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Introduzione

Vincenzo Quinzi
Francesco Paolo De Luca
Giuseppe Marzo

Questo volume si presenta con le sembianze di un atlante clinico nel
quale sono raccolti 40 pazienti trattati in eta diverse e per proble-
matiche differenti. Il lettore neofita potrebbe chiedersi come mai
siano stati necessari 40 casi clinici per illustrare problematiche che
nell'immaginario collettivo si presentano in poche varianti: apparec-
chio mobile, apparecchio fisso, apparecchio invisibile, espansore del
palato... e poche altre varianti, e per quelli appena pili informati in

prima, seconda e terza classe; ma basterebbe che il lettore, prima di

affrontare il volume 2, avesse letto il volume 1, per rendere del tutto

superflua la domanda.

La separazione in due volumi, di cui il primo di teoria e il secondo di

pratica, & nata proprio dal desiderio degli autori di permetterne la

fruizione bidirezionale:

e lo studente di odontoiatria o di ortodonzia, o anche il giovane
odontoiatra generalista che intende dedicarsi all’'ortodonzia,
dovrebbero iniziare dal volume 1 e, soltanto dopo averlo digeri-
to adeguatamente, passare al volume 2; in tal modo le logiche
dietro la diagnosi e la pianificazione dei trattamenti risultereb-
bero loro facilmente comprensibili.

e Viceversa, il professionista navigato che volesse riprendere
concetti studiati magari anni prima, potrebbe iniziare dal volu-
me 2 e, nel caso non ricordasse qualcosa, potrebbe leggersi il
capitolo teorico corrispondente nel volume 1. Il fatto che i volu-
mi siano separati consente inoltre di tenerli aperti contempora-
neamente per facilitare il confronto tra teoria e pratica.

Alla luce di questa premessa, dobbiamo confessare che il numero di

40 & stato limitato da esigenze editoriali e che, se avessimo potuto

realmente coprire l'intero ventaglio delle possibilita diagnostico-te-

rapeutiche, avremmo dovuto spingerci almeno fino a 100 casi, e

soltanto per avere una collezione di casi prototipo, ma non certo per

prevedere tutte le infinite varianti.

Confidiamo quindi che il libro, grazie a questa versatilita di approc-

cio, possa risultare utile sia al lettore dedito a un percorso di studio

universitario, che al professionista desideroso di mantenere vivi

alcuni concetti e interessato a trovare casi prototipo cui rifarsi per

affrontare gli eventuali casi simili che dovessero presentarsi nella
sua attivita clinica quotidiana.
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