
 
 

Sono stati richiesti i seguenti patrocini: 
 
 

ORDINE PROVINCIALE DEI MEDICI CHIRURGHI  
E DEGLI ODONTOIATRI DI TORINO 

 
FONDAZIONE SCIENTIFICA  

MAURIZIANA  - ONLUS 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

Provider ECM Accreditato Provv. n. 382 

Intercontact S.r.l. 

Via Zongo, 45 - PESARO 

 

 
Segreteria organizzativa: 

ANDI TORINO 

Largo Re Umberto, 102/bis 

10128 TORINO 

Tel.: 011.596189 - Fax: 011.596426 

E-mail: info@andi-torino.it 
 
 
 
 

L’iniziativa è realizzata grazie ad un contributo 
non condizionante di: 

 
ECM 
 
I crediti formativi ECM verranno attribuiti solo a co-
loro che parteciperanno all’intero evento formativo, 
compilando debitamente i questionari di verifica 
dell’apprendimento e di valutazione del gradimento. 
 
I crediti ECM sono stati richiesti per la categoria de-
gli Odontoiatri. 
 

Evento n. 111253 - Crediti n. 6 
 
 
ISCRIZIONI 
 
L’evento formativo, la cui partecipazione è gra-
tuita, è riservato ad un numero massimo di 100 
partecipanti. 
 
Per effettuare l’iscrizione è necessario inviare la 
scheda di partecipazione debitamente compilata  
entro il giorno 15/11/14 a:  
 
Segreteria A.N.D.I. Torino  
Largo Re Umberto, 102/bis  
10128 Torino  
tel. 011/596189 Fax 011/596426  
E-mail: info@andi-torino.it  
 
Le iscrizioni verrano accettate e registrate sino ad 
esaurimento dei posti disponibili. 

 
 
 

S.C. Odontostomatologia 
A.O. Ordine Mauriziano 
Torino 
Direttore: Dott. F. Goia 

INFORMAZIONI GENERALI 

 
 
 

 
CHIRURGIA ORALE 

 
La gestione operativa  
delle cisti mascellari  

e dei denti inclusi 
 
 

22 novembre 2014 
 
 
 

Sede del corso: 
 

A.O. Ordine Mauriziano 
Largo Turati, 62 

TORINO  
Aula Carle 

 
 

Intercontact s.r.l. Provider Accreditato Provv.  
CNFC aut. 382  

in collaborazione con 



 

 
8.30: Registrazione dei partecipanti 
 
 
9.00 - INTRODUZIONE AL CORSO  
 
Dott. Franco GOIA 
 
9.30 - CISTI DEI MASCELLARI 
 
Dott. Paolo APPENDINO 
 
 
11.00: Coffee break 
 
 
11.30 - CANINI INCLUSI 
 
Sinergia tra Ortodontista e Chirurgo orale  
 
Dott. Alberto BAZZARIN 
 

Dott. Ernesto SCATA’ 
 
 
13.00: Lunch 
 
 
14.00 - TERZI MOLARI INCLUSI 
 
Dott. Lorenzo BASANO 
 
15.30 - …...OLTRE LA ROUTINE  
 
Presentazione di casi clinici particolari 
 
Dott. Franco GOIA 
 
 
16.30 - 17.00: Discussione finale, test ECM e 
chiusura dei lavori 
 
 
 
 
 
 

Dopo i lusinghieri risultati ottenuti nelle due prece-

denti edizioni continua il processo di interazione tra 

professionisti operanti sul territorio e specialisti o-

spedalieri. 

Gli argomenti sono stati scelti in base all’incidenza 

delle varie patologie del cavo orale sulla nostra atti-

vità chirurgica. 

L’evento formativo ha lo scopo di guidare 

l’Odontoiatra in un percorso reale in cui, step by 

step, vengono diagnosticate, prevenute e affrontate 

le problematiche operative. 

Nell’interesse del paziente si vuole permettere ad 

ognuno di poter valutare il confine tra il proprio ope-

rato all’interno della singola struttura e gli interventi 

che necessitano invece di una assistenza più orga-

nizzata e specialistica a livello ospedaliero. 

                                                      Franco Goia 

 

Alla preparazione dei testi e dei filmati hanno parte-

cipato tutti i componenti dell’equipe medica della 

S.C. di Odontostomatologia: 

P. Appendino, L. Basano, S. Buttiglieri, A. Chiarelli, 

M. Gilardino, M. Luciani e E. Scatà 

Per la regia tecnologica: M. Luciani 

 
 

Cognome ______________________________ 
 
Nome _________________________________ 
 
Indirizzo abitazione ______________________ 
 
______________________________________ 
 
Città __________________________________ 
 
CAP ____________  Provincia _____________ 
 
Qualifica professionale ___________________ 
 
______________________________________ 
 
Tel. __________________________________ 
 
Fax ___________________________________ 
 
E-mail ________________________________ 
 
Codice fiscale __________________________ 
 
 
 
 
 
Ai sensi della legge 196/03 il firmatario autoriz-
za al trattamento dei dati indicati.  
 
 
Firmare il consenso  
 
_______________________________ 
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Direttore: Dott. F. Goia 

PROGRAMMA DEI LAVORI 


