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Bolum 1

Dis Hekimliginde
3D Baski Teknolojileri ve Kullanim Alanlari

Alpaslan Can CELIK!, Furkan KOZAKOGLU 2

Eklemeli Uretim Sistemlerinin ve 3D Yazicilarin Gelisimi

Bilgisayar destekli tasannm (CAD) ve bilgisayar destekli tiretim (CAM)
teknolojilerinin dis hekimliginde kullaniminda son yillarda kayda deger gelismeler
yaganmigtir (1). Bu gelismeler yeni materyallerin ortaya ¢ikmasini, is akigmnin
dijitallesmesini ve otomasyonunu saglamistir (2). Geleneksel laboratuvar
prosediirleri, giiniimiizde “dijital is akis1” ile yer degistirmeye baslamistir. Bu is akist;
dijital tarayicilar ile taranan nesnenin geometrisinin dijital dosyaya doniistiiriilmesi
ve veri eldesi; verilerin islenmesi ve bilgisayar destekli tasarim (CAD); hacimsel
verinin bilgisayar destekli tiretimi (CAM) seklinde ii¢ ana unsurdan olugmaktadir (3).
Yakin zamana kadar dis hekimliginde CAM siireci, subtraktif imalat siireci ile
neredeyse ayni anlama gelmekteydi.

Subtraktif (eksiltmeli tiretim) siirecinde, 6zel aletler kullanilarak bir bloktan freze
yontemi ile nesne elde edilir ancak restorasyon detaylari kullanilan en kiiciik frez
capma baghdir ve bu bir dezavantaj olusturur. Subtraktif {iretim, islenemeyen
materyal ve frezeleme araglarinda deformasyon ve israfa neden olur; ayrica
materyalde cesitli defektler olusturarak stres bolgeleri olusmasmma yol acar (4).
Bilgisayar kontrollii frezeleme ile materyal kaybi %90°1 bulabilir (5). Ayrica

subtraktif teknikte, karmagik geometrilerin tiretiminde ¢esitli sinirlamalar mevcuttur.
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Kullanilan aletlerin tekrar tekrar kullanilmasi sonucu aginmasi da, iiretilen pargalarda
catlak olusumuna yol agabilmektedir (2).

CAD dosyalarinin iiretiminde alternatif bir yontem ise eklemeli tiretim (additive
manufacturing) siirecleridir (2). Eklemeli iiretim teknigi, yani 3D bask1 ya da hizli
prototipleme, dijital is akisinda subtraktif iiretime alternatif olarak onerilmistir (6).
Bu iiretim yaklagimi, 3D dijital verilerden , katmanlar halinde, polimerler (rezinler
ve termoplastikler), mum, metaller ve seramikler gibi farkli hammaddeler
kullanilarak yapilarin iiretilmesini igerir. Eklemeli {iretim; karmasik boyut ve
geometrilere sahip nesnelerin {iretilebilmesi, malzeme israfinm %40’a kadar
azaltilabilmesi ve frez uglarmin saglayabileceginden daha ince detaylarin yeniden
iiretilebilmesi gibi birgok avantaj sunmaktadir (7).

Terim olarak 3D baski genellikle nesneleri tek seferde bir katman olacak sekilde
olusturan, nesneyi olusturmak i¢in ¢ok sayida katman ekleyen bir iiretim yaklagimini
tanimlamak i¢in kullanilir. Bu siire¢ daha dogru bir sekilde katmanli iiretim (additive
manufacturing) olarak tanimlanir ve hizli prototipleme olarak da adlandirilir (8). Tlk
CAD programlarmin gelistirilmesiyle birlikte 1980°lerden itibaren 3D baski alaninda
deneyler yapilmis, 1986’da Chuck Hull, stereolitografik baski igin aldigi patentle 3D
yazicilarin mucidi olarak tarihe gegmistir (2).

Miihendislik alaninda lisans derecesine sahip olan Hull, Kaliforniya’daki Ultra
Violet Products sirketinde fotopolimerlerden plastik nesnelerin {iretimi iizerine
calistyordu (9). Hull daha sonra 3D Systems adli sirketi kurmus ve bu sirket,
“stereolitografi cihazi” olarak bilinen ilk 3D yaziciyr gelistirmistir. 1988’de 3D
Systems, ilk ticari 3D yazic1 olan SLA-250yi piyasaya siirmiistiir. O tarihten sonra,
DTM Corporation, Z Corporation, Solidscape ve Objet Geometries gibi bir¢ok sirket
de ticari uygulamalar i¢in 3D yazicilar gelistirmistir (9).

Farkli eklemeli siireglere ait patentlerin koruma altinda olmasi yiiksek maliyetlere
yol agmis ve bu teknolojilerin hizla yaygmlagsmasii engellemistir. Ancak 6nemli
patentlerin birkac¢ y1l 6nce sona ermesiyle birlikte, eklemeli {iretim yontemlerinin

ticari ve endiistriyel kullanimi daha diisiik maliyetlerle artmis ve gelismistir (2).



Stereolitografi, bir CAD dosyasindaki verileri yorumlamak icin .stl dosya
formatini kullanir; bdylece bu talimatlarin elektronik olarak 3D yaziciya iletilmesini
saglar. Seklin yani sira, .stl dosyasindaki talimatlar basilacak nesnenin rengi, dokusu
ve kalinlig1 gibi bilgileri de igerebilir (9).

3D baskimin temelinde, bir 3D CAD dosyasinda nesnenin yiizeyinin eksiksiz bir
tanimi  bulunur. Bu nesne, genellikle STL (Stereolithography, Standard
Transformation Language, Surface Tessellation Language veya Standard
Triangulation Language) formatinda kapali formatta bir dosya olarak sunulur. STL
formati, 3D cisimlerin ylizeyini iicgenler aracilifiyla tanimlar. Egrisel yiizeyler
cokgenlerle yaklagik olarak modellenir. Cokgen sayisi arttik¢a hata azalir ve yiizey
daha yiiksek ¢oziiniirliikle tanimlanir. Baski dncesinde CAM yazilimi STL dosyasini
yatay katmanlara (xy diizleminde) ayirir (slicing). Bu dilimlerden elde edilen G kodu,
yazictya gonderilecek makine komutlarmi icerir. Katman kalmhigi azaldikca
nesnenin ylizeyi daha piiriizsiiz olur ancak baski siiresi uzar. Yazicinin ¢oztiniirlig,
katman kalnhig1r ve ozellikle z-ekseni hassasiyeti ile belirlenir. Eklemeli iiretim
yiizeylerinde basamakli bir goriiniim karakteristiktir (2).

Subtraktif yontemlere kiyasla eklemeli yontemler malzeme tasarrufu saglar ve
daha karmagsik geometrilerin {iretimine olanak tanir. Bu nedenle eklemeli tiretim
yontemi, dis hekimligi alaninda uygun bir ¢dziim olarak 6ne ¢ikmaktadir. Eklemeli
imalat, subtraktif {iretim yOntemlerinin dezavantajlarii ortadan kaldirma
potansiyeline sahiptir (10-12). Bununla birlikte, ii¢ boyutlu sistemlerin gelisimini
smirlandiran bazi faktdrler de vardir. Ozellikle estetik goriiniim, asinma direnci ve
boyutsal dogruluk, 3D baskinin tam iglevsel parcalarin iiretiminde yaygin bir sekilde
kullanilmasinin 6niinde 6nemli engeller olusturmaktadir. Bu sinirlamalar, 3D baski
teknolojisinin prototipleme ve kisa siireli kullanim alanlarindan endiistriyel ve klinik
anlamda daha kalic1 ¢oziimlere gecisini yavaslatmaktadir. (1). Eklemeli teknolojilerin
gelisimi ve klinik uygulanabilirligi, {iretim siirecindeki gesitli degiskenlerin (yapim
acisi/yonil, support boyutu ve dagilimi, basilan parcgalarin platform {izerindeki
konumu (7)) kontrol edilmesine; ayrica yazicilar ve baski malzemelerine iligkin

parametrelerin gelistirilmesine baghdir (1). Bu degiskenler; baski dogrulugu,



dayaniklilik, ytizey morfolojisi ve bakteriyel yanit gibi birgok 6zelligi etkilemektedir
(13, 14).

1990’larda tip alaninda ii¢ boyutlu modellerin iiretilmesi, tan1 ve cerrahi
planlamanin gelistirilmesi, cerrahi risklerin azaltilmasi gibi girisimlerle baglayan bu

teknoloji, gliniimiizde dis hekimliginin bir¢ok alanina yayilmistir (8, 15-18).

3D Baski ve Dis Hekimligindeki Kullanim Alanlar:

Mekanik agidan bakildiginda, 3D yazicilar genellikle oldukga basit robotik
cihazlardir. Cihaz, nesnelerin sanal bir ortamda tasarlanmasma olanak taniyan
bilgisayar destekli tasarim (CAD) yazilimi olmadan hicbir sey ifade etmez.
Bilgisayar destekli tasarim (CAD) yazilimlari, endiistriyel tasarim, miihendislik ve
iiretim alanlarinda uzun siiredir yaygin olarak kullanilmaktadir. Giiniimiizde ise bu
yazilimlar, dis hekimligi laboratuvarlarinda da standart hale gelmis, hatta bircok dis
hekimligi muayenehanesinde de kullamilmaktadir. Bilgisayar teknolojisi ve yazilim
uygulamalarindaki gelismeler, 3D baskiyr bugiin bulundugu noktaya getiren
teknolojik degisimin 6nemli bir parcasidir (6).

3D baskinin degerli olabilmesi igin, basilacak nesneleri olusturabilmemiz gerekir;
CAD yazilimi nesneleri sifirdan olugturmamiza olanak tanir (19, 20), ancak dis
hekimligi ve cerrahide ayrica bilgisayarli tomografi (CT) verileri, konik 1sinl
bilgisayarli tomografi (CBCT) verileri ve agiz i¢i veya laboratuvar tarayicilar ile
hacimsel veriler kolayca elde edilebilir. Ozellikle CBCT ve tarama teknolojisindeki
son gelismeler, restoratif dis hekimliginde ve implantolojide 6nemli degisimlere
neden olmustur.

Eksiltmeli dretim (21) (subtractive manufacturing), uzun siiredir dis
hekimliginde kullanilmaktadir. Eksiltme esasli iiretim, materyalden eksiltme
yapilarak bir nesne olusturulmasidir. Kron altyapilar1 ve koprii iskeletlerinin freze
kullanilarak sekillendirilmesinde CAD-CAM kullanimi artik modern dis teknolojisi
ile esanlamlidir (20). Modern dis hekimliginde, CAD-CAM ile uyumlu ve geleneksel
degerli metal dokiim alasimlarinin yerini alan materyaller uzun siiredir

kullanilmaktadir (22). Bu teknoloji, ¢aligilmasi zor olan materyallerin kullanilmasini



kolaylagtirir ve is giicii yogun el yapim iiretim tekniklerini ortadan kaldirir veya
modifiye eder (23), bdylece dis teknisyeninin el becerilerini iiretim siirecinin daha
yaratic1 yonlerine, ornegin porselenin tabakalanarak estetik igler olusturulmasina
olanak tanir.

Elbette, bir dis hekimi her restoratif islemi yaptiginda, islem o hastaya, o ¢ceneye,
o dise veya o implanta 6zeldir. Rekonstriiksiyon veya restorasyon ayni zamanda
yiiksek hassasiyet gerektiren karmagik bir geometriyi yeniden iiretmeyi gerektirir
(24). Cok eksenli CAD/CAM frezeleme islemleri kismen ¢6ziim sunsa da (17), siire¢
gorece yavas ilerlemekte ve dnemli 6l¢lide materyal kaybina neden olabilmektedir.
Bu durum, materyalin biitiin bir bloktan frezelenme zorunlulugu ile iliskilidir ve elde
edilen dogruluk; nesnenin karmagiklig1, frez boyutu ve materyal 6zellikleri tarafindan

siirlandirilmaktadir (25).

Tibbi Modelleme

3D baskmm cerrahideki en erken uygulamalarindan biri olan tibbi modelleme,
anatomik bir “calisma modeli” iiretimi olarak diisiiniilebilir (26). Son yillarda dis
hekimliginde yaygilasan bir bagka 6nemli teknoloji bu durumu daha erisilebilir
kilmistir. Konik 1smml bilgisayarl tomografi (CBCT), dis hekimligi kliniklerinde
yaygin olarak kullanilmakta (27, 28) ve implantoloji (29, 30) ile endodontide (31-33)
tan1 ve tedavi yaklagimlarim 6nemli 6l¢lide degistirmektedir. Bilgisayarli tomografi
(CT)’ye (benzer veriler saglar ve daha yaygimn kullanima sahiptir) veya CBCT’ye
kolay erisim, cerrahiden 6nce bir 3D yaziciya hacimsel “g6riintii” verisi saglanmasini
ve ¢enelerin ayrintili kopyalarmin olusturulmasimi miimkiin kilar. Bu, o6zellikle
karmagsik ve alisitlmadik anatomiyi dikkatlice incelemeyi ve cerrahi yaklagimin
cerrahiden 6nce planlanmasini veya uygulanmasi saglar (34, 35). Bu gelismeler,
yeni prosediirlerin ve cerrahi yaklasimlarin ortaya ¢ikmasina zemin hazirlamig (36)
ve 3D baski teknolojisi ya da geleneksel laboratuvar yontemleriyle {iretilen cerrahi
kilavuzlarin kullanimi sayesinde cerrahilerin daha hizli, daha minimal invaziv ve

daha 6nggoriilebilir hale gelmesini saglamistir (37, 38).



Tablo 1: 3D baski teknolojilerinin kullanim alanlar1 (39)

Uzmanhk Alam

Protetik Dis
Tedavisi

Implantoloji

Ag1z ve Cene-
Yiiz Cerrahisi

Ortodonti

Endodonti

Periodontoloji

Uygulamalar

Kronlar ve sabit
boliimli protezler

Tam protezler

Hareketli boliimlii
protezler

Cerrahi kilavuz
Ozel 6lcii kagig

Cerrahi kilavuz ve
sablon

Kisiye 6zel
implantlar

Maksillofasiyal
protezler

Seffaf plaklar

(aligner)
Ortodontik
apareyler

Cerrahi kilavuz

Sert ve yumusak
doku
rejenerasyonu igin
iskele yapilari

Gingivektomi
cerrahi kilavuzu

Teknoloji

SLA, DLP,
fotopolimer
puskiirtme

SLA, DLP

SLS, SLM,
EBM

SLA, DLP,
fotopolimer
pliskiirtme

SLA, FDM

SLA, DLP,
fotopolimer
puskiirtme

SLS,
fotopolimer
puskiirtme
SLA,
fotopolimer
puskiirtme,
SLS, FDM
SLA, DLP,
FDM

SLA

SLA,
fotopolimer
plskiirtme

LAB

SLA, DLP,
fotopolimer
pliskiirtme
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Avantajlar

Diisiik maliyet; Siireyi azaltma; Tyi
uyum; Yiksek hassasiyet

Daha az laboratuvar basamagi;
Yiiksek dogruluk; Yakin uyum;
Hasta uyumu iyi

Uretim siiresi ve maliyetini azaltma;
Operasyon hatalarini en aza
indirme; Yiiksek dogruluk; Iyi
marjinal uyum; Iyi mekanik
ozellikler

Operasyon hatalarini1 azaltma; Basit
kullanim; Dogruluk/hassashk

Yiiksek verimlilik; Yiiksek
dogruluk

Yiiksek dogruluk; Operasyon
siiresini azaltma; Operasyon
hatalarini/komplikasyonlarini en
aza indirme

Yiiksek mekanik ozellikler;
Ayarlanabilir piirtizlilik

Hasta konforu; Hassas; Daha
yiiksek dogruluk ve daha iyi uyum

Hassas; Ongoriilebilir; Uretim
siiresini azaltma; Maliyet tasarrufu

Iyi mekanik 6zellikler

Daha az invaziv; Zaman tasarrufu;
Operasyon
hatalarini/komplikasyonlar1 azaltma
Hassas; Iskeletlerin kemik
ylizeyleriyle daha yakin temast;
Daha biiyiik miktarlarda tiretim;
Daha karmasgik tasarimlara izin
verme; Yiksek dogruluk; Ameliyat
sonrasi rahatsizlig1 azaltma

Hassas; Kisiye 6zel; Yiksek
dogruluk



Tibbi modellemede dogruluk, ¢cogunlukla kullanilan goriintiileme teknigi ve
disler, restorasyonlar veya implantlar gibi metal yapilardan kaynaklanan
artefaktlarla sinirlidir (40). Bununla birlikte, bu dogruluk diizeyi pek ¢ok cerrahi
uygulama agisindan klinik olarak kritik olmayabilir. Cesitli 3D yazicilar ve 3D
baski materyalleri tibbi modellerin basilmasinda kullanilabilir, ancak bu tiir
modellerin ameliyathane ortaminda kullanilabilme gerekliliginden dolay1 naylon
gibi sterilize edilebilen malzemeler 6zellikle ilgi ¢ekicidir (41). 3D teknolojisinde
kullanilan araglarin saglam ve hassas olmasi, ayrica cerrahi bir ortamda
kullanildiginda sterilizasyona uygun veya dezenfekte edilebilmesi gerekir (42).
Implant dis hekimliginde cerrahi implant stentlerinin kullammi giderek
yayginlagmaktadir (43) ve benzer sekilde bu teknoloji, ortopedide total diz
protezlerinde de benimsenmistir (44). Cerrahi kilavuzlarin kullanilmasi, yazilim
ekraninda olusturulan sanal bir 3D planin cerrahi operasyon sahasina
aktarilmasina olanak tanir (45, 46), ve bu nedenle sanal plan ile fiziksel hasta
arasinda bir arayiiz olarak disiintilebilir.

Tarama yontemi, kullanilan yazilim ve artefaktlarin varligindan kaynaklanan
hatalar, o6zellikle dental implant uygulamalar1 ya da protezlerin tam uyum
gerektirdigi durumlarda klinik agidan kritik Onem tagiyabilmektedir. (47).
Implant delme kilavuzlar igin yiiksek ¢oziiniirliikli baski malzemelerinin
kullanilmas1 gerekse de ne yazik ki bu amagla kullanilabilecek en iyi

materyallerin bazilar otoklavlanabilir degildir.

Dental implantlar

Ureticiler, gozenekli veya piiriizlii yiizeye sahip yeni dental implantlar
olusturmak ic¢in 3D baski teknolojisini kullanmistir (46, 48). Bununla birlikte,
karmasik dental implant serilerinin iiretiminde 3D baski, frezeleme ile elde
edilmesi miimkiin olmayan kemiksi morfoloji gibi karmasik geometrilerin
dretilmesine olanak tanmir. Ancak frezeleme teknikleri, basili formun
iyilestirilmesi ve Ornegin implant platformunun gelistirilmesi amaciyla

tamamlayic1 olarak kullanilabilir. Ayrica, karmasik geometrilere sahip
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implantlarin tasarlanmas1 miimkiindiir; ancak nihayetinde dental implantlarin
vida formunda yerlestirilmesi, etkinligi kanitlanmig giivenilir bir yontem olarak

kabul edilmektedir (6).

Oral Maksilofasiyal (OMF) implantlar

Titanyum veya implant iiretimine uygun polimerler ile (6zellikle polieter eter
keton [PEEK] (49)) baski yapilabilmesi, maksillofasiyal implantlar iiretilebilme
fikrini glindeme getirmis ve biiyiik ilgi gdrmiistiir (50, 51).

3D baski, karmasik geometrilerin iiretimine imkan tanisa da, ¢ogu OMF
implant1 aslinda oldukg¢a basit formlara sahiptir. Presleme ve frezeleme
teknolojileri; daha az ek islem gerektirmesi, hizli {iretim saglamas1 ve homojen
ile tutarli malzemelerin Ongoriilebilir sekilde kullanilabilmesi gibi birgok
avantaja sahiptir. Bununla birlikte, 3D baski hem implante edilecek yapmin
dogrudan basimi i¢in hem de geleneksel presleme siirecine yardimei olan dolaylt

bir iiretim arac1 olarak kullanilabilmektedir. (6).

Uriin Tasarim ve Alet Uretimi

3D baski, yenilik¢i insanlarin bir fikri ¢ok kisa siirede hayata gegirmesini
saglayan hizli prototip olusturma siirecinde rol oynar. Klinikte kullanilan gesitli
aletlerin iiretilmesinde veya tamirinde 3D baski teknolojisi kullanilabilir.

3D baski teriminin bu kadar ilgi ¢ekmesinin nedeni, muhtemelen teknolojinin
tasarimciya kavramsal bir fikri hizla prototipe doniistiirme olanagi saglamasidir.
Bununla birlikte, islevsel mekanik 6zelliklere sahip malzemelerle ¢alisildiginda
bask:r siireci aslinda olduk¢a yavas ve maliyetlidir. Yazarlar, giinlik klinik
uygulamalarda kullanilan ¢esitli yenilik¢i ya da standart cihazlarin prototiplerini

gelistirmek i¢cin 3D baskiy1 kullanmistir (6).

Dijital Ortodonti
Ortodontide tedavi planlanabilir ve apareyler olusturulabilir veya hastanin

verilerini toplamak i¢in agiz i¢i ya da laboratuvar optik tarama ya da CBCT
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kullanilarak elde edilen dijital is akisina dayanarak robotik olarak tel biikiimii
yapilabilir.

Invisalign® sistemi, hastanin dislerini dijital olarak hizalayarak “aligner”larin
diretimi i¢in bir dizi 3D baskili model olusturur; bu aligner’lar disleri aylar/yillar
boyunca kademeli olarak yeniden konumlandirir.

Coklu materyal ile yapilan baskiya bir 6rnek, rijit ve esnek materyallerin
birlikte kullanilmasiyla iiretilen, ortodontik CAD yazilimi (3Shape) araciligiyla
tasarlanmis ve braketlerin hassas konumlandirilmasi i¢in kullanilan 3D baskil
indirekt braket yapistirma splintleridir (52). Hasta verilerinin internet iizerinden
aktarilmasi ve giiliis tasariminin yazilim ortaminda yapilmasiyla 6nemli dlgiide
zaman tasarrufu saglanabilmektedir. Ayrica, hasta verileri dijital olarak
arsivlenebilir ve yalnizca ihtiya¢ duyuldugunda basilarak kullanilabilir; bu
durum, fiziksel depolama alan1 gereksinimlerinde kayda deger bir azalma

saglamaktadir.

Dis Hekimligi Egitimi

Geleneksel 6gretim yontemlerine kiyasla, cagdas 6gretim tekniklerine olan
ihtiyag artmistir. Bu baglamda, 3 boyutlu sistem ile iiretilmis digler egitimde
degerli bir ara¢ olarak dne ¢ikmaktadir (53).

Onceki calismalar, bu modellerin; 6grencilerin dokunsal agidan dgrenmesini
oldugunu gostermistir (54, 55) .

Chevalier ve arkadaslari, 3D teknoloji ile iiretilmis dislerin kaygi ve stres
seviyelerini diiglirdiiglinii ve 6zgiiveni artirdigini rapor etmistir (56).

3D modeller, ¢ekilmis disler ve ticari modellerle karsilastirildiginda yiiksek

simiilasyon gercekligi ve 6grenme potansiyeli sunmustur (55).

Restoratif ve Protetik Dis Tedavileri
3D baskinin protetik ve restoratif dis hekimligindeki uygulamalar1 arasinda

gecici ve daimi restorasyonlar, okliizal splintler, tam protezler ile tanisal ve
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yardimel apareyler yer almaktadir (57-59). Her ne kadar onceki g¢aligmalar
tirtinlerin mekanik 6zelliklerinin genellikle daha diisiik oldugunu gostermis olsa
da; 3D baski teknolojisi, daha gelismis materyallerin elde edilebilecegi umut
verici bir bilimsel ve teknolojik alan olarak gdriilmektedir (60).

Konvansiyonel yontemlerle karsilastirildiginda, bilgisayar destekli iiretim;
Ol¢cli, mum modelaji ve dokiim gibi hata potansiyeli yiiksek asamalar1 ortadan
kaldirma avantajina sahiptir (61-63). Hata ihtimali olan islemlerin azalmasinin
protezin hassasiyetini artirdig1 diigiiniilmektedir. Ayrica modelleme ve iiretimin

manuel siire¢ler olmamasi, genel {iretim siiresini ve maliyeti azaltmaktadir (64).
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Bolum 2

3D Yazicilarin Restoratif ve

Protetik Dis Hekimligindeki Kullanim Alanlan

Alpaslan Can CELIK!, Furkan KOZAKOGLU 2

Restoratif ve protetik dis hekimliginde bilgisayar destekli iiretimin ilk
uygulamasi, dislere simante edilen sabit protezlerin {iretimi olmustur (1-5). Daha
sonra sistemler implant bilesenleri ve protezlerin iiretimini de kapsayacak sekilde
gelistirilmistir (6, 7). Giiniimiizde protez yapiminda bilgisayarli teknolojilerin
kullanimi kabul goren bir tedavi yaklagimidir. Seramikler, metaller (baz metal
alasimlar ve titanyum), rezinler ve mum gibi materyaller mevcut sistemlerle
islenebilmektedir (1, 7, 8).

Restoratif ve protetik alanda 3D baski, bir¢ok dis hekimligi dal1 arasinda 6ncii
olmustur. Kullanim alanlar1 basit inley restorasyonlar ve kronlardan
maksillofasiyal protezler gibi daha karmasik olanlara kadar uzanmaktadir.
Yayinlanan c¢aligmalarin ¢ogu; sabit protezler, interokliizal kayitlar, implant
destekli kronlar ve tam agiz rehabilitasyonu iizerine odaklanmistir. Farkli yazici
modelleri kullanildiginda basilan materyallerin dogrulugu ve kalitesinde
farkliliklar gézlemlenmistir (9, 10).

Bazi klinisyenler is akisini tamamen dijital teknikler iizerinden yiiriitiirken
bazilar1 dijital ve geleneksel yontemleri birlestirmistir. Bu siiregte 3D baskinin
odagi kobalt-krom (11), zirkonya (12), lityum disilikat (13), silikon Olgi
materyalleri (14) ve polilaktik asit gecici materyali (15) gibi farkli materyallere
kaymustir.
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Geleneksel kayip mum teknikleri ve bilgisayar kontrollii eksiltmeli tiretim
yontemkeriyle karsilastirildiginda, 3D baski iiretim ¢esitli avantajlar sunar (16,
17). Avantajlar arasinda daha yiiksek hassasiyet, daha hizli {iretim siireci, maliyet
tasarrufu saglanabilmesi, is akisinin daha standart hale gelmesi, daha diisiik CO;
emisyonu ve daha az atik olusmasi, enerji verimliligi ve daha kisisellestirilmis
hizmetler sunma imkani sayilabilir (16-19) .

3D baski ile polimerler, metaller ve seramikler ile ¢ok cesitli restorasyonlarin
iiretimi miimkiin olsa da (18, 20) daimi restorasyonlar tiretmek i¢in kullanilabilen
kompozit malzeme sayisi hala sinirli sayilabilir (16, 21). Ayrica literatiirde
kullanilan materyallerin siniflandirilmasinda gesitli tutarsizliklar da mecvuttur.
Baz1 materyaller Crowntec (Saremco Dental AG) gibi ‘kompozit’ olarak
etiketlenirken, bazilar1 VarseoSmile Crown Plus (Bego) gibi ‘hibrit kompozit’
olarak adlandirilmaktadir.

Dijital dis hekimligi ve klinik ¢alismalar, daimi kronlar ve kopriiler tiretmek
icin yeni materyallerin gelisimi ile biiyiik degisimler yasama potansiyeline
sahiptir. Daimi indirekt restorasyonlar i¢in kullanilan baski materyalleri biiyiik
bir potansiyele sahip olmasina ragmen, hala aktif olarak gelistirilmektedir. Dis
hekimliginde konvansiyonel kompozitler hakkinda ¢ok genis bir bilgi olmasina
ragmen, daimi indirekt restorasyonlarin (6rnegin; inley-onleylerin ve kronlarin)
tiretiminde kullanilan ticari olarak mevcut 3D baski igin {iretilmis kompozit
rezinler ve bunlarin mekanik 6zellikleri hakkinda sinirli bilgi bulunmaktadir (22).

2020 yilinda, CAD/CAM sistemler; laminate veneerler, kronlar, kopriiler,
protezler ve obturator liretiminde yogun olarak kullanilmistir. Dijital restoratif dis
hekimligi ile ilgili mevcut umut verici verilerle birlikte tiim alanlarda yeni bir
yonelim ortaya ¢ikmakta ve maliyet-zaman etkililigi agisindan bir¢ok geleneksel
teknigin yerini almaktadir. Yine de 3D baskinin protetik ve restoratif dis
hekimligindeki klinik faydalarin1 dogrulamak i¢in daha fazla klinik calismaya
ihtiyag vardir (23).
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Restoratif ve Protetik Dis Hekimligi I¢in Dental Modelleme

Ag1z i¢i tarayicilarin yayginlagsmasi, dis hekimlerini taranan ¢enelerin fiziksel
modellerini olusturmak i¢in 3D baskiya yonlendirmektedir. Giiniimiizde ana
modelin basilmasi her zaman kesinlikle gerekli olmasa da (24) ¢esitli amaglarla
kullanilabilir.

3D baski teknolojisinin dijital dis hekimligindeki kullanim alanlarindan biri
aktif tedavi asamasindan Once planlanan tedavinin etkisinin nicel
degerlendirilmesidir. Burada yazilimin 6l¢iim ve sayisal veri haline getirme
islemindeki hassasiyetinden yararlanilir. 3D modeller iizerinde hacimler ve
mesafeler tam olarak 6lgiilebilir (25) ve klinik uygulamada protez yapimindan
once dis preparasyonu analiz edilebilir. Baz1 durumlarda, yazilim, preparasyon
ideal degilse veya restorasyon kalinligr minimal diizeydeyse, protezin mekanik
basarisizlik riskini azaltmak icin preparasyonda degisiklik dnerebilir. Bu 6zellik,
dijital wax-up ile birlestirilerek, planlanan restorasyonu kolaylastiracak sekilde
preparasyon yapilmasini olanak taniyabilir (26).

Cesitli arastirmacilar, hareketli parsiyel protez iskeleti {iretiminde model
analizi ve 0l¢iim iglemlerininin etkilerini tartismiglardir (27, 28). Bu 6zellikler,
ideal giris yolunu, dayanak dis kesimlerini ve bilesenlerin en uygun konumunu

belirlemeyi saglar.

Sabit ve Hareketli Protezler

Uc boyutlu baski, protetik ve restoratid dis tedavisi alaninda her zaman biiyiik
ilgi goren bir teknoloji olmustur. Bu durum son zamanlarda daha da belirgin hale
gelmis ve SLA ve DLP gibi 3D baski teknolojilerinin gegici kronlar, daimi kronlar
ve sabit parsiyel restorasyonlarin iiretilmesinde daha yaygin olarak
kullanilmasiyla sonuglanmastir.

Ag1z ici tarayicilar veya laboratuvar tarayicilar1 kullanilarak, prepare edilmis
disin, implant pozisyonunun (29) ve dental arkin (30, 31) hassas bir sanal
modelini (30, 32) olusturmak miimkiindiir. Sabit ve hareketli protetik ve restoratif

tedavilerde tedavi planlanabilir ve restorasyonlar CAD yaziliminda tasarlanabilir.
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Bu tarama verileri ve CAD tasarimi, kron veya koprii altyapilarinin, implant
abutmentlerinin ve koprii yapilarinin freze ile liretimi veya baski ile iiretimi i¢in
kullanilabilir.

3D baski, rezin veya mumlar kullanilarak kaybolan mum teknigi (lost-wax)
icin dolayli olarak, ya da dogrudan metal veya metal alasimlarinin (33)
iiretiminde kullanilabilir. Rezin/mum ile baski yapip ardindan geleneksel dokiim
yontemi kullanmanin avantaji, dogrudan 3D baskiya gére ¢cok daha az ek islem
gerektirmesidir (34). Metalleri dogrudan basmak, ozel saglik ve giivenlik
Onlemleri gerektiren daha maliyetli teknolojiler ile miimkiindiir ve parcalarin
kullanilabilir hale gelmesi i¢in kapsamli ek islemler yapilmasi gerekir (35).

Karmagik implant koprii yapilart basilirken 3D baski, frezeleme teknolojileri
ile birlestirilebilir; boylece implant ile yiliksek hassasiyetli mekanik bir baglanti
tiretilebilir. Baskinin en iyi 6zelligi (az atikla karmasik geometri) ile frezelemenin
en iyi Ozelligi (yiiksek hassasiyetli baglanti yiizeyleri) birlestirilir. Materyal
acisindan biraz daha fazla atik olusturmasma ragmen, frezelemenin avantaji,
kullanilan malzemenin homojen olmasi ve islem kosullarindan etkilenmemesidir.
Ek igleme ¢ok az ihtiyac vardir ve ekipman daha diisiik maliyetlidir (36).

Prepare edilmis disler ve implant tarama bagliklar1 agiz iginde taranarak
hassasiyeti yliksek sanal modeller hazirlanabilir. Bilgisayar destekli tasarim
(CAD) yazilim programi (3Shape Dental System 2022, 3Shape A/S, Kopenhag,
Danimarka) bu sanal modeller iizerinde protezlerin tasarlanmasi igin
kullanililabilir ve sonrasinda tasarlanan protezler bir 3D yazicit kullanilarak
basilabilir. Kronlar ve iskeletleri iiretmek i¢in geleneksel yontemler veya
frezeleme teknolojisi ile karsilastirildiginda, diisiik maliyetli bir 3D yazic1 daha
az malzeme kullanarak daha kisa siirede hassas restorasyonlar iiretebilir (16, 37,
38). Hatta bazi calismalar, 3D baski kullanilarak firetilen gecici kronlarin,
geleneksel yontemler veya frezeleme yontemleri ile iiretilenlere gére daha hassas

(daha iyi marjinal uyum ve daha iyi internal uyum) oldugunu bildirmistir (39-41)
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Protez materyalleri ve tekniklerinde 6nemli gelismeler olmasina ragmen,
siddetli 6glirme refleksi, timdr rezeksiyonu, temporomandibular eklem hastalig1
veya ag1z deformitesi olan hastalarda protez yapim siireci zorlu olabilir (42, 43).
Ag1z i¢i tarama teknolojisi ve 3D baskinin gelismesiyle birlikte protez iiretimi,
daha kisa siirede tamamlanan ve hasta acisindan daha konforlu bir islem haline
gelmistir (44). Ayrica, geleneksel laboratuvar basamaklarini azaltarak daha az
hata ile iiretim yapilabilir ve daha iyi uyum saglanabilir (45, 46). Metal destekli
hareketli protez iskeletlerinin hazirlanma siireci zaman alici, teknige duyarli ve
zahmetlidir. Bu geleneksel siiregte mum ve dokiim deformasyonu, iskeletin kotii
uyumuna, basinca bagli mukozal lezyonlara ve kret rezorpsiyonuna yol agabilir
(47). Yakin tarihli bir in vitro ¢alisma, 3D baski ile {iretilen metal iskeletlerin,
geleneksel kayip mum (lost-wax) ve metal dokiim tekniklerine gore daha iyi
uyum sagladigimi gostermistir (48). Bir baska yazar da 3D baskili iskeletlerin
daha uniform temas basinci sagladigini ve bunun da rezidiiel kret rezorpsiyonu

riskini azaltabilecegini bildirmistir (16).

Cene-Yiiz Protezleri

Total protez kaidelerinin {iretimi igin farkli bilgisayarli protokoller
Onerilmistir (49-51) ve bu yontemler, ¢ene-yiiz protezlerinin iiretiminde de
oldukga faydalidir (52). Cene-yiiz protezlerinde morfolojiler, ayna goriintiisii ya
da ortalama yiiz formu ile kolaylikla elde edilebilir (53, 54) ve bu sayede daha
gergcekei ve dogal goriiniimlii protezler iiretilebilir (55). Yiizey morfolojisi ve
renk haritalar1 sanal olarak kaydedilerek gelecekteki protez iiretimi
kolaylagtirilabilir. Ekstraoral taramanin miimkiin olmasi, hasta i¢in ¢ok daha
konforlu bir deneyim sunar (55, 56). Manuel ilerlemeyen bu siirecler, teknik
beceriye ve insan faktoriine olan bagimliligi 6nemli Slgiide azaltir. Mevcut
sistemlerle yiiz protezleri rezin veya mumdan {iretilebilmekte, ardindan refrakter
malzemeye gOémiiliip cerrahi kalitede silikona doniistiiriilmektedir (55-57)[40—

42]. Ayrica, protez tasarimimin yani sira bilgisayarli planlama, protez
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rehabilitasyonu dncesinde defekt bolgesinin cerrahi olarak planlanabilmesine de

olanak tanir (52).

Restoratif Alanda Cesitli Amaclarla Kullamlan Plaklar

Dental agartma, estetik rehabilitasyonu saglamak amaciyla giiniimiizde sikg¢a
bagvurulan yontemlerden biridir. Beyazlatma tedavisi farkli sekillerde
uygulanabilse de evde hastanin diisiik doz agartma ajaniyla kendi uyguladig:
home-bleaching teknigi olduk¢a yaygin olarak kullanilmaktadir. Ev tipi
beyazlatma tekniginde agartma ajani, rezervuar gorevi goren bir plak araciligryla
ag1z ortamina taginmaktadir. 3D yazicilar araciligiyla bu plaklar iiretilebilir.

“Injection moulding” teknigi, wax-up hazirlanmig bir modelden seffaf bir 6l¢ii
materyali ile alinan 6l¢iiniin, akici kivamda bir kompozit rezin ile kullanilarak
restorasyonun olusturulmasi olarak tanimlanabilir. Bu yontemle restorasyon,
planlanan anatomik form ve okliizyona yiiksek uyum saglayacak sekilde klinikte
direkt olarak uygulanabilir.

Giliniimiizde bu yontemde kullanilan model ve seffaf plaklarin iiretiminde
dijital teknolojilerden de yararlamlmaktadir. Ozellikle 3D yazicilar, wax-up
modelin dijital olarak elde edilmesi ve ardindan seffaf o6l¢ii plaklarmnin
hazirlanmasinda kullanilabilir. Boylece islem daha hizli, tekrarlanabilir ve
standart hale getirilebilir ve manuel yontemlerde olusabilecek varyasyonlar

azaltilabilir.

OKliizal Splintler

Dayanikli ve biyouyumlu polimerlerdeki son gelismeler sayesinde 3D
yazicilarla okliizal splintlerin iiretimi miimkiin hale gelmistir (58). U¢ boyutlu
baski yontemi, geleneksel yontemlere oranla daha az iglem basamagi ve
komplikasyon ihtimali sayesinde, iiretilen nesnelerde daha yiiksek uyum
gosterebilmektedir. (58). Yapilan calismalarda 3D baskinin konvansiyonel
yontemlere kiyasla daha Ongoriilebilir bir performans saglayabilecegi

belirtilmektedir (59).
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Bolum 3

Dis Hekimliginde 3 Boyutlu Yazici Tarleri

Furkan KOZAKOGLU !, Alpaslan Can CELIK?

GIRIS

Ug boyutlu yazicilar, dijital bir modelden ii¢ boyutlu nesneler olusturmayi
miimkiin kilan katmanl iretim teknolojisidir. Geleneksel subtraktif iiretim
yontemlerine gore, 3D yazicilar, diger yontemlerle gerceklestirilmesi zor ya da
imkansiz olan karmasik sekil ve geometrilerin iiretimini saglar. Hassasiyet, dogruluk
ve kullanilabilir malzeme cesitliligindeki gelismeler sayesinde cesitli sektérler bu
teknolojiyi yalnizca prototip liretiminde degil, ayn1 zamanda Gzgiin ihtiyaglara
yonelik nihai tiriinlerin verimli ve diisiik maliyetli bir sekilde elde edilmesinde de
benimsenmektedir. Tip ve dis hekimligi alaninda 3B yazic1 teknolojisinin gelisimi,
klinik pratikte tedavi yontemlerini yeniden sekillendirmis ve tedavi sonuglarini
tyilestiren ¢ok sayida yeni uygulamay1 miimkiin kilmistir (1).

Teknolojik ilerlemeler, klinik uygulamada hastaya 6zel tibbi materyallerin
dretimini miimkiin kilmistir. Bu materyaller, her bir hastanin anatomik yapisina
uygun sekilde, goriintiileme verilerinden elde edilen ii¢ boyutlu modeller kullanilarak
kisiye 6zel olarak tasarlanmakta ve iiretilmektedir (2).

Uretim teknolojileri iki ana gruba ayrihir: kazimali ve eklemeli. Eklemeli iiretim (3D
yazdirma) teknolojisi, kazimali yontemine gére miimkiin olandan Gteye gecerek daha
esnek, bireye 6zgii ve ¢ok yonlii uygulamalarin gelistirilmesine olanak saglar (3).

3D yazict teknolojilerinin ¢alisma prensipleri birbirinden farklidir. Kullanilan
yazdirma mekanizmasina bagl olarak, iiretilen nesneye 6zgii 6zellikler ortaya ¢ikar

ve bu dzellikler kullanim amacina uygun sekilde belirlenir

!'Uzm. Dt., Selguk Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Restoratif Dis Tedavisi Anabilim Dal,
ORCID: 0000-0001-9908-0511
2 Uzm. Dt. ,Selguk Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Restoratif Dis Tedavisi Anabilim Dal,
ORCID: 0009-0008-9542-8566
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3 Boyutlu Yazic1 Tipleri

Stereolitografi (SLA)

Stereolitografi (SLA), ¢ok sayida uygulama alani, yiiksek hizi ve {stiin
dogruluguyla kendini kanitlamis bir 3D yazici teknolojisidir. SLA, siv1 regineleri
katman katman fotokimyasal (lazer 151n) siireglerle kiirleyerek yiiksek dogrulukta ve
ince ayritili tasarimlarin elde edilmesini saglar (4).

SLA teknolojisinin lazer 1sismiyla kiirleme yetenegi zaman alicidir, ancak bu
stire¢ final {irlinlerinin yiiksek dogrulukta ve piiriizsiiz ylizeyli olmasim saglar.
Teknolojinin, hastaya 6zel ve bireysel anatomik yapilara uyarlanmis tasarimlar
iretme kabiliyeti, dis hekimligi camiasinda 6nemli bir ilgi uyandirmistir. SLA,
yiiksek dogruluklu tasarimlar iiretir ve dis hekimliginde gegici ve daimi kuronlar ile
sabit parsiyel protezler, cerrahi rehberler ve sablonlar ile diagnostik modeller igin
sikca kullanilmaktadir. Teknolojinin en 6nemli dezavantajlarindan biri, kiirlenen
materyalin lazer 111 dogrultusunda ilerlemesi nedeniyle, kiiciik tasarimlar igin bile
stirecin zaman alict olabilmesidir. Ancak dis hekimliginde kullanilan SLA
teknolojisi, daha verimli ve daha az zaman gerektiren bir tedavi yaklagimmin Sniinii

biiyiik ol¢tide agmistir (5).

Digital Isik Isleme (DLP)

Dijital Isik Isleme (DLP) teknolojisini kullanan yazici sistemleri, uzun {iretim
stirelerine yonelik sorunlar ¢dzerek son derece degerli bir 3D yazdirma teknolojisi
olarak 6ne c¢ikmistir (6). DLP, fotopolimer regineleri bir 151k kaynagi araciligiyla
katman katman sertlestirerek son derece hassas ve karmasik tasarimlar elde
edilmesini saglar . Bu 1sikla kiirleme teknolojisi, SLA yazicilarda goriilen yavaglama
problemini ortadan kaldirir; ¢linkii DLP, tek bir 151k flagiyla tiim katmani ayn1 anda
sertlestirebilir. Ancak bu teknolojinin 6nemli bir dezavantaji, her bir vokselin
boyutuyla ilgilidir. Voksel, iki boyutlu ¢dziiniirliikte pikselin 3D karsiligidir . Bu
nedenle, daha biiyiik voksel boyutlart daha diisiik ¢oziiniirliik (daha kdseli ve bloklu
gorliniimler), daha kiigiik voksel boyutlari ise daha yiiksek ¢oziiniirliik (daha

pliriizsiiz tasarimlar) ile sonuglanir.
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Giiniimiizde DLP yazicilar, klinik olarak kabul edilebilir gegici ve kalict kuronlar,
sabit boliimlii protezler ve hareketli protezlerin tiretiminde basartyla kullanilmaktadir
. Genel olarak DLP yazdirma, klinisyenlere 6ngdriilebilir tedavi sonuglart igin zaman

kazandiran yenilik¢i ¢oziimler sunmaktadir (5).

Eriterek Katman Modelleme (FDM)

Eriyerek Katmanlama Modelleme (Fused Deposition Modeling — FDM), saglik
alanmin bir¢ok boliimiinde uygulama alani bulan faydali bir yazici teknolojisidir.
FDM, sitildiginda yar1 kat1 hale gelen termoplastik filamentlerin disariya ekstriide
edilmesi ve katman katman biriktirilmesi prensibiyle ¢alisir. Katmanlar sogudukca
sertlesir; her yeni katman, daha o6nceki katmanin iizerine yerlestirildiginde, 1sitilmis
filament ile molekiiler diizeyde bag olusturarak biitiinlesir (7). Bu teknoloji,
katmanlar arasinda giiglii bir baglanma saglar; ancak yalmizca termoplastik
malzemelerle caligabilir. Giinlimiizde bu teknoloji, okliizal apareylerin tiretiminde
kullanilmakta olup, kontrollii salimmli ila¢ tagima sistemleri gibi farmasotik
uygulamalarda da yer bulmustur. Fused Deposition Modeling (FDM) saglik alaninda
gesitli uygulamalara olanak tamisa da, dis hekimligindeki kullanimi simirli
kalmaktadir. Dis hekimliginde genellikle egitim amagli modellerin iiretiminde ve 6n

tasarim prototiplerinde tercih edilmektedir (5).

Secici Lazer Sinterleme (SLS)

Secici Lazer Sinterleme (Selective Laser Sintering — SLS), ozellikle protetik dis
tedavileri alaninda zaman tasarrufu saglayan etkili bir 3D yazic1 teknolojisi olarak
kendini kanitlamistir. SLS, toz halindeki materyalleri yliksek sicaklikli bir lazer ile
secici olarak kaynastirma prensibiyle ¢alisir (8). Bu yontemde kullanilan materyaller
oldukca cesitlidir; seramiklerden metallere ve hatta polimerlere kadar genis bir
yelpazeyi kapsar. Bu durum, yiiksek yogunluklu materyallerin dental uygulamalarda
iretilebilmesini saglayan nadir teknolojilerden biri olmasi agisindan oldukca
degerlidir. Ancak, bu teknolojinin en biiyiik dezavantaji, dogru ve verimli bir {iretim

icin biiylik boyutlarda bir altyap1 gerektirmesidir . SLS, dis hekimliginde 6zellikle
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hareketli boliimlii protez iskeletlerinin {iretiminde yaygin olarak kullanilmakta ve
geleneksel tekniklerden kaynaklanan insan hatasini 6nemli dlgiide azaltmaktadir.
Geleneksel metal dokiim yontemleriyle karsilastirildiginda, segici lazer sinterleme
daha giivenli ve dngoriilebilir sonuglar sunmaktadir.

SLS teknolojisine bir alternatif olarak Secici Lazer Eritme(Selective Laser
Melting — SLM) yontemi gelistirilmistir. SLM teknolojisi, kullanilan malzemeler ve
islem siirecleri bakimindan SLS ile benzerlik gosterse de temel fark, SLM’de

materyalin sinterlenmek yerine tamamen eritilmesidir (9).

Fotopolimer Piiskiirtme

Fotopolimer piiskiirtme yazic1 teknolojisi, yaygin olarak PolyJet 3D yazic1 olarak
da bilinir ve dis hekimligine 6zgii ¢oklu renkte baski yapabilme avantaji sunar.
PolyJet teknolojisi, miirekkep piiskiirtmeli yazici baglklann araciligiyla, toz
yatagindaki birden fazla voksele fiizyon ajam1 damlaciklar piiskiirtiir. Bu iglem,
polimer tozunun erimesine ve ardindan kizilotesi 1siklar ile sertlesmesine neden olur
(10).

Bu teknolojinin ¢oklu malzeme ve ¢oklu renkli bilesenler iiretebilme yetenegi,
diger yazici teknolojilerine kiyasla dnemli avantajlar sunmaktadir. Ancak en biiyiik
dezavantajlarindan biri, yazici basliklarinin bakim gereksinimidir; zira bu bagliklar
kolaylikla tikanabilmektedir (2).

Giiniimiizde PolyJet yazici teknolojisi, dental modellerin ve gegici kuronlarin
iiretiminde kullanilmaktadir . Ancak kullanilan malzemenin mekanik 6zellikleri
heniiz yeterli diizeyde degildir; bu nedenle agiz i¢i ortamda sundugu avantajlar
simirhidir. Bununla birlikte, fotopolimer piiskiirtme teknolojisi, bask1 sirasinda ¢oklu
renk secenegi sunabilme yetenegi sayesinde, estetik dis hekimliginde biiyiik deger

tastyarak dental endiistride devrim yaratma potansiyeline sahiptir (5).

Toz Baglayici Piiskiirtme
Toz Baglayici Piiskiirtme (Binder Jetting) olarak da bilinen bu yazic1 teknolojisi,

medikal sinif silikonlar ve biyouyumlu elastomerler iceren maksillofasiyal protez
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uygulamalar i¢in oldukga faydali bir yontemdir . Binder jetting yontemi genellikle
nisasta bazli toz katmanlarini segici olarak birlestirmek i¢in su bazli bir baglayici
kullanir; ardindan bu yapi silikon polimerlerle infiltrasyona ugrar. Elde edilen
materyal, istenilen 6zellikleri kazanabilmesi i¢in daha sonra post-processing (son
islem) asamasindan gegirilerek sertlestirilir (11).

Bu teknolojinin, hastaya 6zel ve renk uyumlu maksillofasiyal tasarimlar
iiretebilme kapasitesi benzersizdir. Bununla birlikte, kullanilan materyaller genellikle
zay1f mekanik 6zelliklere sahiptir ve bu nedenle kirilgan yapidadir (2). Daha 6nce de
belirtildigi iizere, toz baglayici piiskiirtme teknolojisi, hastaya 6zgili maksillofasiyal
uygulamalarda oldukca erken donemde devrim niteliginde ¢éziimler sunmustur (5).

Powder binder yazici teknolojisi, 6zellikle bu 6zgilin hasta grubu icin daha az
invaziv liretim siireci iceren dental iiretim yontemlerinin gelisimi agisindan biiyiik bir

potansiyel tasimaktadir (1).

Lazer Biyobaski

Lazer Biyobaski (Laser Bioprinting — LAB), eklemeli iiretim teknolojileri ile
biyoteknolojinin yenilik¢i bir birlesimi olarak {i¢ boyutlu yazici pazarina girmistir.
Bu teknoloji, dental rejeneratif tedaviler agisindan 6nemli ilerlemeler gostermistir.
LAB yazcilar, canli hiicreler ve gesitli biyomateryal tiirlerini iceren biyo-
miirekkeplerin katman katman biriktirilmesini saglayan, lazer tabanli hassas
teknikler kullanir. Bu yenilikgi teknoloji, periodontal rejenerasyon, kemik
augmentasyonu ve oral mukoza rekonstriiksiyonu gibi doku miihendisligine dayali
yapilar liretme alaninda 6nemli gelismeler saglamistir (12).

Genel olarak, ii¢c boyutlu lazer biyobaski teknolojisi, dis hekimligi tedavi
standartlarini ileriye tasima potansiyeline sahiptir; klinisyenlere, karmasik oral ve
maksillofasiyal problemlere yonelik, hastaya 6zel rejeneratif ¢oziimler tasarlamada
yenilik¢i araglar sunarak, hasta konforunu ve yasam kalitesini artirma imkani

saglamaktadir (1)
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SONUC

Sonug olarak, dis hekimliginde eklemeli iiretim teknolojileri, CAD-CAM
tabanli yontemler ve geligmis malzemelerin entegrasyonu sayesinde, metal ve
alagimlarindan polimer ve kompozitlere, seramiklerden biyomateryallere kadar
genis bir yelpazede dental iiriinlerin hassas ve kisiye 6zel olarak iiretilmesine
olanak saglamaktadir. Bu teknik; dental implantlar, protez restorasyonlar,
maksillofasiyal protezler, cerrahi kilavuzlar, ortodontik apareyler ve doku
mihendisligi uygulamalar1 gibi pek ¢ok alanda yiiksek potansiyel sunmaktadir.
Ancak, klinik basar1 ve uzun dénem kullanim giivenligi i¢in, bu yontemle iiretilen
restorasyon ve cihazlarin mekanik, biyolojik ve boyutsal 6zelliklerinin ayrintili

sekilde degerlendirilmesi gerekmektedir.
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Bolum 4

Dis Hekimliginde 3 Boyutlu Baski Icin
Kullanilan Materyaller

Furkan KOZAKOGLU ?, Alpaslan Can CELIK?

GIRIS

Uc boyutlu yazici teknolojisinin gelismesiyle birlikte bu alanda kullanilan
materyallerin ¢esitliligi ve 6zellikleri de giderek 6nem kazanmistir. Baglangigta
yalmizca siirlt sayidaki polimerlerle iiretim yapilabilirken, giiniimiizde
metallerden seramiklere, biyouyumlu polimerlerden kompozitlere kadar genis bir
yelpazede malzeme segcenegi mevcuttur. Kullanilan materyal, baskinin kalitesini,
dayanikliligini, yiizey Ozelliklerini ve klinik ya da endistriyel alandaki
uygulanabilirligini dogrudan etkilemektedir (1).

Uc¢ boyutlu yazicilarda kullanilan materyallerin  se¢iminde; mekanik
dayaniklilik, biyouyumluluk, estetik 6zellikler, iretim kolaylig1, maliyet ve post-
proses gereksinimleri gibi faktorler goz oniinde bulundurulmaktadir. Ozellikle
dental ve medikal uygulamalarda biyouyumlu regineler, polimerler ve kompozit
bazli materyaller 6ne ¢ikarken; endiistriyel iretimde metaller, alasimlar ve
yiiksek performansli polimerler tercih edilmektedir. Bunun yaninda seramik
esasli materyaller de hem protetik hem de miihendislik uygulamalarinda kullanim
alan1 bulmustur (2).

Materyal cesitliligi, yalnizca kullanilacak yazici teknolojisine (SLA, DLP,
FDM, SLS vb.) degil ayn1 zamanda iiretilecek {irliniin fonksiyonuna da baglhdir.
Bu nedenle 3B yazic1 teknolojisinin geligimini, kullanilan yazic1 tipleri kadar bu

yazicilarla uyumlu yeni nesil materyallerin gelistirilmesi de belirlemektedir.

!'Uzm. Dt., Selguk Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Restoratif Dis Tedavisi Anabilim Dal,
ORCID: 0000-0001-9908-0511
2 Uzm. Dt. ,Selguk Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Restoratif Dis Tedavisi Anabilim Dal,
ORCID: 0009-0008-9542-8566
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Polimerler

Vinil Polimerler

Vinil polimerler, ayarlanabilir 6zellikleri nedeniyle dis hekimliginde en
yaygin kullanilan polimerlerdir. Bu polimerler, SRP (serbest radikal
polimerizasyonu) yontemiyle vinil monomerlerden {iretilir. Vinil polimerler
biyouyumlu olsalar da, ¢ogu biyolojik olarak ayrisabilir degildir; bu durum,
birgok tibbi uygulama i¢in tercih edilmemelerine yol acarken, dis hekimliginde
dezavantaj olusturmaz. Ciinkii dental implantlar gibi uzun siireli kullanimlarda
malzemenin bozunmamasi istenir. Bu nedenle, malzeme 6zelliklerini ayarlamak,
ortaya ¢ikan polimerin molekiill agirligin1 kontrol etmek ve zincir ile ug
fonksiyonel gruplarmi diizenlemek amaciyla kontrollii radikal polimerizasyon
(CRP) gibi yeni sentez yontemleri uygulanmaktadir. Vinil polimerler, sinterleme
(6r. SLS) veya fotopolimerizasyon (6r. SLA) gibi islemleri igeren dental 3D
baskilarda yaygin olarak kullanilmaktadir (3) (4).

Polimetil metakrilat) (PMMA), dental 3D baskida en yaygin kullanilan vinil
polimerdir. PMMA, metil metakrilat monomerinden, baglatic1 olarak sirasiyla
2,2’-azo-bis-izobiitironitril veya n-biitil lityum kullanilarak FRP (serbest radikal
polimerizasyonu) ya da anyonik polimerizasyon yontemiyle polimerize edilir.
PMMA; kolay islenebilirligi, diisiik maliyeti, hafifligi, agiz ortaminda stabilitesi
ve estetik ozellikleri sayesinde protez kaide materyallerinin iiretiminde en gok
tercih edilen malzemedir. Ancak PMMA 'nin yiizey 6zellikleri zayif ve mekanik
ozellikleri yetersizdir; mekanik yetersizlik, polietereterketon, SiO2 ve Al.Os gibi
katki maddeleri kullanilarak giderilebilir. Ayrica, titanyum dioksit ilavesi

antimikrobiyal 6zellik kazandirir (5).

Stiren Bazh Polimerler

Dis hekimliginde 3D baskida yaygin olarak kullanilan iki stiren esasli polimer
vardir: polistiren (PS) ve akrilonitril-biitadien-stiren (ABS). PS, baslatic1 olarak
benzoil peroksit kullanilarak stiren monomerlerinden FRP (serbest radikal

polimerizasyonu) yontemiyle polimerize edilen aromatik bir hidrokarbon
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polimeridir. Yapisal olarak amorf olup yiiksek seffafliga ve piiriizsiiz bir yilizeye
sahiptir. Mekanik 6zellikleri ve kolay islenebilirligi, onu dental uygulamalar i¢in
uygun bir aday haline getirmektedir (6). Yiiksek darbe dayanimli PS, fiizyonlu
filament imalati (FFF) yontemi kullanilarak 3D baski nesnelerinin iiretiminde
kullanilmis ve ortaya ¢ikan {iriiniin 6zelliklerinde iyilesme saglanmstir (7).

3D baskida kullanilan bir diger malzeme, monomerlerinden *‘akrilonitril,
biitadien ve stiren’’ {istlin 6zelliklerini devralan termoplastik bir polimer olan
ABS’dir. Her bir monomer, ABS’nin kalitesine farkli katkilar saglar. Buna gore,
ABS; 1stya dayanikliligimi akrilonitrilden, yiiksek darbe dayanimini biitadien’den
ve sertligini stirenden alir. ABS’nin FRP (serbest radikal polimerizasyonu) ile
sentezinde  farkli  baslaticilar  kullanilmistir:  t-butil  veya  kumen
hidroperoksit/sodyum formaldehit siilfoksilat dihidrat/EDTA ile selatlanmis Fe**
redoks sistemi, amonyum persiilfat, amonyum persiilfat/sodyum bisiilfit redoks
baslaticisi ve yagda ¢oziinebilen 2,2'-azobis(2,4-dimetilvaleronitril). ABS nin 3B
baskisinda genellikle FDM ve SLS yontemleri tercih edilmektedir (8).

Poliesterler

Poliester, ana zincirinde ester fonksiyonel gruplari iceren bir termoplastik
polimerler grubunu ifade eder. Bu polimerler, su molekiillerinin
uzaklagtirtlmasiyla ger¢eklesen polikondenzasyon yontemiyle polimerize edilir.
En yaygin {i¢ poliester ise polikarbonat (PC), polikaprolakton (PCL) ve polilaktik
asittir (PLA) (9).

Polikarbonatlar (PC), ana zincirden bisfenol A ile karbonil kloriir/difenil
karbonat arasindaki polikondenzasyon reaksiyonu yoluyla polimerize edilir.
Mekanik olarak dayanikli, amorf ve seffaf polimerlerdir. PC’ler, dis hekimliginde
ortodontik braketler, protez kaideleri ve prefabrike gegici kronlarin iiretiminde
yaygin olarak kullanilmaktadir. Deneysel olarak, FDM yontemiyle basilmig
kompozitlerin matriks malzemesi olarak da kullanilmistir. Ancak PC’nin
avantajli 6zelliklerine ragmen, bisfenol A salinimi olasiligi bulunmasi, onu

potansiyel olarak zararli bir madde haline getirmektedir (10).
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Polikaprolakton (PCL), stannous oktanoat gibi bir katalizor varliginda e-
kaprolakton monomerlerinin halka agma polimerizasyonu ile sentezlenir. PCL,
hidrofobik yapis1 sayesinde yliksek in vivo stabiliteye sahip, biyolojik olarak
ayrisabilir ve biyouyumlu bir poliesterdir. 3D baski alaninda PCL, diisiik erime
noktast (~63°C) nedeniyle 6zellikle FDM gibi bask1 teknikleri i¢in uygundur.
Ayrica, 3B basiimig PCL; alveolar kemik augmentasyonu gibi kemik doku
rejenerasyonu uygulamalarinda kullanilmaktadir (11).

Polilaktik asit (PLA), insan viicudu ile iliskili uygulamalarda en yaygin
kullanilan polimerlerden biridir. PLA, laktik asitten polikondenzasyon
yontemiyle veya bazi durumlarda halka agma polimerizasyonu ile sentezlenir.
Halka agma polimerizasyonu, daha diisiik molekiil agirlikli ve daha kirilgan PLA
elde edilmesine neden olur. PLA, yiiksek biyouyumluluk gosterir ve ayarlanabilir
fizikokimyasal 6zelliklere sahiptir. Mitkkemmel islenebilirligi, PLA’ ’nin farkl1 3D
baski yontemlerinde kullanilmasina olanak tanir; buna &rnek olarak, dental
implantlarin cerrahi yerlestirilmesi i¢in matkap kilavuzlarinin FDM ile basiimasi
ve kuron preparasyonu sonrasi disleri korumaya yonelik gecici restorasyonlar

verilebilir (12).

Metal Esash Malzemeler

Metal esasli malzemeler, yiiksek mekanik dayanim, korozyon direnci ve
biyouyumluluk o&zellikleri sayesinde dis hekimliginde implantlar, protez
altyapilari, cerrahi cihazlar ve ortodontik apareylerin iiretiminde yaygin olarak
kullanilmaktadir. Gelismis 3B bask1 teknolojileri, 6zellikle Segici Lazer Ergitme
(SLM), Dogrudan Metal Lazer Sinterleme (DMLS) ve Elektron Demeti ile
Ergitme (EBM), geleneksel dokiim ve frezeleme yontemlerine alternatif olarak,
metal restorasyon ve cihazlarin dijital ortamda yiiksek hassasiyetle {iretilmesine
olanak tanimaktadir (13).

Titanyum ve alasimlant (Ti, Ti-6Al-4V), miikemmel biyouyumluluklari,
diisiik yogunluklari, yiiksek korozyon direngleri ve yiiksek mekanik dayanimlari

nedeniyle dental implantlar, abutmentlar ve maksillofasiyal cerrahi plak-vida
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sistemlerinde yaygin olarak tercih edilmektedir . Yiizey piriizlendirme ve
anodizasyon gibi modifikasyonlar, osseointegrasyonu ve biyolojik cevabi
artirmaktadir (14).

Kobalt-krom (Co-Cr) alasimlari, yiliksek sertlikleri, asinma direngleri ve
biyouyumluluklart ile metal altyapili porselen kron-kopriiler, parsiyel protez
iskeletleri ve implant iist yapilarinda kullanilmaktadir . Geleneksel dokiime
kiyasla, SLM/DMLS ile iiretilen Co-Cr alasimlar daha yiiksek yogunluk, daha iyi
mekanik 6zellikler ve daha az metal iyonu salinimi gostermektedir (15).

Paslanmaz celik alasimlar1 (316L), korozyon direnci ve uygun maliyetleri
sayesinde ortodontik apareyler, cerrahi enstriimanlar ve gecgici implantlarda
kullanilmaktadir . Bununla birlikte, yiiksek krom ve nikel igerikleri bazi
hastalarda alerjik reaksiyonlara yol agabileceginden, kalict implant
uygulamalarinda titanyum ve Co-Cr alagimlann kadar yaygin tercih
edilmemektedir (16).

Aliiminyum alagimlari , hafiflikleri ve yeterli mekanik dayanimlar sayesinde
medikal cihaz bilegenlerinde ve sinirli 6l¢iide dental cerrahi aparatlar iiretiminde
tercih edilmektedir (17).

Nikel-titanyum alagimlar1 (NiTi — Nitinol), sekil hafizasi ve siiperelastisite
ozellikleri ile ortodontik teller ve endodontik egelerde kullanilmaktadir. 3B bask1
ile {iretimleri halen arastirma ve gelistirme asamasindadir (18).

Sonug olarak, metal esasli 3B baski malzemeleri, dis hekimliginde hasta
Ozelinde tasarlanmuis, yiiksek hassasiyetli ve dayanikli restorasyon ve cihazlarin
iiretilmesine olanak saglamaktadir. Gelecekte, malzeme miihendisligi ve yiizey
modifikasyon tekniklerindeki ilerlemeler, bu uygulamalarin performansini daha

da gelistirecektir.

Seramikler
Seramiklerin kullanimi, dis hekimliginde hem klinik uygulamalarda hem de
arastirmalarda oldukga yaygin hale gelmistir. Seramikler, titanyum veya CoCr

alagimlariyla karsilagtinldiginda yiiksek biyouyumluluk, giiclii mekanik
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ozellikler, miikemmel asinma direnci ve iistiin estetik ozelliklere sahiptir . Bu
avantajlar, 3D baski seramik sistemlerinin gelistirilmesinde degerlendirilmistir
(19).

Seramikler, yliksek biyouyumluluk, iistiin asinma direnci, kimyasal stabilite
ve estetik o0zellikleri nedeniyle dis hekimliginde hem restoratif hem de implant
uygulamalarinda uzun siiredir kullanilmaktadir. Giiniimiizde, stereolitografi
(SLA), dijital 151k isleme (DLP), binder jetting ve robocasting gibi ii¢ boyutlu
(3D) baski teknolojilerinin gelismesi, seramik esaslt dental restorasyon ve
implantlarin dijital olarak tasarlanarak yiiksek hassasiyetle liretilmesine olanak
saglamaktadir (20)

Zirkonya (ZrO:), 3D baskida en yaygin kullanilan dental seramiklerden
biridir. Yiiksek basma ve egilme dayanimi, miikkemmel biyouyumlulugu, diisiik
plak tutulum potansiyeli ve estetik agcidan kabul edilebilir opaklig1 sayesinde
kron, kdprii, abutment ve metalsiz dental implant tiretiminde yaygin olarak tercih
edilmektedir . Ozellikle yttria ile stabilize edilmis tetragonal zirkonya polikristali
(3Y-TZP), mekanik 6zellikleri ve kirilma toklugu ile 6ne ¢ikmaktadir (21).

Aliimina (Al:Os), yiiksek asmmma direnci ve kimyasal safligr (%99,99) ile
biyouyumlu bir seramik olup seramik abutmentlar, endodontik postlar,
ortodontik braketler ve dental implantlarda kullanilmaktadir (22).

Cam seramikler, &zellikle lityum disilikat esasli olanlar, yiiksek yari
saydamliklar1 ve estetik goriinlimleri sayesinde On bolge restorasyonlari,
veneerler, inley-onleyler ve tam seramik kronlarda tercih edilmektedir . 3B baski
teknikleriyle iiretilebilen cam seramikler, estetik gereksinimlerin 6n planda

oldugu klinik vakalarda 6nemli bir alternatif sunmaktadir (23).

SONUC

Sonug olarak, ii¢ boyutlu yazicilarda kullanilan materyallerin ¢esitliligi ve
ozellikleri, teknolojinin gelisimini yonlendiren en énemli unsurlardan biri olup;
farkli sektorlerdeki uygulama alanlarin1 genisletmekte ve gelecekte daha

yenilik¢i ¢ozlimlerin gelistirilmesine zemin hazirlamaktadir.
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