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Basta osservare l'impianto presentato da Stefano Tramonte nel
1964', per rendersi conto che & molto diverso da qualsiasi altra "vite"
proposta in precedenza.

Con quella vite il titanio comincio ad essere usato in implantologia.
E questo un altro merito di Stefano Tramonte, che con l'introduzione
del nuovo materiale facilito la realizzazione di tutti gli impianti succes-
sivi. Deve essere chiarita anche %uesta priorita, che trent'anni dopo, altri
attribuiranno alla scuola svedese®!

Tramonte aveva prima usato (1959) viti fuse in cromo-cobalto®,?,
snellendone il profilo ed affilandone le spire in modo che fossero piu
taglienti di quelle che i fratelli Strock avevano sperimentato vent'anni
prima’ e che Gola aveva riproposto sempre nel 1959°.

Tramonte cosi aveva scritto in proposito:

“Considerando che le tecniche di fusione non erano perfezionate come oggi, le
mie viti in cromo-cobalto erano un prodotto molto grezzo che andava tutto rifinito a
mano: taglio del perno, eliminazione delle bolle, levigatura ed affilatura delle spire.
Poiché il cromo-cobalto é una lega di enorme durezza, per la rifinitura di ciascuna
vite occorrevano circa due ore! Abbandonai quindi quel materiale, che pure aveva
dato ottimi risultati dal punto di vista della biocompatibilita, per passare all'acciaio
chirurgico 18k 10, che poteva essere lavorato a macchina"....omissis... "Verso la fine
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del 1964 iniziai a costruire le mie viti in titanio, di cui per la prima volta nel mondo
proposi lutilizzo in implantologia™ .

Tramonte e Ugo Pasqualini furono compagni di scuola e amici da
sempre. Quest'ultimo fu quindi subito informato delle interessanti pos-
sibilita delle nuove viti in titanio, con cui Tramonte esegui, proprio nel-
lo studio dell’amico e su due dei suoi pazienti, tre impianti dimostrativi.

Pasqualini aveva gia ultimato da tre anni il suo lavoro sui cani, in cui
aveva dimostrato che gli impianti scheletrati in materiale biocompatibi-
le (anche provvisti di corti perni affioranti) venivano perfettamente o-
steointegrati come gli impianti completamente sommersi e provvisti di
filettatura interna®. Poiché essi richiedevano che I'avvitamento del
moncone protesico avvenisse dopo 6 mesi di attesa, fu molto interessa-
to alle viti di Tramonte che, infisse nell'osso direttamente attraverso la
mucosa, risultavano immediatamente stabili. In confronto ai suoi im-
pianti "a due tempi" i vantaggi di quelle viti "da carrozzeria", come lo
stesso ideatore le chiamava scherzosamente, sembravano enormi.

Provviste di un solido moncone protesico, che proseguiva in un ro-
busto nucleo fornito di spire elicoidali cilindriche e taglienti, potevano
essere subito protesizzate senza necessita di attendere il completamento
dell'osteogenesi riparativa.

L'idea di Tramonte era quella di aumentare la tenuta dell’impianto,
"autofilettandolo” in tunnel ossei di diametro ridotto con alterni movi-
menti di avvita-svita trasmessi da un "avvitatore a leva". Per crearne la
strada si serviva di una prima fresa a rosetta che, attraversando la mu-
cosa, proseguiva nell'osso fino alla profondita prevista, facendola se-
guire da una "rosetta" piu grossa che, pur non creando grande spazio al-
le viti, ne permetteva il successivo affondamento’,'’.
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