
Ambulatorio Odontoiatrico 
“Dott. Alberto Adragna S.r.l.” 

    Direttore Sanitario Dott. Francesco Adragna







4

INDICE

1. INTRODUZIONE……………………………………………………… 5 

2. TEAM…………………………………………………………………… 8 

3. SALE OPERATIVE…………………………………………….…… 12 

4. PRESTAZIONI………………………………………………………. 13 
• IGIENE E PREVENZIONE……………………………………………….. 13 
• PARODONTOLOGIA………………………………………………………. 14 
• CONSERVATIVA……………………………………………………………. 15 
• ESTETICA…………………………………………………………..………. 16 
• ENDODONZIA……………………………………………..………………. 17 
• CHIRURGIA…………………………………………………………………. 18 
• ORTODONZIA……………………………………………………………… 19 
• PROTESI MOBILE E FISSA……………………………………………… 21 
• IMPLANTOLOGIA……………………………………………………..…… 22 
• POSTUROLOGIA E BITE PLANE………………………………….…… 23 

5. SERVIZI…………………………………………………………..….. 24 
• STERILIZZAZIONE………………………………………………………… 24 
• SICUREZZA……………………………………………………………..….. 25  
• COMFORT…………………………………………………………………… 25 
• ORARI………………………………………………………………………… 26 
• PAGAMENTI……………………………………………………………….… 27 
• NOMENCLATORE PRESTAZIONI…………………………………….… 28



5

Non voglio essere un uomo comune. 
Ho il diritto di essere non comune, se posso. 
Cerco l’occasione di farmi avanti , non cerco la sicurezza. 
Non voglio essere un cittadino sussidiato, umiliato e intorpidito :  
voglio sognare e ricostruire , sbagliare e riuscire. 
Mi rifiuto di cedere l’incentivo in cambio di una sovvenzione. 
Preferisco i cimenti della vita ad una esistenza assicurata,  
l’emozione del successo all’insipida calma dell’utopia. 
Non voglio dare la mia libertà in cambio di una beneficenza,  
ne la mia dignità in cambio di un sussidio. 
ho il diritto di pensare ed agire a modo mio ,  
godere i benefici di quello che ottengo,  
affrontare arditamente il mondo e potere 
dire :  
questo l’ho fatto da me. 

Dean Alfange 

20181990

1982
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Due sono le parole che riassumono i nostri obiettivi: cura , ma sopratutto 
prevenzione. 

La prevenzione: un programma mirato ed individuale per abbattere il rischio di 
insorgenza della malattia parodontale e della carie. Controlli periodici, igiene 
professionale dei denti, applicazione di sigillanti per impedire ai batteri di annidarsi 
in determinate zone, utilizzo di lacche al fluoro per proteggere la superficie del 
dente. 
I risultati raggiunti ci danno ragione ed oggi siamo fieri di avere un gran numero di 
pazienti esenti da carie e patologie gengivali. 

Oltre alla prevenzione, ci dedichiamo alla cura delle patologie della bocca 
attraverso: restauri funzionali ed estetici degli elementi compromessi, terapia delle 
lesione radicolari, chirurgia orale e parodontale, ortodonzia, restaurazione 
protesica degli elementi dentali persi, terapia dei dolori muscolari ed articolari e dei 
disordini della colonna vertebrale di origine dentale, correzione dei difetti del modo 
di camminare o di stare eretti dovuti a problemi della masticazione , riabilitazione 
completa dell’intera bocca mediante le tecnologie più avanzate di protesi su 
impianti.

Ecco sinteticamente lo scopo per cui abbiamo ideato questa presentazione : un 
breve profilo delle persone che incontrerete in questo studio (NOI) e una 
sintetica panoramica delle discipline odontoiatriche che pratichiamo (PER VOI). 

Iniziamo con alcuni dati: 
Studio: progettato nel 1983, restyling nel 1992, nel 1998, nel 2014 e nel 2023 

Direttore Sanitario e Odontoiatra 
Dott. Francesco Adragna 

Consulente Medico Chirurgo specialista in Odontostomatologia   
Dott. Alberto Adragna 

Consulente Odontoiatra e Odontoiatra Legale 
Dott.ssa Maria Concetta Adragna 

Assistente Studio Odontoiatrico  
Sig.ra Maria Antonietta Giurlanda 

Segretaria  
Sig.ra Amanda Agosta 

Poltrone/sale operative: n.2
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Il desiderio di migliorare la salute dei denti e l’estetica 
del viso Vi ha indotto a consultarci. 
Il nostro impegno volge, perciò, a mettere in atto tutti i 
mezzi disponibili per raggiungere il massimo risultato.

Lo scopo di queste pagine è di informare i pazienti e/o i 
genitori dei vari aspetti che caratterizzano il trattamento 
odontoiatrico al fine di ottenere una valida collaborazione, 
premessa indispensabile per raggiungere eccellenti 
risultati.

Nelle pagine seguenti troverete una sintesi del piano di 
trattamento e una serie di informazioni utili per il 
raggiungimento del risultato ottimale.

Restyling 2023

Restyling 2023
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Dott. Alberto Adragna 

Nato nel 1957, laureato in Medicina e Chirurgia Presso l'Università 
degli Studi di Palermo nel 1981 e specialista in Odontostomatologia 
nel 1984.


Diploma di perfezionamento in "Diagnosi e Terapia dell'Articolazione 
Temporo - Mandibolare" presso  l’ Universtità degli Studi di Siena. 

Ha frequentato il corso triennale di Ortodonzia del dott. Cozzani e del 
prof. Giorgetti presso il "Centro Studi e Ricerche di Ortodonzia" di La 
Spezia, approfondendo poi la preparazione nelle problematiche 
dell'occlusione (Gnatologia) e dei rapporti con la colonna vertebrale 
(Posturologia). 

Docente per la formazione dei lavoratori e abilitato a condurre i corsi i 
sensi del D.Lgs. 09/04/2008 n.81.   
Iscritto nell'Elenco Nazionale ANDI degli Esperti e Formatori in 
Problematiche di Salute e Sicurezza. 
  
Odontoiatra legale, iscritto nell'Elenco Nazionale ANDI degli Esperti in 
Odontoiatria Legale (D1118). 

Presidente di Seduta, Moderatore ed Organizzatore di Corsi e Congressi 
di Formazione   e Aggiornamento Professionale a livello Nazionale, 
Regionale e Provinciale. Relatore nei Corsi di Marketing, Management e 
Comunicazione. 

Ha frequentato corsi d'informazione e aggiornamento in Italia e all'estero 
(Università di Boston U.S.A.)
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Si occupa di Ortodonzia, Protesi e Chirurgia Orale. 

Socio Ordinario della Società Italiana di Ortodonzia (S.I.D.O.) 
[1984-2012] 

Dal 1993 al 1995 Segretario Culturale dell'A.N.D.I. 
(Associazione Nazionale Dentisti Italiani). 

Dal 1995 al 2000 Presidente Provinciale ANDI Trapani 
e v.Presidente Regionale ANDI Sicilia.  

Dal 1997  al 2023 membro della Commissione Affari Odontoiatri e 
Rappresentante degli Odontoiatri nel Consiglio dell'Ordine dei 
Medici. 

Da Gennaio 1997 a Dicembre 2023 Presidente Albo Odontoiatri 
della Provincia di Trapani e  Consigliere dell'Ordine dei Medici 
Chirurghi. 

Segretario Sindacale Provinciale ANDI Trapani dal 2000 al 
2017. 

Dal 2005 al 2010  Presidente del Dipartimento Regionale della 
Associazione Nazionale Dentisti Italiani della Regione Sicilia. 

Dal 2008 al 2010 Sottosegretario Culturale Nazionale ANDI. 

Componente del Tavolo Tecnico per l’Odontoiatria presso il 
dipartimento per la pianificazione strategica dell’Assessorato alla 
Salute Regione Sicilia nel 2017. 
Delegato odontoiatra della FNOMCeO alla Federazione Europea 
delle Autorità Competenti e Regolatorie in Odontoiatria (FEDCAR) 
per il Triennio 2018-2020.  
Delegato FNOMCeO presso la Commissione Centrale Esercenti 
le Professioni Sanitarie - C.C.E.P.S. per gli affari concernenti la 
professione di odontoiatra, per il Quadriennio 2021/2024 
Delegato supplente  FNOMCeO  presso la  Federation of 
European Dental Competent Authorities and Regulators  -
 F.E.D.C.A.R. per il Quadriennio 2021/2024. 
Delegato  FNOMCeO  presso la  Federation of European Dental 
Competent Authorities and Regulators - F.E.D.C.A.R.  per 
il Triennio 2018-2020 
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Laureata in Odontoiatria e Protesi Dentaria presso l'Università di Messina. 
Dal 2008 al 2010 Odontoiatra Tirocinante presso la Facoltà di Medicina e Chirurgia - Corso di 
Laurea in Odontoiatria e Protesi Dentaria - Reparto di Protesi. 
Ha frequentato: 
- Master di II livello in Odontologia Forense (Università degli studi di Firenze) 
- Corso di Perfezionamento Teorico-Pratico in Medicina Orale (Università degli studi di 

Palermo - Prof. G. Campisi) 
- Corso di Perfezionamento Teorico-Pratico sui Restauri in resina composita sui denti 

anteriori (Dott. R. Spreafico) 
- 15° Biennal Congress of the European Society of Endodontology 
- Corso di Perfezionamento Teorico-Pratico sui Restauri in resina composita sui denti 

posteriori  (Dott. R. Spreafico) 
- Corso di Perfezionamento Teorico-Pratico in Endodonzia (Dott. M. Palmeri) 
- Corso di Perfezionamento Teorico-Pratico in Parodontologia (Dott. G.Genduso) 
- Corso Teorico-Pratico di Protesi Fissa (Dott. Genduso)  
- Corso di Perfezionamento Teorico-Pratico sull’Approccio moderno alla riabilitazione 

protesica (Dott. Bacherini L. - Studio Fradeani) 
- Corso di Perfezionamento Biennale in Parodontologia (Dott. R. Pontoriero) 
- Si occupa di Odontoiatria legale, Conservativa Estetica nei settori anteriori e posteriori, di 

Endodonzia , Protesi e di Parodontologia.

Laureato in Odontoiatria  e Protesi Dentaria presso l'Universidad 
Europea de Madrid. 
 Ha frequentato: 
- Master in Implantologia (Dott. Gori - Fradeani Education) 
- Corso di Perfezionamento in Ortodonzia (Dott. N. Minutella) 
- Corso di Perfezionamento Teorico-Pratico sui Restauri in resina  

composita sui denti anteriori (Dott. R. Spreafico)

Dott. Francesco Adragna 

- Corso di Perfezionamento Teorico-Pratico sui Restauri in resina composita sui denti  
posteriori (Dott. R. Spreafico) 

- Corso di Perfezionamento Teorico-Pratico in Endodonzia (Dott. M. Palmeri) 
- Corso di Protesi totale su paziente (Dott. A.Casucci e Odt.A Ielasi) 
- Corso di Perfezionamento Teorico-Pratico sulle Moderne strategie di Sbiancamento dentale  

(Dott. Turrini R. - Fradeani Education) 
Corso di Perfezionamento sulle terapie delle Apnee Notturne (OSAS) (Dott.ssa Milano F.) 

- Corso di Perfezionamento sulla Direzione Sanitaria (Università di Catanzaro) 

Si occupa di Igiene Orale Professionale, Sbiancamento Dentale, Odontoiatria Conservativa Estetica 
nei settori anteriori e posteriori, Endodonzia, Ortodonzia, Chirurgia e Implantologia. 

Responsabile del Servizio di Prevenzione e Protezione dei Rischi - R.S.P.P. 
Addetto alla prevenzione incendi, lotta antincendio e gestione delle emergenze. Esecutore 
BLSD - PBLSD.

Dott.ssa Maria Concetta 
Adragna 
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Si occupa di assistenza diretta alla poltrona; segue tutte le terapie odontoiatriche che si 
effettuano nello studio 
  
Svolge l’importante e delicato compito del lavaggio, della disinfezione, dell’imbustamento 
e della sterilizzazione di tutto lo strumentario 
  
  
È responsabile per la sicurezza dei lavoratori nello studio - R.L.S.

Sig.ra Maria 
Antonietta  
Giurlanda

  
Si occupa dell’accoglienza, della segreteria e della gestione amministrativa dello 
studio. 
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Sig.ra Amanda 
Agosta
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Riguarda tutti i mezzi e i metodi conosciuti per combattere ed evitare le più 
comuni malattie della bocca: la CARIE e la MALATTIA PARODONTALE. 
  
Insieme alla nostra assistente di studio sarete aiutati in modo professionale a 
seguire quelle norme elementari che ciascuno può mettere in pratica con un 
successo anche a livello domestico, purché disponga di costanza e di buona 
volontà nel partecipare ai controlli periodici. 

La nostra segretaria farà una telefonata di 
r ichiamo secondo un piano di scadenze 
prestabilito, e personalizzato. 
  
•Igiene dentale domestica (lotta alla placca   
   batterica) 

•Igiene alimentare (lotta allo zucchero) 

•Applicazione di lacche al Fluoro 

•Visite periodiche di controllo 
  

 

Un programma mirato ed individuale di PREVENZIONE per diminuire l'insorgenza 
della carie e della malattia parodontale. Controlli periodici : pulizia professionale dei 
denti - applicazione di sigillanti per impedire ai batteri di annidarsi in zone 
particolarmente a rischio - utilizzo di lacche al fluoro per proteggere la superficie del 
dente. 
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Abbiamo raggiunto l'osso...Siamo cioè alle patologie che riguardano il 
parodonto, cioè l'insieme dei tessuti di sostegno del dente, (gengiva e osso). 
La malattia provoca sintomi molto scarsi e quindi può progredire e aggravarsi 
senza quasi mai accorgersene. 

Quali sono i segnali 
• gengive che sanguinano spazzolando i denti 
• gengive arrossate, gonfie, retratte in tutta la bocca o solo su alcuni denti. 

Poiché la malattia parodontale è la causa principale della perdita dei denti 
nell'adulto, cerchiamo di diagnosticarla nel suo insorgere, prevenirla e controllarla 
con cure adeguate, fin dai suoi stadi più iniziali come la gengivite. 

Fattori si rischio 
Alcune malattie, come il diabete, e alcuni stili di vita, come il fumo, si associano 
con più frequenza alla comparsa della malattia.  

Come si cura 

• detrartrasi e levigatura delle radici: rimozione della placca e del tartaro 
dai denti sopra e sotto la gengiva; 

• trattamento dell'occlusione: consiste nel molaggio delle superfici 
masticanti dei denti, nell'impedire movimenti dentali, nel bloccaggio di 
eventuali elementi mobili (splintaggio) , nell'utilizzo di apparecchi che 
impediscano il digrignamento, nella correzione degli stress anormali della 
bocca; 

  
• chirurgia parodontale (effettuata normalmente in anestesia locale): serve 

a correggere i difetti ossei profondi (tasche) o a risanare zone in cui c'è 
ancora presenza di infezione. Questi interventi creeranno un ambiente più 
accessibile allo spazzolino ed ai dispositivi interdentali.
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La Conservativa è la disciplina che si occupa della rimozione della carie, (cavità che 
origina dalla superficie - lo smalto-  e procede in profondità fino alla porzione più 
interna del dente- la polpa- causando dolore) e della ricostruzione di ciò che è andato 
perso. 
La ricostruzione diretta viene effettuata con otturazioni di resina composita, 
materiale resistente ed esteticamente molto simile al colore del dente. 

Qualora la carie avesse aggredito gran parte del dente, l’otturazione non è più possibile e 
si procede con l’intarsio - dispositivo protesico che risulta essere una via di essere tra 
l’otturazione e la corona( o capsula).

Prima Dopo rimozione carie

Dopo

Prima Dopo 
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Ricostruzione estetica con faccette e corone. 
Cosa sono 
Le faccette sono dei sottili gusci di ceramica o di altro materiale dello stesso colore 
dei denti naturali , che vengono cementati nella parte anteriore dei denti centrali.

Il trattamento di Estetica Dentale prevede la realizzazione, nei denti anteriori, 
di restauri diretti o indiretti (faccette e/o corone). 

Rappresentano una metodica utilizzata per correggere o migliorare la forma ed il 
colore dei denti naturali. 

Ricostruzione estetica diretta in composito mediante l’ausilio di mascherina e 
guida 

Prima Dopo

Prima Dopo
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Si potrebbe dire che stiamo entrando nel 'vivo del dente’. 

Il trattamento endodontico si rende necessario quando la polpa (tessuto all’interno 
dei canali del dente, noto come ‘nervo del dente’) è infiammata o infetta per un 
danno provocato da una carie profonda, dall’esito di interventi sul dente, o da 
trauma (grave e improvviso o più leggero e ripetuto) che ha provocato frattura o 
scheggiatura o incrinatura profonda. 

Consiste di 3 fasi: 
• la pulpotomia , rimozione della polpa superficiale infetta; 
• Lo svuotamento completo del contenuto dei canali delle radici 
• il loro riempimento tridimensionale mediante un materiale plastico 

riscaldato.   

Carie

Polpa
Dentina

Smalto

VIDEO DIMOSTRATIVO
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È un ramo dell'odontoiatria in continua evoluzione sia nelle tecniche che sia nella 
strumentazione, ma soprattutto per quanto riguarda le sue due ulteriori 
suddivisioni, che sono diventate ultimamente vere e proprie 'super - 
specializzazioni', cioè la parodontologia e l’implantologia.  

I principali interventi necessari per il ripristino della salute orale sono: 
  

• avulsioni dentarie 
  

• estrazioni dei denti inclusi nell'osso 
  

• sbrigliamento dei frenuli 
  

• gengivectomie e allungamenti di corona 
  

• regolarizzazioni delle creste ossee dopo estrazioni 
  

• osteotomie
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La moderna ortodonzia, o meglio Ortognatodonzia, è una branca della odontoiatria 
specializzata nella diagnosi, prevenzione e trattamento delle malocclusioni dentarie 
che si manifestano come anomalie di posizione e di sviluppo dei denti e dei 
mascellari. 

Gli obiettivi fondamentali che cerchiamo di realizzare a conclusione di ogni 
trattamento ortodontico non si limitano solo al corretto allineamento dei denti, ma al 
raggiungimento di una buona estetica del viso, di una funzione masticatoria efficiente 
e di un migliore stato di salute dei denti e dei tessuti di sostegno. 
  
Per delineare un corretto piano di trattamento individuale sono necessarie le seguenti 
analisi di studio del caso: 
  

• Anamnesi generale e specialistica 
• Modelli in gesso dei denti 
• Fotografie del viso e delle arcate dentarie. 
• Radiografia panoramica e teleradiografia del cranio con relativa analisi 

cefalometrica 
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Sulla base dell'esame clinico e delle analisi di studio effettuate verrà elaborato il 
piano di trattamento individuale. 
  
L' ortodonzia corregge i difetti delle arcate dentarie tra loro, o quelli di posizione dei 
singoli denti nei loro rapporti con le altre strutture della bocca, (malocclusioni) 

• ortodonzia intercettiva-funzionale: 
'Intercetta' quelle disarmonie dentali e 
scheletriche che, se non corrette in fase di 
crescita, potranno complicare notevolmente i futuri 
trattamenti. 

• apparecchi ortodontici mobili, sono 
realizzati con resina acrilica che può avere 
differenti colorazioni a inglobare viti e ganci di 
varia forma e dimensione.  

• ortodonzia classica: corregge difetti 
di posizione, deviazioni, inclinazioni, 
rotazioni, malposizioni dei rapporti dei 
denti tra loro o con i loro antagonisti.                        
Sono generalmente costituiti da bande 
(anelli metallici cementati sui molari) ed 
attacchi (in metallo o porcellana) che 
vengono applicati direttamente sui denti 
mediante resine adesive sulla superficie 
vestibolare. 

• o r t o d o n z i a c o n m a s c h e r i n e 
trasparenti.   

• ortodonzia preprotesica: ha lo scopo di 'preparare il terreno' 
(con spessori, spazi e altezze adeguati) alle ricostruzioni 
protesiche. 

  
• ortodonzia prechirurgica 
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Consiste nel restauro e nella ricostruzione degli elementi dentali distrutti o 
mancanti mediante manufatti prodotti nei laboratori odontotecnici su indicazione e 
progettazione del medico odontoiatra. 

La protesi mobile riguarda ogni tipo di apparecchio rimovibile, dalla protesi totale (la 
dentiera), agli scheletrati, (particolari protesi parziali rinforzate da uno "scheletro" Di 
metallo e agganciate ai denti residui), fino alle protesi mobili parziali provvisorie, che 
vengono di solito utilizzate per la sostituzione immediata di elementi estratti, in attesa 
della guarigione dei tessuti. 

La protesi fissa comprende ogni tipo di restauro o ricostruzione che viene cementato 
sui denti preparati a moncone dal dentista o avvitato su impianti infissi nell'osso. 
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Si occupa di sostituire i denti mancanti con gli impianti.  

Ha raggiunto livelli di sicurezza, affidabilità e predicibilità di successo da 
renderla la soluzione ottimale per qualsiasi caso di sostituzione di elementi 
dentari naturali persi.  

Dente Naturale 

                         

  Dentina                                         

    Polpa      
                                                           

 Gengiva                                              

Legamento 
parodontale                                          

       Impianto 

          Corona 

           Abutment 

            Impianto 

            Osso

                       
Smalto

Il successo della terapia implantare dipende tuttavia da alcuni requisiti generali: 

- buono stato di salute sistemica del paziente (controindicazioni nei casi di 
diabete mellito in mancanza di controllo glicemico o di parodontite non 
trattata) 
- sufficiente tessuto osseo di buona qualità,  
- adeguata igiene orale  
- buona collaborazione del paziente  
- controlli periodici.
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https://www.gengive.org/glossario/parodontite/
https://www.gengive.org/glossario/igiene-orale/
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Una alterazione strutturale o funzionale a livello della mandibola-cranio, cintura 
scapolare, cintura pelvica e complesso piede-caviglia, può provocare ripercussioni a 
carico di diversi distretti generando una sintomatologia algico-disfunzionale.
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Funzioni del Bite Plane 

• Protettiva: Protezione da traumi sportivi, da usura conseguente a bruxismo 
(digrignamento) o dal serramento 

  
• Diagnostica: ottimizzando l'occlusione consente di valutare quali disturbi 

possono essere legati a questa 
  
• Prognostica: prima di ricorrere a terapie irreversibili consente di valutare in 

maniera "reversibile" come rispondono i sintomi 
  
• Terapeutica: consente a muscoli ed articolazioni di ritrovare il loro equilibrio 

fisiologico eliminando i contatti dentari che ne condizionano negativamente la 
posizione e funzione 

TRIANGOLO DELLA 
SALUTE

LA
TO

 E
M

OTI
VO

LATO BIOCHIM
ICO

LATO STRUTTURALE
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STERILIZZAZIONE 
All'interno del nostro studio è molto importante la sterilità, per questo chiediamo - se 
possibile - che entri solo la persona interessata, senza accompagnatori e senza troppi 
'bagagli'. 
  
Per evitare batteri e virus, abbiamo messo in atto un severissimo sistema di controllo: 
utilizziamo materiali e strumenti 'monouso', che vengono cioè eliminati dopo essere 
stati utilizzati una sola volta (aghi, fiale, lame da bisturi, suture, guanti, mascherine, 
piastrine da impasto, dischi e striscette abrasive, matrici, coppette, preformati per 
otturazioni, dighe, bicchieri, telini, garze, rulli di cotone, aspirasaliva, aspiratori 
chirurgici, ecc.) 

Per tutte le altre attrezzature si segue questo rigoroso processo di sanificazione: ogni 
strumento viene inserito in un termodisinfettore per essere lavato, decontaminato, 
disinfettato e asciugato.  
Al termine del ciclo gli strumenti vengono sterilizzati in autoclave a vapore secco per 
49 minuti a 135 °C.  
Gli strumenti chirurgici vengono prima impacchettati con un'apposita 
termosigillatrice, per poter mantenere la sterilità assoluta fino all' utilizzo. 

  
 

  
Anche tutte le superfici dello studio 
vengono lavate, asciugate e disinfettate 
con cura dopo ogni intervento (con 
ipoclorito, clorexidina, fenolo e 
g luteraldeide a l 2%), e questo 
garantisce l' eliminazione di qualsiasi 
microrganismo, spora o tossina, anche 
le più resistenti.  

Inoltre tutto il personale operativo è 
dotato di protezioni individuali 
(mascherine, guanti, schermi, occhiali, 
visiere, ecc.) monouso o di frequente 
sostituzione (camici).  

Noi teniamo molto a questo 
protocollo che abbiamo elaborato, 
per la serenità nostra e dei pazienti.
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SICUREZZA 

Particolare attenzione è stata posta nell'attuare ogni misura necessaria ad evitare rischi o 
incidenti dovuti alle apparecchiature elettromedicali: tutti i nostri strumenti sono a 
norma CE ed adeguati alle norme di sicurezza della legge 81/08 e della direttiva 93/42. L' 
impianto elettrico e la presa a terra sono adeguati alle nuove normative e certificati da un 
perito abilitato. 
  
Gli apparecchi radiologici sono a norma CE e vengono verificati da un esperto 
qualificato, che ne controlla il buon funzionamento e l'assenza di dispersione di radiazioni. 
Al paziente che deve essere sottoposto ad una radiografia viene applicato una schermatura 
in piombo per proteggere le zone molli del collo, la tiroide, lo sterno, il torace e l' addome. 

La tecnologia digitale con sensori 
presente in studio consente una 
riduzione del 90% delle dosi di 
radiazioni rispetto a un normale 
apparecchio radiologico. 

COMFORT 

Grazie allo sviluppo delle più recenti 
tecnologie abbiamo potuto sostituire le 
impronte dentali tradizionali con lo 
scanner intraorale. 

Questo per dare un maggior comfort al 
paziente: 
- Minore invasività: Nessuna sensazione 

di nausea o riflesso del vomito 
- Precisione 
- Processo interamente digitale: i 

modelli digitali vengono inviati in pochi 
secondi al laboratorio di riferimento per 
l’esecuzione dei lavori.
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All’ ingresso trovate la reception: non vi 
sono posti a sedere perché è una zona 
operative dove potrete consultare la 
segretaria, concordando con lei i vostri 
appuntamenti e  i cicli di cura, farvi 
illustrare i preventivi ed accordarci sulle 
modalità dei pagamenti, il tutto nel più 
assoluto riserbo e con la garanzia della 
discrezione necessaria a queste operazioni.

ORARI 

L’orario dello studio è stato 
concepito per venire incontro ad ogni 
esigenza: 
Dal lunedì al giovedì 9:30-13, 16-19; 
il venerdì 9:30-13 e il sabato 10-12, 
esclusivamente per appuntamento. 
  
Confidiamo che possiate trovare un 
orario compatibile con i vostri 
impegni; in ogni caso la nostra 
segreteria è a vostra disposizione per 
venirvi incontro e rispondere alle 
vostre richieste. 

Una volta accordato l’appuntamento  
nel caso non poteste onorare 
l’impegno, vi preghiamo di disdirlo 
con un ragionevole preavviso, in 
modo da poterci riorganizzare. 

Abbiamo un particolare rispetto della 
“privacy” dei nostri pazienti per cui 
(oltre al segreto professionale, a cui 
come medici siamo tenuti, noi e il 
nostro personale ausiliario), abbiamo 
attuato tutte quelle misure previste 
dalla legge 81/08 e dal Regolamento 
2016/679 - G.D.P.R. 

https://www.garanteprivacy.it/regolamentoue
https://www.garanteprivacy.it/regolamentoue
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PAGAMENTI 
Il nostro studio, per rispondere alle esigenze diverse di ogni paziente, ha individuato diverse 
modalità di pagamento, che possono essere personalizzate e concordate con la segretaria  

I pagamenti potranno essere effettuati in contanti, con assegno bancario, bancomat e 
principali carte di credito. 
  
Mediante finanziamento personale utilizzando la formula "COMPASS" del gruppo bancario 
Mediobanca. 
(Occorre semplicemente presentare un documento di identità e l'ultima busta paga, o il 
modello 740 se lavoratori autonomi) oppure scegliendo il pagamento rateizzato durante il 
ciclo di cure con un acconto e un numero di rate da concordarsi con la segreteria.) 
  
Le dilazioni dei pagamenti dovranno essere proporzionali all'entità del lavoro ed al tempo 
necessario per ultimarlo. 
  
La nostra segreteria è in grado di fornirvi tutte le informazioni, i chiarimenti e le indicazioni 
necessarie a definire rapidamente qualsiasi tipo di piano di pagamento personalizzato. 
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Nomenclatore “DOTT. ALBERTO ADRAGNA SRL”
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N.B.: Dopo la prima visita verrà eseguito un preventivo dettagliato.



30



31



32

AMBULATORIO ODONTOIATRICO


Dott. Alberto Adragna s.r.l.

91100 TRAPANI- P.zza S.Agostino, 12 - TEL./FAX 0923.546522


https://studioadragna.jimdo.com   E-mail: dottalbertoadragnasrl@gmail.com


