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Materiali e Metodi: Il protocollo integra Digital Smile Design (DSD), scansione
intraorale e pianificazione con software CAD per creare due modelli
stereolitografici: un modello a denti alternati e un modello finale completo.
Su entrambi i modelli vengono realizzate delle mascherine termoformate da 0,5 mm.
Le mascherine vengono quindi precaricate con composito ad alto contenuto di
riempitivo e pressate sul corrispondente modello 3D con l'interposizione di un foglio
di acetato; gli eccessi vengono eliminati prima dello stampaggio intraorale. La
stampa intraorale avviene in due fasi: prima utilizzando la mascherina a denti
alternati, poi la dima dell'arcata completa.
In entrambe le fasi glie elementi adiacenti vengono isolati con nastro di teflon per il
controllo dei punti di contatto.

Conclusioni: Il DSD offre una visualizzazione estetica precisa, definisce la morfologia finale e guida l'esecuzione clinica. Il
precaricamento delle dime e la rimozione preventiva del materiale in eccesso consentono il controllo della gestione degli eccessi,
riducendo le procedure di rifinitura alla poltrona. L'approccio di stampaggio in due fasi garantisce punti di contatto precisi e una
riproduzione morfologica con minimi aggiustamenti intraorali.

Risultati: Resmile Template Mode
rappresenta un approccio standardizzato
guidato digitalmente che riduce la
dipendenza dall'operatore e i tempi clinici,
ottenendo risultati biomimetici e un
protocollo altamente accessibile.

Obiettivo: Descrivere un protocollo di flusso di lavoro digitale innovativo che combina la pianificazione CAD con guide sequenziali
termoformate per superare i limiti delle tradizionali tecniche a mano libera nelle otturazioni anteriori in composito, aumentando sia
la prevedibilità che l'accessibilità per operatori con diversi livelli di esperienza.

Foto 2. pianificazione con software CAD

Foto 5. Posizionamentodeltemplatepre-
caricato con composito ad alta viscosità,
un foglio di acetato viene interposto come
interfaccia di separazione. La pressione
esercitata sulla mascherina assicura che
il composito occupi correttamente lo
spazio virtuale definito in fase di planning.

Foto 8. Dettagliooperativodellafasedi
stampaggio intraorale: isolamento degli
elementi adiacenti con nastro in Teflon per il
controllo dei profili interprossimali. La
fotopolimerizzazione avviene per via trans-
matrice per garantire la fedeltà volumetrica;
l'immagine inferiore mostra il risultato clinico
intermedio.

Foto 3. modello interlip 3D

Foto 9. Fase finale del workflow:
completamento dello stampaggio mediante il
secondo template ad arcata completa. La
gestione extraorale dei surplus e la
precisione del fitting digitale riducono le
procedure di rifinitura e lucidatura finale. In
basso: risultato clinico definitivo.

Foto 6. Finituraextraoraledeimarginidel
restauro finalizzata all'ottimizzazione della
gestione dei surplus intraorali e alla
riduzione dei tempi alla poltrona

Foto 7. Confrontotrasituazioneclinica
iniziale (modello 3D) e mascherina
termoformata pre-caricata con composito
dopo rimozione preventiva dei surplus

Foto 1. paziente di 20 anni, in buono stato di
salute con storia clinica complessa
caratterizzata da agenesie multiple, morso
coperto e asimmetria delle linee mediane. Il
quadro clinico evidenzia quindi una situazione
estetica e funzionale complessa

Foto 4. Ilprotocolloprevedeilcaricamentodi una
matrice termostampata con resina composita
ad alta viscosità. Il principale
vantaggio di tale metodica risiede nella
possibilità di eseguire una stratificazione
anatomica multi-massa inversa, per un
ripristino biomimetico dei tessuti dentari
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