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YAYIN BILGISI OZET

Yaym ge¢misi: Bilgisayarlar, programlamalar, bilgi ve iletisim teknolojileri, yasamm her alaninda ve saglik
Gonderilen tarih: 18 Ekim 2023 sektoriinde oldugu gibi, modern dis hekimligi ¢erceveleri de dahil olmak tizere kendine uygulama
Kabul tarihi:13 Aralik 2023 alan1 bulmustur. CAD/CAM (Bilgisayar destekli tasarim/bilgisayar destekli tiretim), yillar 6nce

gelistirilmeye baslanmistir ve gelistirilmeye devam etmektedir. Dis hekimliginde CAD/CAM
uygulamalari, hazir bloklarin ince frezeleme islemi ile tamamlanmis bir dis restorasyonunun elde

Anahtar kelimeler: edilmesi islemidir ve daha verimli ¢alismak, maliyetleri azaltmak, kullanici/hasta memnuniyetini
artirmak i¢in, diinyadaki bircok dis hekimi tarafindan kullanilir. Yazilim, endiistri, makine
mithendislikleri ile saglik sektoriinii bir araya getiren CAD/CAM tarama ve frezeleme sistemleri
Bilgisayar yardimli tasarim, artik pratik bir klinik uygulama haline gelmistir ve bu durum, dis hekimlerinin muayenehanede

Bilgisayar yardimli imalat,

Dis hekimligi, restorasyonlar {iretmesini miimkiin kilmaktadir. Dis protezlerinin yapimina yonelik geleneksel

Endodonti yontemlere ek olarak CAD/CAM, dis hekimligi meslegi lizerinde derin etkiler birakacaktir.
ndodonti,

Saglik hizmeti endiistrisi.

Computer Assisted Restorations and Evaluation of Their Use in Dentistry

ARTICLE INFO ABSTRACT

Computer science, programming, information and communication technologies have found their
part in all places of life and in the health sector as well, including modern dental frameworks.
CAD/CAM (Computer aided design/computer aided manufacturing) started to be developed
Accepted: 13 December 2023 many years ago and still is to be developed. CAD/CAM applications in dentistry are the process
of obtaining a tooth restoration completed by milling of ready-made blocks and are used by many
dentists around the world to work more efficiently, reduce costs, and increase patients’
Key words: satisfaction. CAD/CAM scanning and milling systems, which bring together software, industry,
Computer-aided design, mechanical engineering and the healthcare sector, have now become a practical clinical
application and this makes it possible for dentists to produce restorations in the dental clinics. In
addition to the traditional methods for the production of dental prostheses, CAD/CAM will have
Dentistry, a significant impact on the dental profession.
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Healthcare industry.

bilgisayar destekli programlari kullanabilmektedir. Bilgisayar

1. Giris kullanmay1 6grenmek kolay degildir, hayat boyu devam eden
Bilgisayarlar uzun zamandir insanlarin hayatinda genis karmasik ve agsamali bir siirectir (Selwyn, 2005). Dogallikla
yelpazede yer edinmistir. Ekrana maruziyet yasinin diismekte birlikte yiikselen sanallik, bilgisayarlar araciligiyla insanlara
oldugu giiniimiizde neredeyse her birey bilgisayarlar1 ve sunulmaktadir. Insanliga sanal bir diinya sunan bilgisayarlarin
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bize sagladigi imkanlar dogadan esinlenmis &gelerin
arastirilmasimi da icerir (Bick vd., 2012). insanligin dogas1
olan saglik bilimlerinde popiilerlesen bilgisayar destekli
cihazlar, ayni hizda dis hekimliginde de yer edinmistir. 40
yildan daha kisa bir siire iginde CAD/CAM teknolojisinde,
daha kolay kullannm ve daha giivenilir klinik performans
saglayan donanim ve yazilim iyilestirmeleri yapilmistir
(Paolone vd., 2023). Arastirmacilar, daha yiiksek hedefler ve
daha fazla bilimsel {iretim umuduyla dis hekimligi
tedavilerinde geleneksel el becerisi gerektiren islemlerin
otomasyon yoniinde ilerlemesine g¢alismaktadir (Strub vd.,
2006). Uretim  siirecinin  otomasyonu = CAD/CAM
tekniklerinin kullanilmasiyla saglanabilir. Artik giintimiizdeki
dis hekimliginde, hastalarin daha oOnce kaybettikleri
fonksiyonlar1 geri kazandirmanin yaninda estetik kaygilarla
miicadele gittikge Onem kazanmaktadir. Bununla birlikte
tedavinin siiresi geleneksel yontemlerde goreceli olarak daha
uzundur. Geleneksel protezlerin yapimi genellikle bes klinik
seans igerir (Alhallak vd., 2023). CAD/CAM sistemleri tedavi
sliresini kisaltmaktadir ve dis hekimleri bu sistemlerin hizin
olumlu karsilamaktadir (Baroudi, K., & Ibraheem, S. N.
2015). Ayrica bu sayede yiiksek performansli seramikler basta
olmak iizere eskiden teknik nedenlerle islenemeyen veya
ekonomik olarak tercih edilmeyen materyallerin kullanilmasi
mimkiin hale gelmistir (Luthardt vd., 2002). Tedavilerde el
isciligi, beceri ve tecriibe bazen yeterli olmamaktadir ve
sonucta hasta gereksinimleri tamamen karsilanamamaktadir.
Bu duruma ek olarak, bazi degerlendirmelerde ¢ok ince
hesaplar ve milimetre boyutunda diizenlemeler
gerekmektedir. Bazi durumlarda bu ince hesaplar istenmeden
gbzden kagabilir. Gozden kaganlar hastaya zarar verirse,
ornegin mekanik kuvvetlerin dengesiz oldugu bir protez
tedavisinin sonucunda hasta zarar gordiigii gerekgesiyle
hukuki miicadeleye girerse, durum hukuken haksiz fiil olarak
degerlendirilebilecektir ve hekimin hukuki sorumlulugu
dogabilecektir (Uguk, 2023). CAD/CAM dis hekimliginin
uygulama teknolojisini ve tedavilerin sunulma seklinde
degisim getirmistir. Teknolojinin ve malzeme kalitesinin
stirekli  gelismesiyle, ustalik  gerektiren alanlardaki
eksikliklerin giderilmesi kag¢inilmaz olacaktir. (Sulaiman,
2020). Son yillarda artan dijjitallesme, hem hekimlere hem
ogrencilere biiyiik faydalar saglamaktadir ve bu faydalarin
onemi, insan elinin ve etkilesimin minimuma indigi pandemi
yillarinda daha da artmistir (Kusgu, 2023). Dijital iiretim,
tedavi siiresi ve basitlik acisindan yakin gelecekte dis
hekimliginin halka bakan yiiziinde degisimler yapacaktir
(Alhallak  vd., 2023). Bu sebeple giincel tedavi
prosediirlerinde bilgisayarlar ve programlar da yerini almistir.
Bu derleme, giincel literatiir kaynaklarinin sundugu bilgiler
gergevesinde, tedavi gérmiis dislerin daimi restorasyonlarinda
tercih edilen bilgisayar destekli cihazlar, programlar ve
bunlarin kullanimlarina 6rnek gostermek, rehber olmak ayrica
kullanimlar1 hakkinda degerlendirmeler yapmak amaciyla
hazirlanmasgtir.

2. Bilgisayar destekli Restorasyonlar

CAD/CAM, materyalin tasarlanmasindan {iriin seklinde
maddi olarak elde edilmesine kadar olan kapsamdaki
slireclerde Dbilgisayar programlart kullanilmasinin genel
tammmidir. CAD, 'Bilgisayar destekli tasarim’ ve CAM,
'‘Bilgisayar destekli tiretim' anlamina gelir. CAD/CAM terimi

iretim yontemi hakkinda herhangi bir bilgi vermemektedir
(Beuer, 2008). Desing ve Manufacturing kisimlart islem
olarak farkli gorevleri olmakla birlikte, planlama, tasarim ve
sonucunda materyalden {iriin elde edilmesi olarak ele
alindiginda birbirini tamamlamaktadir. CAD genelde,
tretimde {irtin saglanmasinin 6ncesindeki kisimda planlama
ve tasarim igin bilgisayar destegi alinmasidir. CAD/CAM
sistemleri, restoratif dis hekimliginin iyilestirilmesi ve
gelistirilmesi igin bircok olanak sunmaktadir (Fasbinder,
2010).

3. Miihendislik ve siirec

CAD/CAM uygulamalari, tasarim ve iretim siireglerinin
makinelerde her ikisinin de birlikte gergeklestirmesiyle
kullanilir. Modeller ve tasarimlar CAD kismi igin iiretilmis
programlar ile hazirlanir, bundan sonra materyalin islenmesi
ve tretilmesi CAM kisminda gerceklesir. CAD/CAM dijital
sistemi, ¢ikarimli iretim olarak kabul edilir ve O6nceden
polimerize edilen bir diskin frezelenme sonrasi protez elde
edilmesini igerir (Alhallak vd., 2023). Halen piyasada bulunan
CAD/CAM  sistemlerinin  yazilimlar1  siirekli ~ olarak
gelistirilmektedir (Beuer vd., 2008). Ilgili programlardaki
taslak cizimlerin ve diizenlemelerin, hastaya protez olarak
teslim edilebilmesinin saglanmasi, CAM programlariyla
gergeklesir. Teknolojinin ilerlemeleri, bu boyutta kullanimi ve
erisilebilirligi, dijital cagm dis hekimliginde de baslangicinin
yolunu agmistir. Zorluklar yaratabilen akigskan maddelerle
alinan o6l¢iiler yerini, ¢ok daha kiigiik agiz-igi-kameralar ile 3
boyutlu goriintii elde edilmesine birakmistir. Tarayicilar ile
ana kalip temelinde ii¢ boyutlu veriler iretilir. Bu veriler
dental tasarim yazilimlari araciligiyla islenir, degerlendirilir.
Bu goriintiiller, bir CAD/CAM sistemi kullanilarak
restorasyonlarin tasarlanmasi ve iiretilmesi i¢in kullanilabilir.
Dijital sistemler artik alisilagelmis 6l¢ii malzemeleri, zaman
kisitlamasi ve bunlarla iligkili kullanim smirlamalari da dahil
olmak {izere geleneksel Olcililerin disinda bir imkan
sunmaktadir (Fasbinder, 2010). Dijital okliizal analiz, bir
hastanin 1sirma temaslarini analiz etmek i¢in dijital sensorlerin
kullanilmasin igerir (Haidar, 2023). CAD isleminden sonra
veriler laboratuvarda ger¢ek geometriyi tireten 6zel bir freze
cihazina gonderilir. Son olarak kesimin tam uyumu
degerlendirilebilir ve gerekirse ana dokiim esas alinarak
diizeltilebilir. Ardindan elde edilmis goriintii iizerinden
tasarim yapilir. Sonrasinda tasarim, O6zel cihazlar ile
belirlenmis bloklardan kesim yapilarak diizenlenir. Kesimler;
freze yolu noktalar1 X-, Y- ve Z- degerleriyle benzersiz bir
sekilde tanimlandigr 3 eksenli kesim, buna ek olarak bilegsene
ait gerilim kopriisiiniin de kademesiz olarak dondiiriilebildigi
4 eksenli kesim, digerlerine ek olarak, freze milinin de
dondiirme olanagi mevcut olan 5 eksenli kesim olacak sekilde
gergeklestirilebilir (Beuer vd., 2008).

4. Bilgisayar destekli restorasyonlarin dis
hekimliginde kullanim alanlar1

Dis restorasyonlarinin imalati bu nedenle laboratuvar prosediirii
olmadan hasta bagsinda gerceklestirilebilir. Dijitallestirme aract,
cogu klinik durumda geleneksel 6lgiiniin yerini alan agiz ici bir
kameradir. Bu, zamandan tasarruf saglar ve hastaya tek randevuda
indirekt olarak {iretilmis restorasyonlar iiretilmesini saglar (Beuer,
2008). Islem giiciiniin maliyetinin azalmasi, yeni bir dijital agiz igi
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tarayici serisinin yakin zamanda piyasaya siiriilmesiyle 6rneklendigi
gibi bu gelismelerin devam etmesini saglayacaktir. Bir dis
laboratuvarinin iiretmesi beklenen her sey dijital olarak ve
potansiyel olarak daha tutarli, daha hizli ve daha diisiikk maliyetle
yapilabilir (Van Noort, 2012). CAD/CAM teknolojileri dis
hekimliginde daha giincel materyallerin ve ham maddesi metal
olmayan malzemelerin (6rnegin zirkonya) kullanilmasini daha da
kolaylastirmaktadir ~ (Helvey, 2007). Zirkonya ¢aligmalar1
gliniimiizde de birgok ¢alismada denenen ve CAD/CAM destekli
tedavilerde sik tercih edilen bir tiriindiir. Estetik ve biyouyumluluk
konusundaki farkindaligin artmasiyla birlikte hastalar, posterior
sabit boliimlii protezler icin bile giderek daha fazla metal igermeyen
coziimler talep etmektedir. Cok iiniteli posterior protezler igin
zirkonya seramiklerinin kullanimi CAD/CAM sistemlerinin ortaya
cikmasiyla kolaylastirilmigtir (Reich vd., 2005). Zirkonya bazli
malzemeler, catlaklarin ilerlemesini Onleyen ve dolayisiyla
giiclendirme etkisi saglayan biyouyumluluklar1 ve tetragonal
yapilar1 vardir (Raigrodski, & Chiche, 2001). Laboratuvar ve hasta
basi frezeleme iiniteleri daha ¢ok ydnlidiir ve uzun vadeli klinik
basar1 saglayabilecek oOzelliklere sahip birden fazla malzemeyi
frezeleme kapasitesine sahiptir (Sulaiman, 2020). CAD/CAM
sistemlerinde titanyum, titanyum alagimlari ve krom kobalt
alasimlari, rezin, cesitli bazli seramikler islenebilmekte ve iiriin
olarak dis protezi elde edilebilmektedir (Beuer vd., 2008). Genel
olarak lityum disilikat bazli seramik malzemeler, zirkonya bazli
seramik malzemelere gore daha yiiksek optik ozelliklere ve daha
diisiik mekanik 6zelliklere sahiptir (Reid vd., 2023). Digital-Smile-
Design, dijital giilimseme tasarimi, hastanin endisesinin estetik
gorsellestirilmesini gelistirerek, potansiyel ¢oziim hakkinda bilgi
sunarak, tedavinin avantajlari hakkinda bilinglendirerek ve ilham
vererek klinisyene yardim etmeyi amaclayan bir fikirdir. Mevcut
CAD/CAM yazilm c¢oziimlerinin arayiizleri, bir tedaviyi
gerceklestirmek igin 3-Boyutlu (3B) tanilama, 3B tasarim ve 3B
isleme arasindaki degisiklikleri mimkiin kilacak sekilde
geligtirilmelidir. Sanal tedavi planlamasi ve ardindan dijital tedavi
imkani, CAD/CAM teknolojisindeki son gelismeler 1s18inda
yapilabilir ve bu husus umut verici gériinmektedir (Polatoglu, S., &
Bahadir, H. S. 2023). Kanal tedavisi yapilmis dislerde daimi
restorasyon olarak endokron kullanildiginda giizel sonuglar elde
edilir. Bununla birlikte endokronlar, adeziv dis hekimliginin giincel
calismalarmin beraberinde getirdigi yararli sonuglari kullanarak
dislerde hem dig yiizeyde hem i¢ yiizeyde destek aliarak kullanilir.
Endokron iiretimi igin mevcut malzemeler zirkonya ile
giiclendirilmis lityum silikat seramikleri, fiber kompozitleri, lityum
disilikat seramikleri ve hibrit nanoseramikleri igerir. Bazi
calismalarda endodontik tedavili dislerde endokron yapiminda
bosluk izlense de bunun klinik olarak kabul edilebilir diizeyde
oldugu belirtilmistir (Esraa, 2023). Ortodontik tedavilerde
CAD/CAM teknolojisi kullanilarak indirekt braket
konumlandirmasi, laboratuvar ortamlarinda 6nemli bir hassasiyet
gostermistir ve performansi yiiksek bulunmustur (Schwérzler vd.,
2023). Hatta cerrahi sistemlerde de bilgisayar destekli kullanimlar
giincellenmektedir. Tmplant cerrahisinde bilgisayar destekli cerrahi
teknikleri yiiksek tibbi fayda saglayabilmektedir (Ruppin vd., 2008).
Implantlarin ~ bilgisayar tabanli planlamasindaki  teknolojik
ilerlemeler, klinisyenin daha dogru planlama yapmasina ve dis
implantlarini daha kesin bir sekilde yerlestirmesine olanak tanimigtir
(Spector, 2008).

5. Kullamim kisitlamalari

Her ne kadar CAD/CAM sisteminin se¢imi her durumda

rastgele olsa bile, bazi hastalarda bireysel 6zellikler nedeniyle
olumsuz yan etkiler ortaya ¢ikabilir. Bu tiir 6zelliklerin neden
oldugu olumsuz yan etkileri en aza indirmek i¢in daha fazla
hasta verisinin toplanmasi gereklidir (Reich vd., 2005).
Makinelere yapilan yiiksek yatirim ve iicret yiiksekligi, daha
kiiciik laboratuvarlarin biitgesini asabilir. Bazi uygulamalar
yazilim ve lretim prosediirlerinden dolay:r sinirlidir (Beuer
vd., 2008). Bununla birlikte CAD/CAM ile olusturulan
protezlerin uyumunun dogrulugunun, i¢ bdlgelerde marjinal
alana gore daha az dogru oldugu sonuglar mevcuttur. inlay
yizeylerde gergekgiligin  yakalanamadigi durumlar da
mevcuttur (Tian vd., 2006). Taramada elde edilen nokta
bulutlar1 yazilim tarafindan diizgiin, siirekli bir yiizeye
doniistiiriiliir. Bu ayni1 zamanda bazi yanlisliklara da yol
acabilir. Tyi bir uyum igin daha biiyiik i¢ bosluklar meydana
gelebilir. (Reich vd., 2005). Gelisen teknoloji ve giincellenen
imkanlar sonucunda bu kisitlayict durumlarmm minimuma
inmis olmast miimkiindiir ve miimkiin olacaktir. Giincel
caligmalarda giiglii bir geleceginin olmasindan ote, dis
hekimligi lisans miifredatina eklenmesini bile savunan veriler
mevcuttur (Islam, 2023). Miifredata CAD/CAM eklemesi
yapilan hekimlerde klinik performans, kendine giiven ve
prepare dis sayisinda artis gézlenmistir (Schweyen vd., 2018).
Ogrencilerin  CAD/CAM  egitimi  almalar1  dgrenciler
tarafindan da olumlu karsilanmaktadir (Schlenz vd., 2020) ve
restorasyonlar1 tasarlamasi, frezelemesi, sinterlemesi ve
boyamasi ile CAD/CAM sistemleri laboratuvar maliyetlerini
onemli Olgiide azaltmaktadir (Browning vd, 2013).

6. Sonuc¢

Giinlimiizde hastalarin talepleri fonksiyonun yaninda estetik
yonde olmaktadir. Arz ve talebin, yakin tarihte teknoloji ve
yazilimlarin ilerlemeleri sayesinde birbirini karsilamasi daha
mimkiindiir.  Siddetli  kuvvetler, parafonksiyon gibi
durumlarda standart restorasyonlar bazen renk uyumu, kuvvet
dagilimi gibi durumlarda yetersiz kalabilirken bilgisayar
destekli restorasyonlar ileriki yillarda altin standart olma
yolunda hareket etmektedir. Dijitallesme ne kadar ileri giderse
gitsin, hekim kendi bilgi ve tecriibelerini de isin igine
katmalidir. Bilgisayarlar, programlar ve yazilimlar yol alirken
hekimin  deneyimlerinin  1s18mnda  ilerledigi  siirece
¢6ziillemeyen sorunlar giin gegtikge azalacaktir.
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