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Streszczenie

Wraz z rozwojem techniki, zwigkszajg si¢ wy-
magania stawiane odbudowom protetycznym,
zarowno w aspekcie efektu terapeutycznego, es-
tetycznego, jak i samego procesu ich wykonaw-
stwa. W ostatnich latach zaadaptowano wiele
rozwigzan technologicznych do stomatologii, jak
np. technologia CAD-CAM. Glownymi elementa-
mi kazdego systemu sq skaner, oprogramowanie
projektowania oraz urzqdzenie produkujgce po-
zqgdany element. Rozwinigciem etapu produkcji,
ktory obejmowat technike ubytkowq, polegajgcq
na frezowaniu materiatu do pozgdanego ksztattu
Jjest szeroko rozumiany druk 3D, wyrozniajgcy sie
na tle wszystkich innych metod ksztattowania wy-
robow tym, ze materiat budulcowy jest naktadany
i lgczony — model powstaje w wyniku dodawa-
nia materiatu, utwardzania cieczy lub spiekania
proszku.

W obliczu dynamicznego rozwoju tej techno-
logii celowe wydaje sie usystematyzowanie do-
tychczasowej wiedzy o zastosowaniu i wilasci-
wosciach druku 3D, jako technologii przysztosci
w protetyce stomatologicznej i proba zdefiniowa-
nia dalszych kierunkow badan, ktore pozwolg na
szersze jego zastosowanie w stomatologii.

Summary

As technology improves, requirements for all
dental restorations are increasing, both in terms
of therapeutic and aesthetic effect, as well as
the process of their production. In recent years,
a number of technological solutions has been
adapted for dentistry, for example popular CAD/
CAM technology. The main parts of each system
are a scanner, software for designing and produ-
cing device. Evolution of production phase, which
contained subtractive manufacturing, consisting
in milling the material into a desired shape, is
3D printing, which stands out against any other
methods of forming products in that the building
material is applied and connected — a model is
formed by the addition of material, curing the li-
quid or powder sintering.

In view of dynamic progress of this technology,
it seems appropriate to systemize current know-
ledge about application and properties of 3D
printing, as a technology of prosthodontics future
and attempt to define needs for further research,
which may allow to use 3D printing on a large
scale in dentistry.

Many researchers are trying to discover the 3D
printing technology, its properties and potential
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Wielu badaczy stara si¢ zglebiacé technologie
druku 3D, jej przydatnosé kliniczng i potencjalne
zastosowania, ktorych jeszcze nie opracowano na
szerokq skale. W niniejszej pracy na podstawie
przeglqdu pismiennictwa przedstawiono mozliwe
zastosowania druku 3D w stomatologii, a zwtasz-
cza protetyce stomatologicznej, oceng wiasciwo-
sci uzyskanych wyrobow, zalety tej techniki, oraz
jej wady i kierunek dalszych badan.

applications. In this paper, basing on the review
of literature, the possible applications of 3D prin-
ting in dentistry, particularly in prosthodontics,
assessment of the properties of specific products,
the advantages, drawbacks and direction for fur-
ther studies have been shown.

Wprowadzenie

Wraz z rozwojem techniki, zwiekszajg si¢
wymagania stawiane odbudowom protetycz-
nym, zarowno w aspekcie efektu terapeutycz-
nego, estetycznego, jak i samego procesu ich
wykonawstwa. W tym obszarze w ostatnich
latach zaadaptowano wiele rozwigzan techno-
logicznych do stomatologii, jak popularna tech-
nologia CAD/CAM (Computer Aided Design
— Computer Aided Manufacturing), ktéra od
wielu juz lat stuzy do projektowania ksztattu i
zasiegu konstrukcji protetycznych, a nastepnie
ich produkcji w urzadzeniu sterowanym kom-
puterem wyposazonym w odpowiednie opro-
gramowanie informatyczne.! Gtéwnymi ele-
mentami kazdego systemu sg: skaner — urza-
dzenie, ktore rejestruje geometri¢ i przetwa-
rza j3 na dane cyfrowe, oprogramowanie do
komputerowo wspomaganego projektowania
CAD oraz urzadzenie produkujace pozadany
element.? Obecnie wykorzystywane sg dwa
rodzaje skanerow: bezdotykowy i dotykowy.?
Ten pierwszy, nazywany takze optycznym, wy-
korzystuje biate §wiatto lub wigzke lasera, kto-
re odbite od powierzchni sg rejestrowane, a na-
stepnie przetwarzane na dane cyfrowe. Drugi,
rzadziej stosowany ze wzgledu na bardziej
skomplikowang procedure i koszt urzadzenia
to skaner mechaniczny, ktérego uzycie pole-
ga na dotykaniu rejestrowanych powierzchni

specjalng koncowka, ktora rejestruje wiel-
kos$¢ 1 ksztalt badanej struktury. Uzyskane da-
ne zostaja skonwertowane do formatu STL
(StereoLithography), w ktoérym zostaje zapro-
jektowana zgdana konstrukcja protetyczna.?
Samo projektowanie jest w duzym stopniu
zautomatyzowane, co czyni je szybkim i pro-
stym. Jednocze$nie dane cyfrowe stanowig for-
me¢ dokumentacji medycznej. Dzigki takiej for-
mie zapisu danych, mozliwa jest catkowicie
powtarzalna produkcja, co wedtug niektorych
autoréw stanowi najwigkszg zalete tej techno-
logii.*

W obrébce materialtdéw wyrdznia si¢ dwie
podstawowe metody uzyskania pozadanego
ksztattu: ubytkowa, czyli subtrakcyjng, w kto-
rej materiat zostaje usuwany z wiekszej czeg-
$ci oraz addytywna, ktéra polega na dokla-
daniu kolejnych porcji. Rozwinigciem etapu
produkcji, ktory obejmowat technike polega-
jaca na frezowaniu materialu do pozadanego
ksztattu jest szeroko rozumiany druk 3D, wy-
rozniajacy si¢ na tle innych metod ksztattowa-
nia wyrobow tym, ze material budulcowy jest
naktadany 1 taczony — model powstaje w wy-
niku dodawania materiatu, utwardzania cieczy
lub spiekania proszku, gdzie warstwa po war-
stwie powstaje przestrzenny obiekt.> Wsrod
znanych metod przyrostowych, zastosowanie
w stomatologii znalazty takie, jak: SLS (se-
lektywne spiekanie laserowe proszkow),
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SLM (selektywne topienie metali), FDM (mo-
delowanie ciektym tworzywem termoplastycz-
nym), Jet Modeling (modelowanie strumienio-
we), DLP (utwardzanie zywic $wiattem UV
rzucanym z cyfrowych przetwornikdw).>6

W obliczu dynamicznego rozwoju techno-
logii druku 3D celowe wydaje si¢ usystema-
tyzowanie dotychczasowej wiedzy o jego za-
stosowaniu i wtasciwosciach, jako technologii
przyszto$ci w protetyce stomatologicznej i pro-
ba zdefiniowania dalszych kierunkéw badan,
ktore pozwolg na szersze jego zastosowanie w
stomatologii.

W niniejszej pracy przedstawiono mozli-
we zastosowania druku 3D w stomatologii, a
zwlaszcza protetyce stomatologicznej, ocene
wlasciwosci uzyskanych wyrobow, zalety i wa-
dy technologii, oraz kierunek dalszych badan.

Zastosowanie druku 3D

Technologia SLS  (Selective  Laser
Sintering) zostala opatentowana w 1989
roku na University of Texas, polega ona na se-
lektywnym spiekaniu proszkow przy uzyciu
komputerowo sterowanego lasera. Materiatami
uzytymi w tej technologii moga by¢ prosz-
ki metali, kompozyty termoplastyczne, wo-
ski i materiaty ceramiczne.’> Dzigki wyko-
rzystaniu technologii SLS, mozliwe jest wy-
konywanie konstrukcji protetycznych z wy-
korzystaniem stopu metali, czego przyktadem
moze by¢ wktad koronowo-korzeniowy, ale
takze podbudowy uzupehien stalych, jak ko-
rony, czy mosty.”® Rdéwniez w implantolo-
gii zastosowano tak wytworzony materiat —
implant zyletkowy u pacjenta z atrofig zu-
chwy.? Jak podajg Lima i wsp. w swojej pracy
przegladowej, SLS moze stuzy¢ do wykona-
nia protez ruchomych, szczegdlnie do wytwo-
rzenia czesciowych protez osiadajgcych, ale
takze podbudowy protezy szkieletowej, co
potwierdzajg badania Bibba i wsp.'%!! Warta
odnotowania jest praca Chena i wsp., ktorzy
zaproponowali metode pelnej automatyzacji

wykonawstwa czgsciowej protezy ruchomej w
celu uzyskania lepszego obcigzenia podtoza i
redukcji nierdwnomiernego zaniku wyrostka
zebodotowego szczeki 1 czesci zgbodolowej
zuchwy. Autorzy podkreslaja mozliwos¢ do-
ktadniejszego, w stosunku do konwencjonal-
nych metod, zaprojektowania ptyty protezy,
uwzgledniajac bardzo precyzyjnie miejsca od-
cigzenia. Wyniki badan wskazuja, ze jest to
wlasciwa metoda postgpowania, pozwalajgca
uzyskac lepszerezultaty rehabilitacyjne, obnizy¢
ryzyko bledu podczas wykonywania prote-
zy metoda konwencjonalng, a takze skrécié
czas potrzebny do ich wykonania.!?
Ponadto, Hems 1 wsp. uwazaja, ze do tego
typu konstrukcji protetycznych technolo-
gia druku 3D jest bardziej wskazana niz
technologia CAD/CAM, ze wzgledu na
oszczedno$¢ materiatu, charakterystyczna
dla metod addytywnych a takze nieograni-
czone mozliwosci produkcji, ktére w tej dru-
giej technologii zaleza od wielkosci kon-
cowki pracujgcej i zakresu jej ruchow.!3
Badania in vitro potwierdzily odpowied-
nie wlasciwosci mechaniczne prac prote-
tycznych uzyskanych w technologii SLS
zardwno w poréwnaniu do uzupetien uzyska-
nych metoda odlewu, jak i w technologii CAD/
CAM (ryc. 1,2, 3).7:14

Kolejng technologia, ktéra ma swoje za-
stosowanie w stomatologii jest FDM (Fused
Deposition Modeling), polegajaca na warstwo-
wym budowaniu modelu z polimeru, wytla-
czanego z grzanej dyszy, w ktorej to materiat
zostaje czgsciowo roztopiony, a ruch glowicy
sterowanej komputerowo pozwala na odktada-
nie materialu warstwa po warstwie z duzg pre-
cyzja.>!% W tej technologii, dzieki szerokiej
gamie materialow termoplastycznych, mozli-
we jest nie tylko wyprodukowanie finalnej pra-
cy, ale rowniez elementow wykorzystywanych
w innych etapach ich wykonawstwa, jak indy-
widualna tyzka wyciskowa, czy szablon chirur-
giczny. Tego typu konstrukcja charakteryzuje
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Ryc. 1. Drukarka 3D SLM.

Ryc. 2. Podbudowa mostu wydrukowana z wyko-

rzystaniem techniki SLS.

Ryc. 3. Proteza szkieletowa wydrukowana z wy-
korzystaniem techniki SLM.

Ryc. 5. Diagnostyczny model czaszki wydrukowa-
ny z wykorzystaniem techniki FDM.

Ryc. 4. Drukarka 3D FDM.

sie wiekszg precyzja przylegania i mozliwoscia
zaprojektowania wymiaréw z uwzglednieniem
odpowiedniej ilo§ci masy wyciskowej. Ponadto
nowatorska metoda w przytoczonej pracy by-
o wykorzystanie tyzki wyciskowej wykonane;j
z PLA, materiatu uzyskiwanego z kukurydzy,
ktory nalezy do materialow biokompatybilnych
i odnawialnych (ryc. 4, 5).13

Technologia, ktéra zdaje si¢ mie¢ najszer-
sze zastosowanie w stomatologii jest Jetting
Modeling (JM), polegajaca na natryskiwaniu
cieklego polimeru z gtowicy drukujacej, a na-
stepnie jego utwardzaniu przy uzyciu lampy
UV — stanowi to réznice w stosunku do wy-
zej omdwionej technologii FDM.> Ponadto,
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Ryc. 6. Drukarka 3D PolyJet.

Ryc. 8. Biokompatybilny implant kosci czaszki.

badanie porownujace doktadno$¢ odwzoro-
wania wirtualnego modelu przez rdznego ty-
pu drukarki 3D wykazalo, ze technologia JM
charakteryzuje si¢ lepszymi wiasciwosciami. !0
To wlasnie w tej technologii producenci ofe-
rujg najwiecej materialow stosowanych w sto-
matologii, jak VeroGlaze (Stratasys, Stany
Zjednoczone), ktory stuzy¢ moze do produkcji
koron, mostow, wktadow koronowych, diagno-
stycznych wax-up i probnych licowek.!7 Jak
wykazaty badania Ishidy i Miyasaki'® porownu-
jace doktadnos$¢ wymiardow koron wykonanych
z zywicy, technologia ta zachowuje w bardzo

Ryc. 7. Proteza catkowita wydrukowana z wyko-
rzystaniem techniki PolyJet.

dobrym stopniu doktadno$¢ wytwarzania, a
ewentualne r6znice w wymiarze sg akceptowal-
ne klinicznie. Podobnie, badania Parka i wsp.!?
wykazaty zaré6wno dobre odwzorowanie wy-
miardw, jak 1 zadowalajaca szczelno$¢ brzez-
na, ktora jest bardzo waznym aspektem klinicz-
nym. Kolejnym przyktadem zastosowania kli-
nicznego technologii JM jest wykonanie mo-
delu zastepujacego klasyczny model gipsowy,
ktory charakteryzuje si¢ doktadnym odwzo-
rowaniem 1 mozliwos$cig szybkiej powtarzal-
nej produkcji, niemozliwej do uzyskania meto-
da konwencjonalng, a niezwykle przydatng w
przypadku uszkodzenia modelu (ryc. 6, 7).20-21

Bardzo waznym elementem rehabilitacji na-
rzadu zucia jest odbudowa kostna i rowniez w
tym obszarze druk 3D pozwala na istotne udo-
skonalenie procedur, czego przyktadem moze
by¢ precyzyjnie zaprojektowany element zbu-
dowany z fosforanu magnezu, lub pirofosfora-
nu wapnia, ktore uzyskaty doskonate wyniki
cytokompatybilnosci 1 wlasnosci mechanicz-
nych.22.23.24

Podsumowanie

Cyfryzacja znajdujaca zastosowanie w sto-
matologii jest niewatpliwie ogromnym sko-
kiem jakosciowym w pracy lekarza denty-
sty. Dane cyfrowe uzyskane przy pomocy
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457



K. Wrobel-Bednarz, D. Surowiecki

skaneréw wewnatrzustnych, a takze zdjecia
tomografii stozkowej, umozliwiajg lepsza ko-
munikacj¢ migedzy lekarzem a technikiem oraz
migdzy specjalistami r6znych dziedzin. Dzigki
nim mozliwe jest stworzenie ,,wirtualnego pa-
cjenta”, natomiast proces projektowania, w ca-
osci przeprowadzany w komputerze staje si¢
szybszy i bardziej precyzyjny.?> Drukowanie
3D jest dowodem na unowoczes$nienie sto-
matologii, umozliwiajac produkcje tak sa-
mo a nawet bardziej doktadng jak metodami
konwencjonalnymi, zapewniajaca doskonate
dopasowanie, zajmujacg mniej czasu, 0SzCz¢-
dzajacg material w poréwnaniu do frezowania
typowego dla systeméw CAD/CAM oraz cha-
rakteryzujaca si¢ ogromng paletg stosowanych
materialow zaréwno sprawdzonych przez la-
ta praktyki klinicznej, jak i innowacyjnych.2¢
Ponadto, niektérzy autorzy, uwazaja, ze tech-
nologia druku 3D jest kolejnym krokiem, po-
zwalajacym pozby¢ si¢ wad dotychczasowych
systemow CAD/CAM zwigzanych ze specyfi-
ka pracy frezarki.?’ Technologia druku 3D mo-
ze by¢ pomocna w pracy stomatologa nie tyl-
ko przy produkcji elementéw odbudowy pro-
tetycznej czy materialdow kosciozastepczych,
ale takze w wielu innych zastosowaniach, jak
,drukowanie” indywidualnie zaprojektowa-
nych opatrunkéw z nanocelulozy, stosowa-
nych po zabiegach chirurgicznych w obrgbie
jamy ustnej, modeli do nauki anatomii dla stu-
dentdw.282° Moze dotyczy¢ to takze wielu in-
nych dziedzin medycyny, jak produkcja no-
wych postaci lekow 1 ich no$nikow w tera-
piach celowanych, czy bedaca niegdys jedynie
w sferze wyobrazni, produkcja catych tkanek
1 narzadow, polegajaca na naktadaniu warstw
,wydrukowanych” komorek, a nastepnie pota-
czeniu ich specjalng zelowa substancja. Wedlug
autorow prac z dziedziny biotechnologii meto-
da ta, uwzgledniajac zaprojektowanie wasku-
by¢ gtéwna droga rozwoju transplantologii 1
chirurgii.3031

Jak kazda nowa technologia, druk 3D wyma-
ga dalszych badan, zwlaszcza klinicznych, cze-
go potrzebg podkreslaja autorzy eksperymen-
tow przeprowadzonych in vitro. Czynnikiem
istotnie ograniczajacym jej szeroka dostepnosc¢
jest ciagle wysoki koszt urzadzen. Pomimo re-
latywnie krotkiego okresu istnienia technolo-
gii druku 3D, ale jednoczes$nie jej dynamicz-
nego rozwoju, mozna zauwazy¢ trend poprawy
istniejagcych probleméw, szczegodlnie zwigza-
nych z precyzja wydruku, przez co niezwykle
wazne jest ostrozne wprowadzanie poszcze-
golnych urzadzen do codziennej praktyki. W
pi$miennictwie odnalez¢ mozna starsze prace,
ktérych wyniki pokazuja wady technik addy-
tywnych, jednak najnowsze doniesienia wielu
autoréw pozwalaja z optymizmem oczekiwac
na dalszy ich rozwoj (ryc. 8).2831
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