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OZET

Renkli Kompomer Materyallerinin Nanosertlik ve Sitotoksisitelerinin
Incelenmesi

Giris ve Amac: Bu ¢alismada ¢ocuk dis hekimliginde yaygin olarak kullanilan renkli
kompomer materyallerinin nanosertlikleri ile sitotoksisitelerinin in vitro olarak incelenmesi
amagclanmistir.

Gere¢ ve YOntem: Calismada c¢ocuk dis hekimliginde kullanilan Twinky Star, Nova
Compomer Rainbow, Composan Glitter renkli kompomer materyalleri ve Dyract XP
geleneksel kompomer materyaline Zenit Color kompozit bazli boya maddesi eklenerek elde
edilmis renkli kompomer materyallerinin mavi, sari, turuncu renkleri ile Dyract XP
geleneksel kompomer materyalinin A2 renginin sitotoksisite ve nanosertlik 6zelliklerinin
incelemesi yapilmigtir. MTT testi ile sitotoksik etkilerinin incelenmesi igin materyaller steril
ortamda tiretici firmanin Onerileri dikkate alinarak her materyal silindirik standart teflon
halkalar igerisine yerlestirilerek 6rnekler hazirlanmistir. Hazirlanan 6rneklerin Kolorimetrik
MTT (tetrazolium salt 3-[4, 5dimethylthiazol-2-yl]-2, 5- diphenyltetrazolium bromide) testi
ile sitotoksisitelerinin incelenmesi Mustafa Kemal Universitesi Mikrobiyoloji Anabilim
Dali’nda bulunan laboratuvarlarda yapilmistir. Bakalit kaliplar {izerine acilan standart
oyuklar {lizerine materyal Orneklerinin yerlestirilip polimerizasyon sonrasi diiz yiizeyler
olusturularak Mustafa Kemal Universitesi Teknoloji ve Ar-Ge Uygulama ve Arastirma
Merkezinde bulunan Hysitron TI 950 Tribolndenter cihazi kullanilarak nanosertlik
incelemesi yapilmistir.

Bulgular: Calismamizda veriler % 95 giivenle, SPSS 21 (Armonk, NY: IBM Corp.) paket
programi  kullanilarak analiz edilmistir. Istatistiksel ~degerlendirmeler sonucunda
sitotoksisite ¢aligmasiin bulgularma gore kullanilan tim materyallerin ti¢ farkli zaman
diliminde elde edilen salinim sivilarinin Vero hicreleri Uzerinde non-toksik oldugu,
hiicrelerin tipik morfolojide goriildiigi, kiiltiir kab1 yilizeyine yapismis halde ve liremeye
devam ettikleri izlenmistir. Nanoindentasyon testlerinin bulgularima gore mavi renkli
numune gruplart en yiiksek ve sar1 renkli numune gruplari ise en diisiik nanosertlik degerleri
gostermistir. Gruplar marka ve renklere gore kiyaslandiginda nanosertlik degeri en yliksek
Nova Compomer Rainbow kompomer materyalinin mavi renginde bulunurken, en diisiik
nanosertlik degerini ise Zenit Color ile renklendirilmis sar1 renkli materyal gostermistir. En
yiiksek elastik modiil degeri mavi renkli, en diisiik elastik modiil degeri turuncu renkli
numunelerde bulunmustur. Gruplar marka ve renklere gore kiyaslandiginda elastik modiil
degeri en yiiksek Twinky Star kompomer materyalinin sar1 renginde bulunurken, en diisiik
elastik modiil degerini ise Twinky Star materyalinin turuncu rengi gostermistir.

Sonuglar: Sonug olarak kompomerlerde nanosertlik degerlerinin farkli renk ve markalarda
degiskenlik gosterdigi tespit edilmistir. Calismamizda kullanilan ii¢ farkli renkte renkli
kompomerve dis rengindeki geleneksel kompomer materyallerinin hi¢biri anlamli derecede
sitotoksisite gostermemistir.

Anahtar kelimeler: Renkli kompomerler, Nanosertlik, Sitotoksisite, Siit disleri.
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ABSTRACT

Investigation of Nanohardness and Cytotoxicity of Colored Compomer Materials

Introduction and Aim: The aim of this study was to investigate the in vitro nanohardness
and cytotoxicity of colored compomer materials commonly used in pediatric dentistry.
Materials and Methods: In this study, we investigated the cytotoxicity and nanohardness
properties of Dyract XP traditional compomer material with color shade A2 and colored
compomer materials with color blue, yellow, orange of Twinky Star, Nova Compomer
Rainbow, Composan Glitter and obtained by adding Zenit Color composite-based dyestuff
to Dyract XP, used in pediatric dentistry. In order to investigate the cytotoxic effects of the
materials by MTT test, samples were prepared by taking into consideration the
manufacturer's recommendations in sterile environment and placing each material in
cylindrical standard Teflon rings. Examination of cytotoxicity of the prepared samples with
Colorimetric MTT (tetrazolium salt 3- [4, 5dimethylthiazol-2-yl] -2,5-diphenyltetrazolium
bromide) test was performed in the laboratories of Mustafa Kemal University Microbiology
Department. Material samples were placed into standard carvings on the bakelite molds and
flat surfaces were formed after polymerization. Nanohardness was performed by using
Hysitron T1 950 Tribolndenter device in the Technology and Research and Application
Center of Mustafa Kemal University.

Results: In our study, the data were analyzed with 95% confidence using SPSS 21 (Armonk,
NY: IBM Corp.) package program. As a result of statistical evaluations, it was observed that
all the materials used according to the findings of the cytotoxicity study revealed that the
release fluids obtained in three different time periods were non-toxic on Vero cells, the cells
were observed in typical morphology, the cells were adhered to the culture vessel surface
and continued to reproduce. According to the findings of the nanoindentation tests, the blue
colored sample groups showed the highest and the yellow colored sample groups showed
the lowest nanohardness values. When the groups were compared with the colors and brands,
the highest nanohardness value is Nova Compomer Rainbow compomer material has the
blue color and the lowest nanohardness value is colored with Zenit Color. The highest elastic
modulus value was found in blue colored and the lowest elastic modulus value was found in
orange colored samples. When the groups were compared to the brands and colors, the
highest elastic modulus was found in the yellow color of Twinky Star compomer material.
The lowest elastic modulus was found in the orange color of Twinky Star material.
Conclusion: As a result, it was determined that the nanohardness values of the compomers
vary in different colors and brands. None of the colored compomer materials with three
different colors used in our study and none of the tooth-colored traditional compomer
materials significant cytotoxicity.

Key words: Colored compomers, Nanoindentation, Cytotoxicity, Decidious teeth.
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1. GIRIS

Stit disleri i¢in mevcut olan restoratif materyaller, geleneksel amalgamdan en
giincel kompomerlere kadar cesitlilik gostermektedir. Klinik durumlara bagli olarak, tiim
bu materyaller siit disi restorasyonlar i¢in kullanilabilir.! Son yillarda amalgamin klinik
kullanimi, umut verici Ozelliklere sahip yeni materyaller nedeniyle terk edilmistir.
Gliniimiizde siit dislerinin restorasyonlar1 i¢in en ¢ok tercih edilen materyaller; cam
iyonomer simanlar (CiS), rezin modifiye cam iyonomer simanlar (RMCIS), rezin
kompozitler ve kompomerlerdir.

Ideal estetik restoratif materyal icin yapilan arastirmalarda, rezin bazli kompozitler
ve cam iyonomerler olmak Uzere iki ana gelisim yolu izlenmistir. Her iki materyalin kendi
uygulama yontemini ve kullanildigi klinik durumlar ayirt eden bireysel avantajlari ve
simirlamalar1  bulunmaktadir.? Dis hekimliginde estetik beklentilerin artmasi, klinik
kullanima yonelik gesitli restoratif materyallerin gelistirilmesine yol agmustir.®

Cam iyonomer simanlar 1970'lerin baslarinda tanitilmistir. Bu materyallerin iyi
biyouyumlulugu, mineralize dokuya kimyasal adezyonu, dentine benzer termal genlesme
gostermesi, flor alimi1 ve salimi1 gibi 6zellikleri, siit disi restorasyon materyalleri olarak dis
hekimleri arasinda yaygin kullanimini saglamaktadir. Ote yandan, diisiik kirilma dayanimi
ve asinma gibi zayif mekanik ozellikleri nedeniyle stres tasiyan alanlarda restoratif
materyaller olarak kullanimi tercih edilmemektedir.*

Birgok {iretici, materyallerin pordzitesini azaltarak, metalik parcaciklart matrise
dahil ederek ve materyal yizeyini dehidrasyon veya kontaminasyondan korumak icin bir
rezin kaplamasi iireterek CIS'lerin mekanik ozelliklerini gelistirmeye galismaktadir.
1980'lerde rezin modifiye cam iyonomer siman olarak adlandirilan yeni bir materyal
gelistirilmistir. Bu materyalde, matrise 1s1kla sertlesen rezin bilesenler eklenerek CiS'lerin
mekanik 6zelliklerinin iyilestirilmesi amaclanmistir.> RMCIS'ler, hizli tedavi ve yiiksek
flor salim1 nedeniyle pediatrik dental hastalar i¢in iyi bir restoratif materyal olarak kabul
edilmektedir.° Bu materyallerin ana dezavantaji, hidrofilik polimer matrisinden dolay1 artan
su emilimidir; bu da asinma direnci gibi mekanik 6zellikleri etkileyebilir.

Poliasitle modifiye kompozit rezinler (kompomerler), RMCiS'lerden on yil sonra
piyasaya siiriilmiistiir. Bu materyaller, kompozit rezinlerin estetik ve adeziv 6zelliklerini

ve CiS'lerin flor salimim birlestirmektedir. Asinma direncinin daha yiiksek olmasi



nedeniyle kompomerler, RMCIS ve CiS'lere kiyasla daha genis bir uygulama araliginda
kullanilabilir ve kompozit rezinlerle benzer klinik endikasyonlara sahiptir. Ozellikle flor
salim1 ve RMCIS ve CiS'lere kiyasla daha yilksek asinma direnci nedeniyle siit disleri igin
iyi restoratif materyaller olarak kabul edilirler. Ozellikle cocuklar igin iiretilmis olan, onlart
daha c¢ekici hale getirecek sekilde pariltili partikiiller iceren renkli kompomerler de
bulunmaktadir.’

Siit dislerinde ¢iiriik lezyonlarinin erken tedavisi, agiz sagliginin korunmasi i¢in
onemlidir. Diinyada c¢iiriik goriilme sikliginda genel bir azalma olmasina ragmen, 6
yasindaki ¢ocuklarin siit dentisyonunda goriilen tiim ¢iiriik lezyonlarinin yaklasik %
30'unun restorasyonlarla tedavi edilmedigi bildirilmektedir. Bunun bir nedeni, evde agiz
bakimina uyum gostermeyen ¢ocuklarin dis tedavisinden de korkan ¢ocuklar olmasidir. Bu
cocuklart etkin tedavi almalar1 i¢in motive etmek zordur. Onlari motive etmenin bir yolu
da, renkli restorasyonlar1 kullanmak olabilir. Baz1 ¢ocuklar dis renginde, fark edilmeyen
restorasyonlari tercih ederken, bazi ¢cocuklar ise st disleri igin renkli restoratif materyalleri
tercih edebilirler.® Kaygili ve tedaviyi kolayca reddeden gocuklar tesvik sdz konusu
oldugunda karar verici faktor renkli restorasyonlar olabilir.?

Isikla aktive olan rezin bazli dental restoratif materyallerin avantajlar1 arasinda,
restorasyon sirasinda konturun kontrol edilebilmesi, gelistirilmis renk stabilitesi, artmis
polimerizasyon ve kimyasal aktive edilen materyallere kiyasla hizli sertlesmeleri
sayilabilir.’® Ancak, bu avantajlara ragmen; hem kimyasal hem de 1sikla aktive edilen
dental materyallerin biyolojik etkileri ve biyouyumluluklar ile ilgili arastirmalar devam
etmektedir. 112

Dental materyallerin biyolojik 6zelliklerinin degerlendirilmesi, materyallerin Klinik
kullanim1 agisindan 6nemlidir.® Dental materyallerin 6n taramasi igin in vitro deneyler,
insanlarda kullanilmak {izere tasarlanmustir. In vitro deneyler, in vivo deneyler
gerceklestirilirken siklikla problem olan deneysel faktorlerin kolay kontrol edilmesinin
avantajina sahiptir. In vitro yontemler basit, tekrarlanabilir, uygun maliyetli, uygulanabilir

ve dental materyallerin temel biyolojik 6zelliklerinin degerlendirilmesi igin elverislidir.*

Dental kompozit rezinlerin organik matrisinin, agiz bosluguna salindiginda,
mukozal irritasyon, epitelyal proliferasyon, oral likenoid reaksiyon, asir1 duyarlilik gibi

genis capli biyolojik reaksiyonlara ve bitisik yumusak dokunun fibrozuna neden



olabilecegi anlasilmistir.'>® Dental materyallerin biyolojik ve toksik ozellikleri oral
dokularla ve hatta genel saglikla uyumlu olmalidir. Bu nedenle, biyouyumlu dental
materyal ihtiyaci toksisite testinin gerekliligine isaret etmektedir.!’

Konvansiyonel kompomerlerde oldugu gibi, renkli kompomerlerin de sertlesme
reaksiyonlar1 geleneksel kompozit rezinlere benzer sekilde 151k ile polimerizasyonu igerir.
Renkli kompomerlerin markasina ve rengine bagli olarak polimerizasyon derinligi ile
monomer doniisiim derecelerinin biiyiik 6lciide farkliliklar gdsterdigi saptanmustir.” Farkls
dontisiim dereceleri, renkli kompomerlerin igerigindeki reaksiyona girmemis artik
monomer oranlar1 agisindan Onemlidir. Kompomerlerin yapisinda mevcut olan artik
monomerlerin yapilan ¢aligmalarda sitotoksik, mutajenik ve Ostrojenik etkilerinin oldugu
bildirilmistir.1%-

Renkli kompomerler, 2002 yilindan bu yana siit az1 dislerinin restorasyonunda
kullanilmaktadir.?? Ancak yapilan literatiir taramasinda bu materyallerin sitotoksisitesi ile
ilgili sadece birkag ¢alismaya rastlanmigtir.?-%°

Ideal olarak, siit dislerindeki restorasyonlar dislerin diismesine kadar devam
etmelidir; yani yasam siireleri yaklasik 8 yil ile smirlidir.?® Siit dislerinde yaygin olarak
kullanilan renkli kompomerler; motivasyon amach iretilmis olsa da restore edilen sit
disinin diigme zamanina kadar agizda tutulmasi i¢in yeterli fiziksel 6zelliklere sahip
olmalidir.?’

Literatiirde az sayida calisma renkli kompomerleri arastirmis ve bu c¢alismalar
temel olarak klinik performansa, mikrosertlige, mikro-gerginlik dayanim giiciine,
sertlesme derinligine, yiizey piiriizliiliigiine ve doniisiim derecelerine odaklanmigtir, 182733
Ancak yapilan literatiir incelemesine gore renkli kompomerlerin nanosertliginin
incelenmesine yonelik bir ¢alisma bulunmamaktadir.

Bu in vitro ¢alismanin amaci, farkli markalaraait kompomerlerin farkli renklerinin

sitotoksisite ve nanosertliklerini karsilastirmali olarak incelemektir.



2. GENEL BILGILER

2.1. Cocuk Dis Hekimliginde Kullanilan Restoratif Materyaller

Cocuk dis hekimliginde restoratif tedavi, dis yapisinin restore edilmesi ve bdylece
dislerin yer degistirmesini 6nleme ve pulpanin korunmasi gibi bir¢ok faydaya sahiptir. 3
Posterior siit diglerini restore etmek i¢in kullanilan geleneksel restoratif materyaller
arasinda amalgam, geleneksel cam iyonomer siman, rezin modifiye cam iyonomer siman,
yiilksek viskoziteli cam iyonomer siman, kompomer ve kompozit rezin sayilabilir. 3

Arastirmalar, dental amalgam dolgular1 olan bireylerin agizlarinda yiiksek
seviyelerde elementer civa (yiiksek maruziyet seviyelerinde toksisitesi olan agir bir metal)
buhar1 tespit etmistir. *® Ek hayvan arastirmalari, dental dolgulardaki civanin, amalgam
yerlesim alanindan uzak dokularda birikebilecegini dne siirmiistiir.>’ Iskandinavya'da ve
diger baz1 Avrupa iilkelerinde, amalgam ve diger restoratif materyallerin ¢evre kirliligi
lizerindeki potansiyel toksik etkilerine cok dnem verilmistir. Baz1 iskandinav iilkelerinde
stit ve kalic dislerin ¢ogu restorasyonu igin civa kullanimi yasagi nedeniyle 2008 yilinda
amalgam kullanim1 sona erdirilmistir. 2°

Daha estetik restorasyonlar icin artan talep, cesitli dis renginde restoratif
materyallerin bulunmasina yol agmustir. Restoratif materyal dizisinin her iki ucunda
geleneksel cam iyonomerler ile rezin kompozitler bulunur ve bunlar arasinda rezin
modifiye cam iyonomerler ve poliasit modifiye kompozit rezinler gibi ara 6zelliklerde
drinler bulunur.?63® Siit az1 dislerini restore etmek igin materyal secimi cok genis ve
karmasiktir.®

Cam iyonomerler veya cam polialkenoat simanlar 1970'li yillarda piyasaya
tanitilmistir. Dise Kimyasal baglanma, dis yapisina benzer termal genlesme, floriir alinmasi
ve serbest birakilmasi ve biyouyumluluk gibi ¢esitli 6zelliklerden dolay: bugiine kadar
pediatrik dis hekimliginde favori materyaller arasinda yer almistir. Ote yandan, mevcut
geleneksel cam iyonomer formiilasyonlarinin diisiik mekanik mukavemetleri materyali,
Sinif II restorasyonlar gibi yiiksek stresli alanlarda kullanim i¢in uygun olmayan hale
getirmektedir.**-*2 Bu sebepten otiirii gesitli yonlerde gelistirme ¢alismalar1 yapilmustir.

CiS’lerin dise miikemmel baglanma o6zelliklerine ve ayrica antimikrobiyal
Ozelliklere sahip olduklart soylenir; ancak bunlar nem kontaminasyonuna Kkarsi

duyarhdirlar. Bununla birlikte diisiik mekanik 6zelliklere ve diisiik transliisense sahiptirler.



Bu nedenle, cam iyonomer simanlarin dezavantajlarinin iistesinden gelmek i¢in, son
zamanlarda cam iyonomerlerin ve kompozitlerin teknolojilerini birlestiren hibrit
materyaller gelistirilmistir. Bu hibrit materyaller esas olarak RMCIS, kompomerler ve
giomerleri icerir.*

Pediatrik dis hekimliginde en c¢ok tercih edilen restoratif materyal olan CIS'in
negatif 6zelliklerini ortadan kaldirmak i¢in cam karbomer siman iiretilmistir. Nano boyutta
parcaciklar ve floroapatit bu yeni materyalin bilesenleri arasindadir.*4*°

Kompomerler, 1993'te geleneksel kompozit rezinlerin estetik ve cam iyonomer
simanlarin flor salim 6zelliklerini birlestiren hibrid dental materyaller olarak tanitilmistir.*°
Kompomerlerin kullanim1 kolaydir, estetiktir, sit disleriyle uyumlu asinma ve yerlestirmek
icin minimum adim gerektirme ozelliklerine sahiptir ve flor salimi ile ciirtiklere karsi
koruma saglarlar.384’

Cocuklarda tedavinin kabul edilebilirligi amaciyla, siit disleri i¢in farkli renklerde
iiretilen kompomerler yaygin olarak kullanilmaktadir.848 Kompomerlerin renk ve cazibesi
nedeniyle, ¢ocuklar daha fazla isbirligi yapmaya ve tedavi sirasinda farkli renkleri se¢me
imkan1 sunuldugundan daha az stres, korku ve sabirsizlik yasamaya tesvik edilir.1848

Halen, siit dislerinin restorasyonu i¢in bir¢ok materyal kullanilmaktadir; ancak,
hangi restoratif materyallerin siit dislenme i¢in en uygun oldugu konusunda belirsizlik
mevcuttur. Uygulamada kullanilan materyallerin kullanim kolayligi, restorasyonlarin uzun
omirliligi, fiziksel ve kimyasal nitelikleri ile materyallerin biyolojik 6zellikleri de dahil

olmak tizere birgok faktor goz oniinde bulundurulmalidir.?®

2.2. Kompozit Rezinler

Rezin bazli kompozit restorasyonlar, yarim asir dnce 1962 yilinda Dr. Ramsey
Bowen tarafindan dis hekimliginde estetik restoratif materyal olarak tanitilmistir.*
Sonrasinda ¢iiriik lezyonlarinin restorasyonu i¢in amalgam yerine giderek daha fazla
kullanilmaya baslanmistir.>

Kompozit restoratif materyaller genellikle ii¢ bilesen igermektedir. Birinci bilesen,
inisiyatorler, seyrelticiler, pigmentler ve stabilizatdrlere sahip 1518a duyarli organik rezin
matristir.>! ikincisi, kolloidal silika, cam tozu ve kuvars gibi boyut olarak 0,04 ila 5 um

arasinda degisen inorganik doldurucu partikiillerdir.>? Ugiincii bilesen, organik sistem ile



inorganik dolgu malzemesi arasinda bir baglayict madde olarak islev goren silan birlestirici
ajandir.>®
Polimerize edilebilir matris, bisfenol A glisidil metakrilat (BisGMA) ve / veya
uretan dimetakrilat (UDMA) gibi bir veya daha fazla baz monomer; etilen glikol
dimetakrilat (EGDMA), dietilen glikol dimetakrilat (DEGDMA\) ve / veya trietilen glikol
dimetakrilat (TEGDMA\) gibi seyreltici ko-monomerler, foto-baslaticilar, ko-baslaticilar,
polimerizasyon inhibitorleri ve fotostabilizorler gibi gesitli katk1 maddeleri icermektedir.>*
Mevcut polimer kompozit formiliindeki monomer, baskin olarak BisGMA’dir.>
Bununla birlikte, BisGMA'nin hidroksil gruplar1 molekiiller arasi hidrojen baglari
olusturarak monomerlerin viskozitesini arttirmakta ve bu da ikinci ve Uguncu bilesenlerle
karistirilmasini zorlastirmaktadir. Islenebilirlik 6zelligini gelistirmek i¢in TEGDMA gibi
bir seyreltici, BisSGMA ile birlestirilmektedir. Monomer karisiminin viskozitesi azalmakta;
ancak polimerizasyon sirasinda TEGDMA 'nin lineer molekiiler yapisina bagli olarak
onemli bir biiziilme olmaktadir.>® Hacimsel biiziilme, kompozitlerin uzun siireli mekanik
ozelliklerini etkileyen ara yiizey bosluklarina ve artik gerilmelere yol agmaktadir.>®°’
BPA ve turevleri rezin bazli fissir ortiictler ve kompozitlerin bilesenleridir. Eser
miktarda BPA turevleri, tiklrik enzimatik hidrolizi yoluyla dental rezinlerden salinir ve
rezinin yerlestirilmesinden sonra 3 saate kadar tiikiiriikte saptanabilmektedir.>® Belli BPA
tlrevlerinin ostrojenik dzelliklerine atfedilebilecek saglik riskleri tagiyabilecegini gosteren
kanitlar bulunmaktadir. BPA maruziyetinin azaltilmasi, dolgu ylizeylerinin ponza, pamuk
rulo ve durulama yolu ile temizlenmesiyle elde edilmektedir. EKk olarak, potansiyel bir
maruziyet, rubber-dam kullanimiyla azaltilabilmektedir.%®
Rezinler, amalgamlardan daha fazla teknik hassasiyete sahiptir ve daha uzun
yerlestirme siireleri gerektirmektedir. Izolasyon veya hasta kooperasyonunun siipheli
oldugu durumlarda rezin bazli kompozit, tercih edilen restoratif materyal olmayabilir.>®
Rubber-dam kullanimi restorasyon dmriinii dnemli 6l¢iide artirmaktadir.®°
Dental kompozit materyallerde kayda deger gelismelere ragmen, gliniimiiz
kompozitleri hala yetersiz derecede doniisiimden ve marjinal adaptasyon problemlerinden
muzdariptirler.5! Yetersiz polimerizasyon, asinmaya karsi zayif direng, zayif renk
stabilitesi, ikincil ¢iirlikler ve ters doku reaksiyonlari, artan su emme oranlari, ¢oziiniirliik

gibi diisiik fizikomekanik 6zellikler ve erken restorasyon basarisizligi ile



sonuclanmaktadir.®®2 Bu nedenle, yeterli polimerizasyon, optimal fiziksel 6zellikler elde
etmede ve kompozitlerin tatmin edici klinik performansinda énemli bir faktordiir.®

Estetik kaliteye, dental yapinin korunmasina ve dogal siit dislerine benzer abraziv
asinma oranina ragmen, tuim kompozit rezinler, marjinal biitiinliigii ve restorasyon émrini
tehlikeye atabilecek polimerizasyon biiziilmesine maruz kalmaktadir.%* Ayrica kompozit
rezinin 6zelliklerinden tam olarak yararlanabilmek icin rubber-dam ile mutlak izolasyon
gerekmektedir.®® Dolayisiyla bu gereksinim pediatrik hasta igin restorasyonu teknige
duyarli, zaman alic1 ve daha travmatik hale getirmektedir.54

Halen, dis hekimliginde kullanilmak iizere biiziilmeyen polimerler
bulunmamaktadir; ancak bu hedefe yonelik arastirmalar yapilmaktadir. Bis-GMA'nin rezin
matrisi olarak yerini alan bis-EMAG6 igerikli bir rezin bazli kompozit piyasaya
tanitilmigtir.®® Daha biyik bis-EMAG6 molekilii nedeniyle, polimerizasyon biiziilme
yiizdesi yaklasik olarak yiizde 25 oraninda azaltilmistir.®

Kompozit rezinlerin siniflandirilmasi, inorganik doldurucu partikiil biiyiikliigiine,
partikiillerin agirlikca ya da hacimce yizdesine, polimerizasyon yontemlerine ve
viskozitelerine gore yapilmaktadir.®”®® Kompozitler, doldurucu boyutuna gore
siiflandirilmistir; ¢iinkli doldurucu boyutu cilalanabilirlik, polimerizasyon derinligi,
polimerizasyon biiziilmesi ve fiziksel ozellikleri etkilemektedir. Hibrit rezinler, estetigi
korurken daha fazla mukavemet icin partikiil boyutlarmin bir karisimm igcermektedir.%°
Daha kiiguk doldurucu partikil boyutu daha fazla cilalanabilirlik ve estetik saglarken, daha
blyuk boyutlar mukavemet saglamaktadir. Akiskan rezinler, hibrit rezinlerden daha diistik
hacimsel doldurucu yiizdesine sahiptir.”

Kompozit restorasyonlar dayanikli, estetik ve uygulanislart nispeten kolaydir,
ancak genel olarak flor salimi yapmamaktadirlar.? Kompozit rezinin kullanildig1 geleneksel
tedavi hala pediatrik dental klinikler icin en yaygin yaklagimlardan biridir.?®

Stit molar dislerdeki rezin esasli kompozitler, adezivlerin titizlikle uygulanmas: ile
koopere hastalarda rubber-dam izolasyonu altinda kullanildiginda, yiiksek ¢iiriik riskiolan
hastalarda uygun bir restoratif materyal olarak bulunmustur. Bu, rezin bazli kompozitin
ebeveynlerin / hastalarin estetik taleplerinin yiiksek oldugu durumlarda paslanmaz ¢elik

kuronlar (PCK) i¢in gegerli bir alternatif olmasini saglamaktadir.”



2.3. Cam Iyonomer Simanlar

Cam iyonomerler, 1970'lerin baslarinda Wilson ve Kent tarafindan silikat restoratif
simanlarla ilgili eksikliklerin iistesinden gelmek i¢in bulunmus ve gelistirilmistir.”

CiS’ler, zayif polimerik asitlerin bazik alumino-silikat cam tozlar1 ile reaksiyonu
sonucu olusan asit-baz materyallerdir.”>’* CiS’ler hizli bir baslangi¢ sertlesme
reaksiyonuna maruz kalmakta, ancak bu sertlesme tamamlandiktan sonra bir siire degisim
gecirmeye devam etmektedir. Bu sonraki siirecler, maturasyon olarak bilinmektedir.”
Baglangi¢ sertlesme reaksiyonu, sulu polimerik asit ¢ozeltisi ile cam tozu arasinda
gerceklesen notralizasyondur.™ Bu reaksiyondan hemen sonra kalsiyum (veya stronsiyum)
poliakrilat olusmakta, daha sonra az oranda aliiminyum poliakrilat olugsmaktadir. Siman,
polimerik matriste takviye edici dolgu maddesi olarak gérev yapan 6nemli miktarda
reaksiyona girmemis cam partikiilleri icermektedir. Sertlesme genellikle 2—-6 dakikalik
siirede hizla gerceklesmektedir.”

Kompozit rezinlerle kiyaslandiginda, cam iyonomerler zayif translusens ve daha az
estetik 6zellik gostermektedir.”® Bununla birlikte, diger tiim dis simanlarindan farkl olarak,
modern materyaller bir dereceye kadar gegirgenlige sahiptir ve bu, olgunlasma fazi
sirasinda zamanla degismekte; boylece 24 saat sonra transliisens ¢ok daha iyi hale
gelmektedir. Ik cam iyonomer materyaller, kullanilan cam tozunun yiiksek flor icerigine
bagli olarak nispeten opaktir; ancak bu, ¢agdas cam iyonomerlerde gelistirilmis olan
ozelliklerden biridir.” Cam iyonomerin maturasyon siireci ile materyaller giiclenmekte, su
kaybina ve yiizey sertligine daha az duyarli hale gelmekte ve gorlinlimleri transliisens
arttikga gelismektedir. Bu slirecler nispeten yavas bir sekilde meydana gelmekte ve iyonlar
ile suyun siman i¢inden yayilma hizina gére kontrol edilmektedir.”

CIS’ler, klinik dis hekimliginde liner ve kaidelerde, fissiir ortiiciilerde, ortodontik
braketler icin baglayici ajanlarda ve 6zellikle ¢cocuklarda st dislerinin I., I1., I11., V. ve V.
sinif kavitelerinde ve siirekli dislerin V. sinif kavitelerinde direkt restoratif materyaller
olarak kullanilan ¢ok ydnlii materyallerdir.’* Atravmatik restoratif tedavi (ART) teknigi
icin tercih edilen materyallerdir; bu uygulamada birkag¢ yil boyunca yiiksek dayaniklilik ve
iyi klinik sonuglar gostermislerdir.””"

Biitiin cam iyonomerler, ¢ocuklarda kullanim i¢in uygun olan ¢esitli 6zelliklere
sahiptir. Mine ve dentine kimyasal baglanma, termal uyumluluk, diisiik sitotoksisite, flor

alim1 ve salimi, rezinlere kiyasla azalmis nem hassasiyeti, sert dokunun minimal



uzaklagtirilmasi ile dis preparasyonu ve kullanici dostu olmak gibi birgok avantaji
nedeniyle siit dislerinin restorasyonunda yaygin olarak kullanilmaktadir, 3°798

Flor, karistirma sirasinda cam tozundan salinmakta ve matris i¢inde serbest
kalmaktadir. Bu nedenle simanin fiziksel oOzelliklerini etkilemeden serbest
birakilabilmektedir.8! Bir ¢alisma, flor saliminin en az 1 yil boyunca ortaya ¢ikabilecegini
gdstermistir.? Cam iyonomerler, dis macunlarindan, agiz ¢alkalama soliisyonlarindan ve
topikal flor uygulamalarindan flor alinabileceginden, flor rezervuari olarak hareket
edebilmektedir.884 Ciiriik riski yiiksek hastalarda yararli olan bu flor korumasi, cam
iyonomerlerin paslanmaz celik kuronlar, yer tutucular ve ortodontik bantlar i¢in yapistirici
siman olarak kullanilmasina yol agmistir.2% Ayrica, dislerin kesin restorasyonundan &nce,
multipl genis ¢iiriik lezyonlart olan ¢ocuklarda ciiriik kontrolii icin CiS’ler
kullanilabilmektedir.®

Cam iyonomer materyali, ¢cevresi ile iyon degisimi nedeniyle biyoaktif olarak
tanimlanmaktadir.28 Bu 6zelliginden dolayi, CIS, kavitasyonlu ciiriiklerin erken
miidahalesinde spesifik bir uygulamaya sahiptir ve bu, yiiksek ciiriik riskli hastalarin
yonetiminde onemli bir rol oynamaktadir. 8%

CIS, avantajlarindan dolay1 pediatrik dis hekimliginde genis bir uygulama alanina
sahiptir. Bununla birlikte, okliizyon kuvvetlerine bakan yerlerde kalic1 disler iizerinde
kullanimi kisithidir.® EQUIA ™ GC® adi verilen yiiksek viskoziteli cam iyonomer

materyali son yillarda CiS'lerin negatif 6zelliklerini azaltmay1 basarmistir. %

2.3.1. Cam iyonomer Simanlarin Siniflandiriimasi
2.3.1.1 Geleneksel Cam Iyonomer Simanlar

Geleneksel cam iyonomer simanlarin (GCIS) tozunu esas olarak floro-alumino-
silikat cam partikiilleri olustururken; likidini ise poliakrilik asit, tartarik asit, itakonik asit
polimer ve kopolimerleri olusturur.’

GCIS’in termal genlesme katsaysi, dis sert dokularma yakindir ve bu dzellik, cam
iyonomer restorasyonlariin iyi marjinal adaptasyonu i¢in Onemli bir gerek¢e olarak
gosterilmektedir. Marjinal adaptasyonun 1iyi olmasi, mikrosizintinin azalmasini

saglamaktadir. 89 CIS’in elastik modiilii 7 GPa ila 13 GPa arasinda degismektedir. CIS,



kompozit rezinlere kiyasla asinmaya karsi daha az direng gostermekte, ancak siman
olgunlastik¢a asinma direnci gelismektedir. 819

CiS’lerin flor iyon salim 6zelligi vardir ve bu da tekrarlayan ¢iiriime insidansinin
azalmasina katkida bulunabilmektedir. Ayn1 zamanda, mine ve dentine fizikokimyasal
olarak adezyon yetenegine sahiptir, ancak manipiilasyonu daha zordur. Yiizey mikro-
profili, plrtizsiiz bir parlak yizey elde edilmesine izin vermemektedir.%3%

GCiS'lerin, siit dislerinde kalic1 restorasyon icin endikasyonlarmi sinirlayan
birtakim dezavantajlar1 bulunmaktadir. Ozellikle, CiS'ler sadece orta dereceli stres tasiyan
bélgeler icin tavsiye edilmektedir.® Bu sekilde, sinif 11 GCIS restorasyonlari, RMCiS'lerle
ve kompomerlerle restore edilenlere kiyasla, siit molarlarda 6nemli 6l¢iide daha kisa bir
omiir gostermektedir.?® Marjinal defektler, asinmalar ve sekonder ciiriikler siitdislerindeki
CIS restorasyonlarmin uzun siireli performansim tehlikeye sokan diger faktorlerdir.%%’
Ayrica, uygulama esnasinda neme, sertlesme reaksiyonlarinin erken evrelerinde ise
dehidratasyona kars1 hassastir.%

Sistematik bir derleme ve meta-analiz bulgularina dayanarak, geleneksel cam
iyonomerler, siit molarlarda Sinif I restorasyonlar igin &nerilmemektedir.%®1% Qvist ve ark.
CIS restorasyonlarinin Stif I kavitelerde basarisiz olmasinin ana nedeninin restorasyonun

kirilmasi oldugunu bildirmislerdir.?® Bu kirik sekli, CiS'in yetersiz fiziksel dzelliklerini

gostermektedir. 101

2.3.1.2. Hibrit Cam Iyonomer Simanlar
2.3.1.2.1. Rezin Modifiye Cam Iyonomer Simanlar
GCIiS’lerin avantajli dzellikleri korunurken diisiik kirilma direnci ve estetik gibi
zay1f fiziksel 6zelliklerinin iistesinden gelmek i¢in 1980’lerin sonlarinda rezin modifiye
cam iyonomer simanlar (RMCIS) gelistirilmistir.}2 iceriginde % 80 cam iyonomer, % 20
oraninda rezin bulunmaktadir. Fuji II LC (GC, Corporation, Tokyo, Japonya), lonolux
(VOCO, Cuxhaven, Almanya) iiriinleri piyasada bulunan RMCIS 6rnekleridir.”
RMCiS'lerin avantajlari, GCIS’lere benzer sekilde flor salimi1 yapmasi, 6zellikle de
¢cekme mukavemeti ve asinma direncine iliskin fiziksel 6zelliklerin iyilestirilmesi, mine ve
dentine iyi adezyon ve daha iyi estetie sahip olmalaridir.?®® RMCIS, daha az nem

duyarliligi, gelistirilmis mekanik dayaniklilik, uzun ¢alisma siiresi ve klinik kullanim
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kolaylig1 géstermistir.*>1% Bununla birlikte, geleneksel cam iyonomerden daha sitotoksik
olduklar1 tespit edilmistir.%1%

Rezin modifiye cam iyonomerlerin, rezinin 1sikla ikinci bir polimerizasyonuyla
desteklenen asit-baz polimerizasyonu ile, siit dislerinde etkili oldugu gosterilmistir.
Sistematik bir derleme, kiigiik ve orta biyiikliikteki Sinif 11 kavitelerde RMCIS kullanimini
desteklemektedir.®® Flor salimi1 nedeniyle, yiiksek ¢iiriik riski tastyan popiilasyonda siit
molarlarm Smif 1 ve Smuf II restorasyonlar1 icin RMCIS diisiiniilebilir.)% Dentinin
sartlandirilmasinin (conditioning), RMCIS'lerin basar1 oranini artirdigina dair baz1 kanitlar
vardir.*® Randomize bir klinik ¢aligmaya gore, kenar yiizey egimi (bevel), RMCIS
restorasyonlarinda yiiksek marjinal yetmezlige yol agmakta ve dnerilmemektedir.*%’

Retansiyon kaybi, RMCIS icin en az goriilen basarisizliktir. Dual-cure
mekanizmasi, malzemenin daha iyi bir sekilde sertlestirilmesini ve CIS'e kiyasla kirilmaya
karst daha fazla diren¢ kazanmasini saglayabilmektedir.®” CIS ile restore edilen siit
molarlarda smif II restorasyonlarin RMCIS ile karsilastirildiginda bes kat daha fazla
basarisizlik riski bulunmaktadir.%’

RMCIS’in, giomer ve kompomer ile karsilastirildiginda Streptococcus Mutans'a
kars1 {istiin antibakteriyel aktiviteye sahip oldugu, bir in vitro caligma ile gosterilmistir,
Bu sebeple, bazi ¢cocuklarda kooperasyon eksikligi nedeniyle, antimikrobiyal 6zelligi 1y1
olan RMCIS ile restorasyon tercih edilebilmektedir.

Kserostomi olan hastalarda, siman hizli parcalanma gegireceginden, GCIS

kullanimindan kagiilmasi dnerilmektedir. Rezin modifiye cam iyonomerler, GCIS e gore

coziinmeye ve parcalanmaya daha direnglidir.81:%

2.3.1.2.2. Poliasitle Modifiye Rezin Bazlh Kompozitler (Kompomerler)

1990'arin ortalarinda piyasaya tanitilan, yaygin olarak kompomerler olarak
adlandirilan poliasitle modifiye rezin bazli kompozitler, 1sikla sertlesen kompozitlerin
istenen 6zelliklerini flor salim1 yapan cam iyonomer simanla birlestiren dogrudan estetik
restoratif materyaller olarak gelistirilmistir.1%°

Kompomerler renk uyumu, kenar-yiizey renklesmesi, anatomik sekil, marjinal
btiinlik ve sekonder cirikler ile ilgili kompozit rezine benzer klinik performansa sahiptir.

Kompomerler, sit dislerinin restorasyonu igin CIS veya RMCIS'den daha iyi fiziksel
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Ozelliklere sahiptir, ancak karyostatik etki bu tiir materyallere benzer sekildedir.
Kompomerler, siit molarlarda Sinif | ve Smuf 11 kavitelerin hizli bir sekilde restorasyonuna
izin vermektedir.®®

Diisiik 1s1 iletkenlikleri, kavite preparasyonunda dis yapisinin korunmasi,
bilesenlerinin stabilitesi, flor salimi ve ebeveynlerin ¢ocuklarina estetik restorasyon

saglanmasi i¢in artan talepleri nedeniyle yaygin kabul gérmektedirler.*

2.3.1.3. Yiiksek Viskoziteli Cam Iyonomer Simanlar

Cam iyonomer materyallerinin nem hassasiyetinin azaltildig1 ve aginma direncinin
arttirildigr modern versiyonlart tipik olarak kurutulmus formdaki bazi polimerik asitleri
ihtiva eden tozlar icermektedir, boylece asit ¢ozeltisi ¢cok viskoz olmamakta ve yeni
karistirilmis simanin hizli sertlesmesi ve yiiksek dayaniklilik elde etmek icin gerekli yiiksek
miktarlarda asit icermektedir. Bu tip formilasyon, "yiuksek viskoziteli" cam iyonomerler
olarak adlandirilan, tipik olarak toz: sivi oran1 3.6 ila 1 arasinda olan materyallerdir.”
Mekanik 6zellikleri GCIS’den daha iyi olmakla birlikte RMCIS’den daha diisiiktiir.*'°

ART, el aletlerinin 6zel kullanimi ile restoratif prosediirii basitlestiren minimal bir
mudahale yaklasimi ve ardindan kimyasal adeziv bir materyalin uygulanmasi seklindeki
uygulamadir.®* ART'nin daha az kaygi ve daha az agriya neden oldugu ve nadiren lokal
anestezi gerektirdigi bildirilmektedir.!*? Su anda, ART icin tercih edilen materyal,
biyouyumluluk, flor salimi, dis yilizeyine kimyasal adezyon ve dogal dislere benzer bir
termal genlesme katsayisi saglayan yiiksek viskoziteli cam iyonomer simandir.!'® Dahasi
bu materyalin kullanimi kolaydir; ¢iinkii tek bir katman halinde yerlestirilebilmektedir.®*

Piyasada bulunan Fuji IX (GC, Corporation, Tokyo, Japonya), Ketac Molar (ESPE,
Seefeld, Almanya) ve Equia (GC, Corporation, Tokyo, Japonya) Urunleri bu simanlara

ornek olarak verilebilir.

2.3.1.4. Giomerler

Son zamanlarda piyasaya ‘“giomerler” olarak bilinen yeni bir hibrit kompozit

114

restoratif materyal grubu tanitilmistir.*'* "Onceden reaksiyona girmis cam iyonomer" (Pre-
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Reacted Glass lonomer -PRG) kompozitleri olarak da bilinen giomerler, cam iyonomer
dolduruculari rezin matrise dahil eden CIS hibrit malzeme tiiriidiir.**® Giomerler, silika
dolduruculu bir uretan, rezine dahil edilmeden 6nce suda poliakrilik asit ile reaksiyona
giren floro-alumino-silikat cam doldurucu icermektedir. CiS’lerin flor salim ve yeniden
yiikleme (resarj) 6zelliklerine sahiptirler. 116117
Giomer restoratif materyalleri, UDMA icermeyen Bis-GMA / TEGDMA

karigimlarina dayanan rezin matrise sahiptir. Hidrofiliklik ve yiiksek su emme kapasitesi
Ozellikleri, yapilan bir caligmada giomer kompozit 6rneklerinin daha yuksek renk degisimi
degerlerini aciklayabilmektedir.}'® Yapilan galismanin sonuglarma gore; test edilen farkl
materyallerden, en ylksek su emilimi ve renk degisimi degerlerine sahip olan giomer
materyalinin estetik restoratif uygulamalarda kullanimindan kaginilmas1 6nerilmektedir.1!8
Sinif V restorasyonlarda ise giomerlerin basari oran1 ylksek oldugundan, bu materyallerin
ciiriik kok yiizeylerinin restorasyonunda kullanilabilecegi diisiiniilmektedir.®

Floro-alumino-silikat cam doldurucu ile poliakrilik asitin, rezinle birlesmeden 6nce
reaksiyona girmesiyle nem bloke olmaktadir. Bu ozellik, giomerleri kompomer
materyallerinden ayirmaktadir. Kompomerlerde cam doldurucu ile asit arasindaki
reaksiyon ortama su gelene kadar meydana gelmemektedir. 120-122

Bu hibrid materyallerin bakteriyel sizintiya karsi neredeyse muikemmel bir
sizdirmazlik sagladigi, daha az mekanik ve kimyasal pulpa irritasyonuna neden oldugu ve
demineralizasyonu inhibe ettigi gosterilmistir.}? Bir calismada, giomer dolgularin iki y1llik
klinik performansinin, rezin iyonomerler ve kompomerlere benzer veya onlardan biraz
daha iyi oldugu gosterilmistir,*

Reactmer (Shofu Inc. Kyoto, Japonya) ve Beautifil 1l (Shofu Inc. Kyoto, Japonya)
piyasada bulunan giomerlere drnektir.

2.3.1.5. Nano Ozellikli Rezin Modifiye Cam Iyonomer Simanlar ( Nano-iyonomer)
Dental materyal alanindaki en Onemli gelismelerden birisi nanoteknolojinin

restoratif materyallere uygulanmasidir. Nano 6zellikli materyaller, diisiik biizlilme gosteren

ve iyi adaptasyonlari ile karakterize materyallerdir. Buna bagli olarak, bu materyallerin

uzun dénem klinik performanslarmin da daha iyi oldugu bildirilmektedir.?>12°
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Nano-iyonomer, diger cam iyonomerlere kiyasla daha yiiksek asinma direnci,
estetik ve cilalanabilirlik saglarken, geleneksel ve rezin modifiye cam iyonomerlere benzer
sekilde flor salim1 saglar.®! Giiniimiizde yeni bir RMCIS olarak kullanima sunulan Ketac

N100 (3M-ESPE, Seefeld, Almanya) materyali 1s1kla sertlesen bir nano iyonomerdir.

2.3.1.6.Cam Karbomerler

Son zamanlarda, CIS’in fiziksel ve mekanik 6zelliklerini gelistirmeyi amaglayan,
cam karbomer siman ad1 verilen yeni bir materyal gelistirilmistir. Cam karbomer, CIS’e
eklenen floroapatit ve hidroksiapatit partikiilleri iceren karbomize nano pargaciklardan
olusmaktadir.?’ Ureticiye gore, cam karbomer siman diisiik ¢oziiniirliik, yiiksek basing ve
egilme dayanimi ile yiliksek asinma direnci sunmaktadir. Ek olarak, bu materyalin,
remineralizasyon siirecini hizlandirma avantaji ile birlikte dentin ve mineye miikemmel
kimyasal baglanma sagladig1 iddia edilmektedir.1?8

Floroapatitin toza eklenmesi mantigi, Van Ionen ve arkadaslarinin Onceki
calismalarina dayanmaktadir; bu da cam iyonomerlerin siit dislerinde floroapatit benzeri
bir maddeye in vivo kimyasal doniisiimiinii gostermistir.!?® Cam karbomerin liKiti
poliakrilik asittir. Yiiksek viskoziteli CIS'lere benzer sekilde, nano boyutlu dolgu
partiktllerinin cam karbomer simanina dahil edilmesi, sikistirma mukavemetini ve asinma
direncini arttirabilmektedir. Uretici bu yeni materyalin foto polimerizasyonu icin yiksek
bir ¢ikis araligina sahip bir dizi 151k kaynagi kullanimini sart kogsmaktadir. Muhtemelen,
cam karbomerin bu tip initelerle ilk sertlesmesi, materyalin basma dayanimim
arttirabilmektedir. Bir cam iyonomer bazli restoratif olarak, yiizey korumasinin
uygulanmas1 ayrica cam karbomer simanin yiizey Ozelliklerinin ve sizdirmazlik
ozelliklerinin iyilestirilmesine yardimci olabilmektedir.3

ART restorasyonlart i¢in CIS, kompomer ve cam karbomerin incelendigi bir
calismanin sonuglarina gére, CIS ve kompomer arasinda bir fark bulunmazken, hem
okliizal hem de okluzo-proksimal restorasyonlar igin kompomer ve CiS'e kiyasla 3 yildan
sonra cam karbomerin basar1 oranimin daha diisiik oldugu goriilmiistiir.1?® Cam karbomer

restorasyon basarisizliginin temel nedeni kitlesel kirik / restorasyon kayb1 olmustur. 31132
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ART restorasyonlari i¢in kompomer ve yiiksek viskoziteli CIS ile
karsilastirildiginda cam karbomer daha kot bir basar1 oran1 gostermekte ve siit diglerinde

restoratif materyal olarak kullanilmasi énerilmemektedir.!?

2.4. Kompomer Restoratif Materyalleri
24.1. Icerikleri ve Sertlesme Reaksiyonlar
Kompomerlerin iceriginde, her firmaya gore degisen oranlarda genel olarak %70-
80 kompozit rezin ve %20-30 cam iyonomer bulunmaktadir. Daha yiiksek oranda rezin
iceriginden dolay1r kompomerler geleneksel kompozit rezinlere benzer fiziksel dzellikler
gostermektedir.'*3 Ayrica, kompomerlerin sertlesme reaksiyonu bir ilave polimerizasyonu
icermektedir.*® Polimerizasyonu genellikle 1sikla baslatilir ve baslatici, amin hizlandiricili
kamforokinondur ve 470 nm'de mavi 1s18a duyarlidir.!®® Agirlikca % 72 stronsiyum
fluorosilikat cam icermektedirler.” Doldurucu oran1 % 42 - % 67 arasinda degismektedir.
Doldurucu partikiil biyiiklikleri ortalama 0,5 — 0,8 um’dir.*3*
Dual-cure sertlesme reaksiyonuna sahiptirler. Kompomerlerin sertlesmesi, rezinin
fotopolimerizasyonu ile gergeklesmektedir. Isik uygulamasi sonrasinda, monomerler
arasinda capraz baglar meydana gelmekte ve materyalin ilk sertlesme reaksiyonu
olugsmaktadir. Bu sirada, materyal igerisinde su bulunmadigindan TCB (tetrakarboksilik
biitan) molekiilleri tizerindeki karboksilat gruplari aktif degildir. Sertlesen materyalin agiz
ortaminda nem ile temas etmesi sonucu, materyalin igine su emiliminin basladigi,
haftalarca devam eden bu emilim sonucunda hidrojen iyonlarinin salinarak cam partikulleri
ile reaksiyona girdigi bildirilmistir.**> Boylece asit-baz reaksiyonu ve flor iyonu salimi
baglamaktadir. Kompomerlerde tuz matris ve hidrojel olusumu gerceklesmediginden, flor
rezervuari gibi davranamadiklari ve flor iyonu salimimin sinirli oldugu bildirilmistir, 13136
Kompomerlerin  6nemli  bir &zelligi, su icermemeleri ve bilesenlerinin
cogunlugunun kompozit rezinlerle ayni1 olmasidir. Tipik olarak bunlar, TEGDMA gibi
viskozite azaltict seyrelticiler ile harmanlanmis olan Bis-GMA veya tlrevleri ve / veya
UDMA gibi biiyik makro-monomerlerdir. Bu polimer sistemler, kuvars veya silikat cam
gibi reaktif olmayan inorganik tozlarla doldurulmaktadir.*®” Bu tozlar, dolgu maddesi ve
matris arasindaki baglantinin sertlestirilmis materyalde olmasini saglamak igin bir silan ile

8

kaplanmaktadir.'® Kompomerler, geleneksel kompozitlerden farkli olarak asidik
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fonksiyonel gruplara sahip ek monomerler icermektedir. Bu tiiriin en yaygin kullanilan
monomeri, bitan tetrakarboksilik asit ile 2-hidroksietil metakrilatin bir di-esteri olan
TCB'dir.2*” Bu asit islevli monomer ¢ok kiiciik bir bilesendir ve kompomerler ayn1 zamanda
cam iyonomer simanlarda kullamilan tipte bir miktar reaktif cam tozu icermektedir.”

Bu ilave bilesenlerin mevcudiyetine ragmen kompomerler, geleneksel kompozit
rezinlerden daha az olmakla birlikte, esas olarak hidrofobik olmalar1 nedeniyle kompozit
rezinlere benzemektedir. Polimerizasyon reaksiyonu ile sertlestiriimekte ve bir kez
sertlestiginde, azinlik hidrofilik bilesenler ikincil bir nétralizasyon reaksiyonunu
desteklemek icin sinirli miktarda su ¢ekmektedir.3’

Kompomerler, baryum alumino-floro-silikat gibi bazi ilave spesifik monomerleri
ve cam bilesenleri icermektedir. Bu degisikliklerin, kompomerlerin polimerizasyonunu

geleneksel kompozit rezinlerden daha biiyiik dlgiide etkileyebilecegi goriilmiistiir.**®

2.4.2. Baglanma Mekanizmasi

Mikromorfolojik calismalar genellikle kalici dis dentini ile karsilastirildiginda siit
disi dentininde rezin-dentin arayiiziiniin daha kalin oldugunu géstermektedir ve daha diisiik

baglanma kuvveti bildirilmistir, 140141
Kompomerler dis dokularina baglanma yeteneginden yoksundurlar; bu yizden
geleneksel kompozit rezinlerde kullanilan tipte baglayici ajanlar gerektirmektedirler.142143
Preklinik degerlendirmelerin iimit verici sonuglarindan biri olarak, kompomerler
baglanma i¢in tek sise adezivlerle birlikte yaygin olarak kullanilmistir. Miikemmel
olmamasina ragmen, bu sistemlerin dentine adezyonu i¢in preparasyon sirasinda olusan
undercutlarin kaldiriimas klinik olarak yeterli gériinmektedir.}* Yayinlanmis calismalarin
cogu fosforik asit islemi ayrica uygulanmadiginda da kompomerlerin basarili oldugunu

agikca gdstermistir. >4/

2.4.3. Mikrosizinti
Mikrosizinti, kavite duvart1 ve ona uygulanan restoratif materyaller arasinda

bakterilerin, sivilarin, molekllerin veya iyonlarin klinik olarak saptanamayan gegisi olarak
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tanimlanabilmektedir.1*® Bu sizint1, restore edilmis dislerin asir1 hassasiyetine, diste
renklesmeye, tekrarlayan ciiriiklere, pulpa iltihabina ve bazi restoratif materyallerin hizli
bozulmasma neden olabilmektedir.!*® Adeziv restorasyonlarin mikrosizintisna kars
marjinlerin sizdirmazligmin saglanmasi, klinik uzun Omiirliiligi etkileyen en 6nemli
faktorlerden biridir.*>011

Kompomerlerin cam dolduruculari kismen silanlanmistir ve rezin matris ile birlikte
baglanma saglamaktadirlar. Bu nedenle kompomer materyalleri, cam iyonomer
simanlardan daha ¢ok kompozit gibi davranmaktadir.!®> Kompozit rezinin polimerizasyon
blzilmesi 6nemli bir sorundur. Hacimsel biziilme ile sonuglanir, bagl restorasyonlarda
strese neden olmakta, bu da kasplarin deformasyonuna, mine mikro ¢atlaklarina, marjinal
adaptasyonun azalmasina ve postoperatif duyarlihiga yol acabilmektedir.>®

Renkli kompomerlerde ise, polimerizasyon derecesi, renkli partikiiller tarafindan
1518 emilmesi nedeniyle daha diisiik olabilmektedir.!® Polimerizasyon derecesi
azaldiginda, polimerizasyon biiziilmesi ve sonrasindaki mikrosizint1 da azalmaktadir.

Su emilimine bagli genisleme de, kompomerlerde mikrosizintinin azalmasinin
nedenlerinden biridir.> McCabe ve ark. baz1 materyallerin su emilimini degerlendirmis ve
her bir kompomerde farkli oldugunu gozlemlemistir.1®

Rezin restorasyonlari ile ilgili bu sorunu azaltmak i¢in ¢aba sarf edilmistir. Bunlar,
rezinin hacimsel biiziilme miktarinin azaltilmasi i¢in, C faktoriiniin azaltilmasi ve dis
restorasyon ara yiiziindeki artik gerilmenin azalmasiyla sonuclanan stratejik inkremental
yerlestirme tekniklerini takiben 151k polimerizasyonu gibi cesitli teknikler igermektedir.%
Stratejik inkremental yerlestirme tekniklerinin dis - restorasyon ara yiiziindeki artik stresi
azalttig1 bildirilmistir. 3% Inkremental teknikler arasinda, oblik-inkremental teknik,
minimum gerilme skorlarin1 ve azaltilmis konfigiirasyon faktoriinii gosteren en az
mikrosizint1 ile iliskilidir ve marjinal kapamada iyilesme ile sonuglanmistir.®® Yapilan
calismanin bulgulan 6zellikle, siit dislerinde kompomer restorasyonlari i¢in inkremental

yerlestirme tekniklerinin kullanimini desteklemektedir.3

2.4.4. Flor ve Diger Iyonlarin Salim
Asit-baz reaksiyonlar1 diisiik seviyede oldugundan kompomerlerin flor salim

seviyeleri, CIS’lerden 6nemli 6lgiide daha diisiiktiir.1*>1°8 Ayrica, geleneksel cam
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iyonomerler ve rezin modifiye cam iyonomerlerin aksine kompomerler genellikle ‘burst’
(patlama) etkisi gdstermemekte ve zamanla flor salim diizeyleri sabit kalmaktadir.'>®

Kompomerler, klinik olarak yararli miktarlarda flor salimi igin tasarlanmustir. Flor,
reaktif cam dolgu maddesi i¢inde bulunmakta ve camin, su alimiin tetikledigi asit
fonksiyonel gruplarla reaksiyonunu takiben salinarak kullanilabilir hale gelmektedir. Buna
ek olarak, ticari kompomerler, klinik kosullar altinda serbest florid iyonu salabilen ve
gelismekte olan polisalt tirlerinden meydana gelen nispeten diisiik salim seviyesini arttiran
stronsiyum flortr veya iterbiyum florir gibi flor bilesiklerini igerir. Flor salimi, asidik
kosullarda artan oranlarda goriilir ve laktat tamponda difiizyon temelli oldugu
gosterilmistir, 160161

Yazarlar, ayrica, kompomerlerin flor serbest birakma kabiliyetinin topikal bir flor
ajan1 kullanilarak yeniden iiretilebilecegini de gostermistir. Y Uksek salimli kompomerlerde
diisiik salim kapasitelerine gore daha fazla sarj kapasitesi oldugu gériilmektedir.16

Nicholson ve Czarnecka tarafindan yapilan bir ¢alisma, kompomerlerin asidik ve
notr kosullarda ayrica sodyum, kalsiyum, stronsiyum, aliiminyum, fosfor ve silisyum

iyonlarmi serbest biraktiklarim gostermektedir.’®? Notr olanlarla karsilastirildiginda asit

kosullarinda daha biiyiik bir oranda iyon salimimin gergeklestigi sonucuna varilmistir,?%%
162

2.4.5. Endikasyon ve Kontrendikasyonlar:

Kompomerlerin 1993 yilinda piyasaya siiriilmesinden beri, endikasyon alani siit
dislerinin hem anterior hem posterior restorasyonlarinda kullanilmak {izere
genislemistir, 6163

O zamandan beri, kompomerler geleneksel kompozitlerle ayni klinik uygulamalar
i¢in tercih edilmektedir. Kompomerler, siit dislerinde sinif I, 11, 11l ve V kavitelerde ve
servikal erozyon/abrazyon lezyonlarinda, kok cliriigii lezyonlarinda, kirik dislerin gegici
tamirinde, ortodontik bantlarin yapistirilmasinda, agik sandvig tekniginde ve dis kuronunun
yaklagik yarisimin  kaldigi olgularda kurona destek amaciyla ‘core’ yapiminda
kullanilabilmektedirler.***

Hastada, kontaminasyon olmaksizin kavitede birka¢ dakika adeziv 6n-muamele

yapilmasina izin veren asgari bir miktar uyum zorunludur. Eger bu durum saglanamiyorsa,
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kompomerlerin kullanim1 uygun degildir ve istenen uyum saglanana kadar cam
iyonomerler gegici 6nlemler olarak uygun gértinmektedir.1%°

Her tiirli restoratif tedavi icin bazi1 kontrendikasyonlarin mevcut oldugu
belirtilmelidir. Bu nedenle, siddetli ciiriiklii siit azilar1 i¢in PCK’lar hala en etkili

restorasyonlardir.%

2.4.6. Avantaj ve Dezavantajlari

Kilpatrick'in belirttigi gibi, siit dentisyonda restorasyon talepleri kalict dislerden
biraz farklidir.’®® Bunun nedeni, dislerin sl Smrii, cocuklarin kooperasyon
diizeylerindeki degisiklikler ve dislerin farkli morfolojileridir. Siit disleri i¢in ideal
restoratif materyalin uygulanmasi kolay olmali ve adeziv 6zelliklere sahip olmalidir ve bu
da genis preparasyon ihtiyacini sinirlamaktadir.6°

Kompozite yakin estetik, yerlestirmede en az adim ihtiyaci, karistirma
gerektirmemesi, 1sikla polimerizasyon (yonetilebilen sertlesme) ve diger 6zellikler, yiiksek
oranda kullanim kolaylig1 icin bir araya gelmektedir.’*® Tek komponentli bir materyal
olarak kompomerlerde siringali (basingh) tiipler, kompiil ve Aplitip de dahil olmak iizere
cesitli tasima sekilleri mevcuttur. Kompomer bir kompiilde tasindigi zaman, materyal
dogrudan kavite preparasyonuna enjekte edilebilmektedir. Isikla sertlestirme
tamamlandiktan hemen sonra restorasyon tamamlanabilmektedir.143165

Kompomerlerin 6nemli bir avantaji, manipulasyon kolayligidir. Kivamlari, onlar
yapismadan uygulama ve konturlamay1 kolaylastirmaktadir. Bu nedenle bitirme ve son
cilalama icin daha az zaman gerekmektedir. Bu nitelikler, 6zellikle ¢ocuklar i¢in dis
hekimliginde klinik kabulii artirmay1 saglamaktadir.19%166

Iyi estetik ozelliklere ve degisik renk segeneklerine sahip olmalari, dis sert
dokularina baglanabilmeleri, flor salimi yapabilmeleri, fiziksel ve mekanik 6zelliklerinin
iyl olmasi, radyoopasite gostermeleri, bitirme islemlerinin kolay olmasi ve klinik
dmiirlerinin uzun olmasi diger avantajlar arasindadir.’

Kompomerlerde adezyon, yalnizca hava ile kurutulup 151k uygulanmasi gereken

Ozel bir primerin uygulanmasiyla elde edilmektedir. Fosforik veya poliakrilik asit gibi diger

tim conditionerlar, durulama ve kurutma nedeniyle pamuk rulo degisimini
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gerektirmektedir. Primerde ise, pamuk rulolar yerinde kalabilir ve kontaminasyon riski
daha diisiiktiir ve ¢ocuk i¢in daha rahat bir islem saglamaktadir.14316°

Klinik basari i¢in rubber-dam kullanimi1 olmazsa olmaz bir sart degildir; bununla
birlikte en azindan adeziv uygulama ve tabakalama asamalarinin gergeklestirilmesi igin
kontaminasyonsuz bir durumun garantilenmesi gerekmektedir. Bu 6n kosulun 6nemi,
uyumu diisiik ¢ocuklarda sekonder ciirlik oranlariyla agikga gosterilmistir: Andersson
Wenkert ve ark., 2 yillik klinik takip sonras1 % 12-35 basarisizlik orani rapor etmistir ve
bu materyal grubu icin c¢ok yiiksek olan yillik % 6-17 basarisizlik oranini temsil
etmektedir. '’

Kompozitlerle kiyaslandiginda daha zayif fiziksel 6zellik gostermeleri ve bunun
zamanla daha da azalmasi, uygulama esnasinda dentin baglayici ajan gerektirmesi,
polimerizasyon biiziilmesinin olmasi, flor saliminin smirli olmasi ve yetersiz

polimerizasyon sonucu yapisindaki artik monomerlerin serbestlesmesi nedeniyle ¢evre

dokular icin risk olusturabilmesi gibi dezavantajlara sahiptir.”

2.4.7.Mekanik Ozellikleri

Kompomerlerin mekanik dzelliklerine dair ¢ok sayida ¢alisma yapilmistir ve basma
dayanimu, ¢ift eksenli esneme ve capsal gerilme mukavemeti, kirtlma dayanimi ve yiizey
sertligi gibi bir dizi 6zellik icin tipik degerler bildirilmistir. Genelde bu 6zellikler,
geleneksel kompozit rezinlerden ¢ok farkli degildir. Kompomerlerin geleneksel kompozit
rezinlerden &nemli derecede farkli olan bir mekanik &zelligi kirilma dayammudir. Ug
kompomer ve ii¢ konvansiyonel kompozit tizerinde yapilan bir ¢alismada, suda 1 haftalik
depolama sonrast kompomerlerin ortalama kirilma dayanimi degerleri kompozitlerden
diisiik bulunmustur. Bu ¢alismanin yazarlari, ¢atlak yayilmasina karsi azalan direng g0z
Oniline alindiginda, kompomerlerin stres alanlarinda kullanilmamas: gerektigi sonucuna

varmislardir. 168

2.4.8. Su Emilimi
Kompomerlerin ayirt edici bir 6zelligi, ilk polimerizasyon reaksiyonunu takiben, in

situ olarak az miktarda su almalaridir ve bu, reaktif cam dolgu maddesi ile fonksiyonel
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monomerin asit gruplar1 arasindaki asit-baz reaksiyonunu tetiklemektedir.!®® Bu sireg,
florun cam doldurucudan matrise salinmasina neden olmaktadir. Flor, buradan kolayca agi1z
icine salinabilmekte ve antikaryojenik bir ajan olarak hareket edebilmektedir.®®

Kompomerlerin, suda bekletme sonucu %2-3.5 oraninda su kiitlesi alabildigi
belirtilmistir.}31%° Ek olarak su emiliminin, polimerizasyon biiziilmesi ve o6lculebilir
gerilimleri in vivo olarak azaltmada bir takim rolii olabilmektedir.'>?

Kompomerler, daha sonraki bir nétralizasyonu tesvik etmek i¢in su almak {izere
tasarlanmis olsalar da, su emiliminin mekanik 6zelliklerin bir¢ogu iizerinde olumsuz bir
etkisi oldugu gosterilmistir. Ornegin, Nicholson ve Alsarheed, ilk kompomer
formiilasyonlarinin basma direncinin, fizyolojik salin ¢ozeltisi icinde depolanmada belirgin
bir sekilde diistiigiinii gosterirken; Dahl ve ark. , Dyract AP ve Compoglass F'in egilme
direncinin suda depolamada azaldigini gostermistir.*’%1"t
Sudaki uzun siireli depolamada tiim fiziksel Ozelliklerin diisiis gostermedigi

bulunmustur. Hem  mikro-cekme  mukavemeti hem de ylizey sertligi

etkilenmemektedir.}2173

2.5. Renkli Kompomer Materyalleri

Renkli kompomerler, 2002 yilindan bu yana siit az1 dislerinin restorasyonunda
kullanilmaktadir. Farkli renklerin ve parilti taneciklerinin kullanildig: renkli restorasyonlar
pediatrik dis hekimligi kapsaminda restoratif bir segenektir. Ustelik bu ilgi g¢ekici
restorasyonlar, bir c¢ocugun agiz bakimi konusundaki olumlu ilgisini de
gelistirebilmektedir. Renkli kompomerler dekoratif amaglh yapilmis olsa da, restore edilen
stit disinin diismesine kadar agizda tutulmasi i¢in yeterli fiziksel oOzelliklere sahip
olmalidir.?’

Renkli kompomer materyali Twinky Star, 12 aylik takip ¢caligmasinda siit molarlarin
siif 1T restorasyonlarmda umut verici sonuglar gostermistir.3! Croll ve ark. tarafindan
yapilan bir ¢alismada, 8 yasindaki bir kiz cocugunda ikinci siit azisi, renkli bir kompomer
ile restore edilmis, yerlestirildikten 10 ay sonra halen amaca hizmet ettigi ve restorasyonun
saglam oldugu bildirilmistir.?’

Yapilan bir ¢alisma, geleneksel ve renkli kompomerlerin termal iletkenlikleri

arasinda istatistiksel olarak anlamli farkliliklarin bulundugunu géstermistir.}’* Renkli
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kompomerlerin termal iletkenligindeki fark, derin kavitelerde pulpa nekrozuna neden
olabilmektedir. Bu nedenle, derin kaviteler icin renkli kompomerlerin kullaniminin

smirlandirilmas: gerektigi sonucuna varilmustir,}™

2.5.1. lcerik
Geleneksel kompomerlerin aksine, pembe, yesil, mavi, altin vb. renk tonlari
tiretmek i¢in az miktarda parilti parcaciklari eklenmistir. Renkli kompomerlerin dolgu

icerigi ve diger 6zellikleri geleneksel kompomerlere benzerdir.?”1%°

2.5.2. Avantajlari

Cocuklara renk segenekleri sunmak, onlara daha fazla kontrol hissi verebilmektedir.
Cocuklar, dental tedavi surecine daha fazla miidahil olduklar1 icin daha iyi koopere olmakta
ve daha az endise duymaktadirlar. 8

Renkli restorasyonlar oral hijyen i¢in etkili bir motivasyon aracidir. Cocuklar,
restore edilmis disler ile birlikte diger dis yiizeylerine de 6zel bir 6zen gostermekte ve
sonugta sit dislerinin tamami1 bundan faydalanmaktadir. Renkli restoratif materyal, yiksek
klinik basar1 orani nedeniyle dis renginde kompomerlere ve diger restoratif materyallere
alternatif olarak kullanilabilmektedir.1™

Renkli kompomerler geleneksel, giiclendirilmis ve rezin ile modifiye edilmis cam
iyonomerlerden daha iyi fiziksel, kimyasal ve mekanik 6zellikler ve daha iyi asinma direnci
sergilemektedir.?”19 Ayrica renkli kompomerler de, sekonder giiriiklerle savasmak icin

flor serbest birakmaktadir.2%27:109

2.5.3. Endikasyon ve Simirlamalar:

Renkli kompomerlerin endikasyon araligi, siit dislerinin anterior ve posterior
restorasyonlarint igermektedir. Bununla birlikte, flor salim potansiyeli, dis minesi ve
dentine baglanma kapasitesi ve basit uygulama 6zelliklerine bagl olarak siit dislerindeki

tiim lezyonlarin tedavisinde kullanilmaktadir. 2719
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Kuru c¢alisma alanmi elde edilemiyorsa, renkli kompomer kullanimi miimkiin
degildir. Materyaldeki bilesenlere kars1 alerjenler biliniyorsa uygulanamamaktadir. Direkt
ve indirekt pulpa kaplamasi veya daimi dislerin okluzyon iceren kalic1 dolgulari icin renkli
kompomer kullanilmamalidir. Ojenol veya karanfil yagi iceren preparatlar renkli
kompomerin polimerizasyonunu bozmaktadir ve ¢inko oksit §jenol simanlariyla veya
ojenol iceren diger materyallerle kullanilmamalidir,?"10%176
Her ne kadar renkli kompomerler, cam iyonomerlerden daha iyi 6zelliklere sahip

olsalar da, halen geleneksel rezin kompozitlerden daha diisiikk 6zellikler

sergilemektedirler 26:27:114.27,109

2.5.4. Konversiyon (Doniisiim) Derecesi ve Polimerizasyon Ozellikleri

Polimerizasyon sureci, malteryalin fiziksel 6zelliklerini etkileyen ¢ok 6nemli bir
asamadir, ancak renk ilavelerinin polimerizasyon iizerindeki etkisi iyi bilinmemektedir.
Kompomerlerde polimerizasyon, geleneksel kompozit rezinlerde oldugu gibi biiziilme
stresi ile iliskilidir. Ayrica, polimerizasyon derinlikleri, kompomerlerin markasina ve
rengine bagli olarak biiyiik Olgiide farklilik gdstermektedir.” Koupis ve ark., bir
kompomerin A2 renginin, A4 rengi ile karsilastirildiginda, polimerizasyon derinligi i¢in
onemli olciide daha biiyiik degerler ile sonuglandigini bildirmistir.!® Yetersiz
polimerizasyon derecesi, su emilimi, asinma direnci, dayaniklilik ve klinik performans da
dahil olmak tizere, kompomerlerin kimyasal ve fiziksel 6zelliklerini etkilemektedir.**°

Daha koyu renkli rezin materyallerin, daha agik renkli rezin materyallere gore daha
diisiik 151k gecirgenligine ve daha diisiik polimerizasyona sahip oldugu bildirilmistir.
Dahasi, daha koyu renkli rezinlerin 15181 sogurdugu bulunmustur ve bu rezinlerde
polimerizasyon acik renkli rezinlerden daha zor olmaktadir.t’"1'8

Cogulu ve ark., daha acik renkli kompomerlerin, derin kaviteler i¢cin daha koyu
renklere gore tercih edilebilecegini bildirmislerdir.?® Alt yiizeydeki daha koyu renkli
kompomerlerin mikro sertliginin, daha agik renkli olan olan kompomerlerden daha diistik
oldugunu belitmislerdir. Derin kavitelerde renkli kompomerlerin yeterli polimerizasyonu
i¢in sertlesme siiresinin artirilmasi gerektigini bulmuslardir.?®

Vandenbulcke ve ark., polimerizasyon derinliginin, renkli kompomerlerde organik

veya inorganik renk pigmentlerinin kullanilmasindan etkilendigini bildirmislerdir.*2
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Nispeten koyu tonlarin (mavi ve yesil) dalga boyu dagilimi ve parlaklik etkisinden
kaynaklanabilecek en yiiksek polimerizasyon derinliklerine sahip oldugunu bulmuslardir.®?
Bu, pigmentlerin 6nemli roliinii ve bunlarin polimerizasyon derinligi iizerindeki etkilerini
dogrulamaktadir.

Yapilan bir ¢alismada, doniisiim derecesinin hem 1s1k kaynagina hem de materyale
bagli oldugu bulunmustur. Calismanin sonuglarina gére materyal 6zelliklerinin, donilisiim
derecesi degisiminde 1sik kaynagi tipinden daha 6nemli oldugu tespit edilmistir.>’®
Monomer doniisiim derecesinin diisiik olmasi sitotoksisitede artigsa, azalmis sertlige,
asinma artigina, artmis marjinal bozulmaya ve tekrarlayan ¢iiriik ve pulpa irritasyonu ile
sonuglanan artmis mikrosizintrya neden olabilmektedir.”20-18

Farkli renkler, ayn1 donilistim derecesi igin farkli siireler gerektirebileceginden
dikkate alinmasi gereken Onemli bir faktordiir. Atabek ve ark. tarafindan farkli renkli
kompomerlerin ve gesitli sertlesme siirelerine sahip kompomerlerin doniisiim derecesinin
degerlendirildigi calismada, sertlesme Oncesi ve sonrast doniisiim derecesi sonucglarinda
gruplar arasinda anlamli farkliliklar bulunmustur.!® Tiim 1siklama siireleri igin, giimiis
renkli ornekler % 13 ila % 18 arasinda degisen en az doniisiim derecesi sonuglarini
gosterirken pembe ve mavi renklerin, 40 saniye 1siklama sonrasinda yeterli dontisiime sahip
oldugu goriilmiistiir. Farkli renklerin doniisiim derecesi degerlerinin degisken oldugu
sonucuna varilmigtir. Materyal 6zellikleri, her renk i¢in uygun polimerizasyon siiresinin
tanimlanmasiyla gelistirilebilmektedir. Pembe ve mavi renkler icin 40 saniye
polimerizasyon siiresi yeterlidir; sari, turuncu, yesil ve altin daha fazla ve giimiis renk en
yilksek stire gerektirmektedir.® Bu degiskenlik, parcacik biiyiikliigii, miktar1 ve parilt
tirlerindeki farkliliklara bagl olabilmektedir.!® Yapilan bir ¢alisma 40 saniyelik kiirleme
stiresinin, ozellikle glimiis ve yesil renkli materyaller i¢in kabul edilebilir bir nihai doniisiim
derecesine ulasmak igin yeterli olmadigini ortaya koymaktadir.®

Her ne kadar renkli kompomerler, ¢ocuklarin dis hekimligi islemlerini kabul
etmeleri i¢in yararl bir yardimci gibi goriinseler de, hekimler doniisiim derecesi hakkinda
dikkatli olmalidir. Diisiik bir doniisiim, asinmaya ve renk stabilitesine kars1 zayif direncle

sonuc¢lanmaktadir.*®
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2.5.5. Renkli Restorasyonlarin Psikolojik Etkileri

Renk neredeyse tiim yasam alanlarinda miikemmel etki i¢in kullanilmakta ve
giiniimiizde, kullanilan renkler ne kadar canli ise o kadar daha iyi sonuglar alinmaktadir.®
Dis hekimligi alaninda, ¢ocuklar birgok acidan 6zel hastalardir. Pasif olarak oturmak ve dis
tedavisi icin beklemek dogal olarak onlar icin zordur. Renkli restorasyonlar bu sorunun
listesinden gelmek icin bir yol olabilir. Cocuklar kendilerini daha fazla mesgul
hissettiklerinden ve bunu eglenceli bir etkinlik olarak gordiiklerinden daha isbirlikei
olmaktadirlar. Farkli renkler ve parilti tanecikleri arasindan segim yapma hakki da bunu iyi
bir secenek haline getirmektedir. Ayn1 zamanda farkli favori ¢izgi karakterleri igeren 6zel
bir renk kilavuzu, dis tedavisi sirasinda ¢ocuklarin ilgisini artirmaktadir. Tedaviye devam
eden ¢ocuk hasta bu eglenceli aktivitede yer almakta ve tedavinin sonucunu aktif olarak
beklemektedir.®

Renkli restorasyonlarin gorsel etkisi aynm1 zamanda oral hijyen bilincini
gelistirmekte ve tesvik etmektedir. Tedavinin basarisi, dis hekiminin ¢ocuk hastaya onlari
uygun bir sekilde korudugu siirece dolgularimin iyi gorlinmeye devam edecegini
aciklamasiyla daha da desteklenmektedir. Renkli restorasyonlar evde oral hijyen igin etkili
bir motivasyon aracidir. Cocuklar bu disin bakimini 6zel olarak tstlenmektedirler. Boylece
diger dis yiizeyleri de kazang elde etmekte ve sonugta tiim siit dentisyonu i¢in yarar
saglanmaktadir.®

Fishman ve ark., posterior restorasyonlar i¢in ¢ocuklarin tercihlerini degerlendirdigi
bir ¢alismada amalgam, kompozit, renkli kompomer ve PCK fotograflarini gordiikten
sonra; 5-12 yas arast 100 cocuk memnuniyet anketine yanit vermistir. Yas, cinsiyet ve
etnisitenin etkisi degerlendirilmis ve istatistiksel olarak analiz edilmistir. Caligmanin
verilerine gore kompozit rezinler en cok ve amalgam en az tercih edilmistir.® Kafkasyalilar
cogunlukla kompozitleri secerken, Afrikali-Amerikalilar PCK’lar1 tercih etmistir. Geng,

erkek ve Kafkasyalilarda renkli kompomerlere erken ilgi goriilmiistiir.®

2.6. Rezin Esash Materyallerin Polimerizasyonunda Kullanilan Isik Kaynaklari
Glinlimiizde, kompozitlerin 1s1kla polimerizasyonu i¢in dort ana kaynak

bulunmaktadir: Quartz-tungsten-halojen (QTH), Plazma Ark (PAC), 151k yayan diyot
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(LED), Argon iyon lazeri. Her birinin rezin kompozitin 1sikla polimerizasyon derecesini
etkileyebilecek baz1 avantaj ve dezavantajlari vardir, 81182

Kompomerler, kompozit rezinler gibi, 151k ile aktive olan dimetakrilat igerigine
sahiptirler. Isikla sertlesen dental materyallerin ¢ogunlugu, 470 nm'de 151k absorpsiyon
pikine sahip, kamforokinon gibi foto-baslaticilar icermektedir.®® Rezin materyallerin
polimerizasyonu i¢in uygun bir 151k cihazinin kullanilmasi sarttir; yapilan caligsmalar
kompozit rezinin polimerizasyon miktarinin biyolojik ve fizikokimyasal 6zelliklerine bagl
oldugunu gdstermistir. ' Bu nedenle, rezin kompozitlerin iireticileri, kullanilan foto
baglaticinin tipi hakkinda bilgi vermeli ya da tim rezin kompozitler veya kompomerler,
polimerizasyon i¢in gerekli olan enerji yogunlugunu ve spektral bant genisligini belirten
bir etiket tagimalidir. Bu durumda, uygun 1sik kaynaginin se¢ilmesi ve materyalin

sertlesmesi i¢in gereken siirenin hesaplanmas1 miimk{in olacaktir, 18518

2.6.1. Kuartz Tungsten Halojen (QTH)

Kompozit rezinlerin polimerizasyonu i¢in kullanilan en yaygin 11k tiniteleri, 400-
2800 mW / cm2'lik bir 1g1k yogunlugu ile kiirlemenin altin standardi olan Quartz-Tungsten-
Halojen tiniteleridir (QTH). QTH 1sik kaynaklarinda tungsten halojen ampul
kullanilmaktadir. Bu cihazin avantajlari arasinda diisiitk maliyetli olmasi ve genis ¢apli 151k
cikisina sahip olmasi bulunmaktadir. Sinirli bir polimerizasyon derinligi, uzun pozlama
stiresi ve yetersiz polimerizasyona neden olabilecek ampul ve filtre yaslanmasina bagl

olarak zamanla azalan 151k yogunlugu ise dezavantajlari arasindadir, 181187188

2.6.2. Plazma Ark (PAC)

Dogrudan rezin restorasyonlarinda kompozit dolgu materyallerinin yliksek hizda
polimerizasyonu i¢in bir plazma ark (PAC) 1s1k kaynag: tasarlanmistir. Elektrik akimi
varliginda yiiksek enerjili, yiiksek basingli iyonize bir gaz, kompozit rezinlerin sertlesme
oranini arttiracak kadar giiclli, yiiksek sicaklikta bir 151k kaynagi olusturmak igin
kullanilmaktadir. Ureticinin agiklamasina gore, yiksek oranda dolduruculu ve pigmentli
kompozit materyaller 10 s i¢inde sertlestirilebilirken, daha seffaf materyaller 5 s i¢inde

sertlestirilebilmektedir. Bu hizli sertlestirme 6zelligi, QTH ile karsilastirildiginda 6nemli
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bir koltuk-zaman (chair-side time) tasarrufu saglamaktadir. Bununla birlikte, QTH ile
karsilastirildiginda, PAC cihazlar1 ¢ok daha pahalidir. Ayrica, yiiksek 151k siddeti ve hizli
polimerizasyon buzilmesinin olumsuz yan etkilerinin yarattigi radyasyon isinmast ile ilgili
endiseler ortaya ¢ikmis olup, bu da restorasyonlarin marjinal sizdirmazliginmi tehlikeye
atabilmektedir, 8919

Plazma ark 151k kaynaklarinda xenon lambalar kullanilmaktadir. PAC {initeleri, 470
nm civarinda oldukca dar dalga boylarinda yiksek bir 1sik enerjisi ¢ikisi ile karakterize
edilmektedir.’®® Bazi PAC 1sik kaynaklarindan elde edilen spektral ¢ikis, bazi rezin
kompozitlerde foto baslatici ile uyusmayabilmekte ve bu da polimerizasyonda basarisizliga

neden olabilmektedir.'92193

2.6.3. Argon Lazer

Polimerizasyon derecesinin, artan 151k siddeti ile gelistirilebilecegi goriilmektedir.
Bu nedenle, 2000 mw / cm?'ye kadar 151k yogunlugu olan argon iyon lazeri gibi yiiksek
yogunluklu 151k tniteleri tanmitilmistir. Argon lazerlerin polimerizasyonu hizlandirdigi,
ancak 151k {initesinin ucunda yiiksek sicakliga neden oldugu bildirilmistir, 81187194

Ayrica, cithaz ¢ok yer kaplamakta ve uygulayan hekimin sistemin zararl
etkilerinden korunmasi i¢in 6zel 6nlemler almasi1 gerekmektedir. Yeterli polimerizasyon

icin etkili bir sistem olmasina ragmen argon lazerler klinik kullanim agisindan bu gibi

dezavantajlarindan dolay1 dis hekimliginde ¢ok sik kullanilmamaktadir.!%

2.6.4. Isik Yayan Diyotlar (LED)

QTH unitelerine ait problemlerin Ustesinden gelmek icin, kompozit rezinleri
sertlestirmede 151k yayan kati hal diyotlar1 (LED) kullanilmistir. Bu yiliksek verimli
cihazlar, 470 nm (450-490) maksimum radyan noktas ile dar bir spektral aralik icinde mavi
bir 151k iireten yari iletken, indiyum galyum nitriir kullanmaktadir,1%419

Isikla aktive edilen materyallerin polimerizasyonu i¢in en verimli dalga boyunun,
baslatic1 olarak kamforokinon kullanildiginda 470 nm oldugu bildirilmistir.!®” LED 151k
unitesinin en 6nemli avantaji, Ureticinin ifade ettigi en verimli dalga boyunu (440-490 nm)

secebilme yetenegidir.'%’
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Bu cihazlarin avantajlari, azaltilmis sertlegsme stiresini ve 10.000 saate kadar lamba
omriinli icermektedir. Ek olarak, bu cihazlar minimum enerji kullanir; hafiftir ve
portatiftirler, ergonomik tasarima sahiptirler. Darbeye ve titresime kars1 dayaniklidirlar.
Halojen akkor filament yerine yar iletken katkilama kullanmaktadirlar, bu nedenle diisiik
1s1ya sahiptirler ve bir fana ihtiyag duymamaktadirlar.’®”1% LED lambalar en yiiksek foto-
polimerizasyon etkisine sahiptir. S6z konusu avantajlar nedeniyle, glinlimiizde LED 1s1k
{initeleri yaygm olarak kabul edilmektedir.18%:19

Polimerizasyon i¢in en yeni 1s1k teknolojisi olan ¢oklu diyotlu ve ¢ift emisyonlu
zirvelere sahip tgiinci nesil, ylksek yogunluklu LED (niteleri, yeterli polimerizasyon igin
sertlestirme siiresi azaltimina olanak taniyacak sekilde piyasaya siiriilmiistiir.2% Uglincii
nesil LED 1sikla sertlestirme Unitesi olan Valo LED (Ultradent Products, South Jordan,
Utah), 1000 mW / cm2 151k yogunluna sahip standart mod, 1400 mW / cm2 151k
yogunluguna sahip yiiksek giic modu ve 3200 mW / cm2 151k yogunluguna sahip plazma
mod dahil olmak {izere farkli sertlestirme modlarina sahiptir.?* Ozellikle pediatrik dis
hekimleri arasinda LED ¢ok yaygin kullanilmaktadir; ¢link(i daha az koltuk stiresi ve yeterli

polimerizasyon ana hedeftir.2%

2.7. Kompomer Materyallerinde Biyouyumluluk

Biyouyumluluk veya biyolojik uyum, canli dokulara temas eden herhangi bir
materyalin sistemik ve lokal toksik, alerjik, mutajenik ve karsinojenik etki ve vicudun
yumusak veya sert dokularinda doku reaksiyonu olusturmamasit  olarak
tanimlanmaktadir.?% flk biyouyumluluk calismalar1 agirlikli olarak polimerize olmamis
arttk monomerlerin salinmasima odaklanmistir.?®* Ancak daha sonra rezin bazli dental
materyallerin biyodegradasyonu hakkindaki bilgi birikimi, monomerle iligkili formaldehit
gibi metabolik yan iiriinlerin toksisitesi ile ilgili ek endiseleri tetiklemistir.2%

Metakrilat monomerlerinin, rezin igeren materyallerin sitotoksik etkisinden
sorumlu ana bilesen oldugu konusunda genel bir fikir birligi vardir.2%2 Fujisawa ve ark.
dental materyallerde bulunan metakrilat monomerlerinin, hicre zarlarinin lipid ¢ift
katmanlarina katildigin1 ve daha sonra membran lipitlerinin monomerlerle ¢6ziindiiglinii
bunun da, hiicresel degisikliklere ve sonug olarak hiicre dliimiine yol acan bir fenomen

oldugunu varsaymistir.?%

28



Polimerize edilmemis bilesiklerin agiz bosluguna salinmasina ek olarak, ayni
zamanda, reaksiyona girmemis monomerlerin, dentin ve pulpa yoluyla diflizyonu ile hizli
bir sistemik dagilim1 meydana gelebilmektedir.?%®?1? Yerlestirmeden hemen sonra artik
monomerlerin eliisyonu disinda, dolgu maddelerinin tiikiiriik ylizeyinde gelisen ¢esitli
kimyasal (6rnegin solvoliz, hidroliz ve alkoliz) ve fiziksel (asinma ve erozyon gibi)
reaksiyonlar da rezin polimerlerinin siirekli par¢alanmasini ve ¢Oziinmesini tesvik
etmektedir.?%® Dahas1 yeni bulgular, dental polimerlerin de oldukga genis 6l¢iide enzimatik
hidrolize maruz kaldiklarini1 gostermektedir, bu da muhtemelen gesitli farkli metabolik yan
{irinlerin {iretimine yol agmaktadir .21

Hem HEMA hem de TEGDMA, dental restoratif materyallerin yaygin olarak
kullanilan bilesenleridir ve dental rezin bazli materyallerin sulu ekstrelerinde
tammlanmstir. 2222®* TEGDMA, bébrek hiicrelerinde glukoneogenezin inhibisyonunu
iceren in vitro bir modelde HEMA'ya kiyasla yaklagik 10 kat daha toksik olarak
tanimlanmustir.?!* Yapilan ¢alismalar, her iki monomerin in vitro apoptozisi indiikleme
potansiyeline sahip oldugunu gostermistir.?>?16

HEMA ve TEGDMA gibi maddeler, reaktif oksijen tiirlerinin (ROT) olusumu
yoluyla hiicresel stresin olas1 bir sebebidir.?*??!" Ayrica TEGDMA ve HEMA'nin
genotoksik etkileri indiiklemesi, bilesiklerin DNA reaktivitesi belirteci ile in vitro olarak
da gosterilmistir.?*® Geurtsen ve ark. TEGDMA eliisyonunun, arastirdiklari 1sikla
sertlestirilen cam iyonomer simanlar ve kompomerlerin neden oldugu sitotoksik
reaksiyonlarin ana nedenlerinden biri oldugunu gostermislerdir.?!2. Dolayisiyla, bu ko-
monomerlerin rezin restorasyonlardan ayrilisi en aza indirilmeli veya énlenmelidir.

Rezin bazli adezivlerden sizabilen monomerler, sindirim sistemi tarafindan
emilebilmekte, bozunmaya maruz kalabilmekte ve hormon baglama bolgelerini igsgal eden
dogal hormonlarla rekabet eden, bir steroid hormonu gibi davranabilen BPA gibi iriinleri
olusturabilmektedir.?’® BPA'min geng¢ kizlarda erken ergenlige neden olma gibi ciddi
biyolojik sonuglar1 olsa da, bu konuda literatiirdeki kanitlar eksiktir.??® BPA, cogu dis
kompozitlerinde bir bozunma {iriinii olarak bulunabilmektedir. BPA'min ¢esitli hiicre
tiplerinde oksidatif stres aracili sitotoksisiteye neden oldugu bildirilmistir. Bu nedenle, bu
tiir monomerlerin rezin formiiliinden ¢ikarilmasi, dstrojenik potansiyeli ve ayrica oral

hiicrelere sitotoksisiteyi azaltabilmektedir.??*
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Ek olarak sitotoksisite, dlsiik doniisiim orani, diisiik monomer molekiiler agirligi,
kimyasal yap1 ve doldurucu fonksiyonelligi gibi karmasik bir faktér kombinasyonuna bagl
olabilmektedir.???2%4 Bu nedenle, monomer ¢apraz baglanmasini en iist diizeye ¢ikarmak
ve sitotoksisiteyi azaltmak icin sertlestirmede uygun bir 151k yogunlugu énerilmektedir.??®
Sonug olarak, rezin oraninin rediiksiyonu ve monomerlerin secilimi, restorasyonlarla temas
halindeki oral hicrelerin toksisitesinden ka¢inmanin en oOnemli faktorleri olabilir.
Geleneksel inorganik doldurucu maddeleri de sito-uyumlulugu etkileyebilmekte; fakat
etkileri rezin matrisi ile karsilastirildiginda goz ardi edilebilir gibi goriinmektedir.??®
Sitotoksisite potansiyeli, arttk monomerlerin yani sira baglaticilar ve stabilizatorler gibi
diger katki maddelerinden de etkilenmektedir.?'®

Rezinlerin sitotoksisite derecesi, rezidiel monomerlerin toplam konsantrasyonuile
orantilidir, ancak rezidiiel monomerin tipi de énemlidir.?*® Karbon zinciri ne kadar uzunsa
ve daha az hidroksil grubu varsa, monomerin sitotoksisitesi daha yuksektir. Bu, herhangi
bir monomerin toksisitesinin, lipofilik 6zellikleri ile korelasyon gosterdigi fikrini
desteklemektedir.??’ Yazarlar, oksijen inhibisyon tabakasi uzaklastirilmamissa 11k ile
sertlesen rezinlerin sitotoksisitesinin arttigin1  bildirmislerdir. Bu tabaka, artik
monomerlerin polimerizasyonunun inhibisyonundan sorumlu gibi gérinmektedir. Oksijen
inhibisyon tabakasmin uzaklastirilmasinin  kismen  hiicre canliligmmi  arttirdig:
bildirilmistir.??®

Ayrica, flor salimi da sitotoksik etkilere katkida bulunabilmektedir. Yapilan bir
calisma, flor saliminin hiicre biiylimesini, proliferasyonunu, mitokondriyal aktiviteyi ve
protein sentezini inhibe ederek pulpal toksisite i¢in 6nemli bir potansiyele sahip oldugunu
gostermistir.??°

Kompomerler, cam iyonomerlerde kullanildig1 sekliyle dimetakrilat monomer ve
reaktif floroaluminosilikat cam doldurucudan olusmaktadir.'® Kompomer sizintilari,

hafiften siddetliye derecelendirildiginde sitotoksik olarak karakterize edilmistir.206:2%0

2.7.1. Kompomer Materyallerinde Rezidiiel Monomer Salim
Genel olarak, monomerlerden polimerlere tam bir doniisiim miimkiin degildir.%
Rezin bazli restoratif materyalin tamamlanmamis polimerizasyonu ve monomerlerin

ayristirilmasi sadece restorasyonun mekanik 6zelliklerini azaltmakla kalmaz, ayni
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zamanda materyalin biyo-uyumlulugunu da olumsuz yonde etkileyebilmektedir.?t’

Monomerler, polimerize edilmis dental metakrilat bazli materyallerden agiz bosluguna ya
da dentin tiibiilleri araciligiyla pulpaya difiize olabilmektedir.?®! Reaksiyona girmemis
monomerlerin tamamen eliisyonu i¢in gereken siire ile ilgili bilgiler de ¢eliskilidir: Bazi
caligmalar eliisyonun 1 ila 7 giin i¢inde tamamlandigini, diger ¢calismalar ise daha uzun siire
devam ettigini bulmuslardir.?%

Isiklama tamamlandiktan sonra kompomerlerde polimerizasyon siirecinin devam
ettigi goriilmektedir.?®® Geleneksel 1siklama kosullarinda, tiim dimetakrilat monomerleri,
nihai iiriinde % 55 ila % 75 arasinda degisen bir doniisiim derecesi ile dnemli miktarda
arttk monomer sergilemektedir.®-18

Reaksiyona girmemis monomer polimerize edilmis materyalden sizabilmekte ve
yumusak dokuyu tahris edebilmektedir.?* Ayrica, restoratif bir materyaldeki polimerize
olmamig rezin monomerlerin miktar1 ile sitotoksik etkinin biyiikliigii arasinda da bir
korelasyon vardir.?122t7

Ferracane'ye gore monomerlerin kompozit rezinden ayrilmasi ile ilgili ilk parametre
saliman bilesenlerin miktaridir ve bu da rezinin polimerizasyon orani/doniisiim
derecesinden (6rnegin, verilen 15181n enerji yogunlugu ve rezin tabakasinin kalinligindan)
etkilenmektedir.?®* Tkinci olarak, ¢oziiciillerin kimyasi, eliisyonu onemli 6lgiide
etkilemektedir. Ugiincii olarak, salinan bilesenlerin boyutu ve kimyasal yapisi bir rol
oynamaktadir. Ek olarak, rezin bazli dental materyallerin bilesimi, dogrudan monomerlerin
elisyonunu etkilemektedir.?%

Daha kiiciik molekiillerin daha biiyiikk molekiillerden daha hizli siiziilmeleri
beklenmektedir. HEMA ve TEGDMA'nin molekiiler agirliklar: sirastyla 130.14 g / moL
ve 236.33 g/ moL'dir. HEMA, RMCIS dreticileri tarafindan bir icerik olarak listelenmistir;
bununla birlikte, kompomer iireticileri tarafindan bir igerik olarak listelenmemistir. Ancak
Geurtsen ve ark. kompomerlerde HEMA varligin1 dogrulamistir.?2

In vivo ve in vitro ¢aligmalarin bir¢cogu, temel rezin bazli monomerlerin (Bis-
GMA, UDMA, TEGDMA ve HEMA) sitotoksik, genotoksik, mutajenik ve alerjenik etkiler
dahil olmak tizere sistemik ve lokal toksik 6zellikler sergiledigini gostermistir. Caligmalar,
bu temel monomerlerin sitotoksisite siralamasinin Bis-GMA> UDMA> TEGDMA>

HEMA seklinde oldugunu gostermistir.296.217:226
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2.7.2. Monomerlerin Neden Oldugu Oksidatif Strese Karsi Hiicresel Yamt

Materyallerden salinan bilesenler hiicrelerde; interlokin salinimi, iltihabi yanit ve
hiicre Sliimii gibi gesitli cevaplara sebep olabilmektedir.?%® Pulpa ve dis eti hiicreleri dahil
olmak iizere gesitli hiicre tiplerinde apoptozis araciligryla TEGDMA veya HEMA gibi
rezin monomerler ile induklenen sitotoksisite ve monomerlerin neden oldugu genotoksik
veya mutajenik etkiler rapor edilmistir. Monomer kaynakli DNA zincirbozulmalarimin bir
sonucu olarak memeli hiicreleri, diizenleyici proteinlerin koordineli aktiviteleri araciligiyla
fonksiyonel hiicre dongtisti kontrol noktalarini aktive edebilmektedir.?36237

Monomerler, ayrica dogal bagisiklik sisteminin spesifik hiicre yanitlarini da
etkilemistir. TEGDMA ve HEMA, makrofajlarda LPS (lipopolisakkarit) ile indiiklenen
sitokin Uretimini aninda regule etmis ve immun hicrelerin kontrollu etkilesimi icin gerekli
olan CD 14 ve diger ylizey belirtecleri gibi yiizey antijenlerinin ekspresyonunu inhibe
etmistir.2382%9

Ayrica, fizyolojik olarak ilgili rezin monomer seviyeleri, kok hiicreler de dahil
olmak tizere pulpa kaynakli hiicrelerde, muhtemelen fizyolojik dentin onarimi1 veya insan
daimi dislerinin gelisimsel siirecleri i¢in ciddi sonuglarla birlikte, odontojenik farklilasma
ve mineralizasyon siireclerini 6nemli olgiide geciktirmistir.?*° Bu fenomenler, rezin
monomerlerin, karmasik diizenleyici hiicresel aglara ve sinyal iletim yollarina agikca
mudahale eden gevresel stres etkenleri oldugunu gostermektedir.

Rezin monomerlerin, temel non-enzimatik antioksidan olan hiicre-i¢i glutatyon
(GSH) miktarini azalttig1 ve ROT olusumunu paralel olarak arttirdig1 tespit edilmistir.?%
Glisin, sistein ve glutamattan sentezlenen bir tripeptid olan GSH, hiicrelerde mevcut olan
en 6nemli redoks diizenleyici, enzimatik olmayan tioldur.?*! Lipitler ve proteinler iizerinde
zararli etkilere ek olarak, ROT muhtemelen seker pargalari, kromatin proteinleri gibi DNA
parcalariyla ve baz veya niikleotid eksizyon onarimiyla hizla sabitlenebilen pirimidin ve
piirinlerle etkilesime girmektedir.?*? Daha ciddi hasarlar, tek ya da ¢ift iplik kopmalarina,
baz modifikasyonlarina ve DNA protein ¢apraz baglarina neden olmakta, bu da genomun

stabilitesini bozmaktadir.2*3
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2.7.3. In-Vitro Sitotoksisite Test Yontemleri

Son yillarda bir¢cok yeni dental restoratif materyal piyasaya girmistir. Bu {iriinlerin,
bircok avantaji oldugu iddia edilmektedir. Ancak, birgcok durumda, Uriin 6nceden bagimsiz
degerlendirme yapilmaksizin piyasaya siiriilmektedir. Bu baglamda, sitotoksisite testi, bir
maddenin viicuda zararl olabilecegi olasiliginin degerlendirilmesidir.2%’

Ulusal ve wuluslararast diizenlemelere gore, dental materyaller hastalara
uygulanmadan once biyouyumluluk acisindan degerlendirilmelidir. Bu amagcla, hayvan
deneyleri ve hiicre kilttrt testleri mevcuttur. Dental materyallerin sitotoksisitesini test
etmek igin yapilan hayvan deneyleri, zaman alic1, pahali ve genis ¢apli tartigsmalara tabidir.
In vitro sitotoksisite testi, in vivo deneyler gergeklestirilirken siklikla sorun olan deneysel
faktorlerin kolay kontrol edilmesine izin verme avantajma sahiptir. In vitro yontemler
tekrarlanabilir, uygun maliyetli, uygulanabilir ve dental materyallerin temel biyolojik
ozelliklerinin degerlendirilmesi i¢in uygundur.244245

Dental materyallerin sitotoksisitesini belirlemek i¢in farkli in vitro test yontemlerive
hiicre hatlar1 kullanilmistir. Cogu klinik durumda, kompozitler hiicre ile dogrudan temas
halinde degildir, ancak ozleri (ekstrakt) hedef hiicrelere ulasabilmektedir. Bu nedenle,
dolayli bir temas yontemi olan ekstraksiyon teknigi, dental materyallerin sitotoksisite
potansiyelini goz éniine alirken yaygin olarak kullanilmaktadir.?#

Dental materyallerin sitotoksisitesini degerlendirmek icin birgok hiicre kiiltiirii teknigi
uygulanmistir. Bu yontemler, yerlesik veya diploid hiicre ¢izgileri ve birkag doku eksplant
teknigi ile hiicre kiiltiirlerine dayanan ekstrakt testleri, direkt kontak testleri ve indirekt
kontak testleridir.?4’ Bununla birlikte, giderek artan sayida yazar, in vitro toksisite
testlerinin en uygun hiicrelerle (insan dokulartyla en yiiksek iligkili homolog hiicrelerle)
yapilmas1 gerektigini belirtmistir.?48

ISO tarafindan hazirlanan standartlara gore, kullanilmasi 6nerilen in vitro sitotoksisite
testleri, agar diflizyon testi, filtre diflizyon testi, direkt kontak testi ve dentin bariyer testidir

(1SO 10993-5, 1993).24¢

2.7.4. Hucre Kulturleri
Rezin esasli restoratif materyallerin sitotoksisitesinin incelendigi deneylerde insan

ve hayvanlardan elde edilen hiicre kiiltiirleri kullanilmaktadir.?®° Hiicre kiiltiirleri ile canli
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dokularin viicut disinda yasatilabilmesi, siirekli tiretilmesi ve gelisiminin taklit edilmesi
mimkun hale gelmektedir.

Hiicre kiltiir testleri, tekrarlanabilir olmasi, bireysel faktorlerden etkilenmemesi,
etik kaygi yaratmamasi ve ara asamalarin kontrol edilebilir olmasi nedeniyle olduk¢a sik
kullanilmaktadir. Fakat sadece baslangigtaki sitotoksisiteyi gostermesi, materyalin doku ile
uzun siireli temasta oldugu durumlarda toksisitenin ne diizeyde olacagi hakkinda bilgi
verememesi dezavantaj olarak sayilabilir.2*

Dental materyallerin toksisitelerinin degerlendirilmesinde kullanilan hiicre
kiiltiirleri; primer hiicre kiiltiirleri, devamli hiicre kiiltiirleri ve diploid hiicre kiltdrleri

olarak siniflandirilmaktadir.

2.7.5. Sitotoksisite Degerlendirme Yontemleri

Sitotoksisite degerlendirme yontemleri genel olarak kolorimetrik, liiminesans ve
enzimatik yontemlerdir.?*

Kolorimetrik yontemlerde, 3-(4,5 dimetiltiyazol- 2-yl)-2,5-difeniltetrazolyum-
bromur (MTT), 3-(4,5- dimetiltiyazol-2-yl)-5-(3-karboksimetoksifenil)-2-(4- sulfofenil)-
2H-tetrazolyum (MTS), 2,3-bis-(2- metoksi-4-nitro-5-stlfofenil)-2H-tetrazolyum-5-
karboksianilid ~ (XTT),  2-(4-iodofenil)-3-(4-nitrofenil)-  5-(2,4-distlfofenil)-2H-
tetrazolyum (WST) gibi tetrazolyum tuzlar1 kullanilarak renk degisikligi ya da kristal
viyolet, ndtral kirmizis1 gibi boya maddeleri kullanilarak hiicrelerin spesifik boyanmasi

esasina dayali 8lgiimler yapilmaktadir.2°223

2.7.5.1. MTT Testi

Son yillarda materyallerin biyouyumlulugunu degerlendirmek i¢in ¢ok cesitli in
vitro analizler gelistirilmigtir. MTT testi, hiicrelerin canlilif1 ve ¢gogalmasinin, mitokondri
fonksiyonel durumu ile degerlendirildigi hassas, kantitatif ve giivenilir bir kolorimetrik
testtir.>* Bu yontem saglam hiicrelerde mitokondrinin, MTT boyasinin tetrazolium
halkasmni pargalayabilmesi ilkesine dayanmaktadir.®® Canli hiicrelerdeki mitokondriyal
dehidrogenazlar (siiksinat dehidrogenaz), sar1 tetrazolyum tuzu MTT'yi [3-(4,5-

dimetiltiyazol-2-il)-2,5-difenil tetrazolyum bromiir], mavi-mor renkli ¢6zinmeyen
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formazana indirgemektedir. Formazan uriini olusumunun, canli hlicrelerin sayisi ile dogru
orantili oldugu bulunmustur.?*>?%® Coziiniir olmayan formazanim renkli bir ¢ozelti iginde
cozindurulmesi icin asidik bir ¢ozelti eklenmektedir. Bu renkli ¢dzeltinin optik yogunlugu,
belirli bir dalga boyundaki 6l¢ciimi ile nitelendirilebilir.

Bu nedenle, optik yogunlugun 6lciilmesi, iiretilen formazan miktarin1 ve mevcut
olan canli hiicre sayisini belirlemede yardimci olacaktir, bu da MTT analizinin temelini

olusturmaktadir.?®*

2.8. Kompomer Materyallerinde Sertlik
Bir materyalin etrafindaki degisikliklere kars1 tepkisi “fiziksel 6zellikler” olarak
adlandirilmaktadir. Fiziksel Ozellikler; mekanik oOzellikler, termal Ozellikler ve
elektrokimyasal 6zellikler olmak tizere (¢ grupta analiz edilmektedir.%” Olgiimler, makro,
mikro ve ileri teknoloji gibi mekanik Ozelliklere sahip nano Olgekte test ve standartlar
uygulanarak yapilabilmektedir.?®® Sertlik, piiriizliiliik, astnma direnci ve kirilma toklugu bu
mekanik ozelliklerle ilgilidir.?5"%

Bir kat1 maddenin fiziksel bir 6zelligi olarak sertlik, kiitlenin/cismin herhangi
daha sert bir materyalin potansiyel niifuzuna kars1 gosterdigi direng veya test edilen
materyalin asinma, ¢izilme, kesme ve plastik deformasyona kars1 direncidir.?®

Yiizey sertligi, monomer doniisiim derecesi ile korelasyon gosteren kalici girintiye
(indentasyona) diren¢ olarak da tanimlanmaktadir ve polimerizasyon derecesini
degerlendirmek igin dolayli bir ydntemdir.’8*?%? Diisiik monomer doniisiim derecesi,
materyalin yetersiz mekanik 6zelliklerine karsilik gelmekte ve bunu degerlendirmek i¢in
farkl1 teknikler bulunmaktadir.?®

Kat1 materyallerin mekanik karakterizasyonu icin bir ana parametre olan girinti
sertligi, dental materyallerin mekanik 6zelliklerini 6lgmek i¢in yaygin bir teknik olarak
kullanilmaktadir.?®? Uygulanan girinti kuvvetlerine ve gozlemlenen indikatoriin yer

degistirme miktara gore makro, mikro veya nano dlgekte tanimlanmaigtir.
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2.8.1. Yiizey Sertligi Ol¢iim Yontemleri

Brinell, Rockwell, Shore, Barcol, Vickers, Knoop testleri, restoratif materyaller icin
yaygin olarak kullanilan geleneksel sertlik 6l¢iim yontemlerindendir. Brinell ve Rockwell
testleri, materyallerin makrosertlik 6lciiminde kullanilmaktadir. Materyaller ince bir mikro
yaptya sahip olduklarinda ise makrosertlik Olglimleri yiizey 06zelliklerini
tanimlayamamaktadir.?®? Mikrosertlik yontemi, dislerin sertliklerinin &lgiilmesinde yaygin
olarak kullanilmaktadir. Hizl1 ve kolay uygulanabilen bu yontem, 6rnek yiizeyinin sadece
kiiciik bir alani iizerinde uygulanmaktadir.?®® Vickers ve Knoop testleri, materyallerin
mikrosertlik degerini belirleyen yontemlerdir. Materyallerin nanometre boyutlarinda yiizey

ozelliklerinin incelenmesi amaciyla ise nanoindentasyon testi kullanilmaktadir.

2.8.1.1. Vickers Testi

Kompozit rezinin sertligini degerlendirmek i¢in bir¢ok yontem vardir ve enyaygin
olani, monomer doniigiimii ve polimerizasyon derecesini belirlemek i¢in dolayli bir yontem
olan Vickers mikro sertlik cihazidir.?®* Ingiltere’de 1925 yilinda gelistirilmis olan bir
yontem olan Vickers testinde sertlik, kullanilan kare tabanli piramit sekilli ucun, belirli bir
stire boyunca, belirli bir ylikiin materyal {lizerine uygulanmas1 sonucu olusan centigin
diyagonal dlciimleri sonrasinda belirlenmektedir.2622% Bu yontemde, yilkleme ucunun izi
daha kiiciik ve derin oldugundan, kiiciik bdlgelerin ve ¢ok sert materyallerin sertlik

6l¢timiinde kullanilabilmektedir .2

2.8.1.2. Knoop Testi

National Bureau Standards (USA) tarafindan 1939 yilinda gelistirilen Knoop
testinde kullanilan ug, Vickers testinde kullanilan ug ile benzerlik gostermektedir. Vickers
ucu ile aym yiik, Knoop ucuna gore yaklasik olarak iki kat daha derin iz birakir. Knoop
centiginin kosegeni, Vickers centiginin biliylik kosegen uzunlugunun yaklasik 3 kati
kadardir. Cok sert kirilgan materyaller ve ¢ok ince kesitlerin sertlik 6l¢iimleri i¢in Knoop
yonteminin daha iyi sonuglar verdigi bildirilmektedir.26” Knoop sertlik testi ile gekilmis bir

disin mine ve dentin sertligi, metal ve alasimlarin sertlik 6l¢iimleri yapilabilmektedir.®’
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2.8.1.3. Nanoindentasyon Testi

Temel olarak bu yaklagim, yiik-yer degistirme girinti verilerinden yiizey mekanik
ozelliklerinin belirlenmesini saglamaktadir. Olgiilen en yaygin mekanik 6zellikler sertlik
ve elastik moduildiir.2%®

Olglim prosedirleri, indikatoriin sabit yik veya gerinim orani ile yiizeye
bastirilmasi, yiikleme-bosaltma sirasinda yiikiin bir fonksiyonu olarak yer degistirme
kaymasinin kaydedilmesi ve son olarak, yiik-yer degistirme egrisinden sertligin ve yiik-
bosaltma egrisinden materyalin elastik modiiliiniin hesaplanmasi seklindedir.2%®

Nanoindentasyon cihazlarinda Berkovich, Kiiresel, Vickers ve Sferokonik
centikleyici uclar olmak tzere dort farkli u¢ kullanilmaktadir. Farkli materyaller icin uygun
olan ug¢ secilip kalibrasyon islemi diizenli olarak yapilmalidir. Metaller ve elmas gibi elastik
modili ve sertligi yiiksek materyallerde Berkovich veya Vickers uglari, diisiik

materyallerde ise Sferokonik veya Konik uclar tercih edilmektedir.?®

2.8.1.3.1. Nanosertlik Olgumii
Nanoindentasyon teknigi, mikron alt1 Ol¢ek {izerindeki girintilerin yiik-yer
degistirme verilerine dayanarak c¢esitli yiikleme rejimleri altinda malzemelerin lokal
mekanik 6zelliklerinin arastirilmasini saglamistir. Bu teknikle sertligin 6lgtlmesi, kuvvetin
yiiksek rezoliisyonu ve dogru girinti konumlandirmasi i¢in geleneksel mikro sertlik test
yontemlerine gdre avantajli olarak dnerilmistir.2’1:272
Nanoindentasyon  yonteminde 0.1 mN gibi disik  kuvvetler
uygulanabilmektedir. Dis dokularina ve dental materyallere ait Ornekler iizerindeki

Ol¢iimler, batma derinligi 1 pm’den kiiciik Olgekli bir alanda ve yiiksek ¢oziiniirliikte

yapilabilmektedir (Sekil-1.1).273-2"
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Yikun Cekilme Esnasinda

Ornek Yuzeyi
Centikleyici Ug Ornek Yiizeyi

Yukleme esnasinda
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Yik - Deformasyon Egrisi
‘ == Plastik Deformasyon Noktas: (h.)
= Yik Bogaltun EGrisi lxdGsimdi (hy)
----- Rijidite (S) AP/Ah
[y a Elostisite Modili (E)
- e
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hy o

Yer Degistirme {Deformasyon) {I;)
Sekil 1.1 Nanoindentasyon dl¢iimlerinde kullanilan ug ve elde edilen yiikk—penetrasyon derinligi

egrisi.?"

2.8.1.3.2. Elastik Modul (Esneklik Katsayisi)

Elastik modiil, bir materyalin sertligi hakkinda fikir vermektedir. Gerilme/gerinim
grafiginin egimi kullanilarak 6l¢iilmektedir. Elastik modiilii yliksek olan materyaller rijit,
diisiik olanlar ise esnek materyaller olarak tanimlanmaktadir.??

Elastik modil, basma kuvvetinin gerilme kuvvetine olan orani olarak da ifade
edilebilmektedir. Basma kuvveti, materyale uygulanan kuvvet miktarini; gerilme kuvveti
ise materyalin uygulanan kuvvete bagli olarak gosterdigi deformasyon miktarini
belirtmektedir.?’® Elastik modiiliin birimi gerilimle aynidir ve N/m? seklinde ifade
edilmektedir (1LGPa=109N/m?).262:277

Elastik modiil ve sertlik arasinda temel bir iliski olmamakla birlikte

nanoindentasyon tekniginin ilerlemesi ile bu iki parametrenin birlikte degerlendirilmesi

miimkiin hale gelmistir. 2°8
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3. GEREC VE YONTEM

Bu tez ¢alismasinin 6rnek kalip hazirlama kismi Hatay Mustafa Kemal Universitesi
Dis Hekimligi Fakiiltesi Pedodonti Anabilim Dali’nda yapilmistir. Renkli kompomer
materyallerinin sitotoksisitelerinin incelenmesi Hatay Mustafa Kemal Universitesi Tip
Fakiiltesi Temel T1p Bilimleri Boliimii, Tibbi Mikrobiyoloji Anabilim Dali Hiicre Kultlr(
laboratuarlarinda, materyallerin nanosertliklerinin degerlendirilmesi ise Hatay Mustafa
Kemal Universitesi Teknoloji ve Ar-Ge Uygulama ve Arastirma Merkezi’nde
gerceklestirilmistir.

Bu calisma Hatay Mustafa Kemal Universitesi Bilimsel Arastirma Projeleri
Koordinatorliigii (BAP) tarafindan desteklenmistir (Proje No: 18.U.012). Mustafa Kemal
Universitesi Tayfur Ata Sokmen Tip Fakiiltesi Klinik Arastirmalar Etik Kurulu’nun
2018/28 sayil1 etik kurul izni ile yiirtitiilmiistiir.

3.1. Calismada Kullamilan Materyaller

Bu calismada cocuk dis hekimliginde kullanilan dort farkli markaya sahip renkli
kompomer materyali ile bir geleneksel kompomer materyali karsilastirildi. Calismada
Composan Glitter (Promedica, Neumuenster Almanya), Nova Compomer Rainbow
(Imicryl, Konya, Tirkiye), Twinky Star (Voco, Cuxhaven, Almanya) ve Dyract XP’ye
Zenit Color (President Dental, Almanya) boya maddesi eklenerek elde edilen renkli
kompomer materyallerinin ortak t¢ rengi olan mavi, turuncu ve sar1 renkleri ile Dyract XP
(Dentsply, Konstanz, Almanya) geleneksel kompomer materyalinin A2 rengi kullanildi
(Sekil 3.1 - 3.5). Toplamda 13 grup olusturuldu. Kullanilan restoratif materyaller ve
icerikleri Cizelge 3.1°de, ¢alismada kullanilan materyal gruplarina iligkin kodlama Cizelge

3.2°de gosterilmistir.
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Twinky Star

Fallungsmaterial mt Glitzereliekl

Caloured light-curing. comporner
restorative material with glittet

SPECIAL KIT

g
Composan glitter
Light-curing coloured compomer restorative material
with glitter effect
Matériau coloré i
avec effet de scintillement

Material colorado d

con efecto brillante
Li farbiges Ct Fii
mit Glitzereffekt

Entspricht/corresponds to DIN EN ISO 4049
40 x 0,25 g Caps
8 ml Compobond NE
colour guide, accessories

Art. No. 2780

Sekil 3.3 Composan Glitter (Promedica, Neumuenster Almanya)
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Sekil 3.5 Dyract XP (Dentsply, Konstanz, Almanya)
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Materyal Tip Icerik Uretici firma
Ba-Al- St-florosilikat cam, Silikon Voco,
Twinky Star Renkli dioksit, BisGMA, UDMA, Cuxhaven,
kompomer karboksilik asit modifiye Almanya
metakrilat, kamforokinon, BHT
Dimetakrilatlar,
Silanlanmisg iterbiyum triflortir, St- Imicryl
Nova Renkli Al-fluorosilikat cam, katalizorler, Konya’
Compomer kompomer stabilizatorler ve pigmentler TUrkiy’e
Rainbow (Doldurucu orani: %77 w/w)
Renkli BIS-GMA, diuretan dimetakrilat, Promedica,
Composan Glitter kompomer TEGDMA, BHT Neuminster
Almanya
UDMA, TCB, TEGDMA,
TMPTMA, Kamforokinon,
Etil-4 (dimetilamino) benzoate,
Butile hidroksitoluen (BHT), Dentsply,
Dyract XP Geleneksel Stronsiyum-alumino-sodyum- Konstanz,
kompomer fluoro-fosfor silikat cam, Almanya
Stronsiyum fluorid,
Cam pargaciklari (0.8um),
Demir oksit ve Titanyum oksit
pigmentleri
Dolgu bilesimi, anorganik
(agirhiga gore %50)
Cam doldurucu (0.7 pm) i
_ , Pirojenik silis (0.01 um) President
Zenit Color Kompozit b_azh Monomerler (Agirhgm %49'w) Dental,
boya seti UDMA, Biitan diol dimetakrilat Almanya

Bis-GMA

Katki Maddeleri (Agirligin %1'1)
Baslaticilar, stabilizorler,
pigmentler

Cizelge 3.1 Calismada kullanilan materyaller ve igerikleri
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Gruplar Kompomerler Alt gruplar Materyal Rengi
1A Mavi

Grup 1 Twinky Star 1B Turuncu
1C Sar1
2A Mavi

Nova Compomer

Grup 2 Rainbow 2B Turuncu
2C Sar1
3A Mavi

Grup 3 Composan Glitter 3B Turuncu
3C Sar1
4A Mavi

Zenit Color

Grup 4 eklenmis Dyract XP 4B Turuncu
4C Sar1

Grup 5 Dyract XP 5A AD

Cizelge 3.2 Materyal gruplarina ve kategorilerine iligkin kodlama

3.2. Calismada Kullanilan Cihazlar ve Aletler

Orneklerin hazirlanmasi ve sertlestirme islemleri, aseptik kosullarin saglanmasi
amactyla Laminar Flow Kabininde (Heal Force, Cin) yapild1 (Sekil 3.6). Orneklerin
hazirlanmasinda kullanilan cam, siman spatiilii, agiz spatiilii, presel, kompomer tabancasi
islem Oncesinde ayr1 ayr1 paketlenip steril edildi (Sekil 3.7). Tiim iglemler sirasinda steril

eldiven kullanildi.
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Sekil 3.7 Orneklerin hazirlanmasinda kullanilan steril malzemeler

Bu ¢alismada degerlendirilen kompomerlerin baslaticis1 genel olarak kamforokinon
oldugundan LED 1s1k cihazi, kamforokinonun ¢ok dar dalga boyu tercihiyle ¢akismasi igin
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tercih edildi. Materyallerin sertlestirilmesinde Valo Cordless (Ultradent Products, Inc) 1s1k
cihaz1 kullamldi (Sekil 3.8). Orneklerin hazirlanmasinda materyallerin uygulama sekilleri

ve sertlesme siireleri Cizelge 3.3’te gosterilmistir.

Sekil 3.8 VALO Cordless LED 151k cihaz1 (Ultradent, South Jordan, UT, Amerika)
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halinde uygulanmasi

Materyal Uygulama Sekli Sertlesme
sureleri*
Twinky Star Kompomer tabancasi ile dogrudan 2 mm’lik 40s*
tabakalar halinde
Nova Compomer Rainbow | Kompomer tabancasi ile dogrudan 2 mm’lik 10s*
tabakalar halinde
Composan Glitter Kompomer tabancasi ile dogrudan 2 mm’lik 40s*
tabakalar halinde
Dyract XP Kompomer tabancasi ile dogrudan 2 mm’lik 10s*
tabakalar halinde
Zenit Color ile Palet icerisine konulan renklerin kompomer Zenit Color
renklendirilmis Dyract XP | materyali ile kabarcik kalmayacak sekilde LED altinda
karistirihip el aleti yardimiyla 2 mm tabakalar 1dk *

Cizelge 3.3 Orneklerin hazirlanmasinda materyallerin uygulanma sekilleri ve sertlesme siireleri

* Valo Cordless LED 151k cihazi kullanildiginda, iiretici firmalarin 6nerisi dogrultusunda

3.3.  Sitotoksisite Calismasi

3.3.1. Sitotoksisite Testi icin Orneklerin Hazirlanmasi

Sitotoksisitelerinin incelenmesi i¢in materyaller, 5 mm ¢apinda ve 2 mm

derinliginde steril teflon kaliplara yerlestirildi (Sekil 3.9, 3.10). Ornekler igerisinde hava

kabarcig1 kalmamasi i¢in ve fazla materyalin uzaklastirilmas1 amaciyla iistlerine seffaf

bant konup cam lamel ile sikistirildi (Sekil 3.11). Yerlestirilen 6rnekler, {iretici firmalarin

Onerileri dogrultusunda tek yiizeyden 151k cihazi ile sertlestirildi. Sitotoksisite testi i¢in

hazirlanan materyal 6rneklerinin bir kismi Sekil 3.12°de goriilmektedir.
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Sekil 3.9 Materyal 6rneklerinin hazirlanmasinda kullanilan teflon kaliplar

Sekil 3. 10 Materyalin teflon kaliba yerlestirilmesi
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Sekil 3.11 Teflon kaliba yerlestirilen materyalin seffaf bant ve cam lameller arasinda sikistirilmasi

Sekil 3.12 Sitotoksisite testi i¢in hazirlanan 6rneklerden bir goriintii

3.3.2. Sitotoksisitenin Degerlendirilmesi
Her gruba ait 12’°ser adet 6rnegin 24, 48 ve 72 saatlik inkiibasyon periyotlarinin
ardindan MTT testi ile sitotoksisitelerinin incelenmesi i¢in her bir grup 4 adet 6rnek

icerecek sekilde 3 alt gruba ayrilmasi Cizelge 3.4’te gosterilmektedir.
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Kullanilacak | Materyal Alt Inkiibasyon Ornek
Materyal Rengine Gruplar Saresi Sayisi
Grubu gore
gruplar

1Al 24 Saat n=4
. 1A2 48 Saat n=4
Mavi (14) 1A3 72 Saat n=4
Twinky Star 1B1 24 Saat n=4
(Grup 1) Turuncu 1B2 48 Saat n=4
(1B) 1B3 72 Saat n=4
1C1 24 Saat n=4
Sar1 (1C) 1C2 48 Saat n=4
1C3 72 Saat n=4
2A1 24 Saat n=4
Mavi (2A) 2A2 48 Saat n=4
Nova 2A3 72 Saat n=4
Compomer 2B1 24 Saat n=4
Rainbow Turuncu 2B2 48 Saat n=4
(Grup 2) (2B) 2B3 72 Saat n=4
2C1 24 Saat n=4
Sar1 (2C) 2C2 48 Saat n=4
2C3 72 Saat n=4
3Al 24 Saat n=4
Mavi (3A) 3A2 48 Saat n=4
3A3 72 Saat n=4
Composan 3B1 24 Saat n=4
Glitter Turuncu 3B2 48 Saat n=4
(Grup 3) (3B) 3B3 72 Saat n=4
3C1 24 Saat n=4
Sar1 (3C) 3C2 48 Saat n=4
3C3 72 Saat n=4
4A1 24 Saat n=4
Mavi (4A) 4A2 48 Saat n=4
Zenit Color 4A3 72 Saat n=4
eklenmis 4B1 24 Saat n=4
Dyract XP Turuncu 4B2 48 Saat n=4
(Grup 4) (4B) 4B3 72 Saat n=4
4C1 24 Saat n=4
Sar1 (4C) 4C2 48 Saat n=4
4C3 72 Saat n=4
5A1 24 Saat n=4
Dyract XP A2 (5A) 5A2 48 Saat n=4
(Grup'5) 5A3 72 Saat n=4

Cizelge 3.4 Toksisite ¢aligilan 6rneklerin gruplara ayrilmasi ve deney diizenegi
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3.3.2.1. Hiicre Kiiltiirii Calismalar:

Calismada, hazirlanan materyal Orneklerinin hicresel sitotoksisite testleriyle
sitotoksisitesinin belirlenmesi i¢in Vero (Afrika yesil maymun saglikli bobrek hiicresi)
hiicre hatt1 kullanildi (Sekil 3.13). Tiim deneylerde sitotoksisite ¢aligmalart i¢in bu hiicre
hatt1 kullanildi. Hiicre iiretme besiyeri olarak %10 oraninda fetal dana serumu (FBS), 10
mM HEPES, 4 mM glutaminli 100 1U/ml penisilin/streptomisin iceren RPMI 1640 tretme
besiyeri kullanildi. Hiicre kiiltiirlerinin inkiibasyonu ise 37 °C, % 5 CO, ve % 95 hava
bulunduran inkibatorde gerceklestirildi. Hiicreler, 1x10° hiicre/ml olacak sekilde diiz
tabanli hiicre kiiltiirii plaklarina inokiile edilerek kiiltiirleri yapildu.

Hazirlanan Ornekler, RPMI-1640 besiyeri i¢inde farkli zaman araliklarinda
tutularak salinim sivilart alindi. Salinim sivilarinin Vero hiicreleri ile muamele edilmesi
sonrasinda, hiicre toksisiteleri Tripan Mavisi yontemiyle canli hiicre tayini ve MTT
yontemleriyle analiz edilerek degerlendirildi. Ek olarak, denemelerde icerisinde salinim

stvist bulunmayan hiicre kiiltiirleri, kontrol grubu olarak belirlenerek degerlendirildi.

N

\.;

o ) _ - : -—

Sekil 3.13 Vero (Afrika yesil maymun saglikli bobrek hiicresi) hiicre kiiltiirii.

3.3.2.2. Salinim Sivilarinin Toksisitelerinin Degerlendirilmesi
Hazirlanan 6rneklerin Vero hiicre hatt1 {izerinde degerlendirmeleri igin 12 ve 24
kuyucuklu diiz tabanli mikroplaklar kullanildi. Calismada Ornekler, hiicre dansitesi

1x10°/ml olacak sekilde hazirlanan, icerisinde %1 oraninda FBS bulunan iiretme

50



besiyerleri icinde degerlendirildi. Her grup 6rnek 24, 48 ve 72 saatler sonunda kiiltiir kab1
yuzeylerinden versen-tripsin soliisyonu ile kaldirildiktan sonra toplanarak, 6rnekler 50
ml’lik santrifiij tiiplerine alindi. Santrifiigasyon islemi 1500 rpm’de 15 dk siire ile

sogutmali santrifiijde gerceklestirildi.

3.3.2.3. Tripan Mavisi Boyama Yodntemi

Bu yontemde ticari olarak temin edilen Tripan Mavisi boyasinin PBS (Fosfat
tamponlu salin) konsantre yikama ¢0zeltisi iginde hazirlanmis %1°lik soliisyonu kullanildi.
Calismada hiicre inkiibasyonlarini takiben % 0.25°lik tripsinizasyon sollsyonu ile kiltur
kaplarindan kaldirilan hiicreler, boya soliisyonu 1:1 (v/v) nispetinde konarak boyanmalari
i¢cin oda 1s1sinda 15 dakika inkiibe edildikten sonra mikroskop altinda incelenerek hiicre
canlilik tayini yapildi.

Calismada canli hiicre tayini i¢in hiicre canliliklarinin tripan mavisi kullanilarak

degerlendirilmesi hemositometre ile gergeklestirildi.

3.3.24. MTT [3-(4,5-Dimethylthiazol-2-yl)-2,5-diphenyltetrazolium bromide]
Yontemi

Bu yontem hiicre canliliginin degerlendirildigi, canliligin kolorimetrik vekantitatif
olarak saptanabildigi bir yontemdir.?’”® Calismada 6rneklerin farkli inkiibasyon siireleri
sonunda alinan salinim sivilarinin hiicre proliferasyonu iizerindeki etkileri MTT hiicre
proliferasyon yontemiyle degerlendirildi. Ayrica ¢alismada negatif ve pozitif kontroller,
MTT yonteminde birlikte ¢alisildi. Salinim sivilar ile hazirlanan kiiltiirler takiben 1 gece
37 °C’de %S5 karbondioksitli inkiibatorde inkiibasyona birakildi. Inkiibasyon sonunda her
kuyucuga 10 ul MTT eklenerek pleytler 4 saat icin ayni1 sartlarda inkube edildi. Absorbans
Ol¢iimleri spektrofotometre ile 570 nm’de gergeklestirildi. Proliferasyon, sentezlenen bis
tirevi bilesiklerle muamele edilen kuyucuklardaki hiicrelerin kontrol grubu hiicrelerine
orani olarak ifade edildi. Spektrofotometrik 6l¢iim tabanli bir yontem olan bu metotta
saliim sivilarinin hiicre proliferasyonu iizerindeki etkileri MTT boyasiyla tespit edildi.
Inkiibasyon sonunda MTT y&ntemiyle hiicre yasayabilirligi veya kimyasal bilesiklerin

(sentezlerin) hiicreler tizerindeki etkisi mikroplak okuyucu ile okutularak 1Cso (hiicre
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tiremesinin en azindan %50’sini inhibe eden konsantrasyon) degerleri belirlendi ($ekil

3.14-3.15).

Sekil 3.14 MTT yonteminde kullanilan pleyt 6rneklerinden bir goriinti

Sekil 3.15 MTT yonteminde pleytlerin spektrofotometrede degerlendirilmesi
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3.4.  Nanoindentasyon Cahismasi

3.4.1. Nanoindentasyon Cahsmasi I¢in Orneklerin Hazirlanmasi

Nanosertlik Olctimleri yapilacak olan materyallerin yerlestirilip hazirlanacagi
bakalit bloklar Iskenderun Teknik Universitesi Makine Miihendisligi Laboratuari’nda
Fenolik toz (Metkon, Tiirkiye) kullanilarak ECOPRESS 100 (Metkon, Tiirkiye) cihazinda
yapildi (Sekil 3.16-3.17).

Sekil 3.17 Bakalit blok yapiminda kullanilan ECOPRESS 100 cihazi (Metkon, Tiirkiye)
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Toplamda 13 adet bakalit blok hazirlandi ve bunlarin her birine pembe tas frez
kullanilarak 2 mm derinliginde 5’er adet oyuk agild1 (Sekil 3.18-3.19). Her gruba ait 5’er

adet materyal 6rneginin yerlestirilecegi 65 adet oyuk hazirlandi.

Sekil 3.18 Hazirlanan bakalit blok 6rneklerinden bir goriintii

Sekil 3.19 Bakalit blok 6rnegi {izerinde agilmis oyuklar

Nanosertlik dl¢timleri yapilacak olan materyaller oyuklar igerisine yerlestirildikten
sonra, Ornek icerisinde hava kabarcigi kalmamasimi saglamak ve fazla materyalin
uzaklastirilmasi amaciyla Ustlerine seffaf bant konup cam lamel ile sikistirildi (Sekil 3.20).

Materyal ornekleri, liretici firmalarin 6nerileri dogrultusunda 151k cihaz ile sertlestirildi

(Sekil 3.21).
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Sekil 3.20 Yerlestirilen materyalin seffaf bant ve cam lamel ile sikigtirtlmasi

Sekil 3.21 Materyalin iiretici firma 6nerileri dogrultusunda sertlestirilmesi
Isik ile sertlestirildikten sonra hazirlanan 6rneklerin ylizeylerinin polisaji, kompozit

cila diskleri kullanilarak yapildi. Polisaji tamamlanan ornekler, 24 saat siireyle 37°C’de

distile suda saklandi (Sekil 3.22).
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Sekil 3.22 Polisaj1 tamamlanan 6rneklerden bir goriintii

3.4.2. Nanoindentasyon Testi

Nanoindentasyon testleri Mustafa Kemal Universitesi Teknoloji ve Ar-Ge
Uygulama ve Arastirma Merkezi bunyesinde yer alan Hysitron Tl 950 Tribolndenter
(Hysitron, ABD) cihazi kullanilarak gerceklestirildi. (Sekil 3.23). Uggen piramit seklindeki
Berkovich ucu ¢entikleyici ug olarak kullanildi. Materyal 6rneklerinin bulundugu bakalit
kaliplar, nanoindentasyon cihazinin tablasina yerlestirildi (Sekil 3.24). Nanoindentasyon
testleri, 5s / 2s / 5s olarak tanimlanan yiik fonksiyonu ile her bir 6rnegin 5 farkli noktasina

6000 uN kuvvet uygulanarak yapildi.
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Sekil 3.24 Orneklerin bulundugu bakalit kaliplarin cihazin tablasina yerlestirilmesi
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Nanoindentasyon algoritmalariyla elde edilen analiz sonuglari, ilgili yazilim
yardimu ile her bir 6l¢lim asamasina ait, gerilme, gerinim, sertlik, elastisite modul degerleri
hesapland1 ve degerler sayisal olarak kaydedildi. Aym1 zamanda her bir 6rnek ylizeyine

atilan indentlere ait SPM (taramali u¢ mikroskobu) goriintiileri elde edildi.

3.5. Istatistiksel Analiz

Calismamizda veriler % 95 giivenle, SPSS 21 (Armonk, NY: IBM Corp.) paket
programi kullamlarak analiz edildi.?”® Siirekli degiskenler icin merkezi yayilim
Ol¢iilerinden ortalama + standart sapma kullanildi. Stirekli degiskenler i¢in normallige
uygunluk degerlendirmesi Shapiro Wilk testi ile yapildi.

Nanoindentasyon ¢alismamizda parametrik testlerden ANOVA ve ikili kiyas i¢in
Tamhane’s T2 testi kullanildi. Non-parametrik testlerden Kruskal Wallis ve ikili kiyas igin
Bonferroni diizeltmeli Mann Whitney U testi kullanildi. Bonferroni diizeltmesi
karsilagtirilacak ikili grup sayist icin hesaplandi. Tez caligmamizda, genel olarak {ig
materyal rengi kontrol grubu olarak kabul edilen beyaz renk ile karsilastirilacagindan ikili
kiyaslamada anlamlilik degeri 0,05/3=0,0166 olarak kabul edildi.

Tlim sitotoksisite deneyleri, her denemede dortlii olacak sekilde iic kopya halinde
gerceklestirildi. Kategorik veriler (oran kiyasi i¢in) Ki-kare (Chi-square) testi kullanilarak

analiz edildi. P<0.05 ise istatistiksel agidan anlamli olarak kabul edildi.
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4. BULGULAR

4.1. Materyallerin Sitotoksisite Ol¢iimlerine Iliskin Bulgular
4.1.1.Tripan Mavisi Boyama Yontemi Sonuclar:

Tripan mavisi ile boyamadan sonra 1sik mikroskobu altinda incelenen preparatlarda
hiicre duvar biitiinliigii bozulan, 610 ya da parcalanan hiicrelerin tripan mavisi ile boyandigi,

canli hucrelerin ise boya almadigi ve beyaz renkte goriindikleri tespit edilmistir (Sekil 4.1).

Sekil 4.1 Tripan mavisi ile boyandiktan sonra canli ve 6lii hiicre goriiniimi

4.1.2. Morfolojik Degerlendirme Sonuclari

Deneylerde Vero hiicre kiiltiirlerinde orneklerin salinim sivilarinin hiicreler
Uzerindeki toksik etkileri 6ncelikle degerlendirilmistir. Hiicrelerin salinim sivilarina maruz
birakilarak kiiltive edildigi deneylerde hiicreler 96.saatin sonuna kadar giinliik olarak
inverted mikroskop altinda degerlendirildi. Calismada 6rneklerin 24, 48 ve 72 saatlik
salimim sivilan ile kiiltive edilen hiicreler iizerinde giinliik olarak yapilan morfolojik
degerlendirmelerinde hiicrelerde hiicre yuvarlaklagmasi, graniilasyon, sitoplazma
daralmasi1 ve niikleer yapinin dens bir hal almasi gibi morfolojik herhangi bir degisikligin
olmadig1 goriildii. Hiicrelerde fakli zaman araliklarinda toplanan salinim sivilarmin

herhangi bir sitopatolojik degisim meydana getirmedigi tespit edildi.
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Salinim sivilarmin bulundugu kiiltiirlerde hiicreler morfolojik acidan kontrol
grubunda (icerisinde herhangi bir salinim s1vis1 bulunmayan hiicre grubu) bulunan hicreler
ile kiyaslandiginda hiicre gruplar1 arasinda morfolojik olarak herhangi bir farkin olmadigi
tespit edildi. Deney gruplarinda bulunan hiicrelerin kontrol grubu hiicrelerinin
morfolojisine benzer olarak tipik morfolojide oldugu goriildi. Kiiltiir kabinin yizeyini

tamamen kaplayan, monolayer tarzda hiicre iiremesinin gergeklestigi tespit edildi.

C
Sekil 4.2 Nova Compomer Rainbow (Turuncu) 24 saatlik (A), 48 saatlik (B), 72 saatlik (C) salinim

sivilarinin Vero hiicreleri tizerindeki etkisi.

Sekil 4.2°de gosterilen mikroskobik goriintiilerde ¢alismada kullanilan renkli
kompomer materyallerinden biri olan Nova Compomer Rainbow’un turuncu renkli

numunelerinden ti¢ farkli zaman diliminde elde edilen salinim sivilarinin Vero hticreleri
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tzerinde non-toksik oldugu, hiicrelerin tipik morfolojide, kiiltir kab1 ylizeyine yapigmis

halde Gremeye devam ettikleri goriilmektedir.

Twinky Star (Mavi)

Twinky Star (Turuncu)

Twinky Star (Sarn)

Nova Compomer Rainbow
(Mavi)

Nova Compomer Rainbow
(Turuncu)

Nova Compomer Rainbow
(Sar)

Composan Glitter (Mavi)

Composan Glitter (Turuncu)

Composan Glitter (Sar1)

Zenit Color (Mavi)

Zenit Color (Turuncu)

Zenit Color (Sarn)

Dyract XP-A2

Sekil 4.3 Kullanilan her bir kompomer materyalinin 24 saatlik salinim stvilarinin Vero hiicreleri tizerindeki

etkisi
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Sekil 4.3” te gosterilen mikroskobik goriintiilerde, ¢alismada kullanilan geleneksel
ve renkli kompomer materyal gruplarindan 24. Saatte alinan salinim sivilarinin Vero
hiicreleri iizerinde herhangi bir toksik etkiye sebep olmadiklar1 goriilmektedir. Hiicrelerin
tipik morfolojide olduklar1 ve kiiltiir kab1 yiizeyini kaplayarak monolayer tarzda hiicre

tiremesinin ger¢eklestigi goriilmektedir.

5,00E+06

4,50E+06

4,00E+06

3,50E+06

3,00E+06

2,50E+06

2,00E+06

1,50E+06

1,00E+06

5,00E+05

0,00E+00
Composan Twinky Star Twinky Star Twinky Star Nova Composan Zenit Color Nova  Zenit Color Zenit Color Nova Dyract XP Composan  Kontrol

Glitter (Mavi) (Sarr) (Turuncu) Compomer Glitter (Mavi) (Turuncu) Compomer (Sarr) (Mavi) Compomer (A2) Glitter (Sarr)

(Turuncu) Rainbow Rainbow Rainbow

(Mavi) (Sarr) (Turuncu)

Sekil 4.4 inkiibasyonun 24. saatinde alinan salinim stvilarmin Vero hiicreleri iizerindeki hiicre canliligina

etkisi

Sekil 4.4°te de gorildigii gibi kontrol grubu hiicrelerinin hiicre canliligi ile 13 farkli
numunenin 24 saatlik salinim sivilarmin hiicre canliligi agisindan aralarinda istatiksel
olarak anlamli bir fark bulunmadi (Cizelge 4.1). Yani 24. saatte alinan salinim sivilarinin
Vero hiicreleri lizerinde yapilan denemelerde hiicreler i¢in non-toksik oldugu hem hiicre

sayilart hem de MTT yo6ntemiyle tespit edildi.
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Vel STkl Kontrol | >0.05

(Mavi)
Twinky Star
(Turuncu) Kontrol >0.05
TR S SIE T Kontrol >0.05
(Sar)
Nova Compomer Rainbow
(Mavi) Kontrol >0.05
Nova Compomer Rainbow
(Turuncu) Kontrol >0.05
Nova Compomer Rainbow
(Sar1) Kontrol >0.05
Composan Glitter
(Mavi) Kontrol >0.05
Composan Glitter
(TirlincL) Kontrol >0.05
Composan Glitter Kontrol >0.05
(Sar1)
Zenit Color
(Mavi) Kontrol >0.05
Zenit Color
(Tilrnc) Kontrol >0.05
Zenit Color
(Sar1) Kontrol >0.05
Dyract Xp-A2 Kontrol >0.05

Cizelge 4.1 Gruplarin 24. saatte kontrol grubu ile karsilastirildiginda elde edilen P degerleri

Benzer sekilde Sekil 4.5 ve Sekil 4.6’da da goriildiigii gibi 48. ve 72. saatte alinan
salinim sivilarinin da hiicre canlilig1 iizerinde kontrol grubu hiicrelerinden istatistiksel
olarak anlamli derecede farksiz oldugu tespit edildi (Cizelge 4.2- 4.3). 24, 48 ve 72. saatte
yapilan sitotoksisite testlerinin sonuglarina goére hem geleneksel beyaz renkli kompomer
materyali hem de ¢alisilan renkli kompomer materyallerinin her tg¢ renginin Vero hiicreleri

tizerinde yapilan deneylerde non-toksik oldugu tespit edildi.
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7,00E+06

6,00E+06

5,00E+06

4,00E+06

3,00E+06

2,00E+06

1,00E+06

0,00E+00

Composan Twinky Star Twinky Star Twinky Star ~ Nova ~ Composan Zenit Color Nova  Zenit Color Zenit Color ~ Nova  Dyract XP Composan  Kontrol

Glitter (Mavi) (Sari) (Turuncu) Compomer Glitter  (Turuncu) Compomer (Sarr) (Mavi)  Compomer (A2) Glitter
(Turuncu) Rainbow (Mavi) Rainbow Rainbow (Sarr)
(Mavi) (San) (Turuncu)

Sekil 4.5 Inkiibasyonun 48. saatinde alinan salinim sivilarmin Vero hiicreleri iizerindeki hiicre canliligina

etkisi

Cizelge 4.2 Gruplarin 48. saatte kontrol grubu ile karsilastirildiginda elde edilen P degerleri
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1,20E+07

1,00E+07

8,00E+06

6,00E+06

4,00E+06

2,00E+06

0,00E+00

Composan Twinky StarTwinky StarTwinky Star ~ Nova  Composan Zenit Color ~ Nova  Zenit Color Zenit Color ~ Nova Dyract XP Composan  Kontrol
Glitter (Mavi) (Sart)  (Turuncu) Compomer  Glitter  (Turuncu) Compomer (Sarr) (Mavi) Compomer  (A2) Glitter
(Turuncu) Rainbow (Mavi) Rainbow Rainbow (Sarr)
(Mavi) (Sari) (Turuncu)

Sekil 4.6 inkiibasyonun 72. Saatinde alinan salinim sivilarinin Vero hiicreleri {izerindeki hiicre canliligina
etkisi

Cizelge 4.3 Gruplarin 72. saatte kontrol grubu ile karsilastirildiginda elde edilen P degerleri
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4.2. Materyallerin Nanoindentasyon Olciimlerine iliskin Bulgular

Renk Nanosertlik Elastik Modul
Ort. £ SS 0,74 £ 0,17 11,73 + 2,38
Mavi Min. 0,24 6,58
Max. 1,13 18,42
Ort. + SS 0,55+ 0,22 9,46 + 3,87
Turuncu Min. 0,02 2,11
Max. 0,95 16,47
Ort. £ SS 0,46 + 0,33 10,72 £ 3,71
Sar1 Min. 0,05 4,09
Max. 1,17 19,72
Ort. £ SS 0,71+0,11 11,083 + 0,88
B(i’za)z Min. 0,53 10,30
Max. 0,93 13,13
p 0,001 0,001

Cizelge 4.4 Kompomer materyallerinin renklere gore nanosertlik ve elastik modul ortalama, minimum ve

maksimum degerleri (GPa)

Kompomer materyallerinin markalarina gore ayrilmaksizin renklere gore
nanosertlik ve elastik modiil ortalama, minimum ve maksimum degerleri Cizelge 4.4’te
belirtilmistir. Ortalama degerler goz onilinde bulunduruldugunda en yiiksek ortalama
nanosertlik degerinin mavi, en diisiik ortalama nanosertlik degerinin ise sar1 renkli
numunelerde oldugu goriilmektedir. En yiiksek ortalama elastik modiil degerinin mavi
renkte, en diisiik degerin turuncu renkli numunelerde oldugu goriilmektedir. Markalarina
gore ayirt etmeksizin ¢alismada kullanilan renkler arasinda en yiiksek mekanik 6zelliklere

sahip kompomer renginin mavi oldugu tespit edilmistir.
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4.2.1. Nanosertlik Ol¢iimlerine Iliskin Bulgular

Nanosertlik
0,7454 0,7145

0,5554
0,4676

Mavi Sar1 Turuncu Beyaz
Sekil 4.7 Materyallerin renklere gore ortalama nanosertlik degerleri

Calismada olusturulan materyal gruplarinin nanosertlik degerleri arasindaki fark,
renklere gore One Way Anova testi ile tespit edildi (p=0,001). Kompomer materyallerinin
markalarindan bagimsiz olarak renklerine gore yapilan nanosertlik 6lgtimlerinin sonucunda

mavi renkli numune gruplart en yiliksek ve sar1 renkli numune gruplari ise en diisiik

nanosertlik degerleri gosterdi (Sekil 4.7).

Kiyaslanan Ortalama fark
Renkler (1-9)
Nanosertlik Mavi -0,03 0,87
Beyaz San 0,24 0,001
Turuncu 0,15 0,001

Cizelge 4.5 Nanosertlik i¢in Tamhane’s T2 testi kullanilarak renkler arasinda yapilan ikili kiyas (p<0,05)

Renkler arasinda ikili kiyaslama i¢in Tamhane's T2 testi kullanildi. Mavi, sar1 ve
turuncu renkli numuneler ile kontrol grubu olarak kabul ettigimiz beyaz renkli numuneler
arasinda ikili kiyas yapildi (Cizelge 4.5). Buna gore; sar1 ve turuncu renkli numunelerin

nanosertlik degerleri istatistiksel olarak anlamli 6l¢iide diisiik bulundu (p<0,05).
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Nanosertlik

mMavi COSar1 = Turuncu

0,85
0,71
Twinky Star Composan Nova Zenit Color Dyract XP
Glitter Compomer (Beyaz)

Rainbow

Sekil 4.8 Kompomer materyallerinin marka ve renklere gore yapilan nanosertlik degerlendirmesi

Calismada kullanilan kompomer materyallerinin hem markalara hem de
renklere gore yapilan kiyaslamasi Sekil 4.8’de gosterilmektedir. Buna goére Composan
Glitter’in mavi ve turuncu renkleri ile Nova Compomer Rainbow’un mavi renkli
numunelerinin ortalama nanosertlik degerleri geleneksel beyaz renkli kompomer materyali
Dyract XP’den yuksek iken, diger tim markalara ait renk gruplarinda ortalama nanosertlik
degerlerinin Dyract XP’den diisiik oldugu goriilmektedir.

Renk  Ort. £SS Min. Max. p
Twinky  Mavi 0,69 +0,20 0,24 1,12
Star  Turuncu 043+0,16 0,16 076 opx
Sarn 0,60 £ 0,40 0,06 1,17 ’
Beyaz 0,71+0,11 0,53 0,93

Cizelge 4.6 Twinky Star materyaline ait renk gruplarinin nanosertliklerinin degerlendirilmesi
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Twinky Star materyaline ait renk gruplarinin nanosertlik degerleri Cizelge 4.6’da
belirtilmisir. Buna gére Twinky Star materyaline ait renk gruplari1 arasinda One Way Anova

testi ile istatistiksel olarak anlaml1 bir farklilik tespit edildi (p=0,001) (Cizelge 4.6).

Kompomer Kiyaslanan
Materyali Renkler P
Mavi 0,790
Twinky Star  Beyaz San 0,135

Turuncu 0,001

Cizelge 4.7 Twinky Star materyaline ait renk gruplarinin kontrol grubu ile kiyaslanmasi

Farkliligin hangi gruptan kaynaklandigini belirlemek i¢in ise Tamhane’s T2 testi
kullanildi. Buna gore farkliligin, turuncu renkli gruptan kaynaklandigi tespit edildi. Twinky
Star materyalinin turuncu renkli grubunun nanosertlik degerleri istatistiksel olarak kontrol

grubu olan beyaz renkli geleneksel kompomer materyalinden anlamli derecede diisiik
bulundu (p=0,001) (Cizelge 4.7).

Renk Ort. £ SS Min. Max. p
Mavi 082+007 0,70 0,94
C%”I“i'i’t‘ff” Turuncu 077+017 031 0,95
0,001**
Sari  060+027 006 1,09
Beyaz 0,71+0,11 0,53 0,93

Cizelge 4.8 Composan Glitter materyaline ait renk gruplarinin nanosertliklerinin degerlendirilmesi

Composan Glitter materyaline ait renk gruplarinda nanosertlik degerleri arasinda

istatistiksel fark olup olmadigini tespit etmek i¢in Kruskal-Wallis testi kullanildi. Buna
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gore materyal renkleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik tespit edildi

(p=0,001) (Cizelge 4.8).

Kiyaslanan
Marka Renkler P
Mavi 0,001
Composan

Glitter Beyaz Sari 0,024

Turuncu 0,043

Cizelge 4.9 Composan Glitter materyaline ait renk gruplarinin kontrol grubu ile kiyaslanmasi

Farkliligin hangi gruptan kaynaklandigini belirlemek icin ise Bonferroni diizeltmeli
Mann Whitney U testi kullanildi (p=0,016). Buna gore farklilik, mavi renkli gruptan
kaynaklandi. Composan Glitter materyalinin mavi renkli grubunun nanosertlik degerleri
istatistiksel olarak kontrol grubundan anlamli derecede yiiksek bulundu. (p=0,001)
(Cizelge 4.9).

Marka Renk Ort. £SS Min. Max. p
Mavi 0,85+0,14 0,49 1,13
Nova Turuncu 0,52+0,12 0,31 0,72
Kompomer 0,001*
Rainbow San 052+0,23 0,07 0,80
Beyaz 0,71+0,11 0,53 0,93

Cizelge 4.10 Nova Compomer Rainbow materyaline ait renk gruplarinin nanosertliklerinin

degerlendirilmesi

Nova Compomer Rainbow materyaline ait renk gruplarmin nanosertlik degerleri
arasinda istatistiksel bir fark olup olmadigini tespit etmek icin One Way Anova testi
kullanild1. Buna gore renk gruplart arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik tespit
edildi (p=0,001) (Cizelge 4.10).
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Marka Kiyaslanan Renkler p

Mavi 0,002
Nova
Compomer Beyaz Sar1 0,001
Rainbow

Turuncu 0,001

Cizelge 4.11 Nova Compomer Rainbow materyaline ait renk gruplarinin kontrol grubu ile kiyaslanmasi

Farkliligin hangi gruptan kaynaklandigini belirlemek icin ise Tamhane’s T2 testi
kullanildi. Buna gore farkliligin, her {i¢ renk grubundan da kaynaklandig: tespit edildi
(Cizelge 4.11). Nova Compomer Rainbow materyaline ait mavi renkli grubun nanosertlik
degerleri istatistiksel olarak kontrol grubundan anlamli derecede yiiksek bulundu
(p=0,002). Sar1 ve turuncu renkli gruplarin nanosertlik degerleri ise istatistiksel olarak
kontrol grubundan anlamli derecede diistik bulundu (p=0,001).

Marka Renk Ortalama Min. Max. p
Mavi 0,59 + 0,09 0,42 0,78
i Turuncu 0,48 0,26 0,02 0,89
Zenit uruncu 0,001*
Color
Sari 0,13+ 0,05 0,05 0,22
Beyaz 0,71+0,11 0,53 0,93

Cizelge 4.12 Zenit Color materyaline ait renk gruplarinin nanosertliklerinin degerlendirilmesi

Zenit Color materyaline ait renk gruplarinin nanosertlik degerleri arasinda
istatistiksel olarak fark olup olmadigini tespit etmek i¢in One Way Anova testi kullanildi.

Buna gore materyal renkleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik tespit edildi
(p=0,001) (Cizelge 4.12).
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Marka Kiyaslanan Renkler p

Mavi 0,007

Zenit

Color Beyaz Sari 0,001

Turuncu 0,001

Cizelge 4.13 Zenit Color materyaline ait renk gruplarinin kontrol grubu ile kiyaslanmasi

Farkliligin hangi gruptan kaynaklandigini belirlemek i¢in ise Tamhane’s T2 testi
kullanildi. Buna gore farkliligin, her ii¢ renk grubundan da kaynaklandig: tespit edildi.
Zenit Color materyaline ait tiim renk gruplarinin nanosertlik degerleri istatistiksel olarak
kontrol grubundan anlamli derecede diisiik bulundu (p<0,05) (Cizelge 4.13).

Materyal gruplart markalarina gore ayrilmaksizin sadece renklere gore
karsilastirildiginda en yiliksekten en diisige dogru nanosertlik degerleri Mavi > Beyaz >
Turuncu > Sart seklinde siralandi. Materyal gruplari marka ve renklere gore
kiyaslandiginda nanosertlik degeri en yiiksek Nova Compomer Rainbow kompomer
materyalinin mavi renginde bulundu. En diisiik nanosertlik degerini ise Zenit Color ile
renklendirilmis sar1 renkli materyal gosterdi. Nova Compomer Rainbow materyalinin mavi
rengi ile Composan Glitter materyalinin mavi ve turuncu renklerinin nanosertlik degerleri

geleneksel beyaz renkli Dyract XP kompomer materyalinden yuksek bulundu.
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4.2.2. Elastik Modiil Ol¢iimlerine Iliskin Bulgular

Elastik Modul

10,72 11,08

11,73

9,46

Mavi Turuncu Sari Beyaz

Sekil 4.9 Materyallerin renklere gore ortalama elastik modiil degerleri

Calismada olusturulan kompomer materyallerine ait gruplarin elastik modiil

degerleri arasindaki fark, renklere gore One Way Anova testi ile belirlendi. Kompomer

materyallerinin markalarindan bagimsiz olarak renklere goére yapilan elastik modiil

degerlendirmeleri sonucunda mavi renkli numune gruplar1 en yliksek ve turuncu renkli

numune gruplari ise en diisiik elastik modiil degerleri gosterdi (Sekil 4.9).

Kiyaslanan Ortalama Fark
Renkler 1-J
Elastik Mavi -0,65 0,215
Modl Beyaz Sart 0.36 0.949
Turuncu 1,61 0,002

Cizelge 4.14 Renkler arasinda elastik modiil i¢in Tamhane’s T2 testi kullanilarak yapilan ikili kiyas

Elastik modiil degerlendirmesinde renkler arasinda ikili kiyaslama igin Tamhane's

T2 testi kullanildi. Mavi, sar1 ve turuncu renkli numuneler ile kontrol grubu olarak

belirlenen beyaz renkli numuneler karsilagtirildi. Buna gore; turuncu renkli numunelerin

elastik modiil degerleri istatistiksel olarak anlamli Olgiide diisiik bulundu (p=0,002)

(Cizelge 4.14).
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Elastik Modul

mMavi OSar1 ETuruncu

12,46

12,13 11,42 12,21 11.79
10,83 11,74 ) 11,08
Twinky Star ~ Composan Nova Zenit Color Dyract XP
Glitter Compomer (Beyaz)

Rainbow

Sekil 4.10 Kompomer materyallerinin marka ve renklere gére yapilan elastik modiil degerlendirmesi

Calismada kullanilan kompomer materyallerinin hem markalara hem de renklere
gore yapilan elastik modiil degerlendirmesi Sekil 4.10°da gosterilmektedir. Buna gore
Twinky Star’in turuncu, Composan Glitter’in mavi, Nova Compomer Rainbow’un sar1 ve
turuncu, Zenit Color ile renklendirilmis kompomer materyallerinin sar1 renkli
numunelerinin ortalama elastik modiil degerlerinin geleneksel beyaz renkli kompomer

materyali Dyract XP’den diisiik oldugu gortilmektedir.

Renk Ortalama Min. Max. p
Mavi 12,13 + 2,68 6,58 17,55
Twinky  tirincu 633+433 211 15,06
Star 0.001**
San1 12,46 + 4,74 4,85 18,56
Beyaz 11,08 + 0,88 10,30 13,13

Cizelge 4.15 Twinky Star materyaline ait renk gruplarinin elastik modiil degerlendirmesi
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Twinky Star materyaline ait renk gruplarmin elastik modiil degerleri arasinda
istatistiksel fark olup olmadigini tespit etmek i¢in Kruskal-Wallis testi kullanildi. Buna
gore gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik tespit edildi (p=0,001)
(Cizelge 4.15).

Marka  Kiyaslanan Renkler p

Mavi 0,019

Twinky Beyaz

Star (Kontrol) Sari 0,064

Turuncu 0,001

Cizelge 4.16 Twinky Star materyaline ait renk gruplarinin kontrol grubu ile kiyaslanmasi

Farkliligin hangi gruptan kaynaklandigini belirlemek igin ise Bonferroni diizeltmeli
Mann Whitney U testi kullanild1 (p=0,016). Buna gore farklilik, turuncu renkli gruptan
kaynakland1 (Cizelge 4.16). Twinky Star materyal grubunun turuncu renkli grubunun
elastik modll degerleri istatistiksel olarak kontrol grubundan anlamli derecede diisiik
bulundu (p=0,001).

Renk Ort. £SS Min. Max. p
Mavi 10,83+ 1,83 8.30 13,76
Cg}?pos""” Turuncu 11,74 + 2,37 8,29 15,98
itter 0’422**
Sarn 1142 +4.56 4,09 19,72
Beyaz 11,08+0,88 10,30 13,13

Cizelge 4.17 Composan Glitter materyaline ait renk gruplarinin elastik modiil degerlendirmesi

Composan Glitter kompomer materyaline ait renk gruplarinin elastik modiil
degerleri arasinda istatistiksel fark olup olmadigini tespit etmek igin Kruskal-Wallis testi

kullanildi. Buna gore materyal gruplari arasinda elastik modiil degerleri acisindan
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istatistiksel olarak anlamli bir fark ¢ikmadigi i¢in ikili kiyas yapilmadi (p=0,422) (Cizelge
4.17).

Renk Ort. £SS Min. Max. p
Mavi 12,21 + 3,17 9,18 18,42
Nova
Compomer  Turuncu 8,46+2,12 6,12 12,80
Rainbow 0,001**
Sari 9,94 +£216 6,31 12,00
Beyaz 11,08 +£0,88 10,30 13,13

Cizelge 4.18 Nova Compomer Rainbow materyaline ait renk gruplarinin elastik modiil degerlendirmesi

Nova Compomer Rainbow materyaline ait renk gruplarinda elastik modiil degerleri
arasinda istatistiksel fark olup olmadigini tespit etmek icin Kruskal-Wallis testi kullanildu.
Buna gore gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik tespit edildi (p=0,001)
(Cizelge 4.18).

Marka Kiyaslanan Renkler p
Mavi 0,715
Nova Beyaz
Compomer y San 0,837
. (Kontrol)
Rainbow

Turuncu 0,001

Cizelge 4.19 Nova Compomer Rainbow materyaline ait renk gruplarinin kontrol grubu ile kiyaslanmasi

Farkliligin hangi gruptan kaynaklandigini belirlemek icin ise Bonferroni diizeltmeli
Mann Whitney U testi kullanildi (p<0,016). Buna gére farklilik, turuncu renkli alt gruptan
kaynaklandi (Cizelge 4.19). Nova Compomer Rainbow materyal grubunun turuncu renkli
alt grubunun elastik modiil degerleri istatistiksel olarak kontrol grubundan anlamli

derecede diigiik bulundu (p=0,001).
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Renk Ort. £SS Min. Max. p

Mavi  11,79+126 961 14.28

Ze:‘“ Turuncu 1132+357 275 16,47

Color 0,001**
Sari 9,05+1,28 7,87 13,87
Beyaz  11,08+088  10.30 13.13

Cizelge 4.20 Zenit Color materyaline ait renk gruplarinin elastik modiil degerlendirmesi

Zenit Color materyaline ait renk gruplarinin elastik modiil degerleri arasinda
istatistiksel fark olup olmadigini tespit etmek i¢in Kruskal-Wallis testi kullanildi. Buna
gore gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik tespit edildi (p=0,001)
(Cizelge 4.20).

Marka Kiyaslanan Renkler p
Mavi 0,036
Zenit Color (K%enxt?"él) v 0,001
Turuncu 0,100

Cizelge 4.21 Zenit Color materyaline ait renk gruplarinin kontrol grubu ile kiyaslanmasi

Farkliligin hangi gruptan kaynaklandigini belirlemek icin ise Bonferroni diizeltmeli
Mann Whitney U testi kullanildi (p<0,016). Buna gore farklilik, materyalin sar1 renkli
grubundan kaynaklandi (Cizelge 4.21). Zenit Color materyaline ait sar1 renkli grubun
elastik modiil degerleri istatistiksel olarak kontrol grubundan anlamli derecede diisiik
bulundu (p=0,001).

Calismada bulunan kompomer materyalleri, markalarina gore ayrilmaksizin sadece
renklere gore karsilastirildiginda en yiiksekten en diisii§e dogru elastik modiil degerleri
Mavi > Beyaz > Sar1 > Turuncu seklinde siralandi. Gruplar marka ve renklere gore

kiyaslandiginda elastik modiil degeri en yiiksek Twinky Star kompomer materyalinin sar1
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renginde bulundu. En diisiik elastik modiil degerini ise Twinky Star materyalinin turuncu
rengi gosterdi. Twinky Star’in sar1 ve mavi, Nova Compomer Rainbow’un mavi, Zenit
Color’un mavi ve turuncu renkleri ile Composan Glitter’in sar1 ve turuncu renklerinin
elastik modiil degerleri geleneksel beyaz renkli Dyract XP kompomer materyalinden

anlamli derecede yiiksek bulundu.

.

Sekil 4.11 Composan Glitter- Mavi renkli numuneden alinan SPM goriintiisii

Calismamizda kullanilan kompomer materyalleriyle hazirlanan numunelere 5s / 2s
/ 5s olarak tanimlanan yiik fonksiyonu ile her bir numune yuzeyinin 5 farkli noktasina 6000
uN kuvvet uygulanarak olusturulan indentin SPM goériintiilerinden bir 6rnek Sekil4.11°de
gorulmektedir.
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5. TARTISMA

Dis c¢iiriiklerinin azalmig prevalansina ragmen, ilerlemis cliriik lezyonlari
cocuklarin yasam kalitesini olumsuz yonde etkileyebilecek sik gorilen bir problem olmaya
devam etmektedir.?2° Bu nedenle dental dolgular, pediatrik dis klinikleri uygulamasinda
rutin olarak yapilmaktadir.

Hasta olarak c¢ocuklar, dis tedavileri sirasinda gercek bir miicadele
gerektirmektedir. Bu durumda, sabir ve empatiye ek olarak, tedavi basarisi i¢in hastanin
uyumuna ve uygun bir dolgu materyaline ihtiya¢ duyulmaktadir. Bu amagla renkli
kompomerler, 6zellikle siit dislerinin restorasyonu i¢in parlak renklerde modern restoratif
materyaller olarak gelistirilmistir.

Renkli kompomerler ile restorasyonlarinin hangi renkte olacagini se¢gmelerine izin
verilen ¢ocuk hastalarin tedavi fikrini kabul etme olasiliklarinin daha yiiksek oldugu
bildirilmigtir. Dis hekiminin g¢ocuklara yaptig1 aciklamada, hastanin uygun sekilde
bakiminit siirdiirdiigii stirece dolgularmin iyi goériinmeye devam edecegini sOylemesi
tedavinin basarisini artirmada etkili olmaktadir.?’

2002'de ilk renkli kompomer materyali MagicFil (Zenith /DMG, Englewood, NJ)
cazip renkleri nedeniyle Croll tarafindan ¢ocuklar i¢in pazara sunulmustur. Daha sonra
Twinky Star (Voco Cuxhaven, Almanya) ve Composan Glitter (Promedica, Neumuenster
Almanya) olmak iizere iki yeni renkli kompomer materyali ¢ikarilmistir. Bu renkli
kompomerler altin, pembe, mavi, giimiis, yesil, turuncu, sar1 ve mor gibi ¢ok cesitli 6zel
renklerde mevcuttur.

Adeziv dis hekimligindeki gelismelerle birlikte cocuk dis hekimliginde siklikla
kullanilan kompomer materyalleri, hastalarin estetik beklentilerinin yan1 sira canli dokular
icin biyouyumlu ve mekanik olarak dayanikli olmalidir. Dolayisiyla mevcut in vitro
calismada farkli ticari markalara ait farkli renklerdeki kompomerlerin nanosertlik ve

sitotoksisitelerinin karsilagtirmali olarak incelenmesi amacglanmis ve uygulanmaistir.

5.1. Sitotoksisite Calismasinin Tartisilmasi
Rezin materyallerin Klinik kullanimindan dolay ortaya ¢ikabilecek istenmeyen doku

tepkilerini 6nlemek i¢in materyallerin biyolojik dokularla uyumunu degerlendirmek
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gerekmektedir. Salinan artik monomerlerin canli dokular {izerindeki zararli etkileri
nedeniyle sadece mekanik Ozellikler degil, materyallerin biyouyumluluklar1 da
sorgulanmalidir. Bu nedenle, Uluslararas1 Standartlar Organizasyonu tarafindan belirlenen
hiicre kiiltlirii bazli in vitro sitotoksisite testleri, kolay uygulama, diisiik maliyet ve kisa
donem sonuglari nedeniyle siklikla tercih edilmektedir.?8:282

Birgok c¢alisma, erken sitotoksisite bulgularini degerlendirmeye odaklanmis
olmasina ragmen, rezin materyallerden monomer saliniminin 24 saat sonra devam ettigi ve
bu durumun zaman i¢inde hiicre canliligini azalttigi bildirilmistir.®® Bu nedenle, bu
calisma, 24, 48 ve 72 saatlik inkiibasyondan sonra kompomer materyallerinin sitotoksik
etkilerini degerlendirmeyi amaglamistir.

Sitotoksisitede dogru bir risk degerlendirmesi elde etmek icin, in vitro test modeli
klinik durumu olabildigince yakindan yansitmalidir. Bugiine kadar iki ana strateji
uygulanmistir. Birincisi, tek bilesenli kiiltiirde materyal bilesenlerinin hiicreler igin test
edilmesi, doz-yanit egrilerinin olusturulmasi ve daha sonra bu verilerin, bilesenlerin in vivo
sitotoksik potansiyelinin tahmin edilmesi i¢in kullanilmasi; ikincisi, in vivo mevcut
bariyerlerin taklit edilmesi i¢in materyal ve hiicreler arasinda bariyerlerin
kullanilmasidir.?®” Bu tez calismasinda, sitotoksisite degerlendirmesi icin tek bilesenli
kiiltiir lizerinde direkt temas test yontemiyle calisilirken, hiicreler arasinda bariyer
kullanilmamustir. Ekstraksiyon sivilarinin Vero hiicrelerinin canlilig1 tizerindeki etkileri,
inkiibasyonun sonunda tripan mavisi boyama yontemi ve MTT tahlili kullanilarak
degerlendirilmistir.

MTT tahlili hiicre yasayabilirliginin iyi bir gostergesi iken LDH (Laktat
dehidrogenaz) tahlili, hiicre lizisinin bir gostergesidir.?®* Calismanmizda, kompomer
materyallerinin {i¢ gilinliik siire boyunca hiicre yasayabilirligi {izerindeki etkisini
degerlendirmek i¢in MTT tahlili kullanilmistir.

Bu c¢alismada kullanilan Vero hiicre hatti iizerinde yapilan renkli kompomer
materyallerinin  MTT sitotoksisite analizi, kabul edilebilir sonuglar gostermistir.
Calismamizda 24, 48 ve 72 saatlik inkiibasyon periyodlarinin ardindan kompomer
materyallerinin hicbirinde sitotoksik etki tespit edilmemistir. MTT analizi kullanilarak
belirlenen hiicre canliliginin sonuglari, hiicrelerin inverted mikroskop altinda

gozlendiginde elde edilen sonuglarla tutarlidir.
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Hiicre kiiltiirii sistemleri, farkli biyomateryallere toksikolojik yanitlarin baglangig¢
degerlendirmesi i¢in uygun, kontrol edilebilir ve tekrarlanabilir degerler saglamaktadir.?
Dental materyaller i¢in yaygin olarak kullanilan sitotoksisite testleri, hiicre 6lum paternleri
arasinda ayrim yapmasa da, son nokta olarak hiicre dliimiine sahiptir.?

Cok sayida ¢aligsma, test edilen materyallerin goreceli toksisite derecesinin, test i¢in
kullanilan hiicre dizilerinin tiiriine baglh olarak 6nemli 6lgiide degistigini dogrulamistir.
281,288 (Caligmamiz, kullanilan Vero hiicre hatti yerine bagka bir hiicre hattiyla
tekrarlandiginda elde edilen sonuglarin degismesi muhtemeldir.

Karsilastirma sonuglarinin elde edilmesi ve tarama testlerinin daha da gelistirilmesi
amactyla, Orneklerin hazirlanmasi i¢in uluslararas1 standardizasyon protokolii, 6rnek
yiizeylerinin yani sira hiicre ¢izgileri ve hiicre hatlar1 hacminin belirlenmesi gereklidir.?®

Rezin bazli materyallerin polimerizasyonu tam olarak elde edilemediginde, bazi
artik monomerler rezinde kalmaktadir; ciinki monomerlerin polimerlere dontisiim derecesi
azalmaktadir. Monomerler, zaman iginde rezin materyalden ayrilmaktadir; bu olay
restorasyonun mekanik stabilitesini azaltmakta ve biyolojik uyumunu etkilemektedir.?®
Ideal polimerizasyon igin geleneksel yaklasim, materyali 2 mm'lik katmanlarla kaviteye
uygulamaktir.?®! Bizim calismamizda da bu bilgiye paralel olarak, hazirlanan kompomer
numunelerinin derinligi 2 mm’yi gegmemistir.

Organik matriksin yapist ve miktari, rezin bazli materyallerin sitotoksisitesini
etkileyen ana faktorlerdir. Bis-GMA, TEGDMA ve HEMA gibi bazi metil metakrilat bazli
monomerlerin 6strojenik, genotoksik, sitotoksik, mutajenik, alerjik ve teratojenik etkileri
oldugu iddia edilmistir.2%2 Al-Hiyasat ve ark., azalms inorganik dolgu oranina baglh olarak
artmis organik igerik ile sitotoksisitenin yiikseldigini bildirmistir. Ayrica viskozite kontrol
edici monomerlerin sitotoksik etki agisindan etkili oldugunu bildirmislerdir.*°

Son zamanlarda, Susila ve ark. yaptiklar1 ¢alismada sitotoksisitenin, matriks
monomerlerinin ve foto-baslaticilarin eliisyonu ile pozitif korelasyon gosterdigi sonucuna
varmislardir.?®® Geurtsen ve ark. ise TEGDMA eliisyonunun, arastirdiklari 1sikla
sertlestirilen cam iyonomer simanlar ve kompomerler tarafindan uyarilan sitotoksik
reaksiyonlarin baslica nedenlerinden biri oldugunu gdstermistir.?!?

Primer rat alveoler makrofajlarinda, MTT testi ile Olgiilen sitotoksik yanit ve
floresan mikroskobu 1ile goriilen nekrotik yanit, HEMA'ya verilen yanitla

karsilastirildiginda TEGDMA'ya maruz kalinmasinin ardindan daha yiiksek
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bulunmustur.?®* On yildan uzun bir siiredir, TEGDMA'nmn tiikiiriikte kolayca ¢dziiniir
oldugu ve sitotoksik oldugu bulunmustur.?8”2%® Bununla birlikte, bu monomeri igeren
kompozit ve kompomer materyalleri hala yaygin olarak kullanilmaktadir.

HEMA'nin sitotoksik etkisi bir takim ¢alismalar ile dogrulanmustir.?*2%3” Bunun
yant sira foto-baslatict kamforokinon da hiicre kiiltiirlerinde bazi sitotoksik etkiler
gostermektedir.?®® Schweikl ve ark. tarafindan kamforokinonun etkisinin bir sonucu olarak
primer insan fibroblast DNA'sinin zarar gordiigii dogrulanmistir.?%’

Kompomer materyalleri, cam iyonomer simanlardan ¢ok kompozit rezinlere daha
yakindir. Baz1 ¢aligmalarda, kompomerlerin sulu eliiatinin kiiltiirlenmis hiicrelerde orta
derecede hasara neden oldugu bildirilmistir.}>?%” Gaz kromatografisi / kiitle spektrometresi
ile yapilan incelemeden, 6zitun ¢ok yiksek konsantrasyonda TEGDMA, HEMA ve gesitli
etilen glikol bilesikleri gibi kiigiik miktarlarda komonomer igerdigi gosterilmistir.?!?
Kompomer materyallerinin iceriginde sitotoksisiteye sebep olabildigi belirtilen tiim bu
maddelerin ¢alismamizda kullanilan materyallerin igeriginde de listelenmesine karsin
calismamizin sonucunda kullanilan kompomer materyalleri ve kompozit bazli boya ile
renklendirilen materyallerin higbirinde, herhangi bir toksik etki goriillmemistir.

Bis-GMA benzeri monomerlerin giivenligi tartismalidir.?®® Attik ve ark. tarafindan
yapilan ¢alismada Bis-GMA olan ve olmayan kompozitlerin sitotoksisitesi karsilagtirilmis
ve anlaml bir fark bulunamamistir. Bununla birlikte, BPA icermeyen yeni nesil rezinlerin,
sito-uyumlulugu agikea artirdigi gosterilmistir. Calismanin sonuglarina gére BPA'nin rezin
matriksinden ¢ikarilmas1 dnerilmistir.?% Bizim calismamizda BIS-GMA igerigi belirtilen
kompomer materyallerinden Twinky Star ve Composan Glitter ile Zenit Color kompozit
bazli boya ile renklendirilmis geleneksel kompomer numunelerinde toksik etki
gbzlenmemistir.

Becher ve ark. tarafindan yapilan bir ¢alisma, ticari olarak temin edilebilen iki
kompomer materyali (Freedom ve F2000) ve ii¢ ortak kompomer bileseni TEGDMA,
HEMA ve GDMA (glikol dimetakrilat) monomerlerinin, makrofajlarda in vitro hiicre
Oliimiinti indiikleme kapasitesine sahip oldugunu gostermistir. Bahsedilen calismada
Freedom, MTT testi ile degerlendirildiginde 8 saat maruziyetten sonra sitotoksisiteye
neden olan tek kompomer olmasina ragmen, 20 saat maruziyetin ardindan sitotoksisite iki
kompomer o6ziitii i¢in de benzer olmustur. Dolayisiyla kompomerler ile ilgili olarak,

sitotoksik potansiyele dair net bir sonug ¢ikarmak zor goriinmektedir.?* Bizim
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calismamizda kullanilan kompomer materyallerinin higbirinde {ireticic HEMA’y1
listelememistir. HEMA ’nin, materyal giivenlik veri formuna gore ¢alismamizda kullanilan
Dyract XP, Twinky Star ve Zenit Color kompozit bazli boyanin bileseni olan UDMA ’nin
bir bozunma iiriinii olabilecegi belirtilmistir.?®® Ancak ¢alismamizda, bu materyallerin
hicbiri toksik bulunmamistir. TEGDMA igerigi listelenen Dyract XP ve Composan Glitter
materyalleri de 24, 48 ve 72 saat maruziyet sonrasi toksik etki gostermemistir.

Kompomer materyalleri, bilesimindeki iyon sizintis1 yapan cam doldurucu
maddeleri nedeniyle, &zellikle polimerizasyondan sonraki birka¢ gln icinde flor
salabilir*®? Kompomer materyallerinden flor salimi da sitotoksik etkilere katkida
bulunabilir.?* 2012 yilinda yapilan bir ¢alisma, diisiik diizeyde flor salimi yapan
materyallerin  diisiik  sitotoksik etkiyle iliskili oldugunu gostermistir.’®> Bizim
calismamizda kompomer materyallerinin flor salim yeteneginin cam iyonomer igerikli
diger materyallere gore diisiik olmasi ve bunun zamanla daha da azalmas sitotoksik etkinin
anlamli diizeyde bulunmamasinin bir sebebi olabilir.

Isik tinitelerinin, 151k yogunlugunun dizenli olarak kontrol edilmesi gerekliligi
konusunda, dis hekimleri arasinda zayif farkindalik bildirilmistir.3® Mevcut bulgular 15182
duyarlilik derecesinin bir maddenin toksik potansiyeli tzerinde énemli bir faktor oldugunu
gOstermektedir; 1sikla sertlesme derecesi ile restorasyon sitotoksisitesi arasinda ters bir
iliski gosterilmistir.?8* Bizim ¢alismamizda kullanilan 151k (initesi VALO Cordless, standart

mod ile 1000 mW/cm?’lik yiiksek bir 151k yogunluguna sahip oldugundan ve her
numunenin sikla sertlestirme 6ncesinde 1sik Gnitesinin kalibrasyonu saglandigindan
materyallerin toksik potansiyelinin olumlu yonde etkilenmis olabilecegini diisiinmekteyiz.
Ping C ve ark., Twinky Star kompomer numunelerinin biyolojik giivenligini sitotoksisite
testi, in vitro hemolitik test ve akut genel toksisite testi ile degerlendirmistir.? Sitotoksisite
testinin sonucu, numunelerin sitotoksik olmadigimni gdstermistir. In vitro hemolitik test
sonucu, tim numunelerin hemolitik oranlarinin % 5'ten diisiik oldugunu gosterirken
akut genel toksisite testinin sonucu, numunelerin higbirinin akut genel toksisiteye sahip
olmadigimi gostermistir. Bu sonuglara gore aragtirmacilar, Twinky Star kompomerinin
iyi biyolojik giivenlige sahip olduguna karar vermislerdir.?® Bu calismadaki

sonugclar, bizim ¢alismamizin sonuglari ile uyumludur.
Quinlan ve ark.’min 2002 yilinda bir kompozit (Spectrum) ve bir geleneksel

kompomer (Dyract AP) materyali iizerinde yaptiklar: toksisite ¢aligmasina gore,
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kompomer materyali tarafindan dentin bariyerinden gecerek uygulanan sitotoksisite, son
derece sitotoksik olan ve ters pulpal reaksiyona neden olan kompozit materyalinin
sitotoksisitesinden daha diisitk bulunmustur. Bahsedilen ¢alismanin diger sonuglarina gore
kiltlir hiicrelerine karsi toksisite dentin bariyeri olmadiginda daha fazla bulunmus ve
yetersiz 1sikla sertlestirme, materyallerin toksisitesinin artmasina neden olmustur.?3* Bizim
calismamizda kullanilan geleneksel kompomer materyali Dyract XP’nin dentin bariyeri
olmaksizin yapilan toksisite degerlendirmesinde non-toksik oldugu tespit edilmistir.
Farklilik, kullanilan kompomer materyallerinin igeriginin degismesinden ve 1sikla
sertlesme derecelerinin farkli olmasindan kaynaklaniyor olabilir.

Huang ve ark.nin, 5 rezin bazli restoratif materyalin (2 RMCIS; 1 geleneksel
kompomer; ve 2 kompozit) mitokondriyal aktivite analizleri ile insan pulpa hicreleri
tizerindeki sitotoksik etkilerini inceledikleri in vitro ¢aligmanin sonuglarina gore, bu
materyallerin hiicre hattina ve in vitro birincil kiiltiirlere sitotoksik oldugu gsterilmistir.*
Bu calismanin aksine bizim c¢alismamizda kullanilan geleneksel kompomer materyali
Dyract XP, Vero hicreleri Uzerinde non-toksik bulunmustur. Sonuglardaki farklilik,
kullanilan hicre kiltirlerinin ve kompomer materyallerinin iceriklerinin farkli olmasindan
kaynaklaniyor olabilir.

Botsal1 ve ark.’nin RMCIS ve kompomerlerin (Dyract Extra ve Twinky Star) artik
monomer (HEMA ve TEGDMA) eliisyonunu degerlendirdikleri ve farkli 1s1k iiniteleri ile
sertlestirdikleri RMCIS ve kompomerlerin, fibroblastlarin canlilig: {izerindeki etkisini
aragtirdiklar1 caligmaya gore, Twinky Star'dan ayrisan TEGDMA miktari, halojen
{initesiyle sertlestirildiginde Dyract Extra'dan daha fazla bulunmustur.?* LED (initesiyle
sertlestirildiginde test edilen materyallerden benzer miktarlarda TEGDMA’ nin serbest
birakildig: goriilmiistiir. Hem halojen hem de LED iiniteleri ile sertlestirildiginde, benzer
miktarlarda HEMA test edilen materyallerden serbest birakilmistir.?* Twinky Star
ireticisinin TEGDMA ve HEMA’y1 igerik olarak listelememesine karsilik bahsedilen
calismada bu monomerlerin eliisyonu tespit edilmistir. Bizim ¢alismamizin aksine, LED
tinitesi kullanilarak test edilen tiim materyallerin, fibroblast hiicrelerinin yasayabilirligini
benzer sekilde azalttigi goriilmiistiir. Bahsedilen calismaya gore renkli kompomer
materyali, hiicrelerin canliligimi geleneksel kompomer materyalinden daha fazla
distirmiistiir. LED fnitesi, her iki kompomer igin halojen initesinden daha fazla

sitotoksisiteye neden olmustur.?* Bizim ¢alismamizda standardizasyon saglamak icin
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sadece LED 1s1k tinitesi kullanilmigtir. Farklilik, monomerlerin serbest birakilmasini
kolaylastiran etanol-su karisimi gibi alkolik bir ¢ozelti kullanilmasindan kaynaklanmis
olabilir. Organik ¢oziiciiler, polimer aga niifuz etme ve sisirme yetenegine sahiptir ve
reaksiyona girmemis monomerlerin serbest birakilmasini kolaylastirmaktadir. 230304

Selimovi¢-Dragas ve ark. tarafindan yapilan bir ¢alismanin bulgularindan yola
cikilarak tiim sizint1 yapabilen bilesenlerin, yetersiz polimerizasyonun bir sonucu olarak
degil; aynm1 zamanda materyalin ¢dziinmesi sonucunda materyallerden salinabildigi
belirtilmistir.?% Oral kavitedeki rezinlerin degradasyonu, tiikiiriik enzimatik reaksiyonlara,
asidik kosullara ve yiyecek ve igeceklerin neden oldugu asindirici faktdrlere baglidir.3%®
Oral kosullar taklit etmek i¢in etanol, metanol veya bu ¢oziiciilerin su ile karigimlart gibi
organik ¢oziiciiler tercih edilmektedir. 2% Fakat bizim ¢alismamizda intraoral sivilari taklit
edebilecek bir organik ¢oziicli kullanilmamistir. Bu tiir ¢ozeltiler metkrilatlar igin iyi
¢oziiciiler olmasina karsilik agiz boslugundaki kosullar1 tam olarak yansitmamaktadir.3%®

Rezin esash restoratif materyallerin olas1 toksik etkilerinin belirlenmesi, hali
hazirda kullanimda olan ¢ok cesitli 151k {niteleri ve dolgu materyalleri g6z Oniinde
bulunduruldugunda, hangi kombinasyonlarin en az toksik etkiye neden oldugu sorusu
onem kazanmaktadir.3*’ Kompomerlerin, LED 1sik iiniteleri ile polimerize edildiginde daha
toksik oldugu; bununla birlikte RMCIS’lerin halojen 1s1k iiniteleri ile polimerize
edildiginde daha toksik oldugu iddia edilmektedir.?*

Tung ve ark. tarafindan yapilan sitotoksisite ¢aligmasinda halojen ve LED 151k
tiniteleriyle sertlestirilen ti¢ farkli geleneksel kompomer materyalinin (Dyract AP, Hytac,
Compoglass) insan pulpa fibroblast hiicreleri iizerindeki etkileri arastirilmis ve
kompomerlerin insan pulpa fibroblastlar1 i¢in potansiyel olarak toksik oldugu ve LED 151k
initelerinin  kompomerlerin polimerizasyonunda kullanim i¢in uygun olamayacagi
bildirilmistir; ¢linkii kompomer numuneler LED ile kiirlendiginde halojen iinitelerine gore
daha fazla dekolorizasyon gostermistir.3® Geurtsen ve ark. kompomerlerin igerigindeki
kamforokinon foto-baslaticilar1 ve diger yardimci baslaticilarin halojen {niteler ile
sertlestirilenlere kiyasla LED ile sertlestirilen kompomer numunelerde bulunan yiiksek
sitotoksisitenin sebebi olabilecegini belirtmistir.?*? Tiim bu calismalarin aksine bizim
calismamizda kompomer materyallerinin polimerizasyonunda kullanilan LED 1s1k {initesi
sitotoksisite artisina sebep olmamistir. Bizim c¢alismamizda, 151k kaynagina bagh

degiskenlikleri ortadan kaldirmak i¢in sadece LED 1sik Uinitesi kullanilmistir. Sonuglardaki
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farklilik, kullanilan hiicre kiiltiirleri ve degerlendirme yontemlerinin farkliligina bagh
olabilir.

Guncel bulgular, oksidatif stres ile dental kompozit materyallerin veya rezin
monomerlerin sitotoksisitesi arasinda pozitif bir iliski oldugunu gdstermektedir.3%® Dental
rezin monomerlerin, bircok calismada analiz edildigi gibi, apoptoz yoluyla sitotoksisite
gosterdigi one siiriilmiistiir. 27 Artan ROT olusumunun bir sonucu olarak monomerler
tarafindan indiiklenen oksidatif stres, genlerin ve antioksidan proteinlerin redoks-duyarl
aktivasyonu yoluyla hiicrelerin hayatta kalmasini ve 6limiinii kontrol eden yollarin
aktivasyonu igin bir sinyal olarak hareket etmektedir. Bu nedenle, hiicre igi redoks
homeostazinin monomer kaynakli bozulmas: apoptoz baslangicini tetiklemektedir.31°

Demirci tarafindan 2013 yilinda yapilan Twinky Star materyalinin de kullanildig:
bir ¢alismaya gore, kullanilan rezin i¢erikli materyaller 24 saat, 72 saat ve 7 glin sonunda
insan fibroblast hiicreleri lizerinde toksik etki gostermis ve Twinky Star materyalinde 7 giin
sonunda total oksidan kapasitesi anlamli Ol¢lide yiiksek bulunmustur. Bu calisma ile
oksidatif stresin bir toksisite mekanizmasi oldugu goriisii desteklenmistir. Bizim
calismamiz ile bu calisma arasinda Twinky Star materyalinin toksisitesinde gozlenen
farklilik kullanilan hiicre kiiltlirlerinin  farkli olmasindan kaynaklaniyor olabilir.
Calismamiza bir sitotoksisite mekanizmasi olarak oksidatif stres degerlendirmesi dahil
edilerek ileri calismalar yapilabilir.?®

Rezin bazli restoratif materyallerin, karistirma isleminden hemen sonra ve ayrica
son kimyasal yapilarina ulagtiklari kabul edilen bir siireden sonra test edilmeleri
gerekmektedir. Bu tur materyaller, taze karistiritlmis, polimerizasyonu tamamlanmamis bir
asamada kavite i¢ine yerlestirilir ve bu nedenle, materyalin klinik uygulamasindan sonra
nispeten kisa bir siire boyunca, reaksiyona girmemis veya kismen reaksiyona giren
bilesenler tarafindan lokal tepkilerin provoke olmasi muhtemeldir. Sertlesmeden sonra,
potansiyel olarak toksik bilesenlerin materyallerden salinmasi miimkiindiir. Bu nedenle,
rezin bazli restoratif materyallerin uzun siireli sitotoksisitesini belirlemek icin farkl
zamanlardaki salinimlar1 énemli olabilir. 4

Kompomer materyallerinden monomer saliminit inceleyen bazi ¢alismalar
mevcuttur. Frese ve ark. tarafindan yapilan bir calismada kompomer materyali icin UDMA
salmiminda 1 ile 7 giin arasinda bir artis tespit edilmistir.3!! Ferracane ve Condon tarafindan

yapilan bir ¢calismaya gore, baglanmamis maddelerin ¢ogu, polimerize edilmis
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rezinlerden 1 guin icinde serbestlenmektedir.®!? Yapilan diger ¢aligmalara gore ayrilabilir
bilesenlerin  eliisyonu asemptomatiktir ve c¢ogu ilk saatler icinde serbest
birakilmaktadir.3%631131%3 Monomer salimi sitotoksisiteyi etkileyen onemli bir faktor
oldugundan ¢alismamiza 1 saat ile 24 saat aralig1 ilave edilerek daha ileri bir arastirma
yapilabilir.

Twinky Star’m mavi ve pembe renginin kullanildigi, renkli kompomer
materyallerinden monomer saliminin incelendigi bir ¢alismada 30. Glinde toplamda en ¢ok
arttk monomer saliminin mavi renkte, en az monomer salimimin A2 renkli Dyract XP
geleneksel kompomer materyalinde oldugu tespit edilmistir.3}* BIS-GMA, TEGDMA ve
UDMA toplamda en ¢ok mavi renkli kompomer materyalinde, HEMA ise en ¢ok
geleneksel kompomer materyalinde bulunmustur. HEMA saliminin en ¢ok ilk 1 saatte,
UDMA, BISGMA ve TEGDMA salimlarinin ise en ¢ok ilk 12 saatlik zaman diliminde
gerceklestigi belirtilmistir.

Schedle ve ark.nin yaptig1 bir ¢alismada kompomerler de dahil olmak Uzere ¢esitli

dental materyallerin L-929 fibroblastlar Gzerindeki etkileri standart test sistemi ile
arastirilmistir. Buna gore taze hazirlanmig tim dental materyallerin sitotoksik oldugu, bu
etkilerin farkli preinkiibasyon donemlerinden sonra azaldig1 ve 6 haftasonra anlamli
olmadig1 gosterilmistir.'? Bahsedilen calisma, sitotoksik etkilerin, sertlestirilmis materyalle
degil; sertlesme siiresi boyunca salian monomerler tarafindansaglandigini gdstermistir.'?

Dental materyallerin biyouyumlulugu ile ilgili arastirma sonugclar1 hala ¢eliskilidir.
Farkl1 deneysel sistemlerle elde edilen sonuglarin tutarsizligi daha once bildirilmistir.1231°

Bizim ¢alismamizda renkli kompomer materyalleri, sitotoksisite testlerinin umut
verici sonuglarina gore alternatif bir restoratif materyal olarak kabul edilebilir; ancak
potansiyel kullaniminin in vitro ve in vivo incelemelerle dogrulanmasi gerekmektedir.
Materyallerin sitotoksik etkilerinin in vivo kosullarda farklilik gosterebilecegi de not
edilmelidir.

In vitro tarama testleri, dental materyallerin biyolojik etkilerini analiz etmede ¢ok
yararlidir; ancak klinik durumu yansitma yetenekleri sinirlidir. In vitro arastirmalar daha
basit olmakla birlikte, gecerlilikleri sadece dikkatli ve titizlikle yapilan in vivo ¢alismalarla
kanitlanabilir. Bununla birlikte, ideal dental restoratif materyallerin tim 6zelliklerini yerine
getirene kadar rezin bazli materyalleri aragtirmaya devam etmek gerekmektedir.

Arastirmacilarin genellikle test edilen materyallerin kesin bilesimini bilmedikleri noktada,
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restoratif materyallerin sitotoksisitesini uzun siireli degerlendirmek ve klinik sartlara

benzerligi saglamak igin ileri calismalarin yapilmasi onerilmektedir.

5.2. Nanoindentasyon Calismasinin Tartisilmasi

Nanoindentasyon testlerinin temel amaci, materyallerin yiikk yer degistirme
olcumlerinden temel mekanik 6zellikleri olarak elastik modul ve sertlik degerlerini kolayca
belirlemektir.31®

Nanosertlik, sec¢ilmis materyal 6zelliklerinin mikrondan mikron alt1 6l¢ege kadar
incelenmesini saglar. Restoratif materyallerin sertligi, materyalin makro 0lgekli
bozulmasinin anlasilmasi ve agizda temas halinde olan ¢evre dokulara zarar vermemek igin
onemlidir.®! Okliizal bolgelere yerlestirilen restorasyonlarin ¢igneme kuvvetlerine maruz
kalmasi, bir materyalin sertligi ile iliskilidir ve bu nitelik, tedavi edilen dislerin ve onlarin
antagonistlerinin saglig1 i¢in mine ve dentin dokusuna benzer olmalidir.”* Geleneksel test
yontemlerini kullanarak dental materyallerin mekanik 06zellikleri iizerine yapilan
caligmalarda, elde edilen penetrasyon subjektif gibi goriinmektedir; ¢lnki uygulanan
kuvvetin yonii ve biiyiikliigii arastirmacinin tercihine dayanmaktadir.3!’ Materyallerin
mekanik 6zelliklerinin test edilmesinde nanoindentasyon yonteminin uygulanmasi dis
hekimliginde 6nemli bir gelismedir. Bu sebeple ¢aligmamizda kompomer materyallerinin
sertlik degerlendirmesinde nanoindentasyon yontemi kullanilmigtir.

Nanoindentasyon yaklasimi ¢ok daha kiiciik 6lgekte, makrotekniklerden daha
biiyiik bir degiskenlikle bilgi saglar; ancak incelenen materyalle ilgili olarak g6z 6nlinde
bulundurulan varsayimlar ve gozlenen degerlerin dikkate alinmas1 gerekmektedir.3®

Calismamiz, farkli renk ve markaya sahip kompomerlerin nanosertlik degerleri
arasinda anlamli farklar oldugunu gostermistir. Calismamizda, uygun depolama kosullarini
saglamak icin dehidratasyonun sertligi, elastik modiilii ve oOrneklerin kirilganligini
arttirmas1 nedeniyle numunelerin distile suda 24 saat siireyle depolanmasindan sonra
nanoindentasyon testi prosediirleri gergeklestirilmistir.3°

Sertlik d6l¢timiinde kullanilan yiikiin 6nemli oldugu, elastik materyallere fazla yiik
uygulandiginda 6rneklerin yiizeylerinde c¢atlamalar olusabilecegi ve bu durumun yanlis

sonuglar alinmasina sebep olabilecegi bildirilmistir.32%32! Bu sebeple, ¢alismamizda 5s / 2s
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/ 5s olarak tanimlanan yik fonksiyonu ile her bir 6rnegin 5 farkli noktasindan 6000 uN’luk
uygun kuvvet secilip uygulanmustir.

Uretici tarafindan, Twinky Star'mn bilesiminin, geleneksel kompomerlere benzer
oldugu ve tek farkin eklenen pigment oldugu iddia edilmektedir. Farkli renklerin yiizey
sertligi arasindaki farklar, organik veya inorganik pigmentlere atfedilebilir. Bu alanda az
sayida ¢alisma bulunmaktadir. Restoratif materyallerin rengi, materyal i¢indeki pigmentin
tiirii ve igeriginden etkilenmektedir. Ornegin, Ti02 gibi doldurucular, rezinin opakligimni
artiran pigmentlerdir. Doldurucunun biiyiikliigi, tird ve igerigi de 1s181n iletimini ve sonug
olarak polimerizasyon derecesini etkileyen faktorlerdir.'®® Ek olarak, farkli renkler parlak
bilesenlerin farkli degerlerine sahip olabileceginden, farkli sertlik degerleri sergilenebilir.
Bizim ¢alismamizda da ayni1 markaya ait renkli kompomer materyallerinin farkli renkleri
arasinda sertlik acisindan farklilik tespit edilmistir.

Khodadadi ve ark. 2016 yilinda yayinladiklar1 bir calismada Z250 kompozit rezin
ve iyonozit kompomer ile Twinky Star kompomerlerinin farkli renklerinin yiizey
sertliklerini karsilagtirmistir. Sonuglar, iki ayri 151k Unitesi ve kullanilan 10 materyal grubu
ile test edilen materyallerin herhangi biriyle 1sik Uniteleri arasinda sertlikte dnemli farklilik
gostermistir. QTH 151k {linitesi genellikle LED iinitesinden daha yiiksek sertlik saglamistir.
Bununla birlikte, kompozit rezin ile mor ve yesil renkli kompomerlerde, sonuglar tam tersi
LED ile daha yiiksek sertlik saglamistir. Twinky Star kompomerin farkli renklerinde
materyallerin formiilasyonu benzer oldugundan sertlikteki farkliliklarin, pigmentlerin tiirti
ve miktarindaki farkliliklara baglanabilecegi belirtilmistir.®?? Bizim ¢alismamizin aksine
LED 1sik Unitesiyle, kompomer renklerinin sertlik dereceleri pembe> yesil> turuncu> sari>
mavi> giimiis> mor> altin seklinde siralanmistir. Farklilik, sertligin degerlendirilmesinde
kullanilan 6lgek ve yontemlerdeki farkliliklardan kaynaklaniyor olabilir.

Jafari ve ark. 2015 yilinda LED {niteleri kullanarak Twinky Star renkli
kompomerlerin farkli renklerinin ylizey sertligi iizerine bir ¢alisma gerceklestirmistir.
Sonuglar, en yiiksek sertligin giimiis renkle ve en diislik sertligin, sonuglarimizla tutarl
olmayan sekilde mavi renkle iliskili oldugunu gdstermistir. 3 Daha koyu renklerdeki
pigmentlerin 15181 daha fazla emdigini ve bdylece 1518in rezine niifuz etme derinligini
azalttigim bildirmislerdir.3*® Dolayisiyla daha diisiik polimerizasyon, 1sikla sertlesen
materyallerin fiziksel 6zelliklerini etkileyebilmekte ve mikro sertligi azaltabilmektedir. Bu

calisma ile ile galismamiz arasindaki fark isik kaynaklarinin yogunlugu, 6rneklem
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baydkllkleri, sertligin incelenmesinde kullanilan 6lgek ve yontemlerdeki farkliliklar ile
aciklanabilir.

Vandenbulcke ve ark. farkli 1sik {initeleriyle renkli kompomerlerin sertlesme
derinligini incelemis ve koyu renklerin (mavi ve yesil) diger renklere gore daha fazla
sertlesme derinligine sahip oldugunu gostermistir. Bu ¢alismanin sonuglari; Twinky Star
kompomerinin farkli renklerindeki en diisiik sertlik degerini altin rengi ile
iliskilendirmistir. Farki, dalga boyu dagilimi ve parltili etkilere baglamislardir.®?
Bahsedilen ¢alismanin bulgulariyla uyumlu olarak, ¢alismamizda turuncu ve sar1 renge
gore nispeten koyu renkli olan mavi renk daha yiiksek sertlik degeri gostermistir.

Atabek ve ark., LED unitelerini kullanarak Twinky Star kompomerlerinin farkli
renklerinde doniisiim derecesini incelemisler ve 40 saniye i¢inde mavi ve pembenin altin,
yesil, sari, turuncu ve giimiisten daha yuksek bir dontisiim derecesi sergiledikleri sonucuna
varmuslardir.*® Farkli yontemler kullanilmis olsa da bahsedilen ¢alismadaki sonuglar ile
bizim c¢alismamizda incelenen mavi, sar1 ve turuncu renklerin karsilastirilan sertlik
sonuglart uyumludur. Ayni1 markalara ait renkli kompomer materyallerinin farkli
renklerinin ayni sertlestirme siiresinde farkli sertlik degerlerine sahip olmalar1 doniisiim
derecelerinin farkliligmma bagli olabilir. Doniisiim derecelerindeki bu fark, pariltili
bilesenlerin boyutu, tiirii ve miktar1 arasindaki degisikliklerle aciklanabilir. Bu nedenle,
renkli kompomerler (izerinde daha fazla ¢alisma yapilarak farkli renkler i¢in en uygun
sertlestirme siirelerinin tespit edilmesi gerekmektedir.

Isik tnitesinin yogunlugu, dalga boyu, 151ga maruz kalma siiresi, doldurucu
maddelerin boyutu ve tiiri, 151k tinitesi ucunun konumu ve yonelimi ve renk gibi farkl
faktorler, 1s1kla sertlesen materyalin polimerizasyonu iizerinde etkilidir.2°2 Polimerizasyon
derecesi de dolayli olarak sertlik 6zelliklerini etkilemektedir.

Hwang ve ark. tarafindan yapilan bir ¢alismaya gore gegirgenlik spektral dagilimin,
1s1ltili bilegsenlerden etkilenebildigi belirtilmistir. Caligmada 1s1ltili bilesenlerin, materyalin
sertligini azaltabilen diizensiz sekiller ve boyutlar igerdigi; dolayisiyla kompomer sertligini
azaltabilecegi aciklanmigtir. Bu sebeple kompomer rengi, 151k gecirgenligini
polimerizasyon/déniisiim derecesi aracihigiyla etkileyebilir.!®® Déniisiim derecesi de
dolayl1 olarak materyallerin sertligini etkilemektedir.

Bors ve ark. nin eroziv soliisyonlarda depolama sonras1 iki kompozit rezin, bir

geleneksel kompomer ve bir renkli kompomer restoratif materyallerin yiizey analizini
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inceledikleri ¢alismada estetik geleneksel kompomerin, sitrik asit ve fosforik asite
maruziyetinde doldurucu partikiillerde azalma oldugu gorilmiistir. Test edilen dort
restoratif materyalden eroziv ataklar nedeniyle yiizey morfolojisindeki en ciddi
degisiklikler renkli kompomerde bulunmustur. SEM (Taramali elektron mikroskobu)
goriintiileri ile test edilen tiim materyaller arasinda renkli kompomer, en belirgin yiizey
bozulmas: ve madde kayb1 gostermistir.>?*

Munack ve ark. yaptiklar1 bir ¢alismada 4 farkli kompomer materyalinin
(Compoglass, F2000, Dyract ve Experimental Compomer) distile su, asidik tampon, nétral
tampon ile karaciger enzimi ilave edilmis ndtral tampon ortamlarinda tutulmalarinin yiizey
sertligine etkisini incelemislerdir. Caligmanin sonucuna gore, sivi ortamda bekletilen tiim
ornekler, kuru ortamda bekletilen kontrol grubu numuneleriyle karsilastirildiginda sertlikte
onemli bir disiis sergilemistir.’?®> Ancak degisen ortam sartlarinin incelenen
kompomerlerin ylizey sertligini anlamli Olgiide etkilemedigi belirtilmistir. Bizim
nanoindentasyon ¢alismamizda ise standardizasyon saglamak i¢in numuneler 24 saat distile
suda bekletildikten sonra 6lglim yapilmistir.

Cogulu ve ark. renk, 151k kaynag1 ve dolgu arasindaki mesafe ve 1siklama siiresi
faktorlerinin iki farkli kompomerde (Compoglass F: Al ve A4; Twinky Star: yesil, turuncu
ve glimilis) yiizey sertligi lizerindeki etkisini inceledikleri bir calismada, koyu renkli
materyal gruplarinda alt yiizey sertlik degerlerinin, diger gruplara gére anlamli diizeyde
diisiik oldugunu, yeterli polimerizasyon elde edebilmek igin uygulanan kompomer
materyali renginin, 151k kaynagi ile dolgu arasindaki mesafenin ve 1siklama siiresi
faktorlerinin énemli oldugunu rapor etmislerdir.?® Calismada geleneksel kompomer
materyallerinin st yuzey sertlikleri, renkli kompomer materyallerine goére yiksek
bulunurken, renkli kompomer materyalinin ii¢ farkli renginde iist ylizey sertlik degerleri
arasinda anlamli farklillk bulunamamistir.?® Bizim calismamizda ise kompomer
materyallerinin derinligi, ideal polimerizasyon i¢in Onerilen sekilde 2 mm olarak
hazirlanmis, materyallerin marka ve renklerine bagh 6zelliklerinin degerlendirilmesi i¢in
diger faktorlerin standardizasyonu saglanmistir. Bahsedilen c¢alismanin aksine
calismamizda materyallerin farkli renklerinin nanosertlik degerleri arasinda farklilik
bulunmustur. Bizim ¢alismamizin sonucuyla uyumlu olarak turuncu renkli kompomer

materyalinin sertligi geleneksel kompomer materyalinden diisiik bulunmustur.
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Czarnecka ve ark., Twinky Star'in ¢esitli renklerinin mikrosertligini ve suda
olgunlagsmanin mikrosertlik iizerindeki etkisini belirlemistir. Calisma sar1, pembe ve yesil
renkli materyaller kullanilarak gerceklestirilmistir. Materyallerin  mikrosertlikleri,
fizyolojik bir ortamda saklanirken zamanla artmistir. Polimerizasyondan hemen sonra,
materyal renginin mikrosertlik {izerinde hicbir etkisi gézlemlenmemistir. Sonug olarak
suda saklanan kompomerin olgunlagsmasi sonucunda materyal renginin mikrosertlik
lizerine bir etkisi oldugu ortaya koyulmustur.3?® Bizim ¢alismamizda da numuneler distile
suda 24 saat silireyle saklandiktan sonra nanoindentasyon testi prosediirleri
gerceklestirilmis, ancak saklama ortami degisiminin etkisi degerlendirilmemistir.

Nanoindentasyon tekniginde gozlemlenen biiyiik standart sapmalar, daha kiigiik
girinti temas alanina ve parcaciklar arasina bir rezin tabakasi ya da partikiili girme
yetenegine atfedilebilir. Gozlenen degerlerde varyasyona iligkin bir baska faktor, dolgu
maddesi partikiillerinin bilesimindeki farklilik olabilir. Ornegin; baryum oksit doldurucu
iceren bir kompozit materyalinin, stronsiyum oksit doldurucu igeren kompozitlerden daha
diisiik degerlere sahip oldugu gozlenmistir.3!® Bizim calismamizda da iceriginde
stronsiyum oksit doldurucu oldugu belirtilen Nova Compomer Rainbow ve Dyract XP
kompomer materyallerinin ortalama nanosertlik degerleri nispeten yiiksek bulunmustur.

Ayrica, nanoindentasyon degerleri her zaman Vickers sertlik degerlerinden daha
yiiksek bulunmustur.3?” Mart1'nez ve Esteve, sertlikteki artis1 sekillendirici bir indenterla
ve penetrasyon derinliginde artisa karsilk gelen bir yiik artisiyla gostermistir.32®
Nanoindenter bir uca veya c¢ok ince bir tanecige carptiginda parcacik kirilabilir, oysa
genislik ve yiikseklik bakimindan ¢ok daha biiyiik bir parcacik ile temas ederse,
parcaciklarin &zelliklerinin daha gergekgi bir 6lctsuinii elde etmektedir.3!®

Sertlik ve elastik modiil arasinda temel bir iliski olmamakla beraber, indentasyon
tekniginin ilerlemesi ile tanimlanan derinlik duyarli indentasyon teknigi, bu parametrelerin
birlikte degerlendirilmesini olanakli hale getirmistir.?82%° Sertlik, aym1 zamanda
indirgenmis elastik modiil olarak da tanimlanmistir. Bizim ¢alismamizda da incelenen
kompomer materyallerinin elastik modiil ve nanosertlik degerleri arasinda pozitif iligki
gosterilmistir. Renkli kompomer materyallerinde incelenen renkler arasinda en yiiksek
nanosertlik ve elastik modiil degeri mavi renkli numunelerde tespit edilmistir.

Kompomer materyallerinin ideal polimerizasyonu, restorasyonun artan mekanik

mukavemetini saglamakta ve sitotoksik etkileri azaltmaktadir.3?° Bu nedenle bu
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ozelliklerde iyilestirme amaglandiginda en 6nemli konu ideal polimerizasyonu saglamak
amacli 6nlemler almaktir. Dolayisiyla materyallerin igerigi, rengi ve kullanilan 151k kaynagi
gibi polimerizasyonu etkileyen faktorler iyi bilinmeli ve en iyi kombinasyonlarin

olusturulmasi amacglanmalidir.
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6. SONUC VE ONERILER

1- Calismamizda geleneksel ve renkli kompomer materyallerinin MTT analizi ile
yapilan sitotoksisite degerlendirmesi sonucunda 24, 48 ve 72 saatlik inkiibasyon
periyodlarinin ardindan kompomer materyallerinin hi¢birinde sitotoksik etki tespit
edilmemistir.

2-  Orneklerin farkli zaman araliklarinda toplanan salinim sivilart ile Kiilttirleri yapilan
hiicreler iizerinde giinliik olarak gerceklestirilen morfolojik degerlendirmelerinde
hiicrelerde herhangi bir sitopatolojik degisim meydana gelmedigi gorulmistiir.

3- Sitotoksisite bulgularina dayanarak, ¢ocuklarda renkli kompomer materyalleri
geleneksel kompomer materyallerine alternatif olarak tercih edilebilir.

4- Renkler arasinda genel bir karsilastirma yapildiginda en yiiksekten en diistige dogru
nanosertlik degerleri Mavi > Beyaz > Turuncu > Sar1 seklinde olmustur.

5 Zenit Color ile renklendirilmis sar1 renkli materyal grubu en diigiik nanosertlik
degerini gostermistir. Nova Compomer Rainbow’un mavi rengi ile Composan
Glitter’in mavi ve turuncu renklerinin nanosertlik degerleri geleneksel beyaz renkli
Dyract XP kompomer materyalinden yiksek bulunmustur.

6- Nanosertlik bulgularina dayanarak, fazla yiik binen okliizyon alanlarinda, Nova
Compomer Rainbow’un mavi ve Composan Glitter materyallerinin mavi ve
turuncu renkleri, geleneksel kompomer materyaline alternatif olarak tercih
edilebilir.

Bu calismada c¢esitli markalara ait renkli kompomer materyallerinin sadece 3 farkl
rengi kullamlmistir. Bu nedenle, diger kompomer renkleri de kullanilarak ileri
arastirmalarin yapilmasi Onerilir. Ayrica farkli 151k kaynaklar1 ve siireleri uygulanarak
sitotoksisite ve nanosertlik lizerinde diger faktorlerin etkilerini incelemek ig¢in ileri
calismalara ihtiya¢ vardir. In vitro bulgulari in vivo durumlara aktarmak gercekci
olmayabilir. Bununla birlikte, ideal dental restoratif materyallerin tim 6zelliklerini yerine
getirene kadar ¢cocuk dis hekimliginde rutin olarak kullanilan renkli kompomer materyalleri

izerinde aragtirmalarin devam etmesi gerekmektedir.
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MKU

TAYFUR ATA SOKMEN TIP FAKULTESI
KLINIK ARASTIRMALAR ETIK KURULU KARAR FORMU

ARASTIRMANIN ACIK ADI

Renkli kompomer materyallerinin nanosertlik ve sitotoksisitelerinin

incelenmesi
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OZGECMIS

14 Ekim 1991°de Bursa’da dogdu. ilkokul egitimini Sakarya Ilkégretim Okulu’nda
ve ortaokul egitimini Hurriyet IIkogretim Okulu’nda tamamladi, lise egitimini Niltfer Milli
Piyango Anadolu Lisesi’nde aldi. 2014 yilinda Istanbul Universitesi Dis Hekimligi
Fakiiltesi’nden mezun oldu. 2016 yilinda Mustafa Kemal Universitesi Dis Hekimligi
Fakultesi, Cocuk Dis Hekimligi Anabilim Dali’nda uzmanlik egitimine basladi. Halen ayni

kurumda egitimine devam etmektedir.
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