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Cyfrowe wyciski wykonywane z zastosowaniem optycznych
skanerow wewngtrzustnych. Systematyczny przeglad
pisSmiennictwa. Czes¢ I: wlasciwosci i zalety stosowania
techniki wyciskow cyfrowych w stomatologii oraz analiza
cech pozadanych optymalnego systemu skanujacego
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Streszczenie

Stomatologia cyfrowa jest obecnie preznie
rozwijajgcym sie obszarem oraz przedmiotem
zainteresowania wielu osrodkow badawczych
i klinicystow. Dotyczy to takze cyfrowych wyci-
skow wykonywanych z zastosowaniem skanerow
wewngtrzustnych. Jednakze mnogos¢ stosowa-
nych rozwigzan oraz brak standaryzacji procedur
sprawia, ze czesto trudno jest klinicystom doko-
nac optymalnego wyboru.

Cel pracy. Celem pracy bylo przyblizenie wia-
Sciwosci i zalet techniki wyciskow cyfrowych w
stomatologii oraz analiza cech pozgdanych opty-
malnego systemu skanujgcego.

Material i metody. Dokonano przeglgdu pi-
Smiennictwa wykorzystujgc baze danych Sco-
pus, uzywajqgc kluczowych stow ,, TITLE-ABS-
-KEY (digital OR intraoral AND scanner OR
impression) ~AND  (LIMIT-TO (SUBJAREA,
,DENT”))”. Do analizy zakwalifikowano w su-
mie 11 prac, spetniajgcych zatozone kryteria.

Wyniki. Analiza pismiennictwa wykazala roz-

Summary

Digital dentistry is currently a rapidly expan-
ding area and is of interest to many research cen-
ters and clinicians. This also applies to digital
impressions performed using intraoral scanners.
However, the multitude of applied solutions and
the lack of standardization of procedures makes
it often difficult for clinicians to make the optimal
choice.

Objectives. The aim of the current paper was to
present the features and advantages of the digital
impressions technique in dentistry and to analyze
the desired features of the optimal scanning sys-
tem.

Material and methods. The literature was re-
viewed using the Scopus database, using the fol-
lowing phrase: , TITLE-ABS-KEY (digital OR
intraoral AND scanner OR impression) AND (LI-
MIT-TO (SUBJAREA, ”DENT,,))”. The analysis
qualified 11 papers that met the assumed criteria.

Results. Literature analysis showed a wide va-
riety of solutions in using optical intraoral scan-
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norodnos¢ rozwiqzan w zakresie stosowania
optycznych skanerow wewngtrzustnych do spo-
rzgdzania cyfrowych wyciskow. Wyodrebniono
zalety i ograniczenia techniki skanowania we-
wngqtrzustnego. Wskazano czynniki zwigzane ze
skanowaniem podtoza oraz cechami systemu ska-
nujgcego majgce wplyw na doktadnosé uzyskiwa-
nych w wyniku skanowania obrazow oraz podjeto
probe ustalenia pozgdanych cech optymalnego
systemu skanujgcego.

ners to take digital impressions. The advantages
and limitations of intraoral scanning techniques
were presented. The factors related to the scanned
surfaces and features of the scanning system itself
affecting the accuracy of the images obtained as a
result of scanning were indicated and an attempt
was made to determine the desired features of the
optimal scanning system.

Niezwykle dynamiczny rozwoj tzw. cyfro-
wej stomatologii powoduje, iz niemal kazdego
roku pojawiaja si¢ nowe urzadzenia lub nowe
generacje produktow majacych zrewolucjoni-
zowa¢ metodyke postgpowania przy pobiera-
niu wyciskéw podczas leczenia protetycznego.
Tzw. cyfrowe wyciski pobierane z zastosowa-
niem skanerow wewnatrzustnych usprawniaja
znacznie komunikacje z laboratoriami prote-
tycznymi, ktore juz i tak w wigkszoS$ci przy-
padkow pracujg z wykorzystaniem skanerow
laboratoryjnych, przenoszac gipsowe modele
do wirtualnego $§rodowiska systemow wspoma-
gajacych projektowanie uzupetnien protetycz-
nych. Producenci skaneréw wewnatrzustnych
przekonuja klinicystow o przewadze pracy
z systemami cyfrowej rejestracji obrazu lukow
zgbowych oraz filarow protetycznych, jako eli-
minujacych wady, mozliwe bledy 1 odksztat-
cenia mogace wynika¢ podczas pracy z masa-
mi wyciskowymi oraz zwigzanych z procesem
odlewania modeli gipsowych. Jednakze rd6z-
norodno$¢ stosowanych rozwigzan oraz brak
standaryzacji procedur powoduje, ze to bogac-
two oferty rozwigzan cyfrowych cze¢sto znacz-
nie utrudnia decyzje¢ lekarzom, ktorzy chcieliby
zdecydowac si¢ na ich zakup oraz wprowadze-
nie do swojej pracy klinicznej. W takich sytu-
acjach pomocna zawsze okazywata si¢ analiza
aktualnego pismiennictwa oraz badan nauko-
wych na dany temat. Okazuje si¢ jednak, ze

w kwestii skanerow wewnatrzustnych wycia-
gnigcie konstruktywnych wnioskdw na podsta-
wie publikowanych badan naukowych nie jest
wecale tak proste, jak to bywato w przesziosci.

Tematyka zwigzana z szeroko pojetym wyko-
rzystaniem skaner6w wewnatrzustnych w sto-
matologii zdominowata w ostatnich latach pi-
$miennictwo branzowe, fora specjalistyczne
oraz kongresy naukowe. Autorzy niniejszej
publikacji postanowili przeanalizowaé¢ aktu-
alny stan wiedzy w tym temacie przeprowa-
dzajac odpowiednig selekcje publikacji. W sa-
mym 2018 roku w wyniku wyszukiwania frazy:
»TITLE-ABS-KEY (digtal OR intraoral AND
scanner OR impression) AND (LIMIT-TO
(SUBJAREA, «DENT»))”, ktéra ograniczyla
listg publikacji do czasopism z zakresu stoma-
tologii, baza naukowa Scopus, skupiajaca roz-
norodne czasopisma naukowe miedzy innymi
o tematyce stomatologicznej, zwraca 201 ar-
tykutéw naukowych. Wzrost zainteresowania
niniejszg tematyka zauwazy¢ mozna najlepiej
analizujac coroczny wzrost liczby publikacji jej
dotyczacych. Zawezajac okres wyszukiwania
do ostatnich 10 lat, poczynajac od roku 2009,
w ktorym to ukazalo si¢ 38 takich publikacji,
w kolejnych latach dane te przedstawialy sig¢
W rosnacy sposob (tab. 1, ryc. 1).

Najwigkszy wzrost liczby publikacji w tej
dziedzinie stomatologii przypada na okres ostat-
nich 5 lat i spodziewac si¢ mozna utrzymania

218

PROTETYKA STOMATOLOGICZNA, 2019; 69, 2



Cyfrowe wyciski wykonywane z zastosowaniem optycznych skaneréw...

www.protetstomatol.pl

Tabela 1. Liczba artykutow dotyczacych skaneréw wewnatrzustnych w danym roku

2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

38 40 44 48 67 101 116 117 174 201
250
200
150
100
50
(o)

2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
liczba artykutéw dotyczgcych skanerédw wewnatrzustnych w danym roku

Ryc. 1. Artykuly dotyczgce skanerow wewngtrzustnych w danym roku.

tej tendencji wzrostowej w zwiazku z nieusta-
jacym rozwojem opisywanej technologii oraz
technik jej wykorzystania w pracy kliniczne;.
Przystepujac do niniejszej publikacji majacej
na celu ocen¢ aktualnego stanu wiedzy au-
torzy postanowili ograniczy¢ liczbe analizo-
wanych publikacji do ostatnich 5 lat, co po-
zwolito na zmniejszenie pierwotnej liczby 946
publikacji do 709. Dalsze filtrowanie wyni-
kow wyszukiwania polegato na dodaniu frazy
»trueness OR accuracy OR precision”, co po-
zwolito na wyeliminowanie prac niedotycza-
cych oceny doktadnosci dziatania opisywanych
technik skanowania wewnatrzustnego, pozo-
stawiajac 283 prace naukowe opublikowane w
ostatnich pigciu latach. W zwigzku z koniecz-
nos$cig dalszego ograniczenia materiatu zrodto-
wego do analizy w niniejszej publikacji dodana
zostat jeszcze fraza: (LIMIT-TO (DOCTYPE,
«rey)), pozwalajac na pozostawienie w wyni-
kach wyszukiwania jedynie 14 prac,!-'4 ktore
same w sobie byly juz systematycznymi anali-
zami pis$miennictwa dotyczacego wyszukiwa-
nych zagadnien.

Z tak powstalej listy publikacji, na potrze-
by niniejszego artykutu wyeliminowano ko-
lejne trzy prace dotyczace nawigacji cyfrowej
w implantologii,> oceny metod badan zuzy-
cia materialow stosowanych w protetyce uzu-
pehien statych oraz tkanek zgboéw w wyniku
dtugotrwatego dziatania sit zucia* oraz prace
analizujacg techniki skanowania modeli gip-
sowych, a nie kliniczne systemy skanowania
wewnatrzustnego.!4 Pozostatych 11 systema-
tycznych przegladéw piSmiennictwa na temat
doktadnosci technik skanowania wewnatrzust-
nego zostato przez autoréw przeanalizowanych
1 ich glowne wnioski zostang przedstawione
w niniejszej pracy. Dodatkowo do pi§miennic-
twa wlgczona zostala jedna praca z 2017 roku!?
w formie analizy aktualnego stanu wiedzy na
temat pozadanych cech skaneréw wewnatrz-
ustnych, ich zalet i wad w stosunku do technik
konwencjonalnych. Autorzy powyzszej publi-
kacji porownuja cechy dostepnych na rynku
rozwigzan oraz usilujg ustali¢ zakres wskazan
oraz przeciwskazan do stosowania powyzszej
technologii w pracy kliniczne;.
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Tak duze ograniczenie liczby prac nauko-
wych z pierwotnych 1197 do jedynie 11 do-
tyczacych stricte oceny doktadnosci technik
skanowania wewnatrzustnego ukazuje znaczny
niedobor rzetelnych badan naukowych prowa-
dzonych zgodnie z zasadami, ktérych wyniki
pozwolityby na uzyskanie wiarygodnych wska-
zowek dla klinicystow w kwestii skuteczno-
$cii ewentualnej przewagi stosowania techniki
cyfrowych wyciskéw nad metodami konwen-
cjonalnymi. Moze to by¢ czeSciowo zwigzane
z trudnos$ciami zwigzanymi z uzyskaniem opty-
malnych warunkéw badawczych w warunkach
in vivo, stad wiekszo$¢ analiz opiera si¢ na ba-
daniach in vitro, ktore zapewniaja wigksza po-
wtarzalno$¢ podczas prowadzenia badan, oraz
skupiajg si¢ na technikach wyciskowych doty-
czacych implantologii, a w mniejszym stopniu
wyciskow zebdw wlasnych pacjentow przygo-
towanych do stalych prac protetycznych.

Trudnos$ci w uzyskaniu wigzacych wynikow
badan moga wynika¢ rowniez z racji bardzo
szybkich zmian wprowadzanych przez pro-
ducentow systemoéw skaneréw cyfrowych, co
wiaze si¢ z tym, ze zanim ukaza si¢ wyniki rze-
telnie prowadzonych prac naukowych, systemy
oprogramowania s3 juz bardziej zaawansowa-
ne i za pomocy czgstych aktualizacji dotycza-
cych zar6wno oprogramowania, jak i sprzgtu
pokonuja kolejne ograniczenia, przez co bada-
nia cz¢sto s juz nieaktualne w momencie ich
publikacji.

Autorzy wszystkich powyzszych publikacji
o charakterze systematycznego przegladu pi-
$miennictwa, niezaleznie od zaplanowanego
szczegdlowego zakresu badanych cech ska-
nerow, stwierdzajg trudno$ci w procesie se-
lekcji odpowiednich badan naukowych, ktore
pozwalalyby na rzetelne ustalenie wskazan do
stosowania technik cyfrowych w protetyce sto-
matologicznej. Szczegdlnie badanie wiasno$ci
tych urzadzen in vivo stanowi niezwykle wy-
zwanie, zwlaszcza przy probach poréwnywa-
nia urzadzen kilku producentéw, cho¢ i prace

dotyczace powtarzalno$ci wynikéw skanowa-
nia jednym urzadzeniem przysparzaja wielu
ktopotow zwigzanych z obiektywnym zapew-
nieniem powtarzalnych warunkow podczas ko-
lejnych prob skanowania. Autorzy wskazuja
na szereg czynnikéw mogacych niekorzystnie
wptywac na przebieg oraz doktadnos¢ odczy-
tow urzadzen skanujacych. Czynniki te mozna
podzieli¢ na zwigzane z samym skanowanym
podtozem, takie jak:

— dlugos$¢ bezzgbnego odcinka tuku zgbo-
wego,

— suchos$¢ skanowanego obszaru,

— typ skanowanej preparacji, gtbwnie w as-
pekcie preparacji poddzigstowe;,

— trudnos$ci w skanowaniu okolicy punktow
stycznych.

Pozostate czynniki mogg by¢ juz zwigzane

z cechami danego systemu skanujacego, taki-
mi jak:

— typ i rozmiar gtowicy skanujace;j,
konieczno$¢ stosowania proszku kontra-
stujacego,

— szybko$¢ procesu skanowania,
o$wietlenie pola roboczego (tzw. ambient
lighting),

— cechy zwigzane z dostgpnym dla danego

skanera pakietem oprogramowania.

W oparciu o aktualne pi$miennictwo mozna
stwierdzi¢, iz do zalet skanowania wewnatrz-
ustnego mozna zdecydowanie zaliczy¢:

— mniejszy dyskomfort pacjentow, niz
w przypadku stosowania klasycznych me-
tod wyciskowych,

— o0szczgdnos$¢ czasu (glownie w kwestii
komunikacji z laboratorium protetycz-
nym, dzieki mozliwo$ci natychmiastowe-
go przestania cyfrowych wynikow skanu
do laboratorium, cho¢ rowniez, w przy-
padku niektorych systemow, stwierdzo-
no oszczednos¢ czasu samego skanowania
w porownaniu do czasu pobierania kla-
sycznych wyciskéw z zastosowaniem mas
wyciskowych),
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— brak konieczno$ci wytwarzania prac pro-
tetycznych z wykorzystaniem klasycz-
nych modeli gipsowych,

— uproszczenie procedur klinicznych (zakta-
dajac pokonanie bariery zwigzanej z na-
ukg nowych procedur wyciskowych, ska-
nowanie ulatwia pobieranie wyciskow
w trudnych przypadkach, zwlaszcza prac
opartych na wielu implantach, oraz daje
mozliwos$¢ odcinkowej korekty skanowa-
nia, bez konieczno$ci pobierania calego
wycisku od nowa),

— uproszczenie procedur laboratoryjnych
(brak konieczno$ci transportu wyciskow
do laboratorium oraz odlewania modeli
gipsowych — wynik skanowania moze od
razu by¢ poddany procedurom cyfrowe-
go projektowania uzupetnienia protetycz-
nego, a w przypadku posiadania w gabi-
necie urzadzenia frezujacego pracujacego
w technologii CAD/CAM istnieje, w nie-
ktorych przypadkach, mozliwos$¢ catko-
witego pominigcia wspotpracy z labora-
torium zewnetrznym),

— mozliwo$¢ wykorzystywania trojwymia-
rowych wizualizacji stanu uzgbienia pa-
cjentow w celu wspomozenia komunikacji
Z pacjentem.

Autorzy przytaczanych publikacji zauwaza-
ja, Ze ograniczenia zwigzane ze stosowaniem
technologii wyciskow cyfrowych zwigzane by-
ly gléwnie:

— ztrudno$ciami skanowania preparacji pod-
dzigstowych (jest to jeden z najczgSciej
opisywanych problemow zwigzanych ze
stosowaniem skaneréw wewnatrzustnych,
zwlaszcza w przypadku obecnosci krwa-
wienia z okolicznych tkanek migkkich).
Jest to zwigzane z brakiem mozliwosci
penetracji tych okolic przez $wiatto, co
nie stanowi zwykle znaczacej przeszkody
w przypadku stosowania klasycznych me-
tod wyciskowych,

— z konieczno$cig nauki przez lekarzy

zupelnie nowego procesu obrazowa-
nia warunkow klinicznych w poréwna-
niu do klasycznych metod wyciskowych,
aw zwigzku z brakiem jednoznacznych
wytycznych w kwestii procedur i przewa-
gi jednych technik skanowania nad inny-
mi, nierzadko dochodzi do nieporozumien
1 frustracji klinicystow zainteresowanych
zaadoptowaniem tych technologii w swo-
jej praktyce klinicznej,

— z kosztami zakupu oraz utrzymania no-
wych urzadzen skanujacych (ceny urzg-
dzen skanujacych caly czas wahajg si¢
w granicach 80-150 tys. zi. Mozna si¢
spodziewaé, ze wzrost liczby systemow
opartych na skanowaniu wewnatrzustnym
spowoduje spadek cen tych urzadzen, na-
tomiast pamigta¢ nalezy rowniez o kosz-
tach zwigzanych z corocznymi optatami
licencyjnymi za opieke serwisowg oraz
za kolejne aktualizacje oprogramowania.
Dodatkowo cze$¢ producentow stosuje
oplaty za kazdorazowe przestanie skanu
do laboratorium, a niektore systemy ska-
nujace s3 tzw. systemami zamknigtymi,
uniemozliwiajgc dowolny wybdr wspot-
pracujacego laboratorium lub tez systemu
CAM frezujacego prace protetyczne).

Kolejne pytania stawiane przez autoroéw do-

stepnych publikacji usitujacych analizowaé
wiasciwosci skanerow wewnatrzustnych zwig-
zane s3 z doktadno$cig uzyskiwanych w tej me-
todyce obrazow w poréwnaniu do klasycznych
wyciskow oraz pracy na modelach gipsowych,
co powinno by¢ najistotniejsza pozadang cechg
takiego systemu skanowania. Pi§miennictwo
anglojezyczne rozréznia doktadno$¢ skaneréw
na dwa nastgpujace, oddzielne terminy: tru-
eness — rozumiane, jako doktadno$¢ odwzoro-
wania skanu w stosunku do wzorcowego obiek-
tu fizycznego oraz precision, czyli powtarzal-
no$¢ w czasie wynikow skanowania tego sa-
mego obiektu

Wzorcowy system skanujacy powinien

PROTETYKA STOMATOLOGICZNA, 2019; 69, 2

221



L.G. Lomzynski, E. Mierzwinska-Nastalska

www.protetstomatol.pl

cechowa¢ si¢ wysokimi warto$ciami zarow-
no w kwestii pierwszej, jak 1 drugiej z wyzej
wymienionych cech, natomiast mozliwe jest
teoretycznie, ze dany skaner bedzie doktadny,
ale z duzymi rozpigtosciami wynikow przy po-
wtarzaniu obrazowania, a inny cechowac si¢
bedzie wysoka wartoscia w zakresie powta-
rzalno$ci wynikow, ale przy niskiej doktadno-
sci w stosunku do geometrii obiektu rzeczy-
wistego.

Generalnie badania wykazuja, ze skanery
sa porownywalne w kwestii doktadnosci ob-
razowania do klasycznych wyciskow w zakre-
sie pojedynczych prac (inlay, onlay, overlay,
korona) oraz niezbyt rozlegtych mostow (do
4-5 koron), natomiast w zakresie rozleglych
prac lub skanéw petnego tuku zgbowego wcigz
doktadnos¢ wyciskoéw klasycznych jest istot-
nie statystycznie wyzsza. Nalezy tu pamigtacé
0 wspominanym wczesniej szybkim postepie
w kwestii udoskonalania technik skanowania
wewnatrzustnego, wiec spodziewaé si¢ moz-
na, iz te wady skaneréw zwigzane z btgdami
obrazowania petnego tuku zebowego zostang
niebawem zminimalizowane.

Kolejnym aspektem opisywanym przez au-
torow publikacji sg pordwnania poszczegol-
nych systeméw skanujacych w zakresie do-
ktadnosci. Stwierdzono, zZe jest tych prac wciaz
niewiele, co moze by¢ zwigzane z opisywany-
mi wczesniej trudno$ciami z prowadzeniem
badan pordwnawczych in vivo. Stad wigkszo$¢
prac poréwnujacych wlasnosci systemow ska-
nujacych jest przeprowadzana in vitro w wa-
runkach powtarzalnego obrazowania dla ko-
lejnych skanerow. Trudnosci w uzyskaniu rze-
telnych wynikéw wynikaja rowniez z rdznic
w zakresie technik skanowania dla poszcze-
gblnych systemow, oraz wlasciwosci samego
oprogramowania dedykowanego dla danego
skanera. Ponadto réznice rozciagaja si¢ row-
niez na wspolpracujace z poszczegdlnymi ska-
nerami systemy oprogramowania laborato-
ryjnego, rozne systemy CAM oraz druku w

technologii 3D, ktorych doktadno$¢ rowniez
wpltywa¢ bedzie na wynik oceny skanowania.
Waznym elementem r6znicujacym dostepne na
rynku systemy skaneréw wewnatrzustnych jest
ich przynalezno$¢ do tzw. systemow otwartych
lub zamknigtych, rozumianych jako mozliwo$¢
wspoOltpracy danego skanera z systemami frezo-
wania i1 druku 3D spoza systemu danego pro-
ducenta (systemy otwarte) lub tez brak takiej
mozliwos$ci, co wymusza prace takiego skanera
wylacznie z wybranym lub oferowanym przez
producenta skanera systemem CAM (syste-
my zamkniete). Brak mozliwo$ci swobodnego
dysponowania plikami STL lub konieczno$¢
wnoszenia oplat licencyjnych jest z pewnoscia
istotnym czynnikiem wplywajacym na wybor
danego systemu skanowania wewnatrzustnego
przez potencjalnych uzytkownikow.

Opisane powyzej wihasciwosci dostgpnych
aktualnie systemow skanowania wewnatrzust-
nego oraz pozadane cechy idealnego systemu,
ktory minimalizowatby wady systemow obec-
nie dostepnych, stanowig wstep do drugiej cze-
$cininiejszej publikacji, w ktdrej opisane zosta-
ng rodzaje zastosowan klinicznych skanerow
wewnatrzustnych oraz ograniczenia, a nawet
pewne przeciwwskazania do stosowania opi-
sywanych technik cyfrowych w pracy klinicz-
nej zarbwno w protetyce stomatologicznej, jak
1 ortodoncji oraz chirurgii implantologiczne;.
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