
 

 Thermoplastic  و   Polyethylene Terephthalate  بعدیسههای  ایمپلنت ساخت  

Polyurethane   بازسازی   برای  اکستروژن  برافزایشی مبتنی   تولید  از   استفاده   با  گلایکول  با  شده اصلاح  

  صورت و فک نقص

 چکیده 

زیستی    هایایمپلنت (  بر فیلامنتمبتنی   مواد   اکستروژن )  ی اکستروژن بر پایه   افزایشی  تولید   موضوع   به   مطالعه   این

تجهیزات    ساخت  فرایندهای  هایکاستی   بر   غلبه  برای  فنی  رویکرد .  پردازدمی برای فک و صورت    اختصاصی بیمار

  میز آموفقیت   ساختمطالعه    این  از   هدف.  شد   انتخاب  طولانی  تولید   زمان  یا  مواد  به  محدود  دسترسی  مانند   پزشکی

  عمل  با  همراه  داخلی  کلینیک  کاربرد  اساسی،  انداز  چشم.  باشد بدنی می   نقص  بازسازی  برایاساسی    هایایمپلنت

 (3D) بعدیسه   هایمدل.  شوند گرفته، مواد انتخاب می های صورت پژوهش   تحقیق و بررسی  از  پس.  است  ایمپلنت

  . گردند مواد انتخابی چاپ می  اساس  بر ،باشند می دارای دو نقص در استخوان بالای فک  که   دیجیتالی ی  شدهآماده 

 تیلناپلی   نهایت  در .  گردداستفاده می  هاایمپلنت   جایگذاری  و   ابعادی   هایویژگی   ارزیابی  تنی برای برون   مدل   یک   از

  ها پلاستیک   این.  شدند   انتخاب TPU)2( ترموپلاستیک  اورتانپلی   و PETG)1( گلایکول  با  شدهاصلاح   ترفتالات

شامل    ساختی بعدی  مرحله.  باشند مناسبی را دارا می   پذیریچاپ  و  خوب  مکانیکی  خواص  بالا،  سلولی  پذیرش 

 10   تقریباً  ساخت  نرخ   با  PETG از  شدهساخته   استاندارد  ایمپلنت :  شودمی   ایمپلنت  رویکرد متفاوت تولید   دو 

𝑔/ℎ𝑟 ی  پوسته   با  زیستی  ایمپلنت  وTPU  ی  هسته   وPETG  4تقریباً  ساخت  نرخ  با 𝑔/ℎ𝑟    ایمپلنت.  باشدمی  

  سه   از   کمتر   تر جمجمه های بزرگ نقص   برای   حتی   آن   چاپ  زمان   زیرا شود،    استفاده  قرار است حین عمل  استاندارد

چاپ راحت و   و  باشند از نظر مکانیکی پایدار می   ،افتند ی م  جا  خوبی  به  استاندارد  هایایمپلنت.  باشد می  ساعت

ازگار با سلول از  س   یرفتار   TPUی  پوسته   شیمیایی  ساختار  دلیل   به  هیبریدی   ایمپلنت  این،   برعلاوه .  دقیقی دارند 

  این ای بالایی دارد.  پایداری ضربه  TPU/PETG          ترکیبخاصیت جذب ترک    دلیلبه    و دهد  خود نشان می 

  اسکن   اساس   بر  تولید   برای  و  گیرد ب  قرار   استفاده   مورد   بیمار  ترمیمی   خاص  موارد  در   تواند می   کارکردترکیب زیست

 
1 glycol-modified Polyethylene terephthalate 
2 thermoplastic polyurethane 



فیلامنت    برمبتنی   مواد   اکستروژن  خلاصه،   طوربه .  باشد می   مناسبجراحی    عمل  از   قبل   رادیولوژیکی نقص   تصویر 

 . است  شدهشناخته    صورت  و  فک ی  حوزه   درشده  سازیشخصی   هایایمپلنت   برای  مناسب  تولید   روش   یک  عنوانبه 

های فک و  ی فیلامنت، ایمپلنت، اکستروژن مواد برپایه PETG  ،TPUفعال،  های زیستکلمات کلیدی: ایمپلنت 

 . شده برای بیمارسازیصورت شخصی 

 گیری نتیجه

ارهای فک و صورت را  ساخت  دقیق   بازسازی  برای   دقیق  و   تمیز   سریع،  گونه که باید آن   به   شدهارائه   فنی   رویکرد 

  درگیر   بالینی  نظر  از  بدون ریسک درمانی  یبیماران  یا  مدنظر باشد و   عمل  حین  در  ساخت  اگرکند.  بازسازی می 

بیمارستان    در   شدهچاپ   سریع   PETG  استاندارد  ایمپلنت   یک   ،شوند    برای   جایگزینی   عنوانبه   تواند می داخل 

عدم پذیرش ایمپلنت   خطر معرض در  که   بیمارانی برای. مورد استفاده قرار بگیرد صورت و  فک  استخوان بازسازی

بدن بالاتنش ضربه   اعمال  یا  توسط  دارند   ای  ایمپلنت    یک  TPU/PETGبالای    عملکرد با    هایایمپلنت  ، قرار 

  ی هسته   و   ترک   برابر  در   مقاومت  و  فعالزیست  هایویژگی   با  TPU  یپوسته   دارای   ایمپلنت  این  .باشند می   مناسب

PETG  بنابراین یابد می   افزایش   ترکیبی  صورت   به   ضربه در برابر    مقاومت   شود؛ درنتیجه اعث استحکام آن می ب ،  

  خلاصه،   طوربه   .است  آن  بیشتر  تولید   زمان  عملکردی  هایایمپلنتایراد    .است  کم   ترکیدن  و  شکست  خطر

  هایایمپلنت   و  ببرند   بین  از  را  ثانویه  عملیات  به  نیاز  جراحی،  عمل  حین  در  تولید   با  توانند می  استاندارد  هایایمپلنت

زده شدن توسط  پس  گاهبه گاه   مانند   فعلی  استفاده   مورد   هایایمپلنت   کاررفته دربه   مواد  معایب  توانند می   عملکردی

  ، پژوهش  طرح   به   توجه   با.  نمایند   جبران   را (  غیره  و   HA)   شکست  به   حساسیت  یا(  غیره  و   تیتانیوم   آلیاژهای)  بدن

  ترکیب   و   ساخت  هایاستراتژی   زیرا   ،شودمی   انجام   وبعی  ارزیابی   و   ایجاد   مورد   در   تنیبرون   بالینی پیش   مطالعه   یک

تنی  ی برون محدودیتی که مطالعه   کاهش  برای  ،وجود  این   با.  گردند استفاده می   (TPU/PETG)جدیدی    مواد

  بالینی،   و  ماکروسکوپی  ناتومیآ  یموسسه )  بالا  کیفیت   با  انسانی  جسد   یک  از  ،کند در فرآیند پژوهش ایجاد می 

  یک   طبیعی  طوربه   و  شده  تشکیل  انسان  سلولی  بافت  از  کامل  طوربه   کهد  یگرد  استفاده(  گراتس  پزشکی  دانشگاه

  تحقیقات   براساس تحقیق این پژوهش    طراحی.  کند می   سازیشبیه   مکانیکی  رفتار  و  هندسه  مورد  در  را   بالینی  محیط 

  مواد   که  هنگامی  دهد می   نشان  کهشده است    انتخاب  بالینی  یاستفاده   برای   جدید   هایروش  مورد  در   موفق قبلی 

باید شوند می  معرفی  صورت  و   فک  جراحی  معمول  هایروش   عنوانبه  جدید   هایتکنولوژی   یا ابتدا   ارزیابی   ، 

 . شود انجام پیشابالینی

تجهیزات    برای   کیفیت  مدیریت  بر  ایمقدمه )  ISO 13485:2016  استانداردهای  جدید   الزامات  کلی،   طوربه 

  برای   ویژه به   را  سوالاتی(  ایمپلنتی  تاییدیه )  ISO 5832  و(  ایشیافز  تولید   فرایندهای)  VDI 3405  ،(پزشکی

  تجهیزات  بالینی   ارزیابی   بر  الزامات   این   تمرکز .  د نشو  داده   پاسخ  باید   که   نماید می   مطرح   هاایمپلنت افزایشی    تولید 



 استانداردهای. است هابیمارستان در داخل تولید  برای کیفیت  مدیریت و بازار از پس نظارت هایسیستم پزشکی،

این است که    اصلی  سوال.  دارند   چاپی  هایایمپلنتالزامات    و  تایید   به  مربوط  سوالات  برای   زیادی  اهمیت  نیز   فعلی

  مرکز   توسط   در نهایت  آیا  دیگر،  عبارت  به  ؟ شود  داخلی تواند می  تولید  خطاهای  دلیلبه   ایمپلنت  شکست  خطر  آیا

از بیمارستان، یک    خارج   تولید   خدمات  توسط   همچنان  خطر این    یا  شود و عهده گرفته می به   آن   کارکنان   و   پزشکی

  زمان   در  جوییصرفه   نیازمند   که  است  اورژانسی  پزشکی  عملیات  جداسازی  ممکن،  راه  یک  باشد؟می   بیرونیخطر  

 . رساند می   نظربه   معقول  را  خارجی  استاندارد  تولید   که  استاندارد  هایروش   و  است  داخلی   تولید   پذیریانعطاف   و

  با   را  هزینه کم   و  سریع  ،منعطف  داخلی   تولید   ، نتفیلام  برمبتنی   اکستروژن مواد   ویژهبه   ،AMی  اکستروژن برپایه 

  نویسندگان بنابراین  .  د نکمی  خواهد فراهم    را  بیمار  مخصوص  مواد  طراحی  امکان  و  تمیز  و   کوچک  یچاپ  فرآیند 

  ارائه   فناوری  بالینی  یمطالعه   تا   داده   تولید   از   مزیت  کامل  یزنجیره   از  سیستماتیک   ارزیابی  یک  که  کنند می   توصیه 

  ضروری   و  مهم  گام  یک  تواند می   آمیزموفقیت   ینتیجه   .شود  انجام  ریسک   مدیریت  و   کیفی  مستندات  جمله   از  شده،

  ترمیم   برای  نتفیلام  برمبتنی  مواد اکستروژن    فرآیند   از  احتمالی   یاستفاده   و   بالینی  کاربرد  پذیرش   سمتبه 

 .باشد  صورت و  فک هاینقص 
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