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Bölüm 25

RESTORATİF DİŞ HEKİMLİĞİNDE RENK SEÇİMİ VE 
TEK RENK KOMPOZİTLER

Fulya AYDIN1

GİRİŞ

Rezin bazlı kompozitler restoratif diş hekimliğinde yaygın olarak kullanılmakta-
dır. Kompozit restorasyonun diş yapısı içinde ve komşu dişlerle yapısal ve optik 
uyumluluğu, dişin estetik tedavisinde hastanın memnuniyeti için kritik bir fak-
tördür (1,2). Biyolojik, morfolojik ve optik olarak kabul gören estetik bir gülüş 
için doğru renk seçimi yapabilmek önemlidir. Diş rengi görünür ışık aralığında 
dar bir renk skalası içerir. Bu nedenle renk seçimi yapmak diş hekimi için oldukça 
zordur. Estetik restorasyonlarda başarılı bir sonuç elde edebilmek için ışığın yapı-
sı, gözün ışığı nasıl algıladığı ve beynin bunu yorumlama şekli anlaşılmalıdır.(3) 
Rezin bazlı kompozit restorasyonların estetik başarısı, büyük ölçüde doğal dişleri 
taklit etmesi gereken optik özelliklerine bağlıdır. Bu nedenle, rezin bazlı kompo-
zitlerin renk davranışını tartışmak için ışık yansıması, absorpsiyon ve yarı say-
damlık (translusensi) gibi çeşitli optik özelliklerin dikkate alınması gerekir (1,2).

1. RENK VE IŞIK TERİMLERİ

Işık nanometre ile ifade edilen dalga boylarından oluşan görülebilir elektroman-
yetik enerji olarak tanımlanır (4). İnsan gözü 360-780 nm boyutuna sahip renkle-
re karşı hassas olup (5) görünür ışığın farklı dalga boylarının emilmesi veya yan-
sımasıyla algılanmaktadır.(6)

Sigried Forsius 1611 yılında rengi 3 boyutlu olarak tanımladıktan sonra günü-
müzde rengin bu özelliğini açıklamak için geliştirilen birçok sistem ve yaklaşım 
geliştirilmiştir (7) Bir cisim gelen ışığı seçici olarak belli dalga boylarını absorbe 
edip belli dalga boylarını yansıtacak şekilde tepki gösterir. Nesnelerden ışık dal-
gası gözün retina tabakası üzerine odaklanıp sinir iletileri halinde beyine iletilir. 
Rengin algılanmasında sinir uyarıları önemli rol oynamaktadır. Tek bir renk tara-
fından sürekli uyarılan gözde yorulma ve gözün tepkisinde azalma meydana gelir. 
Bu yüzden her kişinin renk ayrımı birbirinden farklıdır (8).
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Diş rengi esas olarak dentin tarafından belirlense de mine ve dentin tarafından 
yansıyan ve dağılan ışığın birleşimi ile oluşur. Işık dişe geldiği zaman; dişin için-
den geçer, yüzeyinde yansır, emilir ve dağılır (9). Diş rengini belirleyen bazı ışık 
ve renk kavramları mevcuttur.

1.1. Kırılma, Yansıma ve Emilim (Absorbsiyon)
Işık ışınları ayırıcı bir yüzeye çarptıktan sonra bir bölümü yansıyarak geldiği orta-
ma geri döner, bir bölümü ise doğrultusu ve hızı değişerek diğer ortama geçer ve 
bu durum ışığın kırılması olarak tanımlanır (10). Dişe gelen ışığın bir kısmı mi-
neden yansırken bir kısmı absorbe olup dentine doğru geçer. Dentinin olmadığı 
insizal kenarlardan gelen ışık ağız içinde absorbe olur.11

1.2. Opasite
Materyalin opasitesi, ışığın geçmesini engelleme özelliği olarak tanımlanır (10,12). 
Tam opak bir cismin translüsensi değeri sıfırdır. Gün ışığından gelen ışığı yansı-
tan nesneler beyaz renkte görünürken, gelen ışığın tamamen absorbe olması ile 
cisimler siyah renkte görünür (13). Yeterli estetik için klinikte restoratif materyal 
seçimi yaparken materyalin translüsensi ve opasitesi dikkate alınmalıdır (14).

1.3. Translüsensi
Opasite ile saydamlık arasında belirtilen translüsensi; materyalin ışığın bir kıs-
mını kırması, bir kısmını yansıtması durumu olarak tanımlanır (2). Translusensi, 
estetiği kontrol etmede birincil faktörlerden biridir ve materyal seçimi için kritik 
öneme sahiptir. Translusensi, materyalin parlaklık (value) değerini doğrudan et-
kiler (15). İnsan gözü renk (chroma) ve ton (hue) değişikliklerinden ziyade value 
değişimlerine daha duyarlıdır (16). Translüsensinin belirlenmesinde materyalin 
gölgesine (17), kalınlığına (18); matriks kompozisyonuna (19); inorganik doldu-
rucu partikül boyutu ve içeriğine (16,20) ve kullanılan opaklaştırıcıların türü ve 
miktarına (21) bağlı olarak farklı kompozit rezinlerde değişiklikler gösterilmiştir.

1.4. Saydamlık
Işığın bir maddenin içinden tamamen geçmesi saydamlık olarak tanımlanır (10). 
Saydam materyalin arkasındaki nesne net olarak görülebilir (22).

1.5. Işıma (Floresans)
Materyalin absorbe ettiği ışığı uzun bir dalga boyunda yayması ve materyalin sa-
hip olabileceği ışık enerjisinden daha fazlasına sahip olması sonucunda floresans 
etki oluşur (13,23). Floresans özellik organik içeriği daha fazla olduğu için temel 
olarak dentin dokusunda oluşur (24). Bu özellik, dişlere parlaklık verir ve daha 
canlı bir görüntü kazandırır (11).
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1.6. Metamerizm
Metamerizm, ışık kaynağına bağlı olarak rengin farklı görülmesi olarak tanım-
lanır (25). Metamerizm özelliği gösteren cisimler renk analizi yapılan ortamın 
aydınlığı değişince, birbirinden farklı renkte görülürler (11). Işığın tipi ve yoğun-
luğu dental restorasyonlardaki renk seçiminde dikkat edilmesi gereken faktörler-
dendir. ışık kaynakları ve gün ışığının spektrumu birbirinden farklı olduğu için, 
restoratif bir materyal ile diş arasında bir renk algısı diğeri ile eşleşmeyebilir (13). 

Metamerizmin negatif etkilerini engellemek için renk ölçümü yapılırken ortamın 
aydınlatma koşulları standardize edilmelidir (11).

1.7. Opalesanslık
Opalesanslık, bir materyale ışık yansıtıldığında bir renk, ışık içinden geçtiğinde 
farklı bir renk gibi görünmesine denir (24). Bir ışık hüzmesinden gelen her bir 
dalga boyu bandının nispi miktarlarındaki küçük değişiklikler, renk ve görünüm 
üzerinde önemli bir etkiye sahiptir (11,12). Örneğin, görünür spektrumun daha 
kısa dalga boylarındaki ışık saçılması, yansıyan ışık altında mavimsi bir görünüm 
ve iletilen ışık altında turuncu/kahverengi bir görünüm üretir (12). Opalesans 
olarak bilinen bu optik fenomen, rezin bazlı kompozitlerin markasına ve rengine 
göre değişir (17). Opalesans etkisi dişleri aydınlatıp optik derinlik ve canlılık ka-
zandıran bir özelliktir (24).

1.8. Parlaklık
Parlaklık, yüzeyler tarafından ayrılan ışığın geometrik dağılımından kaynakla-
nan görsel görünümün bir özelliğidir (26). Yüzeyin parlak olması objede cilalı bir 
görünüme yol açan optik bir özelliktir (27). Pürüzsüz yüzeylerin parlaklığı daha 
yüksektir. Pürüzlü yüzeylere gelen ışık yüzey tarafından dağılır ve parlaklığında 
bir azalma olurken, düzgün ve polisaj yapılmış yüzeylere gelen ışığın açısı yansı-
yan ışığın açısına eşit olur. Pürüzsüz olan yüzeylerde daha iyi parlaklık elde edi-
lebilir (28).

2. RENK ÖLÇÜM SİSTEMLERİ

Diş hekimliğinde renk analizinde yaygın olarak Munsell ve Aydınlatma Uluslara-
rası Komisyonu (Commision Internationale de l’Eclairage) (CIE) olmak üzere iki 
renk ölçüm sistemi kullanılmaktadır (29).

2.1. Munsell renk sistemi
Albert H. Munsell tarafından 1905 yılında geliştirilmiş en eski renk sistemi Mun-
sell renk sistemidir (29). Bu renk ölçüm sisteminde renkler, silindirik koordinat-
lar üzerinde gösterilmektedir (Şekil 1). Diş hekimliğinde en çok kullanılan renk 
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sistemi olan Munsell renk sistemi, ana renk (hue), açıklık-koyuluk (value), yo-
ğunluk (chroma) olmak üzere üç değişken üzerine kuruludur (10, 30, 31). Value 
dikey eksende silindirin beyazdan siyaha kadar grinin tonlarını gösterir. Hue beş 
ana, beş ara renge ayrılmış ve silindirin çevresindeki halka üzerinde yer almakta-
dır. Chroma ise merkezden dışarı doğru artmakta ve yatay yönde gösterilmektedir 
(32,33).

beyaz değer

kırmızı

sarı - kırmızı
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mavi - yeşil
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4

2
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siyah

Şekil 1. Munsell renk sistemi

Hue: Hue, ana renk olarak tanımlanır (34). Diş hekimliğinde ana renk yaygın 
olarak Vita klasik renk skalasında A, B, C, D harfleriyle ifade edilmektedir (35,36).

Value: Value, parlaklık olarak tanımlanır. Parlaklık Munsell tarafından si-
yah-beyaz bir skala olarak tanımlamıştır. Parlak olan cisimler daha düşük oranda 
gri renge sahipken, az parlaklığı olan cisimler ise fazla miktarda griye sahiptir ve 
daha koyu renkli bir görünüme sahiptir (37).

Chroma: Ana rengin pigment yoğunluğu veya gücü olarak tanımlanır. Chro-
ma ve parlaklık ters orantılıdır. Chroma Vita renk skalasında numaralarla göste-
rilmektedir (36, 37).

2.2. CIELAB renk sistemi
Dental araştırmalarda kullanımı gittikçe artan bu sistem 1976 yılında geliştirilmiş-
tir (36, 37). Renk CIELAB renk sisteminde Munsell renk sisteminde olduğu gibi 3 
koordinatla gösterilmektedir: L*, a* ve b* (Şekil 2). Bu sistemde L* renkteki açık-
lık, koyuluk, parlaklık veya siyah/beyazlık derecesini belirtmektedir (5,38). a* ve 
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b* değerleri ise rengin kromatik özelliğini gösterirken, a* rengin kırmızılık-yeşil-
lik, b* değeri ise sarılık-mavilik oranını göstermektedir (4,5). Renk farklılıklarının 
saptanabilmesi ve klinik açıdan yorumlanabilmesi bu sistemin avantajlarıdır (39).

beyaz 
L*

Kırmızı 
+a*

Sarı 
+b*

Mavi 
-b*

Yeşil 
-a*

Siyah
Şekil 2. CIELAB renk sistemi

CIE tarafından günümüze kadar olan süreç içerisinde renk sistemleri geliştiri-
lerek CIE L*a*b* renk sisteminden sonra birçok sistem belirtilmiştir. CIE L*a*b* 
renk sistemine daha iyi bir alternatif olarak CIEDE 2000 renk formülü gelişti-
rilmiş ve araştırmalar yapılmıştır (40, 41). Araştırmacılar tarafından CIE L*a*b* 
renk sistemindeki değişken faktörlerin eşit olarak değerlendirilmediği bildirilmiş 
ve gözün algılayabileceği değer aralığına yakın algılanabilirliği ve kabul edilebi-
lirliğini daha uygun ve doğru bir şekilde saptayan CIEDE 2000 renk formülünün 
uyumlu olduğu belirtilmiştir (41,42).

3. DİŞ HEKİMLİĞİNDE KULLANILAN RENK TESPİT YÖNTEMLERİ̇

Diş rengini tespit etmek için günümüzde pek çok yöntem kullanılmaktadır. Bu 
yöntemler arasında diş rengi skalaları ile karşılaştırılmalı olarak diş rengini be-
lirleyen subjektif yöntemler ve RGB cihazlar, kolorimetreler, spektrofotometreler, 
spektroradyometreler ve dijital fotoğraf makinelerinin kullanıldığı objektif yön-
temler yer almaktadır (43,44,45). Cihazlar yardımıyla yapılan renk ölçümünün, 
görsel renk ölçümüne göre avantajı; objektif ve hızlı bir şekilde rakamlar ile ifade 
edilmesidir (46).
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3.1. Diş Renginin Görsel Seçimi
Renk seçiminde diş hekimliğinde en fazla standart renk skalaları kullanılarak ya-
pılan görsel renk seçimi tercih edilir (47,12). Görsel renk seçimi, ortam şartları, 
yaş, tecrübe, cinsiyet, göz yorgunluğu ve renk körlüğü gibi olaylardan etkilenen 
subjektif bir yöntemdir (47,48). Bu sınırlamalara rağmen, insan gözü iki nesne 
arasındaki küçük renk farklılıklarını bile tespit etmede çok etkilidir. Renk skalala-
rında bulunan ton aralığının yetersiz olması sebebiyle doğal diş renginin tüm ton-
larını yansıtamazlar (47). Doğal dişlerin yüzey yapılarındaki pürüzler ışığın farklı 
açılarla yansımasına sebep olarak renk seçimini etkilemektedir. Renk skalaları ile 
doğal diş yüzeylerinin yüzey yapıları aynı olmadığı için renk seçiminde başarı-
sızlıklar ortaya çıkabilmektedir (11). Piyasada bulunan renk skalaları birbirinden 
farklıdır ve sonuçları tam olarak CIE Lab renk sistemine dönüştürülemez (47,48). 
Bu sınırlamalara rağmen, renk skalalarının kullanılması, diş renginin seçilmesi 
için hızlı ve düşük maliyetli bir yöntemdir (47).

3.2. Diş Renginin Cihazlarla Ölçülmesi

3.2.1. Spektrofotometre
Spektrofotometreler materyallerin yüzey renklerini belirlenmek için kullanılır. 
Cihazın içerisinde bir monokromatör, dedektör ve ışık kaynağına sahiptir (46,49). 
Spektrofotometreler ölçüm esnasında insan gözü tarafından algılanabilinen tüm 
dalga boyu aralıklarında (380-720 nm) yansıyan ışığın enerjisinin hepsini topla-
yarak net bir sonuç verir (50). Rengi tarif etmede ve daha çok bilimsel çalışma-
larda kullanılan spektrofotometreler; diş hekimliğinde iki obje arasındaki renk 
farklılığını hesaplamak ve dişlerin, protetik ve restoratif materyallerin rengini be-
lirlemede kullanılırlar (11,51).

3.2.2. Spektroradyometreler
Spektroradyometreler, monokromatör, dedektör, toplayıcı optikler ve okuyucu 
olmak üzere dört ana bolümden oluşurlar (11). Işık kaynaklarının spektral güç 
dağılımlarını ölçerek renk konusunda bilgi verirler (11,52). Spektrofotometreler 
ve spektroradyometreler arasındaki en önemli fark, spektrofotometrelerin kararlı 
bir ışık kaynağı içermesidir (39).

3.2.3. Kolorimetre
İnsan gözündeki retina tabakasına benzer bir biçimde tasarlanmıştır. İçinde mavi, 
kırmızı ve yeşil olmak üzere üç filtreye sahiptir. Yansıyan ışık bu filtrelerden geçi-
rilerek cihazda ölçüm yapılır. Rengin fiziksel özellikleri analiz edilir (10). Spekt-
rofotometre ile karşılaştırıldığında daha ucuzdur. Fakat görsel renk seçim yön-
temlerine göre ise daha pahalı bir yöntemdir. Kullanımı kolay olsa da cihaz eğimli 
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yüzeylerde yanlış renk ölçümüne neden olabilir (53). Ayrıca dişteki renklenme, 
çürük, dehidratasyon, cihazın pozisyonu ve aydınlatma koşulları, kolorimetre ile 
renk ölçümünü etkileyebilir (9).

3.2.4. RGB Cihazlar
Bu grupta dijital kameralar ve görüntüleme sistemleri yer almaktadır (11). As-
lında bir renk ölçme yöntemi olmasa da teknisyenler ve hekimler arası iletişimde 
oldukça etkilidir (11,52). Dijital kameraların renk ölçümünde kullanımı son za-
manlarda oldukça popülerliği artmaktadır (54). Sistemin en önemli avantajı tek 
bir noktanın değil bütün objenin renk görünümünün elde edilebilmesidir (54). 
Yöntem; klinikte çekilen fotoğrafın, kameranın bağlı olduğu bilgisayar ile analiz 
edilmesine bağlıdır (4). İstenilen objenin görüntüsü dijital bir kamera ile kayde-
dildikten sonra, bilgisayar bu değerleri sıklıkla kullanılan bir diğer renk tanımla-
ma sistemi olan CIE Lab renk sistemi türünden ifade etmektedir. Renk ölçümün-
de dijital kameraların kullanımı oldukça kullanışlı olsa da çevre ışıklandırması, 
fotoğrafın açısı gibi faktörler renk algısını etkileyebilmektedir (52).

4. KOMPOZİT REZİNLERDE RENK SEÇİMİ VE TEK RENK 
KOMPOZİTLER

Doğal dişlerde renk seçimini etkileyen birçok faktör vardır. Dişin morfolojik ya-
pısı, yüzey özellikleri ve translusent özellikleri dişin rengini etkiler. Renk seçi-
mini etkileyen diğer bir faktör ise dişlerin renk seçimi esnasında kuru olmasıdır 
(47,55). Görsel renk seçimi oldukça subjektif yöntemdir. Tat alma, duyma, kokla-
ma gibi, rengin algılanması da kişiden kişiye değişkenlik gösterir (56). Gözün ışığı 
nasıl algıladığı, beynin bunu yorumlama şekli, hekimin deneyimi, yaşı, cinsiyeti, 
psikolojik etkenler, ortamdaki ışık ve göz yorgunluğu da renk seçiminde değişikli-
ğe neden olmaktadır (57). Seçim yapılan odanın rengi, hastanın makyajı da yanıl-
tıcı sonuçlara neden olabilir (58). Renk ölçümü yapılan ortamdaki ışık değişince, 
metamer özellik gösteren cisimler birbiriyle aynı renkte görülmez. Bu nedenle 
metamerizmi engellemek veya en aza indirgeyebilmek için renk tespiti yapılan 
ortamdaki aydınlatma koşulları olabildiğince standardize edilmelidir (57).

Skalaların doğal diş rengini tam olarak yansıtmaması, piyasadaki skalaların 
ve renk aralığının farklı olması görsel renk seçiminin dezavantajlarıdır (59). So-
nuçların istatistiksel olarak değerlendirilmesi ve daha objektif, hızlı, tekrarlana-
bilir ölçüm yapılması için aletli renk seçim yöntemlerine ihtiyaç duyulmuştur 
(57,60,61). Buna rağmen, seçilen kompozit rezinlerin markasına ve/veya partisine 
bağlı olarak orijinal gölge ve chroma yine de değişebilir, bu nedenle, gölge seçi-
minin kendisi doğru yapıldığında bile potansiyel renk uyumsuzlukları meydana 
gelebilir (62, 62).
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Nano teknolojinin diş hekimliği alanında kullanılması ile basitleştirilmiş taba-
kalama tekniği ve kolaylaştırılmış diş rengi seçimine sahip kompozit rezinler diş 
hekimlerinin kullanımına sunulmuştur (64,65). Doğal dişlerin kendi yapısındaki 
renk değişkenliği, üreticileri genellikle referans olarak Vita renk kılavuzunu kulla-
nan çeşitli kompozit sistemleri üretmeye yöneltmiştir (66). Buna ek olarak dentin, 
opak (body) ve mine (translusent) olarak adlandırılan farklı opasitelerde kom-
pozit rezinler üretilmiştir; bu, dentin ve minenin optik özelliklerini taklit etmeyi 
amaçlamıştır. Rezin kompozit restorasyonlar için tabakalama tekniği 1980’den 
beri önerilmiştir (67). Doğal bir dişin optik özelliklerini simule etmek için bu 
teknik, her tabaka için farklı renk ve opasitelere sahip kompozitlerin kullanımını 
içerir. Katmanlama tekniğinin renk eşleştirme için yeterli sonuçlar gösterdiği ka-
nıtlanmış olsada, bu prosedür çok daha karmaşıktır, daha yüksek teknik beceriler 
ve koltukta daha fazla klinik süre gerektirir (68).

Nano teknolojinin diş hekimliğinde kullanılmasıyla birlikte üreticiler, daha 
karmaşık renk sistemleri yerine tek renkli sistemlere sahip kompozit rezinleri ta-
nıtmışlardır. Nano dolgu maddeleri (nanomer) ve nanomer gruplarından oluşan 
bu kompozit rezinlerin “bukalemun etkisi” özelliklerinden dolayı diş dokuları ile 
daha etkin renk uyumu sağladığı belirtilmektedir (69). Restoratif diş hekimliğin-
de ‘bukalemun etkisi’ (harmanlama etkisi) terimi, bir materyalin çevredeki diş 
yapısına benzer bir renk elde etme yeteneğini tanımlar (1,70). Harmanlama etkisi 
yoluyla maksimum renk uyarlaması elde etmek için birkaç temel faktörün dikkate 
alınması gerekir. Özellikle, restorasyon boyutundaki bir artış, sonuçta ortaya çı-
kan harmanlama etkisindeki bir azalma ile bağlantılıdır (71). Göz önünde bulun-
durulması gereken başka bir husus, rezin kompozitler gibi farklı bileşenler içeren 
materyaller söz konusu olduğunda, yüksek oranda translusent hale gelmesi için 
inorganik dolgu maddeleri ve rezin matriks gibi farklı bileşenlerin benzer kırılma 
indekslerine sahip olması gerektiğidir (73).

Hatalı renk seçimi sorununu ortadan kaldırmak ve bu harmanlama etkisinin 
faydalarını en üst düzeye çıkarmak için tek renk rezin kompozitler piyasaya su-
nulmuştur. Tek renk kompozit rezinlerin, tek bir varyantın çevredeki diş yapısıyla 
karışarak hemen hemen her rengi eşleştirebileceği varsayıldığından, renk seçimi 
sürecini tamamen ortadan kaldırır (73,74). Üreticiye (Tokuyama Dental)(73) 
göre, Omnichroma (tek tonlu evrensel reçine bazlı bir kompozit) pigment içer-
mez ve optik özellikleri yapısal renge dayanır, rezin bazlı kompozitin kullanıldığı 
bir “akıllı kromatik teknoloji” olarak tanıtılmıştır. Diş renk alanı içinde belirli bir 
dalga boyunu mükemmel bir şekilde yansıtarak belirli bir frekansta ışık dalgala-
rına yanıt verir (73). Ayrıca, son çalışmalar (75,76) Venus Pearl One ve Venus Di-
amond One’ı (Kulzer) geliştirmek için kullanılan başka bir teknoloji, restorasyon 
gölgesinin çevredeki diş gölgesinden yansıyan dalga boylarını absorbe ederek elde 
edildiği “uyarlanabilir ışık eşleştirme” konseptine dayanmaktadır (77).
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SONUÇ

Bir restorasyon iyi bir fonksiyon ve fonasyona sahip olsa bile ancak doğru renkte 
restore edildiğinde hastadaki estetik beklentiyi de karşılar. Kullanılan her renk 
seçim yönteminin de kendi içinde kısıtlamaları vardır. Tek renkli kompozitlerin 
avantajı, gölge eşleştirmeyi zahmetsiz hale getiren hepsi bir arada olan bir sistem 
sunmalarıdır. Renk eşleştirme adımını ortadan kaldırması, hasta ve tedarikçiye 
fayda sağlar ve muayene süresini kısaltır. Ek olarak, bu yeni materyaller çok çeşitli 
restoratif vakalar için endike olduğundan ve estetik bir bitiş sağladığından, tek 
renkli kompozitlerin kullanımı artış göstermektedir. Ancak belirli durumlarda, 
tek renkli kompozitler restoratif diş hekimi için klinik zorluklar yaratabilir. Işık 
iletimini sağlayan özellikler ve bu malzemelerin bukalemun benzeri yeteneği, alt-
ta yatan veya çevreleyen koyu bir rengin maskelenmesi gerektiğinde potansiyel 
sorunlara yol açabilir.
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