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Streszczenie

Liczba pacjentow uzytkujgcych stomatologicz-
ne protezy catkowite zwigksza sie ze wzgledu na
rosngcq Sredniqg wieku zycia. W zwiqzku z tym,
wzrasta rowniez potrzeba poprawy jakosci pro-
tez oraz komfortu uzytkowania wykonywanych
uzupetnien. Wprowadzenie technologii cyfro-
wych w stomatologii, umozliwito wykorzystanie
ich glownie w protetyce, takze w celu wykonania
catkowitych protez akrylowych. Uwaza sig, ze
technologia cyfrowa jest w stanie zautomatyzo-
wac wiele etapow wykonania protez stomatolo-
gicznych. Ponadto, CAD/CAM zapewnia miedzy
innymi znaczng oszczednoS¢ czasu, precyzje,
powtarzalnos¢ oraz sterylne warunki pracy.
W metodzie tradycyjnej ograniczone wlasciwosci
mechaniczne zZywic akrylowych, uwazane sq za
glowne zZrodto niepowodzen. Tworzywo akrylowe
wykorzystywane w CAD/CAM do wykonywania
protez catkowitych jest zblizone do tradycyjnego

Summary

The number of patients using complete dental
prostheses is on the increase due to higher mean
longevity. This, in turn, indicates the need for in-
creased improvement of the quality of prostheses
and their comfort of use. The application of digi-
tal technologies to dentistry, mainly prosthetics,
has made it possible to produce complete acrylic
prostheses. It is believed that digital technology
has a potential to automatize a number of pro-
duction stages of dental prostheses. Moreover,
CAD/CAM provides, among others, considerable
saving of time, precision, repeatability and sterile
conditions of work. Acrylic resins and their ina-
dequate mechanical properties are mainly bla-
med for failures in the manufacture of complete
prostheses using the traditional method. Acrylic
resins used in CAD/CAM for the manufacture of
complete prostheses are similar to the traditional
ones in terms of chemical properties; however,
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pod wzgledem chemicznym, lecz ma catkowicie
odmienny sposob przetwarzania. Istnieje mozli-
wos¢ wyfrezowania protez catkowitych z jedne-
go bloczka PMMA lub oddzielnych bloczkow na
plyte protezy i zeby sztuczne. Na rynku pojawiajg
sig coraz to nowoczesniejsze materiaty akrylowe,
ktorych jakos¢ wedtug producentow ma przewyz-
szac¢ pod wieloma wzgledami tradycyjne Zywice
akrylowe.

they have a totally different method of processing.
1t is possible to mill complete prostheses from a
single polymethylmetacrylate (PMMA) block or
separate blocks for the prosthesis’ plate and ar-
tificial teeth. More and more modern acrylic ma-
terials, whose quality — according to the manu-
facturers — is considered to outweigh traditional
acryl resins in many respects, are being launched
on the market.

Wstep

Liczba pacjentow uzytkujacych ruchome
osiadajace protezy stomatologiczne ma wcigz
tendencje wzrostowg.!3 Ma to zwigzek ze wzro-
stem $redniej wieku populacji. Tylko w USA,
szacowano, ze od 2015 do 2020 roku liczba
uzytkujacych protezy catkowite osiggnie 61 mi-
lionoéw.* W krajach Europy Zachodniej odsetek
0sOb bezzgbnych jest dos¢ niski wynoszacy 5%
w Niemczech, Szwajcarii, Norwegii i Szwecji.
Natomiast w Europie Srodkowo-Wschodniej
bezzebie waha si¢ od 40% w Polsce 1 Stowacji
do 78% w Bo$ni i Hercegowinie.>” W zwigz-
ku z tym, wzrasta rbwniez potrzeba poprawy
jakosci protez oraz komfortu uzytkowania wy-
konywanych uzupetien.

Stomatologiczna proteza catkowita sktada
si¢ z ptyty podstawowej oraz zgboéw sztucz-
nych.® Konwencjonalne metody projektowa-
nia 1 wykonywania protez calkowitych skla-
daja si¢ z licznych etapéw klinicznych 1 la-
boratoryjnych.!? Do tej pory, kazda prote-
za byta wykonywana recznie przez technika
dentystycznego, co skutkowalo czesto bardzo
zroznicowang ich jakos$cig.® Dodatkowo, do
powiktan zwigzanych z tradycyjnymi prote-
zami catkowitymi, nalezy zaliczy¢: pekniecia,
ztamania, utrate retencji, stabilizacjii estetyki,
a takze obnizenie wysokos$ci zwarcia central-
nego.!19-12 Nalezy zaznaczy¢, ze niepowodze-
nia zwigzane z protezami catkowitymi zostaty

przypisane w duzej mierze niedostatecznym
wlasciwosciom mechanicznym zywic akry-
lowych,13-16

Wprowadzenie technologii cyfrowych w sto-
matologii, umozliwito wykorzystanie ich mig-
dzy innymi w celu wykonywania akrylowych
protez catkowitych. Uwaza sig, ze technologia
cyfrowa jest w stanie zautomatyzowac wiele
etapow wykonywania protez stomatologicz-
nych, a przede wszystkim uzyska¢ porowny-
walng ich jako$¢.® Konieczne stalo si¢ wiec
poszukiwanie materiatow, ktore bedac kom-
patybilne z wybranym systemem cyfrowym,
jedoczesnie spetniatyby wszystkie wymagania
tradycyjnych materialow na protezy catkowite,
a moze nawet je przewyzszaty.

Obecnie, w stomatologii cyfrowej, do wy-
konania protez catkowitych stosowane sg dwa
systemy: wykorzystujace metod¢ ubytkowa-
subtraktywna (frezowanie- CAD/CAM) lub
metode addytywng (druk 3D).!7 Systemom tym
dedykowane sg odmienne zywice akrylowe.

Celem przegladu piSmiennictwa byto usyste-
matyzowanie dostepnej wiedzy na temat mate-
riatow akrylowych wykorzystywanych w wy-
konawstwie protez catkowitych w technologii
cyfrowej.

Dokonano przegladu pismiennictwa w la-
tach 2011-2021, wykorzystujac baze da-
nych PubMed oraz Google Scholar uzywa-
jac kluczowych stow: ,.acrylic resin”, ,,CAD/
CAM”, ,complete dentures”. Do analizy
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zakwalifikowano w sumie 21 prac, spetniaja-
cych zalozone kryteria. Po zawgzeniu tematy-
ki i dodaniu hasta ,,PMMA” wyodrebniono 15
prac, dotyczacych nowoczesnych technologii
cyfrowych i materialow stosowanych do wy-
konawstwa protez catkowitych.

PMMA w tradycyjnej technologii

PMMA (polimetakrylan metylu) jest naj-
czesciej stosowanym materiatem w technice
dentystycznej. Jest to bezwonny polimer kwa-
su akrylowego, ktory zostal po raz pierwszy
przedstawiony przez Redtenbachera w 1843
roku.!® Dzieki swoim wiasciwo$ciom: fatwos¢
w przygotowaniu, akceptowalne wlasciwosci
mechaniczne, estetyka, niska cena oraz rela-
tywnie niska toksycznos$¢, od 1946 roku stat
sie on gldwnym materiatem do wykonywania
protez dentystycznych.!8:1° Przed wprowadze-
niem PMMA jako materiatu do wytwarzania
protez stosowano m.in.: ztoto, porcelang, ebo-
nit, aluminium, celuloid, bakelit, PVC (poli-
chlorek winylu) czy stopy metali nieszlachet-
nych. Jednak wszystkie te tworzywa i surowce
miaty swoje wady, wigc rozpoczg¢to badania
nad optymalnym materiatem do wykonywa-
nia protez, ktore trwajg do dzis.!820-22 Nalezy
zaznaczy¢, ze w ostatniej polowie XX wieku,
PMMA obok zastosowania w wykonawstwie
pltyt protez stalo si¢ takze czesto stosowanym
tworzywem na aparaty ortodontyczne, obtura-
tory, tymczasowe korony czy mosty.!8.23

Pod wzgledem chemicznym PMMA jest syn-
tetycznym polimerem powstajagcym w wyniku
zaleznej od wolnych rodnikéw polimeryzacji
metakrylanu metylu do polimetakrylanu mety-
lu.2* Polimeryzacja aktywowana jest chemicz-
nie lub pod wptywem zewng¢trznego czynnika:
temperatury, Swiatla lub mikrofali. Na etapie
propagacji polimeryzacja jest kontynuowana
poprzez wigzanie monomerdw, a nast¢pnie za-
konczona poprzez przesunigcie wolnych elek-
tronow na koniec tafcucha.!®

Do najbardziej rozpowszechnionych w

protetyce nalezg zywice akrylowe polimery-
zujace pod wpltywem temperatury. Stosowane
sa w tzw. tradycyjnej metodzie wykonywania
catkowitych protez akrylowych. Wystepuja one
w postaci proszku (polimer) i plynu (mono-
mer). Reakcja polimeryzacji rozpoczyna si¢ w
momencie zmieszania proszku z ptynem w od-
powiednich proporcjach, a do aktywacji inicja-
tora reakcji wymaga zewngtrznej energii w po-
staci ciepla, na przyktad kapieli wodnej w au-
toklawie. Wysoki poziom polimeryzacji jest
niezbedny by uzyska¢ wymagane wtasciwosci
fizyczne akrylu. Nalezy zaznaczy¢, ze to wia-
$nie polimeryzacja, jej prawidlowy przebieg i
warunki sg odpowiedzialne za jako$¢ przysziej
protezy.8:25

Uzupelnienia protetyczne stosowane w ja-
mie ustnej musza spetnia¢ szereg wymagan.
Dlatego tez, PMMA bylo wielokrotnie badane
1 modyfikowane pod wzgledem chemicznym,
biologicznym, fizycznym i mechanicznym.
Materiat na ptyty protez catkowitych musi by¢
biokompatybilny i nie powodowac reakcji po-
drazniajacych, toksycznych czy mutagennych
na btone $luzowa jamy ustnej. Wedtug bada-
czy, optymalny materiat na ptyty protez catko-
witych powinien spetnia¢ dodatkowo nastgpu-
jace kryteria: nierozpuszczalny w $linie 1 in-
nych ptynach jamy ustnej, kompatybilny z ma-
teriatlami na z¢by sztuczne, o wysokim module
elastycznosci, odpowiedniej abrazji, odporny
na ztamania i peknigcia, lekki, stabilny obje-
tosciowo, estetyczny, tani, fatwy w naprawie
1 higienie, a takze co bardzo wazne o dtugiej
przezywalnosci.'®26 Niestety, tradycyjne zy-
wice akrylowe nie spetniajg wszystkich wy-
magan. Nieprawidlowa procedura polimeryza-
cji moze przynies¢ wiele powiktan: porowatg
strukture akrylu, smugi, podatno$¢ na pgkniecia
1 ztamania, znaczny skurcz objgtosciowy czy
zwigkszong zawarto$¢ monomeru resztkowe-
go, odpowiedzialnego za podraznienia btony
sluzowej 1 alergie. Wszystko to spowodowalo,
ze zaczgto szukac alternatywy dla tradycyjnych
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zywic akrylowych, a wydaje sie, ze technologie
cyfrowe mogg temu sprostac.

PMMA w CAD/CAM

Technologia CAD/CAM (Computer Aided
Design/Computer Aided Manufacturing —
Komputerowo Wspomagane Projektowanie/
Komputerowo Wspomagane Wykonawstwo)
sktada si¢ z trzech gtownych elementow: ska-
nera, oprogramowania i urzgdzenia wykonuja-
cego. Technologia miata swoj poczatek w la-
tach 70-tych, kiedy to przeprowadzono pierw-
sze proby wykorzystania systemu w stomatolo-
gii. 27-2% Dotychczas byto niewiele doniesien na
temat wykonawstwa protez catkowitych ta me-
toda. Najprawdopodobniej spowodowane jest
to zlozonoscig etapow zaréwno klinicznych,
jak 1 laboratoryjnych, ktore sg niezbedne by
otrzymac protezy optymalnie wkomponowane
funkcjonalnie i1 estetycznie w uklad stomato-
gnatyczny pacjenta.’? W technologii cyfrowej
wydaje si¢ by¢ to znacznie trudniejsze niz w
metodzie tradycyjnej. Technologia cyfrowa ma
jednak wiele niepodwazalnych zalet: zmniej-
szenie liczby wizyt koniecznych do przeprowa-
dzenia leczenia, co skutkuje oszczednoscig cza-
su pacjenta, lekarza i technika. Obserwuje si¢
rowniez doktadniejsze dopasowanie czgsci do-
sluzowkowej protezy, wigksza wytrzymatos¢
plyty protezy izmniejszong jej porowatosc.
Frezowanie z materiatu prepolimeryzowanego
pozwala na uniknig¢cie skurczu polimeryzacyj-
nego. W poréwnaniu z protezami konwencjo-
nalnymi protezy wykonane z zastosowaniem
systemow CAD/CAM majg zmniejszong obje-
tos¢, co zwigksza komfort 1 zdolnosci adapta-
cyjne pacjenta.’! Istnieje rowniez mozliwos$é
szybkiego wyfrezowania duplikatu protezy na
podstawie danych zapisanych w programie.3?
Na rynku dostepnych jest wiele systemow
CAD/CAM przeznaczonych do produkeji pro-
tez catkowitych. Wszystkie one wykorzystuja
PMMA. Pomimo, ze zywice stosowane w me-
todzie tradycyjnej i technologii CAD/CAM sa

chemicznie podobne, proces ich produkeji jest
catkowicie odmienny.! Nalezy zaznaczy¢, ze
szczegbty ich wytwarzania sa pilnie strzezo-
ne przez producentéw. Jednak niektore jej eta-
py pozostaja niezmienne. Proszek mieszany
jest z ptynem, a otrzymywane ciasto akrylo-
we przetrzymywane jest w niskiej temperatu-
rze (-18°C) prze 24 godziny. Nastepnie, ciasto
akrylowe przektadane jest do odpowiednich
form, prasowane, a nast¢pnie stopniowo po-
limeryzowane poprzez stopniowe podnosze-
nie temperatury. Gtownym celem tego sposobu
wytwarzania PMMA jest zwigkszenie pozio-
mu polimeryzacji bez stworzenia pustych prze-
strzeni (poréw) wewnatrz struktury materiatu.
W rezultacie otrzymywany jest produkt o bar-
dzo dhugich tancuchach polimeru oraz wyso-
kiej twardo$ci.3?

Plyta protezy jest frezowana z rézowego
bloczka, a zeby z bialego PMMA o ulepszo-
nych wiasciwosciach.3! Dyski na zeby sztucz-
ne produkowane sg wedlug kolornika Vita w
odcieniach A1-C4. Zeby te wklejane sa w wy-
frezowane otwory w ptycie podstawowej przy
pomocy bondu i materialu samopolimeryzu-
jacego. Istnieja réwniez bloczki multilayer,
umozliwiajace frezowanie plyty wraz zgbami
z jednego bloczka zywicy.3? Akryl, z ktore-
go wykonane sg bloki jest lepiej spolimeryzo-
wany, mniej porowaty 1 wedtug Bidra 1 wsp.
pozbawiony wolnego monomeru resztkowe-
g0.33 Wplywa to na zmniejszenie kolonizacji
plyty protezy przez bakterie i Candida albi-
cans odpowiedzialnych za stomatopatie pro-
tetyczne. Stwierdzono réwniez zmniejszone
przyleganie resztek pokarmowych.!® Ponadto
lepsza polimeryzacja ogranicza mozliwe po-
draznienia wywotane wolnym monomerem,
a takze zwigksza wytrzymato$¢é protezy.30-32
Dodatkowo brak jest ryzyka termicznego znie-
ksztalcenia plyty protezy, jakie moze miec
miejsce w metodzie tradycyjnej.! Wszystko
to wptywa na poprawe jakosci uzytkowanych
uzupetnien. Wedtug A/-Qarni 1 wsp. nie ma
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potwierdzenia aby zywice w CAD/CAM byty
odporniejsze na przebarwienia w poroéwnaniu z
tradycyjnymi.3* Nalezy rowniez zaznaczy¢, ze
istniejg publikacje m.in. Perea-Lowery i wsp.!
czy Steinmassl i wsp., ktore nie potwierdzajg
doniesien o mniejszym wydzielaniu wolnego
monomeru czy tez lepszych wilasciwosciach
mechanicznych protez wykonywanych w tech-
nologii CAD/CAM. Autorzy Ci wskazuja ra-
czej na podobienstwo zywic stosowanych w
technologii cyfrowej do materialow tradycyj-
nych.!® Ponadto, system ten wymaga kosztow-
nego sprzgtu, czestej aktualizacji oprogramo-
wania oraz wykwalifikowanego personelu.3?
Nadal konieczne jest zastosowanie wielu kon-
wencjonalnych etapow wykonawstwa protez:
pobranie tradycyjnego wycisku w celu wyko-
nania tyzki indywidualnej, a nastepnie zeska-
nowanie wycisku czynnosciowego lub odlane-
g0 z niego z modelu oraz rejestracja wysokosci
zwarcia. Metoda ta, w wielu czeSciach $wiata,
jest wciaz drozsza w porownaniu z tradycyj-
ng. Dodatkowo, podczas frezowania bloczkow
akrylowych tracone sg znaczne ilo$ci materia-
hu oraz wytwarzane sa drobinki zywicy, ktore
przyczyniajg si¢ do zanieczyszczenia Srodowi-
ska.3¢ Przeciwwskazaniem do wykonania pro-
tez catkowitych akrylowych jest nadwrazli-
wo$¢ na polimetakrylan metylu.3’

Podsumowanie

Technologia cyfrowa jest niezaprzeczalnie
przyszto$cig stomatologii, a przede wszystkim
protetyKki.

Do gléwnych zalet protez akrylowych wy-
konanych w technologii CAD/CAM nale-
7:36.38-43

— biokompatybilnos¢,

— oszczedno$¢ czasu,

— niezwykta doktadnos$¢,

— powtarzalnos¢,

— dobra estetyka,

— odporno$¢ na

odktadanie si¢ ptytki

nazgbnej,

— mozliwo$¢ wizualizacji efektu koncowego,

— eliminacja konieczno$ci uzycia mas wyci-

skowych 1 gipsu,

— sterylne warunki pracy.

Mimo, iz wedlug niektorych badan protezy
catkowite wykonane w systemie CAD/CAM
nie odbiegajg pod wieloma wzgledami od me-
tody tradycyjnej, to wiele ich zalet, a takze co-
raz wigksza dostgpno$¢ sprzetu, przemawiaja
za prawdopodobnym zastgpieniem metody tra-
dycyjnej przez prace w pelni cyfrowa..
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