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Uvod

Od udéleni patentu za technologii 3D tisku ve druhé poloving€ 20. stoleti bylo v této
oblasti uc¢inéno vyznamného pokroku. 3D tisk pfinesl do primyslového odvétvi inovativni
zpusob vyrobniho procesu v podobé rychlého prototypovani. Zminky o jeho vyuziti jsou
v automobilovém, leteckém, kosmickém ¢i stavebnim pramyslu. Tato technologie umoziuje
prevést jakykoliv objekt do digitalniho formatu, ktery lze upravit dle pozadovanych specifikaci.
Nasledné je dalezité urcit, z jakého materialu ma byt predmét vytistén, jelikoz se kazdy material
vyznacuje jinymi vlastnostmi, a podle toho i vysledny predmét bude témito vlastnostmi
disponovat. Poté je zvolena jedna ze sedmi zakladnich druhti 3D tiskaren, z nichz kazda funguje
na jiném principu a s riznorodymi materialy.

Oproti tradi¢ni vyrob€, kdy jsou predméty tvoreny z celych bloki materialu, a jeho
spotfeba je proto vysoka, zajiStuje 3D tisk menSi spotiebu materialu. Technologii 3D tisku Ize
totiz oznacit za technologii aditivni, kdy je pfi tisku pozadovany pfedmét tvofen vrstvu po
vrstveé. Je vyuzito pouze nutné mnozstvi materialu s minimalnim mnozstvi odpadu.

Své uplatnéni 3D tisk nalezl i v oblasti rehabilitace, kde je mimo jiné vyuzivan pro tvorbu
ortoprotetickych ¢i kompenzacnich pomucek. Konvencni zptsob vyroby téchto pomicek je
Casove, financn€ 1 materialove naro¢ny a zavisi na zru¢nosti vyrobce. I pfesto, ze jsou tradicné
vyrabéné pomucky tvofeny pacientovi na miru, nemusi spliiovat pacientovy pozadavky co se
pohodli, designu ¢i hmotnosti tyCe. Pii vyuziti technik 3D tisku lze vyrabét rehabilitacni
pomtcky presné na miru pacientovi a jeho konkrétnim potfebam. Pomoci 3D skenovani je
ziskana presna morfologie pacienta, podle které je v digitdlnim prostfedi navrzen model dané
pomiucky. Design modelu mutize byt snadno na prani pacienta upraven, coz muize vést ke zvysSeni
efektivity a ucinnosti rehabilitace v disledku vytvofeni pozitivniho vztahu k pomiicce jiz
v ¢asnych fazich jeji vyroby.

Zarazeni 3D tisku do rehabilitacniho procesu muze zkratit ¢ekaci dobu na pomucky
a zajistit tak vCasné€jsi dostupnost pomucky pacientovi. Celkové naklady i Cas potfebny na
vyrobu mohou byt vyuzitim 3D tisku snizeny, coz pfisp€je k usporam financi jak pacientt, tak
1 zdravotnickych zafizeni. V zavislosti na volbé materialu je mozné docilit i snizeni hmotnosti
vyrobku. 3D technologie navic umoziuje vyrobcim byt vice kreativni pfi vyvoji novych
pomucek a tim hledat inovativni zpusoby navrhovani. VétSina navrht je poté uloZena
a v piipade potieby, pokud se pomicka opotiebi ¢i rozbije, je mozné ji jednoduse znovu
vytisknout. Pfi vyuziti pfistupu zaméfeného na pacienta, kdy se sam pacient podili na navrhu

své pomucky, je mozné vytvorit pomucku piesné dle jeho prani.



1 Uvod do technologie 3D tisku

Z mnozstvi vyrobnich postupt, jez jsou v soucasné dobé vyuzivany, je trojrozmeérny (3D)
tisk technikou aditivni. Tento proces je také znam jako aditivni vyroba (AM), rychlé
prototypovani ¢i technologie pevnych volnych forem. Jedna se o metodu vyroby objektt vrstvu
po vrstvé, pii které je z digitdlniho modelu tvofen pevny trojrozmérny objekt prakticky
libovolného tvaru (Thakar et al., 2022, s. 842).

Pocatky 3D tisku sahaji do 80. let 20. stoleti, kdy byla v Japonsku podana vibec prvni
zadost o udéleni patentu, o ktery se zaslouzil Dr. Hideo Kodama. Tento patent byl vSak
zamitnut, jelikoz Dr. Kodama promeskal ro¢ni lhatu pro podani patentu. Prvni patent v oblasti
3D tisku byl udélen az v roce 1986, a to Charlesi Hullovi za jeho stereolitograficky pfistroj. Od
té doby doslo k vyraznému pokroku, co se tyCe technologické vyspélosti. Rané platformy
pracovaly na bazi stereolitografie, ktera jako surovinu vyuzivala tekuté polymery. Soucasné
tiskarny disponuji schopnosti vytvaret objekty z nejriznéjSich materialt, vCetné plastl,
kovovych praskd, kompozitd, polymert, bioinkt ¢i prasku z kovovych slitin. Existuje tedy
mnozstvi zavedenych, ale i experimentalnich technik, které se v 3D tisku uplatiuji, nicméné je
tieba brat v potaz, ze kazd4 z nich ma sva omezeni a uplatnéni (Pérez-Sanpablo, Romero-Avila
a Gonzalez-Mendoza, 2021, s. 34; Saptarshi a Zhou, 2019, ss. 17, 19).

Technologie 3D tisku je inovativni, vytvaii nové pfilezitosti a ma potencial pfinést
prevratné zmeény v prumyslovych odvétvich a zmeénit tak vyrobni linku. 3D tiskarny jsou nyni
dostupnéjsi a cenove vyhodnéjsi nez diive. Zarazenim 3D tisku do vyrobniho procesu se zvysi
rychlost vyroby, snizi se naklady a uspofi se potfebny material. Umozni se také vyroba dila
slozitych tvart, které se obtizné vyrabi tradicnimi metodami. Spotiebitelé mohou pozadovat,
aby byl produkt zhotoven presné dle jejich specifikaci, ¢imz maji vétsi vliv na jeho vyslednou
podobu (Shahrubudin, Lee a Ramlan, 2019, s. 1286—1287; Bozkurt a Karayel, 2021, ss. 1430,
1443).

Za nekteré nevyhody 3D tiskou mohou byt povazovany vysoka kfivka uceni se pocitaem
podporovanému designu soubort (CAD), nakladova neefektivita velkosériové vyroby,
nachylnost tenkych dilti ke zborceni, delsi doba tisku siln€jSich casti, potfeba nasledného
zpracovani, Cisténi nebo brouseni nékterych materialt ¢i tisténi podpér u nekterych druht 3D

tisku pro zamezeni deformace tvofeného modelu (Patterson et al., 2020, s. 2).



1.1 Proces 3D tisku

Urcita myslenka ¢i potieba je v procesu tisku nejprve preménéna na model, a poté na
objekt, diky ¢emuz muze byt jeho vyroba snadna a rychla (Bozkurt a Karayel, 2021, s. 1431).
Proces sestava ze tii zakladnich krokt, které na sebe plynule navazuji. Jsou jimi ziskani daného
modelu, ktery ma byt vytistén, jeho pfiprava na tisk a samotny tisk (Stfitesky, Prasa a Bach,
2019, s. 24).

Model muze byt ziskan vlastnim vymodelovanim, kdy je obecné pii 3D modelovani
objektu uptednostriovan software s CAD. Diky tomu objekt, ktery ma byt vyroben, maze byt
na pocitaci prototypovan. Pokud byl dany prototyp jiz dfive vytvoren nékym jinym, je mozné
jej stdhnout z internetu. Jestlize je vyrabény produkt existujicim objektem, 1ze jej vyrobit
pomoci 3D skenovani. 3D model byva ve formatu stereolitografického souboru, ozna¢ovaného
jako STL, ktery vSak pro tiskarnu neni srozumitelny a nelze jej samotné vytisknout. Tento
soubor je vstupem pro program obecné oznacovany jako slicer. Dal§im vstupem sliceru jsou
riazné parametry a nastaveni, které jsou urCujici pro teplotu, chlazeni, kvalitu tisku, pevnost
a podobné. Modely 1ze modifikovat i v rozsahu zvétSovani nebo zmensovani, fezani, otaCeni
podle os Ci déleni na samostatné objekty, a navic slouzi k rozmisténi jednotlivych 3D modelt
po tiskové plose. Slicer umoziiuje vytvoreni souboru ve formatu G-code, a to pirevodem
z formatu STL roziezanim modelu na tenké vrstvy a vytvorenim drah pohybu extrudéru
v ptislusnych vrstvach. Do tohoto souboru slicer nasledné prida informaci o nastaveni teplot ¢i
chlazeni. Timto zpisobem vygenerovany soubor je specificky pro urCity typ tiskarny. Tisk je
spustén po odeslani G-code do tiskarny, pficemz je nutné, aby instrukce ze souboru byly
dodavany sekvencné. Vytisknuté predméty lze obvykle ithned po vytisténi vyuzit jako ucelné
dily, nebo je upravit pomoci fady technik oznacovanych jako nasledné zpracovani. Obecnym
cilem nasledného zpracovani je ziskani hladkého, barevného a dobie vypadajiciho povrchu

(Stritesky, Prasa a Bach, 2019, ss. 24, 35, 42; Bozkurt a Karayel, 2021, s. 1431).

1.2 Prehled zakladnich technik 3D tisku

Pro charakteristiku stejné techniky byly mnohymi vyrobci kvili zakonnym divodim
vyuzivany ruzné akronymy. Aby v dasledku tolika nazvia identickych technik nedochazelo
k nejasnostem, rozhodla Americka spolecnost pro testovani a materidly (ASTM) seskupit
podobné procesy a kategorizovat techniky do sedmi skupin:

e Vat photopolymerization,

e Material extrusion,



e Powder bed fusion,

e Directed energy deposition,

e Binder jetting,

e Material jetting

e a Sheet lamination (Saptarshi a Zhou, 2019, s. 19).

Diskuze o tom, ktera technologie Ci pfistroj je lepsi, nejsou na misté, jelikoz kazda z nich
ma své cilené vyuziti (Shahrubudin, Lee a Ramlan, 2019, s. 1287).

Techniky AM lze klasifikovat i dle vychozi formy jejich materialu do tfi hlavnich skupin:
procesy na bazi kapalin, procesy na bazi pevnych latek a praskové procesy (Thakar et al., 2022,

s. 845).

1.2.1 Vat Photopolymerization

Jednou z nejstarSich metod 3D tisku, ktera ma& dodnes Siroké uplatnéni, je
fotopolymerizace, pfi které se tekuté fotoreaktivni polymery (tekuté pryskyfice) vytvrzuji
pomoci laseru, svétla ¢i UV zafeni. Pomoci UV zareni dochazi ke spojeni molekul polymeru
do souvislého fetézce (Saptarshi a Zhou, 2019, s. 20; Shahrubudin, Lee a Ramlan, 2019,
s. 1289).

Stolni tiskarna tiskne dil zavéSeny na konstrukcni desce obracené (vzhiru nohama),
pficemz se tato deska po kazdé polozené vrstvé posouva vzharu, na rozdil od jinych metod,
u kterych se ve vétsin€ pfipadd posouva doli. Divodem pro tento postup je, ze tiskarny maji
zdroj svétla umistén ve spodni Casti. Pomoci zrcadel, jez jsou pfipevnény ke galvanometrim ve
sméru osy X a Y konstrukéni desky, je obraz smérovan na konstrukéni plosinu. Jakmile je
vrstva vyti§téna, dochazi k redistribuci pryskyfice, aby proces mohl dale pokracovat. Kvuli
tomuto obracenému stylu tisku je vétsina dila tisténa s podpérami, které je drzi na misté. Dily
vyti§téné metodou fotopolymerizace maji Sirokou Skalu vyuziti diky vynikajici povrchové
uprave, vysokému rozliSeni a presnosti (Saptarshi a Zhou, 2019, s. 20).

Existuji dvé hlavni podkategorie, spadajici pod techniku tisku pomoci fotopolymerizace:

stereolitografie (SLA) a digitalni zpracovani svétla (DLP).

Stereolithography

Proces stereolitografie je jednou z nejstarSich technik, ktera je v aditivni vyrobé

pouzivana. Dily jsou vyrabény z termosetického fotopolymerniho materiadlu. Fotopolymer je



polymer, u néhoz dochézi chemickou reakci ke zméné mechanickych a chemickych vlastnosti
poté, co je vystaven svétlu (Bozkurt a Karayel, 2021, s. 1432).

Tiskarna je opatfena kadi ¢i zasobnikem naplnénou pryskyfici, ktera je aktivovana
svétlem o urcité vinové délce (viz obrazek 1, s. 11). Konstruk¢ni deska je spusténa do kadé
s pryskyfici na vzdalenost rovnajici se tloust'ce jedné vrstvy. Za pomoci UV svétla je obkreslen
tvar prvniho fezu na konstrukéni desku, ¢imz dochézi k polymerizaci prvni vrstvy pryskyfice
a konstrukéni deska se poté posouva vzhiru. Pouzita pryskyfice je redistribuovana
prostfednictvim Skrabky ¢i pohybem naklonéni kadé tak, aby vznikl rovny, stejnomeérny
povrch. Deska se tak muze znovu posunout dolii na vzdalenost rovnajici se tloustce druhé
vrstvy a cely proces se opakuje, dokud neni vytvoren kompletni 3D objekt. Stejnym chemickym
procesem povrchové polymerace jsou na sebe vazany vSechny vrstvy (Saptarshi a Zhou, 2019,
s. 20; Matter-Parrat a Liverneaux, 2019, s. 3).

Prebytecna pryskyfice je z vytvoreného 3D piedmétu chemicky odstranéna
rozpoustédlem. Za ucelem zvySeni mechanické pevnosti objektu a dokonceni fotopolymerizace
se provadi nasledné UV zpracovani. Nasledného mechanického zpracovani se nékdy vyuziva
k odstranéni podpér, které byly pouzity k udrzeni nestabilniho 3D pifedmétu na desce (Matter-
Parrat a Liverneaux, 2019, s. 3).

Nejdulezit€jsimi parametry, zajiStujici kvalitu povrchu objektu, jsou vyska vrstvy
a rozliSeni svételného zdroje. Ackoliv je SLA preferovanou metodou diky vysoké kvalité
povrchu a Gspésnosti pii vyrobé detailnich dilt, ma i tak své nevyhody. Vzhledem k pomérné
kiehkosti fotopolymerti mize byt problémem jejich nizka odolnost vii¢i narazu. V pribéhu casu
muze navic dojit ke ztraté jejich mechanickych vlastnosti, ¢imz je omezena jejich zivotnost. Ta
1ze ¢astecné prodlouzit ipravou povrchu. Vyuziti podpér pfi tisku umoziuje vyrobu slozitych
dilt. Jednou z nejvétSich vyhod je vyroba malych, detailnich a slozitych dild spravnych
rozméru s velmi dobrou kvalitou povrchu, které se vyuziva zejména v automobilovém

prumyslu a Iékarstvi (Bozkurt a Karayel, 2021, s. 1432—1433).
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Skenovaci systém

O I

Laserovy paprsek

Vrstvy ztuhlé pryskyfice

Obrazek 1 SLA tiskarna (pfevzato z: https://3dprintingindustry.com/3d-printing-

basics-free-beginners-guide/#04-processes)

Digital Light Processing

Digitalni zpracovani svétla je proces podobny SLA v tom smyslu, Ze oba tyto procesy
vyuzivaji fotopolymerizovatelnou pryskyfici a stérku k redistribuci pryskytice. DLP projektor
cely obraz prufezu dilu promita najednou a svétlo na pryskyfici neni omezeno pouze na jeden
bod, ¢imz je okamzité vytiSténa celd vrstva. Tato technologie (viz obrazek 2, s. 12) tak
umoznuje rychly tisk. DLP je obecné vhodné pro tisk zivych tkani €i organi s malym
poskozenim bunék, jelikoz se jedna o proces bez vysoké teploty, tlaku a smykového napéti
zpusobeného tryskou (Zhang et al., 2019, s. 13—14; Saptarshi a Zhou, 2019, s. 20).

Projektorem je digitalni obrazovka, tudiz se obraz kazdé vrstvy sklada ze ctvercovych
pixeld, ¢imz vznika vrstva tvofena drobnymi obdélnikovymi cihlickami — voxely. Rozliseni
projektoru urCuje presnost dilti, proto ¢im vyssi je rozliSeni, tim ostiejsi jsou voxely, a tedy
1 rozliSeni dilu je vysSi. Piebytecna pryskyfice, ktera na dilu ulpéla, je po vyti§téni odstranéna
nékolikaminutovym ponofenim do izopropylalkoholové lazné€, a poté jsou ntizkami odstfihnuty
podpéry. Jakmile jsou dily ocistény, stabilizuji se obvykle jejich fyzikalni vlastnosti
vypalovanim v boxu s UV zarenim (Saptarshi a Zhou, 2019, s. 20-21).
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Konstrukéni deska

{

Fotopolymer
Zdroj svétla

Obrazek 2 DLP tiskarna (pfevzato z: https://3dprintingindustry.com/3d-printing-

basics-free-beginners-guide/#04-processes)

1.2.2 Material Extrusion

VytlaCovani materiadlu je technika, kdy je polotuhy material obsazeny v zasobniku
vytlaCovan pomoci trysky a vrstvu po vrstvé nanasen na konstruk¢ni desku (viz obrazek 3,
s. 13). Filamentum je ohfivano tryskou, ktera jej nasledné vytlacuje. Aby mohl byt material
nanaSen, se tryska, kterd je umisténa v extrudéru, pohybuje ve sméru osy X a Y, zatimco
konstruk¢ni deska se pohybuje nahoru ¢i dola ve sméru osy Z. Filamentum poté prochazi
soustavou valecku, které koriguji, jakou rychlosti je material podavan (Saptarshi a Zhou, 2019,
s. 21).

Vytlacovani termoplastického materialu lze také zkracené nazyvat FFF (Fused Filament
Fusion) ¢i FDM (Fused Deposition Modeling), pfi¢emz je tento material vétSinou ve formé
vlakna. Dulezitymi parametry této metody jsou tloustka vrstvy a pramér vytlacovaciho hrotu.
Pohybem trysky se vlakno nanese na konstruk¢ni desku, ochladi se a ztuhne. Deska se poté
posouva dolt a cely proces se opakuje. Jakmile je horké filamentum umisténo na predtisténou
a ochlazenou vrstvu, zahfiva ji také, ¢imz se ztuhla vrstva opét roztavi a spoji se s posledni
ptilozenou vrstvou. Soucasti techniky ME je dodatecna tryska, kterou lze vyuzit k vytlacovani
rozpustného podpurného materialu, jenz muze byt pozdéji rozpustén v lazni s rozpoustédlem

(Bozkurt a Karayel, 2021, s. 1433; Saptarshi a Zhou, 2019, s. 21).
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Nejpouzivangj$imi termoplastickymi materialy pfi procesu vytlaovani materialu jsou
akrylonitrilbutadienstyren (ABS) a kyselina polymlécna (PLA). Ob¢ suroviny jsou dodavany
ve forme civek a jelikoz pfi jejich zahfivani nedochazi k emisi zadného toxického koufe, je
prace s nimi bezpecna. Dalsi tiskarny mohou tisknout také pomoci kompozit, nylonu ¢i
napfiklad hliny s ohledem na specifikaci trysky a tiskarny (Saptarshi a Zhou, 2019, s. 21-22).

VytlaCovani materidlu je hojné vyuzivano diky své nizkonakladovosti. Tato technika
muze byt pouzita k vicebarevnému tisku plastd, potravin ¢i zivych bunék a k tisku vice
materiald. Kromé toho Ize timto procesem vytvaret i plné funkéni ¢asti vyrobku (Shahrubudin,

Lee a Ramlan, 2019, s. 1288).

Civka s
materialem
Tryska
Topné
teleso
Predmét
Podpéry
Konstrukéni
deska

Obrazek 3 Tiskarna na bazi ME

(pfevzato z: https://www.3ds.com/make/guide/process/material-extrusion)

1.2.3 Powder Bed Fusion

Pti spékani praskové vrstvy (PBF) se spékanim ¢i tavenim praskového materialu tvoti dil,
a to pomoci laseru (SLS), elektronového paprsku nebo tepelného zdroje energie (viz obrazek 4,
s. 14). VSechny procesy PBF maji spolecné zakladni charakteristiky. Patii k nim jeden nebo
vice tepelnych zdroju, jez jsou dilezité pro vyvolani taveni mezi Casticemi prasku, metoda
fizeni taveni prasku v predepsané oblasti kazdé vrstvy a mechanismy pro piidavani
a vyhlazovani vrstev prasku. Kromé toho tyto systémy obsahuji i tfi dilezité soucasti — trysku,
v niz je umistén zdroj energie potiebny ke spojeni materialu, modelovaci komoru, ve které se

dil vytvari, a vstupni materidl pro dopliiovani materidlu v modelovaci komote. Veskeré
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techniky, bez ohledu na zdroj energie, udrzuji v modelovaci komote konstantni teplotu tésné
pod bodem tani praskového materialu (Saptarshi a Zhou, 2019, s. 23; Gibson et al., 2021,
s. 125).

Pfi tvorbé prvni vrstvy se modelovaci komora spusti do pfislusné hloubky a naplni se
praskovym materialem. V zavislosti na technologii se na praskovy material nasmeéruje laser,
elektronovy paprsek ¢i jiny tepelny zdroj, aby se prasek spekl nebo roztavil a vytvofil prvni
prufez dilu. Poté, co je prvni vrstva vytisténa, se modelovaci komora mirn€ snizi, valeCek nebo
naz doplni Cerstvy prasek z podavace a proces se opakuje (Saptarshi a Zhou, 2019, s. 23).

Proces PBF zahrnuje techniku taveni elektronovym svazkem, selektivni laserové spékani
a selektivni tepelné spékani. Prikladem materialG pouzivanych v tomto procesu jsou kovy,

polymery, kompozity, keramika a hybridy (Shahrubudin, Lee a Ramlan, 2019, s. 1288).

Zdroj tepla
(elektronové
paprsky, laser)

Valecek na

prasek
Modelovaci N )
komora Praskovy

zasobnik
Piedmét

Konstrukéni
deska

Obrazek 4 Tiskarna PBF
(prevzato z: https://www.3ds.com/make/guide/process/powder-bed-fusion)

1.2.4 Directed Energy Deposition

Usmeérnéné nanaseni energie (DED) je slozit€j$im procesem tisku, ktery je prizpiisoben
pro nanaseni vysoce vykonnych materiald, jako jsou napfiklad legované oceli, nerezové oceli,
slitiny na bazi kobaltu, niklu, intermetalické materialy a mnoho dalSich (Svetlizky et al., 2021,

s. 272).
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Tento proces umoziiuje vytvaret dily tavenim materialu béhem jeho nanaseni (viz obrazek
5, s. 15). Jelikoz se DED vyuziva pievazné pro kovové prasky, oznacuje se tato technologie
také jako ,,nanaseni kovi“. Na rozdil od technik PBF se DED nepouziva k taveni materialu,
ktery je pfedem ulozen v praskové vrstve, ale pouzivaji se k taveni materialt pfi jejich nanaseni
(Gibson et al., 2021, s. 285).

Pii DED se kovovy prasek nebo kovovy drat tavi a nanasi na konstrukéni desku bud’
elektronovym nebo vysoce vykonnym laserovym paprskem. V pribéhu procesu je energie
smérovana do uzké, soustfedéné oblasti ohfevu substratu, ¢imz dochazi k soucasnému taveni
substratu 1 vstupniho materialu, ktery je poté ukladan do taveniny substratu. Jak se zdroj energie
pohybuje vpred, usazeny kov tuhne na substratu a vytvaii kovovou stopu. Po dokonceni vrstvy
se depozicni hlavice a systém pro dodavku vstupnich surovin posunou o tloustku vrstvy nahoru,
aby bylo mozné nanést dalsi vrstvu. Depozici vSech vrstev vznika 3D soucastka témér sitového
tvaru, podobnd modelu CAD (Saptarshi a Zhou, 2019, s. 24; Gibson et al., 2021, s. 285;
Svetlizky et al., 2021, s. 272).

Tryska a zdroj energie jsou obvykle namontovany na viceosém rameni. Jelikoz rameno
umoziiuje pohyb v riznych osach, mize tryska nanaset material v libovolném uwhlu vici
konstruk¢ni desce. Existuje 1 opacny postup, kdy rameno a zdroj energie jsou pevné umistény,
zatimco konstrukéni deska je namontovana na viceosé platformé. Diky této jedinecné
schopnosti pohybu je DED idealni volbou pii opravach a adrzbé konstrukénich dilti (Saptarshi
a Zhou, 2019, s. 24).

Civka s
materialem
Elektronovy
aprsek
Bap Podava¢
materialu
Piedmét
Drat
materialu
Konstrukéni
deska
Obrazek 5 DED tiskarna

(ptevzato z: https://www.3ds.com/make/guide/process/directed-energy-deposition)
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1.2.5 Binder Jetting

Technika tryskéani pojiva (BJ) je zalozena na principu shlukovani prasku pojivem. Jedna
se o proces rychlého prototypovani a 3D tisku, pfi kterém se selektivné nanasi tekuté pojivo,
které spojuje Castice prasku (viz obrazek 6, s. 16). Dochazi k tryskani chemického pojiva na
rozprostieny prasek, ¢imz je vytvorena vrstva. Vrstvy 2D se tisknou pohybem tiskové hlavice
obsahujici pojivo. Treti rozmér je ziskan pohybem ploSiny obsahujici surovinu (prasek)
(Matter-Parrat a Liverneaux, 2019, s. 3—4; Shahrubudin, Lee a Ramlan, 2019, s. 1287).

Podobné, jako je tomu u PBF, se jednotka BJ sklada ze vstupni nadoby s praskovym
materialem, valecku nebo noze pro dopliiovani prasku v komote a trysky pro selektivni
rozprasovani pojiva pres tenky prufez prasku. Jakmile je vrstva dokonCena, konstrukéni plosina
se spusti dolt a valec ¢i niz doplni nadobu Cerstvym praskem. V prubéhu Casu je tak vrstvenim
prasku a pojiva tvoren dil (Saptarshi a Zhou, 2019, s. 24).

Jednou z vyhod BJ je moznost tisku jakéhokoliv 3D objektu, a to v libovolné barvé.
Neexistuji zadna tvarova omezeni, jelikoz beéhem tisku neni potfeba vytvaret podpéry. Proces
BJ je také schopen tisknout rizné materialy v¢etn€ kovt, polymert, piskt, keramiky a hybridu.
Navic je tato technika levna, rychla a jednoducha a umoziuje tisk velmi rozmérnych vyrobkd.
Za nevyhodu je povazovana relativn€ nizka mechanicka pevnost vytisknutého 3D dilu (Matter-

Parrat a Liverneaux, 2019, s. 4; Shahrubudin, Lee a Ramlan, 2019, s. 1287).

Valecek pro
doplnéni prasku

g | . Zasobnik

Zasobnik prasku pojiva

Konstrukéni deska

Obrazek 6 Tiskarna na bazi BJ (pfevzato z: https://3dprintingindustry.com/3d-printing-

basics-free-beginners-guide/#04-processes)
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1.2.6 Material Jetting

Dle norem ASTM je tryskani materialu (MJ) procesem 3D tisku, béhem kterého je kapku
po kapce selektivné nanasen stavebni material (viz obrazek 7, s. 17). Pti MJ jsou na konstrukéni
desku vystfikovany jemné kapky kapalného fotopolymeru, a to bud’ kontinualné nebo dle
pozadavku. Diky tekutému polymeru je mozné v ramci jednoho 3D tisku kombinovat vice
raznych polymert a tvofit tak dily s riznymi fyzikalnimi vlastnostmi. Navic Ize tisknout celé
sestavy najednou, coz snizuje potiebu vicenasobného tisku a nutnost kombinovat vice dild.
Kromé fotopolymeru se pouziva také vosk (Shahrubudin, Lee a Ramlan, 2019, s. 1288; Bozkurt
a Karayel, 2021, s. 1433; Saptarshi a Zhou, 2019, s. 25).

Pti tryskani materialu rozprasuje tiskova hlavice kapky fotosenzitivniho materialu, ktery
je vytvrzovan UV zafenim. Vytvrzovani je tuhnuti stavebniho materidlu zesitovanim
polymernich fetézcl, ¢imz vznika prvni vrstva. Dilezitym parametrem je viskozita, ktera,
pokud je vysoka, ztézuje tok, a proto je obtizné vytvorit vrstvy. Proto, je pro ziskani uspésné
struktury nutné, aby byly parametry optimalni. DalSim podstatnym procesem, pro uspesnou
vyrobu, je tuhnuti kapek. Nespravné tuhnuti kapek muze zapfiCinit nezadouci vysledky,
kterymi jsou napfiklad ztrata pevnosti nebo deformace. Technologie tryskani materialu zaroven
vytvati dily s vysokou rozmérovou presnosti a velmi hladkym povrchem (Bozkurt a Karayel,

2021, s. 1433-1434; Shahrubudin, Lee a Ramlan, 2019, s. 1288).

Polohovaci pas

(6

)

Opticky snimaé
zpétné vazby
(snima¢ polohy) —
- Tiskova hlavice
O
o o
Ventilator
¢ [
.:.
Ohfiva¢

Obrazek 7 Tiskarna na bazi MJ
(ptevzato z: https://3dprintingindustry.com/3d-printing-basics-free-beginners-
guide/#04-processes)
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1.2.7 Sheet Lamination

Dle definice ASTM je laminace plath proces 3D tisku, pfi kterém se platy materialt
spojuji dohromady, aby se vytvorila ¢ast daného predmétu (viz obrazek 8, s. 18) (Shahrubudin,
Lee a Ramlan, 2019, s. 1288). Technika laminace platd (SHL) byla diive znama jako vyroba
laminovanych pfedmétd. Touto technologii se vyrobky zhotovuji laminovanim a fezanim
materialll z papiru, keramiky, textilii, polymernich filmu a folii, kompozit a kovovych plata.
Spojovanim se platy laminuji do pevnych blokti — tepelnym spojovanim, lepenim, ultrazvukem
nebo difuznim svafovanim (Pilipovi¢, 2022, s. 127).

Aplikaci lepidel, tlaku a tepla se kazdy plat, film ¢i folie spoji do bloku a utvofi novou
vrstvu. Materidl je na jedné strané stroje piivadén zasobovaci roli a je odvijen na stranu druhou.
Pro pfilnuti nové vrstvy, k jiz zhotovené casti vyrobku, je potiebné teplo a tlak, které je
zaji§téno vyhtivanym valcem. Po spojeni nové vrstvy s vrstvou predchozi je nozem nebo
laserovym paprskem v materidlu vyfezan obrys a vznikne konecny produkt. PloSina se po
dokonceni kazdého fezu snizi o uroven odpovidajici tloust'ce platu a dalsi plat je natazen na jiz
dfive polozené vrstvy. Poté, co je vrstva vyfezana, ziistava prebytecny material na misté€ a slouzi
jako podpéra beéhem dalsiho tisku (Pilipovi¢, 2022, s. 127).

Hlavni uplatnéni SHL nachazi v oblasti vzdélavani, jelikoz umoziiuje tvorbu vyrobkt za
minimalni naklady. Laminace plati se pouziva zejména pro vytvareni prototypu vzhledem
k nizké cené¢ materiali, rychlé vyrobé a moznosti vyrabét predmeéty z riznych materialt

(Pilipovi¢, 2022, s. 134-135).

Ostii z karbidu Tepelna deska
wolframu \
Podavas “Iﬂ!ﬂ
Predtisteny papiru Lepici

papir

Lepidlo

Obrazek 8 SHL tiskarna (prevzato z: https://3dprintingindustry.com/3d-printing-

basics-free-beginners-guide/#04-processes)

18


https://3dprintingindustry.com/3d-printing-

1.3 Materialy

Z fyzikalnich vlastnosti pouzivanych materialti Ize vyzdvihnout jejich pruznost, tvrdost,
ohebnost ¢i odolnost. Spravny vybér materialu je pro tvorbu ortotické pomicky zasadni, jelikoz
vybér ptili§ tvrdého materialu mize mit za nasledek nepohodinou pomutcku (Barrios-Muriel et
al., 2020, s. 9). Pti vyrobé ortéz se bézn€ pouzivané materialy dé€li na materialy tuhé a pruzné.

Z tuhych materiald se v souCasnosti pii 3D tisku nejvice pouzivaji termoplastické
materialy (napf. pii technice FDM, SLS) a fotosenzitivni pryskyfice (napf. u techniky
stereolitografie). Pro 3D tisk rehabilitacnich ortéz se z termoplasti nejvice uplatiuji ABS,
polyamid (PA) a PLA. Z vyjmenovanych je v praxi nejpouzivanéjsi polymer ABS, ktery se
vyznacuje vysokou pevnosti, odolnosti a snadnym zpracovanim. PLA je ekologicky Setrnym,
rozlozitelnym materidlem, ktery je vyroben z obnovitelnych surovin (Skrob z kukufice). Mezi
vlastnosti PLA se fadi rychla degradace, biokompatibilita, zpracovatelnost a tepelna odolnost.
PA je materidlem s dobrymi mechanickymi vlastnostmi, tepelnou odolnosti a odolnosti proti
korozi. Fotosenzitivni pryskyfice diky svym rozmanitym vlastnostem mohou napodobovat
vlastnosti jinych materialt. Tyto pryskyfice spliuji pozadavky na tuhost a pruznost, které jsou
u rehabilitacnich ortéz stézejni, ale také zajistuji vysSsi hladkost povrchu ortéz. Jejich
nevyhodou je citlivost na UV zafeni, které maze zpasobit ztvrdnuti a zkfehnuti materialu, ¢imz
je vyrazné ovlivnéna jeho trvanlivost (Li et al., 2022, s. 7-8; Barrios-Muriel et al., 2020, s. 9).

Z pruznych materialt se pii procesu FDM ¢i SLS pouziva pruzny elastomer zvany
termoplasticky polyuretan (TPU). Jedna se o material Setrny k zivotnimu prostredi, ktery lze
recyklovat a je rozlozitelny. Zaroveil ma vysokou odolnost proti opotebeni a prasknuti. Ortézy
zTPU a PLA maji dobrou funkcni zpusobilost, nizkou cenu a predchazi komplikacim
u pacientd (Li et al., 2022, s. 8). Mé&kké a polotuhé Casti ortotickych pomicek jsou vyrabény
z pénovych materiald s otevienou, popfipadé uzavienou bunécnou strukturou. Oteviena
bunécna struktura umoziiuje proudéni molekul plynu mezi buiikami, kdezto uzaviena struktura
tyto molekuly uzavira v bunécné sténé a tvori vodotésny material (Barrios-Muriel et al., 2020,

s. 9).
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2 Vyuziti 3D tisku v rehabilitaci

Pojem rehabilitace zahrnuje celou skalu diagnostickych i 1écebnych postupt, které jsou
zapottebi ke zlepSeni psychickych i1 fyzickych funkci (Santos et al., 2017, s. 322). Rehabilitacni
sluzby, jako jsou fyzioterapie a ergoterapie, maji za cil pfedchazet omezeni aktivit a tcasti osob
se zdravotnim postizenim (Degerli, Dogu a Oksuz, 2022, s. 121).

Tradi¢ni vyroba ortoprotetickych pomicek je stale prevazné manualni proces, kdy je
pomoci pénovych ¢i sadrovych forem ziskana morfologie jedince. Pocitaovym numerickym
fizenim ¢i frézou z termosetového polyuretanového modelu je zhotoven prototyp. Témito
technikami vSak nelze napodobit slozité vzory ani fesit rozdilnou tloustku. Poté jsou provedeny
upravy k prizptsobeni pomucky klientovi na miru (Barrios-Muriel et al., 2020, ss. 3, 10).

Vyroba pomitcek technologii AM zacina zachycenim morfologie klienta 3D skenovanim.
Dale je vyuzito CAD pro ziskani specifickych navrha. Testovanim material(i a konstrukce je
zkoumana funk¢nost. Navrh je exportovan do tiskarny, ktera vyrobi prototyp (Barrios-Muriel
et al., 2020, s. 3).

V oblasti rehabilitace 1ze z dostupné literatury usuzovat 3 hlavni oblasti vyuziti 3D tisku:

e ortézy,
e protézy
e akompenzacni pomucky.

Pfi rozhodovani, zda zvolit 3D tisk k vytvofeni pomucky, je dulezité zvazit z jakého
materialu tuto pomucku vytisknout, jaka bude zatéz pomucky, pro jaké ucely a jak dlouho bude
vyuzivana, popiipadé jaké budou naklady na jeji vyrobu (Patterson et al., 2020, s. 1).

Prefabrikované rehabilitacni pomtcky mohou byt limitujicim faktorem uspésnosti terapie
v dasledku nedostate¢ného piizpusobeni. Takova pomucka nemusi vyhovovat presnym
potiebam jedince a nebude dostacujici ke zvyseni jeho nezavislosti. Na miru tvofené pomucky
sice 1épe spliuji konkrétni pozadavky pacienta, ale jejich tvorba je ¢asové 1 fyzicky narocna,
a i pfesto nemaji idealni urover pfizpisobeni na miru (Santos et al., 2017, s. 322; Degerli, Dogu
a Oksuz, 2022, s. 121).

V rehabilitaci je 3D tisk vhodny pro navrhovani a vyvijeni ergoterapeuticky pomucek,
a také zevnich protéz a ortéz, které jsou prizptisobeny na miru anatomickym rozmérim pacientd
se zhorSenou pohyblivosti (Santos et al., 2017, s. 325). Vyuzitim techniky AM ke zhotoveni
protéz, ortéz, dlah ¢i kompenzacnich pomucek je, oproti klasickym metodam asistence a trvalé
imobilizace (sadrové dlahy) ¢i komerénim metodam (ortézy, korzety apod.), dosazeno rady

vyhod. Jsou jimi napf. pfizptisobeni, hygiena, materialy ¢i dopad na zivotni prostiedi (Blaya et
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al., 2019, s. 2). Aditivni vyroba také umoziiuje tvorbu slozitych geometrickych tvart, zkraceni
doby navrhu a vyroby, bezpecné pracovni prostfedi nebo rozvoj digitalnich dovednosti (De
Vivo Nicoloso et al., 2021, s. 69-70).

Zaclenéni technik AM do ortoprotetického pramyslu povede ke zvysSeni kvality
vyrabénych pomtcek spliiujicich pozadované specifikace v rehabilitaci. Bude dosazeno
zlepSeni vyrobniho procesu zkracenim vyrobniho ¢asu, ziskavani morfologie bude rychlejsi
a pro klienta ptijemné;si (Barrios-Muriel et al., 2020, s. 10).

Rehabilitacni ortézy predstavuji zevni pomucky pro trup, koncetiny a dalsi casti lidského
téla. Jejich ucCelem je prevence nebo korekce koncetin, terapie nervosvalovych onemocnéni
a kompenzace jejich dysfunkci. Vyroba rehabilitanich ortéz se v soucasné dobé¢ stala zasadnim
problémem, ktery brani technologickému vyvoji. Proces vyroby tradi¢nich ortéz je pomérné
slozity a naro¢ny. U nositelt ortéz navic dochazi k ulceracim kize a dalsim komplikacim, coz
ma za nasledek snizeni terapeutické zavislosti pacientt, a tim je ovlivnén i vysledny efekt 1éCby
(Lietal., 2022, s. 1).

Jako protéza je oznaCovano zafizeni, které slouzi jako nahrada chybé&jicich ¢i
poskozenych casti téla nebo k napraveé urcitych vad (Kathrotiya et al., 2023, s. 1). Ptiblizné 38
miliond lidi na celém svét€ nema pristup k protetickym pomuckam z davodu jejich vysoké
pofizovaci ceny. Navic vétSina téchto pomucek ma Zivotnost tii az pét let, z Cehoz vyplyva
potieba je béhem zivota nékolikrat ménit. VCasny pfistup k protetickym pomuckam je dilezity
zejména v pocatecnich fazich rekonvalescence, kdy dochazi k atrofii pahylu a tvorbé jizvy.
U déti je vCasnost pouziti protézy kvali jejich rychlému rastu velmi dalezita z fyzického
1 psychologického hlediska (De Vivo Nicoloso et al., 2021, s. 77-78).

Bylo zjisténo, ze osoby s odlisnosti koncetin maji patrné nizsi sebevédomi a vétsi obavy
z negativniho vnimani svého vzhledu okolim. Tito jedinci mohou byt kvili vnimani jejich
postizeni vyclenovani z kolektivu. Toto stigma lze CasteCné prekonat vyuzitim modernich
materiald, které 1épe simuluji pfirozeny vzhled koncetiny (Manero et al., 2019, s. 3).

Manero et al. (2019) se domnivaji, ze uplatnéni estetického designu pfi vyrobé protéz
muze podpofit tvorbu pozitivnich spoleCenskych interakci. Pristup zalozeny na aktivni
spolupraci s uzivatelem lze uplatnit pfi vizualnim estetickém zpracovani pro zlepSeni vztahu
k bionické koncetiné. Uzivatelé si mohou prostfednictvim webové stranky dle svych predstav
umélecky prizpusobit vyménitelny obal na protézu diive, nez bude protéza vytisténa

a prizptisobena jedinci na miru (viz obrazek 9, s. 22) (Manero et al., 2019, s. 6-7).
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a) b)

c) d)
Obrazek 9 Vymeénitelné obaly na protézu navrzené prostiednictvim

webové stranky (Manero et al., 2019, s. 8)

Kompenzacni pomucky jsou obvykle vyrabény svépomoci nebo kupovany (Janson et al.,
2020, s. 164). Dostupné pomiicky maji univerzalni design, ktery nezohledriuje specifické
potieby jedince. Je nutné, aby byly pomucky vyrobeny ve specifické forme pro konkrétniho
pacienta, dle zavaznosti jeho postizeni, aby byla zajiSténa jejich pohodlnost a snadna obsluha.
Kompenzacni pomucky jsou taktéz nezbytné pro osoby s poskozenim mozku, které se potykaji
s kazdodennimi ¢innostmi, jakymi jsou kupftikladu psani a stravovani (Lee et al., 2019, ss. 526,
530).

Santos et al. (2019) zminuji mozné vyhody plynouci ze systematizace procesu navrhovani
s pfistupem zaméfenym na uzivatele. Jsou jimi naklady a ¢as potiebné pro tvorbu vysledného
vyrobku, a také inovativni feSeni a funkCnost. Takovyto proces umoziuje zaclenéni pozadavku
pacienta jiz v pocatcich vyvoje pomicky a spolupraci zdravotnickych a technickych odbornika
(Santos et al., 2019, s. 744).

V soucasné dobé dochazi k rozristani komunity tvarca, ktefi sdili vytvorené 3D navrhy
prostfednictvim internetu (Manero et al., 2019, s. 4). Rozsahlé internetové databaze
nejruzn€jSich 3D modeld nabizi jejich bezplatné stazeni, a mohou tak Setfit ¢as potrebny
k navrhovani a jsou vyhodnou variantou pro osoby bez znalosti CAD (Janson et al., 2020,

s. 164).
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2.1 Horni koncetina

V této Casti prace je popsano vyuziti 3D tisku pfi vyrobé ortéz a protéz horni koncetiny

a jejich vyhod oproti bézn€ dostupnym pomuckam.

2.1.1 Ortézy

Terapeuti vénujici se problematice ruky jsou soucasti pacientova zotavovani od akutni
faze az po jeho navrat do vSedniho Zivota. Ke zhotoveni u¢inné ortotické pomucky je nezbytné,
aby pochopili specifické pozadavky pacienta a dodrzovali nastavené standardy péce (Huang et
al., 2021, s. 798).

Dostupné studie se nejCast€ji zabyvaji dvéma druhy ortotickych pomucek. Jsou jimi
statické ortézy, uplatnitelné pro nejriznéjsi druhy diagnoéz (popaleniny, fraktury, kontraktury
apod.) a ortézy dynamické s externim pohonem. Zvlastni typ dynamické ortézy bez externiho
pohonu ovladanou pohybem zapésti vyvinuli Portnova et al. (2018). NejcastéjSimi pozadavky
na ortézu byly jeji cenova dostupnost oproti konven¢né vyrabénym ortézam, ptizpisobeni na
miru pacientovi, funk¢nost, pohodlnost a lehkost.

Za Gcelem zlepSeni kvality zivota, pracovniho vykonu a ulevy od bolesti byla, pro osoby
s bolesti zapésti z pretézovani, vyrobena statickd personalizovanad ortéza z materialu TPU
pomoci technologie FFF. Vysledek této randomizované studie poukazuje na vyssi spokojenost
uzivatelt 3D tisténé ortézy diky jeji personalizaci oproti uzivatelim sériové vyrabénych ortéz.
O spokojenosti vypovida i fakt, ze skupina osob s ortézou vytvorenou 3D tiskem nosila ortézu
béhem 24 hodin o 7 hodin déle nez skupina druha, nebyl vSak zaznamenan vyznamny rozdil
v ulevé od bolesti a schopnosti vykonavat rizné Cinnosti. Vyplyva tak moznost vyuzivat 3D
tiS§téné ortézy zapesti jako nahrady za bézné, sériove vyrabéné ortézy (Kim et al., 2018, s. 637—
642). Stejné jako Kim et al. (2018) nepotvrdili Zheng et al. (2020) vyznamnou zménu
v pocitovani bolesti. Ti se v randomizované studii zaméfili na porovnani Gcinkti 3D ti§téné
ortézy pro hemiparetické pacient s chronickou cévni mozkovou ptihodou (CMP) oproti tradicné
vyrabéné nizkoteplotni termoplastické deskové ortéze. Prokazali vyraznéjsi snizeni spasticity
a otoku zapésti spolu se zlepSenim motorické funkce a rozsahu pohybu v zapésti. Ortéza byla
navrzena s mnozstvim vétracich otvort k zajisténi lepsi ventilace kiize a zmirnéni otokti (Zheng
et al., 2020, s. 195-203). Potiebu personalizovanych ortéz, z divodu prevence vzniku
kontraktur, hypertrofické jizvy ¢i naruSeni transplantované kuze, maji také pacienti
s popaleninami. Nam et al. (2018) pro tyto osoby zhotovili statické dlahy pro extenzi prsti (viz

obrazek 10, s. 24) vyrobené z TPU i PLA technologii tisku FDM, jakozto cenové vyhodnéjsi
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alternativu k bézné vyrabénym dlaham (Nam et al., 2018, s. 634—638). Inovativni statickou
progresivni ortézu pro rehabilitaci ruky s pooperativnimi ¢i pourazovymi kloubnimi
kontrakturami (viz obrazek 11, s. 25) navrhli Huang et al. (2021). Tuto ortézu tvaru zraloci
ploutve, vyrobenou zPLA, lze pouzit u osob s kontrakturami metakarpofalangealnich,
interfalangealnich a radiokarpalnich kloubti. Pfi konstrukci autofi zohlednili faktory zahrnujici
naklady, hmotnost, material a napftiklad i toleranci pomucky. Ortéza je ve spodni Casti opatiena
vytvrzenou plochou, kterd naseda na predlokti, §té€rbinou pro upeviujici popruhy a dotykovymi
spojovacimi prvky kuchyceni na dlahu. Zaclenéni , zralo¢i ortézy“ do rehabilitace ruky
u pacienta se zlomeninou distalniho radia a pacienta po tendolyze zvysilo jejich rozsah pohybu
v postizenych kloubech (Huang et al., 2021, s. 795-798). Funk¢ni efekt ortéz, vyrobenych 3D
tiskem na miru pacientim s poranénim perifernich nervt, ve své studii zkoumali Chae et al.
(2020). Z TPU byla technologii FFF vyti§téna zapéstni ortéza pro pacienta se syndromem
karpalniho tunelu a ortéza pro ulnarni cast zapésti urCend pacientovi s ulnarni neuropatii.
U obou pacientt doslo ke snizeni bolesti hodnocené dle vizualni analogové Skaly a u pacienta
se syndromem karpalniho tunelu navic doSlo ke zlepSeni zejména uchopové funkce ruky

(dlanovy, Spetkovy, klicovy a nehtovy tichop) (Chae et al., 2020, s. 2-5).

s R Tt s T - 4‘
Obrazek 10 (A) Deformovany prst v dusledku popaleni, (B) tradicné
vyrobena staticka dlaha a (C, D) 3D tisténa dlaha (Nam et al., 2018, s. 637)

P, XS TRG > )
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Obrazek 11 Staticka progresivni ortéza tvaru ,,zralo¢i ploutve™ k udrzeni a zvySeni

rozsahu pohybu v danych kloubech (Huang et al., 2021, s. 797)

Pro pacienty s chronickym poranénim kréni michy navrhli Yoo et al. (2019)
myoelektrickou ortézu ruky (viz obrazek 12, s. 26), vytisténou z PLA tiskarnou vyuzivajici
technologii FDM, umoziujici tachop na principu tenodézy. Ortéza byla vyrobena tak, aby ji
bylo mozné za pomoci EMG ovladat intuitivné. Pacienti pii vyuziti ortézy vykazovali
vyznamné zlepSeni funkce ruky zejména pii sebesyceni a manipulaci s pfedméty v ramci
vSednich dennich ¢innosti (ADL) (Yoo et al., 2019, s. 3-12). Pro zlepSeni funkci horni
koncetiny v ramci domaci terapie (pifi provadéni vsSednich dennich cCinnosti a ukonu
sebeobsluhy) vyvinuli Toth et al. (2020) aktivni ortézu pro pacienty po CMP (viz obrazek 13,
s. 26). Stabilizaci zapésti zajistuje ergonomicky pasivni rdm vyrobeny z polyamidu technikou
SLS, ktery navic brani vzniku deformit a nadbyte¢nych kontrakci. Aktivni ast ortézy je tvorena
slitinou s tvarovou paméti, nitinolem, ktera je z bezpe¢nostnich divodi od kize oddélena
vrstvami pruzného TPU. Ortéza je ticha, cenové dostupnd a snadno se ovlada. Umoziluje
pacientim se spastickou parézou aktivn€ vykonat tichop a nasledné€ aktivni ¢ast ortézy pomaha
s naro¢nym rozeviranim ruky, ¢imz pacienta motivuje k pouzivani postizené ruky pii ADL.
Vyuzitim v domaci terapii tak zvySuje dobu stravenou rehabilitaci a sob&stacnost pacientti (Toth

et al., 2020, s. 2-10).
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Obrazek 12 Myoelektricka ortz*ar vyrobena pomoci 3D tisku (Yoo et al.,
2019, s. 4)

Obrazek 13 Dynamicka ortéza pro domaci terapii pacientd po CMP (Toth et al., 2020, s. 4)

Unikatni dynamickou 3D tisténou ortézu ovladanou pohybem zapésti (viz obrazek 14,
s. 27) vytvorili Portnova et al. (2018) pro osoby s poranénim michy. Model ortézy byl navrzen
tak, aby napodoboval konvenéné predepisované kovové ortézy, vyrobena vsak byl z levného,
lehkého a dostupného PLA technikou tisku FFF. Na zakladé zpétné vazby uzivatelt byla
vylepSena funkc¢nost a design ortézy, vysledkem ¢ehoz bylo zlepSeni uchopu ruky pfi urcitych

vSednich dennich Cinnostech. Pozitivné ohodnocena byla také estetika ortézy, jeji pohodlnost
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pfi noSeni, snadnost nasazovani i funkénost ve srovnani s tradi€ni kovovou ortézou. Také byla

prokazana nizsi nakladovost i ¢as na vyrobu ortézy (Portnova et al., 2018, s. 7-14).

Obrazek 14 Ortézy ovladané pohybem zapésti: (A) konvencéné vyrobend kovova ortéza

a (B) 3D tisténa ortéza (Portnova et al., 2018, s. 3)

Velky potencial 3D tisku tkvi ve zkraceni ¢asu potiebného na vyrobu ortotickych
pomiucek a snizeni finan¢nich naklada (Portnova et al., 2018, s. 14; Chae et al., 2020, s. 5). 3D
tisténé ortézy ruky a prsti jsou lehké, odolné a snadno vymeénitelné (Nam et al., 2018, s. 637).
Zasadni je také zvySeni dostupnosti ortotickych pomucek a zlepSeni funkce pii ADL. Jevi se
také jako slibna alternativa k volné prodejnym a na miru vyrabénym kovovym ortézam
(Portnova et al., 2018, s. 14). Ortézy vytisténé na 3D tiskarné 1épe piiléhaji ke kazi, a tak se
pacienti citi pohodin€ 1 po ne€kolikahodinovém noSeni (Zheng et al., 2020, s. 202). Moznost
personalizace ortézy a jeji lehkost jsou v klinické praxi také oceriovany (Li et al., 2022, s. 14).
3D tisk navic umoziiuje odchyleni se od tradi¢nich navrhovych paradigmat, ¢imz pfinasi
svobodu navrhu (Chae et al., 2020, s. 5). Diky ukladani konstrukcnich dat Ize v ptipadé potieby
ortézu snadno znovu vytisknout (Kim et al., 2018, s. 642; Zheng et al., 2020, s. 202). V oblasti
rehabilitace maji dle Yoo et al. (2019) klicovy vyznam asistencni zafizeni vyrobené levnymi
a jednoduchymi technologiemi (Yoo et al., 2019, s. 12).

Za nedostatek je Kim et al. (2018) povazovana u tiskaren typu FFF potieba podpurnych
konstrukci, jejichz odstranéni v ramci nasledného zpracovani je nutné, ale ¢asové narocné
a zatézujici (Kim et al., 2018, s. 642). S komplikovanosti nasledného zpracovani souhlasi i Li
et al. (2022), ktefi mimo jiné povazuji za nevyhodu 3D tisku zejména chybé¢jici profesionalni

software pro navrhovani 3D ortéz (Li et al., 2022, s. 14).
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2.1.2 Protézy

Terapeuti vénujici se problematice horni koncetiny zastavaji v interdisciplinarnim tymu
vyjimecnou ulohu, ktera vede k lep§imu zapojeni pacienta do pozadovanych aktivit. Na zakladé
spoluprace s biomechanickymi inzenyry mohou terapeuti poskytnout svym pacientim 3D
ti§téné protézy, které jsou svym navrhem uzpisobeny tak, aby spliiovaly pozadavky na dané
¢innosti (Panchik et al., 2021, s. 1).

Vyuziti 3D tisku pfi vyrobé protéz ma fadu nespornych vyhod oproti jinym vyrobnim
metodam. Jsou jimi snadna personalizace a Uprava navrha protéz, vytisténi protézy z jednoho
dilu bez potieby jeji montaze, moznost tvorby slozitych geometrii diky volnosti pfi navrhovani
¢i rychla a levna tvorba potiebnych dila (ten Kate, Smit a Breedveld, 2017, s. 300). Tvorba 3D
tiSténych protéz se rozmaha v reakci na zhorsenou vcasnou dostupnost konvencnich protéz
(Manero et al., 2019, s. 2). Nespornou vyhodou je také tisk protézy v pozadované barve,
vlastniho tvaru, velikosti i designu, ktery mize byt snadno uzptsoben dle potieb uzivatele (ten
Kate, Smit a Breedveld, 2017, s. 311).

Mezi nevyhody lze tadit obtizné predvidani mechanickych vlastnosti v disledku jejich
zavislosti na zpisobu vyroby. Ve srovnani s konvencni vyrobou pracuji tiskarny s omezenym
mnozstvim materialt. I velikost objektu je omezena velikosti tiskarny. V dusledku smrstovani
materialu, nékterymi parametry tiskarny, chybami v CAD ¢i naslednym zpracovanim muze byt
ovlivnéna presnost tisku (ten Kate, Smit a Breedveld, 2017, s. 300-301).

Zakladnimi pozadavky uzivatell na protézu byvaji nejCastéji jeji esteticnost, pohodlnost
pii noSeni, snadné ovladatelnost a funk¢ni uplatnéni (ten Kate, Smit a Breedveld, 2017, s. 307).
Pravé vzhled protézy je jednim z nejvyznamnéjSich faktord odmitnuti spolu s hmotnosti
a vysokymi naklady (ten Kate, Smit a Breedveld, 2017, s. 307; Manero et al., 2019, s. 2).

Protézy vyrobené pomoci 3D tisku lze rozdélit dle urovné amputace, a to:

e v oblasti ruky,
e predlokti
e apaze (ten Kate, Smit a Breedveld, 2017, s. 301).
Dle zptsobu ovladani mizeme dynamické protézy délit do tii kategorii:
e ovladana vlastnim télem pomoci lanek,
e ovladana prostiednictvim tlacitka
e aovladana pomoci elektromyografie (Manero et al., 2019, s. 3).
V reSersi ten Kate, Smit a Breedveld (2017) porovnavali celkem 58 protéz horni

koncetiny. Veskeré protézy osob s ¢asteCnou amputaci ruky byly ovladany télem a vSechny
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protézy v oblasti paze jsou opatieny externim elektrickym pohonem. Z celkového poctu protéz
bylo témér 64 % vytvoreno pro amputace pod urovni lokte a 31 % pro Castecné amputace rukou.
Pfi hodnoceni uchopovych funkci ruky byl testovan uchop silovy a precizni, dale pak hakovy,
Spetkovy, kulovy a klicovy. Celkem 56 protéz bylo schopno silového tichopu, 54 dokazalo
provést i klicovy tichop. Pouze 24 protéz provedlo uchop precizni a jen 14 mohlo provadét
vSechny testované uchopy. Byl také popsan tzv. adaptivni uchop, pii kterém se prsty dokazi
pfizpusobit tvaru drzeného predmétu a sila je mezi prsty rozd€lena. Tento typ tchopu provedlo
24 protéz (ten Kate, Smit a Breedveld, 2017, s. 301, 305, 309).

Nasledujici autofi se zaméfili na tvorbu statickych protéz. Lee et al. (2018), pomoci 3D
skeneru a tiskarny operujici na principu FFF, zkonstruovali pro pacienta s amputaci palce
specificky tvarovanou protézu za ucelem funkcniho zlepseni a zvySeni spokojenosti pacienta
(viz obrazek 15, s. 30). Na zakladé uvedenych kazdodennich ¢innosti (psani a zvedani drobnych
predméta), které pacientovi Cinily potize, byla navrzena protéza opatfena protiskluzovym
vzorem usnadiujici §petkovy uchop. Protéza byla zhodnocena jako lehka, tésné pfiléhajici,
nezpusobujici kozni potize. Umoznila pacientovi dosahnout lepsi funkce a spokojenosti dle
Jebsen-Taylorova testu funkce ruky a Orthotics and Prosthetics Users’ Survey (Lee et al., 2018,
s. 108-110). Studie Panchik et al. (2021) se zabyvala jedinci s amputaci prstd, a to s cilem
pochopit nasledny dopad amputace na pozadované denni Cinnosti. Pro vytvoreni CAD protézy
clanku, zapéstniho feminku a spojovaciho feminku byla provedena specificka méfeni rukou
a zbylych ¢lankl prsti obou tcastnikti. CAD vykresy byly prevedeny do stereolitografickych
soubort, aby byla mozna jejich interpretace a nasledny tisk 3D tiskarnou za vyuziti techniky
SLA. K tisku byla pouzita kombinace TPU a PLA filament. Prvni u¢astnik po testovani protézy
popsal urcité limitace pii zahradniCeni, stlani postele ¢i zapinani knofliki kosile. Druha
ucastnice zhodnotila oblasti, ve kterych by méla byt zlepSena funkéni vykonnost protézy (psani

na pocitaci, zvedani predméta z hladkého povrchu atp.) (Panchik et al., 2021, s. 1-9).
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Obrazek 15 Demonstrace uchopu drobného piedmétu (a) bez protézy a (b)

s vytisténou protézou (Lee et al., 2018, s. 109)

Casto zmifiovana je i tvorba protéz pro pediatrické pacienty. Kvali ristu je nutné u déti
pomeérné Casto ménit protézy, ¢imz se zvysuje 1 celkova suma vynalozena za protézy (Bhat, M
a Acharya, 2021, s. 503; ten Kate, Smit a Breedveld, 2017, s. 310). Na trhu dostupné protézy
jsou navic objemné, s omezenou funkcnosti a ¢asto nepohodlné pfi noSeni (Bhat, M a Acharya,
2021, s. 502-503). 3D tisk tak nabizi feSeni v podobé tvorby levné protézy, kterou l1ze snadno
pfizptsobit anatomickym rozmérim koncetiny (ten Kate, Smit a Breedveld, 2017, s. 310).

Napriklad détem s jednostrannymi vrozenymi amputacemi (vCetné symbrachydaktylii,
transverzalnim deficitem pod loktem ¢i zapé€stim a syndromu amniovych pruhti) byla navrzena
protéza z PLA zhotovena na 3D tiskarné (viz obrazek 16, s. 31). Protéza je ovladana télem na
principu tenodézy (Bhat, M a Acharya, 2021, s. 536). Po Sesti mésicich bylo pozorovano
podstatné zlepSeni hrubé manualni ¢innosti zhodnocené Box and Block testem. Nebylo vSak
zjisténo zlepSeni v oblasti ADL (zejména malych uchopovych forem), ziejmé v dusledku
konstrukce protézy (fixace palcové komponenty v palmarni abdukci s moznosti pohybu pouze
v interfalangedlnim kloubu). Tento nedostatek se projevil snizenim skore v UBET
a ABILHAND testu. Autofi studie 1 presto doporuc€uji pouzivani 3D vytiSténych protéz jako
prechodovych, jelikoz hraji vyznamnou roli v pacientové rehabilitaci a jsou levnymi
a prizpusobitelnymi variantami dostupnych protéz. Také apeluji na rodice, aby déti motivovali

k noSeni protézy a predesli tak odmitnuti ji nosit (Bhat, M a Acharya, 2021, s. 541-542).
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Obrazek 16 Navrzené protézy na miru pro déti s vrozenymi amputacemi

a prakticka ukazka jejich vyuziti pii riznych Cinnostech (Bhat, M a
Acharya, 2021, s. 541)

2.2 Dolni konéetina

Tato kapitola se vénuje problematice tvorby ortéz a protéz pro dolni koncetiny
prostfednictvim technologii 3D tisku. Nékteré studie se zabyvaly navrhem téchto zafizeni,

a jiné 1 samotné tvorbé a klinickému testovani.

2.2.1 Ortézy

Nejcastéji 3D tiskem vyrabéné ortotické pomucky v oblasti dolni koncetiny jsou kolenni
ortézy, hlezenni ortézy ¢i dlahy a nozni ortézy.

Hlezenni ortéza naléza uplatnéni v terapii neurologickych poruch. Pfi tradi¢ni vyrobé
hlezenni ortézy je potieba velkého Usili a zru€nosti oproti vyrobé 3D tiskem (Cha et al., 2017,
s. 1; Wojciechowski et al., 2022, s. 73). Pfi poskozeni ¢i zméné stavu pacienta je tieba cely
proces vyroby opakovat, pfi¢emz 3D tisk dovoluje snadnou reprodukci (Cha et al., 2017, s. 1).
Vyzkumem, navrhem a vyrobou funk¢ni dlahy pro jedince s poranénim Achillovy §lachy se
zabyvali Blaya et al. (2019). Kolenni ortéza byla vytvofena pro pacienta s détskou mozkovou
obrnou. Wojciechowski et al. (2022) vyvinuli hlezenni ortézu pro déti se syndromem Charcot-

Marie-Tooth (CMT). Hlezenni ortézu pro pacientku s peronealni neuropatii vytvofili Cha et al.
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(2017). Uginnost 3D ti§téné nozni ortézy zkoumali Ho et al. (2022) u osob s plantarni fasciopatii
a plochou nohou. Zminéné studie budou pospany nize.

Za limitaci vyuziti 3D tisku k vyrob€ hlezennich ortéz ve zdravotnickych zafizeni
povazuji Cha et al. (2017) slozité odstraniovani podpér a vyhlazeni povrchu ve fazi nasledného
zpracovani (Chaetal., 2017, s. 6). Jako prekazku Santos et al. (2017) uvadéli neochotu ortopeda
pouzivat technologii CAD a jako sporné body udavaji odpor ke zménam a nedostate¢né
zaskoleni (Santos et al., 2017, s. 331).

Flexibilni kolenni ortézu vyrobenou z TPU s nastavitelnou torzni tuhosti pomoci
elastickych vlozek navrhli Bolus, Ganti a Inan (2018) (viz obrazek 17, s. 32). Byla opatfena
bezkontaktnim magnetickym senzorem snimani uhlu umoznujici kvantifikaci pohybu v kloubu.
Dle autort je ortéza lehka, pasivni, snadno vyrobitelna, schopna spliiovat pozadavky uzivatele
a poskytovat oporu stejné jako komercni ortézy. Zminovan je i potencial vyuziti ortézy
v rehabilitaci, pfi silovém tréninku s pruznym odporem a noSeni 1 pfi béznych dennich
¢innostech. Pomoci elektromyografie musculus biceps femoris byl zjiStén narust aktivity
s rostouci torzni tuhosti ortézy. Pilotni studie chize naznacuji moznost ortézy modifikovat
podminky zatizeni kolenniho kloubu a meénit jeho kinematiku béhem chize. (Bolus, Ganti

a Inan, 2018, s. 1624-1627).

Flexibilni 3D tidténa ortéza

Bezkontakini
magneticky snima¢
thlu

Elastické vlozky s
variabilni tloust’kou pro
modularni tuhost

Obrazek 17 Flexibilni kolenni ortéza opatfena
bezkontaktnim magnetickym senzorem (Bolus,

Ganti a Inan, 2018, s. 1624)
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Polohovaci kolenni ortézu pro pacienta se spastickou diparetickou formou détské
mozkové obrny (viz obrazek 18, s. 33) zhotovili Santos et al. (2017) ze dvou materiald — ABS
a TPU. Ugelem ortézy byla zabrana zkracovani svali a zachovani rozsahu pohybu po operaci,
pii které byly pacientovi prodlouzeny flexory levého kolene. Ortéza slouzila k polohovani
behem spanku, aby se zabranilo zaujimani nevhodnych poloh. Jako vyhodu uvadéli zdravotnici
prevenci addukce kolene. Oproti dostupnym vyrobkim spliiovala vyrobena ortéza pacientovi
pozadavky — snadné pouzivani, nizka hmotnost a prevence valgozity kolene (Santos et al., 2017,

ss. 322, 323, 328, 331).

Obrazek 18 Polohovaci kolenni ortéza pro zachovani rozsahu pohybu

a prevenci nezadoucich poloh ve spanku (Santos et al., 2017, s. 330)

Wojciechowski et al. (2022) se zaméfili na vyuziti 3D tisku pfi replikaci tradi€nich ru¢né
vyrabénych hlezennich ortéz ke zlepseni biomechanickych vlastnosti a spokojenosti déti
s CMT. Ortézy vyrobené z nylonu 12 technologii vytlaCovani materialu byly prostfednictvim
novych designovych prvki personalizovany pro kazdého jednotlivce (viz obrazek 19, s. 34).
Bylo zjisténo, ze vytiSténé ortézy dosahovaly rovnocennych biomechanickych vysledka
1 hodnoceni spokojenosti jako konvencni ortézy. Hodnoty maximalni dorziflexe hlezna béhem
Svihové faze i ve stadiu zatézovani byly u obou vyrobkd srovnatelné. Vyvinuté ortézy byly
vyrazné leh¢i (o 35 %) diky menSimu mnozstvi pouzitého materialu. Mohly by tak snizit
energeticky vydej, inavu a zvysit vytrvalost pii chiizi (Wojciechowski et al., 2022, s. 74-77).
Cha et al. (2017) pomoci 3D skeneru a automatizovaného softwaru vytvorili hlezenni ortézu
(viz obrazek 20, s. 34), kterou nasledné vytiskli na 3D tiskarné typu FFF z TPU. Dle vysledka
dosahovala 3D tisténa ortéza stejného zlepSeni kadence, délky kroku a rychlosti chiize jako
konvencni ortéza. Béhem §vihové faze kroku vSak byla méné ucinna v zabranéni poklesu
$picky, zfejmé z divodu roztazeni TPU. Pacientka s peronealni neuropatii vykazovala vétsi

spokojenost s 3D tisténou ortézou z hlediska rozmérii, hmotnosti, pohodli i jednoduchosti
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pouzivani. Tuto ortézu bylo navic snadné nazout do pacientCiny boty a nevyzadovala tak koupi

bot vétsiho Cisla. (Cha et al., 2017, s. 2-5).
Obrazek 19 3D tiskem zhotovené hlezenni ortézy pro déti s CMT (Wojciechowski et al.,
2022, s.76)

(b)
Obrazek 20 Ukazka (a) konvencni hlezenni ortézy z polypropylenu a (b)

hlezenni ortézy vyrobené 3D tiskarnou, ktera byla pro noSeni opatfena

tkanickami (Cha et al., 2017, s. 4)

Blaya et al. (2019) navrhuji pro konzervativni 1é¢bu castecné ruptury Achillovy Slachy

vyuzit imobilizaéni dlahu vyrobenou 3D technologii. Uvadi, ze takovato dlaha bude umoziovat
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zatazeni fyzioterapeutickych technik ve stadiu imobilizace. Prostfednictvim otvort v dlaze
muze byt jedinci aplikovan ultrazvuk, laser, elektrostimulace, ionoforéza nebo drenazni
techniky bez nutnosti dlahu sundavat. Uplatnéni téchto technik v imobiliza¢nim stadiu bude
prevenci svalovych, kloubnich, koznich ¢i cévnich komplikaci, které mohou nastat pfi noSeni
tradi¢ni dlahy. Pouzivani tisténé dlahy povede ke zkraceni doby 1é€by o 30 % oproti aplikaci
sadrové dlahy. Uvadi vSak, ze je tfeba provést studii zavedeni a proveditelnosti na zakladé
poptavky a poskytnout srovnavaci piipadovou studii pro zdaraznéni dosazenych zlepSeni
(personalizace, hygiena, material a dopad na zivotni prostiedi) (Blaya et al., 2019, s. 9-14).

U jedinct s jednostrannou plantarni fasciopatii a plochou nohou zkoumali Ho et al. (2022)
vliv tradicné a 3D tiskem vyrobenych noznich ortéz na biomechaniku chodidla pfi chiizi. Byla
provedena 3D analyza pohybu bez nozni ortézy, s 3D ti§t€énou ortézou a s tradi€né vyrobenou
ortézou. Ani v jednom pfipadé nebyl zjistén rozdil v rozsahu pohybu zadonozi, tedy nozni
ortézy nesnizuji everzi. V porovnani s tradicni ortézou byla 3D ortéza ucinnéjsi v podpore
klenby. U obou ortéz zaznamenali mensi plantarni flexi ziejmé z divodu nizsi aktivace
plantarnich flexori béhem predsvihové faze. To mlze mit za nasledek nizsi tahové napéti
v plantarni fascii a poskytnout uzivatelim ulevu. Vysledky studie povazuji 3D tisténé nozni

ortézy za stejné ucinné jako jsou tradicné vyrabéné (Ho et al., 2022, s. 259-263).

2.2.2 Protézy

Protézy pro dolni koncetiny jsou oproti protézam pro horni koncetiny obecné vnimany
jako nutnost (Manero et al., 2019, s. 2). Pokud je osobam po amputaci dolni koncetiny
predepsana protéza, méla by byt navrzena tak, aby spliiovala v§echny aspekty lidské lokomoce
(Kathrotiya et al., 2023, s. 2). Protézy dolni koncCetiny vyrobené aditivni vyrobou musi byt
dostatecné odolné snaset velké a dynamické zatizeni. Je vSak nezbytné zminit, ze v dostupné
literatute je nedostatek publikaci o 3D tisténych protézach dolni koncetiny (Stenvall et al., 2020,
s. 2-3).

De Vivo Nicoloso et al. (2021) vidi 3D tisk jako efektivni nastroj pro vyrobu protéz.
Vyzdvihuji zejména moznost tvorby dili na miru finanéné vyhodnym zptisobem a snadnou
pfeménu digitalnich modeld ve funkéni prototypy (De Vivo Nicoloso et al., 2021, s. 74).
Aditivni vyroba protéz muze pacientim piinést fadu vyhod — rychlejsi obdrzeni protézy, vyroba
vice zafizeni z jednoho skenu, snadna vizualizace digitalniho navrhu protézy a snadn¢;si feSent
pacientovych priorit. Mnozstvi odpadového materialu se snizuje na minimum a pfi vyuziti

biokompozitd snizuje negativni dopad na zivotni prostfedi (Stenvall et al., 2020, s. 15).
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Pro zavedeni AM do praxe jsou nutné pocatecni naklady a vzdélani v oblasti softwaru
1 hardwaru (Stenvall et al., 2020, s. 15).

Studie Kathrotiya et al. (2023) méla za cil vyvinout protézu chodidla, ktera by umoznila
spravné drzeni téla, dostatecny rozsah pohybu a byla cenové dostupna (viz obrazek 21, s. 36).
Materidlem pro vyrobu protézy byl nylon PA 12 a zhotovena byla tiskarnou Multi Jet Fusion.
Analyza zatizeni Ctyf prototypu se provadéla ve fazi pocate¢niho kontaktu, stiedni stojné fazi
a predsvihové fazi. Jako nejvhodnéjsi byl zvolen prototyp €. 4, ktery nasledné podstoupil proces
optimalizace hmotnosti (0 29 %) zménou struktury na mfizkovou. Tato zména navic pifinesla
zvySeni flexibility pfi testovanych fazich kroku a kapacity ukladani energie. Protézu lze nosit
s obuvi nebo bez obuvi, jelikoz je opatiena tchyty zlepSujicimi kontakt se zemi. Vysledky
testovani neodhalily zadné viditelné selhani. V budoucnu chtéji autofi vytvofit objimku a pylon,
které budou pfipojeny k navrzené protéze chodidla, a testovat zhotoveny produkt na

dobrovolnikovi (Kathrotiya et al., 2023, s. 2—12).

Obrazek 21 Protéza chodidla s miizkovou strukturou (Kathrotiya et al., 2023, s. 11)

Navrhem a vyrobou transtibialni protézy zhotovené FFF tiskarnou (viz obrazek 22, s. 37)
se zabyvali De Vivo Nicoloso et al. (2021). Byla vytvorena pohodlna, funkcni a levna protéza,
ktera sestavala z objimky, pylonu, chodidla a jednolité konstrukce. V porovnani s pacientinou
tradicné vyrobenou protézou méla tiSténd protéza o 55 % niz§i hmotnost a snizila tak
namahavost chiize. Primérné néaklady i ¢as potiebny na vyrobu byly oproti tradi¢nim protézam
snizeny o 95 %. Autofi vytvofili novy digitalni a navrhovy vyrobni postup, ktery umozni

pacientim snazs§i pristup k protetickym pomickam (De Vivo Nicoloso et al., 2021, s. 74-78).
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Obrazek 22 Kontrola osy (T) trochanter, (K) koleno a (A)
kotnik u 3D tisténé jednolité transtibialni protézy (De

Vivo Nicoloso et al., 2021, s. 77)

Na testovani nové 3D ti§téné protézy urcené k rekreaCnimu plavani (viz obrazek 23,
s. 38) se v pilotni studii zaméfili Goldstein et al. (2020). V soucasné dobé& existuji pro osoby
s amputaci dolni koncetiny plavecké hlezenni protézy, které s podlahou sviraji 90° a je obtizné
je vyuzivat pii chuzi a prfesunech do vody. Nové vyvinuta protéza, ktera je cenové dostupné;jsi,
opatiena protiskluznou podrazkou, uzptisobena pro pouzivani na mokrém povrchu a ma pruzny
hlezenni pant, byla navrzena kazdému ucastnikovi na miru. Protéza byla vyti§téna z nylonu
obohaceného uhlikovymi vlakny a opattena konicky tvarovanymi otvory, jez umoziiuji prichod
vody, koordinaci odporu a turbulenci pro lepsi propulzi ve vod&. Uastnici studie vykonali fadu
ukoll typickych pro rekreacni plavani (napf. slapani vody, plavani kola — 25 metr, vstup do
vody po zZebtiku apod.) s tiStenou protézou a komercni Swim Ankle protézou. Sledované zmény
zivotnich funkci se u obou zafizeni vyznamné neliSily. Potfebny Cas pro opusténi bazénu
s tiSténou protézou po rampé Ci zebiiku byl ve srovnani se Swim Ankle podstatné kratsi.
Prizkum ukazal, ze vétSina ucastnikl preferovala 3D tisténou protézu kvuli pohodli, nizsi
energetické narocnosti, hmotnosti, lepsi kvalité plavani i rovnovaze (Goldstein et al., 2020,

s. 784-792).

37



Obrazek 23 Plavecka ortéza pro osoby s amputa01 dolni kocetlny

(Goldstein et al., 2020, s. 785)

Kombinace biokompoziti a 3D tisku nabizi podle Stenvall et al. (2020) slibnou
budoucnost pro vyrobu protéz i ortéz. Technologii FDM vytvotili objimku transtibialni protézy
(viz obrazek 24, s. 39) z poylpropylenu jako zékladni hmoty (80 %) a pfimési mikrofibrilované
celulozy (20 %). Objimka byla pro dostateCnou tvarovou stabilitu zajistujici adekvatni
rozlozeni tlaku pouzitelna pro chuizi. Pacientka pfi klinické zkousce nepozorovala rozdil
v noSeni biokompozitni protézy oproti bézné protéze. Uvedla vSak vyssi spokojenost se
vzhledem, hmotnosti i funkc¢nosti tisténé protézy. Soucasti studie byl také pruzkum zjistujici
postoj uzivateld protetickych pomucek (27 subjektl) na vyrobu protéz z udrziteln€jSich
materiall. Vysledkem bylo zjisténi, ze by si uzivatelé vybrali spiSe protézu z biokompozitu,
pokud by timto materidlem nebyla ovlivnéna celkova kvalita. Ve studii nebyla zkoumana
nachylnost pouzitého materialu k absorpci vlihka a vody nebo odolnost vii¢i tieni a opotiebeni.
(Stenvall et al., 2020, s. 6-16).
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Obrizek 24 Protéza s objimko z biokdmpozitniho

materialu (Stenvall et al., 2020, s. 13)

2.3 Kompenzacni rehabilita¢ni pomucky

Pokroky, ke kterym na poli technologii 3D tisku dochézi, budou zifejmé& mit vliv na
vyrobu kompenzacnich pomucek — bude snazsi. Pouzivani asistencnich pomicek se stane
daleko bézné&jsi (Degerli, Dogu a Oksuz, 2022, s. 124). Nespornou vyhodou je vyroba
individualizovanych pomucek za nizké ceny (Lee et al., 2019, s. 526). Aflatoony, Lee a Sanford
(2023) doporucuji pro tvorbu uzite¢nych a modernich kompenzaénich pomucek vyuzit 3D tisk
(Aflatoony, Lee a Sanford, 2023, s. 161).

Mnoho druht 3D modelli kompenzacnich pomiicek je k dispozici ke stazeni z online
ulozist a jsou pro 3D tisk idealni. Klienti dochazejici na terapii rukou maji Casto potize
s oteviranim lahvi ¢i pouzivanim klica. Potfebné pomucky jsou jednoduse pfistupné z online
databaze a lze je vytisknou do 60 minut za nizké naklady (Patterson et al., 2020, s. 3).

Nevyhodou vyuziti 3D technologii pro tvorbu pomtcek jsou pocateéni naklady na

vybaveni a §koleni pracovnikd (Janson et al., 2020, s. 168).
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Tvorbu tfi pomucek (viz obrazek 25, s. 40) pro zenu s revmatoidni artritidou popisuji
Janson et al. (2020). V dusledku omezeného rozsahu pohybu, bolesti a slabosti v lokti, predlokti
a zapeésti méla dotyCna snizenou pracovni vykonnost rukou. Nejvétsi nedostatky pozorovala pri
otevirani napoju v plastovych lahvich, psani a manipulaci s kli¢i. Vhodné, predem navrzené 3D
modely kompenzacnich pomucek nalezli autofi v databazich Thingiverse, MyMini-Factory
a STLFinder a po modifikaci vytiskli FFF 3D tiskarnou z PLA. Model otvirdku na lahve byl
zvolen pro minimalni vyzadovanou silu pfi jeho pouzivani pomoci zatlaceni dlané. Nastavec
na kli¢ mél Sirokou rukojet’ pro umoznéni hackového uchopu. Klientka uvedla, ze 3D ti§téné
kompenzacni pomuicky zvysily jeji pracovni vykonnost a snizily miru pocitované bolesti
(hodnocené dle Numerical Pain Rating Scale) pfi vybranych Cinnostech (Janson et al., 2020,
s. 165-168). Tvorbou pomucky pro psani (viz obrazek 26, s. 41) se zabyvali i Degerli, Dogu
a Oksuz (2022). Pacient s kvadruplegii po traumatu v oblasti patého a Sesté¢ho kréniho obratle
nebyl schopen uchopu kvuli slabosti svali pravé ruky, ale vykazoval izolované pohyby
v prvnim a druhém prstu levé ruky. Za problematickou ¢innost oznacil psani, které pro néj kvuli
kancelafské praci bylo velmi dilezité. Byla vytvorena pomucka z ABS materialu, ktera fixovala
tuzku mezi prvnim a druhym prstem a dlani. Pacient ocenil rozmé&ry, hmotnost, jednoduchost
pouzivani i pohodli vyrobku a poprvé od nehody byl schopen podpisu bez tresu. Pomiicka podle
Canadian Occupational Performance Measurement vyznamné zvySila pacientovu nezavislost

(Degerli, Dogu a Oksuz, 2022, s. 122-124).

Obrazek 25 Vytisknuté kompenzacni pomicky pro otevirani plastovych lahvi, manipulaci

s klici a psani pro osobu s revmatoidni artritidou (Janson et al., 2020, s. 165-166)
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Obrizek 26 Pomicka vytvorena pomoci 3D skenovani a tisku k usnadnéni

psani (Degerli, Dogu a Oksuz, 2022, s. 124)

Na spolecném navrhu psaci pomuicky se podileli ergoterapeuti, pramyslovi designéfi
a samotna pacientka s poliomyelitidou (viz obrazek 27, s. 41). Ta vyjadrila zajem o tvorbu
pomucky, ktera by ji umoznila po delsi dobu bezbolestné drzet a pouzivat psaci potieby. Byly
usporadany Ctyfi workshopy za ucelem pochopeni klinického pristupu ergoterapeutd pfi
predepisovani kompenzaénich pomicek a roli designért pii prototypovani, CAD modelovani
a 3D tisku. Bylo navrzeno celkem 12 pomucek, které splnily pacientCina o¢ekavani. Vysledek
studie poukazuje na potencial spolecného navrhovani 3D tisténych pomtcek pro psani. Dle
autor poskytuje ergoterapeutim, designérum i uzivateli moznost vymeény individualnich
klinicko-technickych nahledd, zkuSenosti a znalosti (Aflatoony, Lee a Sanford, 2023, s. 154—
159).

A
Obrazek 27 Ukazka spolecné navrzenych prototypli kompenzacnich pomticek pro psani

vyvinutych ergoterapeuty, prumyslovymi inzenyry a uzivatelem (Aflatoony, Lee a Sanford,

2023, s. 156)

Pacient s pravostrannou hemiparézou nebyl schopen psat a jist pravou rukou. Slabost

a spasticita pravé ruky vyvolavaly pfi psani s bézné dostupnou kompenza¢ni pomickou
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abnormalni synergistické pohyby pfetézujici ramenni a kréni svaly, které se tak rychle unavily.
Lee et al. (2019) proto navrhli individualné tvarovanou TPU ortézu s konektorem z PLA, ktery
umoznil pfipojit asistencni zatizeni. Vysledky Jebsen-Taylorova testu funkce ruky neprokazaly
statisticky vyznamny rozdil pfi psani s bézné€ dostupnou pomuickou a na miru vytvorenou 3D
tiskem. Pacient vSak uvedl vyssi spokojenost s individualizovanou pomuckou, jelikoz 1épe
podpirala zapésti a psani s ni bylo pohodIngjsi, pfesnéjs§i a méné silové narocné. Vyhodou byla
moznost pouziti asistencniho zafizeni bez nutnosti sundavat ortézu (Lee et al., 2019, s. 527—
530).

Kompenzacni pomucku pro sebesyceni navrhli Santos et al. (2019) jedinci
s Parkinsonovou chorobou (viz obrazek 28, s. 42). Vyvoj sestaval ze tfi fazi — informacniho
a koncepcniho navrhu, vyroby a testovani, potazmo zdokonalovani. Byly vytvofeny celkem
Ctyfi prototypy, pii¢emz posledni byl pouzit pro klinické testovani. Hlavnimi rysy pomucky
byly napf. vylepsena kontaktni plocha pro ruce, ergonomicky komfort, snadné sestaveni,
rozmontovani a pieprava ¢i snadné pouzivani. Tato studie vedla k podani patentu na uzitny vzor

(Santos et al., 2019, s. 745-748).

Obrizek 28 Ctyfi prototypy kompenza&ni pomticky pro sebesyceni vytvorené 3D tiskem
(Santos et al., 2019, s. 747)

Patterson et al. (2020) zminuji vyuziti 3D tisku pfi feSeni problému klientky s trvalou
distalni neuropatii v oblasti sebeobsluhy. Ta uvedla obtize s vyjimanim kreditni karty
z automatu na Cerpaci stanici kvili nedostateCné sile pinzetového uchopu v dusledku atrofie

vlastnich svalt ruky. Byl pouzit 3D model ,,Forceps™ z online databaze MyMini-Factory, ktery
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byl po vytisknuti opatfen protiskluzovou folii (viz obrazek 29, s. 43). Klientka tak mohla kartu
uchopit pomoci flexord predlokti (Patterson et al., 2020, s. 6).

Obrazek 29 Pomiicka pro vyjmuti kreditni karty

z automatu (Patterson et al., 2020, s. 6)

Myslenku vyuziti 3D tisk v terapii pacienta s totalni laryngektomii a bronchiektaziemi
mél multidisciplinarni tym Daly et al. (2023). Hlavni technikou pro uvoliiovani dychacich cest
byl aktivni cyklus dechovych technik spolu s dal§$imi metodami (zvlhéovani vzduchu,
mukolytické a bronchodilatacni terapie), které pacient s riznou mirou compliance absolvoval
doma. Kvili pretrvavajicim plicnim exacerbacim byl zvolen inovativni pfistup s pouzitim
pomucky pro pozitivni vydechovy tlak (PEP). Metodou SLS byl znylonu vytvofen
individualizovany nastavec pro PEP zafizeni se zajisténim vzduchotésného uzavéru
tracheostomie pro zvySeni u€innosti odstranéni hlenu (viz obrazek 30, s. 44). Pravé té€snéni
dostupnych pomitcek je ¢asto nedostacujici v dusledku anatomickych odchylek a omezuje
ucinnost 1écby. Po Sesti mésicich pouzivani dotyény nezaznamenal zadnou plicni exacerbaci

ani nutnost hospitalizace (Daly et al., 2023, s. 1-4).
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Obrazek 30 Na miru vytiStény nastavec pfipojeny na PEP systém pro
pacienta s tracheostomii (Daly et al., 2023, s. 2)

2.4 Financni a ¢asové aspekty

Rada autort se ve svych studiich zabyvala finan&ni analyzou tvofenych pomticek. N&kteii
z nich uvedli i ¢as, ktery byl potfebny pro tvorbu dané pomucky.

Souhrnné naklady na ortézu vytvofenou Kim et al. (2018) dosahly piiblizné 70 USD,
pficemz material byl odhadnut na 20 USD. Takovato ortéza je cenové blizkd ve studii
porovnavanym sériové vyrabénym ortézam, avSak levnéjSi nez personalizovana ortéza
vytvofena piimym tvafenim z nizkoteplotnich termoplastu, jejiz cena se pohybuje okolo 300
USD. Doba vyroby byla pfiblizné 6 hodin, tedy rychlejsi nez nekolik dni az tyden potfebny
k vytvoreni individualizované zapéstni ortézy (Kim et al., 2018, s. 642). Vyroba jedné dlahy na
prst pro osoby s popalenim trvala dle Nam et al. (2018) pfiblizné 1 hodinu a s ohledem pouze
na naklady za filamenta vy$la na méné nez 1 USD (Nam et al., 2018, s. 638). Vyti§téni ortézy
tvaru zraloci ploutve, kterou ve své studii popisuji Huang et al. (2021), zabralo necelych 7 hodin
pii odhadu naklada za material asi 4 USD (Huang et al., 2021, s. 797). Portnova et al. (2018)
uvadi, ze celkové néaklady (zahrnujici veSkery materidl — suchy zip, PLA vldkno, magnety
apod.) na vyrobu dynamické ortézy ovladané zapéstim Cinily 15-20 USD. V ¢astce nejsou
zapocitany pouze naklady spojené s nakupem montaznich nastroji a pouzivanim verejné 3D
tiskarny. Doba kompletace se v priméru pohybovala v rozmezi 8 hodin az 9,2 hodin (Portnova
et al., 2018, s. 8-9). Béhem vyvoje dynamické ortézy s externim pohonem bylo jednim z cila
Toth et al. (2020) zajistit jeji nizkonakladovost. Diky vyuziti 3D tisku a nitinolu jsou naklady
na material nizsi, nez je tomu u konvencné vyrabénych zafizeni. Odhadovana cena pouze za
material je 500 EUR (Toth et al., 2020, s. 7-9). Celkové naklady na vyrobu myoelektrické
ortézy vyvinuté Yoo et al. (2019) byly odhadovany na 230 USD. Tato ¢astka zahrnovala cenu
veskerych komponent pottebnych k vyrobé ortézy vyjma 3D tiskarny (Yoo et al., 2019, s. 4).
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Studii zamétfenou na ¢asovou narocnost tvorby ortéz provedli Oud et al. (2021). V ni
udavaji o 53 % krat$i dobu vyroby 3D tisténych ortéz rukou urenych k trvalému pouzivani
oproti bézné vyrobe ortéz. Pramérna celkova doba vyroby 3D ti§téné ortézy byla 112 minut,
u konvencni ortézy 239 minut, pficemz spokojenost s obéma ortézami byla velmi podobna.
Zminuji také potiebu budoucich studii zkoumat finan¢ni naro¢nost ortéz vyrobenych pomoci
3D tisku (Oud et al., 2021, s. 2-6).

Zminku o finan¢ni naro¢nosti 3D tiskem vyhotovenych protéz uvadi i Bhat, M a Acharya
(2021). Dostupné tradi¢ni protézy jsou pro rodiny déti financni zatézi kvili cen€, ktera mize
dosahovat od 3 800 USD az do 7 700 USD za protézy ovladané télem a 23 800—47 600 USD
za protézy myoelektrické. Uvadi, ze tisk protézy zabere 5—10 hodin a jeho cena v Indii stoji
priblizn¢ 40-50 USD (Bhat, M a Acharya, 2021, s. 536-537).

Santos et al. (2017) odhaduji vyrobni dobu polohovaci kolenni ortézy na necelych 48
hodin, do kterych mimo jiné zahrnuji 1 3D skenovani (10 minut), modelovani (1-2 hodiny)
i tisk (asi 12 hodin). Pfi vyrobé na levné domaci 3D tiskarné by material pro vyrobu ortézy stal
méné nez 35 EUR, avSak za cenu nizsi kvality a s omezenim velikosti. Byl vznesen dotaz na
cenovou nabidku trhu — ta byla ve vysi 77-320 EUR za koncept s vyuzitim technologie SLS
(Santos et al., 2017, s. 330-331). Bolus, Ganti a Inan (2018) zmiuji, ze vyroba flexibilni ortézy
je levna, avSak neposkytuji zddnou finan¢ni analyzu (Bolus, Ganti a Inan, 2018, s. 1624).

Dle reSerse ten Kate, Smit a Breedveld (2017) neni tvrzeni, ze 3D tiskem vyrobené
protézy jsou levné, na misté, jelikoz se ve vétsiné pfipadi do vysledné ceny nezapocitava Cas
a vynalozené usili tvirce protézy ani pofizovaci cena 3D tiskarny. Uvedené ceny protéz
v dostupnych studii predstavuji zeyména naklady na material, které se pohybuji nanejvys okolo
500 USD, a proto je lze jen tézko porovnat s cenami komercné dostupnych protéz. Ceny
komeréné dostupnych myoelektrickych protéz rukou vyvinutych dvéma spole¢nostmi, které
byly vytvotfené 3D tiskarnou se pohybuji v rozmezi 1000 USD az 3000 USD. V porovnani
s cenou konvencné vyrabénych komercné dostupnych myoelektrickych protéz, ktera je
v rozpéti 25 000—75 000 USD, je vSak patrny znacny rozdil (ten Kate, Smit a Breedveld, 2017,
s. 310).

Nova protéza nohy se dle De Vivo Nicoloso miize pohybovat v cenovém rozmezi od
5 000 USD do 50 000 USD. Pasivni protéza nohy je v USA odhadovana na 1 000—10 000 USD.
Naklady za material a komponenty na vyrobu konven¢ni transtibialni protézy podle vypoctu
autort ¢ini 10 310 USD, zatimco 3D tisténa jednolita protéza pouhych 550 USD. Celkovy Cas
potiebny pro navrh a vyrobu tradi¢ni transtibialni protézy je 14 dni (méfeni — 1 den, tvorba

formy — 3 dny, tvorba objimky — 6 dni, montaz a sefizeni — 4 dny). Pro navrh a tvorbu 3D ti§téné
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protézy bylo potfeba pouhych 12 hodin (ziskani potfebnych dat — 1 hodina, navrh — 3 hodiny,
tisk — 12 hodin) (De Vivo Nicoloso et al., 2021, s. 77). Na trhu dostupné protézy chodidel se
pohybuji v rizném cenovém rozpéti. Tyto naklady mohou byt 1 000—10 000 USD. Finance
potiebné ke zhotoveni nylonové protézy chodidla ve studii Kythrotiya et al. (2023) odpovidaly
225 USD. Pokud by se metoda 3D tisku protéz stala komercionalizovanou, bude tfeba brat
v potaz ro¢ni naklady za modelovaci software (5 000 USD) a analyticky software (16 000
USD), které jsou potiebné pro navrh protéz. Ke zvyseni nakladi pfispéje i vyplaceni mzdy
kvalifikovanému konstruktérovi. Vyroba ti§t€né protézy trvala piiblizn€ 17 hodin, z ¢ehoz 12
hodin tvoril tisk a 5 hodin nasledné zpracovani (Kathrotiya et al., 2023, s. 11-12). Ceny na miru
vytvofenych plaveckych protéz pro jedince s amputaci dolni koncetiny dosahovaly 2500-
15 000 USD, a to v zavislosti na pravach, které si uzivatelé mohou prat (Goldstein et al., 2020,
s. 784).

Materialni naklady na vyrobu tii kompenzacnich pomicek v kazuistice Janson et al.
(2020), se zapoctenim technického vybaveni, byly 0,26—0,93 USD. Nastavec na kli¢ se tiskl 80
minut, otvirak lahvi 70 minut a pomutcka na psani 27 minut. Soucasnou prodejni cenu pouzité
3D tiskarny autofi odhadli na 500 USD, pficemz cena FFF tiskaren mize dosahovat 300—6 000
USD (Janson et al., 2020, s. 166—168). Na vyrobu pomucky pro psani jedinci s kvadruplegii
bylo potteba 40 tureckych lir, pficemz tisk byl dokoncen po 1 hodiné a 40 minutach (Degerli,
Dogu a Oksuz, 2022, s. 123—-124). Lee et al. (2019) uvadi, ze celkové naklady za bézn¢ dostupné
pomtcky pro pacienta s pravostrannou hemiparézou Cinily 490 USD, pficemz cena 3D tisténé
ortézy s 3D tisténymi asisten¢nimi zafizenimi byla pfiblizné 32 USD (Lee et al., 2019, s. 530).
Naklady za material potifebny pro vytvoreni individualizovaného PEP zafizeni byly ve vysi
23,72 AUD. Byly zapocitany 1 mzdové naklady — 275 AUD. Pacientovi byly navic dodany dvé
nahradni pomicky a celkova vySe nakladi za tfi zafizeni byla 346,15 AUD. Oproti
hospitalizaci, kterou dfive pacient musel podstoupit (celkem 60 dni) a ¢inila 121 500 USD, je

toto feSeni velmi ekonomické (Daly et al., 2023, s. 2-3).
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Zavér

Tato bakalarskd prace pojednava o moznostech vyuziti 3D tisku v rehabilitaci a je
rozdelena do dvou hlavnich kapitol. V prvni kapitole, ktera je technického razu, je popsan
proces 3D tisku, zakladni druhy tiskaren a materidly, které jsou pii vyrobé vyuzivany. Druha
kapitola se zabyva moznostmi vyuziti 3D tisku v rehabilitaci se zaméfenim na problematiku
horni a dolni koncCetiny a na tvorbu kompenzacnich pomicek. Cilem bylo sumarizovat dostupné
studie a shrnout, jakym zptisobem lze 3D tisk v oblasti rehabilitace vyuZit.

Prvni kapitola je vénovana technologii 3D tisku a ma za cil tuto problematiku stru¢né
vysvétlit. Kratké shrnuti historie je pfipominkou, Ze se jedna o pomérné novodobou technologii,
ktera se stale vyviji a zdokonaluje, a ktera postupem Casu prostoupila nejrizné€jsi odvétvi.
Proces 3D tisku zac¢ina ziskanim tvaru daného objektu a jeho prevedenim do digitalni podoby.
Nasledna tiprava tohoto modelu je piipravou pro samotny tisk. Pro tisk mohou byt vyuzity rizné
druhy tiskaren. Tato prace vyjmenovava celkem sedm zakladnich druhd tiskaren, pficemz
kazda znich funguje na raznych principech a tiskne za vyuziti mnoha druhi materiald.
Jednotlivé tiskarny se vyznacuji uréitymi vyhodami i nevyhodami, na které je pii finalnim
vybéru tiskarny kladen daraz. Stejné jako vybér tiskarny je dulezity i spravny vybér materialu,
jez je zasadni pro vysledné vlastnosti vyti§téného vyrobku. Volba nevhodného materialu muze
mit za nasledek chybovy vyrobek, ktery nebude spliiovat zadané pozadavky. Pokud je to mozné,
muze byt cely vyrobek tistén v celku, nebo pouze jeho jednotlivé dily. Po vytisténi podstupuje
vyrobek vétSinou finalni Gpravu ve formé nasledného zpracovani, pii kterém jsou z povrchu
odstranény nedokonalosti, aby bylo dosazeno hladkého a lesklého vzhledu.

Ve druhé kapitole je jiz specificky rozebrano vyuziti 3D tisku v rehabilitaci.
Z dohledanych studii je patrné, ze nejvétsi uplatnéni je pfi vyrobé ortéz, protéz
a kompenzaénich pomticek. Rada autorti vybranych studii se shoduje, e vyroba téchto
rehabilitaénich pomucek je diky 3D technologii rychlejsi, finan¢né vyhodnéjsi, umoziuje
tvorbu pfimo na miru pacientim a vyhotovené pomicky jsou dostupnéjsi. VétSina studii
hodnoti predevsim celkovy pfinos vytvorenych pomiicek pro pacienta a miru spokojenosti
pacientt, ptipadné zlepSeni sledovanych funkci. Vybrani pacienti popisuji vnimané rozdily
mezi pouzivanim 3D tisténych a konvencné€ vyrabénych pomitcek, kterymi nejCastéji byly
estetika, design, hmotnost, pohodlnost ¢i funkcnost. Rozebrana je i finan¢ni a ¢asova narocnost
3D tisku v oblasti rehabilitace, ze které je patrné, ze 1ze 3D tisk povazovat za uspornéjsi metodu
vyroby. Zminény jsou i nevyhody, které vyplyvaji z vyuzivani technologie 3D tisku v klinické

praxi. Mohou jimi byt pomérné slozity proces nasledného zpracovani, odstratiovani podpér
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u nékterych druht 3D tiskaren, mozna pfedCasna degradace pouzitého materialu, nedostate¢né
proskoleni personalu nebo neochota vyrobcu tuto technologii v praxi aplikovat.

Ackoliv se 3D tisk obecné t€si narustajici oblibé a v poslednich letech jsou publikace
z oblasti rehabilitace s vyuzitim této technologie Castéjsi, shoduji se autofi vétSiny z nich, ze
pro vétsi objektivitu vysledka je tfeba zavést standardizovany zpusob hodnoceni vytvorenych
pomucek.

Vyhledové se 3D tisk v budoucnu uplatni daleko vice, nez je tomu ted. Nezadrzitelny
vyvoj novych druhGi materiald s lepSimi vlastnostmi jako jsou pevnost, pruznost,
korozivzdornost a inertnost, zajisti tvorbu odolnéjsich a kvalitnéjsich vyrobkd. V ramci ochrany
zivotniho prostiedi je mozné zvazit i biodegradabilni vlastnosti materiala. Pfi zvySovani
objemu vyroby bude nejspiSe dochazet ke snizovani nakladd na 3D tisk, naCez bude tato
technologie pro zdravotnicka zarizeni dostupnéj§i. S dalSimi technologickymi pokroky budou
vyrabény kvalitnéjsi, rychlejsi a energeticky uspornéjsi tiskarny. Rozvoj v oblasti skenovacich
a designovych softwart piispéje ke ziskani detailnéjSich a mechanicky slozitéjsich modeld,
které budou klientim 1épe slouzit.

Veskeré udaje uvedené v této praci naznacuji, ze vyuziti 3D tisku v oblasti rehabilitace

ma nadéjnou budoucnost.
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Seznam zKkratek

3D Trojrozmérny

ABS Akrylonitrilbutadienstyren

ADL Activities of Daily Living — vSedni denni ¢innosti

AM Additive Manufacturing — aditivni vyroba

ASTM American Society of Testing and Materials — Americka spolecnost pro

testovani a materialy

BJ Binder Jetting — tryskani pojiva

CAD Pocitacem podporovany design soubort

CMP Cévni mozkova prihoda

CMT Syndrom Charcot-Marie-Tooth

DED Directed Energy Deposition — usmérnéné nanaseni energie
DLP Digital Light Processing — digitalni zpracovani svétla
FDM Fused Deposition Modeling — fizni depozi¢ni modelovani
FFF Fused Filament Fabrication — vyroba z tavenych vlaken
MJ Material Jetting — tryskani materialu

PA Polyamid

PBF Powder Bed Fusion — spékani praskoveé vrstvy

PEP Positive Expiratory Pressure — pozitivni vydechovy pretlak
PLA Polylactic acid — kyselina polymlécna

SHL Sheet Lamination — laminace plati

SLA Stereolithography — stereolitografie

TPU Thermoplastic Polyurethane — termoplasticky polyuretan

55



Seznam obrazku

ODbrazek 1 SLA tISKAINA ..c..oovviiiiiiiiieeiie ettt et sttt e et ees 11
ODbrazek 2 DLP tISKAINA ......ooviiiiiiiiieiie ettt sttt e et ees 12
Obrazek 3 Tiskarna na bazi ME........cccooiiiiiiiiniiiiiiece ettt s 13
Obrazek 4 Tiskarna PBEF ..ottt e 14
Obrazek 5 DED tiSKAIMA .....oc.ooiiiiiiiiiieeieceiet ettt et as 15
Obrazek 6 Tiskarna na bazi Bl.......c.ccoouiiiiiiiiiniee e 16
Obrazek 7 Tiskarna na bazi MU ......cccoouiiiiiiiiiiiicie et 17
ODbrazek 8 SHL tISKAINA ......ooueiiiiiiiieiie ettt ettt et s ees 18
Obrazek 9 Vyménitelné obaly na protézu navrzené prostfednictvim webové stranky........... 22

Obrazek 10 (A) Deformovany prst v disledku popaleni, (B) tradi¢né vyrobena staticka dlaha
A (C, D) 3D tiStENA AlANA ..coueiiiieeiiieieee et e et 24

Obrazek 11 Staticka progresivni ortéza tvaru ,,zraloci ploutve k udrzeni a zvySeni rozsahu

pohybu v danych KIOUDECH .......cc.uiiiiiiiie e e 25
Obrazek 12 Myoelektricka ortéza vyrobena pomoci 3D tiSKU.......cccceeviirniienieiieeiceiiei 26
Obrazek 13 Dynamicka ortéza pro domaci terapii pacientl po CMP.........ccccoevvvvveveeieennnnn. 26

Obrazek 14 Ortézy ovladané pohybem zapésti: (A) konvencné vyrobena kovova ortéza a (B)
3D HISEENA OTEEZA ....eueeeeecie ettt ettt ettt st ettt eh e ea et e et et et e b ees 27

Obrazek 15 Demonstrace uchopu drobného predmétu (a) bez protézy a (b) s vytisténou

PTOEEZOU ..ttt ettt ettt et et et et e et eeatee et eeeabeeesbeeeeaseeesabeeessbeeessbeeessbeeensbeeesbeeesbeannsee 30

Obrazek 16 Navrzené protézy na miru pro déti s vrozenymi amputacemi a prakticka ukazka

jejich vyuziti pti raznych CINNOSTECH....c..eoviiieiiiice e et 31
Obrazek 17 Flexibilni kolenni ortéza opatfena bezkontaktnim magnetickym senzorem ....... 32

Obrazek 18 Polohovaci kolenni ortéza pro zachovani rozsahu pohybu a prevenci nezadoucich

POLON V& SPANKU ....ecuiiiiieiie ettt ettt sttt et e et e e sabeeabe et e e b eesabeenbeenseesaaens 33
Obrazek 19 3D tiskem zhotovené hlezenni ortézy pro déti s CMT .......cooveviieiieiiinniiennienn 34

Obrazek 20 Ukéazka (a) konvencni hlezenni ortézy z polypropylenu a (b) hlezenni ortézy

vyrobené 3D tiskarnou, ktera byla pro noSeni opatiena tkani€kami ...........cccceecveveenennecncnnen. 34

56



Obrizek 21 Protéza chodidla s miiZKovou StruKturou ....coeeeeeeeeeeeeeeeeieeieeeeeeeeeeeeeeeeee e 36

Obrazek 22 Kontrola osy (T) trochanter, (K) koleno a (A) kotnik u 3D tisténé jednolité

tranSDIAINT PrOTEZY ....eeuveiiiiiiiiiiiie et 37
Obriazek 23 Plavecka ortéza pro osoby s amputaci dolni koncetiny ..........ccccevviiiiiiiicnnnnnn 38
Obriazek 24 Protéza s objimkou z biokompozitniho materialu ...........ccccooveiiiiiiiiiniiciinnnn 39

Obrazek 25 Vytisknuté kompenzacni pomucky pro otevirani plastovych lahvi, manipulaci

s kli¢i a psani pro osobu s revmatoidni artritidoU.........ccccueviiiiiiiiiiiiiii 40
Obriazek 26 Pomucka vytvorena pomoci 3D skenovani a tisku k usnadnéni psani................. 41

Obrazek 27 Ukazka spolecné navrzenych prototypd kompenzacnich pomicek pro psani

vyvinutych ergoterapeuty, primyslovymi inzenyry a uzivatelem...........cccccoveeeviecnrieenceninnen. 41
Obrazek 28 Ctyii prototypy kompenzaéni pomiicky pro sebesyceni vytvoiené 3D tiskem ...42
Obriazek 29 Pomiucka pro vyjmuti kreditni karty z automatu ...........ccccceeveiiiiiiniiniicncnnnnn 43

Obrazek 30 Na miru vytistény nastavec pripojeny na PEP systém pro pacienta s tracheostomii

57



