
Informazioni per i pazienti/Disclaimer 
Ortodonzia 
Gentile paziente 

Le diamo il benvenuto presso Züri Zahni e la ringraziamo per la fiducia che ci ha accordato. 
È in programma una visita ortodontica e/o un trattamento ortodontico. La preghiamo di 
leggere attentamente le seguenti informazioni e di confermare il Suo consenso con la Sua 
firma. 

Il nostro trattamento si basa sulle più recenti scoperte scientifiche e sui metodi più moderni. 
Tuttavia, nonostante la massima cura, possono verificarsi complicazioni e disturbi. 

Condizioni generali 

Collaborazione e responsabilità personale 

Il successo di un trattamento ortodontico dipende in modo determinante dalla vostra 
collaborazione attiva. Il mancato utilizzo degli apparecchi, gli appuntamenti saltati o una 
scarsa igiene orale possono non solo prolungare i tempi di trattamento e limitare i risultati, 
ma anche causare movimenti errati o un'attivazione troppo lunga degli apparecchi, con 
conseguente squilibrio del trattamento o ricadute. 

Durata del trattamento 

La durata del trattamento varia da persona a persona. È determinata da fattori biologici, 
dalla crescita e dalla vostra collaborazione. Non è possibile fornire un'indicazione precisa 
della durata. 

Limiti del trattamento 

Non tutti i risultati desiderati possono essere raggiunti completamente in tutti i casi. 
Malformazioni scheletriche, disturbi funzionali - come ad esempio un modello di deglutizione 
infantile o disfunzioni della lingua e delle labbra - o sviluppi di crescita sfavorevoli possono 
influenzare il risultato. In questi casi può essere necessaria una terapia logopedica o 
fisioterapica aggiuntiva. In casi gravi può essere necessaria una combinazione di ortodonzia 
e chirurgia maxillo-facciale. 

Annullamento degli appuntamenti e puntualità 

Gli appuntamenti che vengono annullati o posticipati con meno di 24 ore di preavviso 
saranno addebitati. Vi chiediamo inoltre di presentarvi puntuali, in modo da non 
compromettere il nostro programma giornaliero e non arrecare disturbo agli altri pazienti. In 
caso di ritardo significativo, ci riserviamo il diritto di annullare l'appuntamento, addebitare i 
costi e fissare un nuovo appuntamento. 



Trattamenti preliminari e profilassi 

Esame preliminare prima dell'inizio del trattamento 

Prima di iniziare un trattamento ortodontico, eseguiamo sempre un esame preliminare. 
Dobbiamo assicurarci che non siano presenti carie, parodontite o altre malattie e patologie 
che potrebbero compromettere il corso del trattamento. Ciò include radiografie, controllo di 
corone, impianti o denti trattati con canalizzazione radicolare esistenti e una pulizia dentale 
professionale. 

Profilassi durante il trattamento 

Durante il trattamento sono necessarie sedute di profilassi regolari. Di norma consigliamo 
intervalli da 3 a 6 mesi, a seconda della vostra igiene orale e del tipo di apparecchio. Se 
dovessimo constatare che la vostra igiene orale è insufficiente, che esiste un elevato rischio 
di carie o che sono già presenti danni, ci riserviamo il diritto di rimuovere gli apparecchi. In 
questo caso non sussiste alcun diritto al rimborso o al risarcimento. I denti ben posizionati 
non devono essere messi a rischio da carie o malattie parodontali. 

Rischi trasversali alla terapia 

Decalcificazioni e carie 

Gli apparecchi ortodontici sono dei veri e propri raccoglitori di sporco. La placca dentale può 
accumularsi più facilmente e, in caso di igiene insufficiente, causare inizialmente macchie 
bianche (decalcificazioni) e successivamente carie. 

Gengive e apparato di sostegno dei denti 

Le forze applicate agiscono sull'apparato di sostegno dei denti (parodonto). In combinazione 
con un'igiene orale insufficiente, un'infiammazione gengivale incipiente può svilupparsi in 
una parodontite grave. Anche una parodontite già esistente può peggiorare. 

Riassorbimento radicolare 

Durante i movimenti dentali possono verificarsi processi di degradazione nella zona delle 
radici dentali, con conseguente accorciamento della radice. In casi estremi molto rari, ciò 
può anche portare alla perdita dei denti. 

Infiammazione o necrosi del nervo dentale (pulpite / devitalizzazione) 

In rari casi, il nervo dentale può infiammarsi o necrotizzarsi. Ciò si verifica più 
frequentemente nei denti con otturazioni di grandi dimensioni o dopo un trauma precedente. 
Un dente colpito può causare forti dolori o scurirsi nel tempo. Per preservare il dente è 
solitamente necessario un trattamento canalare. 

Allentamento dei denti 



I movimenti ortodontici dei denti avvengono attraverso processi di rimodellamento dell'osso. 
Pertanto, l'allentamento dei denti durante il trattamento è normale e di solito si risolve al 
termine dello stesso. 

Recessione gengivale 

La recessione gengivale può verificarsi a causa di condizioni scheletriche. In alcuni casi può 
essere necessario un intervento parodontologico per coprire tali recessioni. Tuttavia, questi 
interventi vengono eseguiti solo dopo il completamento del trattamento ortodontico. 

Disturbi e adattamento 

Dopo l'inserimento di apparecchi o dopo le attivazioni possono verificarsi sensazioni di 
pressione, tensioni, mucose doloranti e difficoltà temporanee nel mangiare. Questi disturbi 
sono effetti collaterali tipici e di solito scompaiono dopo pochi giorni. 

Rischi di crescita e sviluppo 

Occasionalmente, la crescita della mascella può seguire un andamento sfavorevole e 
difficilmente influenzabile dal punto di vista terapeutico. Ciò può comportare tempi di 
trattamento prolungati e compromessi in termini di risultati. Le anomalie della crescita 
scheletrica non sono sempre riconoscibili già in fase di pianificazione del trattamento. 

Perdita di smalto dentale 

Nella rimozione di apparecchi fissi, in rari casi possono verificarsi difetti superficiali dello 
smalto. 

Recidive (ricadute) 

Al termine di un trattamento ortodontico, il risultato viene stabilizzato nella posizione 
desiderata mediante un apparecchio di ritenzione e/o un retainer. Poiché il corpo umano è 
soggetto a un processo di trasformazione costante, nonostante la ritenzione può verificarsi 
nuovamente un disallineamento dei denti e/o della mascella. 

Articolazione temporo-mandibolare (CMD) 

I trattamenti ortodontici possono migliorare i disturbi esistenti nell'articolazione temporo-
mandibolare e nella muscolatura masticatoria, ma possono anche causare nuovi problemi 
come scricchiolii, dolori o limitazioni nell'apertura della bocca. Questi non sono sempre 
prevedibili o completamente curabili. 

Malattie generali e farmaci 

Malattie generali come il diabete, l'osteoporosi o i cambiamenti ormonali, nonché alcuni 
farmaci, ad esempio i bifosfonati o il cortisone, possono rallentare i processi di guarigione o 
influenzare il risultato del trattamento. 

Allergie da contatto ai materiali 



In rari casi, i materiali utilizzati (ad es. metalli, plastica, adesivi, elastici) possono causare 
allergie da contatto. Queste si manifestano solitamente con arrossamenti, gonfiori o lesioni 
sulla mucosa o sulle gengive. 

Rischi specifici dell'apparecchio 

Bracket fissi (vestibolari) 

I bracket e le bande vengono fissati con adesivo sintetico. Possono staccarsi e devono 
essere incollati nuovamente. In caso di igiene orale insufficiente, il rischio di decalcificazione 
e carie aumenta notevolmente. 

Bracket linguali (interni) 

I bracket linguali sono particolarmente scomodi nei primi giorni e possono essere dolorosi. 
Possono ferire la lingua e compromettere temporaneamente la pronuncia. Inoltre, la loro 
posizione rende difficile la pulizia, aumentando il rischio di decalcificazione. 

Allineatori (mascherine trasparenti) 

Gli allineatori sono un metodo estetico e confortevole, ma hanno dei limiti e possibili effetti 
collaterali: 

● Limiti di movimento: non tutti i movimenti dentali possono essere eseguiti con le 
mascherine. Potrebbe essere necessario passare ad apparecchi fissi. 

● Simulazione ≠ realtà: l'obiettivo del trattamento digitale non sempre corrisponde 
esattamente al risultato reale. Spesso sono necessarie ulteriori fasi di trattamento 
(“rifiniture”). 

● Attacchi: questi piccoli attacchi in plastica possono staccarsi o scolorirsi e devono 
essere sostituiti occasionalmente. 

● Triangoli neri: i movimenti dentali possono creare piccoli spazi tra i denti, che 
risultano esteticamente fastidiosi. Possono essere necessarie misure aggiuntive 
come ricostruzioni in composito o faccette. 

● Mascherine: gli allineatori possono rompersi, perdersi o causare punti di pressione. 
Solo indossandoli con costanza per circa 22 ore al giorno è possibile ottenere un 
risultato stabile. 

● Stripping: in alcuni casi è necessario rimuovere piccole quantità di smalto (pochi 
millimetri) tra i denti per creare spazio per il movimento. Ciò può causare 
temporaneamente sensibilità o danneggiare le gengive. 

● Materiale: in rari casi possono verificarsi reazioni allergiche alla plastica. 

Apparecchi rimovibili e funzionali 

La loro efficacia dipende fortemente dalla durata costante di utilizzo. La lingua, il cibo e lo 
sport possono essere compromessi. Gli apparecchi possono rompersi o, in rari casi, 
possono essere ingeriti dei pezzi. 

Disturbi causati dagli apparecchi 



Dopo l'inserimento o la sostituzione di archi, retainer o apparecchi, i denti possono reagire in 
modo sensibile e possono verificarsi dolori da pressione o tensione. Anche l'assunzione di 
cibo può essere temporaneamente difficile. 

Bracket, fili o bande possono irritare le mucose e/o la lingua e causare dolorose lesioni da 
contatto o da sfregamento. Anche i bracket o le bande possono staccarsi e devono essere 
fissati nuovamente. 

I bracket, gli attacchi e le mascherine possono scolorirsi nel corso del trattamento. Lo 
scolorimento non è causato solo da caffè, tè, curry o fumo, ma anche da molti alimenti dai 
colori intensi, come bacche, succhi o spezie. Si tratta di un problema comune, dovuto al 
materiale, e non costituisce un errore di trattamento. 

I bracket, gli attacchi e le mascherine possono scolorirsi nel corso del trattamento. Queste 
colorazioni sono causate dai coloranti presenti negli alimenti (ad es. tè, frutta, spezie) e nei 
prodotti di consumo (ad es. caffè, nicotina). Sono dovute al materiale e non costituiscono 
un errore di trattamento. 

Mini-impianti ed elementi di ancoraggio osseo 

Per sostenere determinati movimenti dentali possono essere utilizzati piccoli bulloni o altri 
elementi di ancoraggio osseo. 

I possibili rischi sono l'allentamento o la perdita dell'impianto, lesioni alle radici dei denti, ai 
nervi o ai vasi sanguigni, infiammazioni o infezioni locali e dolori iniziali dovuti alla pressione 
o alla tensione. In rari casi è necessario sostituire o rimuovere l'elemento. 

Ritenzione 

Al termine del trattamento attivo è necessaria una stabilizzazione mediante retainer. In molti 
casi è opportuno ricorrere a una ritenzione permanente. 

I retainer possono rompersi, i punti di incollaggio possono scheggiarsi e il composito può 
usurarsi o scolorirsi. Sono quindi necessarie riparazioni regolari e in alcuni casi, dopo alcuni 
anni, è addirittura necessario sostituire il retainer. I fili intrecciati possono attivarsi anche anni 
dopo e provocare movimenti dei denti che possono richiedere un nuovo trattamento 
ortodontico. Per ridurre al minimo questo rischio, utilizziamo esclusivamente retainer rigidi, 
fresati individualmente. 

Oltre ai retainer fissi, esistono anche bite di ritenzione rimovibili (bite trasparenti). Queste 
richiedono un alto grado di disciplina: se vengono dimenticate o non indossate 
regolarmente, il risultato del trattamento può peggiorare rapidamente, anche anni dopo la 
fine della terapia. Preferiamo quindi la variante fissa, poiché offre una stabilizzazione più 
affidabile. 

Anestesia, chirurgia e complicanze particolari 

A seconda del trattamento, può essere necessaria l'anestesia locale. Nonostante 
l'applicazione corretta, sono possibili effetti collaterali, ad esempio reazioni allergiche, 
reazioni cardiovascolari (tachicardia, calo o aumento della pressione sanguigna, vertigini) o 



ematomi. In rari casi possono verificarsi danni ai nervi che causano temporaneamente 
asimmetria facciale o disturbi sensoriali come formicolio o intorpidimento. Molto raramente 
questi disturbi sono permanenti. 

Finché l'anestesia è in corso, non è consentito mangiare o bere, poiché potrebbero 
verificarsi lesioni da morso, ustioni o congelamenti. 

Anche in ortodonzia possono essere necessarie estrazioni dentarie. In questi casi possono 
verificarsi dolore, infezioni, gonfiori o emorragie secondarie. In casi molto rari può verificarsi 
un'apertura del seno mascellare, un danno ai nervi o una frattura della mascella. 

Durante gli interventi odontoiatrici, in rari casi può verificarsi la penetrazione di aria nei 
tessuti (enfisema sottocutaneo). Ciò può verificarsi durante interventi chirurgici, trattamenti 
canalari, lavori con il manipolo vicino alla gengiva/preparazioni subgengivali o durante l'uso 
di apparecchi a getto di polvere. È caratteristico un gonfiore con sensazione di crepitio alla 
palpazione, che di solito può essere controllato bene con un trattamento antibiotico 

Traumi, sport e emergenze 

Durante lo sport o in caso di incidenti, gli apparecchi possono causare lesioni alle labbra, 
alle guance o ai denti. Si consiglia quindi di indossare un paradenti durante tutti gli sport di 
contatto. 

In caso di emergenze, ad esempio se un filo metallico punge, un bracket si stacca o un mini-
impianto cade, contattate immediatamente il nostro studio. In via provvisoria potete coprire 
le zone interessate con della cera o adottare misure protettive fino a quando non 
risolveremo il problema. 

Costi e preventivi 

Tutte le prestazioni vengono fatturate secondo la tariffa SSO in vigore. All'inizio del 
trattamento redigiamo un piano con un preventivo. Questo serve come orientamento, ma è 
una stima medica e non un prezzo fisso vincolante. 

Esame e diagnosi 

La prima visita dal dentista generico, comprese le radiografie per il controllo della carie, non 
fa parte del trattamento ortodontico e viene fatturata separatamente dal dentista generico. 

Prestazioni supplementari durante il trattamento 

Le sedute di profilassi regolari (ad es. DH) o le misure interdisciplinari come la logopedia 
non fanno parte del piano di trattamento originale. 

Correzioni e problemi nel corso del trattamento 

Può accadere che i movimenti dei denti non procedano come previsto o che siano di entità 
minore. In questi casi possono essere necessarie misure aggiuntive, come rifiniture, 
adeguamenti, riparazioni di apparecchi difettosi, misure in caso di intolleranze o a seguito di 
un tempo di utilizzo insufficiente. Anche gli appuntamenti di emergenza, ad esempio in caso 



di fili metallici appuntiti, legacci o bracket allentati, non sono inclusi nel piano di trattamento 
originale e possono comportare costi aggiuntivi. 

Assistenza post-trattamento e fase di mantenimento 

Al termine del trattamento attivo possono insorgere ulteriori costi, in particolare per la 
manutenzione, la riparazione o la sostituzione di retainer, nonché per trattamenti in caso di 
recidive. Queste prestazioni non fanno più parte del primo ciclo di trattamento iniziale, ma 
costituiscono un nuovo caso di trattamento e vengono fatturate in base al tempo impiegato. 

Responsabilità dei pazienti 

Se un trattamento non può essere eseguito o può essere eseguito solo in parte per motivi di 
sicurezza legati al paziente o di natura medica, ad esempio a causa di una mancanza di 
collaborazione, il tempo riservato o il trattamento previsto saranno fatturati per intero. 

Si prega di fornire tutte le informazioni sanitarie e amministrative (dati di contatto, abitudini, 
malattie, referti, farmaci) in modo completo e veritiero e di comunicarci eventuali modifiche. 
Informazioni mancanti o errate possono compromettere il trattamento. Senza informazioni 
complete e aggiornate non possiamo assumerci alcuna responsabilità per le possibili 
conseguenze. 

Nessuna garanzia di successo 

Per i trattamenti medici non è possibile garantire il successo o la durata/mantenimento del 
risultato. Il risultato dipende da molti fattori, alcuni dei quali non influenzabili: predisposizione 
genetica, anatomia individuale, qualità dei tessuti, capacità di guarigione, malattie generali, 
assunzione di farmaci, tollerabilità dei materiali e stile di vita (alimentazione, igiene orale, 
digrignamento o serramento dei denti). 

Dichiarazione di consenso 

Con la mia firma confermo di aver preso atto dei punti sopra elencati e di essere stato 
informato in modo comprensibile sullo svolgimento e sui rischi dell'esame o dell'intervento. 
Le mie domande hanno ricevuto una risposta soddisfacente. 

Con la presente autorizzo il mio dentista curante e il personale dello studio a richiedere la 
consultazione delle cartelle cliniche e a trasmettere i dati necessari del paziente, compresi i 
dati anamnestici e terapeutici registrati in formato digitale, alle rispettive istituzioni/enti privati 
o pubblici per la valutazione, la fatturazione e/o l'incasso. Esento il team medico dall'obbligo 
di riservatezza nei confronti di terzi autorizzati, nella misura in cui ciò sia necessario per il 
trattamento e l'organizzazione. 

Accetto l'informativa sulla privacy aggiornata, le linee guida sul trattamento delle 
informazioni dei pazienti e la registrazione, l'archiviazione e l'elaborazione digitale dei miei 
dati nel software dello studio. Sono consapevole che, nonostante la massima cura, lo 
scambio di dati tramite canali di comunicazione tradizionali e moderni comporta dei rischi 
residui. Acconsento a essere contattato dallo studio tramite i canali di contatto da me indicati 
(telefono, SMS, e-mail, posta, chat), anche per questioni amministrative e mediche. 



Sono consapevole che il successo del trattamento dipende in modo significativo dalla 
mia collaborazione attiva (igiene orale, richiami di profilassi, tempi di utilizzo, 
appuntamenti di controllo) e che il mancato rispetto di tali indicazioni può comportare 
limitazioni o costi aggiuntivi. 

Acconsento al trattamento 

Data 

Firma del paziente 

Se del caso, rappresentante legale/tutore 

 


