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Dr Chiara Gradi 
Igenista Dentale

Sigillature 
Estetica  del 

sorriso

Eccellenza dentale ad Orvieto

La Clinica Arcone oggi è ancora più competitiva.
Il nostro team, già accellente, 
si arricchisce di ottimi professionisti 
per garantire la qualità delle prestazioni 
ormai consolidate nel tempo. 

Prof. Sergio Corbi
Medico Chirurgo Odontoiatra

Specialista in chirurgia Maxillofacciale
Già Direttore del reparto di Odontoiatria

e Implantologia Azienda Ospedaliera 
San Camillo di Roma

Dr. Marco Gradi 
Specialista in Implantologia 

e Protesi

Dr. Alex Adramante 
Conservativa

Endodonzia - Protesi - 
Pedodonzia

Odontoiatria
Legale e Forenze

Dr. William Adramante
Odontoiatria Generale

Protesi - Gnatologia
 per disturbi dell’ATM 

- Estetica Additiva 

Dr. Laura Rosignoli 
Spec. in 

Ortognatodonzia 
Ortodonzia Estetica 

-invisalign

Dr. Noemi Bilotta 
Igenista Dentale

Sigillature 
Estetica  del 

sorriso

Deborah Bilotta 
Assistente dentale

Strada dell’Arcone, 13 - Orvieto (TR)
Tel. 0763/302429 - 392/2926508
studioarcone@gmail.com

AMPIO PARCHEGGIO
Prima visita e check-up completo senza impegno

Finanziamenti a tasso 0

APERTO dal LUNEDI al SABATO dalle 9:00 alle 19:30
ORARIO CONTINUATO

NOVITÀ

EROSIONE DENTALE 
L’erosione dentale è un fenomeno di deterioramento della struttura del dente causato da 
processi chimici innescati dalla presenza di sostanze acide all’interno del cavo orale.  
Queste sostanze risultano particolarmente aggressive e sono in grado di danneggiare la 
parte superficiale ed esterna degli elementi dentali e, a lungo andare, possono provocare 
lesioni funzionali ai denti colpiti. 
 Quali sono le cause dell’erosione dentale?
Il processo di erosione dentale rappresenta una condizione fisiologica legata all’invecchiamento 
ma può colpire persone di ogni fascia d’età e può essere provocato da cause intrinseche o 
estrinseche. Le cause intrinseche sono tutte quelle 
patologie e disturbi che possono colpire il singolo 
individuo provocando un aumento considerevole 
della percentuale di acidi presenti all’interno del 
cavo orale. Ernia iatale e reflusso gastroesofageo, 
ma anche vomito ricorrente o disordini alimentari 
quali la bulimia, possono incentivare il processo di 
erosione dentale. Tutte queste patologie sono infatti 
caratterizzate dalla risalita di acidi sino alla bocca, i 
quali aggrediscono ripetutamente lo smalto dentale 
andando ad indebolirlo giorno dopo giorno.
Per quanto riguarda le cause estrinseche invece 
vediamo tra i fattori determinanti l'assunzione ed 
il consumo di bevande ed alimenti particolarmente 
acidi che nel corso del tempo possono indebolire lo smalto fino a far comparire ipersensibilità 
termica (avete presente quella scossetta dolorosa che a volte sentite con il gelato o con 
un caffè bollente?)  o problemi estetici come un importante ingiallimento. L’assunzione 
e il consumo di bevande ed alimenti particolarmente acidi è un fattore esterno che va a 
modificare il normale pH della bocca, e va considerato pertanto come causa estrinseca 
promotrice dell’erosione dentale. È bene però specificare che non è solo la frequenza 
nel consumo di questi cibi ad incidere sul pH della bocca, ma anche la loro modalità di 
assimilazione.
Cosa e come fare quindi?
Eliminare del tutto frutta, verdura e tutto ciò che è acido? Assolutamente no, anche perché 
questi alimenti sono ricchi di micronutrienti molto importanti. Piccoli accorgimenti possono 
salvare il vostro sorriso senza farvi rinunciare alle spremute:
1.	 se dovete bere qualcosa di acido usate una cannuccia per ridurre al minimo il contatto 

con i denti;
2.	 non tenete il liquido in bocca;
3.	 bevete anche un bicchiere d’acqua e fate qualche risciacquo;
4.	 aspettate almeno 30 minuti prima di lavarvi i denti e, ovviamente, fatelo nel modo 

corretto;
5.	 usate uno spazzolino a setole medio-morbide o meglio ancora lo spazzolino elettrico 

che ha anche il sensore di pressione (così non aggiungiamo l’usura da spazzolamento 
aggressivo  alla potenziale erosione );

6.	 accompagnato ad un buon dentifricio remineralizzante.

La clinica del territorio

Pediatria · Pedagogia · Psicoterapia · Neuropsicologia · Psicopatologia dell'apprendimento

Lavoro di alto artigianato in una piccola bottega... LE OPERE D’ARTE SONO LE PERSONE.

BALBUZIE CHE FARE: spunti per l’insegnante
Il vostro aiuto è prezioso! Voi trascorrete gran parte della giornata con l’alunno che balbetta e quindi avete un ruolo fondamentale 

sulla capacità del vostro allievo di affrontare la sua balbuzie e gli effetti che essa provoca. Ecco quindi alcuni suggerimenti:

Infine ricordate che non tutti i giorni sono uguali: è quindi possibile che ci siano momenti, giorni o situazioni in cui il vostro studen-
te che balbetta lo farà di più e ci saranno momenti, giorni o situazioni in cui lo farà di meno.

Dott.ssa Luisa Vera
Laurea  in Pedagogia, 
iscrizione n.2432 Peda-
gogia clinica.
Laurea in Logopedia, 
iscrizione albo n 17 
Umbria.
Master in Pedagogia cli-
nica, Master in Neurop-
sicologia del cerebroleso adulto e Psi-
copatologia dell’apprendimento, Master 
in Posturologia e Osteopatia integrata,  
Psicomotricista funzionale.

 Lavoro in ambito clinico e  
formativo dal 1993.
 Docente di logopedia al 
Master Psico-Geriatria  Uni-
versità di Roma la Sapienza.
 Titolare dello Studio Domvs 
di Orvieto e Viterbo.
Parto da una formazione 
Pedagogica e Riabilitativa e 

mi muovo in contesti quali la scuola, lo 
studio, la casa. Adopero il ventaglio me-
todologico Pedagogico clinico dal 1996;
Seguo le famiglie nella traiettoria evo-

lutiva dello sviluppo tipico e atipico, con 
l’approccio Brazelton “Touchpoint”, nel 
rispetto della maturità dei bambini e de-
gli scatti evolutivi.
Nei disturbi del neuro sviluppo seguo 
il modello multidisciplinare D.I.R che 
partendo dal profilo individuale lavora 
su attenzione, regolazione, processa-
zione sensoriale, sviluppo motorio e 
linguaggio, con il coinvolgimento attivo 
dei genitori.
Nel funzionamento cognitivo limite, ap-
plico il Brigth Start ed il  Feuerstain;

Mi occupo dello SMOF squilibrio mu-
scolare oro-facciale, coniugando l’ap-
proccio posturologico globale a quello 
logopedico.
Seguo Persone con aspetti involutivi 
nella terza età, Parkinson, Alzheimer,  
Afasie, cerebro lesioni acquisite.
L’aspetto qualitativo della Voce 
“Speech”, rimane un interesse sempre 
vivo, e in continuo approfondimento, 
nei contesti professionali e talora negli 
aspetti disfunzionali DISFONIE E DI-
SFLUENZE.

Studio Domvs - Orvieto (TR) - Viale I Maggio 103 • Centro Studi Porta Fiorentina - Viterbo - Via della Palazzina 1F • Studi Pediatrici - Roma - Via Cassia 538
Tel. 371 1879533 - studiopedcdomus@libero.it e veraluisa@alice.it

1.	 Parlatene con il vostro 
studente in privato e 
spiegategli che siete a co-
noscenza della sua balbuzie 
e che accettate sia lui che la 
sua difficoltà. Non affrontate la 
balbuzie come qualcosa di cui 
vergognarsi, ma come affron-
tereste qualsiasi altra questio-
ne. Se l’alunno non avesse 
voglia di parlare con voi della 
balbuzie non forzatelo, ma la-
sciategli la possibilità di venire 
da voi quando se lo sentirà

2.	 Fate attenzione alla 
scelta dei termini che 
usate: se l’alunno non ha 
ancora piena coscienza del 
problema, usate termini come 
“difficoltà” o “incertezza” 
quando parlate del suo lin-
guaggio. Evitate di usare il 
termine “balbuziente” perché 
balbettare è qualcosa che l’a-
lunno fa e non ciò che egli è.

3.	 Guardatelo: mantenete il 
contatto oculare ed il viso e il 
corpo rilassati. Dimostrategli 
che siete interessati a cosa 

sta dicendo e non a come lo 
sta dicendo.

4.	 Dategli tempo: non an-
ticipatelo e non completate 
le frasi al posto suo; evitate 
di suggerirgli delle strategie 
come “respira tranquillamen-
te” o “cerca un'altra parola”.

5.	 Fornite il buon esempio: 
rallentate un pochino il vostro 
modo di parlare, fate pause 
frequenti ed evitate la pres-
sione temporale.

6.	 Ricordate ai vostri allievi 
di parlare e ascoltare a 
turno: questo renderà molto 

più 
fluida 

la comuni-
cazione e aiuterà lo 

studente che balbetta, perché 
è più facile parlare quando ci 
sono meno interruzioni e si ha 
l’attenzione dell’altro.

7.	 Pretendete la stessa 
qualità e quantità di la-
voro sia dallo studente che 
balbetta sia da colui che non 
lo fa.

8.	 Quando fate le domande 
in classe per lo studente 
che balbetta è più facile 
se per rispondere ser-
vono poche parole; se si 
concorda prima se preferisce 
essere chiamato per primo 

o dopo i compagni. Infatti la 
tensione e la preoccupazione 
dell’attesa possono interferire 
sulla fluenza della sua rispo-
sta; se si garantisce a tutti 
tempo per pensare e rispon-
dere.

9.	 Quando si legge ad alta 
voce concordate prima 
il turno della lettura; 
consentite a tutti la lettura a 
coppie fino a quando il vostro 
alunno si sentirà pronto per 
gestire la lettura ad alta voce 
da solo.

10.	 Attenzione alle prese 
in giro: tutti stiamo “male” 
quando qualcuno ci deride e il 
poterne parlare con qualcuno 
ci aiuta. Aiutate il vostro alun-
no a capire perché è successo 
e provate a cercare insieme 
delle soluzioni su come poter 
rispondere. Parlate, in separa-
ta sede, anche con i compagni 
che lo hanno deriso e cercate 
di capire come mai lo hanno 
fatto (spesso infatti è solo una 
ricerca di attenzione). 
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PROMOZIONE
mese di Aprile

I solari
GARANTITI

P.zza Fanello, 1/2 - Ciconia – Orvieto (TR) - Tel. 0763 301004

DALLA PARAFARMACIA
    BELATI HEALTHCARE

TUTTI i solari €               al pz.

NA
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TIABen ritrovati, sono di nuovo 
qui a scrivere su questa 
bellissima e particolare rivista. 
Mi presento nuovamente, 
sono Santini Maria Angela, 
Naturopata diplomata 
in Naturopatia nel 2010 
presso l’Istituto Riza 
Psicosomatica di Roma e 
specializzata poi nel corso 
del tempo come Operatore 
Del Benessere   in tecniche 
corporee quali:

•	 Riflessologia Plantare Integrata
•	 Cranio Sacrale Somatoemozionale 
•	 Metamorfica
•	 Massaggio dei Meridiani con olii essenziali
•	 Digitopressione
•	 Base e fondamenti del theta healing

Utilizzo le mie tecniche in maniera molto singolare e soprattutto le 
modulo in modo armonico in base alle esigenze personali di ogni in-
dividuo. Mi approccio alla persona e quindi al suo disagio con gran-
de apertura, con uno sguardo vasto e da diverse angolazioni. Ogni 
disagio mi “dice” qualcosa, mi racconta un po’ la storia dell’indivi-
duo. Ogni disagio vuole esprimere quelle zone ombra che abbiamo e 
che come tali in parte non riconosciamo e in parte non riusciamo ad 
integrare in noi stessi.  Tramite un riequilibrio energetico indotto at-
traverso l insieme delle tecniche permetto all’organismo di sperimen-
tare un nuovo “stato”, una nuova e diversa consapevolezza d’Essere, 
quella che poi ci permette di fare un’esperienza diretta dello stesso. 
Sciogliendo nodi vecchi, antichi o anche recenti, l energia torna a 
fluire e lo stato di benessere a circolare nel nostro sangue, nella nostra 
linfa e quindi in ogni singola cellula. In questo modo riesco ad affron-
tare disagi legati strettamente a problematiche strutturali e corporee 
come cervicalgie, sciatalgie, discopatie, artriti, coliti, stipsi, blocchi, 
contratture … fino ad arrivare a disagi più legati allo spirito, alla co-
scienza come preferite chiamarlo, come ansia, attacchi di 
panico, stati depressivi, sbalzi d umore...
Il tutto sempre con approccio psicosomatico.
Queste tecniche non hanno controindicazioni 
a parte qualche eccezione. Ogni “periodo te-
rapeutico” è singolare e rapportato al disagio 
presentato e alla risposta che il corpo e l Insieme 
rimanda. Nei prossimi articoli scriverò in maniera 
più specifica delle varie tecniche. Per ora vi lascio 
immaginare, tramite ciò che ho scritto, che il tutto può 
essere considerato come un bel viaggio all’ interno di noi stessi, alla 
riscoperta della nostra capacità di ascolto. C’è tanta luce intorno a 
noi, soprattutto ora che è primavera, c’è tanto amore, tanta ener-
gia… basta orientarsi verso questa direzione e lasciar affiorare ciò 
che arriva senza giudizio per poi darci il permesso di lasciar andare 
e… fare spazio. I nostri disagi sono resistenze, resistiamo al lasciar 
fluire…al lasciar che accada. 

Santini Maria Angela riceve
sia per appuntamento presso il suo Studio
in Via Largo Vernoux BASCHI
o a domicilio.   Per informazioni 338 6673565 

DALLA MENTE AL CORPO
passando per l 'anima 

Non ci si 
libera di una 

cosa evitandola, 
ma solo 

attraversandola. 
Cesare Pavese

ESSERE VITTIMA O CARNEFICE:
due facce della stessa medaglia?

Studio in Orvieto: Piazza Marconi, 1
Studio in Perugia: Via del Bovaro,19
Per appuntamento: 339. 21 89 490

IL DOTTORE DEI CORAGGIOSI
Dott. Giuliano Barbabella
psicologo – psicoterapeuta
Salve a tutti i lettori de il Vicino. 
Sono il Dott. Giuliano Barbabella 
psicologo/psicoterapeuta/psico-
analista, laureato in psicologia 
clinica e di comunità e specializzato 
in psicoanalisi applicata alle 
malattie somatiche.

Cari lettori, avete mai incontrato nella vita persone che sfogavano 
su di voi le loro rabbie represse o vi facevano sentire inferiori? 
O avete mai sentito l’esigenza di imporvi quando le cose non 
andavano come volevate? Credo che tutti noi, almeno una 
volta, siamo stati vittima di qualcuno o carnefice di qualcun 
altro. Queste posizioni sembrano a prima vista essere 
pianeti lontani anni luce uno dall’altro, ma, fidatevi, non è 
per niente così! Per dimostrare ciò che sto dicendo voglio entrare 
nello specifico dei due ruoli. La vittima è colei che subisce e che si 
sente costretta a comportarsi in un certo modo perché ritiene di non 
avere alternative. Comunica con gli altri attraverso esclusivamente 
la sua debolezza e, così facendo, nega ogni volta la sua forza e, 
professando a tutto e tutti di non avere capacità, senza darsi una 
chance verso un possibile cambiamento della sua realtà. Notate 
qui una qualunque presa di responsabilità o un qualsiasi sviluppo 
di una forza interiore?  Il carnefice, invece, prende potere sugli 
altri con la forza, la minaccia e la prepotenza. Questi soggetti 
hanno sempre, a loro avviso, un diritto acquisito a diventare 
aggressivi e ciò per crearsi una corte di persone da dominare ed 
usare. In realtà, criticando e offendendo o affliggendo gli altri, 
agisce quei comportamenti che rimprovera a quest’ultimi e da cui 
dice di difendersi. Ma costringendo gli altri a fare ciò che vuole 
e scaricando su questi ciò che non riesce ad affrontare da solo, 
per caso, per voi, anche lui potrà entrare in contatto con la sua 
forza interiore, con i suoi limiti e fragilità? E per di più, si può 
prendere alcun tipo di responsabilità o di senso di autonomia? 
Dunque, mi sembra che qualche analogia tra questi due pianeti 
possa esistere? Entrambi, infatti, rivendicano dei diritti che 
non sono in grado di conquistarsi con le loro forze. Ma non 
mi voglio fermare qui. Oltre ad avere un filo conduttore comune 
questi rappresentano due facce della stessa medaglia che si 
intersecano nell’arco di vita di ogni persona anche per più volte. 
Del resto, avete per caso mai preso delle cantonate e non avete 
reagito? Può essere che vi è venuto comodo, in una qualche precisa 
circostanza, recitare il ruolo di vittima in modo da incolpare tutti 
tranne che se stessi? E se reagisci o incolpi qualcuno di qualcosa 
sei carnefice o vittima? Oltretutto, avete mai parlato in pubblico 
o con i propri amici di un vostro persecutore o perseguitato? E, 
anche in questo caso, siete carnefici o vittime? Tutte le volte che ci 
si riconosce in uno dei due ruoli, si contengono entrambi, signori! 
E’ come avere una moneta in tasca. Puoi guardare un 
lato, ma ciò non significa che l’altro scompare. Comunque 
sappiate una cosa: sia il carnefice che la vittima sprecano energie 
che potrebbero invece dedicare ad una maggiore valutazione di 
sé più che dell’altro. Ma valutarsi e mettere se stessi in primo piano 
sappiamo altrettanto bene quanto può risultare scomodo visto che 
significa imparare a vedersi come capaci, autonomi, indipendenti. 
E qui ecco propinarsi la scelta: è meglio avere il coraggio di 
essere padroni di se stessi e della propria vita o cercare 
di identificarsi in ruoli attinenti ad un falso sé? Al prossimo 
numero. 
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