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OBIETTIVI 

• Le dimensioni del fenomeno del turismo dentale

• Analizzare criticità cliniche e normative

• Strategie e proposte operative della CAO nazionale



Il Fenomeno del Turismo Dentale

• Definizione e portata del fenomeno

• Paesi di destinazione più comuni

• Motivazioni dei pazienti : risparmio, tempi rapidi, 
accessibilità alle cure



-Definizione e portata del fenomeno
• Il turismo odontoiatrico è un fenomeno che interessa  i cittadini italiani 

che scelgono di sottoporsi a cure odontoiatriche in altri paesi UE e 
soprattutto extra UE attratti dai costi delle cure più bassi



Come e perché è nato il turismo dentale

• Anni ’70 cure odontoiatriche in Olanda : estrazioni di tutti i denti e protesi totali 
immediate in 24 ore che però in poco tempo non erano più ritentive e congrue

• Anni ’90 - 2000 : primi flussi verso paesi dell’EST EUROPA continuati nel corso degli 
anni e aumentati negli ultimi 5 anni. Utilizzate come riferimento le catene 
odontoiatriche low-cost dove prevale l’interesse economico sulla tutela della salute 
dei pazienti

• MOTIVAZIONI :     risparmio e fuga da lunghe liste di attesa

• EVOLUZIONE :  oggi si cerca anche qualità e servizi integrati (es. pacchetti con hotel e 
visite guidate)



Come contattano i pazienti

• Telefonate  e SMS

• Social e TV

• Pubblicità, marketing 
molto aggressivo











•Bar   e   Hotel

•Studi odontoiatrici non di proprietà

•Studi odontoiatrici di loro proprietà

Dove visitano i pazienti in Italia



Visitano anche in studi di nostri colleghi…



Con continue proposte ai nostri colleghi…



Viaggio e cure + vacanza







- Paesi di destinazione più comuni

•ALBANIA

•CROAZIA

•ROMANIA

•MOLDAVIA

•SLOVENIA

•UNGHERIA

•TURCHIA



Albania (25 % e oltre)







e gli odontoiatri italiani….



Croazia





Romania





Moldavia





Slovenia





Ungheria





Turchia







Principali flussi europei di turismo Sanitario nel mondo

• Nel 2023 oltre 7 milioni in tutto il mondo 
(Germania, Regno Unito, Usa, Italia) per 
cure dentali



Turismo medico-sanitario e mappa mondiale

• Principali Paesi coinvolti nel turismo medico  e dentale





•Risparmio

•Tempi rapidi

•Accessibilità alle cure

- Motivazioni dei pazienti



Risparmio (costi più bassi)











FAKE !!!!!!!



Tempi rapidi e breve attesa nelle 
cure



Accessibilità alle cure

• Capacità di garantire a tutti i cittadini, senza discriminazioni,l’accesso a servizi 
sanitari di qualità, tempestivi e adeguati alle loro esigenze : diritto alle cure 
(Art.32 Costituzione Italiana)

• Carenza del nostro SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE per le cure odontoiatriche 
pubbliche



•Variabilità degli standard qualitativi

•Trattamenti più proposti: implantologia e protesi

•Problemi di follow-up e gestione delle complicanze

- ASPETTI CLINICI E RISCHI







Rischi

•Scarsa trasparenza nei Piani di Trattamento

•Assenza di ANAMNESI Medica accurata e di appropriati Esami Diagnostici (RX)

•Poco rispetto delle Direttive Sanitarie nelle procedure cliniche e bassa qualità delle cure 

•Piani di trattamento con Cure molto invasive orientate a fare estrazioni multiple (fino a 
20 denti ….) e sostituzione con impianti + protesi (uso di molte anestesie con 
vasocostrittore)



Rischi
•Cure Standardizzate non finalizzate al recupero e al mantenimento dei denti

•Cure fatte in pochi giorni senza il rispetto dei tempi biologici di guarigione

•Assistenza post-operatoria deficitaria e assenza di follow-up sui pazienti

•Spesso i pazienti ritornano in Italia con grandi  problemi e situazioni 
peggiorative (perdita del beneficio economico iniziale) : difficoltà di gestione 
delle complicanze

•Difficoltà in caso di contenzioso legale : malpractice (assenza di tutela 
assicurativa)



I Trattamenti più richiesti



Variabilità degli standard qualitativi



Complicanze















Profili Normativi e Deontologici

•TUTELA E DIRITTO ALLA SALUTE dei cittadini e 
sicurezza nelle loro cure  (art.32 Costituzione 
Italiana)

•Libertà di scelta dove curarsi , ma scelta 
consapevole

•Normativa UE sulla libera circolazione dei 
pazienti



•Merceficazione della salute

•Doveri deontologici verso il paziente rientrato in Italia: 
responsabilità ricade sui colleghi che prendono in cura 
questi pazienti 

•Responsabilità medico-legale , difficoltà nel contenzioso 
internazionale 



Impatto sul Sistema Odontoiatrico Italiano

•Effetti Economici : riduzione dei pazienti, concorrenza sleale , 
erosione del margine

•Percezione pubblica e reputazione: mercificazione della salute

•Concorrenza e sostenibilità degli studi odontoiatrici

•Conseguenze per i giovani colleghi: difficoltà a emergere in un 
sistema che favorisce il low-cost



 GDL CAO  sul Turismo Dentale

•Nicola Cavalcanti (c)   CAO Bari

•Giovacchino Raspini   CAO Arezzo

•Fabio De Pascalis         CAO BAT

•Stefano Almini             CAO Bergamo

•Antonio Iona                CAO Crotone

•Massimo Roncalli        CAO Monza-Brianza

•Pietro Rutigliani          CAO Napoli

•Carmelo Minicuccio   CAO Ragusa

• Ignazio Stella               CAO Udine



Strategie e proposte della CAO Nazionale e del GDL
•Riprendere il rapporto di fiducia odontoiatra-paziente spiegando 
quello che noi facciamo per dare la cura migliore ai nostri pazienti

•Migliorare la comunicazione verso i cittadini sui rischi del turismo 
dentale (anche con testimonianze di pazienti scontenti)

•Azione sul Governo Italiano e sulla Politica :  leggi su detrazione 
fiscale(19%) delle cure dentali in paesi in UE e extra UE . Problemi  sui 
pazienti che rientrano in Italia ricadono sul Servizio Sanitario 
Nazionale. Intervenire sui paesi del turismo dentale. Contrastare le 
catene odontoiatriche low-cost , esempio seguito in questi paesi 
extraUE



•Parlamento Europeo : rischio per i pazienti perché non si rispettano 
standard qualitativi clinici nelle cure . Etica della nostra professione

•Modificare le regole e Leggi sulla Pubblicità : corretta informazione

•Accesso alle cure con il SSNaz a pazienti che hanno difficoltà 
economiche (paz fragili). Fondi integrativi , finanziarie e banche

•Azione dei NAS (intercettare visite ) e della Guardia di Finanza 
(controlli fiscali): protocolli di intesa con la CAO Nazionale



•Ministero della Salute : sul sito inserire Black List dei paesi da 
evitare per le cure odontoiatriche per standard qualitativi bassi . 
Spot pubblicitari : fidarsi degli odontoiatri italiani

•Coinvolgere la Federconsumatori: informare i cittadini con 
eventi dedicati

•Prevenzione : per ridurre cure complesse . E’ il vero risparmio 
biologico e economico

•Qualità delle cure odontoiatriche in Italia



Sondaggio Presidenti CAO (M.Roncalli)



•Riprendere il rapporto di fiducia odontoiatra-paziente 
spiegando quello che noi facciamo per dare la cura 
migliore ai nostri pazienti . Il Paz al centro del piano di 
trattamento

Strategie e proposte della CAO Nazionale e del GDL



•Migliorare la comunicazione verso i cittadini sui rischi 
del turismo dentale (anche con testimonianze di 
pazienti scontenti)

Strategie e proposte della CAO Nazionale e del GDL

Video paz scontento

https://www.facebook.com/share/v

/1NJ3HPX2k2/?mibextid=wwXIfr

https://www.facebook.com/share/v/1NJ3HPX2k2/?mibextid=wwXIfr
https://www.facebook.com/share/v/1NJ3HPX2k2/?mibextid=wwXIfr




•Azione sul Governo Italiano :  leggi su detrazione 
fiscale(19%) delle cure dentali in paesi in UE e extra UE . 
Problemi  sui pazienti che rientrano in Italia ricadono sul 
Servizio Sanitario Nazionale. Intervenire sui paesi del 
turismo dentale. Contrastare le catene odontoiatriche 
low-cost , esempio seguito in questi paesi extraUE

Strategie e proposte della CAO Nazionale e del GDL









•Parlamento Europeo : rischio per i pazienti perché non si 
rispettano standard qualitativi clinici nelle cure . Etica della 
nostra professione

Strategie e proposte della CAO Nazionale e del GDL









•Modificare le Leggi sulla Pubblicità : corretta informazione

Strategie e proposte della CAO Nazionale e del GDL



•Accesso alle cure con il SSNaz a pazienti che hanno 
difficoltà economiche (Paz fragili). Fondi integrativi , 
finanziarie e banche

• Capacità di garantire a tutti i cittadini, senza discriminazioni,l’accesso a servizi 
sanitari di qualità, tempestivi e adeguati alle loro esigenze : diritto alle cure

• Carenza del nostro SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE per le cure odontoiatriche 
pubbliche

Strategie e proposte della CAO Nazionale e del GDL



•Azione dei NAS (intercettare visite ) e della Guardia di 
Finanza (controlli fiscali e bancari)

Strategie e proposte della CAO Nazionale e del GDL





Cure dentali in Italia = Garanzia

•Il potenziale del brand salute italiana

•Turismo odontoiatrico inverso : portare pazienti 
stranieri  in Italia

Strategie e proposte della CAO Nazionale e del GDL





Take home messages : 2 messaggi chiave

-responsabilità

   

   -qualità          



Conclusioni

•Il turismo dentale è un fenomeno 
complesso con molteplici implicazioni

•Necessario tutelare il paziente la sua salute 
e valorizzare l’Odontoiatria italiana
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