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Özet  
 
Son yıllarda adeziv sistemlerdeki modern teknikler, estetik olmayan diş formlarının, boyutlarının ve renklerinin 

düzeltilmesini sağlamak amacıyla restoratif malzemelerin direkt olarak diş yapısına yapıştırılmasını sağlamaktadır. Direkt kompozit 
laminate venerler, estetik olmayan dişlerin tedavisi için konservatif, düşük maliyetli bir tedavi seçeneğidir. Bu olgu sunumunun amacı, 
estetik olmayan, çürükle birlikte kronda harabiyet olan süt dişinin  direkt kompozit rezin venerlerle tedavisinin anlatılmasıdır. 

 
Anahtar Kelimeler: Kompozit rezin, laminate veneer, süt dişi. 
 
Abstract 
 
In recent years, modern techniques adhesive systems are now used to add restorative materials to the tooth for the 

correction of unaesthetic tooth forms, dimensions and colors. Direct composite laminate veneer is a treatment choice that provides 
minimally invasive, conservative and cost effective way for treatment of anesthetic teeth. The aim of this case report was to present 
the treatment of an unaesthetic deciduous tooth with the crown destruction and caries by using direct composite resin veneer. 
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              Giriş 
 

Günümüzde diş hekimliği 
uygulamalarında fonksiyon ve fonasyonun yanı 
sıra doğal diş estetiğinin hastaya yeniden 
kazandırılması da ön plana çıkmaktadır. 
Anterior dişlerde çeşitli nedenlere bağlı olarak 
form ve renk değiştirmiş dişler hastalarda 
estetik problemlere neden olabilmektedir.1   

Estetik sorunları giderirken diş ve dişeti 
sağlığını korumak diş hekiminin temel kaygısı 
olmaktadır. Bu nedenle, estetik açıdan sorunlu 
dişlerde tedavi planı yapılırken, en az doku 
kaybı ile en iyi klinik başarı sağlayacak çeşitli 
tedavi yöntemleri geliştirilmiştir. Bu tedaviler 
arasında indirekt olarak uygulanan laminate 
veneer restorasyonlar olduğu gibi direkt hekim 
tarafından hasta başında uygulanan veneer 
restorasyonları da mevcuttur.2 Laminate veneer 
restorasyonları dişin labial yüzeyine ince bir 
akril rezin, kompozit rezin veya porselen 

materyalinin uygulanması ile elde edilen estetik 
bir restorasyon çeşididir.3  

 
Laminate veneerlerin endikasyonları şu 
şekilde sıralanabilir; 
 
1. Renklenmiş, rotasyonlu, koronal fraktürlü 

dişler 
2. Konjenital veya sonradan edinilmiş 

malforme dişler 
3. Diastemaların kapatılmasında 
4. Dişlerin labial yüzeyindeki sağlıksız ve 

estetik olmayan restorasyonlar 
5. Lateral kesici diş eksiklikleri 
6. Mevcut köprülerin faset tamiri 
7. Çatlak mine sonucu oluşan renklenmeler ve 

kama defektleri 
8. Mine kaybı olan dişler.4 

 
Daimi dişlere uygulanabilen yöntemler 

süt dişlerine de uygulanabilirlikleri açısından 
değerlendirilmektedirler. Süt dişlerinde daimi 
dişlere göre mine prizmalarının daha dik bir 
açılanma ve daha kalın bir aprizmatik yapı 
göstermesi asitle pürüzlendirme işlemini 
güçleştirmektedir. Bu nedenle kendinden 
adezivli sistemlerin yeterli bağlanmayı 
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göstermedikleri çeşitli araştırıcılar tarafından 
belirtilmiştir.5, 6   

Bu çalışma hastanın isteklerini de göz 
önünde bulundurarak süt dişinde etkili bir 
estetik çözümü kısa sürede elde etmek 
amacıyla direkt laminate veneer restorasyonun 
klinik uygulamasını ve uygulanabilecek farklı 
restorasyonların endikasyon çeşitlerini 
tartışmak amacıyla planlanmıştır. 

 
OLGU SUNUMU 
 
Estetik şikâyet ile Dicle Üniversitesi Diş 

Hekimliği Fakültesi’ne başvuran hastamızın 
yapılan klinik ve radyolojik muayenesinde süt 
dişinin halen oral kavitede bulunduğu, daimi 
kanin dişinin ise gömük kaldığı tespit edilmiştir 
(Resim 1, 2).  

 

 
Resim 1: Hastanın tedavi öncesi ağız içi 
görüntüsü 

 

 
Resim 2: Hastanın teşhis panoramik grafisi 

 
Hızlı bir şekilde estetik probleminin 

giderilmesini talep eden hastaya tedavi 
seçenekleri anlatıldı, ardından hastanın onayı 
alınarak direkt kompozit laminate veneer 
restorayonu tercih edildi. Tedavi prosedürü 
aşağıdaki gibi takip edildi. 

Dişler temizlendikten ve renk seçimi 
yapıldıktan sonra, diş minesi diş etinin hemen 
üzerinden bir airetor ve elmas frez yardımıyla 
vestibülden 0.5–0.8 mm standart laminate 
tekniği kullanılarak aşındırıldı. Çürük doku ront 
elmas frezlerle kaldırılarak kavite cam iyonomer 
siman (Ketac Molar, 3M ESPE, ABD) ile örtüldü 
(Resim 3).   

 

 
Resim 3: Dişin preperasyon sonrası görüntüsü 

 
Dişlerin mine yüzeyleri, %35’lik fosforik 

asitle 60 sn dağlanıp (Scotchbond, 3M ESPE, 
ABD), 20 sn suyla yıkanarak kurutuldu ve tek 
şişe bonding ajan (Adper Single Bond, 3M-
ESPE, ABD) uygulanarak LED ışık cihazı (HS-
LED 1500, HENRY SCHEIN, ABD) ile 20 sn 
boyunca polimerize edildi. Daha sonra kompozit 
rezin materyal (Valux Plus, 3M ESPE, ABD) 
dişe uygulandı ve 40 sn süre ile polimerize 
edildi. Son olarak bitirme frezleri (KG Sorensen, 
Danimarka) ve polisaj diskleri (Sof-Lex,3M-
ESPE, ABD) yardımı ile restorasyonun bitirme 
ve polisaj işlemleri, okluzyon kontrolü de 
yapılarak tamamlandı (Resim 4).  

 

 
Resim 4: Kompozit veneer restorasyon 
tamamlandıktan sonraki görüntü 

http://www.dentrealmarket.com/HENRY-SHINE,LA_2905-3.html
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Hastaya 6 ayda bir rutin klinik kontrollere 
gelmesi söylendi. 

 
TARTIŞMA 
 
Laminate veneerler direkt laminate 

veneerler ve indirekt laminate veneerler olarak 
iki şekilde yapılabilirler. Direkt Laminate 
Veneerler; Labaratuar çalışması olmadan 
klinikte diş üzerine rezin materyalinin 
yerleştirilmesi esasına dayanarak yapılırlar. 
Laboratuar aşaması olmadığı için kısa sürede 
etkili sonuç alınabilmektedir. İndirekt Laminate 
Veneerler ise, hastadan elde edilen çalışma 
modelleri üzerinde hazırlanan veya fabrikasyon 
olarak hazırlanmış laminate veenerlerin dişe 
uyumlanarak, bir ara bağlayıcı ajan ile simante 
edilmesi şeklinde uygulanırlar.3, 7, 8 

Diş hekimliğinde direkt laminate 
uygulamaları, kompozit rezinler ve bağlayıcı 
ajan teknolojilerindeki gelişmelerle birlikte klinik 
olarak geniş bir kullanım alanına ulaşmıştır.8 
Porselen laminate venerler yüksek abrazyon 
direncine, renk stabilitesine ve üstün estetik 
özelliklere sahiptir. Ancak, porselen laminate 
venerler nispeten pahalıdır ve diş yapısında 
minimal düzeyde de olsa kesim yapılmasını 
gerektirmektedir. Ayrıca laboratuar işlemlerinin 
de olması nedeniyle tedavi için zaman 
gerekmektedir.9 

Direkt kompozit veneer uygulamaların 
ise anında estetik sonuç alınması, hızlı 
uygulama süresi ve maliyetinin porselen 
retorasyonlara nispeten düşük olması nedeniyle 
tercih edilebilmektedirler.4, 10 Porselen laminate 
veneer restorasyonlarla direkt uygulanan 
kompozit laminate veneer restorasyonlar ile 
karşılaştırıldığında, kompozitlerin tamir 
edilebilme imkanları mevcuttur ve karşı arktaki 
dişlerin abrazyonuna neden olmazlar.11, 12  

Kompozit laminate veneerlerde 
dezavantaj olarak renk değişikliği, en sık 
karşılaşılan problemlerden biridir.1, 2, 13 Bu 
renkleşmeler sigara ve diyet gibi alışkanlıkların 
yanı sıra rezinin uygulama esnasında 
kontamine olması, yetersiz polimerizasyon, 
bitirme ve polisaj işlemlerinin hatalı yapılması 
gibi çeşitli nedenler sonucunda da oluşabilir.14 
Bu durum plak retansiyonunda artışa, dişeti 
problemlerine, sekonder çürük oluşumuna ve 
yüzey renklenmeleri sebebiyle laminate veneer 
uygulamalarının başarısızlıkla sonuçlanmasına 
sebep olmaktadır. Veneer uygulamalarının 
başarısı öncelikle oral hijyen motivasyonu, iyi 

bir hasta iletişimi ile doğru bir endikasyon ve 
uygulama aşamalarına dikkat edilmesi ile 
sağlanabilmektedir.2 

Bilindiği gibi, süt dişi dentini daimi 
dişlerin dentininden farklı oranlarda mineral 
içeriğine sahiptir Ayrıca, morfolojik ve yapısal 
olarak da daimi diş dentininden farklılık 
göstermektedir. Süt ve daimi dişlerde bağlanma 
karakteristiklerinin araştırıldığı çalışmalarda süt 
dişlerinde hibrit tabakanın daimi dişlerden daha 
kalın olduğu,15 ayrıca süt dişi dentininin daimi 
dişe göre daha ince olması ve adezivin pulpaya 
daha yakın olmasına bağlı olarak rezin bazlı 
materyallerin süt dişlerine bağlanma 
kuvvetlerinin daimi dişlerden farklılık gösterdiği 
bildirilmiştir.16, 17, 18 

 
SONUÇ 
 
Sonuç olarak hastanın istekleri ve klinik 

imkanlar ölçüsünde kompozit veneer 
restorasyonların estetik kaygılarını iyi oral 
hijyen motivasyonu ile olumlu sonuçlar vaad 
etmektedir. 
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