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5 Implant Ustii Tam Protez (Akrilik), Tek Cene Adet 20
6 Tmplant Ustii Tam Protez (Metal Kaideli), Tek Cene Adet 10
7 Implant Ustii Barli Overdenture Protez, Tek Cene Adet 10
8 Immediate Implant Destekli Full-Ark Sabit Hibrit Protez Adet 20
9 Klasik Implant Destekli Full-Ark Sabit Hibrit Protez (Kobalt- Adet 20
Krom Altyapily/ Akril Kaide ve Digsler)
10 Kobalt-Krom Altyap: Uzerine Porselen Veneerleme ile Adet 50
Implant Destekli Full-Ark Sabit Hibrit Protez ©
Monolitik Zirkonya ile Implant Destekli Full-Ark Sabit Hibrit
11 Adet 10
Protez
12 Titanyum Bar Altyap: (i-bar) Uzerine Monolitik Zirkonya ile Adet 10
Implant Destekli Full-Ark Sabit Hibrit Protez ©
Titanyum Bar Altyap (i-bar) Uzerine Monolitik Zirkonya ile
13 Implant Destekli Full-Ark Sabit Hibrit Protez/ Fotogrametri Adet 5
Teknigi ile
14 Gegici Kron/Koprii Restorasyonu (CAD/CAM ile) Adet 3000




15 Monolitik Zirkonya Restorasyon Adet 1000
16 Veneer Kuron (Seramik) Adet 6000
17 Lamina Veneer Restorasyon (Cam Seramik) .Adet 50
18 ‘Tam Seramik Kuron (Cam Seramik) Adet 50
19 Hassas Tutuculu Krgr;éﬂl—l)assas Tutucu Ucreti Adet 20
20 CAD/CAM Teknigi ile Tam Protez, Tek Cene Adet 4
21 Akrilik Tam Protez, Tek Cene Adet 250
22 Metal Kaideli Akrilik Tam Protez, Tek Cene Adet 100
23 Metal Kaideli Hareketli BSliimlii Protez, Tek Cene Adet 500
24 Hassas Tutuculu Hareketli Bslimlii Protez, Tek Cene Adet 10
25 Defleks Protez, Tek Cene Adet 10
26 Gece Plag Adet 500
27 MR Splint (Akrilik) Adet 25
28 Komplike Cene Defekti Obturatérii Adet 3
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1. Implant Destckli Okluzal Vidah Monolitik Zirkonya Restorasyon

1.1. Bu sartname, Ti-Base baglantih implant Gisti okiuzal vidal kron ve koprii
restorasyonlarmm CAD-CAM teknolojisi ile tamamen monolitik zirkonyadan iiretilmesi ve
klinik tarafindan degerlendirmeye uygun sekilde recine model iizerinde teslim edilmesine

iligkin teknik esaslan kapsar.

1.2. Bu madde kapsaminda  kullanilacak zirkonya, presinterize renk gecisli
(multilayer),4Y-PSZ veya SY-PSZ, igerikli estetik zirkonya siifindan sec¢ilecektir. Kullanilan

monolitik zirkonya CE belgeli olacaktr. (Tam anatomik monolitik kuron iiretimi)

1.3. Uretim siireci dijital is akis1 (CAD-CAM) kapsaminda yftirtitiilecek; manuel dékiim veya

pres yontemleri kullaniimayacaktir. Gerektiginde, estetik bolgelerde cut-back te' T

uygulanacaktir. Bu teknikte, altyapimin belirli estetik alanlarmda porselen veneerleme j4l



yapilabilmesine olanak saflamak amaciyla dijital ortamda kontrollii bir azaltma islemi

gerceklestirilecektir. Renk karakterizasyonu, diretici firma tarafindan tanimlanan infiltrasyon

(pre-sinter) boyama protokolii ile yapilacaktur.

1.4. Ti-Base ilizerine simantasyon islemi viiklenici laboratuvar tarafindan rezin siman ile
yapilmis sekilde tamamlanacak ve restorasyon klinikte ek yapistirma islemi gerektirmeyecek

nihai halde teslim edilecektir.

1.5. Teslim edilen restorasyonlar, ¢ boyutlu modelleme ile elde edilen recine modeller
tzerinde anatomik uyum, marjinal adaptasyon, okliizal iliski ve vida kanal pozisyonunun

degerlendirilebilecegi sekilde sunulacaktir.

1.6. Implant destekli protez dlgtileri konvansiyonel veya intraoral tarama yOntemi ile almabilir.
Konvansiyonel 6l¢ii yontemiyle devam eden vakalarda silikon diseti maskesi kullamlarak ana
modeller tretilecektir. Bu modeller artikiilatére alindiktan sonra kapanis taramalart yapilarak
dijital ortama aktarilir. intraoral dijital tarayic: ile alnan &lgiilerin STL formatindaki dosyalar
laboratuvara iletilecektir. STL verisi kullanilarak restorasyon yamnda oklilzyon iliskisinin
kontrol edilebilecegi iic boyutiu yazicilar araciligtyla regine model iiretilecektir. Regine
modelin iiretilmesi yiiklenici laboratuvarin sorumlulugundadir. Yiiklenici laboratuvar recine

model dretimi igin hasta veya kurumdan ek {icret talep edilmeyecektir.

1.7. Glaze, boyama ve yiizey bitim islemleri yiiklenici laboratuvar tarafindan ficretsiz yapilmug

sekilde teslim edilecektir.

1.8. Restorasyonlarda materyal veya isgilik kaynakh kusur tespit edilmesi halinde yiiklenici
laboratuvar 4 (dort) yil stireyle iicretsiz tamir, yeniden yapim veya degistirme sorumlulugunu
kabul eder.

1.9. Klinik tarafindan uyum, kontak veya is¢ilik kaynakli revizyon talep edilmesi halinde
(endikasyon degisikligi disinda)  diizeltmeler yiklenici tarafindan {icretsiz olarak
gergeklegtirilecektir,

1.10. Dijital veriler hasta mahremiyeti ilkelerine uygun islenecek; tiglincli kisilerle

paylasiimayacak ve yalmzea bu sartname kapsamindaki {iretim amaciyla kullanilacaktir.




1.11. Bu teknik sartnamede yer alan maddeler kapsamindaki tiim restorasyonlarda, klinikten
konvansiyonel veya dijital Slgiilerin, kayitlarin ve talimatlarin eksiksiz olarak laboratuvara
ulastiga giin is baslangig tarihi kabul edilir. Yiiklenici laboratuvar, bu tarihten itibaren
tasarimun hazirlanmas: ve klinik onayimna sunulmas: icin en fazla 2 (iki) is giinii, klinik onayim
takiben restorasyonun tretimi, yiizey bitim islemleri ve model iizerinde teslimi icin en fazla 3
(tig) is giinit siireye sahiptir. Immediate nitelikli restorasyonlarda tasartmin klinik onayindan
sonra iiretim ve teslim siireci, is baslangic tarihinden itibaren en geg 2. (1kinci) giin sonunda
tamamlanacaktir. Klinikten gelen revizyon ve diizeltme taleplerinde, restorasyonun
laboratavara yeniden gelis tarihinden itibaren en geg 2 (iki) is giinii iginde gerekli diizeltmeler

yapularak tekrar teslim edilecektir. Belirtilen siireler azami siireler olup, gecikmeden dogacak

tiim sorumluluk yiiklenici laboratuvara aittir.
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1. Implant Destekli Metal Altyapih Porselen Veneer Restorasyon Teknik Sartnamesi

1.1. Bu sartname, implant destekli restorasyonlarda kullamlan siman ile tutuculuk saglayan
(simante) metal altyapili porselen veneer kron ve k&prii restorasyonlarinin tiretilmesine
iliskin teknik esaslari kapsar.

1.2. Restorasyonlar, implant sistemine tam uyumlu kisiye dzel abutment veya hazir abutment
tizerine simante edilecek sekilde tasarlanacak ve lretilecektir. Vidali restorasyonlar bu

sartname kapsami disindadir.

L.3. Altyapi iiretimi, kobalt-krom (Co-Cr) alasim kullanilarak gerceklestirilecek olup tiretim
yoOntemi olarak;

»  CAD/CAM frezeleme (eksiltmeli liretim) veya
 DMLS /SLM metal 3D bask (cklemeli iiretim)
teknolojilerinden biri kullamlabilecektir.

1.4. Kullanilacak Co-Cr alasim;

¢ CE belgeli,
*  Dental kullamm i¢in biyouyumlu,
* Metal-seramik restorasyonlara uygun mekanik dzelliklere sahip

olmalidir.

1.5, Eklemeli tiretim yéntemi kullanilmas: halinde; tiretim sonras; 1s1l islem ve stres giderme,
kumlama ve yiizey homojenli &1 kontrolii yapilmas: zorunludur.

1.6. Metal altyapilar, porselen veneerleme i¢in uygun yiizey puriiziiiliigiine sahip olacak:
marjinal uyum, i¢ yiizey adaptasyonu ve simantasy; boslugu klinik gereklilikiere uygun
sekilde hazirlanacaktir. -/




L.7. Porselen veneerleme iglemi, metal-seramik uyumlulugunu saglayacak porselen sistemleri
kullamlarak yaptlacak; estetik gereksinimlere bagl olarak cut-back
teknigi uygulanabilecektir.

L.8. Porselen firinlama agamalar {iretici talimatlarina uygun olarak gerceklestirilecek:
yiizeyde catlak, kabarcik, renk diizensizligi veya metal yansimasi bulunmayacaktir.

1.9. Restorasyonlar, dijital veya konvansiyonel &lciilerden elde edilen modeller
iizerinde teslim edilecektir. Dijital dlgiilerde gerekli olmas: halinde re¢ine model iiretimi
yiiklenici laboratuvar tarafindan yapilacak ve ek ticret talep edilmevecektir.

1.10, Nihai restorasyonlar, klinikte simantasyona hazir olacak sekilde; i¢ ylizeyleri uygun
sekilde temizlenmis, baglanmaya engel kalinti icermeyecek halde en gec S (bes) is giinii
icinde teslim edilecektir.

L.11. Yiizey bitim iglemleri (glaze, anatomik kontur diizenlemesi ve polisa)) yiiklenici
laboratuvar tarafindan tamamlanmis sekilde teslim edilecektir.

1.12. Klinik tarafindan bildirilen uyum, kontak veya is¢ilik kaynakh revizyon talepleri
(endikasyon degisikligi disinda) yiiklenici tarafindan ticretsiz olarak yerine getirilecektir.

1.13. Materyal veya is¢ilik kaynakli kusurlarin tespiti halinde yiiklenici laboratuvar, teslim
tarihinden itibaren 4 (dort) yul siireyle ticretsiz tamir, diizeltme veya yeniden tiretim
sorumlulugunu kabul eder.

1.14. Dyjital 6l¢ii verileri ve hasta bilgileri gizlilik ilkelerine uygun sekilde islenecek: elincli
kisilerle paylasilmayacak ve yalnizca bu sartname kapsamindaki {iretim amaciyla
kullamlacaktir,

1.15. Is baslangic tarihi, dlgtilerin ve klinik talimatlarin eksiksiz olarak laboratuvara ulastig
giin kabul edilir. Yiiklenici laboratuvar, klinik onay1 takiben tiretim ve teslim siirecini azami
stireler iginde tamamlamakla yiikiimliidiir.
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1. Implant Destekli immediate Kuron

L1. Bu sartname, implant destekli immediate (aym giin/erken yiikleme amagcli gecici)
kuronlarm dijital is akis1 ile CAD/CAM teknolojisi kullanilarak dretilmesi ve klinik
degerlendirmeye uygun sekilde model iizerinde teslim cdilmesine iliskin teknik kosullar:

kapsar.

1.2. immediate kuronlar, CE belgeli, regine esash gegici restoratif materyal kullanilarak
tiretilecektir. Kullanilan materyalin biyouyumlulugn, mekanik dayanimi ve renk stabilitesi

liretici tarafindan belgelenmis olmalidir.

1.3. Uretim siireci tamamen dijital is akis1 (CAD / CAM) ile yiiriitilecek; konvansiyonel tiretim
teknikleri kullanilmayacaktrr. Uretim, DLP, SLA veya LCD teknolojisine sahip, baski tabaka
kalinltg1, kullamilan regine materyalinin tiretici talimatlarma uygun sekilde, 3D yazicilarla ya
da eksiltmeli dretim (CAD-CAM frezeleme) yontemi kullanilarak gerceklestirilecektir,
Kullanilacak rezin kompozit/PMMA blokiar tretici firma teknik foylerine uygun olacaktir.
Frezleme parametreleri (devir hizi, sogutma, takim ¢api, katman azaltma stratejisi) kullanilan
blok materyalinin {iretici talimatlarina uygun sekilde uygulanacaktir Baskt sonras; post-curing

islemi tiretici talimatlarina uygun olarak tamamla 'cakp{r.




1.4. Klinik, vaka gereksinimlerine gdre konvansiyonel 8l¢ii yontemi veya afizici dijital tarama
yontemi ile lgit alabilecektir. Laboratuvar, her iki yontemle elde edilen verileri kabul edecek

ve Uretim sitrecini dijital is akist (CAD-CAM) kapsaminda gerceklestirecektir,

1.5. Hazirlanan immediate kuronlar recine model iizerinde okliizal temas, kenar uyumu ve vida

kanal pozisyonunun degerlendirilebilecegi sekilde teslim edilecektir. Regine model iiretimi i¢in

ek ticret talep edilmeyecektir.

1.6. Ti-Base ile simantasyon islemi laboratavar tarafindan dual-kiir rezin simanla
gerceklestirilecektir. Restorasyonlarin Ti-Base baglant1 yiizeyleri, iiretici firma toleranslarina

uygun olacak ve klinikte dogrudan uygulanabilir sekilde teslim edilecektir.

1.7. Immediate kuronlarda materyal veya ig¢ilik hatasi tespit edilmesi halinde yiklenici firma

3 (lig) ay siireyle licretsiz tamir veya yeniden iiretim sorumlulugunu kabul eder.

1.8. Dijital veriler hasta mahremiyetine uygun olarak en az 6 ay siireyle saklanacak; iiciincti

kisilerle paylagilmayacak, yalnizca bu sartname kapsamindaki is icin kullamilacaktir.

1.9. Bu teknik sartnamede yer alan maddeler kapsamindaki tiim restorasyonlarda, klinikten
konvansiyonel veya dijital l¢iilerin, kayitlarin ve talimatlarm eksiksiz olarak laboratuvara
ulagtigy giin ig baslangic tarihi kabul edilir. Yiklenici laboratuvar, bu tarihten itibaren
tasartmin hazirlanmasi ve klinik onayina sunulmas igin en fazla 2 (iki) is glinii, klinik onaymt
takiben restorasyonun tiretimi, yiizey bitim islemleri ve model iizerinde teslimi icin en fazla 3
(li¢) is giinii siireye sahiptir. Immediate nitelikl restorasyonlarda tasarimun klinik onayindan
sonra {iretim ve teslim siireci, is baslangig tarihinden itibaren en geg 2. (ikinci) giin sonunda
tamamlanacaktir. Klinikten gelen revizyon ve diizeltme taleplerinde, restorasyonun
laboratuvara yeniden gelis tarihinden itibaren en geg¢ 2 (iki) is giinii icinde gerekli diizeltmeler

yapilarak tekrar teslim edilecektir. Belirtilen siireler azami stireler olup, gecikmeden dogacak

tum sorumluluk yiiklenici laboratuvara aittir.
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4 Kisiye Ozel Implant Destekli Abutment Adet 25

1. Kisiye Ozel Implant Destekli Abutment Teknik Sartnamesi

1.1. Bu sartname, implant destekli protezlerde kullanilacak kisiye 6zel abutmentierin,
klinik tarafindan belirlenen 6lci, dis eti seviyesi, emergence profili ve implant baglanti
tipine uygun sekilde dijital ortamda tasarlanarak tretilmesine iliskin teknik esaslar
kapsar.

1.2. Abutmentlerin (retim siireci tamamen dijital is akist (CAD-CAM) ile yiirutiilecek
olup manuel dokiim, pres veya konvansiyonel Gretim yéntemleri kullaniimayacaktir ve
tasarim agamasinda implant dreticisine ait orijinal dijital kitliphaneler esas alinacaktr.

1.3. Kisiye 6zel abutmentier, klinik tarafindan iletilen konvansiyonel élcij, fiziksel
model, STL verisi veya dijital icii kayitlar dogrultusunda tasarlanacak, tasarim klinik
onayina sunulmadan Gretim asamasina gecilmeyecektir.

1.4. Abutment (retimi, klinik endikasyona gére Ti-Base Uzeri abutment veya eksiltmeli
tretim (milling) yontemiyle hazirlanan tek parca abutment seklinde
gergeklestirilebilecek olup kullanilan tim sistemler ilgili implant markasinin orijinal
baglanti toleranslariyla tam uyumlu olacaktir.

1.5. Ti-Base (izeri abutmentlerde altyapi, krom-kobalt alagim veya zirkonya
materyalden CAD-CAM yéntemiyle tretilecek, abutmentler Ti-Base zerine
laboratuvar ortaminda dual-kiir rezin siman ile simante edilmis olarak teslim edilecek
ve baglanti yiizeylerinde mekanik uyumsuzluk veya bosluk bulunmayacaktir.

1.6. Eksiltmeli Giretim (milling) yontemiyle hazirlanacak abutmentler, ilgili implant
sisteminin orijinal Gretici firmasindan temin edilen titanyum bioklar veya premilied
abutmentlar kullanilarak (iretilecek olup orijinal baglantr toleranslarini karsitamayan
sistemler kesinlikle kullaniimayacaktir., ;




1.7. Tim abutmentler, klinik tarafindan talep edilen gingival seviye, dis ekseni ve cikis
profiline uygun anatomik formda tasarlanacak ve klinik degerlendirme yapilmasina
olanak saglayacak sekilde bagianti stabilitesi kontrol edilebilir bicimde mode|

tizerinde teslim edilecektir.

1.8. Ol¢li yéntemine bagl ofarak konvansiyonel dlclilerden elde edilen modeller
konvansiyonel yontemle, dijital 8lctilerden elde edilen modelier ise t¢ boyutlu
yazicida model recinesi kullanilarak tretilecek olup model iiretimi icin hasta veya
kurumdan herhangi bir ek ticret talep edilmeyecektir.

1.9. Uretilen abutmentlerde materyal veya iscilik kaynakli kusur tespit edilmesi ya da
Kiinik tarafindan uyum, kontak iliskileri, baglant stabilitesi veya iscilik agisindan
revizyon gereksinimi bildirilmesi halinde, gerekli tim diizeltmeler ylklenici
laboratuvar tarafindan (icretsiz olarak yapilacak ve teslim tarihinden itibaren 4 (dért)
yil slireyle lcretsiz tamir, yenileme veya yeniden Gretim sorumlulugu kabul edilecektir,

1.10. Bu sartname kapsamindaki tiim islerde, klinikten konvansiyonel veya dijital
Ol¢llerin, kayitlarin ve talimatlarin eksiksiz olarak laboratuvara ulastigi tarih is
baglangici kabul edilecek, yiiklenici laboratuvar tasarimi en geg 2 (iki) is glind icinde
klinik onayina sunacak, onayi takiben Gretim, yiizey bitim islemleri ve model (izerinde
teslimi en ge¢ 3 (Gg) is glindi icinde tamamlayacak, immediate nitelikli vakalarda ise
teslim stireci en geg 2 (iki) giin icinde sonuclandirilacaktir; revizyon talepleri
restorasyonun laboratuvara yeniden gelis tarihinden itibaren en geg 2 (iki) is gind
icinde karsilanacak olup belirtilen siireler azami strelerdir ve gecikmeden dogacak
tim sorumluluk yiklenici laboratuvara ait olacaktir.

Dr.0gr.Uye. Al Alper U Y R

g0 Gilhane His Hexim{fi Fakilitbs

Sagiik Uyguigha ve Arestima de
Prletik Dig Tedavisi
zm.Tes.No: 82887




MALZEME TALEP FORMU

ANKARA GULHANE

DI HEKIMLIGI

FAKULTES!

SAGLIK UYGULAMA

VE ARASTIRMA

MERKEZ{

TALEP EDEN BiRIM -
SIRA _ _ _ QL(_:U‘
NO: MALZEME LISTESI MIKTARI | BIRIMI

5 Implant Ustit Tam Protez (Akrilik) Adet 20

1. implant Ustii Tam Protez (Akrilik) Teknik Sartnamesi

1.1. Bu sartname, implant destekli hareketli overdenture protezlerin, focator atasman sisterni
kullanilarak klinik tarafindan belirlenen olet, okliizal dikey boyut, estetik ve fonksiyonel
gereksinimlere uygun sekilde iiretilmesine iliskin teknik esaslar kapsar.

1.2. Overdenture protezler, implant iiretici firmalarin orijinal locator atasman sistemleri ile
tam uyumlu olacak sekilde planlanacak: baglant: toleranslar, implant-atagman uyumu ve
retansityon mekanizinas iiretici firma teknik kriterlerini kargilayacaktir.

1.3, Ol¢ti islemleri agiz i¢i dijital tarama yontemi veya konvansiyonel 6lcii yontemi ile
vapilabilecektir. Dijital 6l¢ii kullamlan vakalarda STL formatindaki veriler laboratuvara
iletilecek, gerekli durumlarda regine model iiretilecektir. Konvansiyonel él¢ii alinan vakalarda
algt model hazirlanacaktir. Model iiretimi i¢in hasta veya kurumdan ek iicret talep
edilmeyecektir.

1.4. Locator atasman yuvalar ve protez ici metal veya rezin housing yapilar,, implant
paralelligi, protezin takip ¢ikartlabilirligi ve uzun dénem kullanim stabilitesi dikkate aliarak
yerlestirilecektir, Atasman yerlesimleri klinik onay1 alinmadan nihai hale getirilmeyecektir.

1.5. Overdenture protezin kaide kismi akrilik materyalden hazirlanacak; kullanilan akrilik
kaide materyali ve yapay disler agiz i¢i kullanimina uygun, biyouyumhu ve CE belgeli
olacaktir. Kaide tasarimi yumusak doku destegini saglayacak ve basing noktalar
olusturmayacak sekilde hazirlanacaktrr.,

1.6. Locator atagmanlarda kullamlacak retansiyon insertleri (lastikler), klinik tarafindan
belirlenen tutucy Juk seviyesine uygun olacak; farklx retansiyon degerlerine sahip insert
degisimi yap#abilecek sekilde sistem teslim edilecektir.

=




L.7. Protezlerin i¢ ylizeylerinde atasman bdlgeleri ve dokuya temas eden alanlar uyum
agisindan kontrol edilecek; i¢ yiizeylerde polisaj yapilmayacak, doku uyumunu bozacak
diizlestirme veya agir1 inceltme uygulanmayacaktir.

1.8. Uretilen locator atagmanli overdenture protezler, okliizal temas, dikey boyut, stabilite,
retansiyon kuvveti ve kenar uyumunun klinik olarak degerlendirilebilmesine imkén verecek

sckilde model tizerinde teslim edilecektir.

1.9. Klinik tarafindan tespit edilen materyal veya is¢ilik kaynakl uyumsuzluk, retansiyon
kaybi, atagman yerlesim hatasi veya protez stabilitesini etkileyen durumlarda yiiklenici
laboratuvar, teslim tarihinden itibaren 4 (dort) yil siireyle iicretsiz tamir, diizeltme veya
yeniden iiretim sorumlulugunu kabul eder.

1.10. Dijital veriler, hasta bilgileri ve ol¢ii kayitlar gizlilik ve veri giivenligi esaslarma uygun
sekilde saklanacak; tigiincii kigilerle paylasilmayacak ve yalmzca bu sartname kapsamindaki
Diretim stireglerinde kullamiacaktir.

L.11. Klinik tarafindan iletilen dijital veya konvansiyonel 6l¢ii, kayit ve talimatlarin eksiksiz
olarak laboratuvara ulagtigr tarih is baslangi¢ tarihi kabul edilir. Yiiklenici laboratuvar, locator
atagmanlt overdenture protezin kaide ve dis dizimi asamalarini en gec 6 (alty) is giinii icinde
tamamlayarak prova icin kiinige teslim etmekle yukiimliidiir. Prova onay1 sonrasi nihai bitim
islemleri en gec 4 (dért) is giinii i¢inde tamamlanarak protez teslim edilecektir. Belirtilen
stireler azami siireler olup, gecikmeden dogacak tiim sorymluluk yiiklenici laboratuvara ajttir.
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1 Implant Ustii Tam Protez (Metal Kaideli), Tek Cene Adet 10

1. implant Ustia Tam Protez (Metal Kaideli), Tek Cene Teknik Sartnamesi

1.1. Bu sartname, implant destekli metal kaideli akrilik tam protezlerin; klinik tarafindan
belirlenen 6l¢ii, okliizal dikey boyut. estetik ve fonksiyonel parametrelere uygun olarak
liretilmesine iliskin teknik esaslart kapsar.

L.2. Protez altyapisi metal kaide seklinde tasarlanacak olup, altyapr tiretimi kobalt-krom
alagimi veya titanyum materyal kullanilarak CAD/CAM tabanli eksiltmeli veya cklemeli
Uretim yontemleriyle gergeklestirilecekiir. Kullanilan metal materyal biyouyumiu olacak ve
dental kullanim i¢in CE belgeli olacaktir.

1.3. Metal kaide, implant baglant: toleranslarina tam uyum saglayacak sekilde pasif oturma
prensibine uygun olarak iiretilecek; implant-kaide arayiiziinde stres olusturabilecek
uyumsuzluklar kabul edilmeyecektir.

L.4. Akrilik kaide ve akrilik disler, metal altyap1 tizerine biyomekanik uyum saglayacak
sekilde stabilize edilecek; ¢igneme kuvvetlerine kars: yeterli dayanim gisterecek nitelikte
hazirlanacaktir,

LS. Kullanilacak akrilik kaide materyali ve akrilik disler agiz i¢i kullantmina uygun,
biyouyumlu, CE belgeli olacak; uzun siireli kullanimda irritasyon, toksisite veya alerjik
reaksiyona sebep olabilecek igerik barindirmayacaktir.,

1.6. Protez tasarimz; okliizal denge, fonasyon, estetik ve fonksiyon kriterleri dikkate alinarak
hazirlanacak ve klinik degerlendirme &ncesinde prova agamalan ile kontrol edilecekiir.

1.7. Gerekli goriilen vakalarda, klinik degerlendirme agregtyla mum prova veya geeici akrilik
prova protezi hazirlanacak; bu asamalar i¢in hasta ve irumdan ek ticret talep
edilmeyecektir, '




1.8. Uretilen protezler; okliizal temas, dikey boyut, stabilite, tutuculuk ve kenar uyumunun
degerlendirilebilmesi amactyla uygun model tizerinde teslim edilecektir. Model iiretimi icin

ek ticret talep edilmeyecektir.

L.9. Klinik tarafindan bildirilen uyum, okliizyon, estetik veya iscilik kaynakli revizyon
talepleri ticretsiz olarak yerine getirilecek; endikasyon degisikligi digindaki diizeltmeler icin

ek ficret talep edilmeyecektir.

1.10. Materyal veya iscilik kaynakli kusurlarn tespiti halinde yiiklenici laboratuvar, teslim
tarihinden itibaren 4 (dért) vl siireyle iicretsiz tamir, diizeltme veya yeniden iiretim
sorumiulugunu kabul eder.

L1.11. Dijital veriler ve hasta bilgileri gizlilik esaslarma uygun gekilde saklanacak; ticiincii
kisilerle paylagiimayacak ve yalmzca bu sartname kapsamindaki tiretim siireglerinde
kullanilacaktir.

1.12. Klinik tarafindan konvansiyonel veya dijital Sl¢tilerin, kayitlarin ve talimatlarm eksiksiz
olarak laboratuvara ulastigi tarih ig baglangic tarihi kabul edilir. Yiiklenici laboratuvar, metal
kaide tiretimi ve prova asamasini en gec 5 (bes) is giinii icinde tamamlayacak: prova onayint
takiben akrilik kaide ve dis dizimi islemleri ile nihai protezi en gee S (bes) is giinii icinde
teslim edecektir. Belirtilen siireler azami siireler olup gecikmeden dogacak tiim sorumluluk
yitkleniciye aittir.
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7 Implant Ustii Barli Overdenture Protez, Tek Cene Adet 10

1. implant Ustii Barh Overdenture Protez Teknik Sartnamesi

1.1. Bu sartname, implant destekli barh overdenture protezlerin, klinik tarafindan belirlenen
6l¢d, okliizal dikey boyut, estetik gereksinimler ve baglanma tipine uygun sekilde iiretilmesine
iligkin teknik esaslari kapsar.

1.2. Barli overdenture protezlerde kullamlacak implant baglant: tipleri kiinik tarafindan
belirtilecek; laboratuvar bu baglant: tipine tam uyumlu bar altyapisim tasarlayacaktir. Tasarim
dijital ortamda hazirlanacak ve klinik onayina sunulacaktir.

1.3. Bar altyapisi, kobalt-krom alagim veya titanyum materyalden CAD-CAM frezeleme veya
dogrudan metal lazer sinterleme (DMLS) yontemi ile f{iretilecektir. Kullamlacak alasim
biyouyumlu ve dental kullanim i¢in CE belgesine sahip olacaktir.

1.4. Bar dizayninda, implant paralelligi, yumusak doku seviyesi, retansiyon elemanlarinm
yerlesimi ve protezin ¢ikarilabilirlik kriterleri dikkate alinacaktir. Bar geometrisi (Hader bar,
Dolder bar, doku bari) klinik endikasyona gére belirlenecektir.

LS. Retansiyon elemanlar (atasmanlar, klipsler, matriks/patriks sistemleri) bar tasartmina
uygun olarak planlanacak ve tretici firma toleranslar  dogrultusunda bar i{izerine
yerlestirilecektir, Retansiyon elemanlarmin  sertlik derecesi ve tipi klinik tarafindan
belirlenecektir.

L.6. Overdenture protezin kaide kismi akrilikten hazirlanacak, kullanilacak akrilik materyal
agiz i¢i kullammina uygun, biyouyumlu ve CE belg i olacaktir. Akrilik disler estetik ve
fonksiyonel gereksinimlere uygun secilecektir.




1.7. Olgii dogrulugunu saglamak amactyla, konvansiyonel ve dijital &lgii yéntemlerinde
verifikasyon jigi kullamlacaktir. Konvansiyonel dleii alinacak vakalarda kisisel 6l¢ii kagig ve
pattern resin jigi, 8l¢ti Sncesinde yiiklenici laboratuvar tarafindan hazirlanacaktir.

1.8. Uretim stirecinde, bar altyapisi ve protez bilesenleri klinik onayma sunulmadan isleme
devam edilmeyecektir. Onay sonrasi yapilacak degisiklikler klinik tarafindan bildirilecektir.

1.9. Uretilen barli overdenture protez, okliizal temas, dikey boyut, stabilite, retansiyon kuvveti
ve kenar uyumunun degerlendirilebilmesi amactyla uygun model iizerinde teslim edilecektir.
Dijital &lgtilerde model 3D yazicida recine olarak iiretilecek, konvansiyonel &lgiilerde alc
model kullamlacaktir. Model tiretimi igin ek ticret talep edilmeyecektir.

1.10. Kullanilan tiim malzemelere ait CE belgeleri, iretici uygunluk sertifikalari ve teknik
toyler ihale sirasinda yiiklenici firma tarafindan ibraz edilecektir.

1.11. Materyal veya iscilik kaynakli kusurlarin giderilmesi amaciyla yiiklenici laboratuvar,
teslim tarihinden itibaren 4 yil siireyle ficretsiz tamir, diizeltme veya veniden {retim
sorumlulugunu kabul eder.
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8 Immediate Implant Destekli Full-Ark Sabit Hibrit Protez Adet 20

1. Immediate Implant Destekli Full-Ark Sabit Hibrit Protez (Akril Kaide ve Disler)
Teknik Sartnamesi

L.1. Bu sartname, implant destekli full-ark sabit immediate hibrit protezlerin klinik tarafindan
belirlenen &l¢ii, okliizyon, dikey boyut ve estetik parametreler dogrultusunda iiretilmesine
iliskin teknik esaslar kapsar.

1.2, Uretim, CAD-CAM frezeleme (milling) yontemi ile yapilacaktir. Hibrit protezin kaide ve
dig yapalari, CE belgeli pre-polimerize PMMA akrilik bloklardan frezelenerek tiretilecektir, 3D
yazict ile tiretim bu kalem kapsammda kabul edilmeyecektir.

1.3. Full-ark immediat hibrit protezler metal barsiz olacak, hibrit vap1 akrilik kaide ve akril
disler ile hazirlanacaktir, Metal bar alt yap1 kullamilmayacaktr.

1.4. Restorasyonlar klinik tarafindan alinan dijital 8lg¢ti veya konvansiyonel 6lciilerin
laboratuvara iletilmesi sonrasi planlama dogrultusunda tiretilerek teslim edilecektir.

1.5. Uretilen hibrit protezler, okliizal temas, dikey boyut, stabilite ve kenar uyumunun
degerlendirilebilmesi amactyla model iizerinde teslim edilecektir. Ol¢ii yontemine baghi olarak,
konvansiyonel sl¢iilerden elde edilen modeller konvansiyonel yontemle; dijital 6lciilerden elde
edilen modeller ise 3D yazicida regine olarak tiretilecektir. Model hazirlanmasi icin hasta veya
kurumdan ek iicret talep edilmeyecektir.

e ytiklenici firma, teslim tarihinden
itibaren 6 (altr) ay stireyle licretsiz tamir, diizeltme vey4 Aeniden tretim sorumlulugunu kabul




1.7. Dijital veri givenlifi ve hasta mahremiyetine iliskin hiikiimler énceki maddelerde
belirtildigi sekilde burada da aynen gecerlidir.

1.8. Olgiilerin laboratuvara ulastig: tarih is baslangic1 kabul edilir. Immediate hibrit protez
tiretimi acil ylikleme protokeliine uygun olarak yiriitiilecek olup; dijital veya konvansiyonel
dl¢ii sonras: planlama ve tasarim en gec 1 (bir) giin iginde tamamlanacak, protez en gec 2 (iki)
giin i¢inde klinikte uygulanabilir durumda teslim edilecektir. Bu siire azami stiredir ve yiiklenici
laboratuvar tarafindan kesin olarak agilmayacaktir. -

D108 Uve. ¥ er UYAR

sai1 Golkane Ofs Raximigl Fakiitest

S;-'“:lik Uygulamg ve Araglimng Merkezl
? Brorefx Dis Tedavisi
LUzf. Tes.No: 2887




MALZEME TALEP FORMU

ANKARA GULHANE

DIS HEKIMLIGI

FAKULTESI

SAGLIK UYGULAMA

VE ARASTIRMA

MERKEZ]

TALEP EDEN BiRiM _
SIRA _ ‘ QLQU_
NO: MALZEME LISTESI MIKTART | BIRIMi

9 Klasik Implant Destekli Full-Ark Sabit Hibrit Protez (Kobalt- Adet 20

Krom Altyapli/ Akril Kaide ve Digler)

1. Klasik fmplant Destekli Full-Ark Sabit Hibrit Protez (Kobalt-Krom Altyapihi Akril
Kaide ve Disler) Teknik Sartnamesi

L.1.Bu sartname, implant destekli full-ark sabit hibrit protezlerin, kobalt-krom (Co-Cr)
alagimlr altyapi lizerine akrilik kaide ve akrilik digler kullanilarak iretilmesine iligkin teknik
esaslart kapsar.

1.2. Altyapi tiretimi, klinik ve ihale kapsaminda tercih edilecek yonteme bagh olarak eklemeli
iiretim (additive manufacturing) veya eksiltmeli iiretim (subtractive

manufacturing) tekniklerinden biri kullanilarak gergeklestirilecektir. Eklemeli iiretim
yonteminde altyapilar, DMLS veya SLM metal 3D baski teknolojisi ile tiretilecek; kullamlan
kobalt-krom metal tozu CE belgeHi, dental kullamim i¢in uygun ve firetici firma tarafindan
tammlanan partikiil boyutuna sahip olacaktir. Eksiltmeli tiretim yonteminde ise altyapilar, CE
belgeli ve biyouyumlu kobalt-krom bloklarm CAD-CAM frezeleme (milling) yontemiyle
islenmesi suretiyle hazirlanacaktir.

1.3. Uretilen metal altyapilar, pasif oturum, implant baglanti uyumu ve mekanik dayanim
kriterlerini saglayacak sekilde hazirlanacak; iiretim sonrasi gerekli stres giderme, yiizey
temizleme ve bitim islemleri @iretici talimatlaring uygun olarak gerceklestirilecektir.
1.4.Akrilik kaide ve akrilik disler, metal altyap: ile biyomekanik uyum saglayacak sekilde
stabilize edilecek; cigneme kuvvetlerine karg: yeterli dayanim gsterecek nitelikte

hazitianacaktir. Kullamlacak akrilik kaide materyali ve akgilik disler, agiz i¢i kullanimina




uygun, biyouyumlu ve CE belgeli olacak; uzun siireli kullanimda irritasyon, toksisite veya
alerjik reaksiyona yol agabilecek igerik barindirmayacaktir.

1.5.Uretilen hibrit protezler, okliizal temas, dikey boyut, stabilite ve kenar uyumunun
degerlendirilebilmesi amaciyla model iizerinde teslim edilecektir. Ol¢li yontemine bagh
olarak konvansiyonel dl¢iilerden elde edilen modeller konvansiyonel yéntemlerle, dijital
ol¢tilerden elde edilen modeller ise ti¢ boyutlu yazicida recine materyal kullamlarak
tretilecektir. Konvansiyonel 8lcii alinan vakalarda kigisel 6l¢ti kagigi, pattern rezin jigi ve
veriﬁkasyo'n jigt yiiklenici laboratuvar tarafindan hazirlanacak olup, bu iglemler icin hasta
veya kurumdan ek ticret talep edilmeyecektir.

1.6.Klinik tarafindan uyum, kontak, stabilite veya is¢ilikle iliskili olarak tespit edilen firetim
kaynakli kusurlarin giderilmesi amaciyla yiiklenici firma, protezin teslim tarihinden itibaren 4
(ddrt) yu stireyle iicretsiz tamir, diizeltme veya yeniden liretim sorumlulugunu kabul eder.
1.7.Uretim siirecinde elde edilen tiim dijital 8l¢ti verileri, tasarim dosyalari ve hasta bilgileri
gizlilik ve veri glivenligi ilkelerine uygun sekilde islenecek; tigiincii kisilerle paylasilmayacak
ve yalnizca bu gartname kapsamindaki isin gergeklestirilmesi amaciyla kullanilacaktir.
1.8.Konvansiyonel veya dijital dlctilerin, kayitlarm ve klinik talimatlarin laboratuvara eksiksiz
olarak ulagtig1 tarih is baslangig tarihi kabul edilir. Metal altyap tiretimi ve akrilik kaide
hazirligi i¢in gerekli islemler en ge¢ 6 (alty) is giinii icinde tamamlanarak prova protezi
klinige teslim edilecektir. Prova sonras gerekli diizeltmeler yapildiktan sonra nihai protez en
gee 5 (bes) is giinii icinde hazirlanarak teslim edilecektir. Belirtilen siireler azami siireler

olup, gecikmeden dogacak tiim sorumluluk yiiklenici firmaya aittir.
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10 Kobalt-Krom Altyap1 Uzerine Porselen Veneerleme ile Adet 50

Implant Destekli Full-Ark Sabit Hibrit Protez

1. Kobalt-Krom Altyapi Uzerine Porselen Veneerleme ile Implant Destekli Full-Ark Sabit
Hibrit Protez Teknik Sartnamesi

1.1. Bu sartname, implant destekli full-ark sabit hibrit protezlerin kobalt-krom (Co-Cr) altyap
lizerine porselen veneerleme teknigi kullanilarak, klinik tarafindan belirlenen oleti, okltzyon,
dikey boyut ve estetik parametrelere uygun sekilde tiretilmesine iliskin teknik esaslar: kapsar.

1.2. Konvansiyonel 6l¢ii alinacak vakalarda dlct isleminin gergeklestiriimesi icin gerekli
kigisel 6l¢ii kasign ve pattern resin Jigi, 8lgii 6neesinde yiiklenici laboratuvar tarafindan
hazirlanacaktir. Olcii dogrulugunun teyidi amacyla konvansiyonel] ve dijital 6l¢ii
yontemierinde verifikasyon jigi kullanilacak; kisisel 6i¢ii kasigi, model ve verifikasyon jiginin
hazirlanmasi i¢in hasta veya kurumdan ek ticret talep edilmeyecektir.

1.3. Kobalt-krom altyap tiretimi, klinik endikasyona ve planlamaya bagh olarak asagidaki
yontemlerden biri ile gerceklestirilecektir:

Eksiltmeli tiretimde (CAD-CAM frezeleme), CE belgeli ve biyouyumlu kobalt-krom (Co-Cr)
bloklar kullamlarak altyap: frezelenerek iiretilecektir.

Eklemeli iiretimde (additive manufacturing), DMLS veya SL.M metal 3D bask; teknolojisi
kullanilacak olup, kullamilan Co-Cr metal tozu CE belgeli, dental kullanim igin uygun ve
tiretici firma tarafindan tanimlanan partikiil boyutunda olacaktir.

1.4. Porselen veneerleme islemi, klinik endikasyona gére tam kapsamli (full veneer) veya
sinirlt cut-back (estetik bslgede veneer) seklinde uygulanacaktir, Uygulanacak veneerleme
yaklagimi klinik tarafindan belirlenecektir.

L.5. Kullamlacak porselen materyali, kobalt-krom altyap ile kimyasal ve termal genlesme
uyumuna sahip olacak, agiz i¢i kullamm icin uygun, CE belgeli ve ISO/ADA standartlarina
uygun nitelikte segilecektir.

sanminin dogrulugunu, okliizal iliskileri
foratif materyalden tiretilmis prova

1.6. Klinik degerlendirme dncesinde, nihai protez ta
ve estetik uyumu kontrol etmek amaciyla gecici




restorasyonu hazirlanarak klinige teslim edilecektir. Prova restorasyonu ve model iiretimi i¢in
hasta veya kurumdan herhangi bir ek ticret talep edilmeyecektir.

1.7. Uretilen restorasyonlar, klinik degerlendirmeye olanak saglayacak sekilde model
lizerinde teslim edilecek; okliizal temas, dikey bovut, stabilite ve kenar uyumu bu agamada

kontrol edilebilecektir.

1.8. Klinik tarafindan tespit edilen is¢ilik veya materyal kaynakh kusurlarin giderilmesi
amaciyla yiiklenici laboratuvar, protezin teslim tarihinden itibaren 4 (dort) yul siireyle iicretsiz
tamir, diizeltme veya yeniden iiretim sorumluiugunu kabul eder.

1.9. Dijital 6l¢ii verileri, hasta bilgileri ve klinik kayitlar gizlilik esaslarina uygun sekilde
saklanacak, li¢tincii kisilerle paylasilmayacak ve yalmzca bu sartname kapsamindaki iiretim
stirecinde kullanilacaktir.

1.10. Konvansiyonel veya dijital §l¢illerin laboratuvara ulastigr tarih is baglangici kabul edilir.
CAD tasarim ve kobalt-krom altyapu firetimi (eklemeli veya eksiltmeli ybntemle) en geg 6
(altr) is giinii i¢inde tamamlanacak; porselen veneerleme sonras; ilk prova en geg 5 (bes) is
giinii iginde kliniZe teslim edilecektir. Prova sonrast niha ylizeyleme, glazing ve bitim
islemleri en ge¢ 4 (dort) is giinii iginde tamamlanarak restorasyon nihai haliyle teslim
edilecektir. Belirtilen siireler azami siireler olup yiiklenici tarafindan asilmayacaktir.
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11 Monolitik Zirkonya ile Empl}z)mttDestekli Full-Ark Sabit Hibrit Adet 10
rotez

1. Monolitik Zirkonya ile implant Destekli Full-Ark Sabit Hibrit Protez Teknik
Sartnamesi

1.1. Bu sartname, implant destekli full-ark sabit hibrit protezlerin tamamen monolitik
zirkonyadan, implant firmasi tarafindan saglanan uyumlu muitiiinit baglant: parcalari lizerine
dijital i akisi ile iiretilmesine iliskin teknik esaslari kapsar.

1.2. Konvansiyonel &lcii alinacak vakalarda, 6l¢ti isleminin gereeklestirilmesi igin

gerekli Kisisel 6l¢ii kasigi ve pattern resin Jigi, dl¢ti dncesinde yiiklenici laboratuvar tarafindan
hazirlanacaktir. Olgti dogrulugunun teyidi i¢in konvansiyonel ve dijital 6l¢ii

ybntemlerinde verifikasyon jigi kullanilacaktr. Bu islemler i¢in hasta veya kurumdan ek {icret

talep edilmeyecektir.

1.3. Altyap: ve tist yapi iiretiminde kullanlacak monolitik zirkonya bloklar CE belgeli, dental
kullanim i¢in uygun ve full-arch restorasyonlarda yiiksek mekanik dayanim saglayan nitelikte

olacaktir.

» Zirkonya altyapt CAD ortammda tasarlanacak,

o Uretim frezeleme (milling) yéntemi ile yapilacaktir.

» Kullanilacak Ti-Base veya koping bilesenleri implant markasi ile uyumlu orijinal veya
liretici tarafindan uyumlu oldugu belgelenmis parcalar olacaktir.

1.4, Restorasyon tamamen monolitik tiretilecek olup herhangi bir porselen veneerleme islemi
uygulanmayacaktir. Gerekli goriilen bolgelerde dijital cut-back hazirlanabilir, ancak bu
alanlar yalnizca yiizey karakterizasyonu igindir; porselen tabakalama yapilmayacaktir.

1.5. Monolitik zirkonya restorasyonun i¢ yiizeyleri Ti-Base/koping baglantisina uygun olacak
sckilde islenecek; yiizey islemleri tiretici talimatlaripargére hazirlanmis halde teslim
edilecektir. Simantasyon islemi viiklenici laboratav afindan rezin siman ile tamamlanmig

haide teslim edilecektir.




1.6. Klinik degerlendirme 6ncesinde, nihai protez tasarmunin dogrulugunu ve okliizal
uyurmunu kontrol etmek amaciyla gegici restoratif materyalden liretilmis prova (gegici)
restorasyon teslim edilecektir. Bu prova i¢in ek ticret talep edilmeyecektir.

1.7. Uretilen restorasyonlar, klinik degerlendirme yapilabilmesi amaciyla model
lizerinde teslim edilecektir.

« Dijital éilc}iilerde modeller 3D yazicida regine olarak iiretilecek,
» Konvansiyonel 6lciilerde algr model kullanilacaktir.
Model tiretimi i¢in ek ticret talep edilmeyecektir.

1.8. Materyal veya is¢ilik kaynakl kusurlarn tespiti hdlinde yiiklenici firma, teslim tarihinden
itibaren 4 (dirt) yil stireyle ticretsiz tamir, diizeltme veya yeniden iiretim sorumlulugunu
kabul eder.

1.9. Dijital veriler ve hasta bilgileri gizlilik hitkiimlerine uygun saklanacak, yalnizca bu
sartname kapsamindaki tiretim amaciyla kullanilacaktir,

1.10. Konvansiyonel veya dijital lgiilerin, kayitlarm ve klinik talimatiarm eksiksiz olarak
laboratuvara ulagtig giin ig baslangi¢ tarihi kabul edilir.

* Yiklenici laboratuvar, bu tarihten itibaren en geg 5 (bes) is giinii icinde altyap: ve dis
dizimi / mum prova asamasim tamamlayarak prova igin klinige teslim edecektir.

»  Mum/prova onayinin ardindan monolitik zirkonya frezeleme, renklendirme, sinterleme
ve bitim islemleri en geg 3 (ii¢) is giinii i¢inde tamamlanacak ve protez nihai haliyle
teslim edilecektir.

» Prova sonras: talep edilen revizyonlar, restorasyonun laboratuvara gelis tarihinden
itibaren en ge¢ 3 (ii¢) is giinii icinde tamamlanacaktir.

P
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1. Titanyum Bar Altyap (i-bar) Uzerine Monolitik Zirkonya ile Implant Destekli Full-
Ark Sabit Hibrit Protez Teknik Sartnamesi

L.1. Bu sartname, implant destekli full-ark sabit hibrit protezlerin titanyum veya krom-kobalt
alagimli i-bar altyap: iizerine monolitik zirkonya iist yapi ile hazirlanmasina iligkin teknik

esaslan kapsar.

1.2. Bar altyapis1 yalnizca i-bar tasariminda tretilecek olup, farklh bar tasarimlari bu kalem
kapsaminda kabul edilmeyecektir. Kullanilacak metal altyap: materyalleri (Titanyum Alasmmi)
CE belgeli ve dental kullamm igin uygun olmalidir.

1.3. Ust yap1 monolitik zirkonyadan {iretilecek; kullamlan zirkonya bloklar CE belgeli,
biyouyumlu ve full-arch restorasyonlarda uzun dénem kullamim icin yeterli mekanik dayamma

sahip olacaktir.

14. Uretim siireci CAD/CAM tabanli yontemlerle yiiriitiilecek; iist yap1 ve bar aityap:
adaptasyon, pasif oturma, okliizal denge ve vida kanaly erigilebilirligi agisindan kli.nik
degerlendirme kriterlerini kargilayacaktrr. Konvansiyonel oleli almacak vakalarda, dlcii
isleminin gergeklestirilmesi igin gerekli kisisel él¢ii k 13181 ve pattern resin jigi, 6l¢ii Sncesinde

yiiklenici laboratuvar tarafindan hazirlanac leti dogrulugunun teyidi amaciyla,




konvansiyonel ve dijital 6l¢ii yontemlerinde verifikasyon jigi kullanilacakur. Kisisel 6lgi
kas1g1, model ve verifikasyon jiginin hazirlanmas: i¢in hasta veya kurumdan ek iicret talep

edilmeyecektir.

1.5. Klinik degerlendirme 6ncesinde, nihai protez tasarimimn dogrulugunu ve okliizal uyumunu
kontrol etmek amaciyla, gecici restoratif materyalden ﬁretilmis prova (gegici) restorasyon
teslim edilecektir. Bu gegici prova, tasarimin estetik ve fonksiyonel agidan klinik onayin: almak
amactyla kullanilacaktir. Gegici prova restorasyonun hazirlanmasi ve teslimi icin hasta veya

kurumdan herhangi bir ek iicret talep edilmeyecektir.

1.6. Restorasyonlar klinik degerlendirme yapilabilmesi amaciyla model iizerinde teslim

edilecek; model {iretimi icin kurum veya hastadan ek iicret talep edilmeyecektir.

L.7. Materyal veya is¢ilik kaynakli kusurlarin tespiti halinde yitklenici firma teslim tarihinden
itibaren 4 (dért) yil siireyle ticretsiz tamir, revizyon veya yeniden iiretim sorumlulugunu kabul

eder.

1.8. Dijital verilerin islenmesi ve saklanmasinda hasta mahremiyeti ve veri giivenligi ilkelerine

uyulacak; veriler tigiincii kisilerle paylagilmayacaktur.
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L. Titanyum Bar Altyapi (i-bar) Uzerine Monolitik Zirkonya ile implant Destekli Full-
Ark Sabit Hibrit Protez (Dijital Fotogrametri Teknigi ile) Teknik Sartnamesi

1.1. Bu sartname, implant destekli full-ark sabit hibrit protezlerin, yalmizea dijital olcii

yontemleri kullamlarak, titanyum i-bar altyapi lizerine monolitik zirkonya iist yapi ile

hazirlanmasna iligkin teknik esaslart kapsar.

1.2.0retim siireci tamamen dijital is akagi

ile ytiritiilecek olup konvansiyonel sl¢ii, algt

model, manuel jig veya analog yontemler kullanilmayacaktr. Olgii alma islemleri

yalmzea agz ici dijital tarayic: ve fotogrametri sistemi kullamlarak gergeklestirilecektir,

1.3.Fotogrametrik dl¢iim sistemi;

» Full

-ark implant vakalarinda mikron seviyesinde dogruluk saglayabilen,

* Cokiuimplant pozisyonlarini tek dl¢timde es zamanli algilayabilen,

+ Endistriyel kalibrasyon sertifikasma sahip,

* Ak STL ve/veya tireticiye kapali olmayan veri formatlar ile calisan,

» Dijital CAD yazilimlanyla dogrudan uyumilu

teknik 6zelliklere sahip olacaktir.

»  Olgiim siireci srasmda klinik ekibe tekni ,

cspek saglanacaktir.




Sistem yiiklenici firma demirbas listesinde kayith olmalidir. Ilgili evrak muayene

siirecinde ibraz edilmelidir.

1.4. Agiz i¢i tarayici sistemi;

Full-ark taramalarda distorsiyon kentrol algoritmasina sahip,
Yiksek ¢oziintirliikld (high-accuracy) tarama kapasitesi bulunan,
Fotogrametri verileriyle entegre ¢alisabilen,

Dijital kapanis (okliizyon) kayitlarim dogru sekilde aktarabilen

bir sistem olacaktir.

L.5. Bar altyapis: yalnizea i-bar tasarmminda tiretilecek olup farkl: bar geometrileri kabul

edilmeyecektir. Bar altyapis;

Dental grade titanyum (Grade 5) materyalden,

CAD/CAM tabanl: eksiltmeli veya eklemeli iiretim teknikleriyle,

Pasif oturma, vida kanali dogrulugu ve implant paralellizi kriterlerini karsilayacak
sekilde

tretilmis olacaktir.

1.6. Bar altyap: iiretimi sonrast pasif uyum dogrulamasy, dijital ortamda ve prova

asamasmda kontrol edilecek; implant-bar arayuiziinde stres olusturabilecek uyumsuziuklar

kabul edilmeyecektir.

1.7.Ust yapi tam anatomik monolitik zirkonya olarak iiretilecek olup;

Full-arch restorasyonlarda uzun dénem kullanima uygun yiiksek egilme dayanmimina,
Diistik yaslandirma hassasiyetine,

Homojen sinterleme yapisina,

Vida kanal ¢evresinde yeterli kirilma direncine

sahip zirkonya bloklar kullamlacaktir.

1.8. Zirkonya tist yapr iiretimi;

Yiiksek hassasiyetli 5 eksenli CAD/CAM frezeleme sistemleri ile,

Endistriyel sinter firmlarinda, iiretici teknik patgmetrelerine uygun olarak

gergeklestirilecektir. Yiizey bitimi glaze ye'kargkterizasyon islemleri tamamlianmis

sekilde teslim edilecektir.




1.9. Nihai restorasyon &ncesinde, kazima (milled) PMMA gecici restorasyon hazirlanacak;

bu gegici restorasyon ile okliizal denge, fonasyon, estetik ve pasif uyum klinik olarak

degerlendirilecektir. Gegici restorasyon iiretimi ve teslimi i¢in ek ticret talep edilmevecektir.

1.10. Tim restorasyonlar, kiinik degerlendirmeye imkan verecek sekilde dijital olarak
itretilmis recine modeller iizerinde teslim edilecek: model iiretimi 1¢in hasta veya kurumdan

ek ticret alinmayacaktir.

1.11. Teslim edilen restorasyonlarda uyum, okliizal temas, vida kanalt erigimi, yiizey kalitesi
ve ig¢ilik standartlart kontrol edilmis olacak; klinik tarafindan bildirilen uyum veya is¢ilik

kaynakli revizyon talepleri ticretsiz olarak yerine getirilecektir,

1.12. Materyal veya iscilik kaynakli kusurlarin tespiti halinde yiiklenici laboratuvar, teslim
tarihinden itibaren 4 (dért) yil siireyle ficretsiz tamir, revizyon veya yeniden iiretim

sorumiulugunu kabul eder.

1.13. Tiim dijital veriler, hasta mahremiyeti ve veri giivenligi ilkelerine uygun sekilde
saklanacak; veriler figincii kisilerle paylagiimayacak ve yalmzea bu sartname kapsamindaki

tiretim siireglerinde kullantlacaktir,

1.14.15 baslangig tarihi, dijital dlgiilerin ve fotogrametri verilerinin eksiksiz olarak
laboratuvara ulastig1 giin kabul edilir.
Yiklenici laboratuvar;
* Engec 7 (yvedi) iy giinii icinde titanyum i-bar altyap: provasiny,
* Bar onayim takiben en gec 5 (bes) is giinii icinde monolitik zirkonya iist yap1 ve nihai
teslimi
tamamlamakla yiikiimltidiir. Klinik tarafindan talep edilen revizyonlar, protezin
laboratuvara yeniden ulasmasini takiben en gec 3 (u ) is gunu icinde

sonuglandirtlacaktir.
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1. Gegici Kron/Képrii Restorasyonu (CAD/CAM ile) Teknik Sartnamesi

1.1. Bu sartname, dogal disler tizerine uygulanacak gegici kron restorasyonlarinin dijital i akis1
kullamlarak tasarlanmasy, iiretilmesi ve klinikte kullanima hazir sekilde teslim edilmesine

iligkin teknik esaslan kapsar.

1.2. Klinik, vaka gereksinimlerine gore konvansiyonel 6lgii veya afizici dijital tarama yontemi
ile dl¢ii alabilecektir. Dijital tarama yontemi ile alman &lgiiler STL formatinda laboratuvara
iletilecek; konvansiyonel 8l¢ii alman vakalarda fiziksel modeller laboratuvar tarafindan dijital
is akistna uygun sekilde hazirlanacaktrr. Tiim &lgii verileri hasta mahremiyetine uygun olarak

islenecektir.

L.3. Gegici kron restorasyonlari, klinik tarafindan iletilen okliizal, proksimal ve estetik
parametreler dogrultusunda dijital ortamda tasarlanacaktir, Tasarim, okliizal temaslarin,
marjinal uyumun ve estetik konturlarin optimize edilmesini saglayacak sekilde olusturulacak

ve klinik onayindan sonra firetim siirecine gecilecektir,

1.4. Gegici kronlar, dijital tasarima uygun olarak eksiitmeli firetim yontemi ile gegici restoratif
bloklardan frezelenerck ya da ii¢ boyutlu yazicida medikal kullanima uygun re¢ine materyal ile

tiretilecektir. Tabaka kalinligy, bask: yOni, poltmerizasyon ve son iglem agamalar tiretici firma




talimatlarma uygun sekilde gergeklestirilecektir. Uretimde kullamlacak tiim gecici restoratif
materyaller biyouyumlu ve CE belgeli olacaktir. Malzemelere ait CE belgeleri ve iiretici teknik

foyleri ihale sirasinda yiiklenici tarafindan ibraz edilecektir.

1.5. Uretilen gegici kronlarin okliizal temas, marjinal adaptasyon ve genel uyumunun kontrol
edilebilmesi amaciyla model {izerinde teslim edilecektir. Dijital 6lgii alman vakalarda model iig
boyutlu yazicida regine olarak iiretilecek; konvansiyonel 6l¢ii alinan vakalarda algi model

kullanilacaktir. Model iiretimi icin hasta veya kurumdan ek {icret talep edilmeyecektir.

1.6. Restorasyonlar klinikte dogrudan uygulanabilir durumda olacak; yiizey kalitesi, marjinal
uyum, okliizal iliskiler ve yapisal biitiinliik yénlerinden kontrol edilmis olarak teslim
edilecektir. Materyal veya iseilik kaynakli uygunsuzluklarin tespiti halinde yiiklenici

laboratuvar 3 ay siireyle iicretsiz diizeltme veya yeniden iiretim vapacaktir.

1.7. Tiim dijital veriler, kisisel verilerin korunmasina iliskin mevzuata uygun olarak saklanacak

ve yalnizca bu sartname kapsamindaki isin yiiritiilmesi amaciyla kullanilacakiir.

1.8.Bu teknik sartnamede yer alan maddeler kapsamindaki tiim restorasyonlarda, klinikten
konvansiyonel veya dijital 5lgiilerin, kayitlarmn ve talimatlarin eksiksiz olarak laboratuvara
ulastig1 giin is baslangig tarihi kabul edilir. Yiiklenici laboratuvar, bu tarihten itibaren
tasarinun hazirlanmasi ve klinik onayina sunulmast igin en fazla 2 (iki) is giinii, klinik onayim
takiben restorasyonun iiretimi, ylizey bitim islemleri ve model tizerinde testimi 1¢in en fazla 3
(tig) is glin siireye sahiptir. Immediate nitelikli restorasyonlarda tasarimin klinik onayindan
sonra Gretim ve teslim siireci, ig baslangi¢ tarihinden itibaren en geg 2. (ikinci) giin sonunda
tamamlanacaktir. Klinikten gelen revizyon ve diizeltme taleplerinde, restorasyonun
laboratuvara yeniden gelis tarihinden itibaren en geg 2 (iki) is giinii icinde gerekli diizeltmeler
yapilarak tekrar teslim edilecektir. Belirtilen siireler azami siireler olup, gecikmeden dogacak

tim sorumluluk yiiklenici laboratuvara aittir.
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15 Monolitik Zirkonya Restorasyon Adet 1000

1. Monolitik Zirkonya Restorasyon Teknik Sartnamesi
1.1. Bu madde, dogal disler iizerine uygulanacak monolitik zirkonya kron ve kdprii
restorasyonlanmin dijital veya konvansiyonel iy akist ile tasarlanmas, iretilmesi ve klinik

kullanim i¢in teslim edilmesine iligkin teknik esaslar1 kapsar.

1.2. Klinik, vaka gereksinimine gore konvansiyonel 6lgii veya agizigi dijital tarama yontemi ile
6lgti alabilecektir, Dijital dl¢iiler STL formatinda laboratuvara iletilecek:; konvansiyonel &lcii

alinan vakalarda fiziksel modeller laboratuvara teslim edilecektir.

1.3. Monolitik zirkonya restorasyonlan dijital ortamda tasarlanacak; okliizal kontaklar, muarjinal
sinirlar, anatomik form ve gecis bolgeleri klinik tarafindan bildirilen parametrelere uygun
sekilde diizenlenecektir. Tasarim klinik onayina sunulacak, onay alinmadan tiretim asamasina

gecilmeyecektir,

1.4. Restorasyonlar, eksiltmeli iiretim yontemiyle CE belgeli zirkonya bloklardan frezelenerek
liretilecektir. Kullanilan zirkonya materyalinin mekanik dayanimm ve optik &zellikleri tam ark
ve tek dis restorasyonlar i¢in uygun nitelikte olacaktir. Uretici firma teknik foyleri ve CE

belgeleri ihale sirasinda yiklenici tarafindan ibraz edilecektir.

L.5. Zirkonya restorasyonlar, iiretici talimatlarina uygun sekilde sinterleme isleminden

sifiterleme sicakh@ ve bekleme siiresi

-

gecirilecek; sinterleme parametreleri, 1s1l artis hs

talimatlara uygun olarak uygulanacaktir.



1.6. Utretilen monolitik zitkonya kron ve kopril restorasyonlari model iizerinde teslim
edilecektir. Dijital 6l¢it alinan vakalarda modeller ti¢ boyutlu yazicida regine olarak liretilecek;

konvansiyonel 6l¢ii alinan vakalarda algi modeller kullamlacaktir. Model uretimi igin hasta

veya kurumdan ek iicret talep edilmeyecektir.

1.7. Zirkonya restorasyonlariin baglant: yiizeyleri, klinik simantasyona uygun olacak sekilde
tiretici talimatlarina gore hazirlanmis olarak teslim edilecektir. Klinik tarafindan kullanilacak

rezin siman tiirline uygun yiizey iglemleri (kumlama vb.) iiretici 6nerileri dogrultusunda

yapilacaktir.

1.8. Restorasyonlar yiizey kalitesi, marjinal adaptasyon, okliizal iliskiler ve kontak noktalar
acismdan kontrol edilmis olarak teslim edilecektir. Gerekirse klinik prova igin ara asama

restorasyonlar: hazirlanabilecektir; bu islem igin ek iicret talep edilmeyecektir.

1.9. Restorasyonlara renk makyaji, karakterizasyon, fissiir boyama ve mikro-tekstiir

uygulamasi yapilacakti. Bu islemier dogal dis morfolojisi ve renk tonlarma uyumlu olacak

sekilde gergekiestirilir,

1.10. Materyal veya iscilik kaynakli kusurlarm tespiti halinde yiiklenici laboratuvar, teslim

tarihinden itibaren 4 (dort) yil stireyle iicretsiz tamir, diizeltme veya yeniden iiretim yapacaktir,

1.11. Dijital veriler, kisisel verilerin korunmasina iliskin mevzuata uygun sekilde saklanacak

ve yalmzea bu sartname kapsamindaki islemler icin kullanilacaktir.

1.12. Bu teknik sartnamede yer alan maddeler kapsamindaki tiim restorasyonlarda, klinikten
konvansiyonel veya dijital Slgiilerin, kayitlarin ve talimatlarin eksiksiz olarak laboratuvara
ulastigi giin is baslangig tarihi kabul edilir. Yiiklenici laboratuvar, bu tarihten itibaren
tasarimm hazirlanmasi ve klinik onayma sunulmast icin en fazla 2 (1k1) is giinii, klinik onayini
takiben restorasyonun Uretimi, yiizey bitim islemleri ve model tizerinde teslimi icin en fazla 3
(lig) is glinii siireye sahiptir. Immediate nitelikli restorasyonlarda tasarimin klinjk onayindan
sonra liretim ve teslim siireci, ig baslangig¢ tarihinden itibaren en geg 2. (ikinci) giin sonunda
tamamlanacaktir. Klinikten gelen revizyon ve diizeltme taleplerinde, restorasyonun
laboratuvara yeniden gelis tarihinden itibaren en geg 2 (iki) is giinit iginde gerekli diizeltmeler

yapilarak tekrar teslim edilecektir. Belirtilen stireler

{'Stireler olup, gecikmeden dogacak
s

titm sorumluluk yiiklenici laboratuvara aittir.
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16 Veneer Kuron (Seramik) Adet 6000

1. Veneer Kuron (Seramik) Teknik Sartnamesi

1.1.Bu sartname, dijital is akis1 kullamlarak eklemeli iiretim (additive

manufacturing) yontemi ile tiretilen kobalt-krom (Co-Cr) altyap tizerine porselen veneer
uyguianmn; implant iistii veya dis iistit kron ve képrii restorasyonlarinmn hazirlanmasina

iliskin teknik esaslan kapsar.

1.2.Klinik, vaka gereksinimlerine gore konvansiyonel dl¢ii veya agiz ici dijital tarama
yontemi ile 6lcii alabilir. Dijital olgiiler STL formatinda laboratuvara iletilecek;

konvansiyonel 8lgii alinan vakalarda modeller fiziksel olarak teslim edilecektir.

1.3.Restorasyonlar dijital CAD ortaminda tasarlanacak; marjinal smirlar, okliizal kontaklar,
anatomik konturlar ve veneer uygulanacak bolgeler klinik parametrelere uygun sekilde

belirlenecek, klinik onayt alinmadan iiretim asamasina gecilmeyecektir.

1.4.Metal altyapilar, eklemeli iiretim yontemi (DMLS veya SLM metal 3D baski
teknolojisi) kullanilarak dretilecektir. Kullamlacak kobalt-krom metal tozu, CE belgeli,
dental kullanim igin uygun, yiiksek krom icerikli (en az %30 Cr iceren), yiiksek korozyon
direncine sahip alasim smifinda olacaktir. Metal to na ait CE belgeleri ve firetici teknik

foyleri ihale siirecinde ibraz edilecektir.




L.5.Eklemeli tiretim sonrast metal altyapilara 1s1l islem, stres giderme ve yiizey
hazirhg uygulanacak; marjinal uyum, baglant: yiizeyleri, ic yiizey adaptasyonu ve genel

altyap: biitiinliigii laboratuvar ortaminda kontrol edilecektir.

L.6.Porselen veneer islemi, Co-Cr altyap ile kimyasal ve termal uyumlu, CE belgeli veneer
porselen sistemleri kullanilarak tiretici talimatlarna uygun sekilde gergeklestirilecektir.

Metal-seramik baglanti i¢in opak, dentin ve mine tabakalars kontroilii bicimde uygulanacaktir.

1.7.Porselen pisirim asamalar {iretici talimatlarma uygun olarak yiiriitiilecek; firinlama
sicakligy, 1s1 artis hizi ve bekleme siireleri dogru sekilde uygulanacak, porselen yiizeylerinde

¢atlak, kabarcik, renk diizensizligi veya adezyon problemi bulunmayacaktir.

1.8.Restorasyonlar model iizerinde teslim edilecektir. Dijital 6l¢ii kullanilan vakalarda
model ii¢ boyutlu yazicida regine materyal ile, konvansiyonel 6lcii kullanilan vakalarda alga
model olarak iiretilecektir. Model iiretimi i¢in hasta veya kurumdan ek iicret talep

edilmeyecektir.

L.9.Altyapinin marjinal uyumu, ic ylizey adaptasyonu, kontak iliskileri ve okliizal dengesi
kontrol edilmis olarak teslim edilecek; restorasyonlar klinikte dogrudan prova yapilabilir

nitelikte olacaktir.

1.10.Simantasyon yiizeyleri, klinik uygulamaya uygun olacak sekilde kumlanmis veya tiretici
talimatlarina uygun yiizey islemleri uygulanmis olarak hazirlanacak; baglanmaya engel olacak

kalmnt: veya yiizey kusuru bulunmayacaktir.
1.11.Gerekli g6riilen vakalarda, metal altyapi veya porselen veneer prova agsamasi icin ara
prova restorasyonu hazirlanabilecek; bu islemler icin hasta veya kurumdan ek iicret talep

edilmeyecektir.

1.12.Materyal veya iscilik kaynakis kusurlarin tespiti halinde yuklenici laboratuvar, teslim




1.13.Dijital veriler ve hasta bilgileri gizlilik esaslarina uygun sekilde saklanacak; veriler

yalmzca bu sartname kapsamindaki islemlerde kullamlacaktir.

1.14.Bu sartname kapsamindaki restorasyonlarda, klinikten 6lgiilerin, kayitlarn ve
talimatlarin eksiksiz olarak laboratuvara ulastig: tarih Is baglangyc tarihi kabul edilir.
Yiiklenici laboratuvar, tasarim ve klinik onay siirecini en geg 2 (iki) is giinii, klinik onayi
takiben firetim. porselen iglemleri, bitim ve model iizerinde teslimi en geg 3 (iig) is

giinii i¢inde tamamlayacaktir. Immediate vakalarda teslim siiresi en geg 2 (iki) giin olup,
klinikten gelen fevizyon talepleri en geg 2 (iki) is giinii iginde sonuclandinlacaktir. Belirtilen

stireler azami stirelerdir.
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L. Lamina Veneer Restorasyon (Cam Seramik) Teknik Sartnamesi

1.1. Bu madde, 6n bélge ve posterior estetik gereksinimleri karsilamak amaciyla dijital is
akist kullanilarak hazirlanan lamina veneer restorasyonlarinin {iretimine iliskin teknik esaslari
kapsar.

1.2. Klinik, vaka gereksinimlerine gore konvansiyonel 6l¢ii veya intraoral dijital tarama
yontemi ile dl¢ii alabilecektir.

Konvansiyonel &lgii alinan vakalarda model laboratuvara fiziksel olarak teslim edilecek;
dijital olgiiler STL formatinda iletileccktir.

1.3. Restorasyonlarin tiim tasarim siireci dijital CAD ortaminda yiriitilecek; marjinal siirlar,
palatinal/lingual konturlar, kontakt ylizeyleri, translusensi ve estetik zonlar klinik tarafindan
belirlenen kriterlere uygun olusturulacaktir.

1.4. Tasarim, klinik onay almmadan tretime gecilmeyecektir, Mock-up veya gegici prova
restorasyonu hazirlanarak klinik dogrulama saglanacaktir. Bu prova i¢in hasta veya kurumdan
ek ticret talep edilmeyecektir.

1.5. Lamina veneer tiretiminde kullamlacak seramik materyaller (lityum disilikat, feldspatik
porselen veya benzeri cam seramikler) agiz ici kullammima uygun, bivouyumlu ve CE belgeli
olacaktir.

Kullanilan materyallere ait CE uygunluk belgeleri ve tiretici teknik foyleri ihale asamasinda
yiiklenici tarafindan ibraz edilecektir.

1.6. Uretim siireci dijital i akigma uygun olarak eksilimeli yontem (milling) ve/veya iic
boyutlu baski ile mum model tiretimi sonrasl pres teknigi seklinde gergeklestirilebilir.
Uygulanacak yéntem klinik endikasyona uygun olmak zorundadir,

1.7. Eksiltmeli tiretimde kullamlacak cam seramik blekdar liretici talimatlarina uygun sekilde
frezelenecek; yiizey kalitesi, marjinal netlik ve ba yiizeyleri kontrol edilecektir.




1.8. Pres teknigi kullanilan durumlarda, wax-up tasarim dijital olarak hamrlgn.acal'( ve li¢
boyutlu yazicida baskilanarak revetman icine alinacaktir. Pres seramik, iiretici talimatlarina

uygun sicaklik ve siirelerde iglenecektir.

1.9. Uretilen lamina veneer restorasyonlarin:
Marjinal uyumu,

I¢ yiizey adaptasyonu,

Estetik biitiinliigii (renk, translusensi, morfoloji),

Koutakt noktalar
laboratuvar ortaminda kontrol edilecek ve klinikte prova yapilabilir durumda teslim

edilecektir.

1.10. I¢ yiizeyler, klinik simantasyona uygun olacak sekilde iiretici talimatlarina glre
piriizlendirilmis ve yiizey islemleri yapilmis olarak teslim edilecektir (hidroflorik asit
uygulamas: yapilmig veya yapilmaya hazir kondisyonda birakilmus olabilir).

1.11. Restorasyonlar model iizerinde teslim edilecektir.

Dijital dlgiilerden elde edilen modeller tic boyutlu yazci ile regine olarak; konvansiyonel
Sletilerden elde edilen modeller ise al¢1 model olarak hazirlanacaktir.

Model tiretimi i¢in hasta veya kurumdan ek iicret talep edilmeyecektir.

1.12. Renk uyumunun degerlendirilmesi i¢in talep edilmesi halinde laboratuvar tarafindan
renk drneklemesi veya fotografik kayit destegi saglanacaktir. Bu islem igin ek iicret talep
edilmeyecektir.

1.13. Materyal veya is¢ilik kaynakl kusurlarm tespiti halinde yiiklenici laboratuvar, teslimden
itibaren 3 (ii¢) y1l boyunca iicretsiz tamir, diizeltme veya yeniden iiretim sorumlulugunu kabul
eder.

1.14. Ttim hasta verileri, dijital dosyalar ve &l¢ii kayitlarr gizlilik esaslarina uygun olarak
saklanacak olup yalnizca bu sartname kapsamindaki iglemler icin kullanilacaktir.
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1. Tam Seramik Kuren (Cam Seramik) Teknik Sartnamesi

1.1. Bu gartname, dogal disler veya implant {istii restorasyonlarda kullaniimak iizere,
cam-seramik esasli tam seramik kuronlarin klinik tarafindan belirlenen éleil, okliizyon, estetik
ve fonksiyonel kriterlere uygun sckilde hazirlanmasma iliskin teknik esaslart kapsar.

1.2. Uretim siireci dijital is akist esas alinarak yliriitillecek olup, dlgiiler agiz igi dijital tarayicr
ile almacak veya klinik tarafindan iletilen dyjital veriler (STL formatinda) kullanilarak tasarim
gergeklestirilecektir. Konvansiyonel dlgiiden elde edilen algr modeller de iiretim i¢in kabul
edilebilecektir.

1.3. Restorasyonlarm tasarimi dijital ortamda yapilacak: marjinal sinular, kontak alanlar,
okliizal yiizey morfolojisi ve anatomik konturiar klinik parametrelere uygun sekilde
belirlenecek ve klinik onay1 ahinmadan tiretime gegilmeyecektir.

1.4. Tam seramik kuronlar, lityum disilikat veya esdegeri cam-seramik materyalden tretilecek
olup, kullanilacak materyaller CE belgeli, biyouyumlu ve agiz i¢i uzun dénem kullammina
uygun mekanik dayanim &zelliklerine sahip olacaktir.

1.5. Cam-seramik restorasyontar CAD/CAM frezeleme yontemiyle hazirlanacak; frezeleme
sonras Uretici talimatlarina uygun kristalizasyon (1s1 islemi) uygulanacaktir. Isi iglemleri
kontrollii firmlarda ve 6nerilen sicakhk-siire parametrelerine uygun olarak
gergeklestirilecektir,

L.6. Estetik gereksinimlere bagli olarak, tam anatomik iiretim veya smirli yiizey
karakterizasyonu vapilabilecek; boyama, glaze ve ylizey bitim islemleri tiretici teknik
yonergelerine uygun sekilde tamamlanacaktir.

1.7. Restorasyonlarin i¢ ytzeyleri kiinik simantasyona uygun olacak sekilde islenecek;
baglanmaya engel olabilecek kalinti, ¢atlak veya'yij ey kusuru bulunmayacaktr,




1.8. Uretilen kuronlar, marjinal uyum, i¢ yiizey adaptasyonu, kontak iliskileri ve okliizal
uyum agisindan kontrol edilmis sekilde, klinik degerlendirmeye olanak saglayacak model
izerinde teslim edilecektir. Model iiretimi igin hasta veya kurumdan ek iicret talep
edilmeyecektir.

L.9. Klinik tarafindan uyum, kontak, okliizal iliski veya is¢ilik kaynakl revizyon talep
edilmesi halinde (endikasyon degisikligi disinda), gerekli diizeltmeler viiklenici laboratuvar
tarafindan iicretsiz olarak gergeklestirilecektir.

1.10. Materyal veya is¢ilik kaynaki: kusurlarn tespiti halinde yiikienici laboratuvar, teslim
tarihinden itibaren 4 (drt) yl siireyle iicretsiz tamir, diizeltme veya yeniden iiretim
sorumlulugunu kabul eder.

1.11. Dijital veriler ve hasta bilgileri gizlilik ve veri giivenligi ilkelerine uygun sekilde
saklanacak; veriler tigincii kisilerle paylastimayacak ve yalmzca bu sartname kapsamindaki
tiretim stire¢lerinde kullanilacaktir.

L.12. Klinik tarafindan dijital 6lciilerin veya modellerin eksiksiz olarak laboratuvara ulastig
tarih 1§ baslangic tarihi kabul edilir. Yiklenici laboratuvar, bu tarihten itibaren tasarim,
Uretim, ylizey bitim islemleri ve model iizerinde teslim stirecini en geg 5 (bes) is giinii i¢cinde
tamamlamakla ytiktimliidiir. Revizyon talepleri, restorasyonun laboratuvara yeniden
ulagmasini takiben en geg 2 (iki) is giinii icinde sonuglandirilacakir.
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L. Hassas Tutuculu Kron Teknik Sartnamesi

1.L. Bu sartname, dis destekli veya implant destekli protezlerde kullanilmak lizere, hassas
tutucu sistemine sahip kron restorasyonlarmn, dijital is akisi kullamlarak eklemeli
iiretim yontemiyle kobalt-krom altyapr tizerine hazirlanmasina iligkin teknik esaslart
kapsar.

1.2. Restorasyonlarin tasarim siireci tamamen dijital ortamda yiiriitillecek; kron formu.,
tutucu yuvasi, tutucunun ydnii, derinligi ve tutnculuk miktar klinik kayitlar ve protetik
prensipler dogrultusunda belirlenccektir., Tasarim, klinik onay1 ainmadan tiretim asamasina
gegilmeyecektir.

1.3. Kron altyapilari, eklemeli iiretim (additive manufacturing) yontemi

kullanilarak DMLS veya SLM metal 3D baski teknolojisi ile iiretilecektir. Uretimde
kullanlacak kobalt-krom metal tozu, CE belgeli, biyouyumlu ve dental kullamm icin uygun
partikiil boyutunda olacaktir.

1.4. Kullamlacak kobalt-krom alagimu, yiiksek krom icerikli (en az %30 Cr), yiiksek
korozyon direncine sahip ve a1z i¢i uzun siireli kullanm 1¢1n uygun mekanik zellikler
tasimalidir. Malzemeye ait CE belgeleri ve teknik foyler ihale siirecinde ibraz edilecektir.

L.5. Eklemeli diretim sonras: altyapilarda gerekli 1s1l islem, stres giderme ve yiizey diizeltme
islemleri uygulanacak: kronun i¢ ylizey uyumu, marjinal adaptasyonu ve tutucu yuvas
toleranslari kontrol edilecektir.

1.6. Hassas tutucu sistemi, kron altyapisina entegre sekllde tasarlanacak olup; tutucunun

tutuculuk derecesi, protezin takalip cikartlabilirligifii ¥e uzun dénem kullanim stabilitesini




saglayacak nitelikte olacaktir. Tutucu yuvalarmda deformasyon, keskin kenar veya
uyumsuzluk bulunmayacakiir.

L.7. Kron Uist yapisinda uygulanacak porselen veneerleme islemi, kobalt-krom altyap ile
kimyasal ve termal uyumlu, CE belgeli porselen materyaller ile iiretici talimatlarina uygun
sekilde gergeklestirilecektir. Porselen yiizeylerde catlak, kabarcik veya renk diizensizligi
bulunmayacaktir.

1.8. Gerektiginde, hassas tutucunun uyumu ve fonksiyonunun degerlendirilmesi

amactyla gecici prova kronu veya prova altyapist hazirlanacaktr. Bu islemler i¢in hasta
veya kurumdan ek ticret talep edilmeyecektir.

1.9. Restorasyonlar, marjinal uyum, i¢ yiizey adaptasyonu, okliiza!l iliski ve tutucu
uyumu kontrol edilmis sekilde, klinikte dogrudan prova yapilabilir nitelikte model
lizerinde teslim edilecektir. Dijital dl¢ii kullantlan vakalarda regine model, konvansiyonel
Olgii knllantlan vakalarda ale: model kullanilacakirr.

L.10. Kronlarin ig yiizeyleri klinik stmantasyona uygun sekilde hazirlanacak: baglanmay:
olumsuz etkileyecek artik materyal, diizensizlik veya yiizey hatasi bulunmayacaktir,

1.11. Materyal veya is¢ilik kaynakl kusurlarin tespiti halinde yiiklenici laboratuvar, teslim
tarihinden itibaren 4 (dért) yil siireyle ficretsiz tamir, diizeltme veya yeniden tiretim
sorumjulugunu kabul eder.

1.12. Dijital tasarim verileri ve hasta bilgileri gizlilik esaslarina uygun sckilde saklanacak:
telincii kisilerle paylasilmayacak ve yaltuzca bu sartname kapsamindaki islemler igin
kullanilacaktir.

1.13. Bu sartname kapsamindaki restorasyonlarda, klinikten dijital veya konvansiyonel
dlgtilerin ve kayrtlarin eksiksiz olarak laboratuvara ulasti®: tarih is baglangi¢ tarihi kabul
edilir. Yiiklenici laboratuvar, tasarim ve klinik onay stirecini en geg 2 (iki) is giinii, eklemel
tretim, porselen uygulamas: ve model iizerinde teslim siirecini en geg 3 (iic) is giinii i¢inde
tamamlamakla yiikiimliidiir. Prova sonrasi talep edilen revizyonlar en geg 2 (iki) is

giinii iginde sonuclandinlacaktir.
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1. CAD/CAM Teknigi ile Tam Protez, Tek Cene Teknik Sartnamesi

L.1. Bu madde, dijital is akig1 kullanilarak total protez firetimine iliskin teknik esaslari kapsar.
Uretim siireci, dijital 6l¢ii alma, dijital protez tasarimt, frezeleme veya dijital kaide hazirhig:
ve Ivobase enjeksiyon basamag: ile tamamlanacaktir.

1.2. Klinik, total protez iin konvansiyonel &lgii veya agizigi dijital tarama yontemi jle olcii
alabilecektir. Dijital Slgiiler STL formatinda laboratuvara iletilecek; konvansiyonel &lcii

alinan vakalarda primer ve final modeller laboratuvara teslim edilecektir.

1.3. Dijital total protez tasarimu; dikey boyut, santralize okliizyon kayitlari, dudak destegi,
estetik hatlar, fonasyon ve okliizal iligkiler dikkate alinarak CAD yazilim aracthigiyla

olusturulacaktir. Tasarim klinik onay1 olmadan tiretime gecilmeyecektir.

1.4. Kaide plagi, Ivobase CAD sistemine uygun sekilde dijital bask: (3D printing) yontemi ile
recine materyalinden hazirlanacak; elde edilen baski modeli Ivobase enjeksiyon islemine
uygun form ve kalinlikta olacaktir/ Kaide plagi, Ivobase CAD sistemine uygun sekilde
pre-polimerize bloklardan eksiltmeli iiretim (milling) ySntemiyle frezelenerek hazirlanacaktir.
Kaide blogu iiretici talimatlarina uygun olarak isle e'k_;‘ lizey biitiinliigii, kenar netligi ve
baglant: alanlar: kontrol edilecektir.




L.5. Dis dizimi dijital olarak CAD ortamunda yapilacak; tiim fonksiyonel ve estetik kriterler
klinik parametrelere uygun sekilde diizenlenecektir. Dijital dis kiitiiphaneleri kullamlacak ve

klinik tarafindan talep edilen anatomik 6zellikler tasarima yansitilacaktir.

1.6. Kaide plag1, 3D baski sonrasi tamamen Ivobase enjeksiyon sistemi ile nihai forma
getirilecektir. Enjeksiyon islemi firetici talimatlarinda belirtilen 181, basing ve polimerizasyon
parametrelerine uygun yaplacaktir../ Kaidesi frezelenmis protezde dis dizim islemi tiretici
talimatlarina uygun olarak tamamlanacak; gerekli baglant: bolgeleri ve dis tutucu yapilar

Ivobase sistemine uygun sekilde islenecektir.

1.7. Uretilen total protezler, kenar uyumunum, stabilitenin ve okliizal iliskilerin kontrol
edilebilmesi amactyla model iizerinde teslim edilecektir. Dijital 8l¢ii kullamlan vakalarda
modeller ii¢ boyutlu yazicida regine materyal ile tiretilecek; konvansiyonel slci kullanilan

vakalarda al¢i modeller kullanilacaktir. Model tiretimi igin ek ticret talep edilmeyecektir.

1.8. Ivobase CAD ile iiretilen protez kaidesi, homojen polimerizasyon yapisina sahip olacak:
purtizsiiz ytizey, doku dostu yap: ve biyouyumluluk kriterlerini kargilayacaktir. Kullantlan
materyaller CE belgeli olacak ve belgeler ihale sirasinda yiiklenici tarafindan ibraz

edilecektir.,

1.9. Total protezlerin i¢ ylizeyleri, destek dokulara uyumlu olacak sekilde hazirlanmus; asirt
basing otusturabilecek ylizeyler diizeltitmis olacaktir. Protez kenarlan, yumusak doku

irtitasyonunu énleyecek bigimde polisajlanms sekilde teslim edilecektir.

1.10. Restorasyonlar klinikte dogrudan uygulanabilir durumda teslim edilecek; estetik uyum,
okliizal stabilite, dudak destegi ve tutuculuk acisindan kontrol edilmis olacaktir.

1.11. Materyal veya is¢ilik kaynakl kusurlarda yiiklenici laboratuvar, teslim tarihinden
itibaren 2 (iki) yil siireyle ticretsiz tamir, diizeltme veya yeniden iiretim yuktimlilliigiini kabul

eder.

1.12. Dijital veriler ve tiim hasta bilgileri gizlilik-eSaslarina uygun olarak saklanacak ve

yalmzca bu sartname kapsamindaki islemletde k}llanllacaktlr.




1.13. Olgiilerin veya dijital tarama verilerinin laboratuvara ulastif1 tarih is baslangici kabul
edilir. Dijital veya konvansiyonel 6lcii kullanilan tiim vakalarda yiiklenici Iaboratuvar, primer
ve final modelleri (dijital veya konvansiyonel) en geg 3 (lig) is glinti i¢inde hazirlayacakdr.
Dijital protez tasarirm, gerekli okliizyon kayitlari ve klinik parametreler dogrultusunda en gec
4 (dort) is giinii iginde tamamlanarak klinik onayina sunulacaktrr. Klinik onayindan sonra
Ivobase CAD kaide frezeleme ve Ivobase enjeksiyon islemleri tamamlanarak ilk prova protezi
en geg 3 (lig) is giinit iginde klinige teslim edilecektir. Prova sonrasi gerekli diizenlemeler
yapilarak nihai total protez, en gec 4 (dort) is giinii icinde bitirilerek klinige teslim edilecektir.

Bu stireler azami siireler olup, yiiklenici laboratuvar tarafindan asilmayacaktrr.

Dr0aUye, H./AL
SBU Gihans Dis e
Saglik Uyguiama vh

Uzm. Tof. No: 82887




MALZEME TALEP FORMU
ANKARA GULHANE
DIS HEKIMLIGI
FAKULTESI
SAGLIK UYGULAMA
VE ARASTIRMA
MERKEZ{
TALEP EDEN BIRIM _
SIRA , . OLCU
NO: MALZEME LISTESI MIKTARI | BIRIMI
21 Akrilik Tam Protez Adet 250

1. Akrilik Tam Protez Teknik Sartnamesi

1.1. Bu madde, total protezlerin konvansiyonel teknikle hazirlanmas: ve protez kaidesinin
termoplastik veya 1st ile sertlesen akrilik materyal kullanilarak enjeksiyon sistemi ile

islenmesine iliskin teknik esaslar kapsar.

1.2, Klinik, total protez igin konvansiyonel él¢ii yontemi ile primer ve final 6l¢iileri alacak:
olgtiler laboratuvara fiziksel model seklinde teslim edilecektir. Olgiilerin uygunlugu

laboratuvar tarafindan kontrol edilecektir.

1.3. Dikey boyut, sentrik iliski kayds, estetik parametreler ve fonasyon kayitlan klinik
tarafindan saglanacak; laboratuvar by kayitlar dogrultusunda mum diizenlemesi (wax try-in)

hazirlayacaktir. Mum prova klinikte onay almdiktan sonra lretime gecilecektir.

1.4. Dis dizimi, estetik, fonksiyon ve okliizyon kriterlerine uygun olarak hazirlanacak; merkeyz,
hatti, giilme hatt1, fonetik degerlendirme ve dudak destegi klinik kayitlarla uyumlu sekilde
diizenlenecektir. Mum prova agamasi olmadan enjeksiyon islemine baslanmayacaktir.

1.5. Total protez kaidesinin hazirlanmasinda kullanilacak materyal biyouyumlu, agiz ici
e?esen akrilik olacaktir. Matervyale

kullammina uygun, CE belgeli termoplastik veya isi i



ait CE belgeleri, tiretici teknik fSyleri ve uygunluk sertifikalar ihale stirecinde yiiklenici

tarafindan ibraz edilecektir.

1.6. Kaide materyali, iiretici talimatlarina uygun olarak enjeksiyon sisteminde hazirlanacaktir.
Enjeksiyon parametreleri (1s1, basing, bekleme stiresi) eksiksiz uygulanacak; polimerizasyon

tamamlandiktan sonra sogutma ve ¢ikarma iglemleri prosediire uygun sekilde yvapilacaktir.

1.7. Enjeksiyon ile hazirlanmis kaide, homojen polimerizasyon, yiiksek kirilma direnci ve

distik rezidiiel monomer icerigi saglayacak nitelikte olmalidir. Yiizeyler doku dostu olacak,

pordz yapi bulunmayacaktir,

1.8. Uretilen protezler, kenar uyumu, stabilite, retansiyon ve okliizal iligkilerin laboratuvar
ortamunda kontrol edilmesinin ardindan teslim edilecektir. Gerekli durumlarda relining icin

uygun yiizey hazirligi yapilacaktr.

1.9. Protezin tiim kenarlart ve mukozaya temas eden yiizeyleri, yumusak doku irritasyonunu
dnleyecek bicimde polisajlanmis olacaktir, Tiim ylizeylerde piiriizsiizliik, uyum ve estetik

biitiinliik saglanacaktir.

1.10. Uretilen total protezler klinikte uygulanabilir durumda teslim edilecek; gerekli goriilen
durumlarda klinik tarafindan istenen diizeltmeler laboratuvar tarafindan iicretsiz olarak

yaptlacaktir.

L.11. Materyal veya is¢ilik kaynakli kusurlarin tespiti halinde yiiklenici laboratuvar, teslim
tarihinden itibaren 2 (iki) y1l siireyle ticretsiz tamir, diizeltme veya yeniden iiretim

sorumlulugunu kabul eder.

1.12. Tiim hasta verileri ve Olgti kayitlan gizlilik esaslarina uygun olarak saklanacak; veriler

yalmzca bu sartname kapsammdaki islemlerde kullamlacaktir,

1.13. Olgiilerin laboratuvara ulastipi tarih ig baglangict kabul edilir. Modeller en geg 3 (iig) is

gunii iginde hazirlanacaktir, Dikey boyut ve sentrik iligki kayitlarma uygun mum diizenlemesi

en geg 4 (dort) is giindi icinde klinige teslim edilecektjz: 1 prova onaymndan sonra

enjeksiyon asamas: tamamlanarak ilk bitim proges] en geg'3 (ii¢) is giinii iginde teslim



edilecektir. Prova sonras: gerekli diizeltmeler yapilarak nihai total protez en gec 4 (dort) is

glinii icinde tamamlanacaktir. Bu siireler azami siireler olup yiiklenici tarafindan

asilmayacaktir.
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1. Metal Kaideli Akrilik Tam Protez Teknik Sartnamesi

1.1. Bu sartname, tam digsiz hastalarda uygulanmak tizere metal kaide (metal taban)
iizerine akrilik kaide ve akrilik disler ile hazirlanan tam protezlerin, klinik tarafindan
saglanan 6l¢i ve kayitlar dogrultusunda tiretilmesine iliskin teknik esaslan kapsar.

1.2. Klinik, vaka gereksinimine gore konvansiyonel dlgii veya agiz ici dijital

tarama yéntemi ile 5lcii alabilir. Konvansiyonel sl¢iilerde aler model, dijital Slciilerde ise
gerekli durumlarda iic boyutlu yazicr ile dretilmis recine model kullanilabilir.

1.3. Metal kaide, biyouyumlu ve dental kullanim icin uygun kobalt-krom (Co-Cr)
alasrmindan veya klinik endikasyona uygun grillen durumiarda titanyumdan iiretilecektir.
Kullantlacak metal materyal CE belgeli olacak ve uzun dénem a1z i¢i kullanimina uygun
korozyon direnci ve mekanik dayamm o6zelliklerini tagtyacaktir.

1.4. Metal kaide tiretimi dékiim veya dijital yontemierle vapilabilir; Giretilen metal kaide pasif
oturma, kenar uyumu, dokuya uyum, stabilite ve keskin kenar/piiriiz

bulunmamas: kriterlerini saglayacak sekilde finishing islemleri tamamlanmuis olarak
hazirlanacaktir.

1.5. Metal kaidenin akrilik kaide ile baglantisi, ayrilma ve mikrosizinti

olusturmayacak sekilde saZlanacaktir. Metal yiizeyler, akrilik tutuculugunu artiracak uygun
yizey hazirhg ile islenmis olacaktir.

1.6. Protez kaidesinin akrilik kismu ve yapay disler, agwz ici kullantmma uygun, biyouyumiu
ve CE belgeli materyallerden secilecektir. Disler asmma direnci, renk stabilitesi ve

fonksiyonel okliizyon gereksinimlerini karsilayacakts



1.7. Dis dizimi ve okliizyon; klinik tarafindan belirlenen dikey boyut, sentrik

iliski, estetik ve fonasyon kayitlarina uygun yapilacaktir. Gerekli goriilen vakalarda mum
prova hazirlanacak ve klinik onayr alimmadan nihai bitime ge¢ilmeyecektir.

1.8. Teslim edilen protezlerde catlak, porozite, renk diizensizligi, metal-akril ayrim,
keskinlik veya yumusak doku irritasyonuna yol acabilecek yiizey

kusuru bulunmayacaktir. Dis yiizeyler hijyen ve hasta konforu i¢in polisajl olacakiir.

1.9. Protezler, klinikte degerlendirilebilmesi amaciyla model iizerinde ve kiinikte
uygulanabilir sekilde teslim edilecek; okliizal temaslar, stabilite, retansiyon, kenar
uyumu kontrol edilmis olacaktir.

1.10. Klinik tarafindan uyum/okliizyon/kenar diizeltmesi gibi revizyonlar talep edildiginde
(endikasyon degisikligi disinda) gerekli diizeltmeler yiiklenici laboratuvar tarafindan
iicretsiz olarak yapilacaktir.

L.11. Materyal veya iscilik kaynakli kusurlarin tespiti halinde yiiklenici laboratuvar, teslim
tarihinden itibaren 2 (iki) yil siireyle iicretsiz tamir, diizeltme veya veniden iiretim
sorumlulugunu kabul eder.

1.12. Olgiilerin, kayitlann ve talimatlarn laboratuvara eksiksiz ulagtig tarih is baglangic
tarihi kabul edilir. Yiiklenici laboratuvar, mum prova agamasini en geg 5 (bes) is

giinii i¢inde kiinige ulagtrracak; prova onayi sonrasi nihai metal kaideli akrilik tam
protezi en gec 3 (ii¢) iy giinii icinde tamamlayarak teslim edecektir. Revizyon talepleri.
protezin laboratuvara yeniden gelisini izleyen en geg 3 (iic) is giinii icinde
sonuglandirtlacaktir.

1.13. Dijital veriler ve hasta bilgileri gizlilik esaslarima uygun sekilde saklanacak; iigiincii

kigilerl‘ paylasilmayacak ve yalnizca bu sartname kapsamindaki islemler i¢in kullanilacaktir,
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1. Metal Kaideli Hareketli Béliimlii Protez, Tek Cene Teknik Sartnamesi

1.1. Bu madde, dijital is akis: kullanilarak metal altyapil hareketli bslimlii protezlerin

(iskelet protez) tasarimi ve tiretimine iliskin teknik esaslar1 kapsar.

1.2. Klinik, konvansiyonel 6lcti veya intraoral dijital tarama yontemlerinden birini kullanarak
ol¢ti alabilir.
Konvansiyonel 6l¢iilerden elde edilen modeller fiziksel olarak; dijital &l¢iiler STL formatinda

laboratuvara iletilecektir.

1.3. Protezin tasarim siireci dijital CAD ortammda yiiriitilecek; major konnektér, minor
konnektorler, krose tasarimlari, okliizal restler, rehber yiizeyler ve retantif elemanlar klinik

endikasyona uygun olarak belirlenccektir,

1.4. Dijital tasarim, klinik tarafindan onaylanmadan iiretim asamasina gecilmeyecektir.
Gerek goriildiigiinde tasarim 6n prova ¢iktilart laboratuvar tarafindan iiretilecek ve ek ticret

talep edilmeyecektir.

L.5. Metal altyap iiretiminde kobalt-krom (Co-Cr) alagim kullamlacak; kullanilan alagim
biyouyumlu, ag1z i¢i kullanimina uygun ve CE belgeli olacaktir. Alagimin CE uygunluk

belgeleri ihale siirecinde yiiklenici tarafindan ibraz edilecektir.




1.6. Metal altyapr iiretimi eklemeli @iretim (DMLS veya SLM — metal 3D baski) ydntemi ile
yapilacaktir. Uretimde kullamlacak Co-Cr tozu CE belgeh olacak ve dental kullanmm i i¢in

uygun partikiil boyutuna sahip olacaktur.

1.7. Eklemeli iiretimde layer thickness, laser power, scan speed ve hat gegisleri iiretici

talimatlarma gére ayarlanacaktir. Uretim sonras: gerekli1s1l iglem, stres giderme, kumlama ve

finishing iglemleri yapilacaktir,

1.8. Bu versiyonda eksiltmeli iiretim (milling) kullamlmayacak: altyapr tamamen eklemeli

liretim y&ntemi ile tiretilecektir.

1.9. Uretilen metal altyapilarin:

Kenar uyumu,

Rest oturma uyumu,

Guide plane yiizeyleri,

Krose elastikiyet ve retansiyonu,

Major konnektér biitiinltigii laboratuvar ortaminda kontrol edilecektir.

1.10. Metal altyapr tizerinde gerekli polisaj, finishing ve yizey diizeltmeleri yapilmis olacak:

dokuya temas eden yiizeylerde irritasyon olusturacak keskinlik veya piiriiz bulunmayacaktir.

L.11. Altyap: provasi igin metal ¢erceve klinikte prova yapilabilir durumda teslim edilecektir.
Klinik gerek gordiigiinde prova sonrasi revizyonlar laboratuvar tarafindan iicretsiz olarak

vapilacaktir.

1.12. Metal altyapt prova onayindan sonra, dis dizimi ve muilama asamalart klinik kayitlar

dogruitusunda yamlacak: okliizyon, estetik ve fonasya X uygun diizenleme saglanacaktir,




1.13. Son iglem sirasmda kaide akrilikleri ve yapay disler biyouyumlu, CE belgeli total protez

malzemeleriyle hazirlanacaktir,
Kullamilan ttim akrilik ve dis materyallerine ait CE belgeleri ihale sirasinda sunulacakir.

1.14. Uretilen hareketli b6liimlii protezler, model {izerinde ve klinikte dogrudan uygulanabilir
sekilde teslim edilecektir.
Model iiretimi (alg1 veya 3D yazic: regine modeli) i¢in hasta veya kurumdan ek ticret talep

edilmeyecektir.

1.15. Materyal veya is¢ilikten kaynaklanan bir kusur tespit edildiginde yiiklenici laboratuvar,
protezin teslim tarihinden itibaren 2 (iki) yil boyunca ticretsiz tamir, diizeltme veya yeniden

liretim sorumlulugunu kabul eder.

1.16. Ttim dijital veriler ve hasta kayitlarr gizlilik esaslarina uygun sekilde saklanacak; sadece

bu sartname kapsamindaki islemler igin kullanilacaktr.

1.17. Konvansiyonel veya dijital olgtlerin laboratuvara ulastig: tarih is baslangic1 kabul edilir.
Dijital CAD tasarimi en gee 4 (dort) is giinii iginde hazirlanarak klinjk onayina sunulacaktir.
Klinik onayindan sonra metal altyapu iiretimi (eklemeli veya eksiltmeli yoniemle) en gee S
(bes) is giinti iginde tamamlanarak altyap1 provast igin klinige teslim edilecektir. Altyapt prova
onayindan sonra dis dizimi ve mumlama agamasi en ge¢ 3 (iic) is giini icinde yapilacak; nihai
bitim protezi prova sonrasi gerekli diizenlemelerle birlikte en geg ti¢ (ii¢) is giinii icinde teslim

edilecektir. Bu stireler azami siireler olup yiiklenici tarafindan asilmayacaktir.
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1. Hassas Tutuculu Hareketli Béliimlii Protez Teknik Sartnamesi

1.1. Bu sartname, ag1zda mevcut dogal disler veya implantlar iizerinden destck alan, hassas
tutucu sistemleri kullanilarak hazirlanan hareketli bélimlii protezlerin, klinik tarafindan
belirlenen §leii, okliizyon, dikey boyut ve estetik kriterlere uygun sekilde tiretimesine iliskin
teknik esaslart kapsar.

1.2. Protezlerde kullanilacak hassas tutucular, protezin tutuculugunu ve stabilitesini
saglayacak nitelikte olacak; tutucu sistemi klinik endikasyona gore diy ici veya dis disi
yerlesimli olarak planlanacaktir. Tutucu tipi, konumu ve sayis: klinik talimatlara uygun
sekilde belirlenecektir.

1.3. Altyapi tiretimi kobalt-krom (Co-Cr) alasumindan, eklemeli iiretim yontemi (DMLS
veya SLM metal bask) kullamlarak gergeklestirilecektir. Kullanilacak metal tozu
biyouyumlu, dental kullanim igin uygun ve CE belgeli olacaktir.

1.4, Dijital is akis1 kapsaminda altyapi, CAD ortaminda tasarlanacak; ana baglayict, yardimei
baglayicilar, hassas tutucu yuvalari, destek alanlart ve rehber ylizeyler klinik parametrelere
uygun olarak belirlenecektir. Tasarim, klinik onay1 alinmadan tiretime gecilmeyecektir.

L.5. Eklemeli iiretim sonrasi metal altyapilara tiretici talimatlarina uygun sekilde sil islem,
stres giderme ve yiizey diizenleme islemleri uygulanacaktir. Hassas tutucu yuvalari ve
baglant: yiizeyleri toleranslara uygun sekilde kontrol edilecektir.

1.6. Protez kaidesi akrilik materyalden hazirlanacak; kullanilacak akrilik kaide ve yapay disler
ag1z ici kullanmina uygun, biyouyumlu ve CE belgeli olacaktir. Kaide, metal altyapr ile
mekanik ve fonksiyonel uyum saglayacak sekilde hazirlanacaktir.

1.7. Uretilen protezler, okliizal temas, tutuculuk, stabilite, pasif oturma ve kenar uyumu
acisindan degerlendirme yapilabilmesi amaciyla mog A izerinde teslim edilecektir. Dijital




dleit kullamlan vakalarda regine model, konvansiyonel 6l¢ii kullanilan vakalarda algr model
kullanilacaktir. Model iiretimi igin ek iicret talep edilmeyecektir.

1.8. Klinik gerekHi gordiigii durumlarda, hassas tutucu uyumu ve protez fonksiyonunun
degerlendirilmesi amaciyla prova asamasi talep edebilir. Prova sonrasi gerekli revizyonlar
yiiklenici laboratuvar tarafindan ticretsiz olarak yapilacaktir.

1.9. Materyal, hassas tutucu sistemi veya is¢ilik kaynakli kusurlarin tespiti halinde yiiklenici
laboratuvar, protezin teslim tarihinden itibaren 4 (dért) y1l slireyle ticretsiz tamir, diizeltme
veya yeniden tiretim sorumlulugunu kabul eder.

1.10. Dijital veriler, hasta bilgileri ve klinik kayitlar gizlilik esaslarina uygun sekilde
saklanacak; veriler yalmzca bu sartname kapsamindaki iiretim siireci i¢in kullanilacaktir.

1.11. Konvansiyonel veya dijital dl¢iilerin laboratuvara eksiksiz ulagtig tarih is baglangic
kabul edilir. Dijital tasarim en gec 4 (ddrt) is giinii i¢inde klinik onayina sunulacak; klinik
onayini takiben metal altyap iiretimi ve prova asamasi en geg 6 (alty) is gitnii icinde
tamamlanacaktir. Prova onayindan sonra akrilik kaide ve nihai protez islemleri en gec 4
(dort) ig giinii i¢inde tamamlanarak teslim edilecektir. Belirtilen siireler azami olup yiiklenici
tarafindan agilmayacaktir.




MALZEME TALEP FORMU

TALEP EDEN BIRIM

ANKARA GULHANE
DI$ HEKIMLIGE
FAKULTESI
SAGLIK UYGULAMA
VE ARASTIRMA
MERKEZ]

SIRA
NO:

MALZEME LISTESI

OoLCU
MIKTARI | BIRIMi

25

Defleks Protez, Tek Cene

Adet 10

1. Defleks Protez, Tek Cene

1.1. Bu madde, esnek termoplastik materyalden (Defleks veya esdeger biyouyumlu materyal)

tiretilen hareketli bslimlii protezlerin hazirlanmasina iliskin teknik esaslar kapsar.

1.2. Klinik,

vaka gereksinimine gire konvansiyonel 6l¢ii yontemi ile olcii alacaktir, Olgiiler,

Uretici talimatlarina uygun sekilde alinacak ve laboratuvara gonderilecektir.

1.3. Olgii dogrulugunun kontrolii igin gerekli olan kisisel oleti kasig1 ve pattern resin jigi, olcii

Gncesinde yiiklenici laboratuvar tarafindan hazirlanacaktir. By islemler icin hasta veya

kurumdan ek ticret talep edilmeyecektir.

1.4. Defleks protezlerin iiretiminde kullantlacak materyal poliamid (naylon esasli)/asetal

esasl biyouyumlu termoplastik olacaktir. Materyal CE belgeli olup alerjik reaksiyon

olusturmayan, esnek yaptya sahip olmalidir. Kullamlacak malzemelere ait CE belgeleri,

tretici teknik foyleri ve sertifi

1.5. Uretim stirecinde, protez tasarimi dijital veya konvansiyonel

kalar ihale sirasinda yiiklenici tarafindan ibraz edilecektir.

yontemle hazirlanabilir.

Protez tabant enjeksiyon sistemiyle preslenerek tiretilecek, kullanilan materyal {iretici

talimatlarina uygun sekilde hazirlanacakiir. Enjeksiyon param

teknik bilgilerine gre uygulanacaktir.

etreleri (1s1, basmc, siire) liretici



L.6. Defleks protezlerde retansiyon ve stabilite, meveut diglerin pozisyonu, digeti konturu ve
destek dokularin durumu géz éniinde bulundurularak sa@lanacaktir. Kancalar estetik ve

biyomekanik gerekliliklere gore planlanacaktir.

L.7. Protez kenarlan ve yiizeyleri, yamugak doku irritasyonuna yol agmayacak bicimde

polisajlanmis olarak teslim edilecektir. Tiim ylzeylerde diizgtinliik, renk homojenligi ve

estetik biitiinliik saglanacaktir.

L.8. Teslim edilen protezler, klinik degerlendirme 6ncesi model tizerinde kenar uyumu,
retansiyon ve stabilite acisindan kontrol edilmis olacaktir. Model tretimi i¢in hasta veya

kurumdan ek ticret talep edilmeyecektir.

1.9. Materyal veya iscilik kaynakli kusurlarin tespiti halinde yiiklenici laboratuvar, teslim
tarthinden itibaren 2 (iki) yil siireyle ficretsiz tamir, diizeltme veya yeniden iiretim

yitkiimliiliigiini kabul eder.

1.10. Tiim hasta verileri ve Ol¢ii bilgileri gizlilik esaslarina uygun olarak saklanacak ve

yalmzca bu sartname kapsamindaki islemler i¢in kullanilacaktir,

L.11. Olgiilerin laboratuvara ulastigi tarih is baslangici kabul edilir. Yiiklenici laboratuvar,
konvansiyonel &lgii gerektiren vakalarda kisisel dl¢ii kasigin en gec 2 (iki) is giinii iginde
hazirlayarak klinige teslim edecektir. Daimi 6l¢ii alindiktan sonra model ve tasarim islemleri
en geg 3 (li¢) is giinii iginde tamamlanacak ve protezin ilk provasi en geg 5 (bes) is giinii
iginde klinige ulastirilacaktir. Prova sonrasinda gerekli diizeltmeler yapilarak nihai defleks

protez en (lig) is giimii i¢inde teslim edilecekdir.
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26 Gece Plag Adet 500

1. Geee Plags Teknik Sartnamesi

1.1. Bu sartname, bruksizin ve benzeri parafonksiyonlarin kontrolii amactyla kullanilacak, sert
Essix plak matervalinden iretilen gece plaklarinm teknik tiretim esaslarmn; kapsar.

1.2. Gece plags, 2 mm kalmhgmnda, sert (hard) Essix plak materyalinden iiretilecek olup,
kullanilan materyal agiz ici kullammina uygun, biyouyumlu ve CE belgeli olacaktr.

1.3. Uretim siireci, klinik tarafindan saglanan konvansiyonel al¢i model veya ii¢ boyutlu
yazici ile iiretilmis recine model tizerinden gerceklestirilebilecektir. Model tipine bagh
olarak hasta veya kurumdan ek iicret talep edilmeyecektir.

1.4. Plak, vakum veya basingli termoform yantemi ile mode] Uzerine adapte edilecek: plak
kalinlig1 iiretim sonras homojenligini koruyacak ve fonksiyonel kullanimda deformasyon
gostermeyecek nitelikte olacaktir,

L.5. Gece plag, dislerin tiim okliizal ylzeylerini kapsayacak sekilde hazirlanacak; retansiyon,
stabilite ve hasta konforu klinik kullamm igin yeterli diizeyde saglanacaktir.

1.6. Plak kenarlan, yumusak dokulara zarar vermeyecek sekilde diizgiin ve yuvarlatilmis
olarak hazirlanacak; keskinlik veya itritasyon olusturabilecek kenar birakilmayacaktir.

1.7. Gece plaginin i¢ yiizeyine polisaj uygulanmayacak, i¢ yiizey model uyumunu
bozmayacak sekilde oldugu gibi korunacaktir. Dis yiizeyde gerekli griilen durumiarda
minimal yiizey diizeltmeleri yapilabilir.

1.8. Uretilen gece plagi, klinikte dogrudan uygulanabilir durumda teslim edilecek; uyum,
retansiyon veya kenar diizeltmesine yonelik klinik tarafindem talep edilen revizyonlar iicretsiz
olarak vapilacaktir.




1.9. Materyal veya iscilik kaynakli kusur tespit edilmesi halinde, yiiklenici laboratuvar teslim
tarthinden itibaren 1 (ay) ay stireyle iicretsiz diizeltme veya yeniden iiretim sorumlulugunu

kabul eder.

1.10. Olgctilerin veya modellerin laboratuvara ulasti@1 tarih is baglangic1 kabul edilir. Gece
plagy. is baslangicindan itibaren en geg 3 (ii¢) is giinii i¢inde tamamlanarak klinige teslim
edilecektir. Bu siire azami stire olup yiiklenici tarafindan asilmayacaktr.
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27 MR Splint Adet 25

1. MR Splint Teknik Sartnamesi

1.1. Bu sartname, temporomandibular cklem rahatsiziiklar, bruksizm ve okliizal stabilizasyon
amactyla kullamilan MR splintlerin (Michigan splint), klinik tarafindan saglanan &lcii ve
kayitlar dogrultusunda laboratuvar ortamunda tretilmesine iliskin teknik esaslary kapsar.

1.2. MR splintler, soguk polimerize akrilik rezin kullanilarak laboratuvar ortaminda
hazirlanacaktir. Kullanlacak akrilik materyal agiz ici kullanimina uygun, bivouyumiu ve CE
belgeli olacaktr.

verilerden iiretilmis recine model kullamilabilecektir. Model tipi, klinik tercihine gire
belirlenecek olup her iki yontem de kabul edilecektir.

1.4. Splint tasarimi; okliizal temaslarm dengeli dagilimin saglayacak, posterior ve anterior
rehberlik kriterlerini karsilayacak ve klinik tarafindan talep edilen dikey boyut ve kapanis
iliskilerine uygun olacak sekilde hazirlanacakiir.

1.5. MR splintler tek parca, seffaf veya yarr seffaf yapida tiretilecek: kinlmaya ve
deformasyona kars yeterli mekanik dayanima sahip olacaktir.

1.6. Prova gerektiren vakalarda, klinik degerlendirme igin hazirlanan splintler model lizerinde
teslim edilecek ve klinikten gelen revizyon talepleri dogrultusunda gerekli diizeltmeler
vapilacaktir.

1.8. Uretilen MR splintler, klinikte dogrudan uygula
stabilite ve okliizal temas agisindan kontrol edilms



L1.9. Materyal veya is¢ilik kaynakli kusurlarin tespiti halinde yiiklenici laboratuvar, teslim
tarihinden itibaren 6 (alt1) ay siireyle {icretsiz tamir veya yeniden tretim sorumlulugunu kabul

eder.

1.10. Dijital veriler ve hasta bilgileri gizlilik esaslarina uygun sckilde saklanacak; yalnizea bu
sartname kapsamundaki iiretim stirecinde kullanilacaktir.

1.11. Olgiilerin veya modeilerin laboratuvara ulagtigy tarih is baglangic1 kabul edilir, MR
splint tiretimi en ge¢ 3 (ii¢) is giinit icinde tamamlanarak klinige teslim edilecektir. Bu siire
azami siire olup yiiklenici tarafindan asilmayacaktir.
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Komplike Cene Defekti Obturatirii Teknik Sartnamesi

1.1. Bu teknik sartname, maksilla veya mandibulada tiimor rezeksiyonu, travma, konjenital
defekt veya benzeri nedenlerle olusmus komplike ¢ene defektlerinde uygulanacak implant
icermeyen, konvansiyonel obturatir protezlerin laboratuvar ortaminda hazirlanmasina
iliskin teknik esaslan kapsar.

1.2. Obturatsr protezler, tamamen konvansiyonel protez prensiplerine gére hazirlanacak
olup implant, mini implant, gegici implant veya benzeri herhangi bir implant destek
sistemi kullandmayacaknr.

1.4. Protez tasarumi, defektin anatomik simirlan, tutuculuk alanlar, yumusak doku tolerans,
konusma ve yutma fonksiyonlar dikkate alinarak planlanacaktir. Obturatéy uzantis1 defekt
boslugunda travma olusturmayacak sekilde konturlandirilacaktyr.

L.5. Obturator kismu, klinik endikasyona bagl olarak selid (dolu) veya hollow
(bos/rezervuarh) tasanmda hazirlanabilecektir. Hollow obturatérlerde kapali sistem tercjh
edilecek, i¢ bosluk s1zdirmaz sekilde izole edilecektir.

L.6. Protez kaidesi, agiz i¢i kullanimina uygun, biyouyumlu ve CE belgeli 151 ile polimerize
veya soguk akrilik materyalden tiretilecektir. Kullanilan akrilik materyal uzun siireli agiz
ortaminda renk degisimi, koky veya toksisite olusturmamalidir,

L1.7. Gerekli goriilen vakalarda obturatdr protez, metal altyapih olarak hazirlanabilecektir.
Metal altyap1; kobalt-krom alasimindan, konvansiyonel kKum veya dijital CAD/CAM
eksiltmeli/eklemeli tiretim yontemleriyle tiretilecek ol CE/belgeli ve biyouyumly olacaktir.

-



1.8. Metal altyap: kullanilan protezierde, altyap tasarim defekt cevresindeki destek digleri,
kroge yerlegimleri ve kuvvet dagilim dikkate alinarak hazirlanacaktir, Krose, destek ve
stabilizasyon elemanlart yumusak dokuda irritasyona neden olmayacak sekilde

konumlandintacaktir.

1.9. Protez disleri, fonasyon, estetik ve ¢igneme fonksiyonunu destekleyecek sekilde
secilecek; dis dizimi hastamin meveut gene iliskileri ve karsit ark durumu géz dniinde
bulundurularak yapilacaktir.

1.10. Obturator protezlerde, konusma (fonasyon), yutma ve nazal hava kacagini azaltmaya
yonelik konturlar olugturulacak; obturatér yiizeyleri yumusak dokuya uyumlu, basing
noktalan olusturmayan anatomik formda bitirilecektir.

1.11. Klinik degerlendirme éncesinde, mum prova veya gegici prova asamasi yapilacak;
okliizyon, fonasyon, estetik ve obturasyon yeterliligi klinik tarafindan kontrol edilecektir.
Prova agamalan igin hasta veya kurumdan ek iicret talep edilmeyecektir.

1.12. Nihai protez, okliizal uyum, stabilite, tutuculuk, obturatér uyumu ve kenar adaptasyonu
kontrol edilmis gekilde aler model iizerinde teslim edilecektir,

1.13. Protez ig yiizeylerinde doku uyumunu bozacak keskin kenar, porozite veya diizensizlik
bulunmayacaktir. Obturatér i¢ ylizeyleri klinik gereklilik disinda agin parlatilmayacak, doku
adaptasyonu korunacaktr.

L14. Materyal veya iscilik kaynakh uyumsuzluk, kirik, deformasyon veya fonksiyonel
yetersizlik tespit edilmesi halinde yiiklenici laboratuvar, teslim tarihinden itibaren 4 (dort) vil
stireyle iicretsiz tamir, diizeltme veya yeniden iiretim sorumlulugunu kabul eder.

1.15. Hasta bilgileri, &lciiler ve klinik kayttiar gizlilik esaslarna uygun sekilde saklanacak:
tigiincii kisilerle payltasiimayacak ve yalnizca bu sartname kapsamindaki iiretim siireclerinde
kullamlacaktir.

L.16. Klinik tarafindan talep edilen revizyonlar, protezin laboratuvara ulagmasini takiben en
$) is giinii i¢inde tamamlanarak tekrar teslim edilecektir,

. f = Lve, .! LTYM
- EEEN ; |1 Rakiiiae

crnsime, DROE Jve. toL
) R -
SBU Gijthan itesi




