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SOUHRN

Uvod a cil: MnoZstvi publikaci a investic do 3D tisku jsou
dlkazem nérdstu zajmu o tuto vyrobni metodu. Za ob-
jevitele s prvnim patentem v oboru se povazuje Ameri-
¢an Charles W. Hull. Principem 3D tisku je tisk Zddaného
predmétu ve vrstvach na zakladé jeho predlohy, nejcas-
téji ve formatu .stl (stereolitografie). Existuje sedm za-
kladnich technologickych procesu tisku, pét z nich ma
vyuziti v zubnim Iékafstvi. Text se blize zabyva tfemi nej-
Castéji vyuzivanymi metodami Vat Polymerisation, Ma-
terial Extrusion a Powder Bed Fusion. Ve stomatologii
ma strojova aditivni vyroba vyznamnou ulohu jiz delSi
dobu. Zejména v implantologii pro tisk chirurgickych Sa-
blon a v ortodoncii pro tisk studijnich modeld a takzva-
nych neviditelnych rovnatek. Aditivni vyroba umozniuje
také tisk retencnich aparatl a usnadiuje autotransplan-
tace zub(, pri¢emZ postupné ziskava na dlleZitosti i v ji-
nych sektorech stomatologie, jako v konzerva¢nim zub-
nim lékarstvi pfi dostavbé IV. Blackovy tFidy, v navigova-
né endodoncii a také v protetickém zubnim |ékarstvi pfi
tisku kovovych konstrukci a dalSich komponent, at jiz ve
fixni, nebo snimatelné protetice v zubni laboratofi. Me-
zi aktualni aplikace patfi také tisk pfislusenstvi, jako na-
priklad ochrannych masek a 3titd, nebo tisk 3D modeld
skutecnych zubl a demonstracnich modell za ucelem
zlepSeni pregradualniho, postgradualniho a kontinual-
niho vzdélavani. V mediciné se tisk pouziva napfiklad
pro vyrobu biomateriald. VyuZiti je tedy rozsahlé a vliv
3D tisku na stomatologii nezpochybnitelny. Nedostat-
ky tisku jsou podrobovany neustalému vyzkumu a je te-
dy jenom otazka, kdy a do jaké miry nahradi konvencni
postupy.

Cilem tohoto pfehledového ¢lanku bylo roztfidit zaklad-
ni informace o 3D tisku tykajici se jeho historie, princi-
pu a typech tisku, ale hlavné shrnout jeho uziti v zubnim
[ékarstvi.

Kli€ova slova: 3D tisk, aditivni vyroba, fizena
implantologie, transparentni ortodontické dlahy,
estetické prodlouZeni korunek, 3D tiSténé zubni
modely, vzdélavani

SUMMARY

Introduction, aim: The rise of research papers and
investments made into 3D printing are the proof of the
increased interest about this manufacturing method. The
American Charles W. Hull is considered to be the inventor
with the first patent in the field. The principle of 3D
printing is printing the desired item in layers according to
its template, most often present in .stl format. There are
seven main technological processes of 3D printing, five
of them are used in dentistry. Text deals with the three
methods that are used the most: Vat Polymerisation,
Material Extrusion and Powder Bed Fusion. In dentistry,
additive manufacturing already has an important role for
a longer period of time especially in implantology for the
printing of surgical guides and in orthodontics for printing
of study models and so-called invisible aligners. Additive
manufacturing also allows to print retention appliances,
and it facilitates the autotransplantation of teeth, while
its importance is slowly rising in other sectors of dentistry
such as in conservative dentistry in Class IV reconstruction
or in guided endodontics and in prosthetic dentistry for
printing of metal substructures and other components
either in fixed or removable prosthetics in dental
laboratory. Printing of accessories such as protective
masks and face-shields or printing of 3D models of the
real teeth and demonstration models in order to improve
undergraduate, postgraduate and continuous education
are among current applications. In medicine the printing is
used for example for the production of biomaterials. The
range of applications is therefore vast and the impact of 3D
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printing on dentistry is unquestionable. Shortcomings of
printing are undergoing constant research and therefore
it is just a matter of time until 3D printing will replace the
conventional methods. The objective of this review paper
was to sort the basic information about 3D printing with
regards to its history, principle and types of printing but
more importantly to summarise its use in dentistry.

Key words: 3D printing, additive manufacturing (AM),
guided implantology, guided endodontics,

clear aligner therapy (CAT), guided crown
lengthening, 3D printed dental models, education
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UVOD A CIL PRACE

Tridimenzionalni (3D) tisk pFedstavuje
technologicky postup, pfi kterém je produkt
tiStény ve vrstvach. Tento proces je nazyvan
také strojovou aditivni vyrobou (additive ma-
nufacturing) nebo pevnou volno-tvarovou
vyrobou (solid freeform fabrication). Zajem
o tuto technologii prokazuje prfedevsSim na-
rdst védeckych publikaci a velikost trhu, kte-
ry se této problematice vénuje.

Podle Nesice a kol. se mnoZstvi publiko-
vanych ¢lankd na téma 3D tisk v zubnim [é-
kafstvi za posledni desetileti znacné zvysilo,
s poctem 139 publikovanych ¢lankd a 1800
citaci v roce 2019 [1]. Aditivni vyroba ziskala
vyznamnou popularitu a v poslednich letech
nabyla jak na objemu trhu, tak na aplikacich.
Podle Wohlersovy zpravy se objem trhu zvy-
Suje kazdym rokem o 33 %. Také uvadi, ze 3D
tisk se rozsifil do vSech primyslovych odvét-
vi, pficemz vyuZziti v zubnim Iékafstvi a medi-
ciné pokryva 16 % vedkerého objemu [2, 3].

Cilem tohoto pfehledového ¢lanku je roz-
tridit zakladni informace o 3D tisku tykajici se
historie, principu a typech tisku, ale hlavné
shrnout jeho vyuZziti v zubnim |ékafstvi.

VYNALEZ

Prvni zafizeni a materidly na aditivni vy-
robu byly vyvinuty na zacatku osmdesatych
let minulého stoleti [4]. V roce 1984 se napa-
du 3D tisku poprvé vénuje skupina tfi fran-
couzskych védcl - Jean-Claude André, Alain
le Méhauté a Olivier de Wiite [5]. Patent na
stereolitografii ziskal v roce 1986 American
Charles W. Hull. Pracoval v té dobé jako za-
méstnanec firmy, ktera pouzivala ultrafialo-
vé svétlo k polymeraci tenkych vrstev plasto-
vych dyh na stolni desky a nabytek. Uvédo-
mil si, Ze pokladdnim mnoha velmi tenkych
vrstev plastu na sebe by dokazal vymodelo-
vat trojrozmérny objekt. Sv{j vynalez popisu-
je jako systém pro vytvareni trojrozmérnych
objektl spojenim velkého mnoZstvi prifezd

cileného objektu [6, 7]. O pouhé dva roky
pozdéji vznikaji nezavisle na sobé dalsi dvé
metody vyuzivané pfi 3D tisku. Prvni je Selec-
tive Laser Sintering (SLS), ktera byla objeve-
na Carlem Deckardem [8]. Posledni metoda,
ktera dala zaklad modernimu 3D tisku, je Fu-
sed Deposition Modeling (FDM), patentova-
na Stevenem Scottem Crumpem [9].

PRINCIP 3D TISKU

PFestoZe koncept 3D tisku je pomérné jed-
noduchy, jednotlivé technologické faze celé-
ho procesu jsou komplexni a zahrnuji vice
rozlicnych stadii. Prvnim krokem je naske-
novani ¢i vymodelovani daného predmétu
diky computer-aided design (CAD) softwaru
neboli programu na pocitatem podporova-
né navrhovani. DalSim krokem je exportova-
ni daného designu do 3D souboru, ktery je
zpravidla ve stereolitografickém neboli .stl
formatu. Této zkratce bylo pozdéji pfipsano
vice termind, jako standard tesselation lan-
guage, surface tessellation language, stan-
dard triangle language, solid-to-layer, nebo
také standard template library. Po dokonce-
ni téchto krokl se STL soubor musi zpracovat
pomoci softwaru ,slicer”, ktery prfevede mo-
del na fadu tenkych vrstev a vytvofi G-kod
soubor obsahujici instrukce uzplsobené
konkrétnimu typu 3D tiskarny. Tento G-kod
je pak vytistén za pouziti uzivatelského soft-
waru, ktery dokaze informace nadist a vyuzit
k instruktazi 3D tiskarny v pribéhu vyrobni-
ho procesu. Po vytisténi produktu nasleduje
faze nasledného zpracovani neboli post-pro-
cessing, jehoZ Ukolem je pfiprava pfedmétu
k pouZiti [10]. Jako priklad této faze mizeme
uvést maceni vytisténého produktu v izopro-
pylalkoholu (Form Wash) za Ucelem odstra-
néni nepolymerizované nebo jen Castecné
polymerizované pryskyfice, nebo také setr-
vani produktu v zafizeni zvaném Form Cure
s cilem dosazeni maximalni tvrdosti u tiska-
ren znacky Formlabs® (Form 3) a Prusa3D®
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Tab. 1 Sedm zékladnich technologickych procest 3D tisku

Tab. 1 Seven main 3D printing technological processes

Vat polymerisation
.Kadova polymerace”

SLA (Stereolithography)
DLP (Digital light processing)
CDLP/CLIP (Continuous digital light processing)

Material extrusion
.VytlaCovani materialu”

FDM (Fused deposition modelling)

Powder bed fusion
.Spékani praskové vrstvy"

MJF (Multi jet fusion)
SLS (Selective laser sintering)
SLM/DMLS (Selective laser melting)
EBM (Electron beam melting)

Material jetting

M) (Material jetting)
NPJ (Nano particle jetting)
DOD (Drop on demand)

Binder jetting

BJ (Binder jetting)

Direct energy deposition

LENS (Laser engineering net shape)
EBAM (Electron beam additive manufacture)

Sheet lamination

LOM (Laminated object manufacturing)

(Original Prusa S I1) vyuzivajici principu ste-
reolitografie. Délka jednotlivych etap a teplo-
ta, pfi kterych se tyto procesy dé&ji, musi vzdy
odpovidat doporuceni vyrobce. U nékterych
typl tiskaren nasleduje odstranéni podp(r-
nych struktur neboli podpér, které slouzi ja-
ko opora vystouplych ¢i previslych &asti tis-
téného predmétu. Tiskarna nemuze tisknout
»do vzduchu”, nepodloZené &asti predmétu
by se zdeformovaly [11, 12].

HLAVNI METODY 3D TISKU
Popisuje se nasledujicich sedm zakladnich
technologickych procest 3D tisku, pficemz
prvnich pét ma vyuZiti v zubnim IékaFstvi
(tabulka 1). NiZe jsou popsany nékteré z nej-

stvi [10].

.Kadova polymerace”
(Vat polymerisation) - SLA, DLP a CDLP
Zakladnim principem stereolitografie (SLA)
je vyuziti fotosenzitivni pryskyfice. Po vysta-
veni ultrafialovému zafeni urcité vinové dél-
ky exponované dvourozmérné vzory tuhnou
a postupnym skladanim na sebe vznika troj-
rozmérny objekt. Po dokonceni polymera-
ce prvni vrstvy se platforma posune o vrstvu
vyS nebo niz, zalezi na typu tiskarny. Cyklus
tisku se nékolikrat opakuje, ¢imz se vytvofi
dalsi dil¢i vrstvy, az nakonec vznikne cely po-
Zadovany trojrozmérny objekt. Velkou vyho-
dou oproti jinym metodam je schopnost tis-
ku z kvalitnich materiald, coZ umoZznuje tisk
detailnéjSich a propracovanéjSich predme-
th [13, 14]. Jako u mnoha dalSich 3D tech-
nologii i tato vyzaduje pfitomnost podpdr-
nych struktur. Podpéry jsou tisténé ze stejné-
ho materidlu jako samotny pfedmét a jsou

manualné odstranény po vytisténi. SLA tisk
dosahuje detailnéjsich vysledkl v porovnani
S nize popisovanym typem tisku (FDM), ale je

vy

«Vytlacovani materialu”
(Material extrusion) - FDM

Tyto tiskarny funguji na principu extruze
zahfatého termoplastického vldkna a jeho
ukladani na podlozku, €imz se vytvari jednot-
livé vrstvy, které se kladou jedna na druhou,
a tim postupné vznika trojrozmérny objekt.
Po vytisténi jsou patrné jednotlivé vrstvy ma-
teriadlu. Vytisk tedy neni tak detailni jako u vy-
Se uvedené SLA metody. Pokud prepoklada-
me pevnost vyrobku, je dllezité si rozmyslet,
jaka bude orientace modelu na podlozZce. Vy-
tisk ma totiz mensi pevnost ve sméru rovno-
bé&Zném s vrstvami nez kolmo na vrstvy. Z vy-
tisténého objektu je nutné odstranit podpr-
né struktury, pokud si je design predmétu
vyzadoval. U nékterych novéjsich typU tiska-
ren jsou tyto struktury rozpustné, ¢imz je do-
sazeno hladSiho vysledného povrchu. Dalsi
faze nasledného zpracovani, jako je Uprava
povrchu leSténim nebo barvenim, nejsou po-
vinné. Tato metoda je vhodna zejména pro
tisk prototypd [10, 15].

.Spékani praskové vrstvy”
(Powder bed fusion) - MJF, SLS, SLM/DMLS,
EBM

Selective laser sintering (SLS) je technika
zaloZena na zpracovavani prasku. Prasek je
selektivné spdjen laserovym paprskem tak
dlouho, dokud spojenim jednotlivych vrstev
nedojde k vytvoreni 3D objektu. Klicovou vy-
hodou této metody vsak je, Ze na rozdil od
SLA nebo FDM nejsou zapotrebi podpéry,
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nebot tistény objekt se nachazi po dobu tisku
v prasku. Nevyhnutelnou soucasti nasledné-
ho zpracovani je odstranéni volného prasku
z produktu. Tento typ tisku je vhodny pro vy-
robu produktd vyzadujicich pevnost a kom-
plexni geometrii [13, 15, 16].

VYUZITI V ZUBNIM
LEKARSTVI

Mezi hlavni obory, kde se 3D tisku vyuZi-
va, patfi medicina, letectvi, architektura, sta-
vitelstvi, méda, potravinarstvi a farmako-
logie. DalSi odvétvi postupné pribyvaji. Jed-
nim z hlavnich dlvodd, pro¢ k tomu doché-
zi, je, Ze se tato technologie stava stale vice
dostupnou diky expiraci predeslych paten-
td. Tim maji vyrobci mozZnost vyvijet nové 3D
tiskarny. Nedavny rozvoj zpUsobil také snize-
ni cen tiskaren a rozsitil jejich aplikaci v rliz-
nych odvétvich [13, 17-25].

Vyuziti v zubnim |ékafstvi je stale SirSi, pfi-
¢emz nékdy je mozné ihned zhotovit final-
ni produkt a nékdy pouze meziprodukt. Pro
prehlednost jsou uvedeny veSkeré dnes nam
znamé aplikace v tabulce 2. Pfiklady uZiti za-
chycuje obrazova dokumentace (obr. 1-7).

Konzervacni zubni Iéka¥stvi
V konzervacnim zubnim lékafrstvi je vhod-
né poufZiti pryskyfi¢nych index( pfi pfi-

Tab. 2 Vyuziti 3D tisku v zubnim lékarFstvi
Tab. 2 The use of 3D printing in dentistry

mych kompozitnich dostavbach. Napfiklad
pfi traumatu, zvladsté ve frontalnim useku,
je zhotoveni pryskyficného klice na zakladé
scanu vyrobeného jeSté pred Urazem po-
mérné jednoduché a velmi praktické. V pfi-
padé, Ze pUvodni scan nemame k dispozi-
Ci, je mozné vymodelovat virtualni wax-up,
podle kterého se pak navrhne a vytiskne
transparentni klic z pryskyfice, ktery uleh-
¢i realizaci pfimé kompozitni dostavby. Po-
dobny postup muze byt pouZit i pfi nahra-
dé starSich barevné nevyhovujicich vyplni ve
frontalnim Useku [10].

V klinické endodoncii nachazi aditivni vy-
roba aplikaci pfi resekci kofenového hrotu
a u trepanace kosti. Sablony, které jsou tis-
téné pomoci 3D technologie, mohou byt uZzi-
tecnou Usporou ¢asu u kanalkd s neobvykly-
mi anatomickymi variacemi Ci kalcifikacemi
[26-31].V klinické studii autor( Van der Meer
a kol. byly digitalni technologie vyuZity pro
oSetfeni horniho centralniho fezaku s ob-
literovanym kofenovym kanalkem. Pacien-
tovi byl zhotoven intraoralni digitalni otisk
(.stl) a CBCT (Cone Beam Computed Tomo-
graphy) a pomoci prohlizece DICOM byly na-
sledné spojeny do jednoho souboru. Na za-
kladé téchto dat vytvofili autofi pFistupovou
Sablonu na zabezpeceni trepanace kanalku
ve spravném sméru bez perforaci [32].

Konzervacni ZL

navigovand endodoncie, vedend resekce korenového hrotu
dostavba BL.IV tfidy u traumatu nebo vymény jiz pfitomné vjpIné pomocf pryskyricného indexu

dlahy na bélenfzubl

Celistni ortopedie
(ortodoncie)

Sablony pro zavedenf docasnych kotvicich zafizeni (temporary anchorage devices, TADs)
individualizované zdmecky a vedouci Sablony pfi chirurgii impaktovanych/retinovanych zubfi
(snimatelné apardty, apardty na spankovou apnoe — ve vjzkumu)

studijnf modely
série prihlednych dlah
retencni dlahy a retencni apardty
Sablony na pfimé a nepfimé lepeni 2dmeckl

Dentoalveolarni
a maxilofacidlni chirurgie

pldnovanf ortognétnich operaci (napf. adaptace a ohybdnf chirurgickjch platnicek pouzivanych pfi rekonstrukci
na modelu pred zakrokem, interdisciplindrni komunikace)
leSenf (scaffolds) pfi vedené kostnf regeneraci (guided bone regeneration, GBR)
maxilofacidinf implantaty
repliky zub{i pfi autotransplantaci

VyufZiti 3D tisku

Implantologie

v zubnim lékaFstvi (ZL) a parodontologie

Sablony na zavadénf implantatd, miniimplantatd, Sablony na kostni augmentaci
estetické prodluzovanf korunky — Sablony na provedent gingivektomie/ostektomie a osteoplastiky
(individualizované implantdty — ve vyzkumu)

Protetické ZL

studijni modely
provizorn{ korunky, mdistky, mock-up

Sablony na preparaci zub(

individudInf otiskovaci lzice

Castecné i celkové ndhrady
okluznf dlahy proti bruxismu

kovové struktury, jako substruktura neboli suprastruktura na implantdty
kovové Cdsti skeletovych ndhrad neboli vyztuze parcidlnich nahrad

PFislusenstvi

masky, Stity, savka na aerosol
individualizovany dridk na fyziologicky roztok a jiné

Vzdélavani

3D tisténé endodontické modely zubii
3D tisténé zuby na preparaci
3D tisténé kosti lebky na nacvik chirurgickych zakroki
demonstracni modely
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Ortodoncie

Jednou z nejcastéjSich aplikaci 3D tisku
je vyroba anatomickych studijnich modeld,
ktera je v souCasnosti Siroce uzivana zejmé-
na v ortodoncii [33]. Dana data Ize digitalné
uschovat a vytisknout pouze v pripadé potre-
by. To vede k velkym Usporam prostor, které
jsou nezbytné pro skladovani fyzickych mo-
dell [3]. VyuZitim digitélnich dat ziskanych
intraoralnimi nebo extraordlnimi skenery,
popfFipadé CBCT, Ize planovat |é¢bu nebo ta-
ké vyrobit ortodonticky aparat [33]. Digital-
nim planovanim zmén pohybu zubl a navr-
hovanim individualizovanych zameckl a je-
jich pfesnym umisténim pomoci 3D 3ablon je
mozné ziskat preferované vysledky o3etfeni.
TaktéZ snimatelné ortodontické aparaty, ja-
ko Andersen a aparaty na spankovou apnoe,
mohou byt vyrobené pomoci aditivni vyroby,
ktera zarucuje jejich uspokojivy dosed [33].

Zménou v ortodonci bylo zavedeni |écby
prihlednymi dlahami (clear aligner thera-
py, CAT). Jako prvni predstavila své pocita-
¢em navrhované prihledné dlahy zvané In-
visalign® spole¢nost Align Technology (Align
Technology Inc., San Jose, California, USA) jiz
v roce 1998 [10]. Systém Invisaligh® umoz-
nuje po naskenovani digitalné postavit zuby
pacienta do idealniho oblouku [1]. Na zakla-
dé 3D tisténych modell se nasledné vyrobi
série prahlednych rovnatek, které postupné
méni postaveni zubl do pozadované polo-
hy. Tyto dlahy se doporucuje nosit minimal-
né 20 hodin denné po dobu 7-14 dnl a poté
jsou vymeénény za dalSi v sérii [34]. Invisalign®
(Align Technology Inc., San Jose, California,
USA,) je dnes vsak jen jeden z mnoha typ( fo-
lif pracujicich na tomto principu [35].

Prikladem tisku s vyuZzitim vice neZ jedno-
ho typu materialu mohou byt dlahy pouZiva-
né k nepiimé aplikaci zameckd, které se tisk-
nou jak z rigidniho, tak z flexibilniho mate-
ridlu pro presné umisténi zameckd [36].
Sablony na zavedeni do¢asnych kotvicich za-
fizeni (temporary anchorage devices, TADs)
mohou také hrat v budoucnu vyznamnou
roli [37, 38].

Nevyhnutelnou soucasti ortodontické l1écby
je retence. Existuje mnoho rdznych aparatd,
které ji umoZnuji. Jednou z moznosti po pou-
Ziti Invisalign® |écby jsou prihledné retencni
dlahy s ndzvem Vivera® (Align Technology Inc.,
San Jose, California, USA). Ty jsou vytvareny
podobnym procesem jako prisvitné dlahy In-
visalign, mohou byt vakuové vyprodukované
na zakladé 3D modelu .stl souboru vytvore-
ného bud podle planovanych pohybl v CAD
softwaru, nebo na zakladé scanu po ukonéeni

léCby [10]. Technologie 3D také umoZfuje
tisk fixnich a snimatelnych retencnich apara-
td [39]. 3D tisk byl také vyuZit pfi tvorbé in-
dividuélnich ortodontickych zamkU u terapie
impaktovanych Spicakd, které vyzadovaly chi-
rurgickou intervenci. Nagib a kol. na zakladé
CBCT vytvofili individualizovany ortodonticky
biokompatibilni zamek z pryskyfice. Pfi de-
signovani zamecku byla vzata v Uvahu pozi-
ce impaktovaného zubu, pokryti kosti a smér
dlouhé osy se snahou usnadnit chirurgickou
intervenci. Baze zamecku byla uzplsobena
na palatinalni stranu Spicaku, aby doslo k vy-
tvoreni dobré adheze a minimalizaci selhani
po dobu ortodontické trakce [40].

Podobny postup zvolili Faber a kol., kte-
fi vSak vytiskli zamecek z kovu. V tomto pfi-
padé byl vytistén také cely model horni Celis-
ti, ktery byl pouZit jak na diagnostiku, tak na
planovani zakroku.

Chirurgie, implantologie a parodontologie

Cone beam computed tomography (CBCT)
se stala Siroce dostupnou technologii v ordi-
nacich zubnich Iékarl, kterd pomaha upres-
nit diagnostiku a lécbu [41, 42]. Po analy-
ze tohoto 3D snimku v planovacim softwa-
ru ziskdvame virtualni model s idealni pozici
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Obr. 1

Cerstvy vytisk okluzalni dlahy
s pritomnymi podpGrnymi
strukturami pred
post-processingem

Fig. 1

Freshly printed occlusal splint
with its support structures
before the post-processing

Obr. 2a

Vodici Sablona pfipravena
v horni €elisti na
gingivektomii laserem

Fig. 2a
Maxillary guide prepared
for laser gingivectomy
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Obr. 2b

Peroperacni pohled, nalevo
uz byl zakrok proveden,
napravo ne

Fig. 2b

Peroperative view, with
the surgery having been
performed on the left,
not yet on the right side

Obr. 3
Vytisknuty docasny mUstek

Fig. 3
3D Printed temporary bridge

implantatu, kterou mzeme prenést pomo-
ci 3D tisténé Sablony do Ust pacienta pf¥i chi-
rurgickém zakroku [43]. Cely postup probiha
bez fyzickych modell. Spojenim CBCT a in-
traoralniho scanu je mozné pfipravit virtual-
ni design chirurgické 3ablony, kterad je na-
sledné vytisténa 3D tiskarnou. Pouzivani Sab-
lon k implantacni terapii se tedy stava bézné
[44]. Chirurgicky zakrok je diky nim pFesnéj-
Si, rychlejsi, méné invazivni a vysledek pred-
vidateln&jsi [45].

Strojova aditivni vyroba se také vyuziva
u mukogingivalnich zakrok( ve frontalni ob-
lasti Ustni dutiny. PouZzivaji se na miru vytis-
téné Sablony, které jsou nasledné vyuZity na-
priklad u gingivektomie [46]. Tyto Sablony
jsou zndmé svou presnosti a adaptaci [3].

DalSim vyuzitim, které popisuje literatu-
ra, je provedeni autotransplantace zubd za
pomoci 3D planovani a 3D tisku. Zubni au-
totransplantace spociva v preneseni zubu
z jeho plvodni pozice do extrakéniho lGzka
po vyjmuti jiného zubu nebo do I0zka umé-
le vytvofeného béhem chirurgického zakro-
ku [47]. Jednim z klicovych faktor( Uspésné
autotransplantace je spravné pfipravené 10z-
ko v misté transplantace kofene transplanto-
vaného zubu, a tedy minimalizace poctu zku-
Sebnich pokusl u transplantovaného zubu

béhem zakroku, protoZze kazdym pokusem
se zvySuje pravdépodobnost poskozeni bu-
nék periodontalniho ligamenta a zvySuje se
i extraalveolarni Ihdata [50]. Na splnéni vyse
uvedenych podminek existuje vice doporuce-
ni, pfi¢emz jednim z nich je vyuZiti pocitacové
tomografie (CT) nebo CBCT na vyrobu plasto-
vé nebo kovové repliky donorského zubu za
Ucelem vyzkouseni jeho vsazeni do lGzka jes-
té pred samotnou transplantaci [51-53].
Strojova aditivni vyroba se vyuziva taktéz
pfi planovani, simulacich a provadéni maxi-
lofacialnich operaci [54]. Dale pfi tisku anato-
mickych modeld, které umoznuji predohyba-
ni destiek pro osteosyntézu, pfi tisku vodi-
cich Sablon na vykonani osteotomie, pfi od-
béru kosti, umisténi Sroubd a pfi tisku perso-
nalizovanych implantatd, které jsou presné
uzplsobeny anatomii pacienta. Z dostupné
literatury vyplyva, Ze pouZiti 3D tisku je spoje-
né s vyraznym zkracenim délky operace [55].

Protetické zubni léka¥stvi

Jednou z nejcastéjSich aplikaci v protetice
jsou pryskyficné docasné korunky. Mohou
byt vyrobeny jak pro zub, tak i pro abutment
implantatu. Proces jejich vytvoreni je zcela
digitalni jiz od prvniho ziskani dat prostfed-
nictvim intraoralniho skeneru [10].

V protetice vSak neni 3D tisk limitovan je-
nom na docasné prace, podle nékterych stu-
dii mdZe byt také pouzit na definitivni kom-
ponenty vyrobené z keramiky (lithium, disili-
kat, zirkon) nebo z kovu [56, 57].

Ve fixni a snimatelné protetice se da te-
rapie planovat a upravovat v softwaru CAD
pomérné jednoduSe. Data vznikla timto po-
stupem se daji vyuzit k frézovani nebo tisku
provizornich korunek a mustkd, abutmentd
a struktur mustkd. 3D tisk mUze byt pouzit
pro vyrobu kovovych struktur budto nepfi-
mo, vytisténim modeld z vosku nebo prysky-
fice, se kterymi se dale pracuje, nebo pfimo
tisténym z kovd ¢i kovovych slitin [58].

PFima vyroba uplatriuje nakladnéjsi tech-
nologie. Ma vlastni specifické pozadavky na
ochranu zdravi a bezpecnost, takze je zapo-
tfebi vyraznych Gprav pfedtim, nez dany pro-
dukt mazeme klinicky uplatnit [59]. V nékte-
rych pripadech se kombinuje frézovani a ob-
rabéni s 3D tiskem, napfiklad pfi vyrobé kon-
strukci mUstkd nesenych implantaty. Vyuziva
se zde vyhodnych vlastnosti 3D tisku, ktery
je schopen zajistit vyrobu komplexnich tvart
s minimalnim odpadem a frézovani, které za-
jisti vysokou presnost spojovacich ploch [33].

Proces tvorby klasickych snimatelnych zub-
nich nahrad je ¢asové naro¢ny a vyzaduje si
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zkuSeného zubniho technika. Problém je ze-
jména u pacientl s nadmérnym davivym re-
flexem, u pacientd po resekci tumoru, u pa-
cientl se zjizvenymi rty po resekci a s tem-
poromandibularnimi defekty nebo s oralnimi
deformitami [60-62].

V soucasnosti probihajici vyzkum prokazu-
je pozitivni vysledky fyzikalnich a technickych
vlastnosti parcialnich a totalnich nahrad vy-
tvofenych aditivni metodou [63]. Jejich vy-
hodou je, Ze v porovnani s konven¢nim po-
stupem ma sniZzenou polymeracni kontrakci
[10]. Jejich nevyhodou je, Ze kvalita materia-
lu nedosahuje stejnych vysledkd jako u kon-
vencnich materialt a vysledna estetika také
zatim zaostava.

Literatura popisuje také moznost zhotove-
ni 3D tisténé Sablony na vedenou preparaci
zubl pfi zhotovovani fixni protetické prace.
V praci Lee a kol. byl rehabilitovan pacient
s vyrazné abradovanym chrupem. Cilem by-
lo provedeni minimalné invazivni preparace
kvUli zvySeni skusu a rekonstrukci okluze. Na
zakladé intraoralniho digitdlniho otisku byla
provedena 3D analyza a urena budouci vys-
ka skusu. Nasledné byl vymodelovan digital-
ni wax-up, podle kterého mohla byt urcena
mira preparace zub(. Oblasti zub(, které ne-
splfovaly minimalni 1,5mm prostor pro bu-
douci nahradu, byly vyznaceny barevné. Na-
sledné byla navrzena Sablona pro preparaci
zub(, ktera byla poté vytisténa z pryskyfice.
Zuby byly minimalné preparovany pomoci
Sablony a kvalita i presnost preparace byla
zkontrolovana superpozici intraoralniho sca-
nu preparovanych zub( a virtualni preparace
v diagnostickém programu [64, 65].

PFisluSenstvi

Svétova zdravotnickd organizace vyhlasi-
la nové onemocnéni koronavirem 2019 (CO-
VID-19) za svétovou pandemii dne 12. brez-
na 2020 [66]. V pribéhu pandemie doslo ve
vSech oblastech svéta k nedostatku ochran-
nych pomucek. Rozsifila se fada producent(
po celém svété, ktefi s pomoci 3D tisku vy-
robili velka kvanta téchto chybgjicich ochran-
nych prostfedkd [67]. Mezi osobni ochranné
prostfedky, které byly tistény po dobu pan-
demie, se zaradily i oblicejové Stity, pFilby
a rlizné typy masek a respiratord [68, 69].

3D tiskem byla dosazena lepsSi adaptace
pfisluSenstvi na jednotlivce, a to diky expe-
rimentovani s rdznymi flexibilnimi materialy,
nebo skenovani povrchu obliceje extraoral-
nim skenerem (EOS), na ktery byl dany pro-
stfedek vytvaren [67].
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Obr. 4

3D vytistény zubni model ze
Sedé pryskyfice s pfipravou
protetické rehabilitace

Fig. 4

3D printed dental model from
grey resin with preparation for
the prosthetic rehabilitation

Obr.5
Zavadéni implantatu pomoci
chirurgické vodici Sablony

Fig. 5
Implant placement using
surgical guide
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Obr. 6

Pohled na design
personalizované ochranné
masky se skenem obliceje
Dr. Saygiliho

Fig. 6

View of the design of
personalised protective
mask with the face scan
of Dr. Saygili

Obr.7

3D replika skute¢ného zubu,
konkrétné horni molar se
Ctyfmi kofenovymi kanélky
a replika zubni korunky

s kariézni lézi
(https://biovoxel.tech/shop/)

Fig. 7

3D printed tooth replica,
specifically upper molar with
four root canals and replica
of tooth’s crown with a decay
(https://biovoxel.tech/shop/)

Mezi jedno z environmentalnich feSeni vy-
uzivanych po dobu pandemie patfi napfiklad
drzak na kliku dvefi s cilem zamezit kontami-
naci virem [70]. Vyuzit 3D tisk je mozné na zho-
toveni prototypl k inovaci nebo k produkci
béznych nastrojd nebo pfistrojl pouzivanych
v kazdodenni praxi. Dawood a kol. tak napfi-
klad vytiskli drzak na fyziologicky roztok, ktery
byl uzplsoben na jejich zubni kfeslo [33].

3D tisk a biomateridly
Biomaterialy v orofacidlni oblasti mohou

byt zaclenény do nasledujicich podskupin:

a) Biomedicinské produkty, jako
protézy a ortézy zhotovené na miru
u kraniofacialnich defektd po Urazu nebo
resekci tumoru.

b) Biokompatibilni pomUcky uzivané pfi
rekonstrukcich, jako vySe zminéné
Sablony, fixacni zaFizeni a jiné. Jejich cilem
je usnadnit chirurgickou intervenci.

) Regenerace kosti nebo mékkych tkani
a stimulace osteogeneze. Existuji dvé
metody tvorby tkani, napfiklad kosti.

Prvni pFedstavuje 3D tisk acelularniho
leSeni (scaffold) a nasledné vsazeni bunék.
Druha metoda, zvana biotisk (bioprinting),
umoznuje tisk leSeni a bunék najednou
tiskarny, tzv. bio-ink. Tyto aplikace jsou
stale predmétem dalsich vyzkum( [1, 73].

Vzdélavani

Vyznamnou Ulohu mohou sehravat 3D
tisténé pomtcky pfi vzdélavani pregradu-
alnich a postgradualnich studentd, ale ta-
ké zubnich lékard pri kontinualnim vzdéla-
vani. Prostfednictvim skenovani pacient(
a ziskavanim realnych modeld dutiny Ust-
ni si maji studenti ¢i 1ékafi mozZnost procvi-
Cit praktické zrucnosti na fantomovém mo-
delu, ktery je tradi¢né vyuZivan. Tento kon-
cept mzZe byt pouZit na provedeni endo-
dontického o3etfeni, preparaci rotovanych
zubl nebo zubl s vyplnémi [1, 71]. Zakom-
ponovani 3D tisku do vyuky i postgradudl-
nich studentd predstavuje vyznamnou tak-
tilni slozku vzdélavani pfi chirurgickych za-
krocich, kde si mdZou budouci chirurgové
nejdriv v in vitro podminkach nacvicit dany
ukon [10, 72].

ZAVER

3D zobrazeni a CAD technologie maji ve
stomatologii velmi slibnou perspektivu [33].
Siroké moznosti navrhd, individualizace
a tvorba komplexnich struktur jsou velkymi
vyhodami 3D tisku [13]. PFfedméty vytvore-
né strojovou aditivni vyrobou nevedou sice
ke zkraceni celé procedury, aviak zkracuje se
doba prace u samotného pacienta [74]. Vy-
sledna kvalita prace je méné zavisla na zku-
Senostech operatora, coZz mlze byt vyhodou
u zacinajicich Iékard [27].

Vyhodou 3D tisku je usnadnéni komunika-
ce mezi kolegy a také mezi oSetfujicim a pa-
cientem, zejména v pripadech tykajicich se
planovani chirurgickych zakrokl. Ty se di-
ky této technologii stavaji vice prediktabilni
a méné invazivni [33].

3D tisk ma obrovsky potencial na zlepSe-
ni péce o oralni zdravi, ve vyzkumu, v klinic-
ké 1éCbé, ale také ve vzdélavani v zubnim |é-
kaFstvi [3]. Zakomponovani této technologie
do kazdodenni praxe si vyZzaduje Casovou
a financni investici. Kazdy musi zvaZit indivi-
dualné, zda je jeho ambulance pfipravena na
takovy krok a jaké benefity to v dané situa-
Ci pfinese.
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