
We decode nature.

Percepire, interpretare,  
riprodurre fedelmente. 
La natura è così.

L'insetto stecco è un curioso animaletto che, 
come indica il suo nome, ha la forma di un 
ramoscello. Per nascondersi e non essere 

mangiato, vive sui piccoli rami degli alberi.  
Il suo aspetto non è casuale.  

Phibo® CAD-CAM allo stato naturale.
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Ma noi non lo facciamo in modo casuale, 
abbiamo chi ci guida, ci insegna e ci ispira: 
la natura.

Alla Phibo® ne decodifichiamo le forme, 
la bellezza e l'armonia, per poter rendere 
semplice ciò che è complesso ed offrirti le 
soluzioni, gli strumenti e le tecnologie che 
mettiamo a tua disposizione.

Ci evolviamo con te per entrare a far parte 
del tuo futuro.

Bellezza. Semplicità. Crescita.

Benvenuti 
alla Phibo®

Un marchio che si evolve 
e si innova per le persone 
con un unico obiettivo: 
accompagnare la tua 
evoluzione.
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Grazie a questa tecnologia 
avanzata, Phibo® può 
progettare e fabbricare 
strutture che permettono 
di ottenere denti così perfetti 
da sembrare perfettamente 
naturali.

Come un insetto stecco, Phibo® CAD-CAM è un 
sistema che percepisce, interpreta e riproduce 
fedelmente il dente di un paziente. 

Cos'è Phibo® 
CAD-CAM?



Utilizzando la tecnologia 
CAD-CAM per la 
preparazione di protesi 
dentarie si riducono le 
procedure rispetto
al metodo tradizionale, 
oltre a semplificarle. Ciò 
comporta una riduzione 
dei costi e un incremento 
della produttività, 
e offre una qualità 
superiore del prodotto.

Un processo 
semplice, migliaia 
di benefici

Phibo®: 
CAD-CAM



La struttura viene prodotta 
utilizzando diverse tecniche 
di fabbricazione come la 
fresatura o la sinterizzazione.
Una volta terminata, la 
struttura viene sottoposta a 
un ultimo controllo di qualità 
e preparata per l'invio.

Produzione
e controllo di
qualità

Il laboratorio protesico 
riceve il pezzo e conferisce 
il carattere fi nale al dente.

Alla fi ne si ottiene un 
dente naturale, per un 
sorriso perfetto e un 
paziente soddisfatto.

Ricezione e
rifi nitura

Denti in 
bocca

Il laboratorio progetta la 
protesi fi nale in modo 
rapido, preciso e con una 
rifi nitura altamente estetica 
e grazie a Phibo® Library, 
lo potrà fare su qualsiasi 
sistema implantare.

Il processo inizia con la presa 
dell'impronta. Questa può essere 
digitale, grazie allo scanner intraorale, 
o tradizionale, in tal caso otterremo 
un fi le digitale utilizzando lo scanner 
di laboratorio.

Disegno CAD

Quando Phibo® riceve il fi le, 
controlla minuziosamente, 
pianifi cando la produzione 
della struttura intermedia con 
Phibo® CAD-CAM.

Preparazione 
della produzione 
CAM

Stampa
digitale

Stampa
tradizionale,
modello e
scansione



“Penso non occorra spiegare i 
vantaggi di questa tecnologia, la 
ritengo semplicemente la naturale 
evoluzione del nostro lavoro.”
Odontotecnico Paolo Antonelli
Specializzato in protesi su impianti ed estetica, 
Laboratorio Antonelli Paolo e Ugo. Chiari (Brescia).

“Perché non viaggiamo più in 
nave e lo facciamo in aereo? 
Rapidità, sicurezza, affi dabilità, 
precisione... le nuove soluzioni 
tecnologiche rappresentano sempre 
un passo avanti che migliora quanto 
già esiste.”
Sig. August Bruguera
Dental Laboratory and Dental Training Center. 
Barcelona (Spagna).

“Grazie al CAD-CAM, otteniamo un 
disegno digitale per la produzione 
di protesi di qualità a prezzi 
ragionevoli.” 

“Con solo un clic, si possono 
produrre sia casi semplici che 
complessi, per ottenere una 
protesi estetica e prevedibile 
per i nostri pazienti.” 
Dott. Walter Rao
Odontologo. Esperto in periodonzia e implantologia 
digitale. Pavia (Italia).
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A differenza del metodo 
tradizionale della colata, 
le protesi eseguite in 
CAD-CAM hanno un fi t 
eccezionale. Per questo, 
il risultato è totalmente 
affi dabile e prevedibile e 
il dente che si ottiene è di 
una qualità senza pari.

Fit
eccezionale

Benefi ci di 
Phibo® CAD-CAM.

Grazie al sistema CAD-CAM, 
sia i pazienti che i medici 
ottengono grandi benefi ci 
rendendo la riabilitazione più 
semplice e molto più precisa.
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Tutti i denti che si 
fabbricano grazie alle 
strutture Phibo® CAD-
CAM sono progettati a 
seconda delle necessità 
del paziente.Per questo 
non ne esistono due 
uguali.

Soluzione 
al 100% 
personalizzata

Trattandosi di un  
dente totalmente 
personalizzato, 
fabbricato inoltre  
con materiali che 
conferiscono il colore 
e la traslucidità del 
dente naturale, il 
risultato finale è 
altamente estetico.

Alto contenuto 
estetico

Grazie a Phibo® 
Library, la libreria di 
impianti più completa 
del mercato, Phibo® 
CAD-CAM permette 
di eseguire qualsiasi 
tipo di riabilitazione 
su qualsiasi sistema 
implantare.

Versatilità 
totale

Siamo un'azienda 
di punta nel settore 
dentale visto che 
le nostre protesi 
in CAD‑CAM 
e tutti i nostri 
processi produttivi 
sono certificati e 
sono revisionati 
periodicamente.

La qualità 
migliore
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Adhoc®

Versatilità in Cromo-Cobalto avvitato.

Adhoc® è un prodotto unico per riabilitazioni avvitate in metallo 
ceramico, perché combina il meglio di diverse tecnologie per 
offrire dei risultati eccezionali.

Grazie a un innovativo processo produttivo, si ottiene un 
eccellente aderenza della ceramica, dovuta alla rugosità 
della superfi cie, così come un fi t eccezionale nella zona 
della connessione.

Phibo® fabbrica il cromo-cobalto avvitato per tutti i tipi di 
strutture: da pilastri a strutture anatomiche complete. E tutto su 
qualsiasi sistema implantare grazie a Phibo® Library, la libreria 
più completa del mercato.

Frammento della struttura Adhoc®

3 mm 30μm 30μm

Nella fi gura si osservano le diverse superfi ci 
di una protesi avvitata in cromo-cobalto a 
seconda della funzionalità

Struttura Adhoc® con impianti TSA® 
rifi nita in ceramica

Una soluzione per ogni paziente
Riabilitazioni versatili e durature

• Miglior aderenza della 
ceramica.

• Fit eccezionale della 
connessione

• Resistenza elevata

• Su qualsiasi sistema 
implantare

Struttura Adhoc® con impianti TSA®



CAD-CAM

11



CAD-CAM

12

Riabilitazioni versatili e durature

Nelle immagini possiamo osservare 
che, grazie all'angolazione Axis®, 
si ottiene una protesi rifi nita con 
un'estetica totale

Corona Adhoc® 
con camino retto

con impianto TSA® 

Corona con 
angolazione

Axis@

Corona con 
angolazione

Axis® con ceramica

• Maggiore estetica

• Funzionalità totale

Axis®

La soluzione angolata di Phibo®

Axis® è una soluzione totalmente sviluppata da Phibo® che 
permette la correzione delle angolazioni dei camini delle viti nelle 
riabilitazioni su impianti. Grazie ad Axis® by Phibo® è possibile 
ottenere riabilitazioni avvitate in cromo-cobalto totalmente 
estetiche, cambiando l'emergenza della vite fi no al 20°.

Axis® è possibile inoltre rettifi care l'ingresso della vite qualsiasi sia 
la posizione degli impianti, conferendo una funzionalità totale.

Axis® si può realizzare per qualsiasi tipo di riabilitazione 
di cromo-cobalto avvitato sia unitaria che multipla, sia con 
collegamenti interni che esterni.
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Riabilitazioni versatili e durature

Titanio 
Il materiale più leggero

I pilastri in titanio di Phibo® sono la soluzione ideale nel caso 
in cui il medico preferisca una protesi cementata, visto che si 
tratta di un materiale leggero, biocompatibile, che offre anche 
un'eccellente risposta dei tessuti molli. 

Allo stesso tempo, la totale fl essibilità nella progettazione 
permette di ottenere il profi lo anatomico desiderato.

Titanio dorato
Il titanio più estetico 

Nei casi in cui il materiale scelto sia il titanio e si richiede anche 
un'estetica addizionale, Phibo® offre i pilastri in titanio dorato.

Con le stesse proprietà del titanio, apporta inoltre un caldo tono 
dorato che permette di ottenere dei risultati più naturali sotto i 
tessuti molli.

• Profi lo di emergenza 
anatomico ottimale

• Alta precisione ed 
affi dabilità

• Leggero e biocompatibile

• Eccellente risposta dei 
tessuti molli

• Risultato più naturale

• Con tutti i vantaggi del 
titanio

Pilastro 
personalizzato 

con cuffi a 
rifi nita in 
ceramica

Pilastro 
personalizzato 

con cuffi a 
rifi nita in 
ceramica

Pilastro 
personalizzato 

in titanio

Pilastro 
personalizzato 

in titanio dorato

Pilastro 
personalizzato 
con cuffi a in 

cromo-cobalto 
cementato

Pilastro 
personalizzato 
con cuffi a in 

cromo-cobalto 
cementato

profi lo anatomico desiderato.

Pilastro 
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Riabilitazioni con alto impegno estetico

Phidia® 

Tutta l’estetica di Phibo®

Phibo® presenta Phidia®, la zirconia che cambierà la percezione 
dell'estetica dentale.

Phidia® viene da Phidias, uno scultore e architetto del V secolo che 
concepiva l'arte in un modo più naturalista, alla ricerca di bellezza 
ed estetica. Proprio quello che cerchiamo in Phibo®.

I pazienti esigono sempre più riabilitazioni altamente estetiche prive 
di metalli. Phidia® by Phibo® risponde a questa necessità con la 
zirconia, che ha tutti i vantaggi dei materiali ceramici -principalmente 
biocompatibilità ed estetica- oltre ad un'elevata resistenza meccanica 
ed un'alta traslucidità.
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Phidia® 

High Translucent Zirconia

Phidia® High Translucent Zirconia è il materiale ideale nei 
casi in cui manca spazio per stratifi care la ceramica, visto 
che permette di eseguire riabilitazioni di anatomia completa, 
specialmente indicate per i settori posteriori.

La zirconia traslucida di Phibo® permette di eseguire sia 
riabilitazioni cementate che avvitate, per le quali Phibo® 
garantisce un massimo di sette pezzi con interfaccia in titanio 
dorato, che apportano un'estetica migliore.

Phibo® offre la zirconia traslucida in quattro colori base, 
che permettono di ottenere il colore defi nitivo che si desidera.

Tabella dei colori:

Base:

HTZ0

Phibo® raccomanda i colori di base HTZ0, HTZ1, HTZ2 e HTZ3 
per ottenere i colori defi nitivi a destra dopo il procedimento di 
levigatura e cosmetica

HTZ1

HTZ2

HTZ3

Finale:

BL1, BL2, BL3, BL4 Bianco

A1, A2, B1, B2 Tenue

A3, A3’5, A4, B3, C1, C2, C3, D2, D3 Medio 

B3, D4, C4 Intenso

Phidia® High Translucent Zirconia 
cementata, anatomia completa

colore di base HTZ0

Phidia® High Translucent Zirconia 
avvitata, anatomia completa

colore di base HTZ2

Riabilitazioni con alto impegno estetico

• Elevata traslucidità per 
un'estetica migliore

• Evita i problemi di 
frattura della ceramica 
e di “chipping”

• Possibilità di offrire 
un'anatomia completa

• Ampia gamma di 
tonalità
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Phidia® 

Classic Zirconia

Phidia® Classic Zirconia è la zirconia ideale per le riabilitazioni 
con carico di ceramica per le quali si desidera ottenere 
un'estetica elevata, soprattutto nei settori anteriori.

Phidia® Classic Zirconia permette di eseguire sia riabilitazioni 
cementate che avvitate, per le quali Phibo® garantisce un 
massimo di sette pezzi con interfaccia in titanio dorato, 
che conferiscono un'estetica migliore.

Phibo® offre Phidia® Classic Zirconia in quattro colori di base 
che permettono di ottenere il colore defi nitivo desiderato.

Struttura di Phidia® Classic Zirconia 
cementata con ceramica

Struttura avvitata Phidia® 

Classic Zirconia colore di base ZR2 
Struttura avvitata Phidia® 

Classic Zirconia colore di base ZR2 

Riabilitazioni con alto impegno estetico

• Alta esigenza estetica

• Biocompatibilità e 
resistenza

• Ampia gamma di tonalità

Tabella dei colori:

Base:

ZR0

Phibo® raccomanda i colori di base ZR0, ZR1, ZR2 e ZR3 per ottenere i colori defi nitivi a destra dopo il carico 
ceramico da parte del protesico

ZR1

ZR2

ZR3

Finale:

Bianco Bianco

A1, B1, C1 Tenue

A2, B2, C2, D2 Medio 

A3, B3, C3, D3, B3.5, A4, B4, C4, D4 Intenso
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IPS e-max® CAD
Alta esigenza estetica

IPS e-max® CAD è un innovativo sistema di ceramica di disilicato 
di litio per la preparazione di strutture protesiche Questo 
materiale, altamente estetico, permette di eseguire restauri 
monolitici di grande resistenza a volume totale.

Con IPS e-max® CAD si possono eseguire tutti i tipi di 
riabilitazioni su dente naturale: faccette, incrostazioni 
(inlay/onlay), corone con anatomia completa o cuffi e per 
stratifi care la ceramica.

IPS e-max® CAD presenta una luminosità naturale e, grazie alla 
sua varietà di traslucidità e colore permette restauri totalmente 
anatomici con un'estetica elevata.

Corona posteriore IPS e.max® CAD

Riabilitazioni con alto impegno estetico

• Alta resistenza

• Restauri con anatomia 
completa

• Estetica totale
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Riabilitazioni totali o parzialmente amovibili

Barre dentali

In determinati casi la situazione clinica consiglia di riabilitare il 
paziente con una barra dentale.

Le barre dentali di Phibo® in Titanio, particolarmente leggere, 
sono indicate in pazienti edentuli nei casi in cui si desideri 
minimizzare procedimenti di aumento osseo verticale o in caso 
di perdita importante di tessuto molle e duro. Tutte le nostre 
barre hanno un fi t eccellente che conferisce risultati ottimi a 
lungo termine.

Con Phibo® potrà eseguire qualsiasi tipo di barra: barre Dolder, 
Ackerman, barre con alloggi per pilastri Locator®, sfere Bredent®, 
attacchi Ceka®…

Tutte le marche menzionate appartengono ai rispettivi proprietari

Barra Dolder® in titanio 

Barra con pilastri Bredent®

in titanio con alloggio sfere
Barra in titanio 

con pilastri Locator® 

• Risultati ottimi a lungo 
termine

• Leggere e resistenti

• Su qualsiasi sistema 
implantare
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Strutture ibride

Quando si cerca un'alternativa alle strutture complete in 
metal-ceramica, le strutture ibride sono una buona opzione 
perché richiedono un minor numero di impianti, mantenendo 
la stessa redditività.

Queste strutture sono fi sse per il paziente e amovibili per 
l'odontologo.

Sono specialmente indicate per pazienti edentuli o per coloro 
per i quali non si desideri eseguire aumenti ossei.

Phibo® esegue strutture ibride in titanio e cromo-cobalto, 
su qualsiasi sistema implantare.

Struttura ibrida
in cromo-cobalto

Struttura ibrida
rifi nita

• Meccanicamente stabili

• Alta resistenza

• Su qualsiasi sistema 
implantare

Riabilitazioni totali o parzialmente amovibili
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Attacchi per protesi amovibili

Phibo® fabbrica gli innovativi attacchi meccanizzati per 
protesi amovibili, particolarmente indicati per strutture 
cementate in cromo-cobalto.

La sua connessione meccanizzata permette una precisione 
totale grazie ad un fi t senza pari.

Inoltre, il suo innovativo sistema fa sì che non sia necessario 
eseguire una nuova struttura nel caso in cui la sfera si usuri.

Tutte le marche menzionate appartengono ai rispettivi proprietari

Struttura cementata 
in cromo-cobalto con ceramica 

con attacco tipo Bredent®

Struttura cementata 
in cromo-cobalto con attacco 

tipo Bredent®

Riabilitazioni totali o parzialmente amovibili

• Precisione totale

• Facile sostituzione 
della sfera
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Riabilitazioni temporanee

Cronia®

Riabilitazioni temporanee anatomiche

Nei casi in cui sia necessario eseguire una protesi provvisoria 
in attesa di poter inserire la protesi defi nitiva, Cronia® è il 
prodotto ideale.

Si tratta di un PMMA (polimetilmetacrilato) che, a differenza di 
altri materiali plastici, ha una traslucidità migliore, può essere 
stampato facilmente e può ripararsi nel caso in cui se ne graffi  
la superfi cie.

Cronia® apporta numerosi vantaggi, come un'elevata estetica grazie 
alla sua forma anatomica, simile a quella del dente naturale.
Inoltre aiuta nella cura, conformazione e mantenimento dei 
tessuti molli, si tratta di protesi totalmente affi dabili e durature, 
totalmente biocompatibili e ipoallergeniche, che permettono una 
corretta funzionalità.

Phibo® prepara le protesi temporanee Cronia® per tutti i tipi di 
riabilitazioni: cementate e avvitate, unitarie o multiple. Cronia® 
è disponibile in quattro tonalità.

Tonalità:

PMMA A1

PMMA B2

PMMA A3

PMMA A35

Bianco

Tenue

Medio 

Intenso

Cronia®, struttura cementata
in PMMA

Cronia®, struttura avvitata
in PMMA

• Alta estetica

• Affi dabili, durature 
e funzionali

• Biocompatibili ed 
antiallergiche

• Cura dei tessuti
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Riabilitazioni CAD-CAM
AVVITATE

Strutture 
avvitate 
multiple

Strutture 
avvitate
unitarie

Adhoc®

Phidia® Phidia® 

PMMA PMMA

Cromo-Cobalto

Titanio

Cromo-Cobalto

Titanio

Titanio

High Translucent 
Zirconia

High Translucent 
Zirconia

Classic ZirconiaClassic Zirconia

Cromo-Cobalto

Titanio

Adhoc®Adhoc®

Cronia® Cronia®

Strutture
ibride

Barre dentali
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Phidia® Phidia® 

High Translucent 
Zirconia

High Translucent 
Zirconia

Corona
IPS e.max® CAD 

Faccette
IPS e.max® CAD 

Classic Zirconia Classic Zirconia

PMMA PMMA

CEMENTATE

IPS e.max® CAD
by Phibo®

Strutture 
cementate 
unitarie

Strutture 
cementate
multiple

Cromo-Cobalto Cromo-Cobalto

Titanio Titanio

Cronia® Cronia®

Inlay/onlay
IPS e.max® CAD

Phidia
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Grazie ai nostri oltre 20 anni di 
ricerca e sviluppo, e alla più stretta 
applicazione di scienza e tecnologia, 
ogni prodotto e servizio Phibo®   offre
una qualità senza pari.

Phibo®: la garanzia
più completa

Per questo, alla Phibo® offriamo una garanzia di cinque anni per 
tutte le nostre strutture intermedie in CAD-CAM (fatta eccezione 
per le strutture Cronia®, che hanno una garanzia di 6 mesi per 
essere indicate in riabilitazioni provvisorie). 

Disponiamo inoltre di un sistema di gestione orientato verso la 
qualità totale, il cui obiettivo è la ricerca dell'eccellenza in tutti i 
processi, dai più strategici ai più operativi. Per questo contiamo su 
certifi cati ISO 9001 e ISO 13485 per le nostre protesi in CAD-CAM.

GARANTÍA
Zirconia

years
5

GARANTÍA
Titanium

years
5

GARANTÍA
PMMA

months
6

GARANTÍACobalt
Chrome

years
5

GARANTÍAIPS e.max®

CAD

years5

GARANTÍAGold
Titanium

years
5

GARANTÍAHigh Translucent

Zirconia

years
5
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Caso clinico Axis® con Adhoc®

Francisco Barbosa1 
Implantologo.

Daniel Carmona1,
Tecnico protesico.
1. Studio privato.

Diagnosi

Paziente di 32 anni che si 
reca a visita con persistente 
decementazione del ponte 
che unisce il dente 11 con 
il 22; denti con diagnosi 
impossibile.

Riferimento: 10-13-92.

Piano di trattamento 

Estrazione atraumatica di 11 e 22.
Riabilitazione con Phibo® Aurea® RP e NP in 11 e 22 
rispettivamente.

Fase 1: Fase provvisoria.
Fase provvisoria dell'impianto Aurea® per l'estetica immediata 
dei denti 11 e 22. Tale fase provvisoria si eseguirà con una corona 
Cronia® di Phibo® (PMMA).

Fase 2: Riabilitazione defi nitiva.
Dopo aver conformato il tessuto molle, si esegue una 
riabilitazione in cromo-cobalto avvitato di Phibo® (Adhoc®), 
su impianto Aurea per i denti 11 e 22, con il camino della vite 
angolata, grazie al servizio Axis® di Phibo®.

Disegno della protesi defi nitiva (I). Si 
esegue il disegno della protesi defi nitiva 
utilizzando il software Dental Designer. 

Pianifi cazione della protesi defi nitiva. Si 
prendono nuovamente le impronte con lo 
scanner intraorale Trios® di 3Shape™, visto 
che è stata effettuata una conformazione 
del tessuto molle nella fase provvisoria.

Protesi provvisoria. Si prendono le 
impronte e si inviano al laboratorio. Qui 
si eseguono: lo svuotamento, il modello 
in gesso, la scansione dello stesso con 
uno scanner extraorale e il disegno in 
CAD-CAM di una protesi provvisoria 
Cronia® (PMMA) di Phibo®.

Estrazione e intervento chirurgico. Si 
eseguono le estrazioni dei denti 11 e 22 
e si collocano impianti Phibo® Aurea® 
RP e NP rispettivamente, seguendo il 
procedimento chirurgico di Phibo®.

Immagine intraoperatoria della situazione 
iniziale.

RIABILITAZIONE
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Disegno della protesi definitiva (IV). 
Si verifica la convenienza di angolare 
i camini di entrata delle viti dato che 
l'emergenza della vite del dente 22 è 
visibile dal lato vestibolare.

Disegno della protesi definitiva (III). 
Nel disegno si possono osservare sia la 
forma dell'anatomia finale che quella della 
struttura Adhoc®.

Disegno della protesi definitiva (II). 
Durante la fase di progettazione, possiamo 
osservare l'importanza dell'ingresso della 
vite per ottenere una buona estetica.

Procedimento di angolazione dei camini 
con la soluzione Axis® di Phibo®. Si 
conclude che l'angolazione ideale per il 
dente 22 nella direzione vestibolo-linguale 
del camino è di 13,9°. Anche il camino del 
dente 11 è stato angolato di 12°.

Situazione finale dei camini. Si mostra la 
vista occlusale e del taglio del dente 22. 
Grazie ad Axis è aumentata la distanza tra 
l'uscita del camino e il bordo incisale®.

Procedimento di angolazione dei camini 
con la soluzione Axis® de Phibo® (II). 
Si ripete il processo di ottimizzazione 
dell'angolazione in direzione medio-
distale. L'angolazione ottimale è di 
1º (riferita alla direzione dell'asse 
dell'impianto).

Situazione finale dei camini (II). Si mostra 
la vista occlusale e del taglio del dente 11. 
Si verifica di nuovo l'aumento della 
distanza tra uscita del camino e bordo 
incisale.

Revisione finale del disegno (II). Si osserva 
il particolare dell'angolazione del camino 
necessaria in questo caso clinico per 
rispettare l'estetica.

Revisione finale del disegno. Si verifica che 
l'angolazione dei camini non pregiudichi 
il profilo di emergenza, conservi l'impegno 
estetico e la funzionalità della protesi.

Protesi già fabbricata. Si possono 
osservare la vite e il cacciavite Axis® 
sviluppati da Phibo®.

Protesi finita. Nell'immagine si può 
osservare la protesi finita eseguita con 
un'estetica totale grazie alla soluzione 
Axis® di Phibo®.

Prova del metallo della riabilitazione. 
Si può osservare l’estetica nel dente 22 
grazie alla soluzione Axis®.
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La migliore garanzia: la risposta  
dei professionisti e dei pazienti

Frutto dello sviluppo scientifico interno e della collaborazione con alcune università, si 
ottengono studi, pubblicazioni su riviste di alto impatto internazionale, che apportano prove 
scientifiche che valutano l'uso di tecniche e/o soluzioni odontologiche che garantendo il 
risultato atteso da professionisti e pazienti. 
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