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Kompozit 
Restorasyonların Tamiri8

Giriş

Kompozit rezinler, adeziv diş hekimliğinde ve restoratif materyallerde yaşanan 
gelişmeler sayesinde; ekonomik ve estetik olmalarının yanı sıra minimum kavite 
preparasyonu gerektirmeleri gibi sebeplerden dolayı direkt restorasyonlarda 
kullanılmak üzere tercih edilen materyaller haline gelmiştir (1). Adeziv diş hekimliği 
ile birlikte tüm restorasyonun yenilenmesi yerine, var olan restorasyonun 
onarılması da mümkün olmaktadır (2). Tüm restoratif materyallerde olduğu 
gibi kompozit rezin restorasyonların da sınırlı bir ömrü vardır, yıllık başarısızlık 
oranları ortalama %2,2 olarak bildirilmiştir. Restorasyonların yenilenme sebepleri 
sıklıkla sekonder çürükler ile kırıklardır (3). Defektli bir kompozit restorasyonun 
tedavisine geleneksel yaklaşım, restorasyonun tamamının yenilenmesi şeklindedir 
ancak restorasyon yenilendiği zaman diş dokularında gereksiz kayıp olup, kavite 
genişlemektedir. Böylece daha kompleks restorasyonlara ihtiyaç duyulup, pulpa 
hasarları oluşabilmektedir (4). Yapılan prospektif kohort çalışmaları, daimi 
dişlerdeki tamir edilmiş restorasyonların, yenilenmiş restorasyonlara kıyasla 
aynı veya daha uzun ömürlü olduğunu göstermiştir (5). Restorasyonların tamir 
edilmesi pratik bir tedavi seçeneği olmasının yanı sıra başarılı bir yöntemdir. 
Defektli restorasyonlar, yenilenmeye kıyasla daha düşük maliyetle ve daha hızlı 
olarak tamir edilebilmektedir (5).
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bilinmemesinden dolayı, bu durum klinik olarak tamir prosedürünün başarısını 
öngörmeyi zorlaştırmaktadır (15).

Sonuç

Restorasyonlardaki defektlerin tedavi yöntemine karar verirken, restorasyonun 
yenilenmesi son seçenek olarak düşünülmedir. Yapılan çalışmalar, tamir 
ve yenileme işlemlerinde sekonder çürük açısından restorasyonların 
sağkalım sürelerinde farklılık olmadığını göstermektedir. Bu sebeple defektli 
restorasyonların tedavisinde, restorasyonun yenilenmesindense öncelikle daha 
az biyolojik riski olan, daha kısa sürede ve daha az maliyetle uygulanabilen tamir 
prosedürü akla getirilmelidir. Aynı zamanda tamir prosedürü, özel ihtiyaçları 
olan veya yaşlı hastalarda restorasyonun yenilenmesine göre daha kısa sürede 
uygulanabildiği için iyi bir seçenek olacaktır.
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