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editoriale _ CAD/CAM 

La simbiosi fra tecnologia CAD/CAM e mondo odontoiatrico è pari all’avventurarsi in un mondo sconosciuto 
e capire che il tuo cammino può non fermarsi mai. La tecnica ci dà l’illusione di poter sostituire l’intelligenza uma-
na, l’abilità manuale e il senso dell’estetica con percorsi digitali quasi autonomi. L’inesperto si affida alla tecnica e 
si aspetta che le soluzioni siano migliori di quanto la sua esperienza sia in grado di fare. È importante sottolineare 
il fatto che la tecnologia debba essere considerata il mezzo con cui poter curare meglio i pazienti e non può pre-
scindere dalla conoscenza delle scienze di base. Chi utilizza la tecnologia sa bene quanto sia importante possede-
re il controllo delle funzioni e non demandare tutto all’intelligenza artificiale. La tecnologia può essere un ottimo 
supporto per ottenere trattamenti odontoiatrici complessi maggiormente sostenibili, intendendo con questo 
termine il fatto di arrivare a risultati efficaci ed efficienti per il paziente, con minor impatto clinico e minori costi 
economici. Così, l’inesperto talvolta rinuncia ad affrontare il mondo del CAD/CAM e dell’odontoiatria digitale per 
paura di non essere in grado di affrontare i cambiamenti, di non poter sostenere i costi o più semplicemente 
perché non è sufficientemente curioso. Sì, perché la curiosità è un buon motore per cavalcare l’onda dell’odon-
toiatria digitale. La curiosità la noti nei colleghi che si appassionano alla tecnologia digitale e si impegnano ore 
e ore per apprendere e perfezionare le proprie abilità nell’utilizzo di software e macchinari altamente sofisticati. 

La curiosità ti aiuta a cercare nuove soluzioni che migliorino la qualità del nostro lavoro quotidiano. Io sono 
una persona curiosa, e la prima volta che ho visto una ricostruzione tridimensionale di un cranio umano rima-
si totalmente affascinata. Vent’anni dopo, la ricostruzione tridimensionale dei tessuti duri e molli del distretto 
maxillo-facciale ha rivoluzionato totalmente l’approccio diagnostico e progettuale in odontoiatria e in chirurgia 
maxillo-facciale. Ad oggi, però, l’odontoiatra digitale resta ancora un tool in mano a pochi appassionati.

Un fattore importante da considerare è che il work flow digitale dalla scansione radiologica alla creazione di 
manufatti protesici o ortodontici non segue un percorso lineare, perché non sono ancora raffinati alcuni sistemi 
di progressione del lavoro dal progetto alla realizzazione del prodotto finale. Inoltre, è come se fosse un sistema 
bancario chiuso, incapace di interagire con altri sistemi: i prodotti digitali non sempre possono essere trasferiti e 
rielaborati da un software all’altro. Quando venne coniato il termine “DICOM” (Digital Imaging and Communica-
tion in Medicine) nel 1993, l’obiettivo fu proprio quello di creare uno standard comune per tutti sistemi radiolo-
gici per poter visualizzare, comunicare e archiviare le informazioni digitali. Il linguaggio digitale dovrà necessaria-
mente semplificarsi, per diventare sempre più user friendly e consentire alle informazioni di essere elaborate su 
diverse piattaforme. Le procedure di acquisizione d’immagini, le fasi diagnostiche, progettuali e realizzative del 
materiale, infatti, dovrebbero seguire un percorso unico semplificato. La visualizzazione dei file DICOM, ad esem-
pio, è vincolata all’inserimento in software dedicati all’elaborazione di immagini. È questo uno dei punti dolens in 
odontoiatria. Il software è visto ancora come un tool non accessibile, perché troppo complesso o troppo costoso.

Come si nota in corsi e congressi, i relatori mostrano metodiche e protocolli che ai più appaiono una gran-
de vetrina, ma ancora troppo lontani dalla realtà quotidiana del dentista generico, che si trova tutti i giorni ad 
affrontare la cura dei propri pazienti. Questo fattore sicuramente limita l’utilizzo, soprattutto fra i giovani che 
dovrebbero essere proprio loro i principali utilizzatori. Io stessa vivo questa contraddizione e mi batto perché 
l’ortodonzia diagnostica digitale diventi patrimonio culturale accessibile. Mi auguro che, come nella telefonia 
– il costo di un cellulare nel 1985 era stratosferico mentre oggi si può accedere alla telefonia mobile a costi 
veramente contenuti –, così accada anche per i software che sono deputati a permettere all’odontoiatra di 
visualizzare, diagnosticare, progettare per i propri pazienti manufatti precisi estetici, duraturi e soprattutto 
disponibili a costi sostenibili.

_Giovanna Perrotti

L’ortodonzia diagnostica digitale 
come patrimonio culturale  
accessibile 

Giovanna Perrotti
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l’intervista _ Lee Culp
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La curva di apprendimento 
della tecnologia
Da 20 anni in prima linea nell’evoluzione digitale in campo dentistico, Lee Culp può essere defi nito un 
vero pioniere digitale. All’International Expert Symposium, tenutosi a Madrid quest’anno, Culp ha tenuto 
una lezione sull’impatto dell’odontoiatria restaurativa digitale nel miglioramento della comunicazione e il 
lavoro di gruppo nella pratica quotidiana. Dental Tribune Online ha avuto l’opportunità di discutere con 
lui in merito al suo laboratorio digitale, Sculpture Studios, e alla digitalizzazione dell’odontoiatria.

_DT: nonostante l’odontoiatria stia di-
ventando sempre più digitale, la comunità 
dentale sembra ancora divisa sulla que-
stione.

Lee Culp: sì, abbiamo chi accoglie la tec-
nologia digitale e chi è ancora dubbioso o 
confuso sulla tecnologia. Ma c’è anche un 
gruppo che sta nel mezzo ed è il più numero-
so. Ha già comprato l’attrezzatura necessa-
ria ma non ha ancora compiuto la transizio-
ne definitiva. Per esempio ha comprato uno 
scanner ma ancora non lo usa, insomma non 
si sono ancora votati del tutto al digitale.

_Mentre i software e i processi co-
struttivi evolvono, i medici hanno bisogno 
di aggiornarsi. Pensa che ci siano suffi-
cienti e adeguate opportunità educative 
oggi?

Esiste di certo una curva di apprendimen-
to nella tecnologia e, dal mio punto di vista, 
le aziende digitali non offrono sempre una 
buona formazione. Sono bravi nella forma-
zione di base ma non ci sono sufficienti corsi 
avanzati. Gestiamo un’accademia digitale ne-
gli Stati Uniti dove offriamo un grande nu-
mero di corsi. Tuttavia, dovrebbero essercene 
di più in ogni Paese perché sempre più perso-
ne richiedono nuove competenze specifiche. 
Una grande richiesta che non trova sempre 
un’offerta adeguata.

_Qual è il focus della vostra azienda?
Siamo un laboratorio dove ci occupiamo 

di restauri dentali, ma allo stesso tempo con-
duciamo ricerche estensive su materiali e tec-
nologie per diverse compagnie. Per esempio 
abbiamo seguito lo sviluppo di molti prodotti 
della Ivoclar Vivadent. Abbiamo collabora-
to allo sviluppo del Empress Esthetic e della 

Ivoclar Denture. Spesso lavoriamo come con-
sulenti per progetti di diverse aziende, oltre 
a offrire formazione per dentisti e laboratori 
odontotecnici, tutto nel campo digitale.

_Lei è un tecnico dentale certificato 
e formato in modo analogico. C’è stato 
un momento nel quale ha compreso che 
lo sviluppo digitale non si sarebbe più ar-
restato?

Certamente, lo ricordo bene. CEREC (Siro-
na) mi ha assunto come consulente per aiu-
tarli a creare un sistema di laboratorio. Quan-
do ho cominciato, CEREC non era in grado di 
produrre un dente in 3D. Erano solo linee su 
uno schermo che dovevano essere interpre-
tate per creare il dente ed era incredibilmen-
te difficile. Il momento catartico è arrivato 
quando gli ingegneri e l’unità marketing giun-
ti dalla Germania hanno collegato il computer 
al proiettore e ho visto il dente animarsi. Ho 
capito subito che quello era la svolta.

_Con tutte le possibilità che il digitale 
mette a disposizione, le competenze tra-
dizionali diventeranno obsolete?

Qualsiasi sia il progetto al computer, il 
25% del lavoro finale dev’essere sempre fatto 
a mano. Si deve comunque modellare, scol-
pire, smaltare e colorare. Tutto questo non 
andrà perso, semplicemente si arriverà alla 
parte artistica in tempi più brevi e in modo 
più efficiente, però il dentista o il tecnico 
dovranno sempre avere una grande prepara-
zione di base. Un cattivo tecnico tradizionale 
non diventerà un buon tecnico digitale. Allo 
stesso modo se un dentista non è in grado di 
prendere un’impronta tradizionale, probabil-
mente non saprà farlo nemmeno in digitale.

Lee Culp è fondatore e CEO degli 
Sculpture Studios, un laboratorio 

dentale e centro di ricerca e sviluppo 
negli Stati Uniti (Foto: DTI).
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l’intervista _ Lee Culp

_Durante la sua lezione ha parlato di 
come la tecnologia digitale può migliora-
re la comunicazione, può spiegarci questo 
aspetto?

Si tratta soprattutto di possibilità visive: 
con la tecnologia digitale è possibile avere 
un’immagine computerizzata, muoverla, stu-
diarla in accordo con il dentista e discutere le 
eventuali modifiche. Il dentista, a sua volta, 
capisce immediatamente il mio punto di vi-
sta. Questo facilita anche le comunicazioni a 
distanza, per esempio nel caso di specialisti o 
pazienti che vivono in aree remote. Abbiamo 
avuto casi da tutto il Nord America, la Gran 
Bretagna, la Danimarca o l’Australia, solo per 
fare qualche esempio e, a parte le differenze 
di fuso orario, la tecnologia digitale permette 
di lavorare in stretta collaborazione ovunque 
ci si trovi nel mondo. Questo inoltre velocizza 
e semplifica il flusso di lavoro.

_Dal suo punto di vista, quali saranno i 
prossimi sviluppi in campo digitale?

Se uno immagina il processo di diagnosi 
e di trattamento posizionato alla sinistra di 
una scala e l’intervento restaurativo all’estre-
ma destra, la tecnologia digitale è già molto 
avanzata dal punto di vista della produzio-

ne. Tuttavia non ha fatto molti progressi per 
quanto riguarda la pianificazione – eccetto 
forse per gli impianti – ma la pianificazione 
implantare non tiene conto dell’intero scena-
rio, la bocca nella sua totalità. A oggi pos-
sediamo i software per la seconda parte del 
lavoro, abbiamo bisogno della tecnologia per 
la prima metà. Compagnie come 3Shape co-
minciano a rispondere perché comprendono 
l’importanza dei processi di diagnosi e trat-
tamento.

Un altro sviluppo riguarda il cosiddetto 
predictive software. Credo che ogni bambi-
no, una volta che comincia a sviluppare la 
dentizione permanente, abbia bisogno di una 
scansione completa della bocca ogni sei mesi. 
Grazie alle scansioni possiamo sapere in anti-
cipo ciò a cui andremo incontro in termini di 
movimento dei denti, usura, cambiamenti nei 
tessuti e nell’osso. Nell’odontoiatria di oggi 
non si interviene a meno che il problema non 
sia ormai ovvio, per questo c’è la necessità di 
un software che faccia suonare il campanello 
d’allarme prima che sia troppo tardi.

La ringraziamo per l’intervista.

_Kristin Hübner
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