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Ozet

Bu calismada; dort farkli laminate veneer restorasyon materyalinin insizal ve gingival mikrosizinti miktarlari
karsilastiriimali olarak degerlendirildi. Bu in-vitro arastirma; yeni c¢ekilmis, glrlikslz, restorasyonsuz ve gatlak olmadigi
tespit edilen 60 adet anterior dis kullanilarak gergeklestirildi.

Tum diglerin labial yizinde 0.5 mm, mesial ve distal kontakt noktalarinda 0.2 mm ve gingival basamakta 0.3
mm derinliginde chamfer tarzinda standart kavite preparasyonlari hazirlandi. Kavite preparasyonlari tamamlanan 60
adet anterior dis, 15’erli dort gruba rastgele ayrildi. Birinci gruba Valux Plus, ikinci gruba Herculite XRV, lglinci gruba
Admira ve dordinci gruba Tetric Ceram materyalleri Uretici firmalarin 6nerileri dogrultusunda uygulandi ve gorunir 1s1k
ile polimerize edildi.

Restorasyon sinirinin 1.5-2 mm gevresi hari¢ 2 kat tirnak cilasi ile kaplanan disler 24 saat sureyle %2’lik bazik fuksin
boya soliisyonu icgerisinde bekletildi. Boya solisyonundan cikarilan disler, parafin bloklar igerisine gomduldi. Disler;
restorasyonlarin ortasindan gegecek sekilde, bukko-palatinal ydnde kesilerek inceltildi ve mikroskop altinda lineer boya
penetrasyon derinlikleri élgllerek degerlendirildi.

insizal ve gingival boya penetrasyon miktarlari, Tetric Ceram érneklerinde diger materyallerle doldurulmus érneklere oranla
anlamh olarak daha az bulundu (P<0,05).

Anahtar kelimeler: Laminate veneer, hibrit kompozit rezin, ormocer, mikrosizinti.

Abstract

In this study, gingival and occlusal microleakage amounts of four different laminate veneer restoration materials were
assessed comparatively. Sixteen freshly extracted, caries and restoration free, anterior teeth including no cracks were used in this in
vitro study.

Standard chamfer cavity preparations were done which; at the labial surface 0.5 milimeter, at the mesial and distal contact
points 0.2 milimeter and at the gingival step 0.3 milimeter depth for all teeth. At the end of the cavity preparations, 60 anterior teeth
were randomly divided into four groups (n:15). Then Valux Plus in Group |, Herculite XRV in Group Il, Admira in Group lll, and Tetric
Ceram in Group IV were applied to prepared cavities according to manufacturers’ recommandations, and were polymerized by light curing.

All teeth, were coated twice with varnish except 1.5-2 milimeter surrounding of restorations and stained in 2 % basic fuchsin for
24 h. Teeth were taken from dye solution and then were embedded in paraffin blocks, sectioned bucco-palatinally through the middle of
the restorations and than assessed for measuring linear dye penetration depths under the microscope.

Incisal and gingival dye penetration amounts of Tetric Ceram samples were found significantly lower than other 3 groups
(P<0,05)

Key Words: Laminate Veneer, hybrid composite resin, ormocer, microleakage.

Giris diastema, beans (agcik kapanig), diseti
¢ekilmeleri, asinma, hipoplazik defektler, kiglk

Estetigin insan hayatindaki 6neminin lateraller (kama lateraller) ve orta hat kaymasi
artmasi ile Dbirlikte dishekimlerine estetik gibi estetik  sikayetlerle  dighekimlerine

sikayetler ile gelen hasta sayisinda onemli bir
artis meydana gelmistir. Son vyillarda hastalar;
renklenme, kirikk veya asiri kuron harabiyeti,
caprasiklik veya lokalize dis rotasyonlari,
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basvurmaktadirlar.*

Dislerdeki sekil ve dizilis bozukluklari,
dis kayiplari ve dedisik renklenmeler estetik
dishekimliginin  ilgi alanina  girmektedir.
Gunlmiuzde, insanlarin buylk bir ¢ogunlugu
gorindmlerini degistirmek ve daha ¢ekici kilmak
icin, dogal gériunime sahip ve estetik olarak
uyumlu diglere sahip olmak istemektedirler.
On diglerdeki kazanilmis hastaliklar (gurk,
asinma, erozyon vb.), gelisimsel defektler (mine
hipolazileri, laterallerde konik form gibi bigim
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bozukluklari vb.) ve renklenmelerin tedavisinde;
estetik degerler, en az cigneme ve fonasyon
kadar 6nem tasimakta ve bu problemlerin
¢6ziimii gerekmektedir.**
Laminate veneerler;
tedavisine cevap vermeyen renklenmelerin
giderilmesi, diastema  kapatilmasi, hafif
derecedeki malformasyon ve malpozisyonlarin

beyazlatma

dizeltiimesi, hipoplazik, abraze ve fraktlre
diglerin restorasyonu ve metal destekli
koprilerde faset tamiri gibi ¢ok genis bir

kullanim alanina sahiptirler.*®

Dishekimliginde uzunca bir dénem, 6n
grup diglerde gérulen renk, sekil, yapi ve konum
bozukluklari gibi estetik sorunlarin tedavisinde,
dislerin timuiyle kron ile kaplandigi protetik
yontemlere basvurulmustur. Bununla birlikte,
protetik yaklagsimlarin hasta 18 yasini doldurana
kadar ertelenmesi ve bu islemler icin fazla
miktarda dis kesimi yapilmasi geng bireylerde
sorunlar yaratmaktadir. Yapilan kronlar ne
kadar iyi olursa olsun, diseti ve ¢gevre dokularda
harabiyet olusturmasi nedeniyle, daha koruyucu

yontemlerin arayisina gidilmistir. Konservatif
yontemler ve kullanilan  materyallerdeki
gelismeler, on grup diglerin estetik

restorasyonunda yeni bir cag acmistir. On grup
dislerin  restorasyonunda protetik kronlara
alternatif olarak; silikat siman, akrilik rezin,
direkt veya indirekt kompozit veneerler ve
Poorselen veneerler kullaniimaya baslanmistir.®

Direkt laminate veneerler, kiglk
diastemalarin kapatilmasi, kirik dislerin tamiri,
mine hipoplazileri, renklenmeler, abrazyon ve
kiclik mine defektlerinin dizeltilmesi gibi az
preparasyon gerektiren durumlarda tercih
edilmektedirler. Bu teknikte en ¢ok kullanilan
materyaller kompozit rezinlerdir. Her vyasta
uygulanabilen direkt kompozit veneer
tekniginde dis preparasyonu; restorasyon igin

gerekli kalinligin saglanmasi, c¢urik veya
mineralizasyon  bozuklugu  gosteren  dig
yapilarinin  uzaklagtirlmasi ya da koti
durumdaki eski restorasyonlarin ¢ikariimasi
amaciyla yapilmaktadir.**

Glnumuzde, kompozit ve porselen
laminate  veneer yapiminda ¢ok = sik
kullanilmakta olan indirekt teknik ise;

restorasyonun hastadan alinan Olguden elde
edilen ana model Uuzerinde laboratuarda
hazirlanmasi esasina dayanir. Kesici kenar,
dentin ve kole olmak Uzere Ug¢ farkli renkte
hazirlanabilen restorasyonun; adhezyon gucd,
Cilt / Volume 13 - Say1 / Number 1. 2012

parlatiima ve bitim 6zelliklerinin ylksek olmasi
gibi birtakim avantajlari mevcuttur. indirekt
laminate veneer teknigi kullanilarak yapilan
bircok arastirmada, restorasyonlardan olumlu
sonuglar elde edildigi bildirilmigtir.” *2**
GUnUmuzde kompozit rezin
materyallerin ve dentin adeziv sistemlerin
gelisimlerine paralel olarak direkt kompozit
vener restorasyonlarinin endikasyon alanlari
giderek geniglemistir. Diseti cekilmesi
olgularinda disler arasi karanlik bdlgeler
kaldiginda, gelismemis yan keserlerin (kama
lateral) yeniden vyapilandiriimasinda, tek dis
renklenmelerinde,  oklizyon  yikseltmede,
kisaca estetik sikayetle dishekimine basvuran

pek cok hasta icin direkt kompozit
restorasyonlar onemli bir tedavi alternatifi
olmustur.***’

Dishekimliginde kullanilan hicbir

restorasyon maddesi dis dokusuna tam olarak
benzememektedir. Bu nedenle konservatif
tedavilerin uygulamalarinda, laminate veneerler
de dahil olmak Uzere mikrosizinti en 6nemli
fgorunlardan biri olarak karsimiza ¢ikmaktadir.™®

Mikrosizinti calismalarinda in-vivo ve in-
vitro yontemlerin her ikisi de kullaniimakla
birlikte, genellikle in-vitro calismalar
yapilmaktadir. Aragtirmacilar yaptiklari bazi
calismalarda;  diglerin  secilmesi, kavite
hazirlama sekli, kullanilan materyal ve
restorasyon sekli, drnek hazirlama ve test
edilmesi arasinda gegen sure ve Orneklerin
bekletime sekli gibi nedenlerden dolayi
sonuglari birbirleriyle kiyaslamanin oldukg¢a zor
oldugunu, cunkd deney sirasinda yapilan
islemlerin bir gogunun mikrosizintt miktarini
etkiledigini bildirmiglerdir.?% %

Civelek ve ark., farkli kompozitlerin
mikrosizintisini  inceledikleri bir ¢alismada;
minede, kullanilan kompozit ¢esitleri agisindan
farklihk gOrulmedigini, dentinde ise;
mikrosizintinin tamamen elimine edilemedigi ve
kompozitler arasinda farkliliklar goéraldaguna
bildirmistir.?

Fruits ve ark., direkt ve indirekt posterior
kompozit restorasyonlarda mikrosizintiyi
karsilastirdiklar calismalarinda, indirekt
kompozit restorasyonlarin anlaml derecede
daha az mikrosizinti olusturdugunu
gdzlemlemislerdir.”*

Bu in-vitro ¢alismanin amaci; laminate

veneer yapiminda kullanilan dért farkh

Sayfa 13



Dicle Dishekimligi Dergisi / Dental Journal of Dicle
ISSN 1308-0903

DORT FARKLI RESTORASYON MATERYALININ MiIKROSIZINTILARI

Elif Pinar BAKIR ve ark.

kompozit rezin materyalinin  mikrosizint
acisindan karsilastirilarak degerlendirilmesidir.

GEREG VE YONTEM

Bu calismada yeni ¢ekilmis, ¢lrikslz,
restorasyonsuz ve catlak olmadigi tespit
edilen 60 adet anterior dis kullanildi.
Kaviteleri hazirlanmis 60 adet anterior dis,
her grupta farkli bir kompozit rezin
materyali kullanilmak Uzere, 15’erli dort
gruba rastgele ayrildi.

Tum diglerin labial ylzine, 0.5mm
¢apli fissur frezler (NTI-Kahla GmbH Rotary
Dental instruments, Diamond instruments,
Germany) kullanilarak su sojutmasi altinda

rehber oluklar acildi. Bu oluklar ucu
chamfer seklinde sonlanan bir frezle
(805/016 no’lu, North Bel, Italy)

birlestirilerek 0.5mm derinliginde standart
labial ylz preparasyonlari elde edildi. Bu

preparasyonlar; mesial ve distal kontakt
noktalarinda 0.2mm’ye kadar azaltilarak
bitirildi.  Tum  preparasyonlar  gingival

basamakta 0.3mm chamfer tarzinda mine
sinirlari iginde sonlandirildi.

1. Grup: Bu grupta; kavite
preparasyonlari tamamlanan dislere, Uretici
firmanin énerileri dogrultusunda Valux Plus
(3M ESPE) restoratif materyali uygulandi.
Dislerin  prepare edilen labial mine
yuzeylerine 15 saniye sureyle %35’lik orto-
fosforik asit jeli (3M-Scotchbond) uygulandi.
Daha sonra 20 sn slreyle basingli su ile
yikandi ve hava spreyi ile kurulandi.
Asitlenmis mine yuzeylerine bir firga
yardimiyla Scotchbond Primer (3M-USA)
uygulandiktan sonra, 5 saniye boyunca
hava spreyi ile hafifce kurutuldu.

Primer uygulanmis ylzeylere bir
firca yardimiyla dentin adhezivi
(Scotchbond-adhesive-3M) surilerek 10 sn
sureyle gorundr 1sik cihazi (Hilux- Benlioglu
Dental Inc. Ankara/Turkiye) yardimiyla
polimerize edildi. 3M Valux Plus, hazirlanan
kavitelere tabakalama teknigiyle yerlestirildi
ve her tabaka 40 saniye sureyle gorunur
Isikla polimerize edildi.

2. Grup: Kavite preparasyonlari
tamamlanan dislere, Uretici firmanin
Onerileri  dogrultusunda Herculite XRV

(Kerr-italy) restoratif materyali uygulandi.

Cilt / Volume 13 - Say1 / Number 1. 2012

Dislerin  prepare edilen labial mine
yuzeylerine 15 sn slreyle %37.5'lik
ortofosforik asit jeli (Kerr, Italia s.p.l)

uygulandi. Daha sonra 20 sn slreyle
basingli su ile yikandi ve hava spreyi ile
kurulandi. Bir firca yardimiyla dentin
adhezivi OptiBond Solo Plus (Kerr, italia
s.p.l) uygulanmis ve 3 sn hava ile hafif¢e
kurulanmis ylzeyler, 20 sn slreyle goérinur
Isik cihazi (Hilux- Benlioglu Dental Inc.
Ankara / Tuarkiye) yardimiyla polimerize
edildi.

Herculite XRV, hazirlanan kavitelere
tabakalama teknigiyle vyerlestirildi ve her
tabaka 40 saniye slreyle gérunir 1sikla
polimerize edildi.

3. Grup: Bu gruptaki diglerin kavite

preparasyonlari  tamamlandiktan  sonra,
uretici  firmanin  Onerileri  dogrultusunda
Admira (Voco, Cuxhaven, Germany),
restoratif materyali uygulandi. Diglerin

prepare edilen labial mine yuzeylerine 15 sn
sureyle %37.5’lik ortofosforik asit jeli
uygulanarak 15 sn sireyle su ile yikandi ve
kurutuldu. Adeziv uygulanmasini takiben hava
ile kisa sureli kurulanan yuzeyler, 20 sn
sureyle goérundr 1sik cihazi (Hilux- Benlioglu
Dental Inc. Ankara/Turkiye) yardimiyla
polimerize edildi.

Admira, hazirlanan kavitelere
tabakalama teknigiyle vyerlestirildi ve her
tabaka 40 sn sureyle goérindr 1sikla
polimerize edildi.

4. Grup: Bu gruptaki dislerin kavite
preparasyonlari tamamlandiktan sonra, Uretici
firmanin énerileri dogrultusunda Tetric Ceram
Ceram (lvoclar / Vivadent Inc., Schaan /
Liechtenstein) restoratif materyali uygulandi.
Diglerin prepare edilen labial mine ylzeylerine
15 sn slreyle %37’lik ortofosforik asit jeli
uygulanarak 15 sn siireyle su ile yikandi ve 5
sn sireyle kurutuldu. ince bir tabaka bonding

materyali (Excite Bond, Ivoclar Vivadent,
Schaan, Liechtenstein) uygulandi, ama
polimerize edilmedi. Tetric Ceram,

hazirlanan kavitelere tabakalama teknigiyle
yerlestirildi ve her tabaka 40 sn sireyle
gorundr i1sikla polimerize edildi.

Tdm  gruplarda  polimerizasyonu
takiben kavite kenarindaki fazlaliklar
mikrogranulld alev uclu frezler yardimiyla
alinarak Sof-lex (3M dental products)
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disklerle bitirme islemi tamamlandi.

Restorasyonlari tamamlanan ve 24 saat
sureyle distile su icerisinde, 37°C’de etlivde
(Cultura Vivacare Vivadent, Swiss) bekletilen
dislere; 5+2°C’de 30 sn ve 55+2°C’de 30 sn
olacak sekilde100 kez termal siklus (Nuve
Sanayi Malzemeleri imalat ve Ticaret A.S.
Bursa/Turkiye) islemi uygulandi. Daha sonra
restorasyon sinirinin 1.5-2 mm c¢evresi hari¢
apeksleri de dahil olmak lGzere 2 kat tirnak cilasi
ile kaplanan digler; 24 saat sureyle %2’lik bazik
fuksin boya sollsyonu igerisine yerlestirilerek,
37°C'de etiivde bekletildi. Ornekler 24 saat
sonra boya solUsyonu igerisinden cikarilarak
akar su altinda yikandi ve tirnak cilasi
uzaklastiridi.

Kesit alinmasi sirasinda dislerden
parca ayrilmasini engellemek amaciyla,
ornekler diglerin kron kismi acikta kalacak
sekilde parafin bloklar igerisine dik olarak
gémdaldu. Parafin bloklar icerisindeki disler;
restorasyonlarin ortasindan gecerek 1-2
mm’lik bir kesit elde edilecek sekilde, elmas
bir kesici uca sahip "mikrocut” (Metkon
Micracut  Precision Cutter Bursa/Turkey)
yardimiyla su sogutmali olarak bukko-
palatinal yonde kesildi. Elde edilen kesitler,
mikroskop altinda ideal bir gérinti saglamak
amaciyla inceltildi.

Kurutulan kesitler, Kanada balsami ile
lam ylzeylerine vyapistinldi ve 24 saat
kurumaya birakildi.

Kesitlerdeki boya penetrasyon
miktarlari; x4 buyGtmede bir polarize sk
mikroskobu (Olympus) ve binokuler
stereomikroskop (Olympus Stereomicroscope
System SZX7) kullanilarak lineer olarak

Ol¢uldu ve fotograflandi (Tablo 1).

- -

Valux Plus

Admira
Tablo 1: Materyallerin sergiledigi mikrosizinti
gorintaleri.

Herculite XRV

Tetric Ceram
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BULGULAR

C')Igi]mler sonucu elde edilen veriler,
istatistiksel olarak Kruskal Wallis Varyans
Analizi ve Mann Whitney U Testi kullanilarak
degerlendirildi. Surekli degiskenlerin tanimlayici
istatistikleri icin ortalama ve standart sapma
degerleri hesaplandi.

Restorasyonlarin insizal ve gingival
bolgedeki ortalama mikrosizinti degerleri Grafik
1’de gésterilmistir. Olglimler sonucu elde edilen
veriler, istatistiksel olarak Kruskal Wallis
Varyans Analizi ve Mann Whitney U Testi
kullanilarak degerlendirildi. Istatistiksel analizler
SPSS 15.0 for Windows (SPSS Inc., Chicago,
IL, USA) paket programi ile yapildi. Hipotezler
cift yonli olup, p<0.05 oldugu durumda farklilik
onemli (anlaml) olarak kabul edildi.

Dort farkli  restorasyon materyalinin
insizal ve gingival mikrosizinti degerlerinin
kendi aralarindaki ikiserli karsilastirmalarinda,
Bonferroni Dizeltmeli Mann Whitney U Testi

uygulandi.

Valux  Plus ile  Tetric Ceram
materyallerinin  gingival kenar mikrosizinti
degerleri arasindaki fark istatistiksel olarak
anlamhdir (P<0,05).

Herculte XRV ile Tetric Ceram
materyallerinin  gingival kenar mikrosizinti
degerleri arasindaki fark istatistiksel olarak

anlamlidir (P<0,05)

Admira ile Tetric Ceram materyallerinin
gingival kenar mikrosizinti degerleri arasindaki
fark istatistiksel olarak anlamlidir (P<0,05).

2,0 OValux Plus
1.8
1.6
1.4 H Her culite
12 XRV
1,0
0.8 B Admira
0.6 '
04 OTetric
0.2 Ceram
‘],{' . . ! . - !

INSIZAL GINGIVAL

Grafik 1: Restorasyonlarin insizal ve gingival
bolgedeki ortalama mikrosizinti degerleri.

Kullanilan dért farkli materyal arasinda;
insizal ve gingivalde en az mikrosizinti gosteren
materyal Tetric Ceram iken, en ¢ok sizinti
sergileyen materyal Admira olarak belirlenmistir.

Kruskal-Wallis Varyans Analizi
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uygulanarak elde edilen mikrosizinti
degerlerinin en azdan daha ¢ok sizintiya dogru
siralamasi:

Tetric Ceram < Valux Plus < Herculite
XRV < Admira seklinde izlenmisgtir.

Kullanilan materyallerin insizal
mikrosizinti  degerleri  arasindaki  farkhhk
istatistiksel olarak 6nemsiz (P>0,05) iken,
gingival mikrosizintt  degerleri  arasindaki
farkhliklar istatistiksel olarak 6nemli (P<0,05)
bulunmustur.

TARTISMA

Dishekimliginin ilgilendigi en dnemli
konulardan biri de, 6zellikle 6n grup dislerde
meydana gelen sekil, yapi, konum ve renk
bozukluklarinin  tedavisidir. Bu  sorunlari
gidermek icin siklikla basvurulan ydntem, bu
diglerin kuron ile kaplanmasidir. Ancak, bu
islem icin fazla miktarda dis kesimi yapiimasi
geng bireylerde psikolojik sorunlar yaratmakta
ve kuronlar ne kadar iyi yapilsa da, diseti ve
¢evre dokularda harabiyetler olusturmaktadir.
Bu tir dislerin tedavisinde kuronlara alternatif
olarak  cesitli  teknikler ~ve  materyaller
kullaniimasina ragmen, daha c¢ok konservatif
yoéntemler Gizerinde durulmaktadir.® ** %2

On grup dislerde ortaya cikan estetik
problemlerin giderilmesi amaciyla, sabit protetik
restorasyonlara oranla dislerin sadece labial
yuzinde restorasyonu mimkin kilan ve dis
dokusunu olabildigince koruyan laminate
veneerler restorasyonlar kullaniimaktadir.”

Laminate  veneer  restorasyonlarin
kullanim  alanlari;  renklenmis disler ve
restorasyonlar, malforme, rotasyonlu veya
lingualize disler, kuronal fraktirler, diastemalar
ve lateral Kkesici dis eksiklikleri, mevcut
képrilerin faset tamiri, dis firgasi asinmasina
bagll kama defektleri ile erozyon ve asinma
nedeniyle ileri derecede mine kaybi olan disler
seklinde sayilabilir.* ?°

Laminate  veneer restorasyonlarda
kullanilacak materyalin tercihi; mikrosizinti ve
fonksiyonel kuvvetler kargisindaki durumlari
g0z onunde bulundurularak yapilimalidir.
Kullanilan  restoratif — materyallerin  iginde
bulunduklari agiz ortami ile etkilesimde
bulunmalari kaginiimazdir. Agiz ortamindaki
cesitli faktorlerin restoratif materyalleri etkiledigi
bilinmektedir. ideal olani restoratif materyallerin
agiz ortamindaki su ve diger bilesenlerden
etkilenerek degisiklik gdstermemesidir.?°
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Laminate veneer yapiminda kullanilacak
materyalin, bitirme ve parlatma iglemleri
sonrasinda ¢ok dizguin ve estetik bir yilzey
olusturmasi gerekmektedir. Kompozit
materyallerdeki gelismeler sonucunda zamanla,
10-70 pMm partikil blyUklGgundeki
makrodolduruculu kompozitlerdeki opak
goranim ve erken renklenme sorunu ortadan
kalkmis ve birgcok arastirmaci laminate veneer

yapiminda mikrodolduruculu kompozitleri
kullanmaya baslamigtir.® ** 2" 28
Nanodolduruculu  kompozitler;  hibrit

kompozitlerin kolay kullanilabilirlik, dayanim ve
asinma ozelliklerine ilave olarak,
mikrodolduruculu kompozitlerin cilalanma ve
cilali kalma ozelliklerini uzun sure devam
ettirebilme 6zelliklerine de sahiplerdir.?

Biz de calismamizda; laminate veneer
materyali olarak, parlatma islemi sonrasinda
daha duzgun bir ylzey olusturan hibrid ve
ormoser kompozit rezinleri kullanmayi tercih
ettik.

Laminate veneerler, direkt ve indirekt
olmak uzere iki sekilde uygulanabilirler. Direkt
laminate uygulamalar; laboratuar c¢alismasi
gerektirmeksizin klinikte tek seansta dis lizerine

rezin materyalinin  yerlestiriimesi  esasina
dayanarak  yaplilrlar. Indirekt  laminate
uygulamalarda ise, hastadan elde edilen

calisma modelleri Uzerinde hazirlanan veya
fabrikasyon olarak hazirlanmig laminate
veneerler dise uyumlanarak, bir ara baglayici
ajan ile dige simante edilir."*

indirekt  kompozit  restorasyonlarda
zamanla meydana gelen marjinal sizintiya bagh
renk degdisimi ve yuzey Ozelliklerinin olumsuz
etkilenmesi, arastirmacilari  yeni teknikler
bulmaya yonelmistir. Bu calismalarin
sonucunda ortaya ¢ikan porselen laminate
veneer restorasyonlar; renklenmis, Kkirilmis,
malforme  veya malpozisyonlu diglerin
tedavisinde 6n grup diglerin labial ylzeylerine
uygun yapigtirici ajanlar vasitasiyla ince bir
tabaka halinde uygulanan fasetlerdir.*

Heymann ve Hershey, 2 yil slren bir
arastirma sonrasinda, kompozit laminate
veneerlerin bazi yonlerden porselenlerden
Ustiin oldugunu bildirmislerdir.*’

Laminate veneer yapimi konusunda
Uzerinde en ¢ok tartigilan konulardan biri; mine
yluzeyinden preparasyon yapilip yapilmamasi
ve eger vyapillacaksa bu preparasyonun
yapildigi alan ve derinligidir. Gunumuizde,
laminate veneer uygulamalarinda preparasyon
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yapilmasini hizla

artmaktadir .

Oneren arastirmaci
4,31, 32

Horn (1983) yaptidi bir arastirmada,
yuzeyel mine tabakasinin yuksek
konsantrasyonda flor icerdigini ve bu tabakanin
kaldirimamasi halinde baglanma glicliine ters
etki yapacagini belirterek, renklenmenin fazla
oldugu vakalarda veneer altindan rolyef
vermemesi igin, labial mine preparasyonunun
gerekli oldugunu bildirmistir.®

Quinn ve McConnell (1986); minede
preparasyon yapilmasinin, rezin mine baglanti
kuvvetinin artmasini sagladigini
aciklamiglardir.®

Uludag ve Gurbuz 1990 yilinda dort
farkh grupta yaptiklari bir calismada; |. grupta
hic preparasyon yapmamis, 2. grupta labial
yluzden 0.5-0.7 mm preparasyon, 3. grupta 0.5
mm preparasyona ek olarak kolede | mm’lik
chamfer basamak insizalde ise | mm’lik
kisaltma yapmis, 4. grupta ise 3. gruptan farkh
olarak insizal kenari kisaltmamiglardir. Kuvvet
dagihminin incelendidi bu arastirma sonucunda,
en iyi kuvvet dagilimi her yonde preparasyon
yapilan 3. grupta bulunmustur.*

Hobo (1992) ise; gingivalde chamfer
tarzinda 0.3mm, labialde 0.4-0.5 mm’lik
preparasyon yapilmasi ve bu sirada bitim
noktalarinin  stres olusturmayacak sekilde
yumusatilmasi gerektigini vurgulamistir.®

Celik ve Kural (1992); Ilaminate
veneerlerde labial mine preparasyonunun
mevcut mine kalinliginin yarisi kadar olmasi
gerektigini belirtmislerdir.*

Ferrari ve arkadaslar (1992) mine
kalinhg1 ve laminate veneer preparasyonu
arasindaki iliskiyi inceledikleri bir calismada; Ust
santral dis kuronal orta 1/3’Gindeki mine
kalinhginin ortalama 0.9 mm oldugunu ve 0.5
mm’lik bir mine preparasyonunun gerekli
oldugunu bildirmislerdir.*®

Bizim ¢alismamizda da, labialde 0.5 mm,
mesial ve distal kontakt noktalarinda 0.2
mm ve gingival basamakta 0.3 mm’lik
chamfer tarzi preparasyon yapilmistir.

Kompozit rezinlerin polimerizasyonlari
sirasinda bir miktar buzulme go6stermeleri,
dolgu ve kavite duvarlarinin birbirlerine yeterli
adaptasyonunu engellemektedir. Mikrosizinti
adi da verilen bu olayin; restorasyonda kenar
kiriklarina, postoperatif hassasiyete, bakteri
penetrasyonu sonucu pulpa iltihabina, sekonder
gurik olusumuna ve dis ile restorasyon
arasinda boyanmaya neden oldugu bildirilmigtir
Cilt / Volume 13 - Say1 / Number 1. 2012

saylsl

Restorasyonlarin yenilenme nedenlerinin
yaklasik %30’unu mikrosizinti
olusturmaktadir.®® 3’

Kompozit  rezinin  dis  dokusuna
tutunmasini  saglamak ve  mikrosizintiyi

onlemek icin diger bir 6nlem, minenin zayif bir
organik asit ile asitlenmesidir. Bu islem
sayesinde, normalde pordz olan mine yapisinin
icindeki kalsiyum tuzlari eriyerek tekrar poréz
hale gelmektedir. Glinlimuizde bu konudaki en
yaygin uygulama, minenin asitlenmesinde %30-
40'hk fosforik asidin | dakika sureyle
kullaniimasidir. %

Rahemtulla ve arkadaslari (1984); farkl
konsantrasyonlardaki fosforik asidin  mine
yuzeyine 1 dakika sUreyle uygulamasinin
baglanma Uzerine etkisini  arastirdiklari bir
calismada, en ylksek ¢6zme etkisi ve

derinliginin ~ %40’hk  konsantrasyonla elde
edildigini belirtmislerdir.**
Duken ve Horttedt (1986); kompozit

rezinlerin, 20 saniye sureyle asitlenmis mine
yuzeyine 60 saniye sureyle asitlenenler kadar
iyi adapte oldugunu aciklamislardir.*

Lacy ve arkadaslari (1992) ise, %37’lik
fosforik asit ile %2,5’luk nitrik asitin ayni
derecede etkili ve basarii  bulduklarini
bildirmislerdir.’

Calismamizda ortofosforik asidin %35-
%37,5’lik konsantrasyonlari kullaniimistir.

Dishekimliginde kullanilan materyallerin
mikrosizintilarinin belirlenmesinde, in-vivo ve
in-vitro yontemler kullaniimaktadir. Her bir
yéntem igin ayri bir skorlama sisteminin olmasi,
degerlendirmede standardizasyon acisindan
bazi sorunlar ¢cikarmaktadir. in-vivo mikrosizinti

tespiti; agiz ortamindaki mevcut
restorasyonlarin  kenar  uyumunun, plak
olusumunun, renk degisikliginin, radyolojik
gorinimadndn  incelenmesi  ve  bir sond

yardimiyla boélgenin kontrol edilmesi sonucunda
elde edilecek bulgularin cesitli degerlendirme
kriterleri ile karsilastiriimasi seklinde
yapilabilmektedir. in-vitro mikrosizinti tespiti ise;
boyalar, kimyasal isaretleyiciler, radyoizotoplar,
bakteriler veya basingli havanin dig-dolgu ara
yuzline yapacagd! sizintinin stereomikroskop ve
SEM yardimi ile belirlenmesidir.*® *°

Yapilan birgok kenar sizintisi
calismasinda, mikrosizintiyl belirlemede bazik
fuksin boya penetrasyon yontemi kullaniimistir.
Ucuz ve basit olan bu yontemle, sizintinin olup
olmadigi gobzlenerek ayni zamanda cesitli
restorasyonlarin performansi belirlenmekte ve
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karsilastiriimaktadir.*

Bircok arastirmaci mikrosizintinin
belirlenmesinde %2’lik gibi yuksek
konsantrasyonlarda bazik fuksin kullaniimasinin
sizintinin  siniflandirimasini  kolaylastiracagi
fikrini savunmuslardir.*’

Bu nedenle bizim calismamizda da,
mikrosizinti calismalarinda en saglikli  sonucu
verdigine inanilan  %Z2’lik konsantrasyonda
bazik fuksin boya penetrasyon teknidi tercih
edilmistir. Mikrosizinti derecelerinin
belirlenmesinde ise, boyanin disin insizal ve
gingival  bdlgelerine  penetrasyonu  esas
alinmistir.

in-vitro mikrosizinti calismalarinda, in-
vivo sartlara yakin sonuglar elde edilmesi buyuk
onem tasimaktadir. Bu c¢alismalarda; agiz ici
ortamda olusabilecek isisal farkliliklari taklit
etmek amaciyla, dislerin yaklasik 5°C ile 55°C
arasinda 100-1500 kez termal siklusa tabii
tutulmalari gerekmektedir.*?

Calismamizdaki butin ornekler,
512 °C’de 30 saniye, 55+2 °C’de 30 saniye

olmak (zere 100 kez termal siklusa tabi
tutulmusglardir.

Calismamizdaki mikrosizinti  bulgulari
incelendiginde; Tetric Ceram grubundaki

mikrosizinti miktarinin diger gruplara oranla
daha dusuk oldugu goérulmektedir (P<0,05).

Bu sonug, materyalin  doldurucu
miktarinin ~ yuksek  olusuna  baglanabilir.
Arastirmamizda en yuksek mikrosizintiyi

sergileyen ormocer yapidaki Admira’nin, diger
restoratif kompozitlerden daha yiksek seviyede
mikrosizinti gostermesi; icerigindeki doldurucu
oraninin az, rezin miktarinin yiksek olmasiyla
aciklanabilir.

Bulgularimiz; restoratif kompozit
rezinlerin farkli mikrosizinti  gdstermelerini,
kullanilan materyallerin organik yapilarinin,
inorganik doldurucu tipi, bOyUkIOkIGgu ve
oranlarinin farkina baglayan calisma sonuglari
ile uyumludur.

Bu ve benzeri nedenlerden dolayi; klinik
uygulamalara 1sik tutmasi amaciyla yapmis
oldugumuz bu in-vitro ¢galismanin, agiz ortamini
tam olarak taklit etmesinin mumkun olmadigi ve
in-vivo calismalarla da desteklenmesi gerektigi
kanisindayiz.

SONUGC

Dort farkli laminate veneer restorasyon
materyalinin, iki farkli bdlgede olusturdugu
Cilt / Volume 13 - Say1 / Number 1. 2012

mikrosizinti miktarlarinin karsilastirilarak
deg@erlendirildigi  galismamizda, materyaller
arasinda farkl mikrosizinti oranlari tespit edildi.
Elde edilen sonuglar su sekilde dzetlenebilir:

I- Arastirmada kullanilan dért farkl
laminate  veneer materyalinin  insizal
bolgedeki mikrosizinti grup ortalamalari
arasindaki farklilik, Kruskal Wallis Varyans
Analizine gore istatistiksel olarak anlamsiz
bulundu (P>0.05).

2- Arastirmada kullanilan doért farkl
laminate veneer materyalinin gingival
bélgedeki mikrosizinti grup ortalamalari
arasindaki farkhlik, Kruskal Wallis Varyans
Analizine gore istatistiksel olarak anlamli
bulundu (P<0.05).

3- Gruplar arasi degerlendirmede;
arastirmada kullanilan hibrid yapih
kompozit rezin materyallerinden Tetric

Ceram, her iki boélgedeki mikrosizinti grup
ortalamalari acgisindan Mann Whitney U
Testi sonuglarina gére en az mikrosizinti
sergileyen materyal olarak belirlendi.

4- Arastirmada kullanilan hibrid
yapili komozit rezin materyallerinden Valux

Plus ile Herculite XRV arasinda, her iki
bdlgedeki mikrosizinti grup ortalamalari
acisindan Mann  Whitney U  Testi

sonuglarina gore istatistiksel olarak 6nemli bir
farklihk bulunmadi (P>0.05).

5- Gruplar arasi degerlendirmede;
arastirmada kullanilan ormoser yapil
kompozit rezin materyallerinden Admira,
her iki bdlgedeki  mikrosizinti grup
ortalamalari acgisindan Mann Whitney U
Testi sonuclarina gére en fazla mikrosizinti
sergileyen materyal olarak belirlendi.

Caligsmamizda kullanilan materyalleri
mikrosizinti acisindan karsilastiracak olursak,
mikrodolduruculu hibrid kompozit rezinleri
tavsiye edebiliriz.
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