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KONUSMA BIiLiMi VE PROTETIK Di$
TEDAVIiSI ARAKESITINDE FONETIK
DEGERLENDIRME: OTOMATIK KONUSMA
TANIMA (ASR) SISTEMLERI UZERINE
YAKLASIMLAR

Hasan DEMIR!
Mehmet Veysi BABAYIGiT?

1. GIRIS

Protetik dis hekimliginin temel amaci, kaybedilmis oral
dokularin ¢igneme, estetik ve konusma fonksiyonlarini yeniden
kazandirarak hastanin yagam kalitesini artirmaktir (Nidzelsky ve
ark., 2019). Basarili bir protetik tedavi yalnizca c¢igneme
etkinliginin ve yliz estetiginin yeniden kazandirilmasiyla sinirl
olmayip; aym1 zamanda hastanin konugma fonksiyonunun da
korunmasini veya iyilestirilmesini gerektirmektedir. Bir protetik
tedavide nihai basari; mekanik, estetik ve fonetik (akustik)
gerekliliklerin hassas bir denge i¢inde sentezlenmesine baglidir
(Budala ve ark., 2023). Ancak klinik uygulamalarda, ¢igneme ve
estetik rehabilitasyonun aksine, fonetik iyilesmenin siklikla
yeterince anlagilamadigi ve literatiirde “ikincil” bir 6neme sahip
oldugu gozlemlenmektedir (Stoykov ve ark., 2020). Bu fonetik
iyilesme konusma ve dislerin etkin kullanilmasinda 6nemli roller
oynar.
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Konusma; solunum, fonasyon, rezonans ve artikiilasyon
sistemlerinin koordineli ¢alismasi sonucu ortaya ¢ikan, oldukca
gelismis bir sinir sistemi ve igitsel algi gerektiren karmagik bir
biyomekanik siirectir (Budala ve ark., 2023). Disler, dil, dudaklar
ve damak gibi oral yapilar konugmanin sekillenmesinde kritik rol
oynadigindan, bu yapilarda gerceklestirilen protetik degisiklikler
konusma performansini dogrudan etkileyebilmektedir (Nidzelsky
ve ark., 2019). Konugsma problemleri &zellikle total protez
kullanan bireylerde tedavi sonrast donemde sik karsilasilan klinik
sorunlardan biridir. Protez kaidesinin damak anatomisini
degistirmesi ve okliizal dikey boyuttaki degisimler, artikiilasyon
streclerini etkileyerek belirli fonemlerin Uretiminde glcluk
olusturabilmektedir.

Geleneksel klinik yaklagimlarda fonetik degerlendirme,
biiylik oranda hekimin 6znel algisina, fonetik testlere ve hasta
memnuniyet anketlerine dayanmaktadir. Bu durum, olgtimlerin
tekrarlanabilirligini sinirlayan temel bir kisit olusturmaktadir
(Stoykov ve ark., 2020). Son yillarda dijital teknolojilerin ve
yapay zekanin dis hekimligine entegrasyonu, bu alanda objektif
degerlendirme yoOntemlerine duyulan ihtiyac1 karsilamaya
baslamistir (Bernauer ve ark., 2021). {lk olarak insan-bilgisayar
etkilesimini  kolaylastirmak  amaciyla  gelistirilen =~ ASR
(Automatic  Speech Recognition) sistemleri, gunimizde
konusma verisini objektif, nicel ve tekrarlanabilir bir formatta
analiz ederek klinisyene rehberlik etmektedir (Stelzle ve ark.,
2010). Bu rehberlikten elde edilen veriler birgok arastirmacinin
odak noktasi olmustur. Stelzle ve arkadaslarinin yaptigi
calismada, ASR tabanli degerlendirmelerin uzman dinleyici
panelleriyle yiiksek korelasyon gosterdigini  dogrulamustir.
Glinlimiiz ¢caligmalar1 protetik dis ekseni sonucunda ortaya ¢ikan
bircok kelime ya da telaffuza yonelik soylem analizlerini
gerceklestiren arastirmacilara da yer vermektedir ve bu alanin
gelismesine katki saglamaktadir.
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2. KONUSMANIN FiZYOLOJIK VE FONETIK
TEMELLERI

Konusma iiretimi, merkezi sinir sistemi tarafindan
hiyerarsik olarak yonetilen ve stomatognatik sistemin tim
bilesenlerinin ~ senkronize  katilimini  gerektiren, insan
viicudundaki en karmasik biyomekanik siire¢lerden biridir.
Stomatognatik  sistem;  kemik  yapilar, dis dizileri,
temporomandibular eklem ve ndromiiskiiler mekanizmalarin
olusturdugu fonksiyonel bir birimdir (Gedrange ve ark., 2017).
Merkezi sinir sistemi (MSS), bu yapilar1 koordine ederek oral
boslugu dinamik bir akustik enstriimana doniistiirir (Chen ve
ark., 2023). Klinik bir perspektiften, basarili bir protetik
rehabilitasyon icin sadece mekanik stabilite ve estetik form
yeterli degildir; Budala ve ark. tarafindan tanimlanan “fonetik
triad” (mekanik, estetik ve akustik/fonetik denge) kavrami,
tedavinin biyofonetik basarisi i¢in temel teskil eder.

Bu yaklasima gore protez, artikiilator yapilarin (dil,
dudak, damak) hareket alanini kisitlamamali ve néromiiskiiler
adaptasyonu bozmayacak sekilde tasarlanmalidir (Budala ve ark.,
2023; Felix ve ark., 2023). Konusma iiretimi literatiirde;
Solunum, Fonasyon, Rezonans ve Artikilasyon olmak tzere dort
temel seviyede analiz edilmektedir (Sterenborg ve ark., 2019). Bu
dort bilesen birbirleriyle etkilesim halinde c¢alismakta olup,
herhangi bir seviyede meydana gelen anatomik veya fonksiyonel
degisiklik konusmanin akustik ciktisini dogrudan
etkileyebilmektedir. Ozellikle protetik  rehabilitasyon
streclerinde oral kavite morfolojisinde meydana gelen
degisimler, artikiilator yapilarin koordinasyonunu ve ses iiretim
mekanizmalarin1  yeniden sekillendirmektedir. Bu nedenle
konusmanin fizyolojik ve fonetik temellerinin anlasilmast,
protetik  tedavilerin  konusma  lizerindeki  etkilerinin
degerlendirilmesinde ve fonetik acidan basarili restorasyonlarin
planlanmasinda 6nemli bir kuramsal ¢ergeve sunmaktadir.
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2.1. Solunum Sistemi

Konugmanin primer enerji kaynagi, akcigerlerden gelen
kontrollii ve kesintisiz hava akimidir (ekspirasyon). MSS
tarafindan diizenlenen bu hava akimi, konusma sirasinda vokal
yollara dogru yonlendirilir (Chen ve ark., 2023). Dis kayiplari ve
alveolar ark deformiteleri solunumun temel mekanigini dogrudan
etkilemese de oral kavite morfolojisindeki degisimler hava
akiminin ¢ikis yollarinda aerodinamik engeller olusturabilir.
Hatali protez tasarimlari veya anatomik bosluklar, ekspiratuar
havanin ¢ikist sirasinda istenmeyen direng paternlerine ve hava
tirbiilansina neden olarak ses kalitesinde “hisirti” benzeri
bozulmalara yol acabilir. Ozellikle damak konturunun, anterior
dis pozisyonunun ve protez kalinliginin konusma sirasinda hava
akimmin yonlendirilmesinde kritik rol oynadigi, bu yapilarin
fonetik performansi dogrudan etkiledigi bildirilmistir (Runte ve
ark., 2001). Konusma sirasinda hava akimimnin miktari, yonii ve
hiz1 seslerin dogru tiretimi ve akustik netlik i¢in belirleyici olup,
oral kavitedeki morfolojik degisiklikler 6zellikle siirtinmeli ve
sibilant seslerde hava akimi kontroliinii bozabileceginden protetik
rehabilitasyonda protez tasarimi hem anatomik uyum hem de
fonetik kriterler agisindan degerlendirilmelidir.

2.2. Fonasyon

Fonasyon, larenkste vokal kordlarin kontrollii titresimiyle
hava akiminin periyodik ses dalgalarina doniistiiriilmesi siirecidir.
Uretilen bu ham sesin kalitesi, oral kavitedeki akustik ortamin
biitiinliigiine baghdir. Milkov ve ark. (2019), dis kaybi1 ve ileri
diizey alveolar kemik rezorpsiyonunun agiz boslugundaki akustik
yansimalar1 olumsuz etkileyerek ses tiretiminde degisikliklere yol
acabilecegini vurgulamaktadir. Ideal bir protezde fonasyonun
korunmasi igin protez kaide kalinligi, dislerin mezio-distal ve
vestibilo-lingual dizilimi ile dil igin ayrilan fonksiyonel alanin
(tongue space) hassas bir sekilde ayarlanmasi gerekir. Yetersiz dil
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alani, dilin serbest hareketini engelleyerek sesin fundamental
frekansinda ve tinisinda sapmalara neden olur (Bhat ve ark.,
2021). Fonasyonun kalitesi yalnizca larengeal yapilarin saglikli
isleyisine degil, aym1 zamanda ses dalgalarinin ilerledigi
supraglottik bosluklarin anatomik 6zelliklerine de baglidir. Bu
nedenle protetik rehabilitasyon sirasinda oral kavitenin hacminde
ve geometrisinde meydana gelen degisiklikler, sesin akustik
ozelliklerini etkileyerek konugsma kalitesinde farkliliklara neden
olabilmektedir. Ozellikle total protez kullanan bireylerde dil
hareketlerinin kisitlanmast veya oral boslugun daralmasi,
fonasyon ve artikilasyon sureclerini birlikte etkileyerek
konusmanin dogal akisin1 bozabilmektedir.

2.3. Rezonans

Larenkste {liretilen temel ses dalgalari; yutak, agiz ve
burun bosluklarinda titreserek giiclenir ve karakteristik tinisini
(rezonans) kazanir. Protez tasarimi, bu rezonans odalarinin
(0zellikle oral kavite) hacmini ve geometrisini dogrudan
degistirir. Ozellikle iist protezlerde palatal bdlgenin asir1 kalin
tutulmas1 veya ruga yapilarinin kopyalanmamasi, oral kavite
hacmini daraltarak akustik ortamin bozulmasina ve seslerin
"formant" yapisinda (hava titresim frekanslar1) degisimlere yol
acar (Andryas ve ark., 2025). Bu durum, 6zellikle linguo-palatal
seslerin (/d/, /t/, /1/) formant degerlerini etkileyerek konugsmanin
netligini ve anlagilirhgim disiiriir (Andryas ve ark., 2025).
Rezonans, konugsmanin bireye 6zgii akustik karakterini belirleyen
temel bilesenlerden biridir. Oral kavitenin hacminde veya
sek-linde meydana gelen kiigiik degisiklikler dahi ses
spektrumunda Olgtilebilir farkliliklara neden olabilmektedir. Bu
nedenle protetik rehabilitasyon sirasinda yalnizca anatomik
restorasyonun saglanmasi degil, ayni zamanda dogal rezonans
Ozelliklerinin ~ korunmasi da fonetik basarinin  Onemli
gostergelerinden biri olarak kabul edilmektedir.
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2.4. Artikiilasyon ve Ses Uretim Mekanizmalari

Acrtikiilasyon, konusma seslerinin dudaklar, dil, damak ve
dislerin koordineli hareketleri ile sekillendirilerek fonemlere
dontstiiriildiigii asamadir. Digler ve ¢evre dokular, hava akimini
yonlendiren ve frikasyon  (slrtlnme) vyaratan temel
artikiilatorlerdir (Bhat ve ark., 2021). Konugmanin anlasilirlig:
biiyiik ol¢iide artikiilator organlarin dogru konumlanmasina ve
hareket koordinasyonuna baghdir. Bu nedenle oral kavitede
meydana gelen anatomik degisiklikler, fonemlerin akustik
ozelliklerinde ve algilanabilirliginde énemli farkliliklara neden
olabilmektedir.

Linguo-palatal Sesler (/d/, /t/, /1/): Dil ucunun st kesici dislerin
palatal yiizeyine veya alveolar krete temasiyla olusur. Protezin
palatal bolgesindeki morfolojik hatalar, dilin temas noktasini
bulmasini zorlastirarak bu seslerin bozulmasina neden olur
(Andryas ve ark., 2025). Ozellikle palatal yiizeydeki hacimsel
degisiklikler, dil temasinin zamanlamasini ve temas alanin
etkileyerek bu seslerin akustik ozelliklerinde sapmalara yol
acabilmektedir.

Labiodental Sesler (/f/, Iv/): Ust kesici dislerin insizal
kenarlarinin alt dudagin vermilyon hattina hafif¢e temasiyla
uretilir. Dislerin ¢ok uzun veya ¢ok kisa dizilmesi, bu seslerin
iiretiminde hava sizintisina veya asir1 siirtinmeye yol agar
(Petrovi¢, 1985). Bu nedenle anterior diglerin konumu, yalnizca
estetik agidan degil, labiodental fonemlerin dogru {iretimi
acisindan  da  kritik  bir  klinik  parametre  olarak
degerlendirilmektedir.

Sartunmeli Sesler (/s/, /z/): Dilin alveolar krete ¢ok yakin
konumlanarak dar bir kanal olusturmasi ve hava akiminin alt
kesici dislerin kesici kenarlarina carpmasiyla olusur. Protez
kaidesindeki kalinlik artis1 veya dis dizimindeki hatalar, bu hassas
kanalin geometrisini bozarak 1slik benzeri seslere (sigmatizm)
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veya sesin boguklasmasina neden olur (Fonteyne ve ark., 2021).
Sibilant olarak adlandirilan bu sesler, protetik tedavilerin fonetik
basarisinin degerlendirilmesinde en hassas gostergelerden biri
olarak kabul edilmektedir. Bu nedenle /s/ ve /z/ fonemleri, hem
klinik fonetik degerlendirmelerde hem de ASR tabanli konugsma
analizlerinde siklikla referans sesler olarak kullanilmaktadir.

Artikiilasyon siireci, konusmanin isitsel olarak algilanan son
asamasint olusturdugundan, protetik rehabilitasyonun fonetik
basarist ¢ogu zaman artikiilatuvar performans {iizerinden
degerlendirilmektedir. Bu baglamda protez tasarimi ile konugsma
tiretimi arasindaki iliskinin anlagilmasi, hasta memnuniyetinin
artirilmas1 ve fonetik agidan daha basarili restorasyonlarin
gelistirilmesi agisindan biiyiik 6nem tasimaktadir.

3. PROTETIK TEDAVILERIN KONUSMA
UZERINE ETKILERI

Protetik rehabilitasyon, oral kavitenin anatomik sinirlarini
ve okliizal iligkileri yeniden yapilandirarak konugmanin fonetik
ve akustik c¢iktisin1 dogrudan modiile eder. Bu biyomekanik
degisimler, artikiilator organlarin hareket alanin1 ve hava akimi
direncini degistirerek hastanin fonetik performansini ve ses
kalitesini etkilemektedir (Sterenborg ve ark., 2019). Tedavi
strecinde mekanik, estetik ve fonetik dengenin (fonetik triad)
saglanmasi, hastanin noromiiskiiler adaptasyonunu hizlandirmak
icin kritiktir.

Dilbilimsel olarak; konusma, artikiilasyonun oOtesinde
fonetik ve fonolojik diizeyde organize edilen ¢ok katmanli bir
yapidir. Bu nedenle protetik miidahaleler yalnizca biyomekanik
tiretimi degil, ayn1 zamanda fonemlerin akustik gerceklesmesini
ve algisal ayrigmasini da dogrudan etkiler.
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3.1. Total Protezler

Total digsizlik, ses {retiminde ve artikiilasyon
hassasiyetinde ©6nemli bozulmalara yol agmaktadir. Klinik
caligmalar, tam protez rehabilitasyonunun konusma anlasilirligini
anlamli diizeyde artirdigim1 kanitlamaktadir; bu baglamda,
Automatic Speech Recognition teknolojisi ile yapilan nicel
analizlerde, digsiz bireylerde protez dncesi %55,42 + 13,1 olan
kelime dogrulugunun, protez sonrasi %60,00 + 15,6 seviyesine
yiikseldigi belirlenmistir; ancak bu oranlar hala dogal dislenmeye
sahip bireylerin (%69,79 + 10,6) gerisindedir (Stelzle ve ark.,
2010). Yapilan bir ¢aligmada; giincel bir ¢aligmada ise total
protez kullanan bireylerde konusma anlasilirhiginin %54,63
diizeyinde oldugu saptanmis, bu durumun sabit veya hibrit
¢oziimlere  goére  daha  disik  palatal  stabiliteden
kaynaklanabilecegi vurgulanmistir (Gupta ve ark., 2026).

Bu bulgular, konusma ¢iktisinin yalnizca anatomik
restorasyonla degil, ayn1 zamanda dilin fonetik hedeflere ulasma
basarist ile iliskili oldugunu gostermektedir. Bu durum, 6zellikle
frikatif ve sibilant seslerde  akustik  varyasyonlarin
belirginlesmesine neden olmaktadir.

3.2. Okluzal Dikey Boyut (OVD)

Okluzal dikey boyut, alt ¢enenin fonksiyonel hareket
sinirlarint ve interokliizal boslugu belirler. Sibilant (/s/, /z/)
seslerin OVD tespiti icin fonetik bir test olarak kullanilmasi
yaygin bir klinik pratik olsa da, Rivera-Morales bu yontemin
bireysel varyasyonlar nedeniyle tek basina yeterli olmadigini
belirtmektedir (Rivera-Morales ve ark., 1997). Yeni bir protez
uygulamasi sonrasi, /m/ sesinin {iretimindeki interokliizal
mesafenin stabilize olmasi1 ve hastanin yeni dikey boyuta fonetik
olarak uyum saglamasi yaklasik alt1 aylik bir adaptasyon siireci
gerektirir. Tam rehabilitasyon uygulanan hastalarda baslangigtaki
fonetik degisimlerin ardindan %29 ile %68 arasinda degisen bir
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“rebound” etkisi gozlemlemis, bu da konugsmanin dinamik ve
adaptif dogasini1 kanitlamistir (Sterenborg ve ark., 2019). Hussein
(2020) tarafindan yiiriitiilen anket ¢alismasi, dis hekimlerinin
%93,80’inin  OVD'nin konusma artikiilasyonu {iizerindeki
dogrudan etkisini kabul ettigini géstermistir.

Fonetik agcidan OVD degisimleri, 6zellikle vokal ve nazal
rezonans dengesi (zerinde mikro diizeyde akustik kaymalara
neden olabilmektedir. Bu durum, konusmanin prosodik yapisinda
da algisal farkliliklar olusturabilir.

3.3. Dis Pozisyonu ve Dizimi

Anterior diglerin vestibiilo-lingual konumu ve insizal
kenar seviyeleri, hava akisinin ydnlendirilmesinde ve sesin
frikasyon karakterinin belirlenmesinde kritik rol oynar. Ozellikle
/f/ ve /v/ gibi labiodental seslerin iiretiminde dislerin konumu
temel referans noktasidir (Sterenborg ve ark., 2019). Ayrica, dis
hekimlerinin  %94,80’1 dis dizimindeki hatalarin konusma
fonksiyonunu kompanse edilemez sekilde bozabilecegini ifade
etmistir (Hussein, 2020). Dinamik palatografi ¢alismalari, dilin
dislere temas ettigi “linguopalatal temas” alanlarinin her fonem
icin spesifik bir patern sergiledigini; dislerin ark formundan
sapacak sekilde dizilmesinin bu temas paternlerini bozarak

fonetik adaptasyonu zorlastirdigint  ortaya koymaktadir
(Kochetov ve ark., 2018).

Bu durum, fonem UGretiminin sabit bir motor hareketten
ziyade, cevresel anatomik kosullara duyarli bir artikiilasyon
sistemi oldugunu gostermektedir.

3.4. implant Destekli Protezler

Implant destekli protezler, total protezlere gore daha
ylksek stabilite sunsa da, tasarim Ozelliklerine bagli olarak
spesifik fonetik zorluklar yaratabilir. Yapilan arastirmalarda,
implant st protez kullanan hastalarin %84'linde telaffuz
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giicliigii bildirilmis, 6zellikle sibilant /s/ sesinde %50'den fazla
bozulma saptanmistir (Van Lierde ve ark., 2012). Ayrica, hibrit
protezler konusma anlasilirhigini %70,13 seviyesine tasiyarak
total protezlere gére anlamli bir iistiinliik sergilemektedir (Gupta
ve ark., 2026). Yapilan bir ¢alismada; 3 yillik uzun donemli
takipte, artikiilasyon bozuklugu sayisinin zamanla 1,00'den 0,55'e
geriledigi, ancak hastalarin %37,5'inde /s/ sesi bozulmalarinin
adaptasyon siirecine ragmen kalici oldugu rapor edilmistir
(Fonteyne ve ark., 2021).

Bu bulgular, implant destekli sistemlerde bile fonetik
adaptasyonun tamamen ortadan kalkmadigini, aksine zamanla
kismi noromiiskiiler yeniden organizasyon gerektirdigini
gostermektedir.

3.5. Maksillofasiyal Protezler

Maksillektomi vakalarinda, cerrahi defektin kapatilmasi
icin kullanilan obturatérler rezonans dengesini saglamada hayati
Oneme sahiptir. Kalici obturatéor kullanimi, hastalarin
%82,6'sinda konusma anlasilirligini anlaml diizeyde iyilestirir
(Hattori ve ark., 2013). Akustik analizler, bu protezlerin nazal
kacis1 (hipernazalite) engelleyerek {inlii harf formant degerlerini
(F2-F1) stabilize ettigini ve sesin spektral O6zelliklerini
korudugunu kanitlamaktadir (Priya ve ark., 2024). ASR tabanl
degerlendirmeler, obturator tasarimindaki mikro degisimlerin
bile kelime dogruluk oranlarinda 6lgiilebilir farklar yarattigini
gostermektedir (Hattori ve ark., 2013).

Bu durum, maksillofasiyal rehabilitasyonun yalnizca
anatomik kapanma degil, aym1 zamanda akustik rezonans
miithendisligi olarak da degerlendirilmesi gerektigini ortaya
koymaktadir.
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3.6. Palatal Morfoloji

Protezlerin palatal yilizeyinin diiz bir kaide yerine, dogal
palatal ruga morfolojisini taklit edecek sekilde tasarlanmasi, dilin
artikiilasyon sirasinda dogru temas noktalarin1 tanimasini
kolaylastirir (Priya ve ark., 2024). Yapilan klinik ¢aligmalar, ruga
deseni iceren palatal tasarimlarin; /s/, /z/, /t/, /d/ ve /I/ gibi linguo-
palatal seslerin telaffuzunda diz yizeyli protezlere gore
istatistiksel olarak daha {stiin performans sergiledigini
saptanmistir (Meenakshi ve ark., 2021). Bu iyilesme, ruga
kopyalanmas1 sayesinde elde edilen daha dogal spektral ve
temporal parametreler ile agiklanmaktadir. Ozellikle /s/ ve /t/ gibi
seslerde ruga yapisinin bulunmasi, hava akisinin dar bir kanalda
stabilize edilmesini saglayarak ses netligini artirmaktadir
(Rimmy, 2017).

Dilbilimsel perspektiften bakildiginda bu durum, fonetik
tiretimde “6grenilmis artikiilasyon kaliplarinin”  ¢evresel
anatomik ipuclariyla yeniden eslesmesi olarak degerlendirilebilir.
Bu nedenle palatal morfoloji, yalnizca protez uyumu degil, ayni
zamanda fonetik hafizanin yeniden yapilandirilmasi agisindan da
Onem tasimaktadir.

4. ASR TABANLI KONUSMA ANALIZI
PARAMETRELERI

Protetik dis hekimliginde konugma analizinin basarisi,
nicel metriklerle desteklenen objektif verilere dayanmaktadir.
ASR sistemleri, geleneksel siibjektif degerlendirmelerin Gtesine
gecerek, protezlerin  fonetik performansimi  sayisal ve
tekrarlanabilir parametrelerle o6lgmeyi miimkiin kilar. Bu
yaklagim, konusma verisinin yalnizca algisal degil, ayn1 zamanda
Olciilebilir akustik bir veri seti olarak ele alinmasini
saglamaktadir. Asagida protetik rehabilitasyon siireclerinde
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kullanilan temel ASR parametreleri fonetik ve akustik baglamda
ele alinmaktadir.

4.1. Kelime Anlasihirhk Skoru

Kelime anlagilirlik skoru, ASR sisteminin dogru tanidigi
kelimelerin toplam kelime sayisina oranini ifade eder ve hastanin
konusma performansinin en temel gostergesidir. Protetik dis
hekimliginde bu skor, protez Oncesi ve sonrasi konusma
kalitesindeki degisimi 6lgmek i¢in kullanilir (Godbole ve ark.,
2016). Yapilan calismalarda, total dissiz hastalarin kelime
dogruluk oranlar1 %55,42 + 13,1 iken, tam protez uygulamasi
sonrast bu oranin anlamli bir artisla %60,00 + 15,6 seviyelerine
yiikseldigi, dogal dislere sahip kontrol grubunda ise %69,79 +
10,6 oldugu saptanmstir (Stelzle ve ark., 2010). ASR tabanli bu
skorlar, uzman dinleyicilerin degerlendirmeleriyle yiiksek
korelasyon (r = 0,71 - 0,729) gostererek, klinik ortamda dinleme
prosediirlerine gerek kalmadan objektif bir degerlendirme sunar
(Hattori ve ark., 2013). Dilbilimsel agidan kelime anlagilirlik
skoru, fonetik tiretim ile fonolojik alg1 arasindaki iliskiyi nicel
olarak goriiniir kilmaktadir. Bu durum, konusmanin yalnizca
tretimsel bir siire¢c degil, ayni zamanda algisal dogruluk
gerektiren biligsel bir sistem oldugunu gostermektedir.

4.2. Fonem Dogruluk Analizi

Fonem dogrulugu, 6zellikle dis ve dil arasindaki iliskinin
kritik oldugu frikatif (stirtiinmeli) seslerin (/s/, /s/, /f/, /v/) ve
okliizif (patlamali) seslerin (/t/, /d/) analizinde hayati 6neme
sahiptir. ASR sistemleri, "Mahalanobis" mesafesi gibi metrikleri
kullanarak hatali iiretilen sesin hedef fonemden ne kadar
uzaklastigin1 belirleyebilir (Forrest ve ark., 1988). Klinik
uygulamalarda, 6rnegin bir hastanin mandibulectomy sonrasi /sa/
fonemini liretmekte zorluk yasamasi durumunda, akustik analiz
yazilimlart ve ASR modelleri araciligiyla protezin lingual
ylizeyinde yapilan hassas diizenlemelerin konusma netligini nasil
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geri kazandirdigi objektif olarak dogrulanabilmektedir (Hattori
ve ark., 2025). Bu baglamda fonem dogruluk analizi, fonetik
diizeydeki mikro degisimlerin akustik ¢iktiya nasil yansidigini
gostermesi agisindan klinik fonetik ile akustik fonoloji arasinda
koprii kurmaktadir.

4.3. Word Error Rate

Word Error Rate, ASR ¢iktisindaki kelime hatalarini (yer
degistirme, ekleme, silme) Olgen standart bir metriktir. Protetik
dis hekimligi ve tibbi dokiimantasyon baglaminda, genel
kelimelerden ziyade klinik terimlerin dogrulugu kritik
oldugundan “Alan Bazli Kelime Hata Orami” 0n plana
ctkmaktadir (Rachagoudar ve ark., 2025; Ruairi ve ark., 2025).
Dilbilimsel agidan WER, yalnizca teknik bir hata orani degil, ayn1
zamanda konusma akisindaki segmentasyon ve kelime siniri
algisinin - dogrulugunu olgen bir gostergedir. Bu gosterge
cergevesinde kelime hata diizey oranin tespit edilmesi
kolaylagmaktadir ve alan uzmanlara analizler sunmaktadir.

4.4. Konusma Hizi

Konusma hizi, birim zamanda {iretilen kelime veya hece
sayisin1 ifade eder. Digsizlik durumu, artikiilasyon zorluklari
nedeniyle genellikle konusma hizinda bir yavaslamaya neden
olur. 60-75 yas araligindaki geriatrik hastalar {izerinde yapilan
arastirmalar, tam protez inserksiyonu sonrasi ortalama konusma
hizinin artti§ini1 ve bu artisin genel kelime anlasilabilirligi ile
pozitif iligkili oldugunu gdstermistir ve ASR sistemleri, “motor
speech profile” programlari araciligiyla bu hiz1 otomatik olarak
hesaplayarak rehabilitasyonun fonksiyonel basarisini takip ettigi
tespit edilmistir (Kaur ve ark., 2019). Konusma hiz1 ayn1 zamanda
prosodik yap1 ile iliskili olup, bireyin motor planlama ve
artikiilasyon zamanlamasindaki degisimleri yansitan énemli bir
dilbilimsel parametre olarak degerlendirilmektedir.
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4.5. Akustik Parametreler

Akustik analiz, ses sinyalinin fiziksel 0Ozelliklerini
inceleyerek protez konumunun konusma iizerindeki etkisini
mikroskobik diizeyde degerlendirir.

Spektral Analiz: Protezlerin konumlandirilmasindaki hatalar
tespit etmek icin "minimum varyans spektral tahmini* yontemi
kullanilmaktadir (Bereteu ve ark., 2011). Ayrica MVDR
(Minimum Variance Distortionless Response) tabanli "all-pole”
modelleme yontemleri, sesli ve sessiz harflerin spektral zarfini
yiiksek ¢oOziiniirliikte modelleyerek ses bozulmalarini sayisal
olarak tanimlar (Murthi & Rao, 2000).

Fiziksel Metrikler: Analizlerde temel frekans, enerji dagilimui,
siirtinmeli ses siiresi, ortalama yogunluk, agirlik merkezi ve
giiriiltii tepe noktas1 gibi parametreler kullanilir (Gunasekar ve
ark., 2017; Liu ve ark., 2023). Bu parametreler, 6zellikle estetik
restorasyonlar sonrast kesici diglerin konumunun /s/ sesi gibi
hassas sesler uzerindeki etkisini belirlemek igin kritik dneme
sahiptir.

Bu akustik metrikler, konugmay1 yalnizca dilsel bir ¢ikt1 degil,
ayn1 zamanda 6lgiilebilir bir biyofiziksel sinyal olarak ele almay1
miimkiin kilmaktadir. Bu yaklasim, protetik dis hekimligi ile
konusma bilimi arasinda disiplinlerarast bir analiz zemini
olusturmaktadir.

5. SONUC

Protetik dis hekimliginde fonksiyonel rehabilitasyonun
basarisi, yalnizca ¢igneme kapasitesi ve estetik goriiniimiin
yeniden saglanmasiyla degil, aynm1 zamanda hastanin konugma
fonksiyonunun korunmasi ve gelistirilmesiyle de dogrudan
iligkilidir. Konusma, oral yapilarin anatomik ve fonksiyonel
biitiinligline duyarli karmasik bir siire¢ oldugundan, protetik
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restorasyonlarda fonetik gerekliliklerin tedavi planlamasinin
ayrilmaz bir pargasi olarak degerlendirilmesi gerekmektedir.
Ozellikle total protezler, palatal kontur degisiklikleri ve okliizal
dikey boyut farkliliklar1 gibi faktorler, artikiilasyon ve akustik
ozelliklerde degisikliklere neden olabilmekte ve hastalarin yasam
kalitesini etkileyebilmektedir. Bu durum, konugmanin yalnizca
periferik bir motor iiretim siireci olmadigini; ayni zamanda
fonetik, fonolojik ve akustik diizeylerde orgiitlenen ¢ok katmanl
bir dil sistemi oldugunu gostermektedir. Bu nedenle protetik
miidahaleler, yalnizca anatomik restorasyon degil, ayn1 zamanda
dilsel iiretim sisteminin yeniden yapilandirilmast olarak
degerlendirilmelidir.

Geleneksel fonetik degerlendirme yontemleri klinik
acidan degerli olmakla birlikte, subjektif degerlendirmelere
bagimliliklar1  nedeniyle objektif, standartlastirilmis ve
tekrarlanabilir 6lglimlere olan ihtiyaci ortaya ¢ikarmaktadir. Bu
baglamda ASR (Automatic Speech Recognition) tabanli konugsma
analiz sistemleri; konusma verilerini sayisal parametrelere
donistiirerek protetik tedavilerin fonetik sonuglarinin daha
giivenilir bigimde degerlendirilmesine olanak saglamaktadir.
Yapay zeka destekli bu teknolojiler, yalnizca mevcut konugsma
bozukluklarinin belirlenmesinde degil, ayn1 zamanda protez
tasarimi, kisisellestirilmis palatal kontur optimizasyonu ve tedavi
sonrast fonksiyonel takibin gergeklestirilmesinde de 6nemli bir
potansiyel sunmaktadir. Bu yaklagim, konusma verisini klinik
karar verme siireglerinde kullanilabilir bir biyometrik veri setine
doniistiirmekte ve protetik dis hekimliginde kanita dayali dijital
degerlendirme paradigmasini gli¢clendirmektedir.

Gelecekte ASR sistemlerinin  Klinik  protokollere
entegrasyonu ile birlikte, protetik rehabilitasyon sureclerinde
hekimin deneyimine dayali subjektif degerlendirmelerin
desteklenmesi ve daha hassas, veri temelli karar sireclerinin
olusturulmas1 miimkiin olacaktir. Bununla birlikte, farkli protez
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tipleri, farkli hasta gruplari ve farkli diller i¢in dogrulama
calismalarina ihtiya¢ bulunmaktadir. Ayrica, dilin fonetik
envanteri ile protez tasarim parametreleri arasindaki etkilesimin
daha ayrintili incelenmesi, bu sistemlerin kiiltiirleraras1 ve
dilleraras1 genellenebilirligini artiracaktir.

Sonu¢ olarak, ASR ve yapay zekd tabanli konugma
analizleri, dijital protetik dis hekimliginin gelisen alanlarindan
biri olarak fonetik degerlendirmeyi daha objektif, dlgiilebilir ve
hasta odakl1 bir yaklasima doniistiirme potansiyeline sahiptir.
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HAREKETLI PROTEZLERIN DiJITAL i$
AKISI VE UC BOYUTLU BASKI
TEKNOLOJILERI

Sema AYTAC!
Selda Gokce ERDAL?
Aysegiil KOROGLU?

1. GIRIS

Gunlimuzde ortalama yasam siiresinin uzamasi ve yasl
niifusun giderek artmasi, dis kaybi1 nedeniyle protetik tedavi
gereksinimi duyan birey sayisinda artisa neden olmaktadir. Dis
eksiklikleri; ¢igneme, konusma ve estetik gibi temel oral
fonksiyonlarin bozulmasina neden olmanin yani sira, bireylerin
sosyal yasami iizerinde de Onemli olumsuz etkiler
olusturabilmektedir. Dis eksikliklerinin tedavisinde implant
destekli sabit protezler yaygin olarak tercih edilse de anatomik,
sistemik ve ekonomik nedenlerle hareketli protezler hala 6nemli

bir tedavi secenegi olmaya devam etmektedir (Alqutaibi et al.,
2025; Atilgan et al., 2024).

Hareketli bolimli protezlerin (RPD)  uzun ddénem
basarisinda iskelet altyapisinin agiz i¢indeki destek dokularla
uyumu temel faktorlerden biridir. Bu yapmin uyum
gostermemesi ile destek disler iizerinde olumsuz etkiler
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olusturularak dis hareketlerine ve dis kayiplarina sebep
olabilecegi bilinmektedir (Bajunaid et al., 2019).

Geleneksel RPD iskelet altyapilarinin Gretimi; Olgl
alimmasi, al¢1 model elde edilmesi, doku stoplar1 hazirlanmasi,
modelin refrakter modele aktarilmasi ve altyapi tasariminin
refrakter model {iizerinde sekillendirilmesi gibi birgok
laboratuvar agamasini kapsamaktadir. Bu islemlerin ardindan
kobalt-krom (Co-Cr) alagimi kullanilarak metal iskelet altyapi
elde edilmektedir. Giiniimiizde bilgisayar destekli tasarim ve
bilgisayar destekli dretim (CAD/CAM) teknolojilerinin
gelismesiyle hareketli boliimlii protezlerin tasarim ve iiretim
surecleri dijital ortama tasinabilmektedir. CAD yazilimlari,
protez altyapisini olusturan bilesenlerin hastanin dis anatomisi
ve yumusak doku yapilariyla uyumlu olacak sekilde hassas
bi¢imde planlanmasina olanak saglamaktadir. Ayrica Uretim
siirecinde farkli protez bilesenlerinin kesit kalinliklar1 stirekli
olarak degerlendirilebilmekte, bdylece mekanik o6zellikler
kontrol altinda tutulurken estetik ac¢idan daha kabul edilebilir
tasarimlar olusturulabilmektedir.  (Grymak et al., 2023;
Maryod, 2019).

2. HAREKETLI BOLUMLU PROTEZLERDE
DIJITAL URETIM TEKNIKLERI

Dijital Gretim teknolojilerinin  RPD’in Uretiminde
kullanilmasi, geleneksel yontemlere kiyasla bircok avantaj
saglamaktadir. Dijital is akiglar1 sayesinde laboratuvar
asamalarinin sayis1 azalmakta, {liretim siireci hizlanmakta ve
manuel iglem basamaklarindan kaynaklanan hata riski dnemli
Olclide dismektedir. Bunun yani sira dijital iiretim yontemleri
materyal kullanim verimliligini artirmakta, hasta ve teknisyen
acisindan daha Ongoriilebilir sonuglar elde edilmesine katki
saglamakta ve PEEK gibi yeni nesil biyouyumlu materyallerin
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kullanimini desteklemektedir (Negm et al., 2019; Williams et
al., 2006; Ye et al., 2017).

Dijjital RPD iiretim sistemlerinin bazi sinirliliklar
bulunmaktadir. Bu teknolojilerin uygulanabilmesi i¢in gerekli
olan tarayicilar, tasarim yazilimlar1 ve iiretim cihazlar1 6nemli
yatirim maliyetleri gerektirmektedir. Ayrica dijital is akiglarinin
etkin sekilde kullanilabilmesi i¢in klinisyen ve teknisyenlerin
yazillm ve ekipman kullanimina yonelik egitim almalar
gerekmektedir. Ozellikle eklemeli Gretim tekniklerinde yiizey
plriizliliigiiniin yiiksek olmasi nedeniyle iiretim sonrasinda

ilave bitirme ve polisaj islemlerine ihtiyag
duyulabilmektedir.(Baradee & Spies, 2025)

CAD/CAM teknolojisi kullanilarak RPD iskelet
altyapilarinin ~ {iretimi ~ eksiltmeli  diretim  (subtractive

manufacturing) ve eklemeli Gretim (additive manufacturing)
olmak tizere iki temel yaklasimla gergeklestirilmektedir
(Conceicdo et al., 2021)

Tablo 1. Hareketli Boliimlii Protezlerde Kullanilan Uretim
Yontemlerinin Karsilagtirilmasi (Yoon et al., 2025)

Ozellik Geleneksel Eksiltmeli Uretim Eklemeli Uretim
Uretim (CAD/CAM) (3B Baski)
Is Akist Analog Kismi/Tam dijital Tam dijital
Uretim Prensibi Dokim Frezeleme Katmanl {iretim
Uretim Siiresi Uzun Orta Kisa
Operator Bagimlilig Yiksek Orta Diisiik
Boyutsal Dogruluk Orta Yiksek Yiksek
Karmagik
Geometrilerin Sinirl Kismen sinirl Basarili
Uretimi
Malzeme Kaybi Orta Yiksek Diisiik
Tekrarlanabilirlik Diistik Yiksek Yiksek
Bagslica Avantaj Diigik b_aslemglc; Yiiksek has.saSiyet ve \};a;zrlilslélgzrﬁglrzl:r%]i
maliyeti standardizasyon T
verimliligi
ok asamal N . .
Baglica Dezavantaj ?aborstuvar YUksek materyal Yiksek € klpman
siireci kaybi maliyeti
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2.1. Eksiltmeli Uretim Prensibine Dayah Yéntemler

Protetik dis hekimliginde dijital iiretim teknolojileri
kapsaminda eksiltmeli {iretim yontemleri yaygin bir kullanim
alanina sahiptir. Bu yaklasimda, bilgisayar ortaminda tasarlanan
restorasyon veya protez altyapist prefabrike materyal
bloklarindan kontrollii madde uzaklastirilmas1 yoluyla elde
edilmektedir. Uretim sirasinda bilgisayar destekli numerik
kontrol (CNC) sistemleri tarafindan yonlendirilen frezler, driller
ya da elmas diskler kullanilarak blok materyal islenmekte ve
hedeflenen forma doniistiiriilmektedir. Eksiltmeli iiretim
stirecinde siklikla kullanilan 6n polimerize PMMA bloklar, STL
formatindaki dijital tasarim verileri esas alinarak 5 eksenli freze
cihazlarinda islenmekte ve bdylece istenen geometrik yapi
olusturulmaktadir. Bu iiretim yaklasimi temel olarak kopya
frezeleme ve kivileim erozyon teknikleri olmak tizere iki farkli
yontem altinda incelenmektedir Eksiltmeli Gretimle elde edilen
restorasyonlar, diisiik distorsiyon gostermeleri, gozenekliligin
az olmasit ve homojen materyal yapisina sahip olmalari
nedeniyle 6nemli avantajlar sunmaktadir. Buna karsin karmagik
geometrik tasarimlarin iiretimindeki teknik giicliikler, islem
sirasinda olusan materyal kaybi, asinmalar ve nispeten yiksek
iiretim maliyetleri bu yontemin baslica dezavantajlar1 arasinda
yer almaktadir (Azeez, Gheyath Munadhil; Ceki¢c Nagas, 2017,
Holban et al., 2025; Isler Kaya et al., 2025).

2.1.1. Kopya-Frezeleme Yontemi

Kopya-frezeleme (copy milling), dijital CAD/CAM
sistemlerinin  yayginlasmasindan  Once  gelistirilen ve
giniimiizde  kullanilan  bilgisayar  destekli  iiretim
teknolojilerinin ~ temelini  olusturan  eksiltmeli  {iretim
yontemlerinden biridir. Bu yontemde restorasyon veya protez
bileseni dogrudan dijital ortamda tasarlanmamakta, oncelikle
teknisyen tarafindan mum, kompozit, rezin veya benzeri
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materyaller kullanilarak fiziksel olarak hazirlanan bir model
referans alinmaktadir. Hazirlanan bu model mekanik veya optik
tarama sistemleri aracilifiyla algilanmakta ve elde edilen
bilgiler dogrultusunda frezeleme {initesindeki kesici uclar
hareket ederek hedef materyalden istenen  yapiy1
olusturmaktadir. Bazi sistemlerde biiyiitme veya kiigiiltme
oranlar1 uygulanabilmekte, bdylece sinterleme veya isleme
sirasinda meydana gelebilecek boyutsal degisiklikler kompanse
edilebilmektedir. Bu nedenle kopya frezeleme yontemi,
geleneksel laboratuvar teknikleri ile tam dijital CAD/CAM
sistemleri  arasinda  bir  gegis  teknolojisi  olarak
degerlendirilmektedir(Alghauli et al., 2025; Moussaoui et al.,
2018; Wu, 2025).

2.1.2. Kaviletm Erozyon Yontemi

Kivileim (spark) erozyon veya elektriksel desarj isleme
(Electrical Discharge Machining, EDM), elektriksel olarak
iletken iki yiizey arasinda olusturulan kontrollii kivileim
bosalimlar1 yardimiyla materyalin asindirilmasi  esasina
dayanan bir iiretim yontemidir. Islem sirasmda elektrot
dielektrik s1v1 igerisinde tutulmakta, olusturulan yiiksek enerjili
kivilcimlar sayesinde metal yiizeyden mikron diizeyinde
materyal uzaklastirilmaktadir. Bu teknoloji temelde kablo tipi
ve prob tipi olmak tizere iki farkli uygulama bi¢imine sahiptir.
Dis hekimliginde daha ¢ok prob tipi sistemler kullanilmakta
olup hassas baglantili hareketli boliimlii protezler, sabit
protezler, titanyum kronlar, teleskopik protezler, implant
destekli overdenture protezler ve metal-rezin baglantilarinin
iyilestirilmesi gibi ¢esitli uygulama alanlarina sahiptir. Bu
teknik ile Gretilen  restorasyonlarda pasif  uyumun
saglanabilmesi, distorsiyon olugmamasi ve liretim siirecinin
hizli ilerlemesi 6nemli avantajlar arasinda yer almaktadir. Buna
karsin, yontemin yliksek yatirim maliyeti gerektirmesi ve
uygulama icin deneyimli personel ile 0zel laboratuvar
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donanimma ihtiya¢ duyulmasi baglica smirliliklart olarak
degerlendirilmektedir(Holban et al., 2025; Isler Kaya et al.,
2025; Sikri & Sikri, 2024).

2.2. Eklemeli Uretim Prensibine Dayah Yéntemler

Geleneksel dokim yontemi ve eksiltmeli (retim
tekniklerinin bazi smirliliklart nedeniyle eklemeli {iiretim
yontemleri RPD iskelet altyapilariin Uretiminde daha sik
kullanilmaya baglanmigtir. Eklemeli iiretim yontemleri,
restorasyonun veya protez bileseninin dijital ortamda
olusturulan ii¢ boyutlu tasarim verileri dogrultusunda katmanlar
halinde {iretilmesi prensibine dayanmaktadir. Bu yaklasim,
karmasik geometrilerin yliksek hassasiyetle Uretilebilmesine
olanak saglamakta ve geleneksel yontemlerde karsilasilan
birgok laboratuvar asamasimi ortadan kaldirmaktadir (Eggbeer
et al., 2005; Tregerman et al., 2019). Ayrica karmasik altyapi
tasarimlarinin, ince baglanti elemanlarinin ve detayl retansiyon
ylizeylerinin yiiksek dogrulukla iretilebilmesine olanak
saglamaktadir. (Soltanzadeh et al., 2019; Ye et al., 2017).

Eklemeli tretim sistemleri genel olarak stereolitografi
(SLA), malzeme puskirtme, eriyik biriktirme (FDM), sivi
kristal isleme (LCD), selektif lazer sinterleme (SLS) ve selektif
lazer eritme (SLM) gibi farkli teknolojileri kapsamaktadir. Bu
yontemlerin her biri farkli ¢alisma prensiplerine sahip olmakla
birlikte, temel amag dijital tasarim verilerinin fiziksel bir yapiya
donistiirilmesidir. RPD Uretiminde 6zellikle metal iskeletlerin
dogrudan iiretilebilmesi nedeniyle SLM ve benzeri lazer tabanl
teknolojiler 6n plana ¢ikmaktadir (Aided et al., n.d., 2024;
Tregerman et al., 2019; Ye et al., 2017).
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Tablo 2. Hareketli Protez Uretiminde Kullanilan Dijital Uretim
Teknikleri (Isler Kaya et al., 2025)

Ana Uretim Yontemi Alt Uretim Teknigi
Eksiltmeli Uretim Kopya-Frezeleme (Kopya
(Subtractive Manufacturing) Milleme) Yontemi

Kivileim (spark) Erozyon
(Electrical Discharge Machining,
EDM) Yontemi

Stereolitografi (SLA)

Malzeme Puskirtme (Material
Jetting)
Eriyik Biriktirme Modelleme
(FDM)
Sivi Kristal Isleme (LCD)
Selektif Lazer Sinterleme (SLS)
Selektif Lazer Eritme (SLM)

Eklemeli Uretim
(Additive Manufacturing)

2.2.1. Stereolitografi

Stereolitografi (SLA), dis hekimliginde kullanilan ilk
eklemeli Uretim teknolojilerinden biridir. Bu yoOntemde
fotopolimerize olabilen sivi recineler, ultraviyole lazer 1smi
yardimiyla katman katman sertlestirilerek ii¢ boyutlu yap1 elde
edilmektedir. Uretim platformu her katmandan sonra belirli bir
mesafe hareket etmekte ve yeni recine tabakasi {izerine lazer
uygulanarak Uretim tamamlanmaktadir (Tregerman et al.,
2019).

SLA teknolojisi yuksek ¢ozunurlik ve hassasiyet
saglamasi nedeniyle dental modellerin, cerrahi rehberlerin,
gegici restorasyonlarin ve dokiilebilir rezin iskelet modellerinin
iretiminde yaygin olarak kullanilmaktadir. Hareketli boliimlii
protez Uretiminde ise cogunlukla metal dokiim i¢in kullanilacak
rezin modellerin hazirlanmasinda tercih edilmektedir. Elde
edilen modeller geleneksel kayip mum teknigine benzer sekilde
revetman icgerisine alimarak metal dokiim islemine tabi
tutulmaktadir (Lee et al., 2017; Tregerman et al., 2019).
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SLA teknolojisinin en énemli avantajlar yiliksek ylizey
kalitesi, hassas detay iiretimi ve karmagik geometrilerin
basariyla olusturulabilmesidir. Bununla birlikte kullanilan
re¢inelerin maliyeti, iiretim sonrasinda gerekli olan temizleme
ve post-polimerizasyon islemleri ile materyallerin mekanik
ozelliklerinin smirli olmasi1 yontemin dezavantajlar1 arasinda
gosterilmektedir (Tregerman et al., 2019).

2.2.2. Dijital Isik Isleme

Dijital 151k isleme (Digital Light Processing) (DLP)
teknolojisi  stereolitografi  sistemlerine benzer c¢aligma
prensibine sahip olmakla birlikte lazer 1511 yerine dijital
projektor kullanmaktadir. Bu yontemde her katman tek bir 151k
yansimast ile polimerize edildiginden {iretim siiresi
stereolitografi sistemlerine gore daha kisa olabilmektedir. DLP
sistemlerinde tiim katmanin aynmi anda sertlestirilmesi {iretim
verimliligini artirmakta ve seri iiretim acgisindan avantaj
saglamaktadir. Ancak kullanilan fotopolimer reginelerin uzun
donem mekanik dayanikliliginin sinirl olmasi ve tiretim sonrasi
islemlerin gerekliligi yontem acisindan bazi kisitlamalar
olusturmaktadir (Tregerman et al., 2019).

DLP teknolojisi dental modeller, gecici restorasyonlar,
hareketli protez kaideleri ve dokiilebilir rezin kaliplarin
iiretiminde  kullanilmaktadir. Ozellikle hareketli protez
laboratuvarlarinda iiretim hizinin ytliksek olmasi nedeniyle
yaygin olarak tercih edilmektedir. (Y. Chen etal., 2025; Deswal,
2025; Tregerman et al., 2019).

2.2.3. Eriyik Biriktirme

Fuzyon biriktirme modelleme (Fused Deposition
Modeling) (FDM), termoplastik filamentlerin kontrollii sekilde
eritilip katmanlar halinde biriktirilmesi esasina dayanan
eklemeli iiretim yontemlerinden biridir. Uretim sirasinda
termoplastik materyal 1sitilmis ekstriizyon tnitesi araciligiyla
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eritilmekte ve bilgisayar ortaminda olusturulan tasarim
dogrultusunda katman katman uygulanmaktadir. Katmanlarin
iist iiste eklenmesiyle {i¢ boyutlu yap1 elde edilmektedir (Ye et
al., 2017).

FDM sistemleri diger eklemeli iiretim teknolojilerine
kiyasla daha ekonomik olmalar1 nedeniyle egitim amagh
modellerin, teshis modellerinin ve bazi prototip ¢alismalarin
hazirlanmasinda kullanilmaktadir. Ancak iiretim hassasiyetinin
stereolitografi ve lazer tabanli sistemlere gore daha diisiik
olmasi, ylizey piiriizliiliigiiniin fazla olmasi ve ince detaylarin
uretiminde yetersiz kalabilmesi nedeniyle hareketli bolumli
protez iskeletlerinin dogrudan tiretiminde yaygin kullanim alani
bulamamustir (Atilgan et al., 2024; Ye et al., 2017).

2.2.4. Selektif Lazer Sinterleme

Selektif lazer sinterleme (Selective Laser Sintering)
(SLS) teknolojisi, toz halindeki materyallerin yiksek enerjili
lazer 111 kullanilarak katmanlar halinde birlestirilmesi
prensibine dayanmaktadir. Bu ydntemde iiretim platformu
iizerine yayilan ince toz tabakasi belirlenen bolgelerde lazer
etkisiyle sinterlenmekte, ardindan yeni bir toz tabakasi
serilmektedir. Her katmanin tamamlanmasinin ardindan yeni bir
toz tabakasi uygulanmakta ve islem tekrarlanarak ii¢ boyutlu
yap1 olusturulmaktadir. (H. Chen et al., 2019; Ye et al., 2017).

SLS teknolojisi 6zellikle polimer ve seramik esash
materyallerin  islenmesinde  kullanilmaktadir.  Karmagik
geometrilerin liretilebilmesi, materyal kaybinin diisiik olmasi1 ve
destek yapilarinin gerekmemesi yontemin onemli avantajlari
arasinda yer almaktadir. Bununla birlikte elde edilen yapilarin
ylzey piriizliliigiinin nispeten yliksek olmas1 ve bazi
durumlarda ek yiizey islemlerinin gerekli olmasi dezavantaj
olarak degerlendirilmektedir. Dis hekimliginde SLS teknolojisi
tan1 modelleri, cerrahi rehberler, gegici restorasyonlar ve bazi
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hareketli protez bilesenlerinin iiretiminde kullanilmaktadir
(Jeong & Ark., 2023; Soltanzadeh et al., 2019; Ye et al., 2017).

2.2.5. Selektif Lazer Eritme

Selektif lazer eritme (Selective Laser Melting (SLM),
gunimizde hareketli bélimlG protezlerin dijital Gretiminde en
yaygin kullanilan eklemeli liretim yontemlerinden biridir. Bu
yontemde metal alasim tozlar1 yiliksek enerjili lazer 1s1m1
yardimiyla ~ tamamen  eritilerek  katmanlar  halinde
birlestirilmektedir. Bdylece geleneksel dokiim islemlerine
ihtiya¢ duyulmadan nihai metal iskelet altyapt dogrudan
uretilebilmektedir (Bajunaid et al., 2019; Soltanzadeh et al.,
2019).

SLM teknolojisinin en Onemli avantajlarindan biri
iretim asamalarinin az olmasidir. Geleneksel yontemde Olcii
alma, model elde edilmesi, duplikasyon, refrakter model
hazirli§i, mum modelaj ve dokiim gibi ¢ok sayida laboratuvar
asamasit bulunurken, SLM sistemlerinde dijital tasarim
sonrasinda dogrudan metal iiretimi gergeklestirilebilmektedir.
Yiiksek yatirim maliyeti, tretim sirasinda 6zel ekipman
gereksinimi  ve iretim sonrasinda destek yapilarinin
uzaklagtirilmasi ise sistemin dezavantajlarindandir. Ayrica lazer
parametreleri, katman kalinlig1 ve toz 6zellikleri gibi iiretim
degiskenleri nihai iirliniin kalitesini dogrudan
etkileyebilmektedir (Bajunaid et al., 2019; Williams et al., 2006;
Yeetal., 2017).

SLM teknolojisinde dretim sureci, dijital modelin
yazilim ortaminda katmanlara ayrilmasi ile baslamaktadir.
Uretim platformuna yayilan metal toz tabakasi lazer 1sin1
tarafindan segici olarak eritilmekte ve katilastirilmaktadir. Her
katmanin tamamlanmasinin ardindan yeni bir toz tabakasi
serilmekte ve islem tasarim tamamlanincaya kadar
tekrarlanmaktadir. Bu siire¢ sonucunda yiiksek yogunlukta ve
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karmasik  geometrilere  sahip  metal yapilar elde
edilebilmektedir. Bu sistemin en biiylik avantaji ise Cp-
Titanyum, Ti-6Al-4V ve Co-Cr gibi metal alagimlarinda
oldukca gozenekli yapilar olusturma kabiliyetidir (Isler Kaya et
al., 2025; Soltanzadeh et al., 2019).

2.2.6. Siv1 Kristal Isleme

Sivi Kristal isleme (LCD), DLP ve LCD tabanl ii¢
boyutlu baski teknolojileri benzer c¢alisma prensibine sahip
olmakla birlikte temel farklilik 15181n regine yiizeyine iletilme
biciminden kaynaklanmaktadir. LCD sistemlerde 151k
kaynaginin yonlendirilmesi i¢in yiliksek c¢oziiniirlikli sivi
kristal ekranlar kullanilmakta ve her piksel bagimsiz olarak
kontrol edilebilmektedir. Bu 6zellik baski siirecinde daha
yiuksek ayrinti diizeyi ve hassasiyet elde edilmesine katki
saglamaktadir. Buna karsilik DLP teknolojisinde gorintd bir
projektdr araciligiyla olusturulmakta olup, katmanlarin tek
seferde sertlestirilebilmesi sayesinde Uretim suresi genellikle
daha kisa olmaktadir. Bu nedenle LCD sistemler yiiksek
¢cozlinlirlik avantaji sunarken DLP sistemleri baski hizi
acisindan daha avantajli kabul edilmektedir (Atilgan et al.,
2024).

3. DIJITAL PARALELOMETRE ANALIiZi VE
SANAL BLOKAJ

Hareketli bolimlii protez tasariminin en Onemli
asamalarindan biri paralelometre analiz islemidir. Geleneksel
yontemde bu islem fiziksel paralelometre kullanilarak
gerceklestirilirken dijital is akiginda analiz igslemi yazilim
ortaminda yapilmaktadir. Dijital analiz sayesinde giris yolu
belirlenebilmekte, retansiyon alanlar1 Olglilebilmekte ve
istenmeyen  retantif  bolgeleri  sanal  olarak  bloke
edilebilmektedir (Eggbeer et al., 2005; Lee et al., 2017).
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Dijital analiz sistemleri klasik yontemlere gore daha
objektif sonuglar sunabilmektedir. Yazilim tarafindan
belirlenen giris yolu farkli agilardan degerlendirilebilmekte ve
retantif alanlar renk kodlariyla goriintiilenebilmektedir. Boylece
krose uclarinin  konumlandirilmasi, rehber yiizeylerin
olusturulmas1 ve blokaj islemleri daha hassas sekilde
gerceklestirilebilmektedir (Holban et al., 2025; Isler Kaya et al.,
2025).

4. METAL ISKELETLERIN DIiJITAL URETIM
PROSEDURLERI

Dogrudan metal iiretiminde tasarim verileri STL
formatinda iiretim cihazina aktarilmakta ve metal tozlar lazer
enerjisi yardimiyla eritilerek iskelet olusturulmaktadir. Uretim
tamamlandiktan sonra destek yapilar1 uzaklastirilmakta, yiizey
diizeltmeleri  yapilmakta ve son polisaj islemleri
gerceklestirilmektedir. Bu yaklasim ozellikle karmasik krose
sistemleri ve ince baglanti elemanlarinin iretiminde yiiksek
dogruluk saglamaktadir (Sekil 1) (Conceigéo et al., 2021; Singh
etal., 2024).

Sekil 1. Hareketli boliimlii protezlerde dijital is akisi1 (Bajunaid
etal., 2019)

A: Destek dislerde okliizal dayanak yuvalarinin hazirlanmasi. B: TUm hareketli bolimli protez iskeletlerinin uyumunun
degerlendirilmesinde kullanilan kobalt-krom referans model. C: Hareketli bdlimlii protez iskelet altyapilarinin sanal analiz ve
tasarim islemleri. D: Kobalt-krom tozu ve hizli prototipleme cihazi kullanilarak iiretilen nihai iskelet altyapilar. E: Geleneksel
kayip mum teknigi (CLW) ile iiretilen hareketli boliimlii protez iskeletinin referans model iizerindeki gériiniimii. F: Selektif
lazer eritme (SLM) yontemi ile retilen hareketli bolimlii protez iskeletinin referans model Uzerindeki gortinim.
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5. HAREKETLI BOLUMLU PROTEZLERIN
URETIMINDE DIJITAL VE
KONVANSIYONEL YONTEMLERIN
KARSILASTIRILMASI

RPD uzun donem basarisinda, protez altyapisi ile destek
disler ve yumusak dokular arasindaki uyum biiyiik 6nem
tasimaktadir. Iskelet altyapinin destek dislere tam olarak adapte
olmamasi, okliizal kuvvetlerin dengesiz dagilimina, retansiyon
kaybina, hasta konforunun azalmasina ve zaman igerisinde
biyolojik  komplikasyonlarin  ortaya ¢ikmasina neden
olabilmektedir (Lee et al., 2017; Soltanzadeh et al., 2019).

Dijital yontemler is akisini sadelestirerek bircok ara
basamag1 ortadan kaldirmaktadir. Ancak tam dijital is akisi
sonucu genis dissiz bolgelerde sabit anatomik referans
noktalarinin yetersiz olmasi1 ve hareketli mukozanin taranmasi
sirasinda olugabilecek sapmalar nedeniyle agiz i¢i tarayicilarla
elde edilen dijital Slgiilerin dogrulugu azalabilmektedir. Bu
durum dijital modellerde boyutsal hatalara neden olarak
hareketli bolimlii protez altyapilarinin uyumunu olumsuz
etkileyebilmektedir. Bu nedenle genis dissiz alanlarin
bulundugu olgularda konvansiyonel 6l¢ii yontemleri ile dijital
tekniklerin birlikte kullanildig: hibrit is akislar1 6nerilmektedir.
Giliniimiizde bir¢cok klinikte hibrit yaklasim uygulanmakta,
geleneksel 6lcu teknikleri ile elde edilen modeller dijital ortama
aktarilarak tasarim ve iretim islemleri dijital sistemlerle
gerceklestirilmektedir (Atilgan et al., 2024; Baradee & Spies,
2025; Petre et al., 2026).

Dijital {iretim tekniklerinin gelismesiyle birlikte
adaptasyonunun  degerlendirilmesinde ~ yeni  yOntemler
kullanilmaya baglanmistir. Geleneksel c¢alismalarda silikon
replikalar veya kesit analizleri tercih edilirken gliinimiizde STL
verilerinin iist iiste cakistirilmasi ve renk haritalama yontemleri
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yaygin olarak kullanilmaktadir. Bu yontemler sayesinde iskelet
altyapu ile referans model arasindaki sapmalar {i¢ boyutlu olarak
degerlendirilebilmekte ve belirli bolgelerdeki uyumsuzluklar
ayrintili sekilde analiz edilebilmektedir (Negm et al., 2019;
Soltanzadeh et al., 2019).

Conceigdo ve ark. (2025) tarafindan yiiriitiilen klinik
caligmada dogrudan metal lazer sinterleme (DMLS) yontemi ile
uretilen kobalt-krom RPD iskeletleri ile geleneksel kayip mum
teknigi kullanilarak iretilen iskeletler karsilagtirilmigtir.
Sonuglar, iki {iretim yOntemi arasinda genel klinik kabul
edilebilirlik ve uyum dogrulugu agisindan anlamli farklilik
bulunmadigini1 géstermistir. Bununla birlikte DMLS yontemi ile
iiretilen iskeletlerde laboratuvar tekrarlarinin ortadan kalktig1 ve
resiprokal kol bdlgelerinde daha iyi uyum elde edildigi
bildirilmistir. (Conceicéo et al., 2025).

Dijital yaklagimlarda PEEK'in yami sira yiiksek
performansli polimerler ve fiberle giiclendirilmis kompozit
materyaller de kullanilabilmektedir. Bu materyaller arasinda
Trinia (Bicon LLC, Boston, MA, ABD) ve Trilor (Bioloren
S.r.l., Sesto Fiorentino, Floransa, italya) gibi materyaller 6ne
cikmaktadir. Ancak s6z konusu materyaller daha ¢ok implant
destekli hibrit protezler ve sabit restorasyon altyapilarinda tercih
edilmekte olup hareketli bolimli protez iskeletlerinde
kullanimlar1  smurhidir.(Alfaer et al.,, 2023; Cevik et al.,
n.d.,2022)

6. PEEK MATERYALI VE YENI NESIiL DiJiTAL
YAKLASIMLAR

Kobalt-krom alasimlarinin yiiksek sertlikleri, metalik
goriiniim  olusturmalari, galvanik reaksiyonlara neden
olabilmeleri ve baz1  bireylerde alerjik  reaksiyon
olusturabilmeleri alternatif materyal arayiglarini hizlandirmistir.
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Bu dogrultuda giiniimiizde polietereterketon (PEEK) esasl
yiiksek  performansli  polimerler  dikkat cekmeye
baslamistir.(Negm et al., 2019)

PEEK materyali yiksek biyouyumluluk gdstermesi,
disik agirliga sahip olmasi, kimyasal stabilitesi ve estetik
avantajlar1 nedeniyle hareketli boliimlii protezlerde alternatif bir
iskelet materyali olarak degerlendirilmektedir. Ayrica elastik
modulinin kemik dokusuna daha yakin olmasi nedeniyle
destek disler iizerinde olusan streslerin azaltilmasina katki
saglayabilecegi bildirilmektedir (Negm et al., 2019).

Negm ve ark. (2019) tarafindan gergeklestirilen bir
calismada dogrudan frezeleme yontemiyle iretilen PEEK
iskeletler ile geleneksel islemlerin birlikte kullanildigi dolayli
CAD/CAM yontemi karsilastirilmistir. Arastirma sonuglari,
dogrudan frezelenen iskeletlerin genel dogruluk ve gerceklik
degerlerinin daha yiiksek oldugunu gostermistir. Bununla
birlikte her iki yontemin de klinik agidan kabul edilebilir uyum
degerleri sundugu belirtilmistir (Negm et al., 2019).

PEEK kroseler klinik olarak kabul edilebilir retansiyon
degerleri saglayabilse de kobalt-krom kroselere kiyasla daha
diisiik retansiyon kuvvetleri gdstermektedir. Materyalin yliksek
esnekligi nedeniyle uzun dénem kullanim ve termomekanik
yaslandirma sonrasinda retansiyon kuvvetlerinde azalma
meydana gelebilmekte, bu durum protezin stabilitesi ve
adaptasyonunu etkileyebilmektedir.(Mayinger et al., 2021)

7. SONUC

Dijital teknolojiler hareketli boliimlii protezlerin tasarim
ve tiretim siireglerinde 6nemli degisikliklere yol agmustir. Dijital
uretim teknolojileri sayesinde daha standart, tekrarlanabilir,
islem basamaklarinin azaldig1 ve éngorilebilir Gretim sirecleri
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miimkiin hale gelmistir. Glincel ¢aligmalar dijital yontemlerle
iretilen hareketli boliimlii protezlerin klinik agidan kabul
edilebilir uyum dogruluguna sahip oldugunu gdstermektedir.

Mevcut veriler dijital sistemlerin tim konvansiyonel
yontemlerin  yerini tamamen aldigmmi gostermemektedir.
Ozellikle genis dissiz alanlarin kaydi, yiiksek ekipman
maliyetleri ve {retim teknolojilerine 0zgii smirlamalar
nedeniyle geleneksel ve dijital yontemlerin birlikte kullanildigi
hibrit yaklasimlar giliniimiizde yayginligini korumaktadir.
Gelecekte tarama teknolojilerinin gelismesi, yapay zeka destekli
tasarim sistemlerinin yayginlagmasi ve yeni biyomateryallerin
kullanima girmesiyle dijital hareketli boliimli protez Uretiminin
daha da gelismesi beklenmektedir.
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