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La GNATOLOGIA è una materia difficile, fumosa. 
Da molti anni mi occupo di spiegare in modo semplice e 
razionale questa materia rendendola fruibile nella pratica 
di tutti i giorni, sia per le terapie e sia per l’intercettazione 
precoce del paziente disfunzionale. 
La prevenzione, il conoscere le problematiche, è certamente 
la parte più importante della gnatologia, dalla conservativa 
alla protesi fino, ovviamente, agli impianti. 

UN CORSO PRATICO che aiuterà il professionista e che darà 
strumenti utili per rilevare centriche “fisiologiche” riabilitative 
attraverso un bite. 
Infatti “IL BITE” altro non è che uno strumento di verifica 
della centrica presa. Basta con i continui ritocchi, le noiose 
sedute del “gratta e aggiungi” senza una linea guida.
Questo corso porterà il clinico a cercare una centrica 
terapeutica PRIMA di realizzare il bite, utilizzando diversi 
ausili che sono utilissimi nell’aiutarci a registrarla.

Verrà altresì insegnato il PERCORSO DI MATERIALI E 
METODI (frutto di 20 anni di ricerche e sperimentazioni) che 
ci permette, nella maggioranza dei casi, di far confezionare 
un bite che “calzerà” senza ritocchi e che sarà riconosciuto 
subito dal paziente. Facendoci perdere infinitamente meno 
tempo alla poltrona.

Il corso sarà molto pratico e pragmatico: poche linee guida 
chiare e semplici, che, facendo chiarezza, potranno essere 
utilizzate anche in riabilitazioni protesiche. 
Si partirà dalla conoscenza anatomica e funzionale, per 
passare poi alla diagnosi e alla ricerca di una posizione 
terapeutica “LA CENTRICA”, fino alla realizzazione dei bite e 
alla riabilitazione finale. 
Un corso a tutto tondo che permetterà di 
APPLICARE SUBITO, 
IN STUDIO, CONCETTI E METODICHE 
ACQUISITE 
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Laureato in Medicina e Chirurgia nel 
1980 presso l’Università di Genova. 
Specializzato in Odontostomatologia 
nel 1983, Dottore di Ricerca nel 1996 
Università di Siena, Master in Posturologia 

Università La Sapienza di Roma nel 2005.

Teacher internazionale presso IDRR dal 2004 www.idrr.org. 
Insegnante in “Protesi e biomeccanica” nel Corso Regionale 
Professionale Ligure in Odontotecnica CEE negli anni 1982/83. 
Insegnante della Scuola di Specializzazione in Odontostomatologia 
dell’Università di Genova di “Clinica protesica dentaria e  
maxillo-facciale 1” dal 1983 al 1986.

Professore a Contratto Integrativo nel Corso di “Protesi” nel 
Corso di Laurea in Odontoiatria e Protesi Dentaria negli anni 
1988/89/90/97/98. 

Nella Clinica Odontoiatrica dell’Università di Genova ha diretto 
un reparto di Protesi dal 1983, al 1986, e dal 1990 al 1992 e un 
reparto di Gnatologia dal 1994 al 1999.

Insegnante nel Master in Posturologia Università la Sapienza di 
Roma negli anni 2006, 2007 e 2008. Autore e coautore di più  
di cento pubblicazioni e 14 libri, relatore in più di duecento 
congressi nazionali ed internazionali, svolge la sua attività  
libero-professionale in Genova. Maggiormente nell’area gnatologica.

Collabora con diversi colleghi alla ricerca in campo Protesico, 
Gnatologico Posturale e della Visione.

Ha ideato nel 1988 un originale sistema, da applicarsi ad un 

articolatore semindividuale ed ispirato alle teorie di Monson, di 
definizione individuale delle curve di compenso occlusali.  
Il sistema è stato sviluppato in questi anni e realizzato nel 1995 in 
collaborazione con la Girrbach-Artex, Pforzheim, Germania, industria 
leader nel settore degli articolatori.

Nel 1992 ha sviluppato una “piattaforma posturale” di semplice 
utilizzo e di grande immediatezza per la diagnosi differenziale tra 
Sindrome Ascendente, Discendente e Mista da utilizzarsi nello studio 
odontoiatrico nell’ambito dello studio gnatologico del paziente.

Dal 1992 si occupa e ricerca, tra i primi, sulle connessioni 
occlusione e visus. Gestisce un sito di divulgazione scientifica  
in area gnatologica www.gnatologia.it ed è cofondatore e 
presidente della Associazione scientifica GLOBAL OCCLUSION  
www.globalocclusion.com
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programma
Parte teorica
Anatomia semplificata del distretto cranio cervicale

Fisiopatologia del sistema stomatognatico

I problemi articolari

I problemi muscolari

Palpazione diagnostica

Indagini diagnostiche mirate e semplificate:  
La panoramica e le foto

I materiali innovativi di registrazione di centrica

Le metodiche innovative di registrazione di centrica

La verifica della centrica PRIMA della realizzazione del bite

La gnatologia in implantologia: carichi, modellazione, 
forma impianti

Parte Pratica
Palpazione diagnostica

Analisi di funzione

Diagnosi su palpazione e panoramica

Decisione sul tipo di terapia riabilitativa: Bruxista, 
Serratore, Riposizionamento, Disturbi cranio-cervicali

Ricerca della centrica riabilitativa

Registrazione della centrica

Verifica della centrica

Impronte

Materiali necessari ai corsisti Per la Parte 
Pratica:
Impronte recenti superiori ed inferiori In SILICone  
(non polieteri) possibilmente eseguite con cucchiai in 
acciaio lisci con bordino ritentivo. 

Portare modelli colati e le impronte. 

Panoramica recente eseguita a bocca chiusa senza jig ed 
eventuali vecchie panoramiche, anche di molto tempo fa.

CurrICuLum vITAe
reLATore   dr. Piero Silvestrini biavati

centrica

Educazione 
Continua in
Medicina

 

50 crediti


