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1. GIRIS

Glinlimiizde adezyon yolu ile dislerin sert dokularina baglanabilen restoratif
materyallerde dnemli gelismeler meydana gelmistir. Iyi bir restoratif materyalin dis
sert dokularina adezyon saglamasi, kalan dis dokusunu desteklemesi, mikrosizintiy1
engelleyecek sekilde tam Ortiiciiliigii ve kenar uyumunu saglamasi ve yiiksek asinma
ve kirillma direncine sahip olmasi gerekmektedir. Rezin restoratif materyallerdeki
gelismelerin devam etmesine ragmen halen bu tiir restorasyonlarda istenen agizda

kalma siirelerine ulagilamamistir (Kaya 2014).

Siit dislerinin restorasyonunda; adeziv sistemlerle birlikte dis renginde restoratif
materyallerin kullanimi minimal kavite preperasyonlarina izin vermekte ve siklikla

tercih edilmektedir (Tran ve Messer 2003).

1.1. Minenin Yapisi

Mine, agirlik¢a yaklasik %94-98 inorganik, %1-2 organik ve %1-4 su iceren
yiiksek oranda kristalize bir dokudur. Hacim bakimindan ise inorganik materyal
%86’s1n1, su %12’sini ve organik materyal %2’sini meydana getirmektedir. Inorganik
yapmin biiyiikk bir kismmi hidroksiapatit kristalleri, organik yapiy1 ise kollajen
olusturur. Mine histolojik olarak, birbirinden 1 um araliklarla dizilmis 4-6 um ¢apinda
mine prizmalarindan meydana gelir. Bu prizmalar mine-dentin sinirindan mineye
dogru uzanirlar. Mine prizmalar1 mine-dentin birlesimine yakin minenin tigte birlik
kisminda kivrimli bir yol izlerken; geri kalan tigte ikilik kisminda daha diiz bir dogrultu
izlemektedir (Dayangac 2000, De Munck ve ark. 2005, Robinson 1984, Schwartz ve
ark. 1996).



Prizmalar arasindaki alan protein bakimindan zengindir ve interprizmatik mine

olarak adlandirilir (Fejerskov ve ark. 1984).

Inorganik yapmin fazla olmasi mineye daha yiiksek yiizey enerjisi
saglamaktadir. Su igeriginin azlig1 ise adeziv baglanmay1 kolaylastirmaktadir

(Inokoshi ve ark. 1996, Van Meerbeek ve ark. 1992).

1.2. Dentinin Yapisi

Dentinin yaklagik %70’ inorganik, %20’si organik, %10’u ise sudan
olusmaktadir. Hidroksiapatit [Ca|(PO4)g(OH)>] en 6nemli inorganik komponenttir.
Kollajen organik matriksin %90’1n1 olusturur. Organik matriksin %10’luk kismi ise
fosfoproteinler, proteoglikanlar, biiyiime faktorleri ve yaglar igerir. Siit ve siirekli dis
dentini morfolojik yap1 ve histolojik 6zellikleri bakimindan birbirine benzer olmakla
birlikte siit disinde dentinin prenatal ve postnatal olmak {izere iki tabakadan olugmasi
nedeniyle prenatal dentinin yogun ve homojen yapisina karsilik postnatal dentinin
daha az yogun ve daha poroz bir yapi1 gosterdigi goriiliir (Goldberg ve ark.1993,
Pashley ve ark. 2002, Sumikawa ve ark. 1999).

1.2.1. Dentinin Tabakalari

Dis gelisimi sirasinda olusan dentine ‘primer dentin’ denir ve biiylik bir kismi1
disin siirmesinden &nce olusur. ilk olusan dentin ‘manto dentin’dir. Mine ya da
sementin hemen altinda, primer dentin tabakasinin en iistiinde yer alir. Odontoblastlar
primer dentini yaptiktan ve dis silirdiikten sonra dentin yapmaya devam ederken igeride
uzantilarini birakarak dentin tiibiillerini olustururlar (Mj6r ve ark. 2001, Pashley ve

ark. 2002, Pashley ve ark. 2006).



‘Sekonder dentin’, kok gelisimi tamamlandiktan sonra olusan dentindir.
Sekonder dentin ve primer dentin ayni odontoblastlar tarafindan olusturuldugu igin

tiibliler yap1 devamlilik gosterir (Pashley ve ark. 2006).

Ancak disin hayati boyunca; kimyasal irritanlar, ¢iiriik, restoratif iglemler,
travmalar gibi degisik uyaranlara cevaben olusan dentin yapisi ise, ‘tersiyer dentin’dir
(Pashley ve ark. 2002). Tersiyer dentin; irregiiler sekonder dentin, irritasyon dentini,

reaksiyoner dentin ya da reperatif dentin olarak da adlandirilmaktadir (Pashley 2002).

1.2.2. Peritiibiiler ve Intertiibiiler Dentin

‘Peritiibiiler dentin’ tiibiilleri saran dentin, ‘intertiibiiler dentin’ ise tiibiiller
arasindaki dentindir. Dentinin biiylik kismini intertiibiiler dentin olusturmaktadir

(Pashley ve ark. 2006).

Peritiibiiler dentin matriksi daha az kollajen, daha fazla proteoglikan ve mineral

icerdigi i¢in intertiibiiler dentine oranla daha serttir (Kinney ve ark. 1996).

1.2.3. Dentin Tiibiilleri

Dentin tiibiilleri odontoblastik uzantilarin etrafinda olusan, materyallerin dentine
gecigini saglayan ana kanallardir. Dentin-mine ve dentin-sement birlesiminden
pulpaya kadar tiim dentini saran tiibiiller, dentin-mine birlesiminden pulpaya dogru
hafif bir S ¢izerek uzanirlar. Tiibiillerin pulpaya yaklastik¢a birbirine yaklasmasi ve
tiibiil ¢aplarinin da pulpaya dogru giderek genislemesi sonucu bu bdlgede tiibiil
yogunlugu artar. Derin dentinde %30’a ulasan tiibiiler yap1, ylizeyel dentinin %1’ini
olusturur (Garberoglio ve Brinnstrom 1976, Pashley 1996, Pashley ve ark. 2002,
Pashley ve ark. 2006).



Siit dislerinde, dentin tiibiillerine paralel olarak konumlanmis genis kanallar
oldugu gozlenmistir. Peritiibiiler dentin benzeri bir yapi ile gevrelenmis olan bu
kanallarin ¢aplar1 dentin tiibiillerinin ¢aplarindan yaklasik 10 kat daha fazla oldugu
goriilmistlir. Bu kanallarin igerisinde odontoblast uzantis1 olmadigi ancak mineralize
kollajen lifler bulundugu belirtilmektedir. Bu yoniiyle dentin tiibiillerinden farkl
oldugu goriilmiistiir. Bu sebeple siit dislerinin siirekli dislere oranla daha gecirgen ve

dis etkenlere daha duyarli oldugu belirtilmistir (Agematsu ve ark. 2005).

1.2.4. Dentin Sivis1 (Dentin Lenfi) ve Dentin Geg¢irgenligi

Hacim olarak yiizeyel dentinin %1’ini, derin dentinin ise %22’sini olusturan
stvidir. Plazma sivisina benzeyen bu sivi pulpadaki terminal kapillerlerden gelir ve
odontoblastlar arasindan sizarak mine-dentin sinirina kadar ulasir (Coffey ve ark.

1970, Pashley 1996, Pashley ve ark. 2006, Smulson ve ark. 1989).

Dentin sivisinin yayilim tiibiil ¢ap ve sayist ile dogru orantilidir. Bu sebeple,
tiibiillerin ¢ap ve sayilar1 pulpaya yaklastikca arttig1 i¢in dentin gegirgenligi de pulpaya
yaklastik¢a artar (Pashley 1996, Pashley ve ark. 2006). Ancak, tiibiillerin fizyolojik
caplarin1 daraltan odontoblastik uzantilar, kollajen lifler ve tlibiil i¢ ylizeyini
cevreleyen lamina limitans tabakasi (peritiibiiller dentini ¢evreleyen membran)
nedeniyle dentin gecirgenliginin bir miktar azaldig1 goriiliir (Dai ve ark. 1991, Pashley

ve ark. 2006).

Kavite ve kok kanal preperasyonu sirasinda dentin ylizeyinde olugsan smear
tabakasinin tiibiil agizlarini tikayarak dentin geg¢irgenligini azalttig1 ve bakteri girisini
engelleyebildigi belirtilmektedir. Asit uygulamasi ile birlikte smear tabakanin
kaldirilmasi tiibiil agizlarimin tekrar acilmasina ve dentin gegirgenliginin artmasina

neden olmaktadir (Pashley ve ark. 2006).



1.2.5. Smear Tabakasi

Smear tabakasi, dis sert dokularinda yapilan preparasyon sonrasinda yiizeyde
kalan organik ve inorganik bilesenlerdir. Yapisinda inorganik dentin pargaciklari,
denatiire kollajen pargaciklari, hidroksiapatit kristalleri, odontoblast uzantilari, kan
hiicreleri, bakteri ve tiikiiriik bulunmaktadir (Albers 2002, Van Landuyt ve ark. 2005,
Van Meerbeek ve ark. 2001).

Smear tabakasinin dentin i¢in koruyucu bir bariyer oldugu belirtilmistir. Dentin
stvilarin hareketini %80-90 oraninda, diffiizyonunu ise %?25-30 oraninda azaltir

(Mjor 2001, Pashley ve ark. 1993).

Smear tabakas1 asit uygulamasi ile kolaylikla uzaklastirilabilmektedir; ancak
mekanik olarak herhangi bir alet ile kaldirmak miimkiin olmamaktadir. Smear
tabakasinin asidik soliisyonlar ile uzaklastirilmasi, aciga ¢ikan dentin yiizeyine sivi

akigini arttirir (Albers 2002, Roberson ve ark. 2005).

Preperasyon sirasinda kullanilan alet tipi, 1slak ya da kuru calisilmasi ve
kaldirilan dentin dokusunun kalinlig1 gibi faktorler, olusan smear tabakasinin
morfolojik 6zelliklerini, igerigini ve kalinligin etkiler (Joynt ve ark. 1991, Perdigdo

2007, Swift ve ark. 1995, Van Meerbeek ve ark. 2001).

Gilinlimiiz dentin adeziv sistemleri smear tabakanin kaldirilmas1 ya da modifiye

edilmesi stratejilerinden birine dayanarak gelistirilmistir.



1.3. Adeziv Dis Hekimligi

Adeziv dis hekimligi 1955 yilinda ilk kez Buonocore tarafindan, mineye %85’lik
fosforik asit uygulamasi sonrasinda akrilik rezinin dis minesine baglantisinin arttiginin
goriilmesi ile ortaya cikmistir. Mikromekanik baglanma, rezin monomerlerin
pliriizlendirilmis mine yiizeyinde olusan mikro bosluklart doldurmasi ile olusur.
Mikromekanik baglanmanin saglanmasi ile birlikte Black’in benimsemis oldugu
‘korumak i¢in genislet’ fikri ortadan kalkmaya baglamistir. Minede yeterli
retansiyonun elde edilmesi sonrasinda, 1970’lerin sonlarina dogru, dentinin de asitle
pliriizlendirilmesi glindeme gelmis ve giliniimiizde kullanilan dental adeziv sistemlerin

gelisimi baslamistir (Kaya 2014).

1.3.1. Mineye Adezyon

Mine inorganik igerigi yiiksek olan bir yapidir. Minenin inorganik iceriginin
dentine gore fazla olmasi, minenin asitlere kars1 daha direncli bir yapiya sahip olmasi
anlamima gelmektedir ve bu sebeple yiizey enerjisi daha yiiksektir. In vitro arastirma
sonuglarina gore, fosforik asit uygulanmasi sonrasinda, kompozitin mineye
makaslama baglanma kuvveti genellikle 20 MPa’nin (1-145 MPa) iizerindedir. Bu
baglanma kuvveti bir¢ok restorasyon i¢in yeterli retansiyon saglar ve restorasyonun
mine sinirinda mikrosizinti gelismesini onler (Packham ve ark. 1992, Pilecki ve ark.

2005, Swift ve ark. 1998, Van Meerbeek ve ark. 2001).

Silverstone ve ark. (1974), mine dokusuna baglanmada yeterli bir retantif alan
saglanmasi i¢in %30-40 oraninda fosforik asit uygulanmasi gerektigini sdylemislerdir.
Bu konsantrasyon {iizerinde bir asit uygulandiginda baglanma daha basarisiz
olmaktadir. Bunun sebebi yiiksek konsantrasyonda daha az kalsiyum ¢ozlinmesidir.
Mine yiizeyine asit uygulandiginda, farkli diizeylerde prizmatik ve interprizmatik
mineral kristalleri ortadan kalkar ve mikroskobik piiriizliiliikk saglanir. Ayni zamanda

asit uygulamasi sonrasinda minenin ylizey gerilimi diiser ve yiizeyin 1slanabilirligi



artar. Bu sekilde olusan mikroporozitelere rezinin infiltrasyonu daha kolay gergeklesir

(Lambrechts ve ark. 2000, Ménson-Rahemtulla 1984).

Silverstone ve ark.’nin (1975) tarayici elektron mikroskobu (SEM) ile yaptiklari
calismada %30-40 oraninda fosforik asit uygulanan mine yiizeyinde 3 farkli tip
pliriizlenme olustugu gosterilmistir (Sekil 1.1-1.3). Tip 1 piirlizlenmede mine
prizmalarinin i¢ kismi (kor) ¢ézlinerek uzaklagmis ve dis kismi bozunmadan kalmistir
ve en sik goriilen tiptir. Tip 2 piiriizlenmede ise kor kismi1 ¢éziinmeden kalirken, mine
prizmalariin periferlerinde ¢oziinme goriilerek kaldirim tas1 gorilintlisii ortaya
cikmigstir. Tip 3 piirtizlenme, tip 1 ve tip 2 piiriizlendirmenin kombinasyonu seklindedir
ve prizmalarin morfolojisine uyum gdstermeyen bir ¢oziinme s6z konusudur. Ancak
bu piiriizlendirme tipleri ile mineye olan baglanma kuvveti arasinda klinik olarak

anlamli bir baglant1 bulunamamistir (Kaya 2014, Lopes ve ark. 2007).

Sekil 1.1. Tip 1 piiriizlenme (bal petegi goriiniimii) Sekil 1.2. Tip 2 piiriizlenme (kaldirim tasi

gOriiniimi)

Sekil 1.3. Tip 3 piiriizlenme



Temel olarak minenin asitle piirlizlendirilmesi sonrasinda olusan pordzitelere
rezinin yerlesmesi ve aciga c¢ikan hidroksiapatit kristallerinin monomerlerle

sarilmasiyla minede adezyon gercgeklesir (Swift ve ark. 1995).

1.3.2. Dentine Adezyon

Dentine adezyonda en biiyiik zorluk, mineye gore daha nemli bir yapisinin
olmasidir. Dentin tiibiillerininin igerisinde dagilan sivi dentinde bulunan sivinin
cogunlugunu olusturur. Bu sivinin miktari, dentin tiibiillerinin yogunluguna, dentinin
derinligine ve lokalizasyonuna gore degisir. Pulpaya yaklastikca tiibiillerdeki siv1 ve
dentindeki nemlilik artmaktadir. Bu nedenle bir adezivin dentine baglanabilmesi i¢in
hidrofilik olmas1 gerekmektedir (Kaya 2014, Nakabayashi ve ark. 1998, Ozkul ve ark.
2012, Roberson ve ark. 2005).

Dentine adezyonda rol oynayan diger etkenler; smear tabakasi, dentin icerigi
(dentin tiibiillerinin yogunlugu, ¢api, peritiibiiler ve intertiibiiler dentin orani), dentin
kalinlig1 ve yapisina bagli olarak dentinin degisen gegirgenligi (demineralize ya da

sklerotik dentin) ve yastir (Dayangac 2011).

Ozet olarak; dentine baglanma mineye baglanmadan daha zordur. Bunun nedeni
dentinin histolojik yapisinin mineye gore daha karmasik olmasi ve sivi igeriginin fazla
olmasidir. Dentinin yapisinda yer alan sivinin adeziv baglanmaya engel olabilecegi
diisiiniilmektedir ¢linkii dentin kanallarinin i¢inde rezin taglar olussa bile hidrofobik
rezinler hidrofilik yapilara baglanamazlar. Dentine baglanmay1 zorlagtiran diger
etkenler de dentinin organik igeriginin fazla olmasi, odontoblastik uzantilar iceren
tiibiillere sahip olmasi ve kavite preperasyonu sonucunda yiizeyde olusan smear
tikaclar1 olarak 6zetlenebilir (Lopes ve ark. 2002, Perdigao ve Lopes 1999, Perdigao
2007, Roberson ve ark. 2005, Swift ve ark. 1995, Van Landuyt ve ark. 2005).



1.4. Dental Adeziv Sistemler

1.4.1. Dental Adeziv Sistemlerin Nesillere Gore Siniflandirilmasi

Bu siniflamada adeziv sistemler gelisimlerindeki kronolojiye gore 7

jenerasyonda siniflandirilmiglardir:

1.4.1.1. Birinci Jenerasyon Dental Adezivler

Buonocore tarafindan 1956°da gelistirilen bu adeziv sistemler, gliserofosforik
asit dimetakrilat [N-Fenilglisilin ve Glisid Metakrilat (NPG-GMA) tiirevi] icerikli
rezinin asit uygulanmis dentine adezyonunu gostermeyi amaclamistir. Bu adeziv
sistemler hidroksiapatite iyonik baglanma ya da kollajene kovalent baglanma
(hidrojen baglama) iizerine tasarlanmistir. Ancak, su emilimi baglantiy1 biiytlik oranda
olumsuz etkilemistir. Genel olarak bu nesil, ¢cok diisiik klinik baglanti sonuglarina ve
1-3 MPa araliginda diislik baglanma giiciine sahip olarak kabul edilmektedir (Sofan ve
ark. 2017).

1.4.1.2. ikinci Jenerasyon Dental Adezivler

Ikinci nesil dentin adeziv sistemler 1970'lerin sonlarma dogru tanitilmis ve
birinci nesil adezivlerde kullanilan baglanma ajanlar1 gelistirilmeye calisilmistir. 2.
nesil dentin adeziv sistemlerde, dis yapisindaki kalsiyuma baglanmay1 saglamak i¢in
Bis-GMA rezinlere eklenen polimerize edilebilir fosfatlar kullanilmistir. Baglanma
mekanizmasi, kalsiyum ve klorofosfat gruplar1 arasinda iyonik bag olusumunu
icermektedir. Bu nesil adezivlerde smear tabakasi halen kaldirilmamis ve bu durum
zay1f baglanti olusumuna neden olmustur. Baglanma dayanimi 4-6 MPa’dir (ADA
1987, Broome ve ark. 1985, Kugel ve Ferrari 2000).



1.4.1.3. Uciincii Jenerasyon Dental Adezivler

Uciincii nesil adeziv sistemler, 1980’lerin basinda tanitilmistir. Bu sistemde,
dentine asit uygulanmasi ile smear tabakasinin modifiye edilmesi ya da kaldirilmasi
fikri ortaya atilmigtir. Dentine asit uygulamasi ile agiga cikan tiibiillere primer ve
ardindan doldurucusuz rezin materyal uygulanmaktadir. Baglanma dayanima, 1. ve 2.
nesile gore daha yiiksek (10-14 MPa) olarak bildirilmistir (Kugel ve Ferrari 2000,
Sofan ve ark. 2017, Swift 2002).

1, 2 ve 3. nesil adezivler giiniimiizde klinik kullanimda olan adezivler degillerdir.

Giiniimiizde 4, 5, 6, ve 7. nesil adezivler kullanilmaktadir.

1.4.1.4. Dordiincii Jenerasyon Dental Adezivler

1980'lerde dordiincii nesil adeziv sistemler tanitilmistir. Bu nesil, smear
tabakasinin tamamen ortadan kaldirilmasimi saglayan ilk nesildir ve dentine
baglanmada halen altin standart olarak kabul edilmektedir (Kaya 2014, Kugel ve
Ferrari 2000).

Dordiincii nesil dental adezivlerin uygulanmasi 3 basamaktan olugmaktadir:
1. Asit soliisyonu ile piiriizlendirme,

2. Etanol, aseton ve/veya su i¢inde reaktive olan hidrofilik monomerlerden

olusan primer soliisyonunun uygulanmasi,

3. Dolduruculu ya da doldurucusuz hidrofobik baglayict ajanin

uygulanmast’dir (Kaya 2014, Van Meerbeek ve ark. 1992).

Dérdiincii nesil adezivlerde, baglanma dayanimi ortalama 20 MPa olarak

bulunmustur (Kanca 1992).
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1.4.1.5. Besinci Jenerasyon Dental Adezivler

1990'larda ortaya c¢ikan besinci nesil adeziv sistemler, dordiincii nesil adeziv
sistemlerin uygulama basamaklarini azaltmayi, demineralize dentinde kollajen
cokiislinli onlemeyi ve postoperatif hassasiyeti azaltmay1 amaglamistir. Bu sistemlerde
primer ve adeziv solusyomlari tek sisede birlestirilmis ve ‘tek sise adezivler’ olarak
adlandirilmiglardir. Ancak ‘tek sise’, ‘tek basamak’ tanimlamasi ayni degildir ¢linkii
bu sistemlerde primer/adeziv uygulamasi Oncesinde asit uygulanmakta ve
primer/adeziv uygulamasimin genellikle iki ya da fazla kat olacak sekilde
tekrarlanmas1 gerekmektedir (De Munck ve ark. 2005, Kugel ve Ferrari 2000,
Leinfelder 2001, Swift 1998).

1.4.1.6. Altinc1 Jenerasyon Dental Adezivler

1990'li yillarin sonlarinda ve 2000'li yillarin baglarinda ‘self-etch’ adeziv
sistemler olarak da bilinen altinci nesil adeziv sistemler iiretilmistir. Bu adeziv
sistemler, asitleme agamasini ortadan kaldirmay1 hedeflemistir. Asitleme agamasini
diger agamalara dahil eden bu sistemde 6nce dise asidik primer uygulanir sonrasinda
adeziv rezin uygulanir. Daha sonra gelistirilen bazi altinci nesil adeziv sistemlerde;
ayrt siselerde olan asidik primer ve adezivin karistirilmasiyla birlikte tek siseye

diisiiriilmustiir (Pashly 2002, Van Meerbeek ve ark. 2003).

Altinci nesil adezivlerin en biiylik avantaji dentinin nemlilik durumundan total-
etch sistemlere gore daha az etkilenmeleridir. Dezavantaj olarak, dentine baglanmanin
iyi oldugu fakat mineye olan baglantinin diigiik olmas1 gosterilebilir. Bunun sebebi,
altinci nesil adezivlerin mineyi yeterli piiriizlendirememesidir. Mineye olan baglantiy1
arttirmak icin adeziv uygulamasi dncesi minenin ‘selektif asitlenmesi’ Onerilmistir.
Ancak asit uygulamasinin sadece mine ile sinirli kalmasina dikkat edilmelidir ¢tlinkii

dentinde yapilan asitleme baglanma mekanizmasini bozacak ve demineralizasyon
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alaninin fazla derinlesmesine yol agacaktir. Rezinin bu alanlara yeterli sekilde infiltre
olamamasi durumunda baglanti1 problemleri olusacaktir (Alex 2008, Sofan ve ark.

2017).

1.4.1.7. Yedinci Jenerasyon Dental Adezivler

Yedinci nesil adeziv sistemler, 2000’lerin baslarinda piyasaya siiriilmiistiir.
Yedinci nesil adeziv sistemler asit, primer ve adezivin tek sisede oldugu ‘all in one’
sistemler olarak tanitilmiglardir. Altinci nesil adezivlerden farkli olarak ek bir
karigtirma ya da uygulama basamagi gerektirmemektedirler. Ancak; asidik 6zellik
gosteren bu sistemler formiilasyonlarindaki su miktari sebebiyle hidroliz ve kimyasal
bozulmaya egilimlidirler. Ayrica, uygulanip polimerize edildikten sonra, iki agamali
self-etch adezivlere gore daha hidrofilik 6zellik gosterirler. Bu durum ‘all in one’
sistemleri su emmeye daha yatkin hale getirir, rezin infiltrasyonunu sinirlar ve sonugta
baglantida sorunlar olusur (Abo ve ark. 2004, Alex 2008, Dunn 2003, Mozner ve ark.
2005, Nishiyama ve ark. 2006, Tay ve Pashley 2003).

1.4.2. Dental Adeziv Sistemlerin Uygulama Yontemlerine Gore Simflandirilmasi

Dental adeziv sistemler uygulama yontemlerine gore:

1. Smear Tabakasmin Uzerine Uygulanan Adeziv Sistemler

2. Smear Tabakasin1 Modifiye Eden Adeziv Sistemler

3. Smear Tabakasin1 Ortadan Kaldiran Adeziv Sistemler

4. Smear Tabakasini Cozen Adeziv Sistemler olarak siniflandirilmaktadir

(Heymann ve ark. 2012).
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1.4.3. Dental Adeziv Sistemlerin Uygulama Asamasina Gore Simiflandirilnasi

Dental adeziv sistemler uygulama asamasina gore tice ayrilir:

1. Tek Asamali Adeziv Sistemler
2. ki Asamali Adezivler Sistemler
3. Ug¢ Asamali Adezivler Sistemler (Van Meerbeek ve ark. 2001).

1.4.4. Dentin Adeziv Sistemlerin Klinik Uygulamalara Gore Siniflandiriimasi

Dental adeziv sistemler klinik uygulamalara gore iice ayrilir:

1. Total- etch (Etch and Rinse) Adeziv Sistemler
e Ug Asamali (4. Jenerasyon)
e iki Asamali (5. Jenerasyon)

2. Self- etch Adeziv Sistemler
e iki Asamali (6. Jenerasyon)
e Tek Asamali (7. Jenerasyon)

3. Cam iyonomer Adezivler Sistemler (Van Meerbeek ve ark. 2001)

1.4.4.1. Total- etch (Etch and Rinse) Adeziv Sistemler

Uc asamali adeziv sistemler (asit, primer ve baglayici ajan uygulamasi) ve iki
asamal1 adeziv sistemler (primer ve baglayici ajanin tek bir sisede olmasi) olarak
uygulanir. Son on yilda bir¢ok yapisal degisiklige ugramis olan total piiriizlendirmeli
adeziv sistemler, giiniimiizde c¢ogunlukla “iki asamali” olarak (“pliriizlendirme”

asamasi ve “baglayict ajan uygulamasi” agamasi) kullanilmaktadir. Piiriizlendirme
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islemi %34-37 konsantrasyonundaki fosforik asit jeller ile mine ve dentinin ayni
uygulamada, fakat farkli siirelerde piiriizlendirilmesi ile gergeklestirilir. Birinci
asamanin, “piiriizlendirme ve yikama” asamasi olmasi nedeniyle son yillarda total
pliriizlendirmeli adeziv sistemler “etch and rinse adezivler” seklinde de

adlandirilmaktadirlar (De Munck ve ark. 2005).

Total-etch sistemlerde mine ve dentine baglanmanin temel mekanizmasi, asit
uygulamasi ile minerallerin uzaklastirilmast sonucu olusan pordzitelere rezin
monomerlerin yerlesmesi ile olusan mikromekanik kilitlenmedir (Kaya 2014,

Peumans ve ark. 2005).

Minede yapilan asitleme islemi ile ylizey alani ve yiizey enerjisini arttirmak
amaclanmaktadir. Minenin piiriizlendirilmesiyle 5-50 pm derinliginde poréz bir
tabaka olusturuldugu bilinmektedir. Asitin minede meydana getirdigi mikroporoz
alanlara rezin monomerlerinin infiltrasyonu ve polimerizasyonuyla mikromekanik
baglanma olusmaktadir. Asitlenmis yiizeyde iki tip rezin uzantis1 gézlenir. Bunlar;
mine prizmalarinin etrafini saran ‘makrotag’lar ve mine prizmalariin igerisine niifuz
etmis ‘mikrotag’lardir. Mineye retansiyon saglamada ikincisinin daha 6nemli oldugu
diistintilmektedir (Altun 2004, Dayangac 2011, Erickson ve ark. 2009, Perdigao ve
ark. 2006, Van Meerbeek ve ark. 2003).

Total piiriizlendirmeli adeziv sistemlerde baglayici ajan uygulamalarindan 6nce
dentin ylizeyindeki olusan smear tabakasinin asit jeller yardimiyla uzaklastirilmasi 3-
10 um’lik bir derinlikte kollajen agin agiga ¢ikmasini da saglamaktadir. Ecth and rinse
adeziv sistemlerde, dentin tiibiillerini a¢gmak, demineralizasyona bagli kollajen
fibrilleri ag1a ¢ikarmak, sonrasinda uygulanan primer ve bonding ajanla hibrit tabaka
olusturulmak icin asit uygulamasiyla smear tabakasi kaldirilmaktadir (Sekil 1.4.)
(Perdigao ve ark. 1996, Perdigdo ve Swift 2001, Silveira ve ark. 2006, Van Meerbeek
ve ark. 1992, Van Meerbeck ve ark. 1996).
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Nakabayashi tarafindan ‘hibrit tabaka’, demineralize dentin yiizeyine ve dentin
kanallarina monomerlerin yerlesmesi ve sonrasinda polimerizasyonu olarak
tanimlanmistir. Hibrit tabaka ile ilgili yapilan bir¢cok calisma sonucunda kullanilan
adeziv sisteme gore elde edilen hibrit tabaka kalinliginin 1-5 mikrometre arasinda
degistigi bildirilmistir. Self-etch adezivlerle 1 mikrometreden daha az kalinlikta olan
hibrit tabaka, etch and rinse adezivlerle 5 mikrometre kalinliga kadar ulagmaktadir
(Dénmez ve Ozer 2007, Nakabayashi 1982, Van Meerbeek ve ark. 1992, Van
Meerbeek ve ark. 1996).

Acid-Etching + Rinsing Primer/Adhesive + Comp
Dentin Smear Layer Etched Dentin with
Prepared with Bur Exposed Collagen Fibers
+ Composite
: Dentin Adhesive
Hybrid Layer

Sekil 1.4. Etch and rinse adezivlerin uygulanmasi sonucu olugan hibrit tabaka (Perdigdo ve Swift
2001)

Ug asamali etch and rinse adeziv sistemlerde asit uygulanmasi ve yikanmasinin
ardindan hafif nemli birakilan dentin yiizeyine primer uygulanmaktadir. Minede iyi
bir baglanma saglanabilmesi i¢in hava ile kurutma islemi uygulanabilir fakat asit
uygulamasi sonrast dentinin hava ile kurutulmasi sirasinda kollajen fibrillerin

biiziilme/cokelme riski bulundugundan klinisyenlerin dikkat etmesi gereken dnemli
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noktalar vardir. Oncelikle dentinin hafif nemli birakilmas1 gerekmektedir. Bu teknik
"wet bonding" ya da "nemli baglanma" olarak tanimlanmaktadir. Yiizeyin nemli
birakilmasi ile kollajen lifler arasi bosluklar suyla desteklenir ve liflerin biiziilmesi
onlenmis olur. Asit uygulamasi sonucu agiga ¢ikan yiiksek protein icerigi, dentinin
kritik yiizey gerilim degerinin diismesine, dolayisiyla dentin ylizeyinin
1slatilamamasina ve baglanmanin zorlasmasina sebep olmaktadir. Ikinci asama olarak
uygulanan primer demineralize dentin alanimin, kritik yilizey gerilim degerini
arttirmaktadir. Islak/nemli baglanma (wet-bonding) terimi, 1990’larin baslarinda
Kanca tarafindan tanimlanan dentine adezyonda 6nemli gelismelerden biridir (Kanca

1991, Kanca 1996, Pashley ve ark. 2011, Perdigao ve ark. 2006, Swift ve ark. 2008).

Dentine uygulanan asir1 kurutma islemi sonucunda kollajen ag biiziiliip
cokeceginden yiizeye uygulanan adeziv rezinin kollajen ag icine penetrasyonu
smirlanir ve sonugta ideal bir hibridizasyon saglanamaz. Ancak, yilizeyde birakilacak
fazla suyun da baglanmay1 olumsuz etkiledigi bilinmektedir. Dolayisiyla dentinin
ideal nemlilik diizeyinde tutulabilmesi i¢in genellikle hava spreyi yerine pamuk veya
stinger peletler ile kavitedeki asir1 su uzaklagtirllmalidir. Yapilan in vitro ¢alismalar,
asirt kurutulmus dentinin, HEMA gibi sulu ¢ozeltilerle tekrar nemlendirilmesinin
dentinin 1slanabilirligini arttirdigin1 ve baglanma kuvvetlerini normal diizeylere
ulagtirabildigini gostermektedir. Bunlar “rewetting ajanlar” olarak ge¢mektedir

(Gwinnet ve ark. 1996, Perdigao ve ark. 1999, Spencer ve Swafford 1999).

Su, aseton, etanol gibi organik c¢oziicli i¢inde hidrofilik monomer igeren
primerler, asitlenmis dentine uygulandiginda kollajen agindaki su ile yer degistirerek
monomerin infiltrasyonunu kolaylastirmaktadir. Bu hibrit tabakanin kalitesini arttirir.
Primer iginde bulunan HEMA, hidrofilik ve hidrofobik olarak iki grup igerir.
Hidrofilik grup dentin ylizeyine tutunma egiliminde iken, hidrofobik grup rezine

tutunma egilimindedir (Pashley ve ark. 2011, Van Meerbeek ve ark. 2003).
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Uc asamali total-etch sistemlerde, primer uygulamasim takiben bonding ajan
olarak tanimlanan adeziv rezin uygulanmaktadir. Bonding ajanlar Bis-GMA
(bisphenylglycidyl dimethacrylate), TEG-DMA (triethylene glycol dimethacrylate),
UDMA (urethane dimethacrylate) gibi diisiik viskoziteli hidrofobik monomerlerden
olusmaktadir (Dayangac 2011, Tay ve ark. 2007).

Uc asamali total-etch sistemler, polimerize olmus rezinin diisiik hidrofilitesi
nedeniyle hidrolitik yikima karst daha direnglidir. Mine ve dentine baglanma
kuvvetleri yiiksektir. U¢ asamali etch and rinse sistemler restorasyonun dayaniklilig1,
mikrosizintinin daha az olmasi, baglanmanin uzun Omiirliliigii agisindan bagarili
sonuglara sahip olmalar1 nedeniyle giinlimiizde halen altin standart olarak kabul

edilmektedirler (De Munck ve ark. 2003, De Munck ve ark. 2005, Kaya 2014).

Iki asamal1 etch and rinse sistemlerde ilk basamagi, ii¢ asamali etch and rinse
sistemlerde oldugu gibi asitleme ve yikama uygulamasi olusturur. Iki asamali total-
etch sistemlerde, birinci asamay1 takiben ikinci agama olarak hidrofilik ve hidrofobik
rezinlerin karisimi olan ve etanol, aseton, su gibi ¢oziiciilerden birini igeren kombine
tek sigse baglayici ajanlar uygulanir. Primer ve adeziv rezin tek bir sisede birlestirildigi
icin bu sisteme ‘one bottle’ adezivler denilmektedir (Sekil 1.5) (Perdigdo, 2007, Reis
ve ark. 2008, Song ve ark. 2015, Van Meerbeck ve ark. 1996).
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Sekil 1.5. iki asamali total etch adeziv (one bottle) sistemlerin dentine uygulanmasi (Perdigio 2007)

1.4.4.2. Self- etch Adeziv Sistemler

“Kendinden piiriizlendiren” olarak da adlandirilan self-etch adezivler, mine ve
dentin dokularmin ayn1 zamanda hem piiriizlendirilmesi hem de bu dokulara adeziv
ajan uygulanmasi iglemlerini igerirler. Daha kisa ¢alisma zamani, daha az uygulama
basamagina sahip olan ve daha az teknik hassasiyet gerektiren bu sistemlerle yapilan
restorasyonlarda anlamli diizeyde daha az post-operatif hassasiyet bildirilmistir
(Perdigao ve Lopes 1999, Perdigao ve ark. 2003, Peumans ve ark. 2005, Peumans ve
ark. 2010, Tay ve ark. 2002, Van Dijken ve ark. 2007).

Ayri bir asitleme basamagi gerektirmeyen self-etch adeziv sistemler, smear
tabakasini ve mineralleri igceren bir hibrit tabaka olusturmak i¢in smear tabakasini ve
hidroksiapatitleri kismen ¢ozerek ve bu bolgelere infiltre olarak baglanmay1 saglarlar

(Van Meerbeek ve ark. 2003).
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Self-etch adezivler dentin dokusuyla etkilesim derecelerine gore:

e Kuvvetli SE Adezivler (Ph<1)
e Orta Derece Kuvvetli SE Adezivler (Ph=1,5)
e Hafif Etkili SE Adezivler (Ph>2)

o Zayif Etkili SE Adezivler (Ph>2,5) olarak siniflandirilmaktadir (Giannini ve
ark. 2015).

Kuvvetli self-etch adezivler, derin demineralizasyon alan1 saglayarak etch and
rinse sistemlere benzer baglanma mekanizmasi gosterirler. Ancak, ¢oziinmiis olan
kalsiyum fosfat, etch and rinse sistemlerdeki gibi yikanarak uzaklastirilamaz.
Hidrolitik ortamda stabil olmayan kalsiyum fosfat kollajenle stabil bir kimyasal
etkilesim elde edilmesini engelleyerek, yilizeyler arasindaki biitlinligii zayiflatir (Inoue

ve ark. 2000, Pashley ve Tay 2001, Tay ve Pashley 2001, Van Meerbeek ve ark. 2011).

Yapilan ¢aligmalar gostermistir ki minenin asitlere karsi daha direngli olmast
nedeniyle kuvvetli self-etch adezivlerin mineye baglanmasi oldukga iyidir. Ancak,
demineralizasyon asamasini baglatmak amaciyla daha yiiksek oranda su igermesi
sebebiyle dentine baglanmada sikintilar yasanmaktadir. Su dentin yiizeyinden
tamamen uzaklastirilamadigi i¢cin polimerizasyon sirasinda agia ¢ikan fazla su

baglanmay1 olumsuz etkilemektedir (McCabe ve Walls 2008, Wagner ve ark. 2014).

Orta derece kuvvetli self etch adezivlerde, hem mine hem de dentinde yeterli
mikromekanik baglanti elde edilmektedir. Ayrica demineralize dentinde kollajenler
etrafinda bulunan hidroksiapatit kristallerindeki kalsiyum iyonu ile adeziv sistemin
icerdigi karboksilik asit veya fosforik asit monomerleri arasinda kimyasal etkilesim
meydana gelmektedir. Mikromekanik baglanma mekanik kuvvetlere karsi direng

saglarken, kimyasal baglanma hidrolitik degredasyonu 6nleyerek restorasyonun uzun

19



donemdeki dayanikliligini arttirmaktadir (Van Meerbeek ve ark. 2003, Yoshida ve ark.
2012).

Hafif etkili self-etch adezivler, dentin yiizeyini kismen ¢ozmekte ve
demineralizasyon derinligi 1 pm kadar olmaktadir. Bu durum hibrit tabaka icerisinde
onemli miktarda hidroksiapatit kristalinin kalmasima sebep olmaktadir. Bu
hidroksiapatitin, kimyasal baglanma icin reseptor gorevi gordigi belirtilmektedir.
Self-etch adeziv sistemlerde yer alan 4-MET (4-metakriloksietil trimellitik asit) gibi
karboksilik asit bazli monomerlerin, fenil-P (2-metakriloksietil fenil hidrojen fosfat)
gibi fosfat bazli monomerlerin ve 10-MDP’nin (10-metakriloksidesil dihidrojen
fosfat) hidroksiapatit yapisinda bulunan kalsiyuma kimyasal olarak baglanma
potansiyeli oldugu belirtilmistir. Olusan bu kimyasal baglant1 hidrolitik yikima kars1
diren¢ saglamaktadir. Ancak hafif self-etch adezivlerin mineye baglanma giicii
zayiftir. (De Munck ve ark. 2005, Van Meerbeek ve ark. 2000, Van Meerbeek ve ark.
2003, Yoshida ve ark. 2004).

SE adezivler uygulama prosediirlerine gore ise:

e ki Asamali SE Adezivler
e Tek Asamali SE Adezivler (All in One):
o Tek Komponentli SE Adezivler (karistirma islemi gerektirmeyen)

o ki Komponentli SE Adezivler (karistirma islemi gerektiren) olarak

simiflandirilmaktadir (Dayangag 2011, Hanabusa ve ark. 2012).

Iki asamali (iki sise halinde bulunan) self-etch adeziv sistemlerde birinci
asamada asidik monomer ilave edilmis hidrofilik primer soliisyonu, ikinci agamada ise
hidrofobik bonding ajan uygulamasi yapilmaktadir. Asidik primer uygulanmais ytlizeye
bonding ajan uygulandiktan sonra her iki tabaka birlikte 1s1kla polimerize edilmektedir
(Sekil 1.6) (Giannini ve ark. 2015, Hayakawa ve ark. 2005, Perdigao 2007, Yoshida
ve ark. 2012).

20



)
Resin-

3 . Adhesi Impregnated .
g I Self-Etching Primer Resin-Impregnated eSIVe  Smear Plug  Composite
ey No Rinsing Smear Layer
: BEe S A e X
15 Hybrid
S Layer
o
B
=
e}
=3
£
A
<

j‘v. {

Dentinal Tubule

Sekil 1.6. iki sise self-etch adeziv sistemlerin dentine uygulanmasi (Perdigao 2007)

Tek asamali self-etch adeziv sistemler, asidik monomer, primer ve bonding

ajanin bir arada bulundugu tek asamada uygulanan sistemlerdir. Bu sistemler ‘all in

one’ sistemler olarak adlandirilir. Tek asamali self-etch adezivler, birlesenleri

karistirllarak kullanilan iki komponentli ya da karistirma islemi gerektirmeden,

dogrudan kullanilan tek komponentli olabilir (Sekil 1.7) (Chan ve ark. 2003,

Hashimoto ve ark. 2008, Perdigao 2007).
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Sekil 1.7. Tek agamali (all-in-one) self-etch adeziv sistemlerin dentine uygulanmasi (Perdigdo 2007)

Hem iki asamal1 self-etch adezivlerin hem de ‘all in one’ sistemlerin asidik
primer’s, pH'1 fosforik asit jellerinden daha yiiksek olan asidik fonksiyonel
monomerlerin, genellikle fosforik asit veya karboksilik asit esterlerin sulu
karigimlarindan olugur. Su, asidik monomerlerin iyonizasyonuna katildigindan, self-
etch adezivlerin 6nemli bir bilesenidir (Pashley ve Tay 2001, Van Meerbeek ve ark.
1998).

Self- etch adezivlerin mineye baglanmasi;

Self etch adezivlerin mineye baglanma dayanimi etch and rinse sistemlere gore
daha disiiktiir. Daha yiiksek pH’lar1 nedeniyle fosforik aside gore daha yiizeyel
demineralizasyon olustururlar. Bununla birlikte self-etch uygulamasindan oOnce
minenin bizotajlanmasi ile baglanti arttirilabilir. Ayrica, self-etch adezivlerden 6nce
minenin fosforik asit ile piiriizlendirilmesi (selektif asitleme) baglantiy1 arttirmaktadir
(Kanemura ve ark. 1999, Pashley ve Tay 2001, Perdigao ve Geraldeli 2003, Van
Meerbeek ve ark. 2003).
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Self-etch adezivlerin dentine baglanmast;

Self-etch adezivler ile erken agamada yiiksek rezin-dentin baglanma dayanimi
degerleri elde edilebilse de, zaman i¢inde baglanma etkinligi azalmaktadir. Asidik
monomerlerin yliksek hidrofilik dogas1 ve self-etch adeziv sistemlerin yapisinda
bulunan asidik monomerlerin iyonlastirilmasi i¢in gereken yiiksek su konsantrasyonu
zamanla rezin-dentin baglantisin1 olumsuz etkilemektedir. Smear tabakasini kismen
cozebilmek ve dentini demineralize edebilmek i¢in gerekli olan asiditeyi saglamak
amaciyla yliksek oranda su igeren bu adeziv sistemler polimerizasyondan sonra yar1
gecirgen bir membran gibi davranip dentinden su gecisine izin vererek hidrolitik
bozulmaya neden olan su kabarciklarini olusturmaktadir. Adeziv rezinin
polimerizasyonu sirasinda olusan 1s1 suyun rezin tabakasi boyunca hareketine sebep
olmaktadir. Hibrit tabaka-adeziv arasinda TEM' de olusan goriintii su agaglar1 (water-
tree) olarak adlandirilmakta ve su agaglarimin zamanla olusan hidrolitik yikimin
baslangici oldugu ve nanosizintidan sorumlu oldugu belirtilmektedir (Armstrong ve
ark. 2003, Chen ve ark. 2015, Dayangac¢ 2011, De Munck ve ark. 2005, Frankenberger
ve Tay 2005, Liihrs ve ark. 2008, Magni ve ark. 2007, Reis ve ark. 2009, Takamizawa
ve ark. 2015, Tay ve Pashley 2003).

Baglangi¢ baglanma degerleri olarak tek basamakli self-etch adezivler umut
vaad eden performanslar gosterse de, uzun donemdeki baglanma degerleri agisindan
altin standart olarak kabul edilen {i¢ asamali etch and rinse adezivlere gore daha alt
diizeyde kalmaktadir (Breschi ve ark. 2008, De Munck ve ark. 2003, De Munck ve
ark. 2012, Frankenberger ve ark. 2004).

Tek asamali self-etch adeziv sistemlerin dezavantajlarint ortadan kaldirmak
amaciyla son donemlerde "Universal" veya "Multimod" olarak adlandirilan {irtinler
ortaya ¢ikmistir. Universal adezivlerde pH> 2' dir. Universal adezivler hem self-etch
hem etch and rinse adeziv sistem olarak kullanilabilmektedir. Ayrica minede (selektif
asitleme yapilarak) etch and rinse, dentinde self-etch adeziv sistem olarak da

kullanilmaktadir. Universal adezivler kavite preperasyonu sonrasinda en uygun adeziv
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protokoliiniin uygulanmasina olanak saglamaktadir. (Chen ve ark. 2015, Hanabusa ve
ark. 2012, Perdigao ve Swift 2015, Wagner ve ark. 2014). Yapilan g¢aligmalar
incelendiginde, mine ve dentin baglantisi agisindan universal adezivlerin tek agamali
self-etch adezivlere esit veya self-etch adezivlerden daha fazla baglanma etkinligi
oldugu goriilmiistiir. Universal adezivler genis kullanim alanlar1 sayesinde yayginlagsa
da, tek asamali self-etch adezivlerin olumsuz yanlarinin {istesinden tam olarak
gelememigtir. Self-etch sistemlerde oldugu gibi universal adezivin de baglanma
prosediiriinii basitlestirmek i¢in belirli miktarda su ve ¢oziicli gerekmektedir. Ancak
su ve ¢Ozlicii uygulamadan sonra adeziv tabakada kalmakta ve fonksiyonel monomerin
diisiik pH’1 adezivde daha az karbonlar arasi ¢ift bag reaksiyonlarina sebep olmaktadir.
Bu durumda erken fazda baglanma etkinligi sinirlanmakta ve baglanmanin uzun siireli
dayanimi1 azalmaktadir (Miyazaki ve ark. 2014, Suzuki ve ark. 2016, Ursavas ve ark.
2020, Van Meerbeek ve ark. 2011).

1.4.4.3. Cam iyonomer Adezivler Sistemler

Cam iyonomerler mine ve dentine herhangi bir yiizey uygulamasi gerektirmeden
kimyasal olarak baglanan materyallerdir. Bu baglanma, polialkenoik asitin karboksil
gruplari ile hidroksiapatit kristallerinin kalsiyum iyonu arasinda olusan iyonik baglar
sayesinde gergeklesir. Kimyasal baglanma oldukga stabildir ve hidrolitik ¢éziinmeye

kars1 direnglidir (Coutinho ve ark. 2006, Yoshida ve ark. 2001).

Cam iyonomerlerin dig yilizeyine baglanmasini arttirmak amaciyla yiizeylere
polialkenoik asit uygulanmasi ile demineralizasyon saglanabilir. Hidroksiapatit
kristallerindeki selektif ¢oziinme ile 0,5 um derinlikte bir kollajen ag1 agiga
cikartilmaktadir. Cam iyonomer bilesenlerinin olusan bosluklara infiltre olmasiyla
mikromekanik baglanma da elde edilir. Bu sekilde cam iyonomer simanlar dis
dokusuna self-etch adeziv sistemlerdeki yaklasim gibi tutunmaktadir. Ancak cam
iyonomer simanlarin iceriginde bulunan polikarboksilik monomerlerin yliksek

molekiiler agirliklari infiltrasyon kapasitesini diisiirmektedir. Bu nedenle hibrit tabaka
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olusumu yiizeyel olarak gozlenmektedir. (Inoue ve ark. 2001, Nakabayashi ve Pasley

1998, Van Meerbeek ve ark. 2001, Yoshida ve ark. 2000).

1.5. Dental Mikrosizinti

‘Mikrosizint1’, kavite duvarlari ile kaviteye uygulanan restorasyon materyali
arasinda olusan bosluktan bakterilerin, agiz sivilarmin, molekiillerin ve iyonlarin
gecisi olarak tanimlanmaktadir (Taylor ve Lynch 1992). Mikrosizintt sonucunda
restorasyon marjinlerinde renklesme, post-operatif hassasiyet, sekonder ciiriik, diseti
iltihab1 ve pulpa irritasyonu gibi istenmeyen durumlar meydana gelecektir. Pulpa
irritasyonuna restoratif materyallerin kimyasal toksisitesinden daha ¢ok bakterilerin
neden oldugu belirtilmektedir. Bu sebeple mikrosizinti restorasyon basarisinda ve
devamliliginda ¢ok oOnemli bir parametredir. Ozellikle rezin icerikli restoratif
materyallerde gozlenen polimerizasyon biiziilmesi restorasyonun disten ayrilmasina
sebep olur ve sonugta, mikro bosluklar olusur. Bu siireg, sirayla, bakteri girisine izin
verir, tekrarlayan ¢iiriikk, hassasiyet, olasi pulpal inflamasyon ve son olarak
restorasyonun ayrilmasi ve nihai sonu¢ olarak restorasyonun yenilenmesi olarak
gerceklesir (Bergenholtz 1991, Déjou ve ark. 1996, Gwinnett ve ark. 1995, Ilie ve
Hickel 2011, Karaman ve Ozgun 2014, Schneider ve ark. 2010).

Mikrosizinti;

e Polimerizasyon biiziilmesine,

e Restorasyon maddesi ile dis dokular1 arasindaki termal genlesme katsayisi
farkliligina,

e Dolgunun okluzal kuvvetler ile elastik deformasyona ugramasina,

e Restorasyonun oldugu bolgeye (servikal, arayiiz veya okluzal bolge olmasi)
bagli olarak degisen oranlarda gergeklesmektedir (Khoroushi ve Ehteshami
2016).
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Servikal bdlgeye vyapilan restorasyonlarda mikrosizinti daha fazla
goriilmektedir. Buna sebep olarak, servikal bolgedeki mine kalinhiginin yetersiz
olmasi, bu bolgedeki mine prizmalarinin sayist ve dogrultularinin farkli olmasi, histo-
morfolojik yapi1 farkliliklari, devamli bir cep sivist akisinin olmasi veya degisik

sebeplerle gelisen nem kontaminasyonu gosterilmektedir (Tarim ve ark. 1998).

Genel olarak, Sinif-II kompozit rezinler {izerinde yapilan ¢aligmalar, gingivalde
okluzal bolgeye gore onemli dlglide daha yiiksek mikrosizinti degerleri bildirmistir.
Proksimal kutuya iyi bir erisim saglamak ve diseti kenarindaki nemi kontrol etmek,
Sinif II rezin restorasyonlarin basarisini etkileyen onemli faktorlerdir. Ayrica, mine,
dentin ve sement arasindaki yapisal farkliliklar nedeniyle, sement/dentin’de bulunan
digeti kenarlarinda yiiksek oranda marjinal sizinti meydana gelmektedir. Bu iki yap,
rezin kompozitlerinin yapigmasi i¢in ayni kosullart sunmadigindan, semento-dentinal
kenarlardaki mikrosizinti, Sinif-1I kompozit restorasyonlarda basarisizligin en dnemli
nedenlerinden biri haline gelmektedir (Araujo ve ark. 2006, Casagrande ve ark. 2005,
Kasraei ve ark. 2011, Leevailoj ve ark. 2001, Tredwin ve ark. 2005).

Mikrosizint1 olusum siirecini etkileyen diger faktorler:

e Kaullanilan dolgu malzemesinin igerigi (dolgu partikiillerinin boyutu/sekli
ve rezin igerigi),

o Karakteristik fiziksel degisiklikler (hacimsel ve postpolimerizasyon
biiziilme, termal genlesme, su emilimi),

e Polimerizasyon yontemleri (1s1k siddeti ve 15181n yonii),

e Kavite hazirlama parametreleri (kavite boyutu),

e Konfigiirasyon faktorii (C faktor) olarak gosterilebilir.

Klinik degiskenler arasinda:

e Malzeme manipiilasyonu ve yerlestirme teknikleri,

e izolasyon kisitlamalar1 (lastik 6rtii kullanimi),
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e Adeziv sistemin ve rezin igerikli restoratif ajanin uygulama teknigi
hakkinda yeterli bilgi sahibi olunmamasi1 gosterilebilir (Ilie ve Hickel

2011, Klautau ve ark. 2011).

1.6. Mikrosizint1 Tespit Yontemleri

Mikrosizint1 degerlendirilmesinde in vitro yontemler in vivo yontemlere oranla
daha fazla tercih edilmektedir. Herhangi bir yeni dental restoratif materyalin kalitesi
ilk olarak in vitro modeller kullanilarak test edilebilir. Teorik olarak, bu bulgular klinik
ortama aktarilabilmektedir (Jacker-Guhr ve ark. 2016, Mohapatra ve Sivakumar

2011).

Mikrosizintty1  degerlendirmek i¢in farkli teknikler gelistirilmis ve
kullanilmistir. Bunlar boyar madde penetrasyonu, radyoaktif izotoplar, hava basinci,
bakteriyel aktivite, ndtron aktivasyon analizi, konfokal lazer tarama mikroskopisi,
taramal1 elektron mikroskobu ve mikro-BT dir. Daha eski yontemlerin bazilart artik
mikrosizintinin gercek dogasini temsil etmedigi i¢in kullanilmamaktadir (Ayyildiz ve

ark. 2009, Bonilla ve ark. 2012, Oztiirk ve ark. 2016).

Asagida her degerlendirme yontemi hakkinda bilgi verilecektir:

Boya Penetrasyon Yontemi: Mikrosizintinin renkli ajanlar kullanilarak
boyanmasi en yaygin kullanilan tekniktir. Boya penetrasyon ydntemi, mikrosizinti
bolgelerini renklendirmek i¢in bir daldirma c¢ozeltisi olarak kontrast boyalarin
kullanilmasini icerir ve daha sonra dis restorasyon arayiizii renklenme ajaninin
penetrasyonu agisindan incelenir. En yaygin olarak kullanilan ¢ozeltiler %0.5 bazik

fuksin, %2 metilen mavisi ve %50 giimiis nitrattir (Yavuz ve ark. 2013).
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Boya penetrasyon yonteminde disler restore edildikten sonra, dis yiizeyinde
restorasyon disinda kalan alanlar bir vernik veya cila ile kaplanir. Restore edilmis dis
secilen boya cozeltisine daldirilir, ardindan bir stereomikroskop altinda koronal ve
servikal kenarlardaki sizintiy1 gorsel olarak degerlendirmek i¢in kesitler alinir (Erdilek

ve ark. 2009, Heintze 2007, Zhao ve ark. 2014).

Boya penetrasyon yonteminin diger tekniklere gére birgok avantaji vardir. Tlk
olarak, radyasyon olmamasmin yanisira, reaktif kimyasallar kullanilmaz. ikincisi,
farkli boya ¢ozeltileri mevcuttur; bu nedenle teknik oldukg¢a uygulanabilir ve kolay
ulagilabilir, hizli ve direkt 6l¢lim yapilabilmesini saglayabilir 6zelliktedir. Bununla
birlikte, bu yontemin birtakim eksikliklere sahip oldugu bilinmektedir. Bunlarin
arasinda en Onemlisi, elde edilen sonuglarin iki boyutlu (2D) olmasidir. Ayrica, dis
restorasyon arayiiziinii goz Oniinde bulundurmadan sadece birka¢ kesit alinarak
sizmtinin  Olgiilmesi de bir dezavantajidir. Ayni1 zamanda, bazi ¢aligmalar
restorasyonun farkli yerlerinden alinan farkli boliimlerdeki boya sizintisinin énemli
Olciide degistigini gostermistir. (Ortowski ve ark. 2015, Subramaniam ve Pandey

2016, Yavuz ve Atakul 2001).

Boya penetrasyon yontemi, mikrosizintinin gercek boyutunu belirlemek i¢in
etkin bir degerlendirme araci gerektirir. Bu amacla 151k mikroskobu, taramali elektron
mikroskopisi ve transmisyon elektron mikroskopisi yaygin olarak kullanilmaktadir.
Bununla birlikte, sizintiy1 daha iyi degerlendirmek i¢in son yontemler arasinda mikro
bilgisayarli tomografi (Mikro-BT), konfokal lazer tarama mikroskopisi (CLSM) ve
optik koherens tomografi (OCT) gibi 3D yéntemler yer alir (AlHabdan 2017, Oztiirk
ve ark. 2016).

Mikro-BT: Mikro-BT, dis yapilarinin orijinal 6zelligini bozmadan 3 boyutlu
goriintiilenmesini  saglayan tibbi bilgisayarli tomografinin degistirilmis bir
versiyonudur. Mikro-BT'de, x-1s1nlar1 donen numuneden, dilim dilim gegirilir ve bir

detektor tarafindan toplanir (Sekil 1.8) (Sun ve Lin-Gibson 2008). Bu islem
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numunenin uzunlugu boyunca tekrarlanir ve ozel algoritmalarin kullanilmasiyla
numunenin 3D rekonstriikksiyonu miimkiin olabilir. Son zamanlarda yapilan bazi
caligmalarda; kompozit rezinlerdeki polimerizasyon biiziilmesinin, arayiiz sizintisinin
ve dentin-adeziv-arayliz yapilarinin degerlendirilmesi i¢in 3D rekonstriiksiyonlar

kullanilmistir (Aydin ve ark. 2020, De Santis ve ark. 2005, Kakaboura ve ark. 2007).

Klinik BT tarayicilar tipik olarak 1 mm? hacim elementlerinden (voksel) olusan
goriintiiler iiretirken; 1980’lerin baginda gelistirilen X-ray mikro bilgisayarli tomografi
(Mikro-BT) sistemleri 5-50 pum araliginda, BT voksellerinden yaklagik olarak
1,000,000 kez daha kiiciik hacimde vokseller saglar ve daha iyi uzaysal ¢oziiniirliige
sahiptir (Feldkamp ve ark. 1989, Kuhn ve ark. 1990, Swain ve Xue 2009).

Mikro-BT, donme ekseni boyunca ¢ekilen bir dizi 2D goriintiiden baslar ve daha
sonra Ornegin 3D goriintiisiinii lireten bir bilgisayar programina aktarilir. Bu 3D
rekonstriiksiyonlar birka¢c mikron ¢o6ziintirliige sahiptir. Mikro-BT nin 6nemli
ozelliklerinden biri, 3D rekonstriiksiyonun 6rnegin i¢ geometrik 6zellikleri ve yapisal
parametreleri hakkinda dogru bilgi edinmek i¢in herhangi bir ydnde

boliimlendirilebilmesidir (AlHabdan 2017, De Santis ve ark. 2000).

Mikro-BT kullanilarak dis ve kemik gibi mineralize dokular, polimerler,
biyomateryal doku iskeleleri gibi materyaller direkt incelenebilmektedir. Mikro-BT

goriintiileme yumusak dokulara da uygulanabilmektedir (Swain ve Xue 2009).

Kompozit rezin, kompomer gibi restorasyonlar ile kavite duvari arasindaki
sizintinin mikro-BT ile degerlendirilebilmesi i¢in genellikle radyoopak bir boyaya
ihtiya¢ duyulmaktadir (Eden ve ark. 2008, Chen ve ark. 2010, Aydin ve ark. 2020). Bu
amacla radyoaktif olmayan, renksiz, iki komponentli kimyasal boyayicilar
kullanilmaktadir. Her iki komponentin kimyasal olarak reaksiyona girmeleri sonucu

dis-restorasyon arayiiziine ¢cokelmesi ve cokeltinin 1sinlanmasi ile kenar sizintisi
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goriintiilenebilmektedir. Ayrica, kullanilan her iki kimyasal ajanin da penetrasyon
yetenegine sahip olmasi gerekmektedir. Bu amagla; sizintinin tespit edilmesinde
%350’lik giimiis nitrat tuzlar siklikla kullanilmaktadir (Aydin ve ark. 2020; Jacker-
Gubhr ve ark. 2016).

Glimiis nitrat soliisyonunun penetrasyonu dikkate alindiginda, glimiis
iyonlarinin ¢apinin (0,059 nm) bakterilerin ortalama biiyiikligiine gore (0,5-1,0 pm)
oldukga kiigiik olmas1 sebebiyle arayliz bolgesine kolayca niifuz ettiginden kullanimi

yayginlagsmaktadir (Fernando ve Montes 2004).

Diger boyalar (fuksin veya metilen mavisi gibi) numunelerin kesilmesi sirasinda
yikanma egiliminde oldugundan, mikrosizintinin degerlendirildigi laboratuvar
caligmalarinda glimiis nitrat kullanimi1 6nerilmistir (Hilton 1998). Arastirmalar iyonik
giimiislin etkinliginin ¢dzeltinin konsantrasyonuyla orantili oldugunu gostermistir.
%S5'lik bir konsantrasyonda bile, soliisyonlar kompozit restorasyonlarin marjinal

sizdirmazliginin kaybini gdsterebilmistir (Costa ve ark. 2011).

Glimiis nitrat boyasmin radyoopasitesinin mine ile benzer olmasi, boyanin
penetrasyon derecesini ayirt etmede zorluk yasanmasina ve numunelerdeki
restorasyonlarin arayiiziinde kii¢iik sizint1 alanlarinin belirlenmesinde zorluklara
neden oldugu bildirilmistir. Bu durum goz 6niine alindiginda mikro-BT nin dentindeki
marjinal s1zintiy1 saptamada daha giivenilir olduguna isaret edilmistir. Caligmalar bu
durumu dentinin mineye kiyasla daha az hidroksiapatit icermesi, bu nedenle hem
mineden hem de giimiisten daha az radyoopak olmasiyla agiklamiglardir (Zhao ve ark.

2014).

De Santis ve ark. (2005) da mikrosizintinin g¢aligmalarinda Mikro-BT’yi
kullanmiglardir. Arastirmacilar, bu teknik ayrica mekanik olarak dentin stresini ve
adeziv-kompozit araylizleri degerlendirmek ve ayni zamanda restorasyon dis

arayiizlindeki marjinal sizintty1 tespit etmek icin kullandiklarini belirtmislerdir.
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Mikro-BT’nin ana avantajlarindan biri, 2D kesit bilgilerinin korunmasidir; bu nedenle,
tiim sinirlar gorsel inceleme icin kullanilabilir (Carrera ve ark. 2015, Swain ve Xue

2009).

spectroscopy specimen microscope
X-ray - source objective

o Sl TR

rotating scintillation layer CCD arra
stage y

Sekil 1.8. Mikro-BT cihazinin ¢aligma prensibi (Sun ve Lin-Gibson, 2008)

Konfokal lazer tarama mikroskopisi (CLSM): Konfokal lazer tarama
mikroskopisi (CLSM), floresan boyalar (Or/Rhodamin) kullanilarak isaretleme yapan
elektron mikroskop teknigi olarak bilinmektedir. Tarama elektron mikroskobundan
farkli olarak konfokal lazer tarama elektron mikroskobu 1slak yapidaki 6rneklerin de
incelenebilmesini miimkiin kilmaktadir. Bu yontem, 100 pum'ye kadar olan yiizeyaltt
yapilarin 6rneklerini hasar olusturmadan tespit etmek i¢in kullanilir. Mikroskobun
objektif lensi ile incelenecek ylizey arasinda 6zel bir daldirma (immersion) likiti
kullanilir. CLSM, yansima (reflection) ve floresan (florescence) olarak iki ayr1 modda
inceleme yapar. Tarayici lazer 1sin1 (488 nm dalga boyunda Ar-ion lazer) 6rnegin
ylizey ve yiizey altt mikro bolgelerini aydinlatir. Mikroskobik yapilara odaklanan
151810 tekrar yansimasiyla elektronik olarak saptanan yansima (reflection) modunda,
bir 6rnegin farkli yapilarinin (mine, dentin ve restoratif materyal gibi) sahip olduklari
spesifik optik ozelliklere gore ayriminin yapilabilmesini saglamaktadir. Floresan

modunda ise boyayict ajanin dagilimi kaydedilerek penetrasyon yollarinin
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incelenmesine olanak taninmaktadir (Jardine ve ark. 2016, Pioch ve ark. 1997, Pioch

ve ark. 2001, Watson 1994).

Tangsgoolwatana ve ark. (1997) sirasiyla CLSM ve otoradyografi kullanilarak
floresan boyalar ve Ca* radyoizotop ile muamele edilmis amalgam
restorasyonlarindaki  mikrosizintt  derecesini  ve modelini karsilagtirmigtir.
Arastirmacilar, floresan ve radyoizotop ¢alismalarinin sonuglar1 arasinda yiiksek bir
korelasyon oldugunu bildirmis ve bu da iki mikrosizinti yonteminin dogrudan

karsilastirilabilecegini gostermistir (AlHabdan 2017).

Optik koherens tomografi (OCT): Optik koherens tomografi (OCT), dis sert
ve yumusak dokularmmin in vivo kalitatif ve kantitatif degerlendirmesi icin 3D
goriintliler iiretir. Bu yontem, klinisyenlerin dis ¢iiriiklerinin erken donemlerini,
periodontal problemleri ve agiz kanserlerini dogru ve hizli bir sekilde tespit etmelerini
saglar. Aragtirmacilar dis restorasyon sinirlarini intraoral olarak degerlendirmek igin
OCT kullanmislardir. Ayrica, OCT, ultrasonik nabiz eko yontemine benzer sekilde, i¢
mikro yapilardan gelen kizil6tesi 151k dalgalarinin yansimasini tespit ederek kompozit
rezin gibi restorasyonlarin i¢indeki kabarcik ve bosluklar1 6l¢mek i¢in kullanilabilir.
OCT'nin kompozit restorasyonlarin kenarlarindaki mine ¢atlaklarini noninvaziv olarak
tespit edebilecegi de bildirilmistir. Bakhsh ve ark. (2011) OCT ve CLSM kullanarak
dis restorasyon arayliziinii degerlendirmis ve OCT'nin mikron Ol¢eginde arayiizey
bosluklarin1 6lgmek i¢in kullanilabilecegini bildirmislerdir (AlHabdan 2017, Dao
Luong ve ark. 2016, Kim ve ark. 2017, MercuT ve ark. 2017, Shimada ve ark. 2015,
Tabata ve ark. 2017, Tiirk ve ark. 2016).

Radyoizotoplarin kullanilmasi: Mikrosizinti ¢aligmalarinda Ca*, I'3!, S%,

Na?2, P32, Rb% ve C'* gibi genis radyoaktif izotoplar kullanilmistir. Genel olarak
otoradyografi, restorasyon marjininin arayiiziinden alman kesitin sizintisini tespit

etmek icin kullanilir (Hembree 1989, Going ve ark. 1960).
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Izotoplar, 40 nm'ye esit veya daha biiyiik bosluklara niifuz edebilir, bu da
saptanabilir bakteri bazli ¢aligmalarin minimum araligindan daha yiiksektir. Ayrica
izotoplarin mikrosizinti géstermede boya penetrasyon testlerinden daha iyi oldugu
goriilmektedir. Ote yandan, bu teknik radyasyon kullanimimi gerektirir ve elde edilen
otoradyografide ii¢ boyutlu (3D) bir goriintii olarak mikrosizintiy1 temsil etmez

(AlHabdan 2017, Marquezan ve ark. 2009).

Kimyasal Ajanlarin kullanilmasi: Bu yontemde radyoaktif olmayan,
penetrasyon 0zelligi olan iki renksiz bilesen kullanilarak, bunlarin reaksiyona
girmeleriyle opak bir goriintii elde edilmektedir. Bir bakteriye gore daha penetratif ve
cok kii¢lik olan giimiis iyonunun sizintisin1 6nleyen teknik bakteri sizintisin1 da onler.
Leinfelder ve ark. (1986), ¢oziinebilir 6zellikte olan Ca (OH),’i, pH’1 degistirebilme
Ozelliginden yararlanarak sizinti ¢aligmalarinda isaretleyici olarak kullanmislardir

(Powis ve ark. 1988, Taylor ve Lynch 1992).

Elektrokimyasal Analiz: Bu yontem, eksternal bir giic kaynagiyla iligkili,
elektrolit i¢ine batirilmig iki metal arasinda olusacak elektrik akiminin 6l¢iilmesi
prensibine dayanmaktadir. Bu yontemde, bir digin kokiine restorasyonun tabani ile
temas edecek sekilde bir elektrod yerlestirilir. Dis, elektrik sizintisim1 engelleyecek
sekilde izole edildikten sonra elektrolit solusyonuna daldirilir ve elektrik akimi
uygulanir. Elektrolitik ortam olarak salin soliisyonu kullanilir. Akim uygulandiktan
sonra elektrokimyasal 6rnek icinden gecen alternatif akimdaki degisiklikler dlgiilerek
aradaki bosluk hakkinda bilgi elde edilir (Delivanis ve Chapman 1982, Pradelle-Plasse
ve ark. 2004).

Bakteriyel Mikrosizinti Yontemi: Daha ¢ok in-vitro ¢aligmalarda tercih edilen,
restorasyonlarin kenarindan sizan bakteri toksinleri ve diger bakteri {riinlerinin
incelenmesi esasina dayanan bir yontemdir. Genelde belli bir bakteri cinsi ve besi yeri

kullanilan bu yontemde disler gram pozitif ve gram negatif bakterileri igeren kiiltiir
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ortamina konulur ve inkiibasyon siiresinin sonunda besi yerinde bulunan isaretleyici
soliisyondaki renk degisikligine gore sizintt miktari tespit edilir. Kavite duvarlariyla
restorasyon materyali arasindaki acgikligin 0.5-1 pum’den daha kiigiik oldugu
durumlarda bakteri toksinlerinin ve diger bakteri iiriinlerinin gegmesi miimkiin olmaz.
Bu durum yontemin en 6nemli dezavantajidir. Ayrica elde edilen sonuglar kalitatiftir
(Ayyildiz ve Yiiziigiillii 2009, Demirel ve ark. 2018, Karadag 2005, Zivkovic ve
Pavlica 2001).

SEM Analizi (Taramah Elektron Mikroskop Analiz Yontemi): Boyama
yonteminde kullanilan boyalardan herhangi birisiyle mikrosizint1 belirlenir. Daha
sonra Ornekler SEM mikroskobunda analiz edilir ve restorasyon materyaliyle kavite
duvarlar1 arasindaki kenar uyumu incelenir. Diger sizinti ¢aligmalariyla beraber
mevcut verilerin dogrulanmast amaciyla kulanilabilir. Yontemin en Onemli
dezavantaji; Orneklerden kesit alinmasi esnasinda olusabilecek hasarlarin Glglim

sirasinda yanilgiya yol agabilmesidir (Ciucchi ve Hola 1990, Taylor ve Lynch 1992).

Notron Aktivasyon Analizi: Bu teknik; mikrosizintinin in vitro ve in vivo
dlciilebilmesine olanak saglar. In vivo olarak restorasyonun kenarma Manganez (Mn)
gibi bir kimyasal igaretleyici yerlestirilip, daha sonra ¢ekilen disin niikleer reaktdrde
‘Mn?*’ ile bombardimana ugratilarak kenar sizintisinin belirlenmesi yontemidir. Bu
yontem kantitatif sonuglar vermesine ragmen mikrosizintinin lokasyonu hakkinda
bilgi vermez, pahalidir ve ayrica radyasyon tehlikesi sebebiyle mikrosizinti

caligmalarinda sik kullanilmaz (Alani ve Toh 1997, Douglas ve ark. 1980).

1.7. Mikrosizintiy1 Onlemek icin Yapilacak Klinik Uygulamalar

Restorasyonlarin devamliligini etkileyen, renklenmelere yol acan, post operatif

duyarlilik, sekonder ¢iiriik, pulpal inflamasyon olusumlarina neden olan
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mikrosizintinin 6nlenebilmesi i¢in literatiirde ¢ok sayida arastirma, test yontemi ve

bunlarin giivenilirlikleri ve gegerlilikleri ile ilgili bir¢ok veri bulunmaktadir.

Ideal bir restorasyon materyali kavite duvarlarma iyice adapte olabilmeli ve iyi
bir yalittm saglamalidir. Dolgu materyalinin dogru adaptasyonu ile g¢iiriikk ve
periodontal hastaliklarin gelisimi Onlenecek, ayrica agiz sivilarinin dentine dogru
sizmast sonucu bakteri ve toksinlerinin dentin kanallar1 yoluyla pulpada
enflamasyonlara neden olmasi1 engellenebilecek ve bdylece restorasyonun Omrii

uzatilabilecektir (Déjou ve ark. 1996, Going 1972, Kidd 1976).

1.7.1. Polimerizasyon Biiziilmesini Onleyecek Uygulamalar

Rezin esash restorasyonlarda meydana gelen biiziilmeyi etkileyen faktorler

onem sirasina gore soyle siralanabilir (Unterbrink ve Liebenberg 1999):

1. Kavite Geometrisi:

Konfigiirasyon faktorii (C-faktor): Konfigiirasyon faktorii (C faktor)
restorasyonun baglandigi ylizeylerin serbest yilizeylere orani olarak tanimlanmaktadir.
Oranin "1/1" olmasi en dengeli baglanma olarak kabul edilir. Baglanan yiizey orani
arttikca; rezin dis dokusuna daha iyi baglanir fakat kompozit yapida asir1 stres gelisir.
Baglanmayan ylizey arttik¢a; biiziilme kuvvetlerinin negatif etkisi biiyliyeceginden
adeziv hatalar, kopmalar ve aralanmalar olusur. C-faktorii ne kadar yiliksek olursa,
biiziilme streslerinin telafisinin o kadar zor olacag bildirilmistir (Feilzer ve ark. 1989,

Versluis ve ark. 1996).

C faktoriin en yiiksek oldugu kaviteler sinif I ve simif V kavitelerdir. Sinif I, T1I

ve IV kavitelerde baglanan ylizey/baglanmayan yiizey oran1 daha diisiik oldugu i¢in C
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faktorleri daha diigiiktiir ve biiziilme riski daha azdir (dos Santos ve ark. 2007,

Ghulman 2011).

Kavite boyutu: Kompozit rezin hacmi ne kadar az olursa biiziilme o kadar az
olur. Kompozit materyali altinda kaide materyali kullanilarak miktar1 azaltilabilir ve
buna bagh olarak biiziilme azaltilabilir (Dayanga¢ 2011, Erdemir ve Yaman 2011,
Unterbrink ve Liebenberg 1999, Watts ve Marouf 2000).

2. Uygulama Teknigi:

Tabakalar halinde (incremental) yerlestirme: Kompozit materyalinin kii¢iik
parcalar halinde yerlestirilmesi ile biiziilmenin miktar1 azaltilabilir. Boylece her bir
parca ayri ayri polimerize olmakta ve her bir parcanin biiziilmesi sonraki parca
tarafindan kompanze edilerek biiziilme 6nemli dl¢iide azaltilabilmektedir (Dayangag

2011, Erdemir ve Yaman 2011, Jedrychowski ve ark. 2001, Versluis ve ark. 1996).

Incremental teknigin uygulanma yontemleri:

Horizontal tabakalama teknigi: Okluzogingival yonde inkremental olarak her
biri <2.0 mm kalinliginda kompozit rezin tabakalarinin yerlestirilmesi yontemidir.
Ancak, bu yontem C-faktoriinii ve karsit kavite duvarlari arasindaki biiziilme
gerilmelerini arttirmaktadir (Lutz ve ark. 1991, Spreafico ve Gagliani 2000, Tjan ve
ark. 1992).

Oblik inkremental teknik: Bir dizi kama seklindeki kompozit tabakalarinin
yerlestirilmesiyle gerceklestirilir. Her bir tabaka, polimerizasyon vektorlerini
baglanan ylizeye dogru yonlendirmek i¢in dnce bosluk duvarlarindan sonra okluzal

yiizeyden olmak {izere iki kez polimerize edilir. Bu teknik C faktoriinii azaltir ve kavite
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duvarlarinin bozulmasini 6nler. (Giachetti ve ark. 2006, Lutz ve ark. 1991, Spreafico

ve Gagliani 2000, Tjan ve ark. 1992).

Vertikal inkremental teknik: Bir duvardan baslayarak (yani bukkal veya
lingualden) bagka bir duvara taginan kii¢iik katmanlarin dikey olarak yerlestirilmesidir.
Polimerizasyon yerlestirilen duvarm arkasindan baslatilir (Orn/Eger lingual duvara
bukkale dogru bir katman yerlestirilirse, lingual duvarin disindan polimerize edilir).
Bu, polimerizasyon biiziilmesi dolayisiyla olugsan gingival duvardaki boslugu
azaltarak, postoperatif hassasiyet ve sekonder ¢iirik olusumunu azaltir

(Chandrasekhar ve ark 2017).

Centripetal inkremental teknik: Bu teknik saglam temas alanlar1 ve anatomik
proksimal konturlarin saglanamadigi durumlarda avantaj olusturmaktadir. Bu teknikte
aproksimal bolgeye yerlestirilen metal matriks bantlar1 ve kamalar kullanilir. Ince bir
kompozit tabakas1 aproksimal yiizeye yerlestirilen metal matrikse yaslanacak sekilde
ve okluzal-servikal yiiksekligin yarisin1 gegmeyecek sekilde uygulanir. Bu tabaka
polimerize edildikten sonra ikinci tabaka yerlestirilir. Iki asamali yerlestirme ile
servikal bosluk olusumu engellenmektedir. Bunun sonucunda, aproksimal kavite,
siif I kavite haline gelir ve bu sekilde restore edilir (Chandrasekhar ve ark 2017, Coli

ve Brannstrom 1993, Ericson ve Dérand 1991, Von Beetzen ve ark. 1993).

Ardigik cusp olusturma teknigi: Kavitenin her kosesine sirayla kiiciik egimli
katmanlar uygulanir ve materyalin i¢ine bosluklarin katlanmasini 6nlemek igin
manipiilasyon minimumda tutulur. Bu yontem, baslangicta zaman alic1 olsada, dogal
morfolojinin asamali olarak yeniden yapilandirilmasina 6zen gostererek bitirme

siiresini biiylik 6l¢iide azaltabilir (Mackenzie ve ark. 2009).

Isigin pozisyonu ve 151k siddeti: Isik kaynaginin pozisyonu, 1s18in siddetini
etkiledigi i¢in oldukca 6nemli bir faktordiir. Isigin ¢iktigr ucun kompozit yiizeyinden

10 mm uzaklastirilmasinin 151k siddetini %50 oraninda azalttig1 belirtilmektedir. Bu

37



nedenle en yakin mesafeden 1siklama yapilmalidir (Erdemir ve Yaman 2011, Lovell

ve ark. 1999, Oesterle ve ark. 2001).

Gilinlimiizde polimerizasyonun etkisini artirmak ve polimerizasyon biiziilmesini

azaltmak icin en ¢ok kullanilan 151k uygulama yontemleri;

e Standart devamli polimerizasyon,
e Diisiik 151k siddetiyle baglangic polimerizasyonu yapilan, “soft-start”

polimerizasyon;

o Kademeli gii¢ artig1 gosteren ‘step-cure’ polimerizasyon yonteminde,
baslangigta belirli bir siire diisiik siddette 151k uygulanmasinin hemen
ardindan daha yiiksek diizeyde enerji verilir.

o Diizenli gilic artis1 gosteren ‘ramped-curing’ polimerizasyon
yonteminde, baslangi¢ 151tk yogunlugu ayri bir basamak degildir.
Polimerizasyon islemi, ilk olarak diisiik 151k siddeti ile baslar,
sonrasinda orantili olarak 1s1k siddeti arttirilarak en yiiksek seviyeye
ulagir.

o Ara verilmis kademeli ‘pulse delay’ polimerizasyon yontemi, kisa
stireli bir 151k uygulamasiyla baslangic polimerizasyonu yapilmasinin
ardindan birka¢ dakika bekledikten sonra son 1s1k uygulamasi ile
tamamlanir.

o Salimmm seklinde ‘oscillating” polimerizasyon ydnteminde,
polimerizasyon siiresince 151k siddeti, devamli olarak en yiiksek ve en
diisiik 151k siddetleri arasinda degismektedir (Asmussen ve Peutzfeldt
2003, Kiitiik 2015).

Kompozit rezinlerin polimerizasyonu iki fazda gergeklesir; bunlar, ‘prejel faz’
ve ‘postjel faz’dir. Prejel faz1 sirasinda, organik matriks akicidir ve molekiiler yeniden
diizenlenmeye gecis yaparak biiziilme kuvvetlerini dengeleyebilir. Bu asamada,

dogrusal polimer zincirler baskindir, bunu takiben rezin viskoz bir duruma ulasir ve
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jel noktasini olusturur. Rezinin akma kabiliyetini kaybettigi jel noktasindan sonraki
asama ‘postjel’ faz olarak adlandirilir. Bu asama sirasinda, polimerizasyon biiziilme
gerilimi dis restorasyon arayliiziine aktarilir. Polimerizasyon derecesini etkilemeden,
kompozitin polimerizasyon biiziilmesini en aza indirmek i¢in, soft-start, pulse delay,
pulse cure, ve rampa modu gibi c¢esitli polimerizasyon modlar1 formiile edilmistir.
Soft-start modunda, 1siklama baslangicta diisiik 151k yogunlugunda, ardindan tam 151k
yogunlugunda devam eder ve kompozitte daha fazla akisa ve stresin giderilmesine izin

verir (Kumar ve ark. 2012, Mutluay ve ark. 2014).

Baglayic1 ajan ve stres absorbe eden kavite taban materyallerinin
kullanilmasi: Kaide materyallerinin kullanilmasi ile biiziilme streslerine kars1 elastik
bir bariyer olusturulabilecegi ve streslerin daha esit bir sekilde dagilacagi, bdylece
biiziilmenin azalacagi belirtilmistir (Davidson ve Feilzer 1997, Erdemir ve Yaman

2011).

Akiskan kompozitler baglangicta diisiik viskoziteleri, artan esneklikleri ve
1islanabilirlikleri nedeniyle hibrit veya packable kompozitlerin altinda astar malzemesi
olarak Onerilmistir. Akiskan rezin kompozitlerinin astar malzemesi olarak
kullanilmasimin ardindaki mantik, esas olarak, hazirlanan tiim yiizeylere kolayca
akmalaria yardimci olan azaltilmis viskoziteleriyle ilgilidir. Doldurucu igeriginin
azaltilmas1 ve rezin igeriginin arttirilmasi karigimin vizkositesinin azalmasina sebep
olmustur. Bu malzemelerin, restoratif rezinde polimerizasyon biiziilmesi sirasinda
olusan gerilmeleri hafifletmeye yardime1 olmak i¢in esnek bir ara tabaka olarak iglev
gorebilecegi varsayilmis ve marjinal sizintiyr azaltacagi diisiiniilmiistiir. Ancak,
arastirmacilar azalan doldurucu igerigi ve nispeten artan rezin icerigi sebebiyle
geleneksel kompozitlere gore daha fazla hacimsel biiziilmeye ugradigini
bildirmislerdir (Attar ve ark. 2003, Bayne ve ark. 1998, Leevailoj ve ark. 2001, Neme
ve ark. 2002, Stavridakis ve ark. 2005, Tredwin ve ark. 2005).
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Cam iyonomer veya diger materyallerin astar olarak kullanildig1 sandvi¢ teknigi
mikrosizintiyr azaltmak icin kullanilan diger bir yontemdir. Arastirmacilar kapali
sandvig teknigini a¢ik sandvig teknigine gore daha fazla dnermektedirler ¢iinkii klinik
basar1 orani daha yiiksek bulunmustur (Holtan ve ark. 1990, Stockton ve Tsang 2007).
Geleneksel cam iyonomer simanlar flor salma, dis dokusuna kimyasal adezyon ve
biyouyumluluk gibi avantajlarindan dolay1r kaide malzemesi olarak siklikta
kullanilmaktadir. Fakat kullanim ve sertlesme stireleri ile ilgili sorunlar ajanin klinikte
pratik kullanimini kisitlamaktadir. Yakin zamanda yapilan calismalar ile birlikte;
diisiik viskoziteli ve 1slatilabilirligi artirilmis 151k ile sertlesen cam iyonomer simanlar,
var olan dezavantajlarin istesinden gelmesi ve Ozellikle diseti bdolgesinde
restorasyonlar altinda mikrosizintiyr azaltmasi i¢in Onerilmistir. Ancak, bu nedenle
yapilarina eklenen rezin pulpaya olan biyouyumluluklarini azaltmistir (Momoi ve

McCabe 1993, Sidhu 1992, Yoshida ve ark. 2000).

3. Restoratif Mateyal:

Restoratif materyalin elastisite modiilii: Kompozit rezin materyalinin
elastisite modiilii mine ve dentinden daha diisiliktiir. Diisiik bir elastisite modiiliine
sahip olan materyallerin zayif baglar sergileyecegi ve materyalin yerlestirilmesinden
sonra ¢ekme ve basing kuvvetleri altinda bozulabilecegi belirtilmistir. Doldurucu
miktar1 fazla olan kompozitlerin elastisite modiillerinin yiiksek olmasi sebebiyle
hacimsel biiziilme miktarinin azalacagi, buna bagl olarak da kompozit-dentin ara
yilizeyinde biiziilme streslerinin azalacagi bildirilmistir. Dentin adeziv sistemlerin
kullanilmasinin, kavite duvari ile kompozit arasinda elastisite modiilii diisiik yapay bir
elastik duvar olusturarak biiziilme streslerini azaltacagi belirtilmistir (Erdemir ve
Yaman 2011, Estafan ve Estafan 2000, Estafan ve Agosta 2003, Labella ve ark. 1999,
Sakaguchi ve Ferracane 1998, Unterbrink ve Liebenberg 1999, Watts ve Marouf
2000).
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Restoratif materyalin boyutsal de@isimi: Monomer yapilarin biraraya gelmesi
ile polimer yapinin olugsmasi sirasinda bir miktar kiitlesel biiziilme meydana gelir.
Kompozitin sertlesme reaksiyonu sonucunda gozlenen hacimsel biiziilmesinin;
kompozitin monomer yapisina, doldurucu igeriginin tipine ve yogunluguna,
polimerlerin ¢apraz baglariin derecesine bagli oldugu saptanmustir. Isik ile polimerize
olan kompozitlerde, polimerizasyon 1sik kaynagina en yakin yerden baslar ve
materyalin 151k kaynagina bakan dis ylizeyine dogru bir biiziilme goriiliir (Erdemir ve
Yaman 2011, Friedl ve ark. 2000, Leinfelder 2001, Liebenberg ve Unterbrink 1999,
Versluis ve ark. 1996).

Kompozit rezinin termal genlesme katsayisinin, mine ve dentinden farkli olmasi
sebebiyle agiz i¢i termal 1s1 degisimleri karsisinda, restorasyonlarin mine ve dentinden
daha fazla genlesme ve biiziilme gosterdigi bildirilmistir (Erdemir ve Yaman 2011,
O'Brien 1997, Retief 1994, Vaidyanathan ve ark. 1992). Bu durumda kompozitlerin
agi1z ici termal 1s1 degigsimleri karsisinda daha fazla biiziilme ve genlesme gdstermesi

beklenir (Khoroushi ve Ehteshami 2016).

1.7.2. Mikrosizintinin Onlenmesinde Kavite Dezenfektanlarimn Kullanim

Giliniimiizde kullanilan g¢iiriik  temizleme yontemleri kavitedeki tiim
mikroorganizmalar1 etkin bir sekilde ortadan kaldiramamaktadir. Kavite
dezenfektanlarin kullanim amaci, kavite preparasyonu sonrasi kavite duvarlarinda,
mine-dentin birlesiminde, smear tabakasinda ya da dentin tiibiillerinde kalan
bakterilerin yok edilmesidir. Bdylece mikroorganizmalarin sebep olacagi muhtemel
durumlarin (sekonder ¢iiriik, pulpal enflamasyonlar) Oniine ge¢ilmis olacagi

diisiiniilmektedir (Banerjee ve ark. 2000, Gultz ve ark. 1999).

Giliniimiizde kavite dezenfektani olarak; klorheksidin glukonat (CHX), hidrojen
peroksit (H207), sodyum hipoklorit (NaOCI), benzalkonyum kloriir, iyodin
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soliisyonlar;, ozon ve fosforik asit kullanilmaktadir. Bunlarin yanisira lazer
uygulamas1 da kavite dezenfeksiyonunda kullanilmaya baglanmistir (Baseren ve
Korkmaz 2008, Komori ve ark. 2009, Ozel ve ark. 2005, Pappas ve ark. 2005). Bazi
aragtirmacilar smear tabakasinin kaldirmak icin uygulanan fosforik asitin en etkili

kavite dezenfektan1 oldugunu bildirmislerdir (Ers6z ve Ozyurt 1999).

Bazi1 arastirmacilar kavite dezenfektanlarinin adeziv rezin uygulamasindan 6nce
kaviteye uygulanmasinin nemlendirme yaparak dentine olan baglantiyr arttirdigini
savunurken (Tulunoglu ve ark. 1998); diger arastirmacilar ise kavite dezenfektan
uygulamalarinin dentine baglanmay: olumsuz etkiledigini savunmaktadir (Miller

1995).

Klorheksidin (CHX) dis prosediirlerinde yaygin olarak kullanilan bir kavite
dezenfektanidir. Rezin esasl restoratif materyallerin uygulandigi durumlarda, CHX
kullanimimin sizdirmazligi nasil etkiledigine dair spekiilasyonlar mevcuttur. Bazi
aragtirmacilar, klorheksidinin baglanti kuvveti {izerine olumsuz etkisi olmadigini
bulmuslardir (Mobarak ve ark. 2010, Zhou ve ark. 2010). Ote yandan, bazi
arastirmacilar klorheksidinin sizint1 skorlarini arttirdigini séylemislerdir (Tulunoglu
ve ark. 1998). Klorheksidinin sizintry1 arttirdigini sdyleyen calismalarda self-etch
adeziv sistemler kullanilmistir. Bu durum klorheksidin ile self-etch adezivler
arasindaki negatif etkilesime baglanmistir (Jones 2000). Son donemde yapilan bir
arastirmada, Arslan ve ark. (2020), klorheksidin ve self-etch adeziv (Prime Bond NT)
sistemin birlikte kullanildiginda sizinti  degerlerinde artis gozlemlediklerini
belirtmislerdir. Arslan ve ark. (2020) tarafindan yapilan bu calismada; kavite
dezenfeksiyonunun kompomer restorasyonlarda goriilen nanosizintistya olan etkisi
arastirllmistir. Calismada taramali elektron mikroskobu ve enerji dagilimli x-ray
analizi kullanilmigtir. Bu ¢alismanin amact; Er, Cr: YSGG lazer, diod lazer, FotoSan
ve ajanlarin; Corsodyl, Cervitec, Cervitec Plus, Fluor Protector gibi farkli ajanlarin
kavite dezenfeksiyonu amaciyla kullaniminin kompomer restorasyonlarin
nanosizintisina etkilerinin incelenmesidir. Sonu¢ olarak, antibakteriyel etkinligi

bulunan ve hem kontrol hem de test gruplarina gére daha diisiik nanosizint1 degerleri
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gosteren Er, Cr: YSGG lazer kavite dezenfeksiyonunda oOnerilmistir. Ayrica
antibakteriyel etkinligi bulunan ve sizintiy1 etkilemeyen diod lazer ve FotoSan’in da

kavite dezenfeksiyonunda dnerilebilecek yontemler arasinda oldugu belirtilmistir.

1.7.3. Kaviteye Floriir Uygulamasimin Mikrosizintiya Etkisi

Floriiriin s1zint1 lizerine etkisine iligkin ¢alismalar sinirlidir. Glincel bir arastirma
olan Selveraj ve ark.’’nin (2016) yaptig1 c¢alismada amag; giimiis diamin
florlir/potasyum iyodiir (SDF/KI) uygulanmis dentine etch and rinse ve self-etch
adeziv sistemlerin uygulanmasinin baglanma kuvveti ve rezin-dentin arasindaki
nanosizintiya olan etkisinin transmisyon elektron mikroskobu (TEM) kullanilarak
karsilastirmali olarak degerlendirilmesidir. Calismada disler kompozit rezin ile restore
edilmistir. Calisma sonucunda; SDF/KI uygulanan 6rneklerde baglanma kuvvetinin
artt1g1 ve rezin-dentin ara yiiziiniin TEM ile incelemesi sonucunda da %38 SDF/KI ile
on muamelenin, kullanilan adeziv sisteminin tiiriine bakilmaksizin nanosizintiy1

azalttig1 tespit edilmistir.

1.7.4. Farkh Adeziv Sistemlerin Mikrosizintiya Etkisi

Restoratif malzemelerin altinda kullanilan adeziv materyaller mikrosizinti
iizerinde etkili olan faktorlerden biridir. Adeziv sistemlerin sitotoksik etkileri
nedeniyle olusan pulpa hasarmin, bakteri penetrasyonunun, sekonder ¢liriiglin ve
sonunda olusacak restorasyon kaybinin Oniine ge¢mek i¢in uygun adeziv sistemi
secerken cesitli faktorlere dikkat etmek gerekmektedir (Milia ve ark. 2012,
Pongprueksa ve ark. 2007).

Total-etch adezivlerin mine ve dentine baglanma oranlarinin yiiksek olmasina

ragmen bazi dezavantajlar1 vardir. Bunlar, uygulama basamaginin fazla olmasi ve
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dentinin nemliligine olan duyarliliktir. Dentinin asirt nemli oldugu durumlarda, rezinin
kollajen fibrilleri arasina infiltre olmasinda sorunlar olugsmaktadir. Asirt kurutma
durumunda kollajen fibrillerin ¢c6kmesi, dekalsifiye dentine monomer penetrasyonunu
engellemekte, baglantiy1r olumsuz etkilemektedir. Total-etch sistemlerde karsilagilan
bu sorunlar self-etch adezivlerin gelismesine neden olmustur (Hashimoto ve ark. 2000,
Pioch ve ark. 2002, Sano ve ark. 1994). Kendinden piiriizlendirmeli sistem olan self-
etch adezivlerin minede fosforik asit kadar iyi baglant1 saglayamamasi 6nemli bir
dezavantajidir. Mineye olan baglantiy1 arttirmak icin self-etch adezivden dnce sadece
minenin asitlendigi selektif asitleme Onerilmistir. Fakat mineye asit uygulamasi
sirasinda dentine tagirmamak miimkiin olamamaktadir. Dentin asit uygulamasindan
etkilendigi durumda, self-etch adezivin dentinin derin bdlgelerindeki demineralize
bolgelere infiltre olmasi zorlagsmaktadir. Bu durum dentinde baglanmay1 olumsuz
etkilemektedir (Erickson ve ark. 2009, Hanabusa ve ark. 2012, Perdigao ve ark. 2012,

Peumans ve ark. 2010, Takamizawa ve ark. 2016).

1.8. Rebonding

Rebonding kavramu ilk defa 1987 yilinda Garcia-Godoy ve Malone tarafindan
ortaya atilmistir. Yapilan in vitro ¢aligmalarda; hem amalgam hem de kompozit gibi
rezin esasli dolgularin marjinlerinde mikrosizintiy1 engelleme iizerine etkili oldugu

bildirilmistir (Ben Amar ve ark. 1990, Garcia-Godoy ve Malone 1987, Munro 1996).

Dolgu ile dis arasinda olugsan mikro bosluklarin ortiicii bir ajan ile doldurulmast
ile mikrosizintinin azaltilmasi islemine ‘rebonding’ denir. Rebonding (yeniden
baglanma) kavrami, marjinal adaptasyonun kalitesini ve dayanikliligini artirarak
mikrosizintiyyr en aza indirme yollarindan birisidir. Rebonding isleminde amag,
restorasyonda meydana gelen polimerizasyon biiziilmesi sonucu olusan boslugun
doldurulmasidir (dos Santos ve ark. 2008, Garcia-Godoy ve Malone 1987, Judes ve
ark. 1982, May ve ark. 1996, Ozalp ve ark. 2004, Ramos ve ark. 2002, Reid ve
ark.1991).
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Rezin esasli kompozit restorasyonlarda optimum diizeyde bitirme ve cila
islemlerinin uygulandigi durumlarda dahi yiizeyde bulunan mikro diizensizlikler
nedeni ile; restorasyon agiz ortaminda bulunduk¢a dogal olarak asinma, bunun
sonucunda da marjinal mikrosizinti gozlemlenmektedir. Bu problemleri ¢6zmek amaci
ile polimerize edilmis restorasyon yiizeyine bitirme islemlerini takiben diisiik
viskoziteli rezin materyal uygulamalarinin etkileri arastirilmistir. Yiizeye penetre
olabilen ortiiciiler ya da rebonding ajanlar olarak adlandirilan bu materyaller bitirme
ve cila islemleri sonrasinda yiizeyde kalan mikro defektler ve mikro fissiirlerin
tamamini kapiller hareketle doldurabilmelidir. Bu yaklasim ile yiizey piiriizliiliigiini
azaltarak daha diizgiin bir yiizey olusturulabilecegi de varsayilmaktadir (Berastegui ve

ark. 1992, Rueggeberg ve Margeson 1990, Takeuchi ve ark. 2003).

Yiizey Ortiicii materyaller bitirme ve polisaj islemlerini hizlandirmak amaci ile
iiretilmis olup ilk baslarda sadece gegici restorasyonlarin yiizeyine uygulanmistir.
Yiizey ortiicii uygulamasinin gegici restorasyonlar iizerindeki bakteri invazyonunu
azalttig1 tespit edilmistir. Ayn1 zamanda parlak ve piiriizsiiz yiizey elde etmek icin
harcanan zaman kisaltilmistir (Perez Davidi ve ark. 2007, Takeuchi ve ark. 2003, Tjan
ve Tan 1991). Bu sonuglara bakilarak daimi restorasyonlarin ortiilenmesinde de
kullanilmaya baslanmistir. Yiizey ortiiclilerin restorasyonun parlakligini saglarken
ayni zamanda mikrosizintiy1 azalttig1 tespit edilmistir (Bertrand ve ark. 2000, Sarac ve

ark. 2006).

Ortiicii ajan olarak bu islem igin 6zel olarak iiretilmis ajanlar kullanilabilecegi
gibi bir dentin adeziv sistem de uygulanabilir. Bu malzemeler, kilcal hareketle marjinal
bosluklara niifuz eder. Klinik caligmalar, yeniden baglanma tekniklerinin aginma
direncini ve marjinal biitiinliigii arttirdigini gostermistir (Dickinson ve Leinfelder
1993, dos Santos ve ark. 2008, Erhardt ve ark. 2002, Giachetti ve ark. 2006, May ve
ark. 1996, Prakki ve ark. 2005, Ramos ve ark. 2002).
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Mikrosizintty1 dnlemenin zor oldugu simif V kavitelerde dolgu kenarlarinda
olusan bosluklarin rebonding islemi ile doldurulmasi son derece etkili bir teknik olarak

giindeme gelmistir (Munro ve ark. 1996, Ramos ve ark. 2002, Tjan ve Tan 1991).

Konvansiyonel bitirme ve parlatma tamamen piiriizsiiz bir yiizey
saglamadigindan, restoratif malzemeyi kaplamak i¢in rezinlerin kullanilmasi, hem
mekanik Ozellikleri hem de renklenmeyi asmak suretiyle mikroyapisal kusurlar
doldurabildigi varsayilmaktadir (Dede ve ark. 2016, Dickinson ve Leinfelder 1993,
Perez ve ark. 2009).

1.9. Rebonding Ajanlar Nelerdir?

Rebonding islemi i¢in kullanilan malzemeler; fissiir ortiiciiler, diisiik viskoziteli
rezinler ve dentin baglayici ajanlardir (Ben-Amar ve ark. 1990, Dickinson ve
Leinfelder 1993, Mertz- Fairhurst ve Ergle 1991, Mertz- Fairhurst ve Newcomer 1988,
Ozalp ve ark. 2004).

Rebonding islemi ilk zamanlarda fissiir Ortiiciiler ve/veya dentin baglayici
ajanlarin kullanimi ile uygulanmistir. Bu denemelerin basarist kullanilan materyallerin
akicilik, diger materyalleri 1slatabilme 6zelligi ve materyalin derin kisimlarina ne
kadar penetre olabildigi ile dogrudan iliskilidir. Son zamanlarda iiretilen restorasyon
ortlicii ajanlar ya da “yiizey Ortiiciiler” gelistirilmis bir formulasyona sahip olup
doldurucusuz rezin (metakrilat), diisitk molekiil agirligina sahip monomerler ve diger
modifiye edicilerle beraber yiiksek verimlilige sahip foto baslaticilar icerirler (Ers6z

ve Erkli 2012, Ramos ve ark. 2002).

Rebonding amaciyla 6zel olarak {iretilen ajanlara; Fortify (Bisco Inc), Lasting

Touch (Dentsply Sirona), BisCover LV (Bisco Inc), Fill Glaze (Vigodent SA),
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Optiguard (Kerr), PermaSeal Kit (Ultradent), G-Coat Plus (GC Corporation), Seal-n-
Shine (Pulpdent Corporation), DuraFinish (Parkell) 6rnek verilebilir.

Yiizey kaplama malzemeleri 1s1kla polimerize olan malzemelerdir ve doldurucu
icermeyen Bisfenol-A Glisidil Metakrilat (Bis-GMA), Uretan Dimetakrilat (UDMA),
Three Etilen Glikol Dimetakrilat (TEG-DMA) igerir, ¢iinkii diisiik viskozite ve yiiksek
1islanabilirlige sahiptir. Restorasyon arayiiziinde bulunan mikro bosluklara niifuz eder
ve kompozit rezin restorasyonlarin dentini ve sementi igeren sinirlarinda
mikrosizinttyr en aza indirebilir. Ayrica, tamamlanmig restorasyonun ylizey
piiriizliiliigiinii ve bunun sonucunda plak birikimini azaltabilirler. in vitro ¢aligmalar
bu amagla adeziv sistemlerin kullanilmasinin da mikrosizintiyr en aza indirdigini
ortaya koymustur (Arisu ve ark. 2009, D’ Alpino ve ark. 2006, Mousavinasab ve ark.
2008, Perez ve ark. 2009, Ramos ve ark. 2002, Silva Santana ve ark. 2009).

Rebonding uygulamalarinda ilk olarak, kompozit rezinin yiizeyine ve dis ile
restorasyon arasina, dig/restorasyon birlesimini 0.5 mm tasacak sekilde asit uygulanir.
Bu amagla; basta fosforik asit olmak iizere {iretici firmalar tarafinda 6nerilen herhangi
bir asit kullanilabilmektedir. Restorasyon ylizeyine asit uygulanmasinin amaci, temiz
bir restorasyon ylizeyi elde edebilmektir. Dis yiizeyinin asitlenmesi ile minede
tutuculuk arttirilir. Daha sonra rebonding ajani restorasyon yiizeyine ve asitlenmis

mineye uygulanir ve polimerize edilir (Bertrand ve ark. 2000).

1.10. Restoratif Materyallerde Yiizey Piiriizliiliigii

Restorasyonlarin yiizeyinin piiriizlii olmasi1 plak birikimine buna bagli olarak
digeti problemlerine, tekrarlayan c¢iiriiklere sebep olabilmektedir (Morgan 2004, Yap
ve ark. 1997). Restorasyonda istenilen estetik goriiniime ulasmak i¢in parlak ve
pliriizsliz bir yilizey gerekmektedir. Piiriizsiiz restorayon yiizeyi; estetik sonucu

arttirmanin yani sira, mikro piirlizliiliigiin olmamasi nedeniyle renk degisimini ve plak
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tutunmasini onler. Ayrica, ylizey diizglinligii siirtiinme katsayisini azaltir ve bu da
restorasyonlarin klinik performansini olumsuz etkileyen aginma oranini azaltabilir.
Yiizey kalitesi rezin restorasyonlarin kirilma direncini de etkilemektedir ve piiriizsiiz
yiizeylerin kirilmaya kars1 daha dayanikli olabilecegi rapor edilmistir (Kakaboura ve

ark. 2007).

Bir restorasyonun dis yilizeyinin piirizlii olmasi, gida artiklart ve epitel
hiicrelerinin yani sira oral mikroorganizmalarin birikimine ve plak olusumuna neden
olabilmektedir (Lopes ve ark. 2012, Senawongse ve ark. 2007). Plak olusumu ve oral
mikroorganizmalarin yapismasi, ¢iiriikk lezyonlar1 ve periodontal hastaliklarin artisina
ve dis kaybina sebep olabilmektedir (Kuhar ve Funduk 2005). Son yapilan
caligmalarda, plak birikimine sebep olan yiizey piiriizliiliigii i¢in bir esik (Ra= 0,2 pm)
bildirilmistir. Bu esigin altindaki yiizeylerde plak birikiminde azalma olurken, daha
yiiksek olan yiizeylerde plak birikiminde artis goriilmiistiir (Bollen ve ark. 1996).
Aykent ve ark. (2010), ylizey piirtizliilligii ile S. mutans adezyonu arasinda pozitif bir

iliski oldugunu bildirmistir.

Rezin restorasyonlarin yiizey pirizliligi, icerigindeki monomer tipine,
doldurucularin sekline ve boyutuna, bitirme ve polisaj tekniklerinin kalitesine baglidir.
Bitirme ve polisaj asamalar1 i¢in, tungsten karbit bitirme frezleri, elmas bitirme
frezleri, kauguk veya silikon diskler ve aliiminyum oksit kapli asindirict diskler
kullanilir (Aydin ve Ozalp 2021, Jefferies 1998, Giiler ve ark. 2009, Lima ve ark.
2011). Aliminyum oksit diskler bitirme ve polisajda etkili ve tercih edilir olmasina
ragmen dis anatomisinin karmasikligr nedeniyle kullanimlart sinirlt olabilmektedir

(Dede ve ark. 2016, Nagem ve ark. 2003).

Dolgu partikiillerinin boyutu, kompozit rezin restoratif restorasyonlarin
parlatilabilirlik 6zelligini belirler. Kompozit rezinlerin doldurucu ve rezin matriksi
farkl sertliklere sahiptir ve bu nedenle ayn1 derecede asinmazlar. Parlatma sonrasi

konvansiyonel kompozit rezin sert quartz partikiillerinin ¢evresinde mikro bosluklar
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ve gozenekler olusur ve restorasyon ylizeyinde diizensizlige neden olabilir. Bu
kusurlar1 ve diizensizlikleri doldurmak ve sonug olarak yiizey piiriizliiligiinii azaltmak

icin rebonding ajanlar kullanilabilmektedir (Dede ve ark. 2016, Sarac ve ark. 2006).

1.10.1. Yiizey Piiriizliiligii Tespit Yontemleri

Dental materyallerde yiizey piirtizliilugii {izerine arastirmalar, optik ve taramali
elektron mikroskobu (SEM) gibi nitel yontemleri ve yiizey profili analizi
(Profilometre) gibi nicel yontemleri icermektedir. Temaslh elmas ve temassiz lazer
modlarimin yam sira lazer yansitma ol¢tim sistemleri, yiizey profili dl¢limleri igin
yaygin olarak kullanilmaktadir. Yiizey piiriizliliigiinii degerlendirmek icin, dis
hekimliginde in-vitro ¢alismalarda son yillarda siklikla tercih edilen bir yontem olan
‘Atomik Kuvvet Mikroskobu (Atomic Force Microscobe, AFM)’ analizi de
kullanilmaktadir (Kakaboura ve ark. 2007).

1.10.1.1. Profilometre

Profilometreler mekanik ve optik profilometreler olmak iizere farkli iki tipte

bulunmaktadir.

Mekanik Profilometreler

Mekanik profilometreler iki boyutludur. Elmas bir u¢ kullanilan dokunsal bir
yontemdir. Sensor bir X ekseni boyunca hareket eder. Makinenin ¢evirme sistemini
referans alarak dikey Z ekseni boyunca yiikseklikteki degisiklikleri dlcer. Bu nedenle,
incelenen yiizey ile sensoriin ¢evirme ekseni arasindaki paralellik ¢ok dikkatli bir

sekilde ayarlanmalidir (Joniot ve ark. 2006).
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Bu tiir mekanik temas yontemlerinde, ucun sekli bir filtre gérevi goriir ve
boyutlar1 sensdriin egrilik yarigapina gore kii¢lik olan kusurlar ihmal edilir. Teknigin
duyarliligt 0,01 pm diizeyindedir. Piiriizlilik minimum oldugunda, sensor

¢cozlnlirliigl yetersizdir ve optik 6l¢iimler gereklidir (Jung ve ark. 2003).

Mekanik profilometreler;
Ra; Ortalama yiizey piiriizliiliik degerini,
Rmax; belirli mesafedeki en yiiksek ve en derin noktalar aras1 mesafeyi,

Rz; belirli mesafedeki birbirini izleyen 5 maksimum yiikseklik ve derinligin
ortalamasini, hem dijital hem de analog donanim ve yazilim kullanilarak

kaydedilebilmektedir (Jefferies 1998).

Optik Profilmetreler

Optik profilometreler, {i¢ boyutlu analiz yontemleridir. Mekanik temassiz bir
yontemdir ve Ol¢lim cihazi optik bir 1sindir. Cihaz, yiizeyde belirlenen referans
noktalar1 arasindaki mesafeyi Olcerek c¢alismaktadir. Cihazin optik bilesenleri,
yaklagitk 100 pum?lik bir alan iizerinde birkag nanometrelik bir ¢oziiniirlik

saglamaktadir (Joniot ve ark. 2006).

1.10.1.2. Atomik Kuvvet Mikroskobu (AFM)

Tarama ug¢lu mikroskoplar (SPM), atom alt1 ¢oziiniirlikkte yilizey yapilarinin
fizigini ve kimyasini aragtirmak i¢in tasarlanmis ¢esitli deneysel yontemlerden olusur
(Kubinek ve ark. 2007). Atomik kuvvet mikroskobu (AFM), SPM'nin bir dalidir
(Silikas ve ark. 2001, Tsenova-Ilieva ve Karova 2020).
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AFM, Binning ve ark. tarafindan 1986'da icat edildiginden beri fizik, biyoloji ve
malzeme bilimi alanlarinda en yaygin kullanilan goriintiileme araglarindan biri haline
gelmistir. AFM, tahribatsiz problar ile bir ylizey lizerinde bir atomik kuvvet alaninin
haritalanmasina dayanmaktadir. Ornegin tipine bagl olarak 0,1 nm'den dikey ve yanal
¢ozliniirliige sahip bir nesne yilizeyinin ayrintili topografik ii¢ boyutlu goriintiisiiniin

elde edilmesini saglar (Kubinek ve ark. 2007, Silikas ve ark. 2001).

AFM tekniginin benzersiz ¢ozliniirliigli, esnek bir konsola baglh ultra keskin
AFM problarina (tipik olarak 4-60 nm yarigcapli uglar) ve 6rnegin x-y diizleminde
taranmasina izin veren hassas seramik piezoelementlere dayanir. Piezoelementler,
prob ve numune arasinda sabit bir kuvvet saglamak i¢in z-yoniinde hareket eder. AFM
ucu yiizeyi tararken, AFM, u¢ ve ylizey arasindaki etkilesimi kayit eder. Bu
etkilesimler Van der Walls kuvvetleri, kapiller kuvvetler ve siirtiinme kuvvetlerine

baghdir (Sekil 1.9) (Jandt 2001, Tsenova-Ilieva ve Karova 2020).

Dental arastirmalar i¢in AFM'nin 6nemi, analizin minimum numune hazirhgi ile
yapilabilmesidir. Daha iyi kontrast ve iletkenlik icin ne fiziksel veya kimyasal
fiksasyonlar ne de metal piiskiirtme ile yiizeyin kaplanmasi gerekli degildir. Sonug
olarak, test edilen malzemeler ve biyomekanik 6zellikleri orijinal hallerine yakin
tutulur (Kubinek ve ark. 2007, Silikas ve ark. 2001). Bununla birlikte, ozellikle
diizlemselligi ile ilgili olarak numune hazirlamada karsilanmasi gereken bazi kriterler
vardir. AFM'nin dokunma modunda yalnizca belirli bir yiikseklik varyasyonuyla basa
cikilabilir. Bu sebeple 6rnek diiz olmalidir ve boyutu ¢ok biiyiik olmamalidir ¢linkii

tarayicinin ig¢ine sigamama durumu ortaya ¢ikabilir (Silikas ve ark. 2001).

AFM taramasi, sonuglarin alinmasi ve yorumlanmasi i¢in 6zel bir yazilim ve
egitimli operator gerektiren pahali ve zaman alan bir siirectir. (Tsenova-Ilieva ve

Karova 2020).
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Photodiode detector
Laser beam

Feedback

Sample

Sekil 1.9. AFM tekniginin sematik kurulumu (Tsenova-Ilieva ve Karova 2020)

1.11. Restoratif Materyallerde Mikrosertlik

Mikrosertlik, restoratif materyallerin fiziksel 6zelliklerinin tanimlanmasinda
onemli kriterlerden biridir. Mikrosertlik degerinin istenen diizeyde olmasi, asinmaya
kars1 direnci arttirdigi gibi materyalin ¢esitli kuvvetler karsisinda deforme olmasini

onleyerek klinik basariy1 arttirir (Willems ve ark. 1993, Yap ve ark. 2001).

Posterior restorasyonlar gibi yiiksek gerilim tasiyan alanlarda restorasyonun
ylizey sertligi temel gereksinimlerden biridir. Diisiik yiizey sertligine sahip
malzemeler deformasyona daha duyarlidir. Mikrosertlik, monomer tipi, dolgu tipi,
morfoloji, hacim ve agirliktan etkilenebilir. Ayrica restorasyonun bitirilmesi ve
cilalanmas1 kompozit materyallerin sertligini etkileyebilir (Moraes ve ark. 2008,

Tekce ve ark. 2017, Yikilgan ve ark. 2017).

Rezin restoratif materyallerdeki doldurucu partikiillerin yiizdesi, sekli ve
bliytlikliigii de materyalin mikrosertligini etkiler (Jung ve ark. 2003). Genel olarak
doldurucu oranmnin artmas: ile materyalin hem mikrosertligi hem de mekanik

ozellikleri olumlu yonde etkilenir (Manhart ve ark. 2000).
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1.11.1. Mikrosertlik Ol¢iim Yontemleri

Dis hekimliginde kullanilan restoratif materyallerin mikrosertlik dl¢iimlerinde
Brinell, Rockwell, Barcol, Vickers ve Knoop test metotlar1 siklikla tercih edilmektedir

(Zaimoglu ve ark. 1985, Zaimoglu ve ark. 1993).

1.11.2. Vickers Mikrosertlik Ol¢iim Cihazi

Vickers yontemi ile sertlik hesaplanmasinda 136° agili piramit sekilli bir elmas
uc kullanilir. Piramit seklindeki ug, belirli bir yiik ile sertligi olgiilecek materyal
ylizeyine temas ettirilir. Yiik kaldirildiktan sonra kare veya piramit seklinde bir ¢entik
meydana gelir. Materyalin sertliginin 6l¢iimii i¢in olusan g¢entigin kdsegenlerinin
ortalamast hesaplanir. Bu 6l¢lim, cihaza ilave edilmis bir mikroskop yardimiyla 6l¢me
ekranina aktarilarak, 6l¢cim ekranindaki hareketli iki cetvel yardimiyla, kdsegenlerin
uzunluklarimin ayri ayri Olgtiliip ortalamasinin alinmasiyla yapilmaktadir. Boylece
Vickers Sertlik Degeri (VHN) hesaplanmis olur (Bayne ve ark. 2002, Pober 1998,
Wassell ve ark. 1992).

Vickers sertlik degeri (VHN) kg olarak ifade edilen deney ytikiiniin mm’olarak
ifade edilen iz alanina bolimiidiir. VHN=1.854 x kuvvet / (taban ktisegeni)2 formiili
ile hesaplanir. Iz alam ne kadar kiiciikse elde edilen vickers sertlik degeri o kadar

biiyiik olur ve bu durum materyalin daha sert oldugunu gosterir (Bayne ve ark. 2002,

Tiirkiin ve Gokay 2002).
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1.12. Amag

Rezin esasli restoratif materyallerde meydana gelen mikrosizintinin
onlenmesinde  yiizey Ortiiclilerin  (rebonding ajanlarin) uygulandigi  ve
degerlendirildigi calismalar mevcuttur (Demirci ve ark. 2013, Ozalp ve ark. 2004,
Ramos ve ark. 2002, Sadeghi ve ark. 2013). Literatiir incelendiginde kompomer ve
bulk-fill kompozit restorasyonlara yiizey ortiiciilerin uygulanmasi sonucu ylizeyde
meydana gelen mikrosertlik ve yiizey piriizliligi gibi fiziksel o6zelliklerdeki
degisikliklerin incelendigi ¢alismalarin ise smirli sayida oldugu goézlemlenmistir
(Giirbiiz ve ark. 2020, Uzel 2012). Tiim bu parametreleri siit disi restorasyonlarinda

degerlendiren ¢alisma ise bulunmamaktadir.

Bu bilgiler 1s181nda; bu c¢alismanin amaci, bir rebonding ajan olan Biscover-
LV’nin (Bisco Inc., Schaumburg, IL, Amerika) cocuk dis hekimliginde siklikla
kullanilan rezin igerikli restoratif materyaller olan kompomer ve bulk-fill kompozit
restorasyonlarin  ylizeyine uygulanmasinin mikrosizinti, mikrosertlik ve ylizey

plirtizliiliigii izerine etkisinin in-vitro kosullarda incelenmesidir.

Bu ¢alismanin Ho hipotezi; siit dislerine uygulanan kompomer ve bulk-fill
kompozit restorasyonlarda rebonding ajan uygulamasinin mikrosizinti, ylizey

plirtizliilligii ve mikrosertlik lizerinde bir etkisinin olmayacagidir.
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2. GEREC VE YONTEM

Bu tez ¢aligmasi; 2 ana grup, 6 alt grup olacak sekilde planlanmistir. Orneklem
hacminin belirlenmesi amaciyla c¢alismaya baslamadan once “giic analizi”

gerceklestirilmistir. Ornek hacmi hesaplanirken izlenen adimlar;

> 1.tip hata pay1 (o) = 0.05,
> Etki biiyiikliigi (effect size f) = 0.4

> Testin giicti (1-B) = 0.80 alinmustir.

Bu verilere dayanarak her bir test tipi i¢in; her alt grupta 15 6rnek olmak tizere

6 grupta toplam 90 6rnek ile ¢alisilmasi planlanmastir.

2.1. Etik Kurul Onay1

Aragtirma icin gerekli etik kurul onayi, Ankara Universitesi Dis Hekimligi
Fakiiltesi Klinik Aragtirmalar Etik Kurul Baskanligi’ndan alinmistir (36290600/51
sayili, 14.04.2021 tarihli)

2.2. Mikrosizintinin  Degerlendirilmesi icin Orneklerin Toplanmas1 ve
Saklanmasi

Caligmada, cekilmis 90 adet siit molar dis kullanilmigtir (Sekil 2.1). Calismaya
ait islem basamak prosediirleri baslayana kadar, digler %0,9 salin soliisyonunda en

fazla 6 ay siiresince bekletilmistir.
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Sekil 2.1. Calismada kullanilan siit molar digine bir 6rnek

2.3. Mikrosizintimin Degerlendirilmesi icin Orneklerin Hazirlanmasi

Disler n=45 olacak sekilde rasgele iki gruba ayrilmistir. Her disin bukkal
ylizeyine sulu sogutma altinda elmas fissiir frezler ile (109X012, Meisinger, Germany)
standart boyutlarda (3 mm uzunlukta x 2 mm genislikte x 1,5 mm derinlikte) sinif V
kaviteler acilmigtir. Kavitelerin gingival kenarlari mine-sement smirmin 1 mm
iizerinde, okluzal kenarlari ise gingival kenarin 3 mm {izerinde hazirlanmistir (Sekil
2.2) (Arslan ve ark. 2020). Her bes kavite preparasyonundan sonra frez degistirilmistir.
Kavitelerin boyutlari, standardizasyon saglanmasi amaciyla periodontal sond yardimi

ile dl¢iilerek isaretlenmistir.

Sekil 2.2. Mikrosizintinin degerlendirilmesi amactyla disin bukkal yliziine agilan kavite drnegi
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2.4. Mikrosizintinin  Degerlendirilmesi icin  Restoratif Materyallerin

Uygulanmasi

Kompomerin Uygulanmasi: Kullanim kilavuzu dogrultusunda; kavitelerin
acillmasmin ardindan dentin ylizeyleri hafif nemli kalacak sekilde yikanip
kurutulmustur. Her bir kat arasinda 5-10 saniye hava ile inceltilen ¢ift kat adeziv ajan
(Prime&Bond Elect Universal, Dentsply DeTrey GmbH, Konstanz, Germany)
aplikatdr yardimi ile uygulandiktan sonra 15 sn siire ile 1500 mW/cm?2 giiciinde LED
(Light Emitting Diode, Radii plus, SDI, Australia) 151k kaynag1 kullanilarak polimerize
edilmistir. Daha sonra kompomer (Dentsply DeTrey, Konstanz, Almanya)
inkremental teknik kullanilarak 1,5 mm'lik homojen bosluksuz tabakalar halinde

yerlestirilmistir. Her bir tabaka 20'ser sn 1s1klanarak polimerize edilmistir.

Bulk-fill kompozit rezinin uygulanmasi: Kullanim kilavuzu dogrultusunda
dentin ylizeyleri hafif nemli kalacak sekilde yikanip kurutulmustur. Her bir kat
arasinda 5-10 saniye hava ile inceltilen c¢ift kat adeziv ajan (Prime&Bond Elect
Universal, Dentsply DeTrey GmbH, Konstanz, Germany) aplikatér yardimi ile
uygulandiktan sonra 15 sn siire ile 1500 mW/cm2 giiclinde LED (Light Emitting
Diode, Radii plus, SDI, Australia) 151k kaynagi kullanilarak polimerize edilmistir.
Daha sonra bulk-fill kompozit (Filtek™ 3M ESPE GmbH, Seefeld, Almanya) tek
tabaka halinde kaviteye yerlestirilmis ve 20 sn polimerize edilmistir (Sekil 2.3).
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Sekil 2.3. Bulk-fill kompozit rezin uygulanan 6rnek

2.5. Mikrosizintinin Degerlendirilmesi icin Caliyma Gruplarinin Belirlenmesi

Mikrosizintinin degerlendirmesi i¢in olusturulan ana gruplar:

Kompomer grubu: Kompomer uygulanan 6rnekler (n=45)

Bulk-fill kompozit grubu: Bulk-fill kompozit rezin uygulanan 6rnekler (n=45)

Ana gruptaki Ornekler rasgele olarak alt gruplara n=15 olacak sekilde

dagitilmistir:

Negatif kontrol grubu: Bitirme ve polisaj islemi uygulanmamis restorasyonlar

(n=15)

Pozitif kontrol grubu: Bitirme frezi (16 bigakli tungsten karbid bitirme frezi
(Meisinger, Diisseldorf, Almanya) ile 10 sn bitirme islemi + cila diskleri (3M™ Sof-
Lex™ XT Discs) ile (10.000 rpm’de her disk i¢in 15 sn tek yonlii hareketle) polisaj

islemi uygulanmis restorasyonlar (n=15)
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Cahisma grubu: Bitirme frezi (16 bicakli tungsten karbid bitirme frezi
(Meisinger, Diisseldorf, Almanya) ile 10 sn bitirme islemi + Rebonding ajan
(BisCover LV, Bisco Inc., Schaumburg, IL, Amerika) uygulanmis restorasyonlar

(n=15)

Rebonding ajanin uygulanmasi: Bitirme isleminin ardindan kompomer ve
bulk-fill kompozit dolgu yiizeylerine ve 0,5 mm’lik komsu dis ylizeyine 15 saniye
boyunca %37’lik fosforik asit uygulanmis, ardindan 15 saniye su ile durulanmistir.
Orneklerin hava ile kurutulmasimi takiben Biscover LV, asitlenmis yiizeylere bir
aplikatdr yardimi ile uygulanmis, 15 sn boyunca etanoliin buharlagmasina izin verilmis
ve ardindan {iretici firmanin talimatlar1 dogrultusunda 30 sn siire ile 1500 mW/cm2
giicinde LED (Light Emitting Diode, Radii plus, SDI, Australia) 151k kaynagi

kullanilarak polimerize edilmistir.

Tiim disler, restoratif islemlerin ve bitirme polisaj islemlerinin uygulanmasinin
ardindan polimerizasyon isleminin tamamlanmasi i¢in 24 saat boyunca 37°C’de
karanlik bir etiivde (Medcenter Emrichtngen GmbH, Planegg, Germany)
bekletilmistir.

2.6. Mikrosizintinin Degerlendirilmesi

Tiim 6rneklerin kok uglart sizintilar1 dnlemek amaciyla mum ile kapatilmistir.
Her bir 6rnege, her grup i¢in farkli renkte olacak sekilde, iki tabaka tirnak cilasi,
restorasyon kenarlarina 1 mm yaklasacak sekilde tiim dis ylizeylerine uygulanmistir
(Sekil 2.4). Tiim ornekler; 12 saat siireyle karanlikta, agirlikga %50’lik giimiis nitrat
(Merckb 101510 Silver Nitrate cryst, merck KgaA, 64271, Germany) soliisyonunda
bekletilmistir. Ardindan 2 dakika siiresince akan su altinda yikanmis ve 8§ saat floresan
151k altinda fotograf gelistirici soliisyon (1. banyo soliisyonu) (Dental X-
RayDeveloper, Medley, MDC, Tiirkiye) igerisinde bekletilmistir. Yanlis pozitif
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boyanmalarin 6niine ge¢gmek i¢in, drneklerin yalnizca koronal kisimlar soliisyonlara

batirilmistir. Sonrasinda drnekler dis firgasi ve su yardimiyla temizlenmistir.

Sekil 2.4. Iki tabaka tirnak cilasinin restorasyon kenarlarna 1 mm yaklasacak sekilde tim dis
ylizeylerine uygulanmasi

Orneklerin taranmasi i¢in Ankara Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Merkez
Arastirma Laboratuvarin’da bulunan, yiiksek ¢oziiniirliiklii bir masaiistii mikro-BT
sistemi (Bruker Skyscan 1172, Kontich, Belgium) kullanilmistir (Sekil 2.5).
Taramalar; 70 kV/ kilovoltaj pik (kVp), 125 mikroamper (uA), 1 mm aliiminyum filtre,
30 um piksel biiytikliigii ve her 0,2 adimda rotasyon uygulanarak gerceklestirilmistir.
Taramalar oncesi artifaktlarin ve sensoriin kalibrasyonu icin hava ile kalibrasyon
yapilmistir. Her 6rnek 30 dakikalik bir tarama siiresinde 49 milisaniyelik pozlama
siiresi ve 3 ortalama pozlama ile 360° boyunca taranmustir. Orneklerin tarama
asamasindan sonra aksiyal kesitlerin 3 boyutlu olarak goriintiilenebilmesi igin
yapilandirma (rekonstriiksiyon) islemi NRecon (ver. 1.7.4, Bruker microCT Systems,
Kontich, Belgika) yazilimi ile yapilmistir. Yapilandirma islemi sirasinda ring artifakti
diizeltimi 7, diizlestirme 3 ve 1s1n artifakti diizeltilmesi ise %38 olarak ayarlanmistir.
Yapilandirma igleminde 1800 kesitsel goriintii yapilandirilmistir. Ayrica goriintiilerin
sadece Ornekleri i¢cerebilmesi igin ¢evirim minimum ve maksimumum 0- 0.1 arasinda
tutulmustur. CTAn (v. 1.20.3 Bruker microCT Systems, Kontich, Belgika) yazilimu {i¢

boyutlu hacimsel analizler i¢in kullanilmistir. Yazilim ile mikrosizintilarin
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belirlenmesi amaciyla ilgilenilen bolgeler (ROI) belirlenmis, mikrosizintinin hacimsel
hesaplamalar igin gri skala degerleri araciligiyla manuel segmentasyon yapilmis ve
sizintt hacimsel olarak hesaplanmistir (Sekil 2.6). Analizler Binary goriintiiler
olusturarak yapilmistir. Bu analiz yonteminde analizler siyah ve beyaz pikseller
iizerinden gerceklestirilmektedir. Orneklerin ii¢ boyutlu yapilarinin incelenmesi ve
gorlintii izerinden dogrulamalarin yapilabilmesi icin CTVox (v. 3.3.0 Bruker microCT
Systems, Kontich, Bel¢ika) yazilimi kullanilmistir (Sekil 2.7-2.9). Bu yazilim hacim
olusturma (Volume Rendering) iizerinden calisarak iki boyutlu goriintiilerden ii¢
boyutlu goriintiiler olusturmay1 amaclar. Her bir kesit iki arastirmaci tarafindan
bagimsiz olarak degerlendirilmistir. Arastirmacilar arasinda celiski yasandigi

durumlarda, ortak bir fikre varilana kadar kesitler tekrar incelenmistir.

i

|

SKYSCAN
4 X-RAY MICROTOMOGRAPH

>

Sekil 2.5. Mikro-BT cihazi
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Sekil 2.6. Mikro-BT ile restorasyonun altinda radyoopak olarak goriintiilenen giimiis nitrat
penetrasyonu

-

Sekil 2.7. Bulk-Fill kompozit kontrol grubunda Mikro-BT ile goriintiilenen sizintt

Sekil 2.8. Kompomer kontrol grubunda Mikro-BT ile goriintiilenen sizinti
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Sekil 2.9. Kompomer bitirme+disk uygulanmis grubunda Mikro-BT ile goriintiilenen si1zint1

2.7. Yiizey Piiriizliiliigii ve Mikrosertlik Degerlendirmesi icin Orneklerin

Hazirlanmasi

Deneyde kullanilacak orneklerin hazirlanmasi igin 9 mm ¢ap ve 3 mm
yiiksekliginde teflon kaliplar kullanilmistir (Sekil 2.10). Teflon kalibin alt yiizeyini
kapatmak icin bosluklari tam ortiileyecek sekilde seffaf bant (Universal strips, Extra
Dental, Istanbul, Tiirkiye) yerlestirilmis ve siman camu iizerine teflon kalip
sabitlenerek dolgunun yerlestirilecegi alan olusturulmustur. Dolgu materyalleri agiz
spatiilii kullanilarak kaliba tagindiktan sonra dolgu materyali lizerine seffaf bant ve
siman cami yerlestirilmistir. Bu sirada hafif parmak baskisi uygulanarak fazla
materyalin tagsmasi ve diizgiin bir yiizey elde edilmesi saglanmistir. Tiim Ornekler;
1500 mW/cm?2 giicinde LED (Light Emitting Diode, Radii plus, SDI, Australia) ile
her iki yliziinden 20’ser sn 151k uygulanarak toplam 40 sn siireyle standart olarak
polimerize edilmistir. Hazirlanan toplam 90 6rnek (Kompomer:45, Bulk-fill kompozit:
45) mikrosizint1 testindeki gibi 6 alt gruba rastgele olarak ayrilmis ve tiim 6rnekler
bitirme ve polisaj uygulamalarinin ardindan 24 saat boyunca 37°C’de karanlik bir

etlivde bekletilmistir.
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Sekil 2.10. Dolgu 6rneklerinin hazirlanmast i¢in kullanilan teflon kalip ve dolgu 6rnekleri

2.8. Atomik Kuvvet Mikroskobu (AFM) ile Yiizey Piiriizliiliigii Degerlendirmesi

Orneklerin yiizey piiriizliiliigiiniin 6l¢iimii icin Erciyes Universitesi Teknoloji
Arastirma ve Uygulama Merkezi Laboratuvari’nda bulunan Atomik Kuvvet
Mikroskobu (Veeco Multimode 8, Mannheim, Almanya) ve Nanoscope 3D (Veeco,
Mannheim, Almanya) programi kullanilmistir (Sekil 2.11).

Yiizey piiriizliliigiinii 6lgmek amact ile dolgu ornekleri 6zel bir silindire
yapistirilarak cihazin igerisine yerlestirilmistir. Yiizeyi altin kaplamali, piramidal
NSGOL silikon ug¢ kullanilarak yiizey piirtizliiligii dl¢timleri 1,0 Hz tarama hizinda,
tapping yontemi ile gerceklestirilmistir. 10x10 um2’lik alanlar taranmistir (Sekil 2.12,
Sekil 2.13). Dolgu orneklerinin ortalama yiizey piiriizliliigli (Ra) degerleri
saptanmigtir. AFM &lglimleri her bir dolgu 6rnegi i¢in iki defa yapilmis ve elde edilen

verilerin ortalamasi alinarak Ra degeri elde edilmistir.
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Sekil 2.11. AFM Cihazi

Sekil 2.12. a) Negatif kontrol grubuna ait kompomer restorasyonun AFM ile elde edilen ylizey
goriintiisii b) Pozitif kontrol grubuna ait kompomer restorasyonun AFM ile elde edilen yiizey goriintiisii
¢) Calisma grubuna ait kompomer restorasyonun AFM ile elde edilen yiizey goriintiisii
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Sekil 2.13. a) Negatif kontrol grubuna ait bulk-fill kompozit restorasyonun AFM ile elde edilen ylizey
goriintlisii b) Pozitif kontrol grubuna ait bulk-fill kompozit restorasyonun AFM ile elde edilen yiizey
goriintlisii ¢) Calisma grubuna ait bulk-fill kompozit restorasyonun AFM ile elde edilen yiizey
gOrlintiisii

2.9. Vickers Yontemi ile Mikrosertlik Degerlendirmesi

Orneklerin mikrosertliginin dl¢iimii Erciyes Universitesi Teknoloji Arastirma ve
Uygulama Merkezinde bulunan, Emco Test Duroscan Mikrosertlik Olgiim cihazi

(Stuers Corp., Japonya) kullanilarak gerceklestirilmistir (Sekil 2.14).

Restoratif materyallerin mikrosertlik dl¢timii i¢in; 15 sn. boyunca 100 g yiik
uygulanarak, cihazda bulunan ve tepe agis1 136° olan kare tabanli piramit sekilli ug ile
bir iz olusturulmustur. Olusan kare seklindeki iz, cihaza bagli olan bilgisayar aracilig1
ile mikroskoptan 6lgme ekranina aktarilmis ve takiben 6l¢lim yapilmistir. Her 6rnegin
mikrosertligi 3 degisik noktadan 6l¢iim yapilarak belirlenmis ve 3 6l¢limiin ortalamasi

o O0rnegin mikrosertligi olarak kaydedilmistir.
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C|HTTEST

DuraScan

Sekil 2.14. Mikrosertlik 6l¢iim cihazi

2.10. Verilerin Degerlendirilmesi ve Istatistiksel Analiz

Calismaya ait veriler SPSS 21 paket programi araciligi ile analiz edilmistir.
Verilerin dagilimi Shapiro-Wilk normallik testi ile degerlendirilmistir. Verilerin
normal dagilmamasindan dolayi, iki gruplu karsilastirmalarda Mann-Whitney U testi,
iic ve daha fazla gruplu karsilagtirmalarda ise Kruskall-Wallis H testi kullanilmistir.
Korelasyon i¢in Pearson ve Spearman korelasyon analizleri kullanilmistir. Anlamlilik
seviyesi olarak 0,05 kullanilmis olup, p<0,05 olmasi durumunda anlaml farkliligin

oldugu, p>0,05 olmas1 durumunda ise anlamli farkliligin olmadig1 belirtilmistir.
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3. BULGULAR

3.1. Gruplarin Mikrosizinti, Mikrosertlik ve Yiizey Piiriizliliigii Acisindan

Birbirleri ile Karsilastirilmasi

Calismada 45 dise kompomer ve 45 dise bulk-fill kompozit rezin uygulanarak
hazirlanan toplam 90 Ornegin restorasyonlarina penetre olmus AgNO; hacimleri
(mm?®) olgiilerek sizinti degerleri hesaplanmustir. Sizinti degerleri, her bir dis igin

saptanan AgNO3 hacmi kavite hacmine bdliinerek yiizde (%) olarak hesaplanmistir.

Calismada 45 kompomer ve 45 bulk-fill kompozit rezin olmak {izere hazirlanan
toplam 90 6rnegin mikrosertligi 3 degisik noktadan 6l¢iim yapilarak belirlenmis ve 3
Olglimiin ortalamast o Ornegin mikrosertligi olarak kaydedilmistir. Yiizey
pliriizliiliigiiniin degerlendirilmesi i¢in AFM o0l¢timleri her bir dolgu 6rnegi i¢in iki

defa yapilmis ve elde edilen verilerin ortalamasi alinarak Ra degeri elde edilmistir.

Kompomer ve bulk-fill kompozit rezin restorasyonlarin bitirme ve polisaj
islemleri dikkate alinmadan hesaplanan mikrosizinti, mikrosertlik ve yiizey

puiriizlilligii degerleri Cizelge 3.1°de gosterilmistir.
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Cizelge 3.1. Uygulanan kompomer ve bulk-fill kompozit rezin restorasyonlarinin

mikrosizinti, mikrosertlik ve yiizey piiriizliiliigii degerlerinin karsilastirmali olarak

degerlendirilmesi
Dolgu tipi
Sira
n Mean Median | Minimum | Maximum ss ort. z p
Kompomer 45 4,54 4,50 1,10 8,50 1,70 | 66,19
Mikrosizinti(%) | Bulk-fill 45 1,48 1,30 70 4,60 74| 24,81 |-7,5 |0,0001
kompozit i i ’ i i ’
Total 90 3,01 2,40 ,70 8,50 2,02
Kompomer 45 50,59 59,53 12,10 72,83 21,18 | 40,41
Mikrosertlik Bulk-fill 45 54,79 66,40 15,07 81,83 24,72 50,59 | -1.8 | 0,065
kompozit i i ’ i i ’
Total 90 52,69 63,55 12,10 81,83 22,99
- Kompomer 45| 21872,72 | 11044,50 | 1280,00 | 82844,50 | 24208,87 | 43,02
uzey
piirtizliligi Bulk-fill 45 | 24446,17 | 14602,50 | 1816,00 | 93737,00 | 25926,42 | 47,98 | -0,9 | 0,368
kompozit
Total 90 | 23159,44 | 11736,25 | 1280,00 | 93737,00 | 24974,58

Kompomer grubunda sizint1 degerleri bulk-fill kompozit rezin restorasyonlara

gore bitirme ve polisaj islemleri dikkate alinmadan anlamli derecede yiiksek tespit

edilmistir (p<0,05).

Kompomer ve bulk-fill kompozit rezin restorasyonlar bitirme ve polisaj

islemleri dikkate alinmadan mikrosertlik ve ylizey piiriizliliigli sonuglar1 agisindan

degerlendirildiginde gruplar arasinda anlamli bir farklilik gortilmemistir (p>0,05).

Kompomer restorasyon grubunun kendi igindeki bitirme ve polisaj islemlerine

gore alt gruplar dikkate alinarak hesaplanan mikrosizinti, mikrosertlik ve yiizey

puiriizlilligii degerleri Cizelge 3.2°de gosterilmistir.
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Cizelge 3.2. Kompomer uygulanan gruplarin kendi i¢cinde mikrosizinti, mikrosertlik

ve ylizey piriizlilligl degerlerinin karsilikli olarak degerlendirilmesi

Kompomer Kruskall-Wallis H testi
Sira ikili
n Mean Median Min Max ss Ort. H p Karsilagtirma
Negatif |, 5 5,86 5,80 3,10 8,50 1,64 | 32,73
Kontrol
Mikrosizinti(%) | Pozitif 15 414 410 2.10 6.80 126 20,17 13,1 {0,001 3-1
Kontrol -2
Calisma | |5 3,61 4,00 1,10 6,20 1,36 | 16,10
Total |45 4,54 4,50 1,10 8,50 1,70
Negatif |, 5 59,76 59,53 53,03 66,63 3,69 | 23,20
Kontrol
Mikrosertlik Pozitif 15 69.80 7023 65.50 72.83 2.23 [37.80 38,6 | 0,0001 3-1
Kontrol 3-2
Calisma | |5 2223 22,20 12,10 38,20 6,60 | 8,00
Total |45 50,59 59,53 12,10 72,83 21,18
Negatif |, 5\ 10678 33 | 11044,50 | 6404,00 | 18868.50 | 3661.88 | 23,00
Kontrol
M, % Pozitif 1,5\ 5511230 | 54653.50 | 26490,00 | 82844.50 | 17996.66 | 38,00 | -1 | ©-0001 zl
plrizliligi Kontrol 2-3
Calisma | 15| 282753 | 2421,00 | 1280,00 | 6309,50 | 1414,87 | 8,00 g%
Total | 4521872,72 | 11044,50 | 1280,00 | 82844,50 | 24208,87

Kompomer grubunda; bitirmetbiscover uygulanan ¢alisma grubundaki
mikrosizint1 degerlerinin, diger iki gruba gore anlamli derecede diisiik oldugu tespit

edilmistir (p<0,05).

Kompomer grubunda; bitirme+biscover uygulanan ¢alisma grubundaki
mikrosertlik degerlerinin diger iki gruba gore anlamli derecede diisiik oldugu tespit

edilmistir (p<0,05).

Kompomer grubunda; bitirme+biscover uygulanan ¢alisma grubundaki ylizey
plriizliliigii degerleri diger iki gruba gore anlamli derecede diisiik bulunmustur
(p<0,05). Bitirme+disk uygulanan pozitif kontrol grubundaki ylizey piiriizliligi
degerlerinin; hicbir bitirme ve polisaj islemi uygulanmamis negatif kontrol grubuna
ve bitirme+biscover uygulanan ¢aligma grubuna gore anlamli derecede yiiksek oldugu

tespit edilmistir (p<0,05).
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Bulk-fill kompozit rezin restorasyon grubunun kendi i¢indeki bitirme ve polisaj
islemlerine gore alt gruplar dikkate alinarak hesaplanan mikrosizinti, mikrosertlik ve

ylizey puriizliliigii degerleri Cizelge 3.3’de gosterilmistir.

Cizelge 3.3. Bulk-fill kompozit rezin uygulanan gruplarin kendi i¢cinde mikrosizinti,

mikrosertlik ve yiizey piiriizliliigii degerlerinin karsilikli olarak degerlendirilmesi

Kompozit Kruskall-Wallis H testi
Sira ikili
n Mean Median | Minimum | Maximum ss Ort. H p Karsilastirma
Negatif 15 1,84 1,50 1,00 4,60 195 | 29,67
Kontrol
Mikrosizinti(%) | Pozitif 15 1.41 1.20 80 2,60 57| 2247 7,2 10,027 3-1
Kontrol 3-2
Cahsma 15 1,19 1,00 70 2,40 50| 16,87 21
Total 45 1,48 1,30 70 4,60 74
Negatif 15 66,64 66,40 58,50 72,83 3,56 | 23,40
Kontrol
Mikrogertlik | Figiig 15|  7660| 76,80 69,67 81,83 3.93 | 37,60 | 31 | 0:0001 1
Kontrol 3-2
Caliyma 15| 2104 21,13 15,07 30,27 436| 8,00 21
Total 45 54,79 66,40 15,07 81,83 24,72
Negatif 15 | 14953,53 | 14602,50 |  6804,50 | 32270,00 | 6487,11 | 22,87
Kontrol
Yuzey =~ Poziil 15| 5422770 | 45330,00 | 17750.50 | 93737.00 | 23962.93 | 37.67 | 37> | %0001 1
plrizliligi Kontrol 3-2
Caligma 15| 415727 | 3250,50| 1816,00 | 12562,50 | 289430 | 847 21
Total 45 | 24446,17 | 14602,50 | 1816,00 | 93737,00 | 25926,42

Bulk-fill kompozit rezin grubunda; bitirme+biscover uygulanan c¢alisma
grubundaki mikrosizinti degerlerinin, diger iki gruba gdre anlamli derecede diisiik
oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Bitirme+disk uygulanan pozitif kontrol grubundaki
mikrosizinti degerlerinin, hicbir bitirme ve polisaj islemi uygulanmamis negatif

kontrol grubuna gore anlamli derecede diisiik oldugu bulunmustur (p<0,05).

Bulk-fill kompozit rezin grubunda; bitirme+biscover uygulanan c¢alisma
grubundaki mikrosertlik degerlerinin, diger iki gruba gore anlamli derecede diisiik
oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Higbir bitirme ve polisaj islemi uygulanmamis
negatif kontrol grubundaki mikrosertlik degerlerinin, bitirme+disk uygulanan pozitif

kontrol grubuna gore anlamli derecede diisiik oldugu bulunmustur (p<0,05).
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Bulk-fill kompozit rezin grubunda; bitirme+biscover uygulanan c¢alisma
grubundaki yiizey piirtizliilugt degerlerinin, diger iki gruba gore anlamli derecede
diisiik oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Higbir bitirme ve polisaj islemi uygulanmamis
negatif kontrol grubundaki yiizey piiriizliliigii degerlerinin, bitirme+disk uygulanan

pozitif kontrol grubuna gore anlamli derecede diisiik oldugu bulunmustur (p<0,05).

3.2. Mikrosizinti, Mikrosertlik ve Yiizey Piiriizliiliigii Olciimleri Arasinda

Korelasyon Degerlerine Ait Bulgular

Kompomer ve bulk-fill kompozit rezin restorasyonlara ait mikrosizinti,
mikrosertlik ve ylizey piiriizliliigi degerleri arasinda bir iliskinin olup olmadiginin

degerlendirilmesi Cizelge 3.4’de gosterilmistir.

Cizelge 3.4. Uygulanan kompomer ve bulk-fill kompozit rezin restorasyonlara ait

mikrosizinti, mikrosertlik ve yiizey piiriizliliigli ol¢timleri arasindaki korelasyon

degerleri
r P

Mikrosizinti(%)-Mikrosertlik 0,277 0,065

Kompomer Mikrosizinti(%)-Yiizey piiriizliligi -0,081 0,596
Mikrosertlik-Yiizey piiriizliliigi 0,685 0,0001

Mikrosizinti(%)-Mikrosertlik 0,221 0,144

Bulk-fill Kompozit | Mikrosizinti(%)-Yiizey piiriizliiliigii -0,004 0,977
Mikrosertlik-Yiizey piiriizliliigi 0,645 0,0001
Genel Mikrosertlik-Yiizey piiriizliliigi 0,867 0,0001

Kompomer grubunda; mikrosertlik degerleri ile yiizey piiriizliiliigii degerleri
arasinda anlamli bir iligki oldugu goriilmektedir (p<0,05; r=0,685). Mikrosertlik

degerleri arttikca yiizey piiriizliilligii degerleri de artmaktadir.
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Bulk-fill kompozit rezin grubunda; mikrosertlik degerleri ile ylizey piiriizliligi
degerleri arasinda anlamli bir iligki goriilmektedir (p<0,05; r=0,645). Mikrosertlik

degerleri arttikga yiizey plirtizliiliigli degerleri de artmaktadir.

Grup ayirmmi yapmadan bakildiginda; mikrosertlik degerleri ile ylizey
plriizliiliigii degerleri arasinda anlamli bir iligki goriilmektedir (p<0,05; r=0,867).

Mikrosertlik degerleri arttikca yiizey piiriizliliigii degerleri de artmaktadir.
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4. TARTISMA

Cocuklarin agiz ve dis sagliginin korunmasinda koruyucu uygulamalarin
gelismesi ve yayginlagmasina ragmen dis ¢iiriikleri hala ¢ocukluk déneminin 6nemli
hastaliklarindan biridir (Bedi ve ark. 2000). Gelismis iilkelerde karyojenik gida
tiiketiminin kontrollii olmasi, agiz bakimima oncelik verilmesi, oral hijyen egitimi,
floriirlii dis macunlar ve topikal floriir uygulamalar: gibi faktorlerle dis ciirtiklerinin
onemli oranda azaldig1 goriilmektedir (Haugejorden 1996, Szoke ve Petersen 2000).
Gelismekte olan ve az gelismis lilkelerde ise dis ¢iiriikleri hala toplumda yaygin olarak
goriilen bir problemdir. Bu iilkelerdeki ekonomik degisimler, saglik politikalarinda
koruyucu uygulamalara 6ncelik verilememesi, toplumun agiz-dis sagligi konusunda
egitilmemesi ve sadece agrisi oldugu zaman dis hekimine gidilmesi dis ¢lirigliniin
yaygin olarak goriilmesine sebep olmustur (Brindle ve ark. 2000, Ozer ve ark. 2003,
Szoke ve Petersen 2000).

Ulkemizde de ¢ocuklarda gériilen dis ¢iiriikleri toplum saglhig1 agisindan biiyiik
bir sorun olusturmaktadir. Tiirkiye’de, Diinya Saglik Orgiitii’niin énerdigi indeks
yaslardaki bireylerin dahil edildigi Tiirkiye Agiz-Dis Saglig1 Profili-2018 (TADSAP-
2018) aragtimasina gore bes yas cocuklarinin ¢iiriikstizliikk oran1 %35,6 olarak tespit
edilmistir. Tiirkiye’deki 5 yas ¢ocuklariin, DSO’niin bu yas ¢cocuklar i¢in belirledigi
“en fazla %50’sinde ¢iiriikk olmas1” hedefinin ¢ok gerisinde kaldig1 saptanmistir. Bes
yas grubu cocuklarin ¢iiriik prevalansi1 %64,4; dolgulu dis prevalansi %5,5; kayip dis
prevalanst %4,9 olarak tespit edilmistir. Arastirmada bireylerin var olan dislerinin
tedavi gereksinimleri degerlendirilmistir. Bes yas grubu her ii¢ ¢ocuktan birinde
hemen tedavi gerektigi, her on ¢ocuktan tigiinde koruyucu veya rutin tedavi gerektigi,

%25,0’inde ise acil tedavi ihtiyact oldugu saptanmigtir (TADSAP-2018).

Stit dislerinin, alttaki daimi disler i¢in yer tutucu gorevi gormek, c¢igneme

hareketleri ile ¢cene gelisimine katki saglamak, cocugun beslenmesine yardimci olarak
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bliylime ve gelisimde rol oynamak, fonasyon ve estetik islevleri gibi Onemli
fonksiyonlart vardir. Bu nedenle fizyolojik diisme zamanlarina kadar dis arkinda

korunmalari gerekmektedir (Yildiz ve ark. 2015).

Rezin restoratif materyallerdeki gelismelerin devam etmesine ragmen halen
varolan kisithliklara bagli olarak agizda kalma siireleri kisalmaktadir. Adeziv
restorasyonlarin basarisizliklik nedeni olarak en ¢ok bildirilen etkenler; retansiyon
kayb1, yetersiz marjinal adaptasyon ya da adeziv rezin uygulamalar1 sirasinda yapilan
hatalar sonucu meydana gelen mikrosizintidir (Ilie ve Hickel 2011, Karaman ve Ozgun
2014). Mikrosizintinin Onlenebilmesi i¢in literatiirde ¢ok sayida arastirma, test
yontemi ve bunlarin giivenilirlikleri ve gecerlilikleri ile ilgili birgok veri
bulunmaktadir. Bu verilere dayanarak cesitli klinik uygulamalar yapilmaktadir.
Rebonding (yiizey oOrtiicii) uygulamasi da bu klinik uygulamalardan biridir. Rebonding
ajanlar, restoratif materyallerin mekanik 6zelliklerini korumak veya iyilestirmek ve
mikrosizintiy1 6nlemek i¢in gelistirilmistir. Restorasyonlarin uzun 6miirlii olmasin
saglamak i¢in yiizey Ortiicli uygulanmasi Onerilmektedir (Bayne ve ark. 1994, dos
Santos ve ark. 2003, dos Santos ve ark. 2007, Lee ve Powers 2007, Ozalp ve ark.
2004). Rebonding ajanlar, kompozit rezin restorasyonlari i¢in piiriizsiiz, sizdirmaz bir
ylizey saglayan diisiik miktarda doldurucu partikiilii igeren diisiik viskoziteli, 1g1kla
polimerize olan rezin formiilasyonlaridir (Chung 1994, Giiler ve ark. 2005, Sen ve ark.
2002). Yiizeye niifuz eden bu ajanlar; yiizey piirlizsiizligiini korumak, asinma
direncini ve restorasyonun marjinal sizdirmazligini iyilestirmek i¢in yapisal mikro
kusurlarin ve mikro catlaklarin kapiller hareketle doldurulmasini saglamak i¢in rezin
icerikli restoratif materyallerin yiizeyine uygulanir (Dickinson ve ark. 1990, Prakki ve
ark. 2005, Ramos ve ark. 2000). Ancak rebonding uygulamasinin siit disi
restorasyonlarinda kullanmmu ile ilgili kisith ¢calisma vardir (Ozalp ve ark. 2004, Uzel
2012). Literatiir incelendiginde siit diglerinde rebonding uygulamasinin restoratif
materyal basarisina etki edebilecek faktorler olan mikrosizinti, yiizey piirtizliiliigii ve
mikrosertlik iizerine etkilerini birarada inceleyen aragtirmaya ise rastlanmamistir. Bu

nedenle, bu tez c¢alismasinda in vitro kosullarda uygulanan siit disi rezin
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restorasyonlarda rebonding uygulamasinin etkinligini konvansiyonel bitirme ve

polisaj islemleriyle karsilastirmali olarak degerlendirmek amacglanmistir.

Cocuklarda goriilen ¢liriik insidansinin yiiksek olmasi restoratif dis tedavilerinin
siklikla uygulanmasina sebep olmaktadir. Siit dislerinin fizyolojik diisme zamanina
kadar agizda kalmasi gerekliligi gbz Oniine alindiginda, siit dislerinde restorasyon
yaparken dislerin uzun dénem prognozlarmni koruyacak restoratif materyaller
kullanilmahidir (AAPD 2016, Tinanoff ve ark. 2019). Kompomerler siit diglerinde
siklikla tercih edilen restoratif materyallerdir. Kompomerlerin yapisi, %30 cam
iyonomer siman ve %70 kompozit rezinden olugmaktadir (Nicholson 2007). Bu
sebeple, kompomerlerin fiziksel ve mekanik ozellikleri kompozit rezinler ile cam
iyonomer simanlarin arasindadir, ancak kompozit rezinlere daha yakindir (Hickel ve
ark. 1998, Jackson ve Morgan 2000). Kompomerler, CiS’lerin dis dokusuna adezyon
ve F salim1 oOzellikleri ile rezin kompozitlerin estetik o6zelliklerine sahiptir.
Kompomerlerin, yapilarina ilave edilen rezin igerigi sebebiyle dayanikliligi, aginmaya
kars1 direncgleri geleneksel cam iyonomer simanlara oranla artmistir (Yoonis ve
Kukletova 2009). Flor salimi yapabilmeleri, kompozite benzeyen estetik 6zellikleri,
1sikla sertlesmeleri, kaviteye uygulanmalarinin fazla agama gerektirmemesi ve asit
uygulamasi gerektirmemesi gibi 6zellikleri giiniimiizde kompomerleri siit disleri i¢in
en ¢ok tercih edilen restoratif materyallerden biri haline getirmistir (AAPD 2019, Dhar
ve ark. 2015). Bu nedenle, caligmamizda kullanilan restoratif materyallerden biri

kompomer (Dentsply DeTrey, Konstanz, Almanya) olarak secilmistir.

Son zamanlarda gelistirilen ve ¢ocuk dis hekimligi kliniginde kullanim alani
bulan diger bir restoratif materyal ise bulk-fill kompozitlerdir. Bulk-fill kompozit
rezinler 4-5 mm’ye kadar tek tabaka halinde yerlestirilebilen kompozitlerdir. Bulk-fill
kompozitler diisiik viskoziteli (akigkan) veya yliksek viskoziteli (kondanse edilebilir)
olarak siniflandirilmaktadirlar (Chesterman ve ark. 2017, Kim ve ark. 2015). Bulk-fill
kompozit rezinlerde doldurucu partikiillerin boyutlar biiyiitiilerek doldurucu matriks

ara ylizeyi azaltilmistir. Bu sayede 151k sacilimi azaltilarak, kompozit rezinin
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polimerizasyon derinligi arttirtlmaya calisilmistir. Bulk-fill kompozit rezinlerin
transliisensisini arttirarak veya rezin matriks icerisinde farkli fotoaktif baslaticilar
kullanarak polimerizasyon derinligini iyilestirmeye c¢alisilmistir (Aydin ve ark. 2019,
Karadas ve Demirbuga 2017). Bunun i¢in en basit yontem translusent doldurucu
partikiillerin oranm artirmaktir (Lee 2008). Icerdikleri, yiterbiyum triflorid, baryum
aliminyum silikat cam, zirkonyum silika partikiiller sayesinde transliisensileri
arttirllarak 151k cihazinin polimerize edici etkisinin daha derinlere ulagmasi
saglanmaktadir (Ilie ve ark. 2013). Akah ve ark. (2016) bulk-fill kompozitlerin,
geleneksel kompozitlerin polimerizasyon biiziilmesiyle ilgili problemlerini asarak;
ayni zamanda geleneksel kompozitler kadar dentine gii¢lii baglanma sagladiklarini ve

bu nedenle 6zellikle derin kavitelerde basariyla kullanilabileceklerini belirtmistir.

Tabakalar halinde yerlestirilen (incremental) geleneksel kompozitlerde
tabakalar arasinda hava kabarcig1 kalmasi, iki tabakanin birbirine baglanmamasi ve
uzun c¢aligma siiresi gibi dezavantajlar bulunmaktadir. Bulk-fill kompozit rezinlerin
avantajlari; 4-5 mm kalinlikta, tek tabaka halinde yerlestirilebilmeleri, diisiik
polimerizasyon biizlilmesi gostermeleri, klinik ¢aligma siiresinin kisalmasi sayesinde
hekime uygulama kolaylig1 saglamasi, kompozit tabakasinin adaptasyonunun daha iyi
saglanarak, tabakalar arasinda bosluk olugsmamasi, ¢igneme kuvvetlerine karst asinma
direncinin yeterli olmasi, yeterli radyoopasite, iyi polisajlanabilirlik ve estetik
ozellikler gostermesidir (Abbas ve ark. 2003, El-Damanhoury ve Platt 2014).
Kompomer ve bulk-fill kompozit materyallerinin sitotoksisitelerini arastiran bir
calismada, bulk-fill kompozitin kompomere goére daha biyouyumlu oldugu
bulunmustur (Cimen 2020). Bulk-fill kompozit rezinlerin bu avantajlar1 géz oniine
alindiginda, uzun siire agizda kalmasi planlanan siit dislerinin restorasyonunda
kompomere alternatif bir rezin restoratif materyal olarak ¢calismamizda kullanilmistir.
Bu nedenle, ¢caligmamizda diger bir siit disi retoratif ajan olarak kompomere benzer
kondanse edilme 6zellikleri olan bir bulk-fill kompozit (Filtek™ 3M ESPE GmbH,
Seefeld, Almanya) secilmistir.
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Yapilan in-vitro ¢aligmalar incelendiginde rebonding ajan olarak Palaseal,
Optiglaze, BisCover, Fortify Plus, Lasting Touch, Fill Glaze, Optiguard gibi farkli
materyallerin kullanildig1 gézlemlenmistir (Dede ve ark. 2016, Ers6z ve Erkli 2012,
Rizzante ve ark. 2019, Sadeghi ve ark. 2013, Tekce ve ark. 2017). Biscover LV
rebonding ajani, neme kars1 esneklik ve direng saglayan dipentaeritritol pentaakrilat
icermesi ile yapilan ¢alismalarda yiiksek performans gostermistir. (Dede ve ark. 2016,
Ers6z ve Erkli 2012, Giirbiiz ve ark. 2020, Rizzante ve ark. 2019, Saygi ve ark. 2015,
Sirin ve ark. 2013, Urqua ve ark. 2017). Bu sebeple ¢alismamizda rebonding ajan

olarak Biscover LV (Bisco Inc., Schaumburg, IL, Amerika) kullanilmigtir.

Mikrosizintt sonucunda restorasyon marjinlerinde renklesme, post-operatif
hassasiyet, sekonder ciiriik, diseti iltithabi ve pulpa irritasyonu gibi istenmeyen
durumlar meydana gelmektedir (Déjou ve ark. 1996, Gwinnett ve ark. 1995). Bu
nedenle restorasyon prognozunun iyilestirilmesi amaciyla mikrosizintiy1 en aza
indirecek uygulamalar ve ajanlar dis hekimliginde 6nem kazanmistir (Lee ve Powers
2007, Ozalp ve ark. 2004). Bu amagla, bu calismada, mikrosizintiy1 azaltan bir
uygulama olarak tanitilan rebonding uygulamasinin siit disi restorasyonlarindaki

mikrosizintiya etkisi arastirilmistir.

Mikrosizint1 ¢aligmalari in-vivo ya da in-vitro olarak yapilabilmektedir. Dis
hekimliginde yeni bir materyalin klinik basarisin1 degerlendirmek i¢in yapilan in-vivo
caligmalar, materyalin ag1z ortaminda degerlendirilmesine olanak saglamakla beraber
uzun zaman gerektiren, maliyeti yliksek ve standardizasyonu zor ¢alismalardir (Kaya
2014, Moll ve ark. 2004, Yazic1 ve ark. 2006). In-vivo ¢alismalarda agiz ortaminda
bulunan ¢ok sayidaki degisken sebebiyle, degerlendirilen materyalle ilgili bir
basarisizlik durumunda, basarisizligin gercek nedeninin belirlenmesi olduke¢a giic
olabilmektedir. In-vitro galismalarda agiz ortami ve kisiye bagli degiskenler gibi
etkenler olmadigindan, yiiksek diizeyde standardizasyon saglanabilir. Ayrica in-vitro
caligmalarda uygulanan testlerin kolay, hizli ve ekonomik olmasi1 gibi avantajlar1 da

vardir (Hatibovic-Kofman ve ark. 2008, Van Meerbeek ve ark. 2003).
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In-vitro kosullarda yapilan ¢alismalar incelendiginde, kullanilan dislerin calisma
zamanina kadar saklandigi ortam ile ilgili farkli uygulamalarin mevcut oldugu
gozlemlenmigtir. Cekilmis disler kan yoluyla bulagan patojenler i¢in potansiyel bir
kaynak olarak diislintilmelidir ve bu nedenle enfeksiyonun yayilmasini énlemek igin
cekilen disler dekontamine edilmelidir. Diglerin  saklandigt ortam ve
dezenfeksiyon/sterilizasyon iglemleri disleri sadece patojenden arindirmakla kalmayip
ayn1 zamanda dislerin mine veya dentin yapilarini degistirmeyen 6zellikte olmalidir
(Sandhu ve ark. 2012). Cekilmis dislerinin dezenfeksiyonu/sterilizasyonu igin
degisken sonuglarla cesitli ajanlar denenmistir. Bu ajanlar formalin, sodyum
hipoklorit, glutaraldehit ve timoldiir (Pantera ve Schuster 1990). Sodyum hipokloritin
deproteinizasyon yoluyla mine gozenekliligini artirabilecegi ve protein matriksi
kaldirarak veya degistirerek dentin yapisini degistirebilecegi ve bu soliisyonda
saklanan dislerin kullanimini gegersiz kilabilecegi bildirilmistir (Mcguckin ve Pashley
1990, Moura ve ark. 2004). Yapilan bir c¢alismada, saklama ortaminin ve
sterilizasyonun dentine baglanma kuvveti tizerindeki etkisi degerlendirilmis ve disleri
%25,25 sodyum hipoklorit i¢inde saklamanin kompozit-dentin baglanma giiclinii
olumsuz etkileyebilecegi tespit edilmistir (Lee ve ark. 2007). Calismamizda 6rnekler
calisma zamanina kadar dehidratasyonu Onlemek amaciyla %0,9 steril salin

soliisyonunda saklanmistir (Farahanny ve ark. 2019, Szabo ve ark. 2019).

Kavite seklinin mikrosizintiyr etkiledigi yapilan g¢aligmalarda gozlenmistir
(Raskin ve ark. 2001, Tiirkiin ve Ergiicli 2004). Yapilan arastirmalar incelendiginde;
boya sizintisi testi i¢in siklikla sinif I, sinif II ve farkli boyutlarda sinif V kaviteler
kullanildig1 tespit edilmistir (Bajabaa ve ark. 2021, Hepdeniz ve Ermis 2019,
Kalmowicz ve ark. 2015, Mazumdar ve ark. 2019). Literatiir incelendiginde en sik U
seklinde siif V kaviteler agildig1 gzlemlenmistir (Arslan ve ark. 2020, Ozalp ve ark.
2004, Tirkiin ve Ergiicii 2004). Calismamizda Arslan ve ark. (2020)’nin ¢aligmasina
benzer olarak dislerin bukkal ylizeylerine standart sinif V kaviteler (3 mm uzunlukta

x 2 mm genislikte x 1,5 mm derinlikte) su sogutmasi altinda hazirlanmistir.
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Kompozitler i¢in reaksiyona girmeyen komponentlerin yapidan uzaklasmasinin
ve post polimerizasyon sertlesmesinin tamamlanmasi, kompomerler igin ise
florosilikat cam ve iyonize poliakrilik asitin asit-baz reaksiyonunun stabilize olarak
olgunlagsmasinin saglanmasi i¢in dolgu materyallerinin deneyler 6ncesinde distile su
veya yapay tiikiiriik gibi farkli ortamlarda ve birbirinden farkl siirelerde bekletildigi
tespit edilmistir (Ayna ve ark. 2018, Badra ve ark. 2005, Okte ve ark. 2006, Sénmez
ve ark. 2008). Mayworm ve ark. (2008)’nin yaptiklar1 calismada deney Oncesi yapay
tiikriikte bekletilen 6rneklerin, tiikkriiglin yapisinda bulunan bilesenleri absorbe etmesi
sebebiyle kompozit ylizey sertliginin azaldigi tespit edilmistir. Bu sebeple
calisgmamizda polimerizasyonu tamamlanan 6rnekler deneylerden 6nce 37 °C distile
su icerisinde karanlik bir etiivde 24 saat siire ile bekletilmistir (Dede ve ark. 2016,

Demirci ve ark. 2013, Giirbiiz ve ark. 2020, Ozalp ve ark. 2004).

Giliniimiize kadar, mikrosizintty1 degerlendirmek icin bircok farkli teknik
gelistirilmis ve kullanilmistir. Bunlar boyar madde penetrasyonu, radyoaktif izotoplar,
konfokal lazer tarama mikroskopisi, hava basinci, bakteriyel aktivite, ndtron
aktivasyon analizi, taramali elektron mikroskobu ve mikro-BT dir. (Ayyildiz ve ark.
2009, Bonilla ve ark. 2012, Oztiirk ve ark. 2016). Yapilan ¢alismalar incelendiginde;
hizl1 ve direkt 6l¢iim saglamalari, ucuz olmalari, kimyasal reaksiyona ve radyasyona
gerek duymamalar1 gibi avantajlara sahip olmasi nedeniyle boya penetrasyon yontemi
en sik kullanilan mikrosizint tespit yontemidir (Araujo ve ark. 2006, Basker ve ark.
2001). Bu yontemin dezavantajlari ise; ara yiiz boyunca meydana gelen {i¢ boyutlu
mikrosizintinin iki boyutlu olarak Ol¢lilmesidir ve sizintinin yogunlugundaki
farklilagmalarin belirlenememesidir. Degerlendirme sadece kesit alinan diizlemde
gerceklestirilir ve bu durum yanlis sonuglara neden olabilir. Ayrica, puan tanimlar ve
kullanilan 6lgek, ¢alismalar arasinda farklilik géstermekte ve bunlardan elde edilen
sonuclarin karsilastirilabilir olmamasina neden olmaktadir (Ayyildiz ve ark. 2009,

Carrera ve ark. 2015).

Yapilan mikrosizint1 ¢aligmalarinda siklikla kullanilan boyalar; metilen mavisi

(%0.2-2), bazik fuksin (%0.5- 2), florosan (%2-20), kristal viyole (%0.05), anilin

80



mavisi (%2), giimiis nitrat (%50), toluidin mavisi (%0.25), eritrosin (%2) ve Rodamin
B (%0.2)’dir (Ayyildiz ve ark. 2009). Giiniimiize kadar yapilan g¢alismalarda,
mikrosizint1 testi i¢in en uygun boya ajaninin hangisi oldugu konusunda fikir birligine
vartlamamaistir. Bazik fuksin gibi boyalar, dentin ile reaksiyona girebildigi i¢in yalanci
pozitif sonuglara neden olabilmektedir. Boya penetrasyon yontemleri ile ilgili diger
onemli bir husus, kullanilan boyanin testin giivenilirligini etkileyebilecek pargacik
boyutudur. Boya penetrasyon yonteminde dentin gecirgenligi dnemli bir faktordiir ve
bu sebeple boya partikiillerinin ¢apinin dentin tiibiillerin ¢apindan daha biiyiik olmasi
istenmektedir. Sizint1 ¢aligmalarinda dentine boyanin penetrasyonu ile kavite duvari
ve restorasyon materyali arasindaki boslugun boyanmasi ayirt edilebilmelidir (Alani
ve Toh 1997, Fusayama ve Terachima 1972, Karadag 2005, Taylor ve Lynch 1992,
Yavuz ve ark. 2013). Wu ve Cobb (1981) bu amagla giimiis nitrat kullanimin
onermistir. Bunun nedeni, giimiis parcaciklarinin giiglii optik kontrastinin mikroskop
kullanilarak kolayca tespit edilebiliyor olmasidir. Giimiis nitrat boyasi, son derece
kiiciik ¢ap1 (0.059 nm) nedeniyle arayiiz bdlgesine kolayca niifuz ettiginden
giiniimiizde si1zint1 degerlendirmesi i¢in en yaygin kullanilan malzemedir (AlHabdan

2017, Aydin ve ark. 2020, Fernando ve Montes 2004).

Son yillarda rezin restoratif materyallerdeki, marjinal adaptasyonu ve
mikrosizintiyr degerlendirmek i¢in mikro-bilgisayarli tomografi kullanilmaktadir.
Mikro-BT ile tiim restorasyonun ve cevresindeki dokularin 3 boyutlu goriintiisii
olusturulabilir (Demirel ve ark. 2021, Jacker-Guhr ve ark. 2016, Sun ve Lin-Gibson
2008). Nguyen (2007), %50 glimiis nitrat ¢ozeltisinin, mikro-BT ¢alismalarinda
kullanilmak {izere kimyasal olarak son derece aktif, basarili ve faydal bir formiil
oldugunu belirtmistir. Giimiis iyonlar1, rezin-dentin arayiiziine ¢okeldikleri ve x-151n1
ile goriintiilenebilen metalik giimiis inkliizyonlar1 olusturduklar i¢in kii¢iik bosluklara
s1zabilir ve mikro-BT ile goriintiilenebilir. Mikro-BT, artifaktlarin ortadan kaldirilmasi
nedeniyle nesnel veriler saglayan tahribatsiz bir analitik yontemdir. Ornekler hem
nicel hem de nitel olarak incelenebilir, yani hacimler 6zel yazilimlarla
hesaplanabilirken, belirli ayrintilar gorsel gorlintii analizi ile lokalize edilebilir. Bu

teknoloji, restoratif materyalleri, bosluklar1 ve dis yapilarin1 yiiksek dogruluk ve
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uzaysal ¢oziiniirliikle ayirt etme yetenegine sahiptir (Demirel ve ark. 2019, Hirata ve
ark. 2018). Eden ve ark. (2008) mikro-BT kullanilarak siit az1 dislerinde self-etch
adeziv uygulanmig Sinif II kompozit rezin restorasyonlarin marjinal sizinti
degerlendirmesini yaptiklar1 ¢aligmada, mikro-BT'nin marjinal sizintiyr 6lgecek
standart bir yontem gelistirmek i¢in kullanilabilecegi sonucuna varmiglardir. %50
giimiis nitrata 4 saatlik daldirma ile birlikte, restorasyon-dis arayiizii boyunca marjinal
sizint1 dogru ve giivenilir bir sekilde 6l¢iilmiistiir. Bu bilgilerin 1s181nda; ¢aligmamizda

mikrosizintiy1 degerlendirmek i¢in glimiis nitrat tuzlar1 ve mikro-BT kullanilmistir.

Yapilan in vitro ¢aligmalar incelendiginde, %50 giimiis nitrat soliisyonunda
orneklerin farkl: siirelerde bekletildigi goriilmektedir. Li ve ark. (2003) %50 glimiis
nitrat soliisyonunun asidik pH’1 (3,4-4,5) sebebiyle o6rneklerin 24 saat gibi uzun bir
stire bekletilmesi dentinde harabiyete ve dolayisiyla sonuglarda yanilgiya sebep
olabildigi sonucuna varmislardir. Chen ve ark. (2009) Orneklerin giimiis nitrat
sollisyonunda genel kullanima gdre daha kisa siirelerde tutulmasinin yeterli oldugunu
belirterek Eden ve ark. (2008)’da yaptig1 ¢alismanin sonuglarini desteklemistir. Bu
nedenlerle calismamizda, %50’lik glimiis nitrat soliisyonunda Orneklerin 12 saat
bekletilmesi uygun goriilmiistiir. Sizintt c¢alismalarinda, glimiis nitrat boyasi
kullanildiginda, degerlendirici tarafindan saptanabilmesi icin Ornekler fotograf
gelistirici soliisyonda tutulmalidir. Calismamizda Arslan ve ark. (2020) tarafindan
yapilan ¢aligmaya benzer sekilde 6rnekler giimiis nitrat uygulamasinin ardindan 8 saat

siireyle fotograf gelistirici soliisyonda bekletilmistir.

Kompozit materyalin kavite sinifi, lokalizayonu ve tipi ne olursa olsun,
kompozit rezin restorasyonlarin estetigini ve agizda kalma stiresini belirledigi igin
plirlizsiiz bir yilizey kalitesi klinik olarak oOnemlidir (Yap ve ark. 2004).
Restorasyonlarin uygun sekilde bitirilmesi sadece estetik i¢in degil, ayni zamanda plak
tutulmasint Onleyerek agiz saghiginin iyilesmesi i¢in de istenir (Yap ve ark. 2000).
Restoratif materyallerin yiizey piiriizliliigli agiz dokularinda mikro travmaya neden

olabilir ve mikroorganizmalarin tutunmasini artirabilir, bdylece doku yaralanmalarina
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ve olas1 ag1z hastaliklarina dogrudan veya dolayli olarak katkida bulunabilir (Abuzar
ve ark. 2010, Chatzivasileiou ve ark. 2013, Giirbiiz ve ark. 2020). Bu nedenle,
pliriizsiiz bir yiizey bitimi, mikroorganizma tutulumunu ve plak birikimini azaltarak
1yi bir ag1z sagligini korumak ve ayrica iyi bir estetik goriiniim ve daha az tekrarlayan
ciirtikler ve diseti tahrisleri i¢in 6nemlidir (Korkmaz ve ark. 2008, Sarikaya ve Giiler
2010). Ayrica, 0,2 pm esigin ilizerindeki ortalama ylizey piirtizliliginin (Ra)
bakterilerin kolonizasyonunu ve kompozit yiizeyine adezyonunu artirdig bildirilmistir
(Bollen ve ark. 1997). Kompozit rezinin yiizey piriizliligi genellikle dolgu
partikiillerinin boyutu, sertligi ve miktari, malzemenin esnekligi ve asindiricinin

sertligi ve tanecik boyutu ile belirlenir (Reis ve ark. 2002).

Literatiir incelendiginde rezin restoratif materyallerin seffaf bant altinda
polimerize edilmeleri sonucu en piiriizsiiz yiizeylerin elde edildigi gdzlenmistir
(Setcos ve ark. 1999, Yap ve ark. 2002, Yap ve ark. 2004). Bu uygulama hem diiz bir
yiizey elde edilmesini saglayarak mikrosertlik ve ylizey piiriizliiliigii degerlerinin
hatasiz Olclilmesine yardimci olmakta hem de bitirme-polisaj islemlerinden
kaynaklanan hatalarin azaltilmasini saglamaktadir (Gordan ve ark. 2003). Bu nedenle
calismamizda diizgiin bir yiizey elde edilebilmesi i¢in dolgu orneklerinin alt ve iist
ylizeylerine seffaf bantlar yerlestirilmis ve Ornekler iki cam arasinda sikistirilarak
polimerize edilmistir (Dede ve ark. 2016, Giirbiiz ve ark. 2020, Korkmaz ve ark. 2008,
Mota ve ark. 2014).

Rezin restoratif materyal {izerine seffaf bant yerlestirilmesinin her zaman
miimkiin olamamas1 ve bandin diizgiin yerlestirilememesi sonucu olusan fazlaliklarin
alinmas1 gerekliligi sebebiyle restorasyonun yeniden sekillendirilmesi klinik basari
acisindan 6nemli bir agamadir (St-Georges ve ark. 2005, Yap ve ark. 2002, Yap ve
ark. 2000, Yap ve ark. 2003). Ayrica, rezin restoratif materyallerin polimerizasyonu
sirasinda meydana gelen serbest radikallerin havadaki oksijen ile birlesmesi sonucu;
‘oksijen inhibisyon tabakasi’olarak belirtilen, rezin bakimindan zengin, fiziksel,

mekanik ve biyolojik Ozellikler agisindan zayif bir tabaka olusmaktadir.
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Polimerizasyonu tamamlanan rezin restorasyonun yiizeyi pliriizsiiz olsa bile oksijen
inhibisyon tabakasimi kaldirmak icin bitirme ve polisaj islemlerinin uygulanmasi
gerekmektedir (Aydm ve Ozalp 2021, Aytac ve ark. 2016, Dogan ve ark. 2021,
Morgan 2004, Ryba ve ark. 2002). Aksi takdirde ylizeyde sistemik dolagima
katilabilecek artik monomerler kalmaktadir (Bezgin ve ark. 2021).

Bitirme islemi, ideal anatomiyi elde etmek i¢in restorasyonun biiyiik oranda
sekillendirilmesi ve kiigiiltiilmesidir (Schmidlin ve Gohring 2004, Yap ve ark. 2000).
Parlatma islemi ise, bitirme isleminin ylizeyde olusturdugu piiriizlerin ve ¢iziklerin
azaltilmasi ve restorasyona mine benzeri bir parlaklik kazandirilmasi i¢in uygulanir
(Tiirkiin ve Tiirkiin 2004, Reis ve ark. 2002, Sarac ve ark. 2006). Rezin restoratif
materyallerin bitirme ve polisaj islemleri i¢in genellikle kullanilan aletler, karbid
frezler (8, 12, 16, and 30 bigakl1), 25-50 um elmas frezler, taglar, asindirict partikiiller
iceren lastikler, diskler, bantlar, firgalar ve polisaj patlaridir (Aydin ve Ozalp 2021,
Aytac ve ark. 2016, Jung ve ark. 2007, Ozgiinaltay ve ark. 2003, Reis ve ark. 2002).
Literatiir incelendiginde bitirme ve polisaj islemleri i¢in aliiminyum oksit partikiilleri
iceren kademeli olarak incelen disklerin siklikla tercih edildigi goriilmiis ve birgok
restoratif materyal i¢in en piirlizsiiz ylizeylerin elde edildigi belirtilmistir (Aytac ve
ark. 2016, Hoelscher ve ark. 1998, Hondrum ve Fernandez 1997, Jefferies 2007, Yap
ve ark. 1997). Disk sistemlerinin sekilleri nedeniyle, 6n dislerin lingual yiizeyleri veya
arka dislerin okluzal yiizeyleri gibi i¢- biikkey yiizeylerin ve anatomik yapilarin bitirme
ve polisaj islemlerinde kullanim1 sinirhidir (Ozgiinaltay ve ark. 2003, Ugtasli ve ark.
2007). Ayrica yapilan caligmalarda restorasyonun sekillendirilmesi asamasinda
bitirme frezi olarak elmas veya karbid frezlerin kullanimimin 6nemli oldugu
belirtilmistir (St-Georges ve ark. 2005). Calismalarda, elmas bitirme frezlerinin
restoratif materyallerin fazlaliklarinin alinmasinda daha etkili olmasina ragmen,
yiizeyde karbid frezlerden daha fazla diizensizlik olusturdugu belirtilmistir (Erdemir
ve ark. 2012, Goniilol ve Yilmaz 2012, Jung ve ark. 2003, Yap ve ark. 2000). Bu
nedenle ¢alismamizdaki kontrol grubu hari¢ diger gruplara ait tiim 6rneklerin polisaj
islemleri Oncesinde bitirme islemi i¢in daha az ylizey piiriizliiliigiine neden oldugu

belirtilen tungsten karbid frez kullanilmigtir. Rezin restoratif materyallere uygulanan
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cesitli bitirme ve polisaj islemlerinin ylizey piiriizliilliigiine etkisi arastirildiginda
calismanin sonucunda, en diizglin ylizeyin elmas veya karbid frez ile bitirme
isleminden sonra Sof-Lex disk sisteminin uygulanmast ile elde edildigi bildirilmistir
(Aydin ve Ozalp 2021, Ozgiinaltay ve ark. 2003). Bu nedenle calismanmizda, pozitif

kontrol grubunda, polisaj islemi i¢in Sof-Lex disk sistemi kullanilmistir.

Literatiirdeki in vitro ¢aligsmalar incelendiginde, restoratif materyallerin ylizey
ptriizliiliik degerlerini 6lgmek icin genellikle profilometre cihazinin kullanildig:
goriilmektedir (Dede ve ark. 2016, Fernandes ve ark. 2020, Giirbiiz ve ark. 2020, Sarac
ve ark. 2006, Tiirkiin ve Tiirkiin 2004). Yiizey topografyast dogada ii¢ boyutludur. Bu
nedenle, 3 boyutlu yiizey topografyasinin ol¢limii, bir yiizeyin dogal 6zelliklerini
temsil edebilirken, 2 boyutlu bir profilin 6l¢iimii bunu saglamaz. 3 boyutludan elde
edilen parametreler, 2 boyutludan elde edilen profilden daha gercekgidir. 3-D Sl¢iim
ile elde edilebilecek bilgiler, yiizey topografyasinin tam bir tanimini verir ve 2-D
olgiimden daha kapsamlidir (Kakaboura ve ark. 2007). Son yillarda, atomik kuvvet
mikroskobu (AFM), dis hekimliginde farkli materyallerin ylizey o6zelliklerini
incelemek i¢in kullanilmaktadir (Batista ve ark. 2007, Botta ve ark. 2008, Da Silva ve
ark. 2011, Silikas ve ark. 2005, Wilder ve ark. 2000). AFM, ylizey piiriizliiligiiniin ii¢
boyutlu ayrintili topografik goriintiilerini nanometre ¢oziiniirliikte saglama yetenegine
sahiptir. Bu 6zellikler AFM'yi dental materyallerin yiizey kalitesi degerlendirmesi i¢in
umut verici bir teknik haline getirmistir (Giacomelli ve ark. 2010). AFM, yiiksek
hassasiyet ve dogruluk sunar, 6rnek hazirlama sirasinda sabitleme ve kaplama
gerektirmez (Botta ve ark. 2008, Covani ve ark. 2007, Miles ve ark. 2003). Kakaboura
ve ark. (2007) AFM yonteminin, 2-D profilometre ile karsilastirildiginda ylizey
plirtizliilligiini ayirt etme ve SEM altinda incelemeye gore ylizey dokusunun ayrintili
tanimin1 ortaya ¢ikarma konusunda daha basarili oldugu sonucuna varmiglardir. 2
boyutlu profilometrenin Sum elmas kalemi ile karsilastirildiginda, 0,01pum SiN3 ugla
donatilmig AFM, daha hassas izlemelere izin vermektedir. 2 boyutlu profilometre
belirli mikro diizensizliklere niifuz edemez (Wassell ve ark. 1994) ve kalemden daha
dar olan ylizey Ozelliklerini gdsteremez ve yiizey piiriizliliigiiniin eksik tahmin

edilmesine neden olabilir (Whitehead ve ark. 1999). Bu bilgiler 1s181nda, ¢aligmamizda
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ylizey pirizliliglini degerlendirmek i¢in atomik kuvvet mikroskobu (AFM)

kullanilmistir.

Rezin esash restoratif materyallerin klinik basarisin1 artiran en énemli fiziksel
ozelliklerden biri yiizey sertligidir ve restoratif materyallerin mekanik 6zelliklerinin
belirlenmesini saglamaktadir. Asinmaya kars1 direnci artirdig1 gibi, materyalin ¢esitli
kuvvetler karsisinda kolayca deforme olmasini 6nleyerek klinik basariy: artirmaktadir
(Sonugelen ve ark. 2000). Materyallerin ylizey sertligi; uzayip genisleyebilme, sekil
verilebilme 6zelligi, ¢ekme ve basma dayanimi gibi 6zellikleriyle iliskilidir. Bununla
birlikte, materyallerin aginma direncinin, abrazyon 6zelliginin veya dental yapilar ve
materyaller karsisinda abraze olabilme 6zelliginin  belirlenmesinde  de
kullanilmaktadir (Deliktas 2006, Yap ve ark. 2001). Yiizey sertligi diisiik olan
restoratif materyaller ¢izilmeye karsi daha hassastir. Restorasyon yiizeyindeki ¢izikler
yorgunluga kars1 direnci azalttig1 i¢in restorasyonun erken donemde basarisizligina
sebep olmaktadir (Craig 1997). Yiizey piiriizlilligi ve mikrosertlik rezin restoratif
materyallerin uzun doénem klinik basarisini etkileyen 6zellikler olmalar1 sebebiyle,

calismamizda bu iki 6l¢lime birden yer verilmistir.

Yapilan in vitro ¢alismalar incelendiginde, dis hekimliginde kullanilan dolgu
materyallerinin mikrosertlik degerlerinin dl¢iimlerinde genellikle Vickers ve Knoop
sertlik testlerinin kullanildig1 goériilmektedir (Colombo ve ark. 2020, Hannig ve ark.
2007, Hwang ve ark. 2007, Mota ve ark. 2014, Poggio ve ark. 2018, Soto-Montero ve
ark. 2020).Vickers sertlik testi, ayn1 6rnek iizerinde iist yiizey, merkez ve alt yiizey
gibi spesifik bolgelerin  Ol¢iimiine izin verdiginden, ylizey 6zelliklerinin
belirlenmesinde daha giivenilir sonuglar elde edilmesini saglamakta ve polimerize
olabilen materyallerin mikrosertliginin degerlendirilmesinde siklikla tercih
edilmektedir (Chang ve ark. 2013, Dietschi ve ark. 2003, Geurtsen ve ark. 1999,
Tiirkiin ve Gokay 2002). Knoop test yonteminin dezavantaji, olduk¢a parlak ve diiz

ylizey Orneklere ihtiya¢c duymasi ve test siiresinin uzun olmasidir (O’Brien 2002,
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Robenson ve ark. 2011). Calismamizda da mikrosertlik 6l¢lim yontemi olarak Vickers

sertlik testi kullanilmigtir.

Calismamizda kompomer ile yapilan restorasyonlarin mikrosizintt degerleri
bulk-fill kompozit rezin ile yapilan restorasyonlarin mikrosizint1 degerlerine oranla
daha ytiksek bulunmustur. Bu sonug; bulk-fill kompozit rezinin yapisina eklenmis olan
foto baslatici ajanlar sayesinde (Orlowski ve ark. 2015), daha diisiik polimerizasyon
biiziilmesi gostermesi ve yiiksek doldurucu orani ile biiziilme stresinin ¢gok daha diisiik
olmasina bagli oldugunu diistinmekteyiz (Aydin 2017, Cenci ve ark. 2005, Peutzfeldt
ve Asmussen 2004).

Kompomer ve bulk-fill kompozit rezin gruplarinda; bitirme+biscover uygulanan
caligma grubundaki mikrosizint1 degerlerinin, diger iki gruba gdre anlamli derecede
diisiikk oldugu tespit edilmistir. Sakaguchi ve ark. (1992) kaplama malzemeleri ile
yapilan onarim ve yenileme tedavilerinin, restorasyonlarin klinik omriinii en az
miidahale ile artirarak kusurlu rezin kompozit restorasyonlarin klinik 6zelliklerini
lyilestirdigini ortaya koymuslardir. Urquia ve ark. (2017) tarafindan yapilan ¢aligmada
amag, kompozit restorasyonlara uygulanan yiizey oOrtiiclilerin mikrosizinti tizerindeki
etkisini degerlendirmektir. Yiizey oOrtiicii olarak Single Bond (3M/ESPE), Perma Seal
(Ultradent), Heliobond (Vivadent), Biscover LV (Bisco), Bioforty (Biodinamica)
uygulanmigtir. Calismanin sonucunda; bu calismaya benzer sekilde marjinal
biitiinliigi iyilestirmek ve mikrosizintiy1 azaltmak i¢in rezin restorasyonlarin ylizeyine

bir ylizey ortiicli uygulamanin faydali olacagi sonucuna varilmistir.

Ozalp ve ark. (2004) tarafindan yapilan bir calismada amag, in vitro kosullarda,
stit digine yapilan kompomer dolgularin kenarlarina uygulanan bir baglayici ajanin
mikrosizint1 ilizerine olan etkisini degerlendirmektir. Calismada dislere simif V
kaviteler ag¢ilmis, kompomer dolgular yapildiktan sonra dolgu kenarlarma asit
uygulanmig ve baglayici ajan Prompt L-Pop (3M-ESPE) dolgu kenarlarina tekrar

uygulanmig ve polimerize edilmistir. Calismanin sonucunda; rebonding islemi
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uygulanan ve uygulanmayan yiizeylerde mikrosizinti degerleri agisindan istatistiksel
olarak anlamli bir fark bulunamasa da, rebonding islemi uygulanan dolgularda

mikrosizint1 degerleri daha diisiik bulunmustur.

Sadeghi ve ark. (2013)’nin yapmis oldugu c¢alismada amag; mikrohibrid,
nanohibrid ve packable (kondanse edilebilir posterior kompozitler) kompozitler ile
restore edilen smif V kavitelerde ylizey sizdirmazlik maddesi veya dentin baglayici
ajan ile yapilan rebonding isleminin mikrosizintiy1 azaltma iizerine olan etkisini
arastirmaktir. Ug gruba ayrilan drneklere mikrohibrit (Point 4), nanohibrit (Herculite
XRYV Ultra) ve packable (Packable Premise) kompozitler uygulanmistir. Bitirme ve
polisaj islemi sonras1 disler tekrar rastgele iic gruba ayrilmustir. iki gruba asit
uygulamasini takiben yiizey sizdirmazlik maddesi (Optiguard) veya dentin baglayici
ajan (Opti Bond Solo Plus) uygulanmus, ligiincii grup kontrol grubu olarak belirlenmis
ve herhangi bir islem uygulanmamistir. Sonug¢ olarak; mikrohibrid ve packable
kompozit restorasyonlar tizerine Optiguard uygulamasi, servikal kenarlarda kontrol alt

grubundan 6nemli 6l¢iide daha iyi sizdirmazlik saglamistir.

Dos Santos ve ark. (2008) rebonding tekniginin, kompozit rezin restorasyonlarda
meydana gelen mikrosizintiyr 6nemli 6l¢lide minimalize edebilecegini bildirmistir.
Ayrica Mousavinasab ve ark. (2008) asit ve Prompt L-Pop ile PermaSeal
uygulamasinin marjinal sizintiy1 azaltabilecegi ve marjinal biitiinligii artirabilecegi

sonucuna varmiglardir.

Ramos ve ark. (2002)’nin yapmis oldugu ¢alismada amagc; rebonding ajan olarak
kullanilan ti¢ diisiik viskoziteli rezin sisteminin (Unibond, Single Bond ve Fluorseal)
ve bir ylizey oOrtiiciinin (Fortify) smif V kavitelere uygulanan kompozit
restorasyonlarda mikrosizintiya olan etkisini degerlendirmektir. Istatistiksel analizde,
tim gruplarda mine kenarlarinda 6nemli o6l¢iide daha az mikrosizinti oldugu

goriilmiistiir. Sonug¢ olarak, kompozit restorasyonlarda bir ylizey Ortiicii ajan
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kullanildiginda, dentin ve sement kenarlarinda mikrosizintinin 6nemli derecede

azaldig1 tespit edilmistir.

Demirci ve ark. (2013) yapmis olduklar1 ¢alismada amag, Smif V kavitelere
uygulanan self-etch adezivlerin asit uygulamasi, iki kat bonding uygulama siiresi, iki
kat bonding uygulamasi ve rebonding ajan uygulamasi sonrast mikrosizintiya etkisini
degerlendirmektir. Calismanin sonucunda, rebonding uygulamasinin mine ve dentin
kenarlarinda mikrosizintinin azaltilmasinda diger yontemlere gore daha etkili oldugu

bulunmustur.

Bu bilgiler 1s181nda; kullanilan ajandan bagimsiz olarak rezin igerikli restoratif
materyaller uygulandiginda mikrozinittyr en aza indirmek i¢in ylizey Ortiicii

uygulanmasi onerilebilir.

Calismamizda kompomer ve bulk-fill kompozit rezin ile yapilan
restorasyonlarda; bitirme+disk uygulanan pozitif kontrol grubundaki ylizey
plrtizlilligii degerlerinin; hi¢bir bitirme ve polisaj islemi uygulanmamis negatif
kontrol grubuna gore anlamli derecede yiiksek oldugu goriilmiistiir. Aydin ve Ozalp
(2021)’in yapmis olduklar1 ¢alismada cesitli bitirme ve polisaj islemlerinin yiizey
plriizliiliigiine etkisi aragtirllmigtir. Calismanin sounucunda seffaf bant ile hazirlanan
ornekler bitirme+disk uygulanan orneklere gore anlamli derecede diisiik yiizey
piiriizliiliigii gostermistir. Ozgiinaltay ve ark. (2003)’nin yapmus olduklar1 ¢alismada
bizim ¢alismamiza benzer sekilde seffaf bant ile hazirlanan 6rnekler bitirme+disk

uygulanan drneklere gore anlamli derecede diisiik yiizey piiriizliliigii gostermistir.

Rezin restoratif materyallerin organik matriks ve inorganik doldurucu tipleri,
partikiil boyut ve miktarlari, asindiricilarin partikiil ¢esidi ve biiytikliigii restorasyonun

bitirme ve polisaj islemlerini etkilemektedir. Inorganik doldurucu partikiillerin ve
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organik matriksin sertliklerinin birbirlerinden farkli olmasi, bitirme ve polisaj islemleri
sonrasinda yiizeyin piiriizlii kalmasina neden olmaktadir. Doldurucu partikiillerin
sertligi organik matriksten daha fazla oldugu icin bitirme ve polisaj islemi sirasinda
baz1 partikiiller ylizeyde ¢ikinti olustururken bazilari yiizeyden ayrilarak bosluklar
olustururlar (Gedik ve ark. 2005, Olmez ve Kisbet 2013, Sarag ve ark. 2006, Zimmerli
ve ark. 2011). Ideal parlatma sistemlerindeki asindirici partikiillerin = sertlik
degerlerinin, kullanilan restoratif materyalin i¢eriginde bulunan doldurucu partikiilden
daha fazla olmasi gerektigi ve boylece rezin igerikli materyallerin doldurucu
partikiillerinin ve rezin yapilarmin esit diizeyde asindirilabilecegi belirtilmektedir
(Koh ve ark. 2008). Seffaf bant ile bitirilen restorasyon yiizeylerinin, bitirme ve polisaj
uygulanmig ylizeylerden daha piirlizsiiz olmasinin sebebi, doldurucu igeriginin

organik matriksten fazla olmasidir (Senawongse ve Pongprueksa 2007).

Calismamizda kompomer ve bulk-fill kompozit rezin ile yapilan
restorasyonlarda; bitirme+biscover uygulanan ¢aligma grubundaki yiizey piiriizliligi
degerleri diger iki gruba gore anlamli derecede diisiik bulunmustur. Yapilan bir in vitro
calismada farkli cila tekniklerinin bir {iniversal nano-hibrit kompozitin yiizey
plriizliliigii iizerine etkisi aragtirllmigtir. Herhangi bitirme ve polisaj islemi
uygulanmamig grup kontrol grubu olarak belirlenmistir. Diger gruplarin hepsine karbit
frezler ile bitirme islemi yapildiktan sonra sirasi ile Finishing Discs, Fortify Plus ve
Biscover LV uygulanmistir. Yapilan istatistiksel analiz sonucunda kontrol grubu ve
Biscover LV uygulanan grup arasinda anlamli bir fark bulunmazken Finishing Discs
ve Fortify Plus uygulanan gruplarin yiizey piiriizliilik degerleri anlamli derecede
yiiksek bulunmustur. Calismanin sonucunda; bizim g¢alismamiza benzer sekilde,
Biscover LV ile bitirilen restorasyon ylizeyleri en diisiik piiriizliillik degerlerini

gostermistir (Ersoz ve Erkli 2012).

Rizzante ve ark. (2019)’nin yapmis oldugu in vitro ¢alismanin amaci, farkl
rebonding ajanlarin uygulanmasindan Once ve sonra restorasyonlarin yiizey

plriizliliigiinii ve renk stabilitesini karsilastirmaktir. Calismada gruplar; kontrol,

90



Fortify (FT), Lasting Touch (LT), Biscover (BIS) ve Fill Glaze (FG) olarak
olusturulmustur. Ornekler bir boya soliisyonuna (kahve) daldirilmadan énce ve
daldirildiktan  sonra renk stabilitesi ve yiizey pirizliligi acisindan
degerlendirilmistir. Calismanin sonucunda; Biscover Ortiicii en diisiik yiizey
plriizliliigiini ve en iyi renk stabilitesini saglamistir. Caligmanin sonucunda
arastirmacilar, rebonding ajanlarinin mikro ¢atlaklar1 ve mikro bosluklar1 doldurmak
icin basariyla kullanilabilecegini belirtmislerdir. Neme karsi esneklik ve direng
saglayan dipentaeritritol pentaakrilat igeren Biscover en basarili ajan olarak tespit

edilmistir.

Kiicikesmen ve ark. (2010) yapmis olduklar1 calismada farkli polisaj
sistemlerinin hibrit kompozitlerde yiizey temas acis1 tizerine etkisini incelemislerdir.
Sonug olarak en diisiik ylizey temas agisini bitirme diskleri-lastik-polisaj patindan
olusan set (Enhance; Prisma Gloss) ile en yiiksek yiizey temas agisini ise 1sikla
sertlesen rezin polisaj cilast (BisCover-LV, Bisco) ile elde ettiklerini bildirmislerdir.

Yiizey temas agis1 azaldik¢a bakterilerin yiizeye tutunmasi kolaylasir.

Dede ve ark. (2016) yapmis olduklari in vitro ¢aligmada amag, ylizey ortiiciilerin
4 nanohibrit kompozit rezin malzemesinin yiizey piriizliliigli ve renk stabilitesi
tizerindeki etkisini degerlendirmektir. Her nanohibrit kompozit rezin malzemesi (Z-
550, Tetric EvoCeram, Clearfill Majesty, Ice) i¢in kirk adet disk iretilmistir ve 4
grubuna ayrilmigtir: 1, geleneksel parlatma (kontrol) ve 3, farkli yiizey Ortiici
(Palaseal, Optiglaze, BisCover) uygulanan grup olusturulmustur. Calismanin
sonucunda; taramal1 elektron mikroskop goriintiileri, test gruplarina kiyasla geleneksel

olarak cilalanmis kontrol grubunda daha piiriizlii yilizeyler elde edildigini gostermistir.

Glirbiiz ve ark. (2020) yapmis olduklar1 ¢alismada amag, bir yiizey ortiicliniin

(Biscover LV) farkli kompozitlerin yiizeyine uygulandiginda, yiizey piiriizliliigiine
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etkisini degerlendirmek ve mikrosertlik degerlerini karsilastirmaktir. Altmis disk
seklinde 6rnek hazirlanmis ve 6 gruba ayrilmistir. Gruplar su sekilde hazirlanmistir;
Grup 1 (Herculite XRV Ultra), Grup 2 (Beautifil Bulk Restoratif) ve Grup 3 (Filtek
Bulk Fill Posterior Restoratif). Grup 4, 5 ve 6, grup 1, 2 ve 3'teki orneklere yiizey
ortiicti (BisCover LV) uygulanarak hazirlanmistir. Sonug olarak, her bir restoratif
malzeme i¢in deney ve kontrol gruplari arasinda mikrosertlik ve piiriizliiliik agisindan

onemli bir farklilik gézlenmemistir.

Rezin restoratif materyallerin, polimerizasyonlarin1 olumsuz etkileyen, son
katmanin polimerizasyonu sirasinda olusan oksijen inhibisyon tabakasinin
engellenmesi i¢in seffaf bant kullanilmasi tavsiye edilen bir uygulamadir. Seffaf bant
kullanilsa dahi ortaya ¢ikan yiizey organik matriksten zengin ve stabil olmayan bir
yapiya sahiptir (Schmitt ve ark. 2011). Seffaf bant uygulanarak, basing altinda, diiz bir
yiizeye karst polimerize edilen rezin igerikli materyallerin ylizeyinde doldurucu
partikiillerin azaldigi, rezin miktarinin arttig1 ve bunun sonucunda da mikrosertlik
degerlerinin azaldig1 bildirilmistir (Quance ve ark. 2001). Bu sebeple bitirme ve polisaj
islemlerinin uygulanmasi1 materyalin kimyasal kararliligini arttirmak, mekanik yiizey
ozelliklerini gelistirmek ve rezinden daha zengin olan yiizey tabakasini kaldirilmak

icin olduk¢a 6nem tasimaktadir (Bashetty ve Joshi 2010, Turssi ve ark. 2005).

Bulk-fill kompozit rezin grubunda, higbir bitirme ve polisaj islemi
uygulanmamis negatif kontrol grubundaki mikrosertlik degerlerinin, bitirme+disk
uygulanan pozitif kontrol grubuna goére anlamli derecede diisiik oldugu bulunmustur.
Bitirme ve polisaj islemleri sonrasinda materyallerin en {iist tabakasinda bulunan
organik matriksten zengin olan tabakanin kaldirilmasiyla daha yiiksek mikrosertlik
degerlerinin elde edildigini gosteren calismalarin sonuglar1 (Aydm ve Ozalp 2021,

Oliveira ve ark. 2010) ile ¢alismamizin sonuglar1 benzerlik gostermektedir.
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Rezin restoratif materyallerin kompozisyonlar1 ile ilgili bir¢ok faktdriin
materyallerin yiizey sertligini etkiledigi bildirilmistir (Heintze ve ark. 2006).
Doldurucu partikiillerinin miktarinin (Knobloch ve ark. 2004, Leprince ve ark. 2010),
boyutunun ve dagiliminin, rezin restorasyonlarin yiizey sertligi de dahil olmak tizere
belirli fiziksel ve mekanik 6zellikleri lizerinde etkili oldugu bildirilmistir (Bucuta ve
Ilie 2014, Hahnel ve ark. 2012). Ayrica doldurucu partikiillerinin sekli ve yogunlugu,
monomer tipi ve orani, ¢apraz baglanma derecesi ve fotobaglaticilar gibi diger
parametrelerin de restoratif materyallerin ylizey sertligi lizerinde 6nemli bir etkisi
vardir (Leprince ve ark. 2010, Mobarak ve ark. 2009). Rezin restoratif materyallerin
sertligi ve doldurucu icerigi arasinda pozitif bir iliski oldugu tespit edilmistir.
Doldurucu igerigi arttik¢a yiizey sertligi de artmaktadir (Braem ve ark. 1989, Chung
1990).

Calismamizda, kompomer ve bulk-fill kompozit rezin ile hazirlanan
restorasyonlardan; bitirme+biscover uygulanan c¢aligma grubundaki mikrosertlik
degerlerinin, diger iki gruba gore anlamli derecede diisiik oldugu tespit edilmistir.
Tekce ve ark. (2017) yapmis olduklari calismada kullanilan tim kompozit
materyallerin mikrosertlik degerlerinin, ylizey ortiicii (Fortify Plus) uygulamasi
sonrasinda azaldigi, ancak baslangig ile karsilastirildiginda 6énemli bir farkin olmadigi
bildirilmistir. Yiizey Ortiicii uygulamasi sonrasi rezin restoratif materyallerinin
mikrosertlik degerlerindeki azalma, malzemelerin ylizeyindeki doldurucu
miktarindaki azalma ile ilgili olabilir. Bu ¢aligmada kullanilan kompozitler hacimce
%58-83 arasinda doldurucu igerirken, Fortify Plus yiizey ortiicii materyali %17,3
oraninda doldurucu igermektedir. Bu ¢aligmada kullanilan Fortify Plus rebonding
ajaninin aksine Biscover LV doldurucu partikiilii igermez ve bu nedenle daha diisiik
viskoziteye ve daha yiiksek akis hizina sahiptir. Yapilan ¢alismada rebonding ajan
olarak Fortify Plus kullanilmistir. Bu tez calismasinda, Biscover LV uygulanan
restorasyonlarin mikrosertlik degerlerinin diisiik olmasinin sebebinin, Biscover LV

rebonding ajaninin doldurucu partikiilii igermemesi oldugunu diisiinmekteyiz.
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Calisgmamizda kullanilan kompomer ve bulk-fill kompozit rezin
materyallerinin yiizey piiriizliilik ve mikrosertlik degerleri arasinda bir korelasyon
olup olmadigmi incelemek amaciyla yaptigimiz istatistiksel degerlendirmede bu
parametreler arasinda bir korelasyon oldugu tespit edilmistir. Mikrosertlik degerleri
arttikca yiizey piiriizliiliigii degerleri de artmaktadir. In vitro kosullarda restoratif
materyallerin yiizey piiriizliliigli ve mikrosertliginin degerlendirildigi ¢aligmalarda
benzer sekilde bu parametreler arasinda korelasyon bulundugunu belirten
aragtirmacilar bulunmaktadir (Aydin ve Ozalp 2021, Erdemir ve ark. 2013, Miinchow
ve ark. 2012). Erdemir ve ark. (2013), rezin restoratif materyaller icin ylizey
plrtizlilligii ve mikrosertlik arasinda korelasyon degerlendirmesinde yiiksek ylizey
plriizliliigii degerlerinin yiiksek mikrosertlik degerleri ile iliskili oldugunu
belirtmislerdir. Aydin ve Ozalp (2021), yaptig1 calismada bitirme ve parlatma islemleri
sonrasinda bulk-fill kompozite ait mikrosertlik ve ylizey piiriizliiligii korelasyon
degerlerinin pozitif yonde oldugunu belirtmistir. Bulk-fill kompozite ait korelasyon
degerlerinin pozitif yonde bulunmasi, materyalin igeriginde bulunan doldurucu
partikiillerinin boyutlarinin kiiclik olmasina bagli olarak daha piiriizsiiz yiizey elde
edilirken, doldurucu igeriginin diisiik olmasi nedeniyle mikrosertlik degerlerinin daha

diistik olmasina baglanmstir.

Bitirme sirasinda bazi yiizey partikiillerinin uzaklastirilmasi nedeniyle mikro
catlaklar ve diizensizlikler gibi ¢esitli yiizey kusurlar1 olustugundan, bitmis malzeme
ylizeyine sivi rezinin uygulanmasi (rebonding uygulamasi), yapisal mikro kusurlarin
giderilmesi ve kompozitin aginma direncinin artirilmasi i¢in Onerilmistir. (Barghi ve
Alexander 2003, Roeder ve ark. 2000, Gurbuz ve ark. 2020). Rebonding islemi,
restorasyonun tamamlanmasini takiben dolgu kenarlarinin asit ile piiriizlendirilmesi ve
ortiicli ajanin uygulanmasidir. Bitirme ve polisaj islemlerinin ardindan restorasyon
yiizeyine uygulanan rebonding ajan kavite marjininde ve kompozit ylizeyinde
olusabilecek mikroskobik defektlere penetre olarak kenar mikrosizintisi, kompozitte
renklenme ve plak olusumunun 6nlenmesi, asinma direncinin artirilmasi, hidrasyon ve
dehidratasyon problemlerinin azaltilmasi ve restorasyona 1iyi bir estetik

kazandirilabilmesi amaciyla klasik polisaj islemlerinden daha diizgiin ve parlak
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yiizeyler elde edilmesini saglamaktadir. Rebonding materyallerinin polisaj islemine
gerek kalmadan kompozitlerin bitirme frezleri ile sekillendirilmesinden hemen sonra
yiizeye uygulanabilecekleri iiretici firmalar tarafindan bildirilmektedir. Boylece
hekimlere klinik sartlarda kisa siirede, istenilen kalitede polisaj yapabilme olanag:
sunulmaktadir (Ramos ve ark. 2002, Sarac ve ark. 2006, Takeuchi ve ark. 2003).
Ayrica Biscover LV yiizey sizdirmazlik maddesinin, oksijen-inhibisyon tabaka
olusumunu engelledigini belirten ¢aligmalar bulunmaktadir (Catelan ve ark. 2017).
Ozellikle ¢ocuk hastalarda klinik uygulamalarin daha az asamada ve daha hizh
olmasinin istenmesi, mikrosizintiyr ve plak akiimiilasyonunu azaltmasi sebebiyle

rebonding uygulamasi klinikte tercih edilebilir bir uygulama olarak goriilmektedir.
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5. SONUC VE ONERILER

Bir rebonding ajan olan Biscover-LV’nin kompomer ve bulk-fill kompozit rezin

ile yapilan restorasyonlara uygulanmasinin mikrosizintiya, ylizey piiriizliiliigiine ve

mikrosertlige etkisinin in-vitro kosullarda aragtirildigi bu ¢aligmanin sinirlar1 dahilinde

su sonuglara ulagilmistir;

1.

Mikrosizinti, yiizey piiriizliilugii ve mikrosertlik agisindan gruplar arasinda

istatistiksel olarak anlamli fark bulundugu i¢in Hy hipotezi reddedilmistir.

Calismamizda siit dislerine uygulanan kompomer ve bulk-fill kompozit rezin
restorasyonlar karsilastirildiginda, kompomer grubu daha yiiksek
mikrosizint1 degerleri gostermistir. Bu sonuglara gore, uzun siire agizda
kalmasin istedigimiz siit dislerinin restorasyonlarinda bulk-fill kompozit
dolgu materyalinin kompomer dolgu materyaline iyi bir alternatif olabilecegi

sOylenebilir.

Calismamizda mikrosertlik degerlerinde bir fark tespit edilmemis olmasina
ragmen, bitirme islemine ek olarak yiizey ortiicli uygulanan kompomer ve
bulk-fill kompozit rezin restorasyonlar istatistiksel olarak anlamli derecede
daha diisiik mikrosizint1 ve yiizey piiriizliligli degerleri gdstermistir. Bu
sonuclara bakilarak, mikrosizintinin 6nlenmesi ve restorasyon ylizeyinde
plak birikiminin azaltilmasi i¢in restorasyon yiizeyine rebonding ajan
uygulanmasi Onerilebilir. Bu bulgularin, klinik kosullarda da restorasyon
prognozunu  iyilestirecegi  ve  restorasyon  Omriini  uzatacagi

diistiniilmektedir.
Bu calismanin bulgularina gore; Mikro-BT ‘nin mikrosizintiy1 tespit etmek

icin etkin bir yontem olarak caligmalarda kullanilabilecegi goriilmiistiir.

Ancak, bu yontemin siit dislerinde mikrosizintiy1 degerlendiren geleneksel
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yontemler ile karsilastirildig: bir calisma bulunmamaktadir. Siit disi yapisal
farkliliklar1 g6z oniine alindiginda Mikro-BT nin etkinliginin karsilastirmali

olarak degerlendirildigi ¢aligmalara ihtiyag¢ vardir.

. Bu caligmanin sonuglarin1 dogrulamak icin ayni zamanda siit disi
cliriiklerinin giiniimiizde daha da erken yaslarda gelistigi ve restorasyon
Omriinlin uzamasi gerekliligi diisliniilerek daha fazla in-vitro ve uzun siireli
in-vivo caligmalara ihtiya¢ vardir. Bu c¢aligmalarda farkli restoratif

materyaller ve rebonding ajanlar kullanilmas1 6nerilebilir.
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OZET

Siit Dislerine Uygulanan Kompomer Ve Bulk-Fill Kompozit Restorasyonlarda
Rebonding Ajanin Mikrosizinty, Yiizey Piiriizlilugii ve Mikrosertlige Etkisinin

Degerlendirilmesi

Bu calismanin amaci, bir rebonding ajanin ¢ocuk dis hekimliginde siklikla
kullanilan restoratif materyaller olan kompomer ve bulk-fill kompozit restorasyonlarin
yiizeyine uygulanmasimin mikrosizinti, ylizey piirlizliiligii ve mikrosertlik iizerine
etkisinin in-vitro kosullarda incelenmesidir. Mikrosizint1 deneyi i¢in, 90 adet ¢liriiksiiz
siit molar dige sinif V kaviteler acilmis ve hazirlanan disler iki esit gruba ayrilmistir
(kompomer ve bulk-fill kompozit rezin). Yiizey piiriizliiliigii ve mikrosertlik deneyleri
icin 9 mm c¢ap ve 3 mm yiksekliginde teflon kaliplar kullanilmig ve hazirlanan
ornekler iki esit gruba ayrilmistir (kompomer ve bulk-fill kompozit). Her gruptan 15
ornege bitirme ve Sof-lex disk ile polisaj uygulanmis, 15 dise bitirme ve Biscover LV
ile polisaj uygulanmistir. Her gruptan 15 6rnege herhangi bir bitirme ve polisaj islemi
uygulanmamistir. Mikrosizintinin degerlendirilmesi i¢in glimiis nitrat ve fotograf
gelistirici soliisyonlarda bekletilen 6rnekler, mikro-BT cihazi ile taranmis, elde edilen
kesitsel goriintiiler yapilandirilarak {i¢ boyutlu goriintiiler elde edilmis ve goriintiiler
restorasyon ve dis yiizeyi arasinda izlenen mikrosizintt hacimleri agisindan
incelenmistir. Ylizey piriizliligi degerlendirmesi Atomik Kuvvet Miksroskopu
(AFM) cihaz1 ile yapilmistir. Mikrosertlik degerlendirilmesi Vickers testi ile
yaptlmistir. Calismamizin mikrosizinti degerlendirmesinin yapildigi bdoliimiinde;
kompomer restorasyon grunundaki sizinti degerlerinin, bulk-fill kompozit
restorasyonlara gore bitirme ve polisaj islemleri dikkate alinmadan anlamli derecede
yiiksek tespit edilmistir (p<0,05). Kompomer ve bulk-fill kompozit gruplarinda;
bitirme+biscover uygulanan c¢alisma grubundaki mikrosizint1 degerlerinin, diger iki
gruba gore anlamli derecede diisiik oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Bulk-fill
kompozit grubunda; bitirme+disk uygulanan pozitif kontrol grubundaki mikrosizinti
degerlerinin, higbir bitirme ve polisaj islemi uygulanmamis negatif kontrol grubuna

gore anlamli derecede diisiik oldugu bulunmustur (p<0,05). Calismamizin mikrosertlik

98



degerlendirmesinin yapildigi boliimiinde; kompomer ve bulk-fill kompozit
gruplarinda; bitirmet+biscover uygulanan ¢alisma grubundaki mikrosertlik
degerlerinin diger iki gruba gore anlamli derecede diisiik oldugu tespit edilmistir
(p<0,05). Bulk-fill kompozit grubunda; higbir bitirme ve polisaj islemi uygulanmamis
negatif kontrol grubundaki mikrosertlik degerlerinin, bitirme+disk uygulanan pozitif
kontrol grubuna gore anlamli derecede diisiik oldugu bulunmustur (p<0,05).
Calismamizin  yilizey piriizliligi degerlendirmesinin  yapildigi  bdliimiinde;
kompomer ve bulk-fill kompozit gruplarinda; bitirme+biscover uygulanan g¢alisma
grubundaki yiizey piiriizliiliigii degerleri diger iki gruba gore anlamli derecede diisiik
bulunmustur (p<0,05). Kompomer grubunda; bitirme+disk uygulanan pozitif kontrol
grubundaki yiizey piirtizliliigii degerlerinin; higbir bitirme ve polisaj islemi
uygulanmamis negatif kontrol grubuna ve bitirme+tbiscover uygulanan c¢alisma
grubuna gore anlamli derecede yiiksek oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Bulk-fill
kompozit grubunda; hicbir bitirme ve polisaj islemi uygulanmamis negatif kontrol
grubundaki ylizey piiriizliiliigii degerlerinin, bitirme+disk uygulanan pozitif kontrol

grubuna gore anlamli derecede diisiik oldugu bulunmustur (p<0,05).

Bu sonuglar 15181nda; bulk-fill kompozit dolgu materyalinin kompomere iyi bir
alternatif olabilecegi sonucuna varilmistir. Rebonding ajan uygulamasinin
mikrosizintinin dnlenmesinde ve piiriizsiiz bir restorasyon yiizeyi elde edilmesinde

etkili bir yontem olabilecegi sonucuna varilmistir.

Anahtar Sozciikler: Mikro-BT, Mikrosertlik, Mikrosizinti, Rebonding, Yiizey

Piirtizliligu,
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SUMMARY

Evaluation of the Effect of Rebonding Agent on Microleakage, Surface
Roughness and Microhardness in Compomer and Bulk-Fill Composite

Restorations Applied to Primary Teeth

The aim of this study was to investigate the effect of application of a rebonding
agent on the surface of compomer and bulk-fill composite restorations, which are
restorative materials frequently used in pediatric dentistry, on microleakage, surface
roughness and microhardness in in-vitro conditions. Class V cavities were preparaed
in 90 caries-free primary molar teeth and the prepared teeth were divided into two
equal groups (compomer and bulk-fill composite). Teflon molds with a diameter of 9
mm and a height of 3 mm were used for surface roughness and microhardness tests,
and the prepared samples were divided into two equal groups (compomer and bulk-fill
composite). 15 specimens from each group were finished and polished with a Sof-lex
disc, 15 specimens were finished and polished with Biscover LV. No finishing or
polishing was applied to 15 samples from each group. For the evaluation of
microleakage, the samples were kept in silver nitrate and photo-enhancing solutions
and scanned with a micro-CT device. The three-dimensional images were obtained by
structuring the cross-sectional images and these images were examined in terms
ofmicroleakage volumes between the restoration and the tooth surface. Surface
roughness evaluation was made with the AFM device. Microhardness evaluation was
made with the Vickers test. In the part of our study where microleakage evaluation
was made; leakage values in the compomer restoration group were found to be
significantly higher than the bulk-fill composite restorations without considering the
finishing and polishing processes (p<0.05). In compomer and bulk-fill composite
groups; it was determined that the microleakage values in the study group to which
finish+biscover was applied were significantly lower than the other two groups
(p<0.05). In the bulk-fill composite group; it was found that the microleakage values
in the positive control group which finishing+disc applied were significantly lower

than the negative control group without any finishing or polishing (p<0.05). In the part
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of our study where the microhardness evaluation was made; in compomer and bulk-
fill composite groups; it was determined that the microhardness values in the study
group in which finishing+biscover was applied were significantly lower than the other
two groups (p<0.05). In the bulk-fill composite group; it was found that the
microhardness values in the negative control group, which did not undergo any
finishing and polishing process, were significantly lower than the positive control
group, which was treated with finishing + disc (p<0.05). In the part of our study where
the surface roughness evaluation was made; in compomer and bulk-fill composite
groups; surface roughness values in the study group with finishing+biscover were
found to be significantly lower than the other two groups (p<0.05). In the compomer
group; surface roughness values in the positive control group applied with
finishing+disc; it was determined that it was significantly higher than the negative
control group in which no finishing and polishing process was applied and the study
group that was applied finish+biscover (p<0.05). In the bulk-fill composite group; it
was found that the surface roughness values in the negative control group, which did
not undergo any finishing and polishing process, were significantly lower than the

positive control group, which was applied finishing + disc (p<0.05).

In light of these results; it was concluded that bulk-fill composite filling material
could be a good alternative to compomer. It was concluded that rebonding agent
application can be an effective method for preventing microleakage and obtaining a

smooth restoration surface.

Keywords: Micro-CT, Microhardness, Microleakage, Rebonding, Surface

Roughness
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