RSK

Punimet protetikore mobile té retinuara me implante me metoden e
printimit tredimensional te pacientét me padhémbési totale

Iva Bagic, Hrvoje Pezo, Robert Celic, Zarko Udiljak

Autoré
lva Bagic

Fakulteti i Stomatologjisé, Universiteti i Zagrebit, Zagreb, Kroaci

Hrvoje Pezo
Poliklinika Ars Salutaris, Otona Zhupangica 16, Zagreb, Kroaci
Robert Celic

Instituti i Protetikés Mobile, Fakulteti i Stomatologjisé, Universiteti i Zagrebit, Zagreb, Kroaci

Zarko Udiljak

Instituti i Protetikés Mobile, Fakulteti i Stomatologjisé, Universiteti i Zagrebit, Zagreb, Kroaci

Pér korrespondencé

Robert Celic
celic@sfzg.hr

ABSTRACT

Patients with total edentulism can be treated with fixed or mo-
bile prosthetic implant rehabilitation with dental implants as
part of implanto-prosthetic therapy. Of the three dental implant
loading options/protocols (conventional, early loading, and im-
mediate loading), removable prosthetic works are most often
conventionally loaded and then they represent standard and
reliable forms (with a high success rate) of implanto-prosthetic
therapy.

ABSTRAKTI

Pacientét me padhémbési totale mund té trajtohen me rehabili-
timimplanto protetik fiks ose mobil me implante dentare si pjesé
e terapisé implanto-protetike. Nga tre mundésité/protokollet e
ngarkimit té implanteve dentare (konvencionale, ngarkimi i her-
shém dhe i menjéhershém), punimet protetike té [évizshme mé
sé shpeshti ngarkohen né ményré konvencionale dhe mé pas
ato pérfagésojné forma standarde dhe té besueshme (me njé
shkallé té larté suksesi) té terapisé implanto-protetike.

Hyrje

Elementet pér retension dhe stabilizim qé jané té fiksu-
ara né implantet dentare, d.m.th. elementét pérmes té

ciléve protezat mbuluese lidhen me implantet dentare,
jané forma té ndryshme té “atecmenéve” supraradikularé
(p.sh. sustat, topa), shufra térthore, teleskopé, magnet,
etj. Me ardhjen e teknologjive té reja (CAD/CAM, skaner
dentaré, 3D printer), teknologjia konvencionale e pun-
imit sé protezave mobile t€ mbéshtetura nga dhémbé
natyralé ose implante dentare, pothuajse po i 1€ vendin
kétyre teknologjive té reja.

Qéllimi i kétij rasti klinik &shté té tregojé procesin e pun-
imit protetik mobil mbiimplante, pérmes fazave klinike
dhe laboratorike, duke pérdorur procedura konvencio-
nale dhe digjitale. Nga teknologjité digjitale kemi pér-
dorur njé skaner laboratorik pér masén digjitale dhe kemi
planifikuar dizajnimin protetik me ndihmén e softuerit
pérkatés (exocad). Bazuar né dizajnin e lartpérmendur,
ne krijuam pjesé dytésore dhe terciare té punés protetike
duke pérdorur njé printer tredimensional.

Padyshim qé né té ardhmen e afért procedurat e punés
digjitale né diagnostikimin, planifikimin e terapisé dhe
punimin protetik do té zévendésojné pothuajse térésisht
procedurat konvencionale. Né diagnostikim, hapi i paré
digjital éshté aplikimi i tomografisé kompjuterike tred-
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imensionale (3D CBCT scan), e cila éshté sot standard
né planifikimin e terapisé, jo vetém né implantologji, por
edhe né degé té tjera té stomatologjisé.

Pér mé tepér, kjo teknologji ka mundésiné e konvertimit
té formatit dicom (Digital Imaging and Communications
in Medicine) né formatin STL (Standard Tessellation Lan-
guage), i cili éshté baza e teknologjisé sé printimit digjital
me skaneré intraoral (IOS) dhe ekstraoral (EOS). Proce-
durat konvencionale té marrjes sé masés né protetikén
dentare jané zévendésuar me teknologjité e aplikuara né
skanerét intraoral dhe laboratorik. Pérve¢ skanimit digji-
tal né zgavrén e gojés dhe né modelet e punés, ekziston
mundésia e skanimit digjital té fytyrés me géllim té diag-
nostikimit, planifikimit dhe monitorimit té rezultateve té
terapisé implanto-protetike dhe procedurave té tjera den-
tare (kirurgjikale, ortodontike). Dhe né fund, teknologjité
tradicionale laboratorike (shkrirja dhe derdhja e meta-
leve, polimerizimi i rezinés, pjekja e geramikés, punimi
i llojeve té ndryshme té punimeve protetike, nga fikse né
mobile) do té punohen nga teknologjité e reja si teknolog-
jia CAD/CAM dhe printimi tredimensional. Sigurisht, t&
gjitha teknologjité e reja dhe digjitalizimi kané pérparésité
dhe manggsité e tyre, té cilat sigurisht do té ulen me zhvil-
limin e métejshém dhe aplikimin e pérditshém.

Rasti klinik

Do té paragesim rastin e njé pacienteje 62-vjecare me sta-
tus té rregullt mjekésor, duhanpirése (1 paketé cigare né
dité). Pas nxjerrjes sé dhémbéve té mbetur né té dy noful-
lat dhe periudhés sé shérimit (Figura 1, 2 dhe 3), tera-
pia implanto-protetike filloi pas 3 muajsh. Para fillimit té
trajtimit, pacientés i jané shpjeguar fazat e mundshme té
terapisé, qé nga vendosja e njé numri mé té€ madh té im-
planteve dentare dhe krijimi i punimeve fikse (protokolli
konvencional dhe i menjéhershém i ngarkimit) né té dy
nofullat, deri te plani i pranuar i terapisé, i cili pérbéhej
nga vendosja e katér implanteve dentare né pjesét e pér-
parme té té dy nofullave dhe punimi i protezave mbu-
luese té ankoruara me shufra térthore qé shérbejné si njé
mjet pér retension-stabilizim (protokolli konvencional i
ngarkimit).

Imazhi tredimensional i té dy nofullave pa dhémbé éshté
béré duke pérdorur CBCT 3D, né bazé té sé cilés éshté béré
planifikimi pér vendosjen e implanteve dentare né zonat e
pérparme té nofullave pa dhémbé (Figura 4). Eshté béré
analizé e cilésisé dhe sasisé sé kockave né vendet ku do té
vendosen implantet dhe njé vlerésim i densitetit kockor, té
cilat pércaktojné né masé té madhe protokollin kirurgjik
pér vendosjen e implanteve dhe realizimin e kushtit bazé
pér stabilitetin primaré té€ vendosjes sé implanteve. Gjaté
njé vizite, u vendosen implantet dentare (ICX Master,

Figura2 Padhémbésia né té dy nofullat.

Figura 3 Padhémbésia né nofullén e sipérme.
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Figura4 CBCT 3D - Diagnostikimi tredimensional para vendosjes
sé implanteve dentare.

Figura6 Zbulimiiimplantit dhe vendosja e formuesit té gingivés
né nofullén e sipérme pa dhémbé.

Figura 5 Ortopantomografia pas vendosjes sé implantave né té
dy nofullat.

Medentis, Gjermani) né nofullén e sipérme né pozicionet
14, 12,22, 24 (3.75x15 mm), dhe né nofullén e poshtme né
pozicionet 43, 41, 31, 33 (4, 1 x 15 mm) (Figura 5).

Pas ekstrakcionit t& dhémbéve dhe vendosjes sé implant-
eve dentare, pacienti mbante gjaté gjithé kohés protezat
totale té pérkohshme, té cilat u korrigjuan / ribazuan sipas
nevojés. Katér muaj pas vendosjes sé implanteve dentare,
filluam zbulimin e tyre. U pérpoqém té zbulonim implan-
tet né ményré atraumatike me njé bisturi dhe té vendos-
nim formuesit e gingivave (Figura 6 dhe 7) pér té formuar
hyrjen, pra pér té arritur profilin e daljes rreth implantit.
Formuesit e gingivave gqéndrojné né vend pér té paktén
2 javé. Pas dy javésh éshté marré masa anatomike (masa
njéfazore me lugé té gatshme duke pérdorur materiale
elastike me konsistencé mé té forté dhe mé té hollé), té
ashtuquajtur tekniké e mbyllur ( me transferat té pérbéra
nga njé cilindér metalik dhe njé kapak plastik qé ngjitet
né njé cilindér té€ vendosur né implantet dentare) pér té
béré lugé individuale. Krahas bérjes sé lugéve individuale,
né modelet e punés, tekniku dentar zgjodhi abutmentet e
duhura shumé-pjeséshe (Figura 8 dhe 9), g€ pérfagéso-
jné komponentin parésor té késaj pune protetike.

Figura7 Zbulimiiimplantit dhe vendosja e formuesit té gingivés
né nofullén e poshtme pa dhémbé.

Komponentén dytésore e paragesin shufrat té cilat fik-
sohen né zgjatimet shumé-pjeséshe, ndérsa protezat
mbuluese nga rrezina éshté komponenté terciare. Roli i
konstruksionit shumé pjesésh éshté qé t€ mund té para-
lelizojné implantet e vendosura nén kénde té ndryshme,
té ngrisin nivelin e komponentéve dytésore mbi gingivé
(aspekti higjienik i pérmirésuar i punés protetike) dhe
t€ mundésojé drejtimin vertikal té vendosjes sé kom-
ponentit terciar (protezat mbuluese) mbi shufrat, pra
retensionin dhe stabilizimin optimal té protezave . Kjo
u pasua nga faza klinike e marrjes sé masés funksio-
nale, me lugés individuale duke aplikuar transferat (njé
pjesésh me dizajn té ndryshém krahasuar me transfertat
pér teknikén e mbyllur) me teknikén e hapur, té cilat jané
bazé pér fillimin e punimit té protezave mbuluese té ret-
inuara me shufra térthore. Gjaté marrjes sé masés funk-
sionale, duhet té ndigen té njéjtat parime si gjaté marrjes
sé masés funksionale kur béhen proteza totale konven-
cionale. Kjo nénkupton testimin e lugéve individuale
(Figura 10 dhe 11) né pérputhje me anatominé e
kreshtave alveolare pa dhémbé dhe funksionin e muskula-
turés pértypése dhe mimik qé rrethon bazén e protezés sé
ardhshme. Pérzgjedhja e materialeve t€ marrjen e masés
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Figura 8 Vendosja e e konstruksionit shumé/pjesésh né implant-
et e nofullés sé poshtme.

Figura 10 Luga individuale mbi transferat né nofullén e
poshtme- teknika e hapur.

Figura 9 Vendosja e konstruksionit shumé/pjesésh né implanet

. w e e &
e nofullés sé sipérme. i .

Figura 11 Lugaindividuale mbi transferat né nofullén e

mund té jeté e njéjté si pér marjen e masés funksionale SIS eIl TE

kur béhen protezat totale: njé kombinim i materialit ter-
moplastik pér skajin ventilues dhe materiali elastik (adi-
cion ose polieter) pér regjistrimin e sipérfages sé shtratit,
reziliencén e mukozés dhe pérmirésimin e skajit ventilues
(Figura 12 dhe 13)

Figura 12 Masa funksionale e pérfunduar me transfera né
nofullén e poshtme.
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Mbi bazén e masés funksionale, jané béré modelet e punes
nga gipsi i forté dhe shabllonat e kafshimit qé shérbejné
pér caktimin e raporteve ndérnofullore né drejtim verti-
kal dhe horizontal dhe relacionit gendror (lartésia e ulét e
fytyrés). Figura 14 dhe 15 tregojné procedurén klinike pér
pércaktimin e raportit vertikal (qetésia fiziologjike) dhe
horizontal (relacioni gendror) i okluzionit me shabllo-
net e kafshimit qé u transferuan né artikulatorin dentar
gjysmé adaptues pérmes harkut té fytyrés. Tekniku den-
tar vendosi dhémbét nga rezina né shabllonet e kafshimit,
pas sé cilés u krye prova e rradhitjes né gojén e pacientit
(Figura 16), duke kontrolluar pamjen vertikale, horizon-
tale dhe estetike té dhémbéve (Figura 17).

Figura 15 Pércaktimi i raporteve ndérnofullore - vijat orientuese
pérvendosjen e dhémbéve té pérparém.

Figura 13 Masa funksionale e pérfunduar me transfera né
nofullén e sipérme.

Figura 16 Prova e rradhitjes sé té gjithé dhémbéve - pérgatitja
pér skanim.

Figura 14 Pércaktimiiraporteve ndérnofullore né drejtim
(vertikal) - qetésia fiziologjike.

Figura 17 Prova e rradhitjes sé té gjithé dhémbéve né gojén e
pacientit.
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Nga goja e pacientit, prova e rradhitjes sé dhémbéve u
transferua né skaner laboratorik (Open Technologies,
FARO Technologies Inc., Itali) ku u skanua (Figura 18).
Béhet fjalé pér njé proceduré pune digjitale g€ konsistonte
jo vetém né skanimin e dhémbéve, por edhe né skanimin
e modeleve té punés me njési shumé/pjeséshe (implan-
tet laboratorike). Nga skanimi i rradhitjes sé¢ dhémbéve
né softuerin e exocad, u pérftua njé marrédhénie virtuale
midis nofullave pa dhémbé, pra hapésiré pér dizajnimin
e shufrave né té dy nofullat né raport me rradhitjen e
dhémbéve. Tekniku dentar qé projekton shufrat mund
té pérdoré forma té ndryshme “atégmenéve” (p.sh., topa,
Locators, lidhjet rréshqitése (T)). Né rastin toné klinik, né
shufrén e sipérme, ai vendosi njé “atecmen” rréshqités
(nga biblioteka e softuerit) né mes té “shufrés térthore vir-
tuale” dhe dy rréshqités té tjeré té té njéijtit lloj né skajet
distale té shufrés. Né nofullén e poshtme, ai vendosi el-
emente lidhése rréshqitése né skajet distale té shufrave
térthore me synimin pér té siguruar retensionin sa mé té
miré té protezave (Figura 19).

Pas pérfundimit té dizajnimit té shufrave, vazhdon proce-
si i punimit té tyre me printim aditiv (metal i shkriré me
laser) nga aliazh titaniumi (pluhur) me ndihmén e njé
printeri tredimensional (Mysint 100, Sisma, Itali). Shufrat
e printuara té titaniumit pérpunohen dhe pérshtaten si-
pas modeleve té punés né laboratorin dentar. Figura 20
tregon shufrat e printuara té titaniumit dhe testin e pér-
shtatjes sé tyre né abutmentin shumé/pjesésh né gojén e
pacientit. Eshté e réndésishme té theksohet se pérshtatja
e shufrave té printuara duhet té jeté pasive. Vidhat qé fik-
sojné shufrat né zgjatimet shumé-pjeséshe duhet té vid-
hosen pa rezistencé - Sheffield test)

Figura 18 Rradhitja e dhémbéve té skanuar me skanerin labo-
ratorik.

Figura 19 Dizajnii konstruksionit té ardhshém prej titaniumiu-
mi né 3D né té dy nofullat pa dhémbé.

Figura 20 Shufra titaniumi té vendosura né abutmente shumé/
pjesésh né gojén e pacientit.
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Shufrat e titaniumit kthehen né modelet e punés, tek
“ategmenét’, vendosen matrica plastike né rréshqités dhe
gjithcka kthehet né skanerin laboratorik pér skanim. Re-
zultati i skanimit jané “shirita virtualé” (Figura 21) né té
cilat tekniku dentar dizajnon skeletet e pjeséve metalike
té ardhshme té pérbérésve terciar té protezave mbuluese
(Figura 22 dhe 23) né té dy nofullat, té cilat gjithashtu do
té béhen me printim tredimensional nga pluhuri i aliazhit
té titaniumit.

Figura 23 Dizajnimi i skeletit nga titaniumit té protezés sé
sipérme parciale.

Figura 21 Skanimi i shufrave té printuara té titaniumit né
modelet e punés.

Figura 24 Shablloni i nofullés sé poshtme né njé skelet nga
titaniumi i printuar.

Figura 22 Dizajnimi i skeletit nga titaniumi té protezés sé
poshtme parciale.

Pas printimit, tekniku pérpunon skeletin nga titaniumi
dhe klinicisti merr skeletin nga titaniumi dhe e modelon
me dyll né modelet e punés (Figurat 24 dhe 25). Pérshtat-
ja pasive e skeleteve té printuara té titaniumit mbi shufrat
e shtypura kontrollohen, pércaktohen pérséri raportet
ndérnofullore dhe vendosen dhémbét né artikulator den-

tar gjysmé t€ adaptueshém. (Figurat 26 dhe 27) Figura 25 Shablloniinofullés sé sipérme né njé skelet nga
titaniumi i printuar.
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Pérshkrim rasti

ME pas vijon prova e rradhitjes sé dhémbéve né gojén e
pacientit, kontrollimi i dimensionit vertikal dhe horizon-
tal (testi i fonacionit) dhe marrja né konsideraté e kérke-
save estetike té pacientit.

Pasi té plotésohen kriteret pér parametrat qé po kontrol-
lohen, tekniku pérfundon protezat me procedurén kon-
vencionale té kivetimit-mufllimit. Figura 29 dhe 30 trego-
jné modelet e punés me pjesé té komponentéve dytésoré
(shirita térthoré) dhe terciar (proteza mbuluese) té puni-
meve té pérfunduara protetike té€ implanteve té lévizshme.

Figura 28 Prova e rradhitjes sé dhémbéve né gojén e pacientit.

Figura 29 Pérfundimiipunimit implanto-protetik né nofullén
e poshtme.

Figura 27 Rradhitja e dhémbéve né nofullén e sipérme.

Figura 30 Pérfundimiipunimit implanto-protetik né nofullén
e sipérme.
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NEé fazén pérfundimtare, shufrat e printuara té titanium-
it fiksohen né konstruksionin shumé/pjesésh me vida té
pércaktuar prej 30 Ncm né gojén e pacientit (Figura 31
dhe 32). Sipas preferencés sé mjekut, hyrja me vidé mund
té izolohet duke vendosur dhe shtypur shiritin teflon né
kokén e vidés dhe duke mbyllur hyrjen me kompozité té
léngshme mbi té. Kjo zvogélon mbetjen e ushqimit né
vrimén e vidhosur dhe e bén mé té lehté pér pacientin té
mbajé higjienén orale.

Figura 33 tregon protezat mbuluese né gojén e pacien-
tit dhe pamjen e saj pérfundimtare (Figura 34). Pérveg
kriterit mé té réndésishém, qé éshté satisfaksioni i paci-
entit me pamjen estetike dhe funksionale té kétyre pun-
imeve implanto-protetike té lévizshme, nga piképamja
profesionale, éshté e nevojshme té monitorohet sjellja e
biomaterialit mé té ri dhe teknologjisé sé aplikuar (prin-
tim tredimensional ) né gojén e pacientit. Kjo vecanérishti
referohet efektit té retensionit-stabilizimit dhe shfagjes sé
komplikimeve teknike (p.sh., démtimi ose thyerja e kom-
ponentéve té printuar té titaniumit (shufra dhe skeleti)).

Figura 31 Shufra e titaniumit e printuar né té dy nofullat, profili
djathtas.

Figura 32 Shufra e titaniumit e printuar né té dy nofullat - profili
majtas.

Figura 33 Pamja pérfundimtare e punimit implanto-protetik té
|évizshém né gojén e pacientit.

Figura 34 Buzéqeshja pérfundimtare e pacientit.

Shufrat jané elemente pér retension dhe stabilitet qé lidhin
dhémbét natyralé ose implantet dentare né njé bllok, pér
té arritur lidhjen mé té miré t¢ mundshme dhe pércjelljen
e ngarkesés nga punimi protetik tek dhémbét, implantet,
gingiva dhe né bazén e kreshtés alveolare. Pérbéhen nga
pjesa mashkullore (patrica), e cila mé sé shpeshti fikso-
het né dhémbé ose implantin dentar, dhe pjesa femérore
(matrica), e cila éshté pjesé e protezés mobile (mbulesés).
Ekzistojné shufra té pérgatitura né ményré industriale dhe
té prodhuara né ményré individuale, té cilat ndahen né
jo-reziliente (shufra pa liri t€ 1évizjes) dhe elastike (shufra
me liri té 1évizjes, zakonisht pér gingivén reziliente).
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Forma e prerjes térthore té shufrés mund té jeté e
ndryshme, e rrumbullakét, ovale, né formé dardhe
ose drejtkéndéshe me shtimin e llojeve té tjera té el-
ementeve lidhése si “ategmené “ (rréshgqités, Locator,
CeKa “ategcmené’) etj.). Mekanizmi kryesor i retensionit té
shufrés bazohet né férkimin ndérmjet patricés dhe ma-
tricés. Ekziston njé gamé e gjeré e teknologjive dhe mate-
rialeve té punimit nga té cilat jané béré shufrat, vecanér-
isht pjesét ose patricat e saj kryesore. Ato mund té béhen
nga shkrirja dhe derdhja prej 1égurave fisnike (ari) dhe jo
fisnike (kobalt-krom, titaniumi), CAD/CAM e légurave jo
fisnike (titanium, zirkon, kobalt-krom) dhe me printim
tredimensional nga légurat jo fisnike dhe fisnike (titani-
um, kobalt-krom).

Pjesét dytésore (matrica) e shufrés vijné né formé plastike
ose metalike (mé sé shpeshti nga légura nga e cila béhen
pjesét parésore té shufrés) té€ vendosura né skeletin meta-
lik té protezés mbuluese. Kéto pjesé mund té aktivizohen
dhe/ose zévendésohen gjaté kontrollave té punimeve
protetike. Né praktikén e pérditshme klinike, kriteret
kryesore pér zgjedhjen e llojit, formés dhe materialit té
punimit pér té béré njé shufér varen nga preferencat e
Klinicistit dhe nga sofistikimi dhe aftésité e laboratorit
dentar. Shufrat jané dimensionalisht mé té médhenj né
krahasim me elementét e tjeré lidhés né protetikén den-
tare, késhtu qé kriteri i njé hapésire té reduktuar ndérmjet
nofullés éshté njé faktor kufizues pér zgjedhjen e shufrés.

Ka studime té shumta shkencore qé vlerésojné dhe kra-
hasojné efektin e retensionit-stabilizimit té elementéve
té ndryshém lidhése qé zakonisht pérdoren (shufra,
topa, lokalizues, magnet, kurora konike teleskopike dhe
té tjera) pér protezat mbuluese né implantet dentare dhe
ndikimin e tyre né pritshmérité e pacientéve me prote-
za té tilla. Studimet shkencore ndonjéheré (ose shpesh)
mund té jené kontradiktore, por ato mbeten bazé pér
udhézimet klinike mbi disa procedura diagnostike dhe
terapeutike né mjekési dhe stomatologji. Né parim, nga
studimet shkencore mund té konkludohet se pacientét
ishin mé té kénaqur me proteza mbuluese qé mbaheshin
me shufra térthore dhe locator.

Megjithaté, elementét e tjeré lidhés si kurorat teleskop-
ike, sferat ose magnetet nuk jané mé pak té mira sa duhet
té ndérpriten, por duhet té pérdoren bazuar né njé in-
dikacion té caktuar qé varet kryesisht nga klinicisti. Pér
shembull pérdorimi i “atecmenéve” sferik nuk indikohet
nése implantet dentare vendosen né ményré disparalele
(e manifestuar nga njé efekt mé i dobét i retensionit sé
sferés pér shkak té harxhimit dhe démtimit mé té shpe-
jté té veté sferés dhe zévendésimit mé té shpeshté té ma-
tricés sé sferés). Duhet theksuar se satisfaksioni i pacien-
tit me punimet implanto-protetike ndikohen nga faktoré
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té shumté si numri i implanteve dentare té€ vendosura,
cilésia (densiteti) dhe sasia e kockés, aftésia e implanto-
logut dhe e gjithé ekipit profesional, si dhe shpeshtésia
e komplikimeve teknike e biologjike etj. Né kété paraqit-
je klinike, shufra - pjesa kryesore e saj e cila u fiksua me
vida né konstruksionin shumé/pjesésh, d.m.th. implant-
et dentare, si dhe pjesa dytésore si pjesé e skeletit té pro-
tezés mbuluese - éshté béré me printim nga aliazh titani-
umi (pluhur ).

Pérfundimi

Duke gené se kjo éshté pérvoja joné fillestare né pér-
dorimin e késaj teknologjie, nevoitet njé numer mé i
madh i punimeve té tilla protetike dhe analiza pas njé
periudhé mé té gjaté qé té béhet njé vlerésim objektiv
pér punimet né fjalé. Pér sa i pérket pérshtatjes sé shufrés
né zgjatimet shumé/pjesésh dhe protezave mbuluese né
shufra titaniumi té€ printuar individualisht, vlerésimi yné
klinik éshté jashtézakonisht i kénagshém, duke krahasu-
ar pérshtatjen me konstruksione protetike té ngjashme
qé kemi béré nga aliazh kobalt-krom duke pérdorur te-
knologjiné e derdhjes ose teknologjiné CAD/CAM
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