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Salute parodontale
per una vita migliore

il
VY Mantenimento o sostituzione di molari con
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Background: Negli ultimi anni si ¢ sviluppato un dibattito (ISCs). Al di la dell’evidenza scientifica, il rapporto
importante a riguardo dei molari con difetto di di costo-efficacia dei due trattamenti non ¢ mai
forcazione (FI) focalizzato su mantenerli o estrar- stato valutato.

li sostituendoli con protesi implanto-supportata

Scopo dello Scopo dello studio ¢ valutare il rapporto di cos- chirurgicamente che non, o sostituirli tramite ISCs.

studio: to-efficacia del mantenere molari vitali con FI, sia

Metodi: Una simulazione basata sullo schema di pagamen- sono state comparate con ISCs in termini di costi,
to provato dello Sistema di Healthcare tedesco ¢ tempo necessario al primo ri-tractamento ed il tem-
stata applicata ad un maschio di 50 anni con un po totale di mantenimento dentario o implantare.
aspettativa di vita di 29.7 anni, con molari con FI Basandosi sulla letteratura corrente, le probabilica
e seguito per tutta la vita rimanente con il Tooth sono state calcolate con il Test Monte-Carlo di mi-
Level Markov Model. Le varie terapie parodontali crosimulazione. La potenza del modello e I'effetto
(scaling and root planing, flap debridement, root dell’eterogeneita sono state valutate con I'analisi di
resection, guided tissue regeneration and tunneling)  sensitivita.

Risultati: - Lo Scaling and root planing si ¢ rilevato piu - Nonostante il bisogno di differenti intervalli di

economico e pilt efficace di ISCs nella terapia dei
molari affetti da FI.

- Le corone ISCs sono ritenute per un periodo in-
feriore rispetto ai molari affetti da FI indipendente-

mente dal grado di coinvolgimento della forcazione.

- Le terapie parodontali effettuate con lo scopo di
mantenere I'elemento dentario si sono rilevate pilt
efficaci e pilt economiche di ISCs nella terapia di
molari con FI di grado II/III.

terapia di supporto, ritenere tali elementi ¢ sempre
pilt economico di ISCs, con la sola eccezione della
rizectomia.

- Nonostante il mantenimento a lungo termine di
molari affetti da FI determini maggiore riassorbi-
mento osseo, necessitante di ulteriori procedure
chirurgiche, i costi si sono rivelati comunque
inferiori a ISCs.
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Conclusioni V
ed impatto: Limitazione :

« La stima dei costi e limitata al sistema tedesco di Health
care.

« Laritenzione dentaria non implica la riabilitazione
funzionale o una buona qualita di salute orale, tuttavia
esiste limitata evidenza scientifica sugli outcome
collegati al paziente.

« Lamaggior parte degli studi inseriti in questa analisi
sono stati effettuati in ambienti accademici e pertanto a
rischio di bias di selezione, performance e reporting. La
validita esterna dei risultati e dibattibile.

Impatto:

« Laritenzione degli elementi presentanti coinvolgimento
della forcazione mostra un successo ed un rapporto
costo-beneficio migliore della loro sostituzione con
protesi implanto-supportata. Tuttavia, il processo deci-
sionale nel trattamento dei molari con coinvolgimento

Conclusioni:

« Ritenere molari presentanti coinvolgimento della forca-
zione utilizzando vari approcci di terapia parodontale ha
un rapporto costo-beneficio maggiore rispetto all'estra-
zione dell'elemento dentario e la sua sostituzione con
protesi implanto-supportata.

della forcazione dovrebbe essere basato non solo sul
rapporto di costo-efficacia ma anche sulle volonta
espresse dal paziente, le condizioni cliniche e il giudizio
del clinico.



