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Abstract

Polyetheretherketone (PEEK) polymer achieves a wide range of use mainly in medical textiles,
orthopedic implants, and dentistry, thanks to its corrosion resistance, inert properties, and its biocompatibility.
In this review, the structure, properties, and usage applications of PEEK polymer in dentistry are examined.

Keywords: PEEK, Polymer, Dentistry.

Ozet

Polietereterketon (PEEK) polimeri, korozyona direnci yaninda inert ézellikte olmasi ve sahip oldugu
biyouyumluluk sayesinde baslica medikal tekstillerde, ortopedik implantlarda ve dis hekimligi alaninda genis
bir kullanim sahasi elde etmektedir. Bu derlemede PEEK polimerinin yapisi, nitelikleri ve dis hekimligi alanindaki

kullanim uygulamalari incelenmistir.

Anahtar Kelimeler: PEEK, Polimer, dis hekimligi.
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OVERVIEW / GENEL BAKIS

Polietereterketon (PEEK)

Polietereterketon (PEEK) polimeri 300°C'yi asan sicaklik dayanimi, yiiksek mekanik ve kimyasal direnci
olan poliarileterketon (PAEK) polimer ailesinin bir Gyesidir (1). PEEK, eterin fonksiyonel gruplarn ile keton
birbirine bagli aromatik baz yapi ve molekiler zincirden meydana gelen yliksek sicaklik termoplastik polimerin
yeni ailesi olan PAEK grubundan bir polimerdir (2-4). PAEK polimerleri maliyetlerinin polietilen gibi disik
sicaklikli termoplastiklerden daha pahali olmasindan dolayi kalip cikarilmasi islemlerinde ve glglendirici polimer
olarak kompozit materyallerde kullanilmistir. Ote yandan PEEK polimeri ile ilgili yapilan calismalar PEEK
polimerinin ¢ok iyi niteliklere sahip oldugunu géstermistir. PEEK materyali ilk kez 1978 yilinda Ingiliz bilim
adamlan tarafindan gelistirilmistir (2). PEEK polimeri ilk Uretildiginde medikal kullanim igin Uretilmemistir.
1980'lerde tlrbin kanatlar ve ugak enddistrisi gibi endlstriyel kullanim amaciyla ticari siireg baslatiimistir. Bu
malzemenin ylksek sicakliklara ve hidrolize karsi direnci gibi istiin mekanik ve elektriksel 6zellikleri nedeniyle,
otomotiv, kimya ve elektronik endustrilerinde uzun yillardir yaygin olarak kullaniimaktadir (2). 1990‘larin
sonuna gelindiginde PEEK bu malzemeler arasindan siyrilarak yiiksek performansh termoplastik malzeme gibi
uygulama alanini zenginlestirmeyi basarmistir (3). Ayrica, kimyasal asinmaya ve radyasyona gosterilen yiksek
direng, diisik gegirgenlik gibi olumlu 6zellikler ve farkli malzemelerle (cam ve karbon fiberler) birlikte modifiye
edilebilmesi, endulstriyel alanlarda metal alasimlarina alternatif olarak kullanimini arttirmaktadir (5). PEEK
polimeri daha sonralari ortopedi ve travma olgularinda kullaniimistir (6,7). PEEK kullanimi tip alaninda son
derece yayginlasmistir ve 6zellikle titanyum materyali ile rekabetci diizeyde mikemmel sonuglar goérilmeye
baslamistir. Bu durumla birlikte malzemenin dis hekimliginde kullanilabilecegi diistintilerek galismalar yeni bir

yon almistir (8).
Polietereterketon (PEEK) Yapisi

Yiksek performansli polietereterketon polimerinin kimyasal tanimi poly (oxyl,4-phenyene-oxy-1, 4-
phenyene) seklindedir (9). PEEK, termoplastik kompozit bir polimer olup Ustiin mekanik ve kimyasal 6zelliklere
sahip olmasi yaninda isil ve 24 boyutsal denge 6zelliklerinden dolayi, birgok endlstriyel alanda metal alasimlara
alternatif olarak dustnulen bir polimerdir (3). PEEK polimeri yineleyen bir keton moleklli ve iki eter
molekllinden olusurken yapisinda yalnizca karbon (C), hidrojen (H) ve oksijen (O) atomlan bulundurmasi
nedeniyle yilksek kararliikta, tam aromatik, lineer bir yapiya sahiptir (3). PEEK polimeri, sahip oldugu
mikemmel yapisal nitelikleri en u¢ durumlarda bile koruyabilmektedir (10). Sicakhda ve kimyasal etkenlere
karsi cok iyi mukavemet gésteren PEEK polimeri, kolay alev almamasi ile de dikkatleri Gzerine cekmektedir.
(3,11). PEEK polimeri doku uyumlu olmasinin yani sira sahip oldugu Ustin kimyasal ve fiziksel kararliligi yani
yaslanma karsiti davranis sergilemesi nedeniyle gok genis bir kullanim alanina sahiptir (11,12). Bu sayede
sterilizasyon sirasinda uygulanan isiya ve radyasyona karsi da direng sergileyebilmektedir (3,13). Ustin
performans gosteren polimer lifler igin radyasyona direngli olmasi gok énemlidir. Maruz kaldigi radyasyondan
etkilenen bir lif ne kadar Ustin performans 6zelliklerine sahip olsa da bu etkilesim nedeniyle performans
Ozeliklerinde kayiplar yasanacak ve bu durumda uretilen materyalin kullanim siresinin kisalmasina neden
olacaktir. PEEK polimeri; alfa, beta, gamma ve ultraviyole isinlarindan etkilenmemektedir. Bundan dolayi bu

isinlara maruz kalinan yerlerde ¢ok rahat kullanim imkani vardir (14,16). Ozellikle cok sik sterilizasyon islemi
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uygulanan medikal tekstil Urlnleri icin PEEK polimerini ideal bir hammadde haline getirmektedir (14). PEEK
materyalinin endlstriyel anlamda kullanilmaya baslanmasi 1990'larin sonu gibi olsa da protetik dis
tedavilerinde kullanimi ¢ok yenidir. Sahip oldugu elastik moduliinin kemik dokusunun elastik modiline yakin
olmasi sebebiyle implant Uretim materyali olarak da kullanilan bu polimer, dis hekimligi alaninda 6zellikle de
sabit ve hareketli protetik dis tedavilerinde kullanilmaya baslanmistir (15,16). PEEK’in elastik modullu yaklasik
3-4 GPa olup, insan stingerimsi kemik dokusuna (3.78 GPa) yakin ve titanyum (Ti) alasimi (116 GPa) ile krom-
kobalt (CrCo) alasimina (210 GPa) gbére cok daha dustktir (17,18). Seramikler yiksek elastik modili olan
(210 GPa), cok sert materyallerdir. Alimina gibi ylksek sertlikte materyallerin kullanimi, cigneme aktivitesi
sirasinda iletilen kuvvet sebebiyle restorasyon ve dayanak dislerin biyomekanik 6zelliklerini olumsuz ydénde
etkileyebilmektedir (19). Daha dlsik elastik moduliine sahip PEEK benzeri materyallerin ise, kuvvet kirici gibi
davranarak restorasyon ylizeyindeki gerilimi distrdtgt bildirilmistir (20). PEEK materyalinin metal
restorasyonlara goére daha hafif bir restorasyon olmasi, elastik moduliiniin kemige daha yakin olmasi, sok
emme kabiliyeti, metal icermemesi, korozyon gézlenmemesi, daha distk yorgunluk, yliksek doku uyumu ve
distk seviyede bakteri plagi tutulumu gibi avantajlari dis hekimligi alanindaki kullanimini daha da
yayginlastiracaktir (2). Ayrica, PEEK’ in ylzeyindeki biyofilm olusumu titanyum ve zirkonya gibi dis
materyallerine esit veya daha dislk seviyededir (21). Bu gelecek vaat eden fiziko-mekanik o6zellikleri
nedeniyle, PEEK geleneksel alasimlara ve seramik dis malzemelerine gére bazi avantajlar saglamaktadir (2).
PEEK polimeri, tek yonden gelen sikistirma ve gerilim kuvvetlerine bagh olusabilecek sekil bozukluklarina
direnebilmekte ve 1380 N'u gegmeyen sikistirma kuvvetlerine dayanabilmektedir (22, 23). Uygulanan testler,
PEEK malzemesinin 1200N'ye kadar dayanikh oldugunu gostermistir (24). PEEK polimerin 6nemli
ozelliklerinden bir tanesi de inert olmasidir. Oda isisinda %98 oranindaki sllflirik asit solisyonu disinda higbir
alisilagelmis c¢o6zelti PEEK polimerini ¢ozememektedir (4,25). PEEK polimeri, sahip oldugu biyomekanik
ozellikleri, uzun kullanim 6mri ve doku uyumu ile, beyaz rengi ve kemige yakin mekanik 6zellikleri sayesinde
kronkopri restorasyonlari, implant tedavisi ve hareketli protetik restorasyonlarda alt yapi ve Ust yapi materyali
olarak kullanilabilmektedir (15).

Polietereterketon (PEEK) Polimerinin Dis Hekimliginde Kullanimi

Inorganik malzemeler ile takviye edilmis PEEK potansiyel olarak kuron ve kdprii malzemesi olarak
kullanilabilir (26). Dis Hekimliginde; implant ve abutment, implant destekli protezlerde bar, sabit protezlerde
alt yapi, parsiyel hareketli protezler uygulamalarinda ana badlayici, hassas tutucu, krose ve diger parcalarin
elde edilmesinde kullanilmaktadir (2,19). Cekic-Nagas ve ark. (8) 54 farkh inley materyallerinin kirilma
dayanimini degerlendirdikleri calismada; fiberle gliclendirmenin képrilerin kirilma dayanimini arttirdigi ve CAD-
CAM fiber blok ile PEEK materyalinden yapilan inley tutuculu koéprilerin ylksek kirilma dayanimi degerleri
sergiledigi gorilmistiir. Ayrica PEEK materyalinin oklizal splint uygulamalarinda alternatif bir terapotik
secenek olarak kullanilabilecegi yapilan calismalarda gésterilmistir (27). Polietereterketon obturatér yapiminda
da kullanilabilmektedir. (20). Fakat polietereterketon ile 26 yapilan obturatorlerin etkinligini dederlendirmek
icin yapilmis yeterli galisma olmadigi bildirilmistir (5). Yapisinda %20 oraninda seramik doldurucu ilave edilmis
PEEK polimeri; yiuksek mekanik 6zelliklere ve mikemmel doku uyumuna sahiptir. PEEK polimerinin en énemli
avantaji; rezin simanla simante edildiginde dentin dokusuna iyi bir baglanma g&stermesidir. Bu 0Ozellik
sayesinde kanal tedavisi uygulanmis dislerde endokron restorasyonlar igin PEEK polimerini alternatif bir
materyal yapmaktadir (24). PEEK polimerinin protetik dis hekimligi alaninda ilgi gérmesinin nedenlerinden

birkagi su sekilde siralanabilir; Diger protetik materyallere gére daha hafif olmasi, Elastiklik modilinin kemik
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dokusuna yakin olmasi, Sok emme yetenedi, metal alt yapisiz restorasyona imkan vermesi, metal alasimlara
6zgl olan korozyonun go6zlenmemesi, diger dental materyallere gére daha dusik yorgunluk, iyi canh doku

uyumu, mikrobiyal plak tutulumunun distk seviyede olmasi (5).

Polietereterketonun Implant Materyali Olarak Kullanimi Metal alasimli ve seramik implantlar ile
karsilastirildiginda, PEEK polimerinden lretilen implantlarin bazi avantajlan bildirilmistir. ilk olarak PEEK ve
Uzerini kaplamak icin kullanilan kompozitlerin réntgen gérintlsi radyolusenttir. Ayrica insan spongiyoz
kemigine yakin elastik modul (3-4 GPa) sergilemektedir (28). Cok iyi biyolojik uyum goésteren polimerlerdir.
Karbon fiberler ile modifiye edilerek PEEK polimerinin sahip oldugu elastisite modullu kortikal kemigin sahip
elastisite moduline oldukga yakin bir deder olan 18 GPa’a cikarilabilmektedir. Manyetik rezonans
gorintilemeye (MRI) izin verir. Ayrica PEEK materyalinin beyaz renkli (titanyum kaplanmis veya karbon fiber
takviyeli (CFR) formlar harig) olusundan dolayi, implant materyali olarak herhangi bir estetik sakinca
olusturmamaktadir (2,29). Mekanik ve biyolojik 6zelliklerini gelistirmek igin, PEEK materyallerinde birtakim
degisiklikler yapilmaya calsilmistir. Bununla birlikte, PEEK implantlar klinik olarak yaygin sekilde

kullanilmamakta ve uzun siireli etkinliklerini tayin edecek yeterli veri bulunmamaktadir (2,15).
PEEK Polimerinin Protetik Dis Hekimliginde Kullanimi

PEEK Implant Dayanaklar (Abutment) Implant destekli tedaviler ve implantlarin osteointegrasyonu
6nemli konulardir. Ayrica dayanak, mekanik, biyolojik ve estetik beklentileri karsilayan bir malzeme olmalidir
(30,31). Abutmentlerin Uretiminde titanyum, altin, zirkonyum ve seramik gibi gesitli malzemeler
kullaniimaktadir (32). Titanyum ve alasimlar korozyon ve asiri duyarhlik reaksiyonlarina neden olma gibi gesitli
dezavantajlara sahip olmalarina ragmen, implant ve abutment Uretiminde en sik secilen malzemelerdir ve altin
standart olarak kabul edilir (33). Bununla birlikte, bazen ince diseti biyotipi varligi gibi estetigin 6ncelikli oldugu
durumlarda tatmin edici sonuglar elde edilemez. Ayrica, altinin ylksek maliyetinin olmasi bir dezavantaj
olusturur (32). Zirkonyum abutmentler, zamanla asinir. Ayrica, mekanik direnci iyi olmadigindan ic yapisinda
cesitli degisiklikler ortaya cikar (2). Bu malzeme, su ve su gozeltilerinde ve duslik sicakliklarda bozulma ve
dortgen fazdan mono klinik faza gegis yapma gibi dezavantajlarla karakterizedir. In vitro ve in vivo galismalarin
sonuglari, aliminyum ve zirkonyum seramik abutment kullaniminin, tek bir dis implanti Gizerinde tam seramik
protez ile sinirli oldugunu goéstermistir (34). PEEK malzemesinin elastik 6zelligi, implanta iletilen gigneme
sirasinda olusan kuvvetleri azalttigindan, bu malzemenin distk elastik modili nedeniyle hem dayanak dislerde
hem de siman ara yliziinde meydana gelen gerilmeleri azaltildi§i bildirilmistir (35,36). implantolojide PEEK'in
strese dayall sorunlarin Ustesinden gelebilecedi dislintlmektedir. Ayrica, yliiksek mekanik 6zellikler nedeniyle,
bu malzemenin hem dayanak hem de protez malzemesi olarak kullanilabilecedi savunulmaktadir (8). Bununla
birlikte, bu malzemede olusan stresi analiz eden ¢ok az calisma vardir. PEEK’ in kemik yeniden modelleme
slirecini gelistirebilecedi ileri sUrilmustir. Bu nedenle, bu malzemenin abutment Uretiminde titanyum igin
uygun bir alternatif olabilecedi bildirilmistir (2). Schwitalla ve ark. titanyum abutment kullanan bir grupta kemik

gevresinde olusan stres dederlerinin PEEK abutmentli gruba gére daha distik oldugunu bildirmistir (37).
PEEK Polimerinin Parsiyel Hareketli Protezlerde Kullanimi

Cr-Co esasli metal alt yapili alasimlardan elde edilen hareketli protezler, parsiyel digsiz hastalarin
tedavisi igin hem ekonomik hem de tahmin edilebilir bir tedavi alternatifidir. Dokim metal alasimlardan elde

edilen hareketli parsiyel protezlerin sahip olduju dezavantajlar ise su sekilde siralanabilir:
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eKroselerin estetik olmayisi,

eProtetik restorasyonun metal alasim kaynakli artan agirhdi, metal alasimin adizda biraktigi hos olmayan

tat hissi,
eMetallerin sebep olabilecedi alerjik reaksiyonlar (36,37).

PEEK polimerinin sahip oldugu beyaz renk sayesinde, metal alt yapilardan elde edilmis protezlere oranla
iyi bir estetik goriinim saglamaktadir (88). Bu polimerin olumlu bazi 6zellikleri ise; metalik tadin ortadan
kaldiriimasi ve alerjik reaksiyonlarin olusmamasi, polisaj islemlerine cok iyi cevap vermesi, mikrobiyal plaga
olan afinitenin distk olmasi ve yiiksek asinma direncine sahip olmasidir (39). Sirtiinmeye ve asinmaya karsi
direngleri PEEK materyalinin, bar ve teleskop kron gibi hassas baglantili unsurlarda da kabul edilebilir bir alt

yap! materyali olmasini saglamaktadir (40).
Polietereterketonun (PEEK) Sabit Boliimlii Protezlerde Kullanimi

Metal destekli seramikler dis hekimliginde yillardir kullaniimaktadir ve elde edilen sonuglar basarili
olduklarini géstermistir. Ancak, bazi dezavantajlari vardir. Metal alasimlari korozyona ugrayabilir ve alerjiye
neden olma potansiyeline sahiptir. Ayrica, isik gecirgenliginin olmamasi, metal alasimlarinin olumsuz
Ozelliklerinden biridir (41). PEEK daha hafif bir materyal oldugu igin metal-seramiklere uygun bir alternatif
olabilir. Ayrica PEEK, adizdaki diger metallerle temas ettiginde korozyona udgramaz (35). PEEK suda
¢6zlinmemesi ve diger malzemelerle dislk re aktiviteye sahip olmasi nedeniyle metal alerjisi olan veya metalik
tada duyarh olan hastalar igin uygun bir alternatif olabilir (42,43). Modifiye edilmemis PEEK grimsi-kahverengi
veya inci-beyaz opak bir renge sahiptir, alt yapi rengini kamufle etmek ve estetik 6zelliklerini arttirmak igin
kompozit rezinler kullanilabilir (43-45). PEEK polimerinin sahip oldugu yliksek basma dayanim limiti sayesinde
909 N’luk maksimum isirma kuvvetinin olusabildigi molar disler bolgesinde, sabit protetik tedavilerde alt yapi
materyali olarak kullanimi 6nerilmektedir (46). PEEK malzemesi seramikten daha kolay tamir edilebildiginden,
adiz icinde yipranmadigindan ve isleme sirasinda malzeme o6zelliklerinde bozulma goérilmediginden, PEEK
malzemesini sabit protetik restorasyonlarda kullanim olasiliini arttirmaktadir (2). Ayrica, duslk elastik
moduline ragmen, yliksek asinma direnci, bu polimeri metalik alasimlarla rekabet edebilecek bir malzeme
haline getirir (47). CAD/CAM sistemleri ile Uretilen PEEK sabit protezlerinin kiriimaya karsi gosterdikleri direng,

lityum disilikat cam-seramik, aliminyum ve zirkonyumdan daha yUksektir (2).
PEEK Alt Yapinin Uretim Yontemleri

PEEK materyalinden protetik alt yapi Uretimi icin laboratuvarda iki ydntem kullanilmaktadir. Bunlar:

Enjeksiyon Kaliplama ve CAD/CAM ydntemleridir (48).
Enjeksiyon Kaliplama Yontemi

Endustriyel enjeksiyon kaliplama makineleri, polimerleri, dental laboratuvarlarda bulunan tipik tezgéh
ustl pres makinelerine kiyasla iki kat daha yuksek hiz ve basing altinda islemektedirler. Ancak, PEEK
polimerinin yeniden eritilmesi, alt yapi sogutulmazsa ve dodgru sekilde yeniden kristalize edilmezse,
ongorulemeyen mekanik ve fiziksel problemlere yol agabilmektedir. PEEK materyalinin yeniden eritiimesi de
dogru ekipman kullanilarak gok siki bir sekilde kontrol edilmedigi taktirde polimerin bozunmasina neden
olabilmektedir. Polimer bozunmasi, doldurucunun (giglendirici materyaller veya pigmentler gibi) yapiya dahil
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edilmesiyle daha da belirgin hale gelebilmektedir. Bu nedenle, bu materyallerin eritilerek islenmesi, Uretici

firmanin 6nerdigi ekipman kullanilarak, sadece yetkili laboratuvar tarafindan gerceklestiriimelidir (48).
CAD/CAM Yontemi

CAD/CAM ybntemi ile materyalin dzellikleri stabil kalmakta ve dijital is akisinin hassasiyetinden ve
tekrarlana bilirliginden yararlanilarak daha hassas alt yapi tretimi yapilabilmektedir. PEEK materyali; CAD/CAM
Uretimi agisindan metal alt yapilara kiyasla daha az frez asinmasi ve daha hizli tiretim gibi avantajlara sahiptir.
Ayrica bu materyalleri Giretmek igin gerekli ekipman, metal alt yapilarin frezelenmesi igin gerekli olan ekipman
kadar pahalh degildir (48). Dis hekimliginde metal icermeyen restorasyonlara olan talebin glinden giine artmasi
sebebiyle, metalik materyallere alternatif olan bir dizi CAD/CAM polimeri gelistirilmistir (49). Yiksek
performansli polimerlere artan ilginin sebebi, seramiklere kiyasla daha ince katmanlar halinde
kullanilabilmeleri, Gstiin mekanik 6zelliklere sahip olmalarinin yani sira; CAD/CAM teknolojisindeki gelismeler
ile daha hizli Uretilebilmeleri ve duslk maliyetlere sahip olmalaridir (50-52). Renk kararlligi ve mekanik
ozellikler acisindan CAD/CAM ile Uretilmis polimer yapili sabit protezlerin performansi cam seramikler ile
karsilastirilmis ve polimerlerin cam seramikler ile benzer veya daha iyi sonuglar gosterdigi bildirilmistir. PEEK,
endustriyel olarak; CAD/CAM igin disk ve blok, preslenmis pelet ve graniiler formda Uretilebilmektedir. Ancak
son iki form isiyla presleme veya eritme islemine ihtiyac duymaktadir (53,54). PEEK materyalinden Uretilen lg
Uyeli sabit protezlerin performansi Uzerine yapilan arastirmalar, pelet halinde Uretilen materyallerin,
restorasyonlarin stabilitesini ve guvenilirligini arttirdigini bildirmistir. Ayrica grantler formdan preslenen sabit
protezlere kiyasla pelet halinde Uretilenler, daha az plastik deformasyon ve daha ylksek kirilma direnci

gdstermektedirler (54).
PEEK’ in Yiizey Modifikasyon Yontemleri

PEEK materyali tim Ustiin 6zelliklerine ragmen grimsi-kahverengi veya opak beyaz renktedir. Ozellikle
anterior bolge olmak lizere estetik monolitik restorasyonlar igin uygun bir materyal dedildir. Bundan dolayi,
veneerlenmesi gerekmektedir (55,56). Uzun sireli bir adezyon; kimyasal retansiyon, (mikro) mekanik
retansiyon veya bunlarin bir kombinasyonu ile saglanabilir. Elde edilen bu adezyon kullanilan materyallerin
bilesimine ve etkilesimine baghdir. Ancak PEEK materyali diistik ylizey enerjisine sahiptir ve kompozit veneer
materyali ile kaplanabilmesi igin bu sorunun ustesinden gelinmesi gerekmektedir (55,57). Buna yodnelik
calismalar iki yéne odaklanmistir. Bunlardan ilki PEEK kompozitlerinin hazirlanmasi digeri ise ylizey
modifikasyonudur. Bu amacgla TiO2, HA gibi aktif maddelerle PEEK materyali harmanlanarak TiO2/PEE
(titanyum dioksid/polietereterketon) ve HA/PEEK (hidroksil apatit/ polietereterketon) gibi PEEK kompozitleri
olusturulmustur (58,59). Ylizey modifikasyonu, materyalin ylizey 6zelliklerini dedistirerek, genel 6zelliklerini
etkilemeden, materyal ylzeyinin mekanik ve biyolojik o6zelliklerinin arttinlmasidir. Bu islem sirasinda,
materyallerin avantajli 6zellikleri korunmaktadir (60). PEEK materyalinin yizey modifikasyonunda kimyasal
asitleme, plazma islemi, AI203 ile kumlama, tribokimyasal silika kaplama ve gesitli lazer sistemleri
kullaniimistir (61-63).

SUMMARY / SONUC

Bu calismada ylksek performansh polimer tirlerinden biri olan PEEK polimeri kapsaml sekilde

incelenmistir. Sadece endustlriyel olarak dedil tip ve dis hekimligi gibi alanlarda da karsimiza gikan
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polietereterketon polimeri, gok iyi performans ve dayanim 6zelliklerine sahiptir. Dolayisiyla, hem dental implant
olarak hem de kuron alt yapisi olarak yada post materyali olarak bir dis hekimligi bransinda genis bir kullanim
imkani bulabilmektedir. Yapilan bu derlemede amaclanan; cok iyi niteliklere haiz bu PEEK polimerinin,

ozelliklerinin ve kullanim alanlarinin bilinirliginin artirilmasi ve dis hekimligi literatiirene katki saglamaktir.
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