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ON SOz

Akademisyen Yayinevi yoneticileri, yaklagik 35 yillik yayin tecriibesini, kendi tiizel
kisiliklerine aktararak uzun zamandan beri, ticari faaliyetlerini siirdiirmektedir.
Anilan stire iginde, basta saglik ve sosyal bilimler, kiiltiirel ve sanatsal konular
dahil 3100’ti agkin kitab1 yayimlamanin gururu igindedir. Uluslararas1 yayinevi
olmanin alt yapisini tamamlayan Akademisyen, Tiirk¢e ve yabanci dillerde yayin
yapmanin yaninda, kiiresel bir marka yaratmanin pesindedir.

Bilimsel ve diisiinsel ¢alismalarin kalict belgeleri sayilan kitaplar, bilgi kayit
ortami olarak yiizlerce yilin taniklaridir. Matbaanin icadiyla varolusunu saglam
temellere oturtan kitabin gelecegi, her ne kadar yeni buluslarin yoriingesine tagin-
mis olsa da, daha uzun siire hayatimizda yer edinecegi muhakkaktir.

Akademisyen Yaymevi, kendi adini tagtyan “Bilimsel Arastirmalar Kitab1”
serisiyle Tiirkce ve Ingilizce olarak, uluslararasi nitelik ve nicelikte, kitap ya-
yimlama siirecini baglatmis bulunmaktadir. Her y1l mart ve eyliil aylarinda ger-
ceklesecek olan yayimlama siireci, tematik alt bagliklarla devam edecektir. Bu
stireci destekleyen tiim hocalarimiza ve arka planda yer alan herkese tesekkiir
borgluyuz.

Akademisyen Yayinevi A.S.
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Boliim 1

PORSELEN TAMIR SISTEMLERI

Aybiike ORHAN UNER!
Necla DEMIR?

GIRIS

Modern dis hekimliginin en 6nemli amaglari, kaybedilen dis yapisini restore
edip disin biitiinliigiinii yeniden olusturarak islevini, biyolojik uyumunu ve
estetigi saglamaktir (1). Metal destekli seramik restorasyonlar, uzun yillardir
anterior ve posterior dis bolgelerinde altin standart olarak kabul edilmektedir;
bu restorasyonlar, miikemmel mekanik ozellikleri, diisitk maliyetleri ve uzun
omiirliiliikleriyle 6n plana ¢ikmaktadir (2-4). Bu avantajlarinin yani sira alerjiye
ve hassasiyete sebep olmasi, ag1z sivilarinin etkisiyle meydana gelen korozyondan
dolay1 disetine metal rengini yansitmasi ve translusensisi yetersiz oldugundan
estetigin anterior bolgede beklentilerin altinda kalmasi gibi dezavantajlarinin da
olmasi, tam seramik restorasyonlara olan ilginin artmasina neden olmustur (5-9).

Tam seramik restorasyonlar, 15181 kirma ve yansitma yetenekleri dogal dislere
benzer oldugu icin estetik talebi karsilamistir (8,10). Ayrica biyouyumluluk,
renk stabilitesi, 1s1 iletkenliginin disiikliigii ve dayaniklilik gibi 6zelliklere
de sahip olduklarindan giiniimiiz modern dis hekimliginde geleneksel metal
destekli restorasyonlardan daha ¢ok talep gormektedir (11-15). Seramik; metal
oksit, karbid, nitrit ve bor gibi cesitli metallerin farkli oranlarda, metal olmayan
elementlerle birlesimi ile olugan silikat yapida malzemedir. Porselen ise tamami
cam faza gecememis bir seramik tiirtidiir (1).

Tam seramik restorasyonlar basma kuvvetlerine karsi dayanikli olmalarina
karsin gerilme kuvvetlerine karst dayanimlari ¢ok azdir (9). Cigneme kuvvetlerine
dayanabilmelidirler. Bunun igin yapisina %3-5 oraninda 3Y-TZP eklenen ve bu
sayede yiiksek gerilim kuvvetlerine dayanma 6zelligi gosterebilen zirkonya, ¢ok
tyeli kopriiler icin tercih edilen bir seramik malzemedir. Bu nedenle 6zellikle

' Ars. Gor., Selguk Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Protetik Dis Tedavisi AD., dtaybukeorhan@gmail.
com, ORCID iD: 0000-0002-8831-0817
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tamir edilir. Piyasada direkt yontemde kullanilmas: igin iiretilen cesitli porselen

tamir kitleri mevcuttur. Uygulamas1 her kitin kullanim kilavuzundaki talimatlara

gore yapilmalidir. Bu uygulama 6ncesi baglanti dayanimini artirmak i¢in kirik

ylizeye gesitli yiizey islemleri uygulanabilir. Giiniimiizde en ¢ok tercih edilen yiizey

islemi asitle piiriizlendirmedir. Siklikla HF asit kullanilir. Cam seramiklerde HF

asit tek bagina yeterli piiriizlendirmeyi saglayabilirken, zirkonya materyalinde HF

asit tek basina yetersiz kaldig i¢cin kumlama ile birlikte asit uygulamasi onerilir.

Asit uygulamasi sonrasi primer uygulamasi baglantiyi artirir.
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Boliim 2

TEMPOROMANDIBULAR RAHATSIZLIKLARDA
DESTEKLEYICi TEDAVi SECENEKLERI

Mustafa AYATA!
Haydar ALBAYRAK?

GIRIS
Temporomandibular eklem rahatsizliklar1 (TMR), dis hekimligi literatiiriine
ilk kez 1934 yilinda Costen adindaki bir aragtirmacinin, dislerde meydana
gelen degisikliklerle otolojik semptomlar arasinda bir baglanti kesfetmesiyle
girmistir. Costen, okliizal dikey boyutun azalmasi, arka dislerin eksikligi ve
malokliizyonlarin TMRye yol agabilecegini, ayrica temporomandibular eklem
(TME) vekulak yapilarinin birbirine yakin konumda olmalari nedeniyle eklemdeki
bir rahatsizligin kulak yapilarini da etkileyebilecegini 6ne stirmiistiir. Bag agrisi,
isitme kaybi, kulak agris1 ve ¢inlama gibi semptomlarla kendini gosteren bu
durumu “Costen Sendromu” olarak adlandirmis ve tedavisinde ise dikey boyutu
artirmanin 6nemini vurgulamistir (1). 1959 yilinda Shore adindaki bir basgka
aragtirmaci, bu semptomlarin ¢igneme sistemi ve okliizyonla iliskili oldugunu
belirterek bu durumu “Temporomandibular Eklem Disfonksiyon Sendromu”
olarak isimlendirmistir (2). Daha sonra Schwartz, ¢igneme sistemindeki agr1 ve
spazmin TME bozukluklariyla baglantili olabilecegini ileri siirmiis, bu hastalig ise
‘Temporomandibular Eklem Agr1 Disfonksiyonu’ terimiyle tanimlamistir (3). Bu
tanimlarin yalnizca kaslar1 veya eklemi ele aldig1 i¢in yetersiz oldugu diisiintilmis,
kaslar ve eklemi birlikte kapsayan “Temporomandibular Rahatsizlik” terimi
1989da Bell tarafindan kullanilmis ve su an Amerikan Dis Hekimleri Birligi
tarafindan kabul gérmektedir ve yaygin bir sekilde kullanilmaktadir (4).

TMR, kraniofasialagrisorunlarininbiraltkategorisiolaraksiniflandirilmaktadir
(5). Genellikle TME bolgesinde hissedilen agr1 ve hassasiyet, eklem bolgesinden
gelen sesler, ¢igneme sirasinda bas ve boyun kaslarinda agri, mandibula

1

Uzm. Dt., Ortoperio Agiz ve Dis Saglig1 Poliklinigi, dt. mustafaayata@gmail.com,
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2 Dog. Dr., Erciyes Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Protetik Dis Tedavisi AD, dthaydaralbayrak@
hotmail.com, ORCID iD: 0000-0002-2833-1317
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Yumusak bir diyet, TME’ye asir1 yiiklenmeyi onler ve kas hiperaktivitesini

azaltarak genenin dinlenmesine yardimci olur. Bu, TMR'nin yonetiminde 6nemli

bir katk: saglar. Hastalara, yiyecekleri kiigitk lokma halinde tiiketmeleri ve sert

yiyeceklerden kaginmalar1 6nerilmelidir (52).

Kronik agr1 idamesinde egitimsel ve davranigsal yaklagimlarin etkili oldugu

literatiirde belirtilmistir. TMR tedavisinde de bu davranigsal miidahalelerin

faydali oldugu gosterilmistir (53). Bu teknikler, agr ile ilgili endiselerle basa

¢ikma, davranigsal aktivasyon planlari olusturma, agri alevlenmelerini kontrol

altina alma, uyku diizenini saglama ve aile iiyeleriyle etkili iletisim stratejileri

gelistirmeyi kapsamaktadir (54).
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Boliim 3

ALT CENE HAREKETLERININ KAYDI VE ANALIZi

Mustafa AYATA!

GIRIS

Hastalara daha uyumlu protezler uygulanabilmesi i¢in, alt ¢ene hareketlerinin
kayd: ve analizi uzun siiredir arastirmacilarin ilgilendigi alanlardan olmustur.
Teknoloji ilerledikge bu alanlarda kullanilan cihazlarin klinik kullanimi daha
kolay hale gelmistir. Giiniimiizde kas ve iskelet sistemi sorunlarinin teshisinde
ve alt ¢ene hareketlerinin terapotik yaklasiminda bu cihazlarin kullanilmasi
miimkiindir.

Alt ¢ene hareketlerinin kayd: ve analizi su basliklar altinda incelenebilir:

o Mekanik yontem

+ Fotografik yontem

« Radyografik yontem

» Elektronik ve telemetrik yontem

« Manyetik yontem

« Opto-elektronik yontem

« Ultrasonik yontem

« Az igi tarayicilarla olusturulmus yol teknigi

MEKANIK YONTEM

Ulrich ve Walker 1896 yilinda, alt ¢ene dislerine bir isaretleme ignesi sabitlemisler
ve ardindan bu ignenin kafaya veya iist geneye sabitlenen bir kartona ¢izdigi grafik
kaydin1yiiz arkina aktarmiglardir. Hesse 1897 yilinda, birinci alt molar dis eksikligi
olan bir hastanin bu dis bosluguna bir igne yerlestirmis ve alt ¢ene hareketleriyle
tist geneye yerlestirdigi cam disk yiizeyinde izlerin olugsmasini saglayarak mekanik
olarak kayit elde edebilmistir. Bununla birlikte, bu yaklasimlarin dezavantaji alt
cenenin dogal hareketlerine engel olmalaridir (1).
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mevcut tasarim yazilimlarina kiyasla klinik uyum agisindan daha istiin olup
olmadig1 hala belirsizdir.

Artikiilator kullanilmadan hastalarin alt ¢ene hareketlerinin kaydedilmesi
ve buna uygun restorasyonlarin tamamlanmasindan once, yiiz taramasi veya
geleneksel artikiilatorde konumlandirilmis modellerin taratilmasi yoluyla sanal
artikiilatorlerin bireysellestirilmesi tartigilmistir. Ancak, son yillarda alt ¢ene
hareketlerini analiz eden sistemlerle birlikte, dogrudan kondilin hareketlerini
kaydetme ve bu verilerin tasarimda kullanilmasi miimkiin hale gelmistir. Agiz
i¢i uyumlama sirasinda dinamik okluzyon bozukluklarinin énlenmesi, sonugta
daha giivenilir, etkili ve kaliteli restorasyonlarin iiretilmesine ve klinik siirenin
azalmasina katki saglamaktadir (24, 26, 27).

PSM kayduylabirlikte okluzal hatalardaazalma gozlemlenmis, ancak istatistiksel
olarak anlamli fark bulunmamaigstir. Hatalarin biiyiik ¢ogunlugu, tiiberkiil egimleri
ve sirtlarda tespit edilip PSM sayesinde diizeltilmistir. PSM kaydinin yarim veya
tam ¢ene uygulamalarinda basarili sonuglar verebilme potansiyeli bulunmaktadir
(25).
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Boliim 4

LAMINATE VENEERLERDE PREPARASYON
PREPARATION FOR LAMINATE VENEERS

Emine MUSTAFAOGLU!

GIRIS
Estetik dis tedavilerinde beklenti ve ihtiyaglar her gecen giin artmaktadir. (1)
Laminate restorasyonlar estetik bir tedavi olmasi ve minimum dis preparasyonu

sebebiyle giiniimiizde ¢ogunlukla estetik kaygilarin giderilmesinde tercih edilen
bir tedavi olmustur. (1)

Laminaterestorasyonlarinda tanive planlamanin yanisirahastakoordinasyonu,
laboratuvar iletisimi, dis preparasyon tiirii (2) dogru malzeme, dogru teknik
se¢imi, simantasyon (2) klinik basariy1 etkileyen temel unsurlar arasinda yer
almaktadir. (1)

Laminate veneerlerin endikasyonlari (1,2)
1- Dis renklenmeleri;

» Beyazlatma tedavisinin yetersiz kaldig1 durumlar (3)
o Tetrasiklin renklenmesi,

o Florozis,

« Amelogenezis imperfekta,

» Yaslanmaya bagl renklenme(4)

2- Asinmus ve fraktiire disler

3- Dis morfolojisi anormal olan disler

4- Hafif derece malpozisyonlar

5- Diastemalar

6- Kron boyu kisa disler(4)

7- Mine kaybi gozlenen disler ( asinma, erozyon)
8- Kama defekti gozlenen disler ( yanls fircalama)
9- Rotasyona ugramis disler(5)

' Dr. Ogr. Uyesi, Kiitahya Saglik Bilimleri Universitesi Dishekimligi Fakiiltesi, Protetik Dis Tedavisi AD,
dt.e.mustafaoglu@hotmail.com, ORCID iD: 0000-0003-3751-5393
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Yapilan bagka bir c¢alijmada santral kesicilerde mine kalinliklar:
degerlendirilmis, gingival tigliide 0,3-0,5 mm, orta iigliide 0,6-1,0 mm, insizal
ti¢lide ise 1,0-2,1 mm mineye rastlanmistir(39) .

Bazi ¢aligmalar laminate restorasyonlarinda preparasyon yapmanin gerekli
oldugunu bildirmistir.(31)

Preparasyon islemi uygulanmayan laminate restorasyonlar

Dislerin konumlari, sekli uygun olmasi sebebiyle bazi vakalarda preparasyona
ihtiya¢ duyulmamaktadir. Uygun materyal ve restorasyon iiretim yontemi
secilerek preparasyon iglemi yapilmadan 0.1 mm incelikte restorasyonlarin
tiretimi saglanabilmektedir.(10)

SONUC

Invaziv bir tedavi olmast ve estetik olarak tatmin edici sonuglar vermesi sebebiyle
laminate restorasyonlar siklikla tercih edilmektedir. Ancak klinik olarak uzun
omiirlii ve bagarili laminate restorasyonlar i¢in dogru teshis, tedavi planlamasi ve
uygun preparasyon se¢im asamasi ¢ok onemli bir yere sahiptir.
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Boliim 5

LAMINATE VENEERLERDE MATERYAL SECIMi VE
KLINiK BASARI

Emine MUSTAFAOGLU!

GIRIS
Estetik beklentilerin yiiksek olmasi invaziv tedavi yontemlerinin ve farkl
materyallerin daha fazla kullanilmasini saglamistir.(1) Laminate restorasyonlar,

estetik ve invaziv tedavi yontemi olmasi nedeniyle siklikla tercih edilen tedavi
yontemleri arasinda yer almaktadir.(1)

Dijital teknolojinin ilerlemesiyle beraber, laminate veneerlerin iiretiminde
kullanilan geleneksel yontemlerin yerini dijital yontemler almaya baslamistir.(2)

Dijital is akusi, dijital sistemleri klinik uygulamalara uyarlayarak is akisinin
daha kolay ve hizli sekilde gerceklesmesini saglar.(2) Inley, onley, laminate,
kron ve koprii restorasyonlarin iiretimi CAD-CAM teknolojisi ile kolaylikla
saglanmaktadir.

Dishekimligi malzemelerindeki gelismeler sayesinde, laminate restorasyonlarin
yapiminda dayaniklilik ve estetik agidan farkli ozelliklere sahip cad cam blok
materyalleri kullanilmaya baglanmustir. (3)

Laminate restorasyonlarinda klinik olarak basariy1 etkileyen bir¢ok faktor
bulunmaktadir. Bu faktérler arasinda hasta koordinasyonu, laboratuvar iletisimi,
dis preparasyon tiirii(4), dogru malzeme, dogru teknik secimi ve simantasyon(4)
yer almaktadir.(1)

LAMINATE RESTORASYON MATERYALLERI

CAD-CAM teknolojisindeki ilerlemeler sayesinde dental materyallerde ¢esitlilik
artmig, materyallerin estetik ve mekanik ozellikleri gelistirilmeye baslanmigtir. (5)

' Dr. Ogr. Uyesi, Kiitahya Saglik Bilimleri Universitesi Dishekimligi Fakiiltesi, Protetik Dis Tedavisi AD,
dt.e.mustafaoglu@hotmail.com, ORCID iD: 0000-0003-3751-5393
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Restorasyonlarin parlatma sekli de klinik basariy1 etkilemektedir. Glaze islemi
ve mekanik parlatmanin karsilastirildigi bazi ¢calismalarda uzun dénem takibinde
mekanik parlatmanin daha yiiksek klinik basar1 elde ettigi bildirilmistir (53).

Laminate restorasyonlarinda gozlenen komplikasyonlar;(4)

« Debonding (%2)
o Kirik(%4)
» Sekonder ciiriik (%1)
o Marjinal renk degisikligi (%2)
« Endodontik problemleri (%2)
Teknolojinin ilerlemesiyle beraber bir¢ok avantaja sahip olmasi sebebiyle
CAD-CAM sistemine olan ilgi artmis, CAD/CAM teknolojisi ile ilgili bir¢ok
caligma yapilmistir.

Laminate veneerlerin iiretim metodu olarak CEREC inLab sistemi ve 1s1
presleme yontemi karsilastirilan bir ¢aligmada 2 yillik takip sonucunda anlamli
bir farklilik gozlenmemistir. Klinik basar1 oranlar1 %100 olarak bildirilmistir (54).

SONUC

Adeziv sistemlerin gelismesiyle beraber laminate restorasyonlarinin kullanimi
artmustir. Laminate restorasyonlarinda klinik basariya ulasmak icin dogru teshis,
tedavi planlamasi, uygun preparasyon, materyal se¢imi ve simantasyon agamasi
6nem arz etmektedir. Ayrica CAD / CAM teknolojisinin gelismeye baslamasi
materyal ¢esitliligini arttirmis, en az hatayla iyi uyumlu laminate restorasyonlar
tek seansta iiretilebilmektedir.
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Boliim 6

iMPLANT USTU PROTEZLERDE KIiSIYE OZEL
(CUSTOM) DAYANAKLAR

Zeynep YESIL?
Qassam Imad Abdullah JAGHOUB?

Dayanak, implantin agiz ortamina agilan bolimi olup, destek, tutuculuk,
retansiyon ve ideal bir ¢ikis profili elde etmek amaciyla tercih edilir. Gegici ve
daimi olmak tizere dayanaklarin iki ¢esidi bulunmaktadir [1]. Gegici dayanaklar,
cerrahi islemden sonra iyilesme asamasinda yumusak dokulari ideal bir
bicimde sekillendirmek, daimi dayanaklar ise, yapilacak olan restorasyonuna
destek amaciyla kullanilirlar. Daimi dayanaklar; implant-dayanak baglantisinin
tasarimina, hazirlanan materyale, iiretim sekline, restorasyonun tiiriine gore
incelenebilmektedir [2]. Dayanak se¢imi yaparken; implantin yerlesimi ile verilen
ag1, periodontal dokular, interokliizal mesafe, dis eti yiiksekligi ile kalinligi,
uygulanacak olan protetik restorasyonun tiirii, okliizal kuvvetlerin ideal bir
sekilde dagilimi, kullanilacak olan materyal ve implant-dayanak baglant1 seklinin
dikkate alinmasi gerekmektedir [3].

Prefabrike dayanaklara bagl klinik sinirlamalari ortadan kaldirmak igin
1993 yilinda kisisel dayanaklar tiretilmeye baslanilmistir. Kisiye 6zel dayanaklar,
dikkatle bir sekilde uygulanan maliyetli bir laboratuvar islemiyle elde edilirler
(4,5].

Kisiye 6zel dayanaklarin endikasyonlar::

Yeterli interokiizal mesafenin olmamasi,

15 dereceden fazla agilanmanin meydana gelmesi,
Ideal profili saglamak icin,

Ug veya daha fazla implantin baglanmasi gerektiginde,

A

Interproksimal araligin hastanin saglayabilecegi hijyen icin yeterli olmadig1
durumlarda [6].

1 Prof. Dr. Atatiirk Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi, Protetik Dis Tedavisi AD,
ORCID iD: 0000-0002-3382-4968

2 Recep Tayyip Erdogan Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi, Protetik Dis Tedavisi AD,
ORCID iD: 0000-0002-9767-0080
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lityum disilikattan yapilan dayanaklar iiretilmemektedir [27]. Roberts ve ark.[28]
lityum disilikat ve zirkonya dayanak materyallerinin termo mekanik yaglandirma
isleminden sonra kirilma direnglerini degerlendirmisler, lityum disilikat
hibrit abutment materyalinin zirkonyaya alternatif olarak kullanilabilecegini
belirtmislerdir.

ZIRKONYA KATKILI LITYUM SIiLIKAT HiBRIT DAYANAKLAR

Zirkonyanin fazla yiik tasima kapasitesi ve lityum silikatin kolay parlatilma ve
sekillendirme ve transparanliginin yiiksek olmasi gibi ozellikleri tek materyalde
toplanmigtir. Zirkonya katkili lityum silikat, zirkonya igermeyen lityum disilikat
seramiklere oranla daha dayanikhidir [29]. Vita Suprinity (VITA Zahnfabrik,
Sackingen, Almanya), ilk zirkonya katkili lityum silikat materyalidir [30].

SONUC

Kisisel dayanaklarin iiretiminde CAD/CAM sistemlerinin kullanilmasi ile hem
tiretim stireci hizlandirilmis, hem de teknisyene bagli hatalar elimine edilmistir.
Kisiye 0zel olarak hazirlanan dayanaklarin standart dayanaklara goére bir¢ok
stiinliigi bulunmaktadir.
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Boliim 7

PROTETIK Di§ TEDAVISININ GELECEGI: ARTIRILMIS
GERCEKLIK VE SANAL GERCEKLIK TEKNOLOJILERI

Taha Yasar MANAV!
Merve SOYDAN?

GIRIS

Dijital teknolojilerin potansiyel uygulamalari, giiniimiizde birgok bilimsel
alanin ilgisini ¢ekmektedir. Bu teknolojiler arasinda 6ne ¢ikanlar sanal ger¢eklik
(VR, Virtual Reality) ve artirilmis gergeklik (AR, Augmented Reality) olarak
siralanabilir. VR, bilgisayar yardimiyla gercek bir ortamin yapay simiilasyonunu
sunarak kullanicilara bagka bir diinyadaymuis hissi verir (1). AR ise gergek diinya
lizerine bilgisayar tarafindan olusturulan iceriklerin eklenmesiyle olusan bir
deneyimdir ve dijital icerigi gercek diinya algisina sorunsuz bir sekilde entegre
eder (2). Kullanicilar, ¢evrelerindeki gercek diinyaya eklenen dijital bilgilerle
etkilesime gegebilir ve bu igerikler genellikle gercek zamanli olarak sunulur.

VR ve ARnin bazi benzerlikleri olmakla birlikte, kullanic1 deneyimi agisindan
belirgin farkliliklar1 vardir. Hem VR hem de AR sistemleri, ger¢ek ve sanal
veri kaynaklari, izleme ve kayit teknikleri, gorsellestirme islemleri, algilama
mekanizmalari, ekran tiirleri ve geri bildirim sistemleri gibi temel bilesenlere
ihtiyag duyar (3). AR, sanal ve gercek nesneleri ayni ortamda birlestirerek
etkilesim saglar ve bu nesnelerin kargilikli olarak kaydedilmesine olanak tanir (4).
Basarili bir AR sistemi i¢in bu iglevlerin (gercek ve sanal veri kaynaklari, izleme,
kay1t teknikleri, gorsellestirme, algilama ve geri bildirim mekanizmalar1) entegre
bir sekilde ¢alismasi gerekmektedir (5,6).

AR sistemlerinde monitor tabanl araytizler, tek gozlii sistemler, basa takilan
gozliikler ve diger kombinasyonlu teknolojiler kullanilmaktadir. AR, 6zellikle tip
alaninda klinik uygulamalar i¢in biiyiik bir potansiyele sahiptir ve klinik siire¢lerin
iyilestirilmesine katkida bulunur. Bu teknoloji, klinik bilgilerin dogrudan hastanin

' Dr. Ogr. Uyesi, Hatay Mustafa Kemal Universitesi Dis hekimligi Fakiiltesi, Protetik Dis Tedavisi AD,
tahamanav@gmail.com, ORCID iD: 0000-0003-2417-7372
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Boliim 8

DIiSETI CIKIS PROFILINI ETKILEYEN FAKTORLER

Emine MUSTAFAOGLU!

GIRIS

Papilin olusturulmasi i¢in dnem verilen konseptlerin basinda biyolojik aralik
konsepti yer almaktadir. Biyolojik aralik konseptine gore papilin olusturulabilmesi
i¢in implantin vertikal, horizontal konumu, implant protetik par¢asinin tasarimu,
mukoza ile temas eden materyal, yumugsak dokunun biyotipi gibi bir¢ok etmene
dikkat edilmelidir(3,4).

Mesio-distal, apiko-koronal mesafeler papil olusumunu etkileyen 6nemli
faktorlerdir.(2) Ayrica bukkal bolgenin de papil iizerine etkileri bulunmaktadir.
Vertikal kemik kaybi da g6z oOniine alinirsa bukkal kemik kalinlig1 ince olan
hastalarda dis eti ¢ekilmesi gozlenebilir(5).

Dogal dis cevresindeki yumusak doku

Dislerin restorasyonunda ve implant tedavilerinde biyolojik prensipler dnem
tagir. Dislerde kemik, periodonsiyum, yumusak dokular; implantta ise kemik ve
yumusak dokular goz 6niinde bulundurulmasi gereken yapilardir (2).

Disi saran kemik yiizeyindeki yumusak dokular bukkal bolgede 3 mm, dislerin
arasinda ise 4,5 mm lik bir alan1 kaplamaktadir (6,7).

Tarnow ve arkadaslari(8) komsu iki disin temas noktasindan disler arasindaki
kemik yiiksekligine olan vertikal uzakligin 5 mm ya da 5 mmden az olmasi
durumunda papilin geri kazanilabilecegini belirtmistir.

implant etrafindaki yumusak doku

Implant etrafindaki yumugak dokulardaki kan destegi dise oranla daha azdir.(9)
Ayrica implant etrafindaki yumugak dokular bukkalde 3mmlik bir alanda, komsu
implantlar arasinda ise 3.5 mm lik bir alanda yer almaktadir(10).

' Dr. Ogr. Uyesi, Kiitahya Saglik Bilimleri Universitesi Dishekimligi Fakiiltesi, Protetik Dis Tedavisi AD,
dt.e.mustafaoglu@hotmail.com, ORCID iD: 0000-0003-3751-5393
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kosullar mevcutsa immediat yiikleme ve selektif basing teknigi ile diseti
sekillendirmesi yapilmasi iyi bir diseti konturu ve papil olusmasinda yararli
oldugu bildirilmektedir(30).

Selektif basing teknigi (31)

Selektif basing tekniginde al¢1 model iizerinde implantin bulundugu alanin bukkal
kismi1 komsu disetlerinin bukkal diseti seviyesi goz 6niine alinarak konkav olacak
sekilde kazilir. Ardindan gegici restorasyon yapilir. Komsu diseti seviyesine gore
daha koronalde yer alan implantin yumusak doku seviyesi gecici protezin meydana
getirdigi basing ile apikale dogru yer degistirirken ayn1 zamanda papil olusumu
gerceklesir. Implant tedavisinde gegici restorasyon ile digeti sekillenmesinin
olusumu tamamlandiginda daimi restorasyonun yapiminda marjinlerin ve
¢ikis profilinin dogru sekilde aktarilabilmesi igin 6l¢li alinir. Yumusak doku
¢ikis profilinin alg1 modele aktarilmasi 6nem tagimaktadir. Bu sebeple 6ncelikle
gecici protez analogla birlestirilir ve 6l¢ti materyali ile 6l¢tisii alinir ardindan
gecici restorasyon analogtan ¢ikartilarak analoga 6l¢ii pargasi yerlestirilir. Olcii
materyali ve 6l¢ii pargasi arasindaki bosluk oto-polimerizan akrilik ile kaplanir
boylece yumusak doku profili 6l¢ii pargasina transfer edilir. Bu dl¢ii pargas1 agiz
ici implanta yerlestirilerek ol¢ii alinir. (31)

SONUC

Yumugak doku profili olusturmak estetik kavraminda 6nemli bir yere sahiptir.
Papilin olusturulmasinda implantin konumu, implant protetik parcasinin
tasarimi, gegici restorasyon, yumusak dokunun biyotipi gibi bir¢ok faktor etkili
olmaktadir. Dis eti sekillendirmesinde belirli tedavi asamalar1 izlenerek yumusak
doku kaybr tekrar geri kazanilabilir ve ideal diseti estetigi saglanabilir.
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