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1. GIRIS

Gunumuizde dis curdgu bircok cocukta ciddi bir sorun
olusturmakta ve restorasyonu icin en uygun materyalin ne oldugu konusu
hala tartisilmaktadir. Gegmisten ginimuze sit digi restorasyonlarinda en
cok tercih edilen restoratif materyal olan amalgamlar pek cok cocukta
basar ile kullanilmigtir. Ancak amalgamin hos olmayan gortinimda, civa
toksisitesi suphesi ve estetik gereksinimler arastirmacilari alternatif
olabilecek restoratif materyal arayisi icine suriiklemistir'. Minimal invaziv
dis hekimligine ilginin giderek artmasinin yani sira estetik restorasyonlara
olan talebin artis gostermesi sonucunda st diglerinin tedavisinde yeni
restoratif materyallerin kullamimi yayginlasmaktadir. Ozellikle fluorid
salinimi yapan, mekanik ve estetik Ozellikleri yiksek olan materyaller
iizerinde calismalar yogunlasmistir’. Ulkemizde dis ciriklerinin son
derece yaygin olmasi ve agiz hijyenine yonelik egitim programlarinin
yaygin olarak yudratilememesi, curik olugsumunu o6nlemedeki etkinligi
bilimsel calismalarla kanitlanmig olan fluorid salinimi yapan materyallerin
ozellikle cocuk dis hekimliginde kullaniminin énemini artirmaktadir®. Bu
ihtiyaclar dogrultusunda siUt disi restorasyonlarinda cam iyonomer
simanlar (CiS), rezin modifiye cam iyonomer simanlar (RMCIS), poliasit
modifiye kompozit rezinler (kompomer) ve fluorid icerikli kompozit rezinler

siklikla tercih edilen materyallerdir.

Son yillarda teknolojideki gelismelerle beraber cam
iyonomerlerin yeni bir kategorisi olan O0nceden reaksiyona girmig cam
lyonomer (pre-reacted glass ionomer/PRG) ve nano dolduruculu

RMCIiS’ler (nano-ionomer) piyasaya sunulmustur.



‘Pre-reacted glass ionomer’ olarak belirtilen yapi piyasada
‘giomer’ olarak isimlendiriimektedir. Giomerlerin temel yapisi 6énceden
reaksiyona girmis cam iyonomer teknolojisidir. Yani asit-baz reaksiyonu
rezin ile birlesme o©ncesinde gerceklesmektedir. Giomerler PRG
dolduruculan iceren ve fluorid salinimi yapan rezin esasl restoratif

materyallerdir*?°.

Nano dolduruculu RMCIiS’ler sit ve daimi diglerin
restorasyonlarinda kullanilmak amaciyla tretilmigtir. Bu restoratif simanin
‘nano iyonomer’ olarak adlandirimasinin  nedeni cam iyonomer
partiktllerinin nano doldurucu teknolojisi ile baglanmayi temel almasi
esasina goOre dUretiimesidir. Bu materyalde nano doldurucular ile

RMCIS'lerin avantajlari birlestirilmistir®#2°,

Yapilan literatir incelemesinde giomerlerin ve nano-
iyonomerlerin fluorid salinimi ve geri alimi, ytizey 6zellikleri ve dis yapisina
baglanma kuvvetlerini karsilastirmal olarak degerlendiren yeterli calisma

olmadigi gortulmektedir.

Bu calismanin amaci, farkli yapida cam doldurucu iceren
restoratif materyallerin fluorid salinim ve geri alim kapasitelerini
kargilastirmak, degisik pH seviyelerinin materyallerin ylzey purazlulugiune
etkisini degerlendirmek ve bu materyallere mikro gerilme test yontemi

uygulanarak baglanma kuvvetlerini saptamaktir.



2. GENEL BILGILER

Cam iyonomer icgerikli restoratif materyaller, sagladigi pek
cok avantaj nedeniyle sut dislerinde en cok tercih edilen restoratif

materyallerdir. Bunlar ;

* Geleneksel Cam iyonomer Simanlar
* Cam iyonomer/Hibrit Kombinasyonlari
- Rezin modifiye cam iyonomer simanlar

- Poliasit modifiye kompozit rezinler*

Ozellikle son yillarda cam iyonomer icerikli restoratif
materyaller (zerinde bircok calisma yapilmakta ve yeni gelismeler

olmaktadir.

2.1. Geleneksel Cam iyonomer Simanlar

Cam iyonomer simanlar (CiS) dis hekimligine ilk defa Wilson
ve Kent tarafindan 1969 yihinda sunulmustur. CIS, fluorid igerikii
aliminosilikat cam ya da fluoroalimuno cam tozlari ve poliasit likit
arasindaki asit-baz reaksiyonunu takiben sertlesen su bazl bir materyal

olarak tanimlanabilir®®-33,

2.1.1. Cam lyonomer Tozu (Doldurucu partikiil bilesimi)

Cam iyonomer tozu; Alimina (Al,O3), silika (SiO;), metal

oksitler, metal fluoridler ve metal fosfatlarin 1100 °C’den daha yiiksek bir
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Isida erimesi sonrasi sogutulup 45 pm’den kuguk partiktller halinde
ogutulmesiyle meydana gelmektedir. Fosfat ve fluorid Uretim stresince
erime 1sisini artirmak icin kalsiyum ve sodyum fluortr iyonlari formunda
kullaniimakta sertlesme karakteristigini modifiye etmek icin cam bilesimine
katilmaktadir. Metal iyonlari genellikle aliminyum (Al), kalsiyum (Ca),
stronsiyum (Sr), cinko (Zn), sodyum (Na), potasyum (K) ve lantanum

(La)'dan secilmektedir®*.

Cam tozunun partiktl boyutu ve dagilimi simanin sertlesme
karakteristigini kontrol etmek icin cok énemlidir. Fluoroalimiina silikat cam,
simana diger fluorid bilesenleri eklenmeksizin fluorid salinim 6zelligine
sahip bir yapidir**. Fluorid iceriginin %23 olabilmesi icin Al,03/SiO,
oraninin 1/2 veya daha fazla olmasi gerekmektedir. Esas olarak fluortr
iyonu asit diffizyonu evresi boyunca sodyum fluorid iyonu seklinde
salinmaktadir. CiS’in fiziksel ozelligi fluorid salimindan

etkilenmemektedir®.

2.1.2. Cam lyonomer Likiti (Poliasit matriks formasyonu)

CiS'lerde fluoroaliiminasilikat cam ile reaksiyona giren
poliasit genellikle polikarboksilik asittir. Ayrica, poliakrilik asit, polimaleik
asit, akrilik asit-itakonik asit kopolimer, akrilik asit-maleik asit kopolimer,
akrilik asit-2 butan dikarboksilik asit kopolimer ve polivinil fosforik asit
olarak bilinen asitler de kullaniimaktadir. Poliasitin reaktivitesi kopolimerin
icerigine bagli oldugu kadar molekiler agirhga ve konsantrasyona da
baghdir. Kullanimlari esnasinda distile su ve tartarik asitin sulu
solisyonuyla karistirilarak  hazirlanan  simanlar uygun ortamda

saklandiklarinda sinirsiz siireli kullanim avantaji saglarlar®®-3*3°,



2.1.3. Sertlesme Reaksiyonu

CiS’lerin sertlesmesi su varliginda toz ve likitin karigtiriimasi
sonucu asit-baz reaksiyonu ile olmakta ve iki asamada meydana
gelmektedir. ilk asama CIS karistirildiktan sonraki ilk 10 dakikalik klinik
sertlesme siirecinde olusmaktadir. ikinci asama ise ortamda su varliginda
asidin hidrojen iyonlarinin cam partikullerine yapismasi sonucu kalsiyum,
stronsiyum ve aliminyum iyonlarinin salinmasi ile baslamaktadir. Bu evre
yavas ilerlemekte ve uzun silre devam etmektedir. 24 saat sonra
polimerizasyon tamamlanmaktadir. Simanin sertlesme reaksiyonu
tamamlanmadan 6nce siman ylzeyi su ile temas ederse kalsiyum ve
aliminyum iyonlari ylzeyden uzaklasmakta ve simanin olugsumu
engellenmektedir. Bunun sonucunda siman translisent &zelligini
kaybetmekte ve ylzey zayiflayarak kolay asinabilir hale gelmektedir.
CiS’lerin optimal fiziksel 6zelliklere ulasmasi bir hafta siirmektedir. Bu

nedenle bitirme islemleri en az bir hafta sonra tamamlanmalidir®*343¢37,

2.1.4. Mine ve Dentine Baglanma

CiS’lerin mine ve dentine baglanmasi iyon degisimi esasina
dayanmaktadir. Siman likitindeki poliakrilat iyonlari hidroksiapatit kristalinin
yapisindaki kalsiyum ve fosfor iyonlari ile yer degistirerek apatit yapisi ile
reaksiyona girmektedir. Bbylece mine ile siman arasinda poliakrilat, fosfat
ve kalsiyum iyonlarindan meydana gelen tabaka olugsarak simanin mineye
baglanmasi saglanmaktadir. Her bir fosfat iyonunun elektrolit dengeyi
saglamak icin bir kalsiyum iyonu aldidi, sonucta iki materyal arasinda
lyondan zengin bir tabaka olustugu ve istenilen dizeyde bir birlesmenin
olustugu bilinmektedir. Dentinin daha az inorganik komponent icermesi ve

morfolojik olarak daha homojen olmasi nedeniyle CiS’in dentine
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baglanmasi daha zayiftir. Klinik uygulamada cam iyonomerlerin adheziv
Ozelliklerinin artiriimasi amaciyla kaviteye %10 luk poliakrilik asitin 15
saniye uygulanmasi tavsiye edilmektedir. Bu islem smear tabakayi
kaldirarak dentin tubullerinin agilmasi igindir. Ayrica iyon degisimi igin

daha uygun bir ortam saglanmis olmaktadir®#3-38,

2.1.5. Klinik Ozellikleri

Cis'in pulpa ile biyolojik uyumu bircok arastirma ile
kanitlanmigtir. Cam iyonomerler pulpada polikarboksilat simana benzer bir
reaksiyon olusturmaktadirlar. Bu sebeple dolgularin altinda kaide
materyali olarak rahatlkla kullanilabilecegi belirtiimigtir. Ancak yinede cam
iyonomerlerin dogrudan pulpa dokusu Uzerine uygulanmamalari, derin

kavitelerin kalsiyum hidroksit pati ile korunmalari 6nerilmektedir®®.

CiS’in en buyiik avantajlarindan biri fluorid salinim 6zelligidir.
Boylelikle sekonder ¢urik ihtimalini azalttiklari gibi, cevreye fluorid salinimi
yaparak komsu dis sert dokularini da ¢urtuge kargi korumaktadirlar. Ayrica
restorasyon marjininde mikrosizintlyr azaltarak hem post-operatif
hassasiyeti dnlemekte hem de renk stabilitesi saglamaktadirlar®®38. CIS
yapisindaki fluorid, matriksin yapisinda dedildir. Bdylelikle simandan
salinan fluorid simanin fiziksel dzelliklerini etkilememektedir. CiS’ler agiza
uygulanan yerel fluoridi alarak ‘re-charge’(resarj-geri alim) olmaktadirlar.
Disaridan agiza yerel fluorid uygulamasi olmadik¢a CiS’ler siirekli bir
fluorid salimimi yapmamaktadirlar. CiS'in fluorid salinimi bir ay sonra
distise gecmekte ve bir yihin sonrasina kadar minumuma inmektedir.
Ancak bazi arastirmacilar CiS’in 8 yil sureyle fluorid salabildiklerini iddia
etmektedirler®.



Avantajlar olarak; agizda uzun sire c¢alisma olanagi
saglamalari, mine ve dentine kimyasal adhezyon, fluorid salinimi ile
sekonder curagu 6nleme, pulpa ve diseti ile uyumlu olma, kendilerini tamir
edebilme gibi Ozellikleri sayilabilmektedir. Dezavantajlar olarak ise;
karigtiriimalarindan sonra ilk 24 saat icinde hidratasyon ve dehidratasyona
cok hassas olmasi, agiz sivilarinda c¢ozuandrlik, estetik 6zelliklerinin
yetersiz olmasi ve oklizal stres alanlarinda gerilme, kopma ve asinma

direnclerinin diisiik olmasi gosterilmektedir®®?'.

2.1.6. Geleneksel Cam lIyonomer Simanlarin Tipleri ve

Kullanim Alanlari

Son donemlerde hem cam-toz komponentinde hem de
polikarboksilik asit likitinde pek cok degisiklik yapilmistir. Ozellikle bu iki
komponent arasindaki asit-baz sertlesme reaksiyonunun modifikasyonu,
bilesimleri suda c¢o6zinebilen polimerler ve polimerize monomerlerin
girmesiyle gerceklestirilmistir. Boylece bilesimdeki farkliliklarin bir sonucu
olarak cesitli spesifik uygulamalar icin uygun materyaller hazirlanmistir.
CiS'ler klinikte yapistirma simani, anterior ve posterior dolgu materyali,
kaide ve kor yapiminda, fissur oOrtiict ve kok-kanal dolgu materyali olarak

kullaniimaktadir®*,

Cam iyonomer simanlar;

TiP I: Yapistirma simanlari
TiP II: Restorasyon simanlari
TIiP IIl: Kaide materyali ve fissiir értiictler

olarak siniflandirilabilir.



CiS’ler cocuk dis hekimliginde genis bir yelpazede
kullantlirken Sinif 1ll ve Sinif V restorasyonlarda da tercih edilmektedirler.
Bazi CiS’ler kaide materyali olarak gelistirilmistir. Bu tip simanlar kompozit
rezinin mine yerine kullanildigi restorasyonlarda dentin olarak
kullaniimaktadir (Sandvi¢ teknigi). Bu sekilde hem CiS’lerin hem de

kompozit rezinlerin avantajlari kombine edilmis olmaktadir®**'.

CiS'in direncini artirmak icin doldurucu komponente
metallerin eklenmesi hedeflenmigtir. Camin 1s1 ve basing altinda gumds ile
birlestiriimesi ile olusan drin ‘kermet siman’ olarak adlandiriimaktadir.
Kermet siman tozu, fluoroaliminosilikat cam ve gumis alasim
icermektedir. Bu simanlarin biyouyumu, mine ve dentine adhezyonlari
geleneksel cam iyonomerlere benzemektedir, ancak geleneksel CiS’e
gore daha az fluorid salmaktadirlar. Bunlar daha direncli, kolay uygulanan
ve radyoopak cam iyonomerlerdir ancak renk uyumlari yetersizdir. Metalle
gliclendirilmis CiS’ler; kaide materyali, tiinel restorasyon materyali, fissir
orticl ve gecici posterior restoratif materyal olarak tercih

edilebilmektedirler®#3>%,

Akigkan CiS'ler; kaide materyali, fissur ortiicii, agiri duyarli
servikal bdlgelerde restoratif materyal ve kok-kanal pati olarak
kullaniimaktadirlar. Bu materyaller toz-likit orani distk tutularak yiksek
dizeyce akicilik gosterecek sekilde gelistiriimigtir. Bu tip materyaller fisstr
ortict olarak uygulandiginda tum okluzal yuzeye yayilarak cok iyi bir

kapaticilik saglamaktadirlar®*.

Cam partikillerinin ylzeyinden fazla kalsiyum iyonlarinin

uzaklastiriimasi, partikillerin boyutlarinda ve yizey reaktivitesinde yapilan
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gelismeler ile viskodzitesi yiuksek CiS'ler piyasaya surilmistiir. Viskozitesi
yiiksek bu CiS’lere ‘kondanse edilebilen cam iyonomer simanlar adi
verilmektedir*®**°. Bu ismin verilmesinin nedeni minimal enstrumantasyon
sartlari altinda curdgun kaldirilarak materyalin parmak basisi altinda
kaviteye kondanse edilebilmesinden dolayidir (Amalgama benzer sekilde
kondanse edilebilmektedir). Kondanse edilebilmesinin sebebi ise tozuna
poliakrilik asitin ilave edilmesi ve grenlerin boyutunun dagihminin daha iyi
olmasidir*. Bu amacla Fuji IX, ChemFlex, Ketac-Molar ve Hi-Dense gibi
simanlar Uretilmigtir. Bu simanlarin agsinmaya ve okluzal kuvvetlere karsi
direnclerinin yiiksek olmasi nedeniyle kullanimlari 1990'larda artmistir®®#%.
Hizli sertlesme reaksiyonu, su dengesindeki degisikliklere kargl agiri
hassasiyet godstermemesi ve sertlesme sonrasinda agiz sivilarinda
¢6zUnurligin daha az olmasi bu simanlarin kullanimini uygun hale
getirmistir*”*°. Yizey sertlikleri hibrid kompozit rezinlere benzemektedir.
Yuksek curik riski olan ve kooperasyon kurulamayan cocuklarda sut
dislerindeki Sinif I ve Sinif 1l restorasyonlarda kullaniimaktadir. Mineralize
dokuya kimyasal baglanmasi ve fluorid salinimi yaparak demineralize
dokunun remineralizyonuna yardimci olmalari sekonder ¢urtgin gelisimini
engellemektedir. Bu materyallerden salinan fluorid miktari geleneksel

CiS’e benzerlik gostermektedir**2,

Franca ve ark.*® yaptiklari bir in vivo calismada Fuji IX CiS'in
Sinif I, I, I, IV, V restorasyonlarda basari oranlarini kargilastirmisglardir.
Sinif | kavitelerde %75,3 Sinif 1l kavitelerde %39,1 Sinif Il kavitelerde
%72,9 Sinif IV kavitelerde %55,6 ve Sinif V kavitelerde %90 basari

oranlari saptadiklarini bildiriimektedirler.

Mandari ve ark.** ise geleneksel amalgam restorasyonlar ile

CiS'leri karsilagtirdiklari  bir calismalarinda, 2 yil sonunda CiS
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restorasyonlarda sekonder curik saptanmadigini ancak amalgam
restorasyonlarda %3 oraninda sekonder curik tespit ettiklerini

bildirmektedirler.

2.2. Cam iyonomer - Hibrid Kombinasyonlari

Bu sinifa dahil materyaller ilk defa 1980’li yillarin sonunda
kaide materyali olarak kullaniimaya baglanmig, 1992 yilinda ise restoratif
materyal olarak gelistirilmistir*®. Farkli isimler altinda piyasaya sunulan bu
materyallerle ilgili pek cok calisma yapiimis ve literatirde tam bir

terminoloji karmasasi yasanmistir*®*’,

-Isikla sertlesen cam iyonomer siman
-Dual-cure siman

-Rezin iyonomer

-Hibrid iyonomer

-Resiomer

-Polimer igceren cam iyonomer siman
-Fluorid salan siman

-Rezin modifiye cam iyonomer siman

McLean ve ark.*’ tarafindan bu isimlendirmelerin materyali
tanimlamak icin yetersiz olduguna dikkat cekilmistir. McLean ve
arkadaglarina gore isikla sertlesen cam iyonomer terimi asit-baz
reaksiyonunun isikla baslayabilecegini ifade etmektedir ve bu materyal icin
dogru bir tanimlama olmamaktadir. Yine ayni arastiricilar sertlesme
reaksiyonlarinin  baytk bir boélimi asit-baz reaksiyonu ile olusan
materyalleri RMCIS olarak tanimlamiglardir. Asitte ¢6ziinebilir cam ile
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birlikte biraz polimerik asit iceren ve de kompozit rezinlerin sertlesme
reaksiyonlarini gosteren materyalleri de poliasit modifiye kompozit rezin

olarak tanimlamiglardir.

2.2.1. Rezin Modifiye Cam Iyonomer Simanlar

RMCIS esas olarak %80 cam iyonomer, %20 rezinden
olusmaktadir. Markasina gore degisiklik olmasina karsin genel olarak likiti
Isikla polimerize olan hidroksietil metakrilat (HEMA) gibi bazi metakrilat
gruplari ve tartarik asit iceren poliakrilik asit ve %8 sudan olugsmaktadir.
Toz ise radyoopasite saglamak tizere modifiye edilmis fluoroaliminosilikat
cam tozlarindan olusmaktadir. Geleneksel CiSin su komponenti
RMCIiS'de bir HEMA/ su karisimiyla yer degistirmistir*'.

2.2.1.1. Sertlesme Reaksiyonu

Toz likit kanstinldiginda klasik cam iyonomer asit-baz
reaksiyonu baslamaktadir. Bu arada materyaldeki HEMA i¢in kimyasal bir
indikator iceriyorsa HEMA'nin polimerizasyonu da baglamaktadir. Eger
materyalde Isikla sertlesen sistem kullaniimigsa HEMA mavi 1s13in
etkisiyle polimerize olmaktadir. Daha yavas ilerleyen asit-baz reaksiyonu,
restorasyona bir matriks teskil eden HEMA'y1 guclendirmektedir. Kisacasi
iki sertlesme reaksiyonu gelismektedir. Birincisi 1gikla baglatilan
reaksiyondur digeri ise; i1sikla sertlesmeyi takiben devreye giren asit-baz
reaksiyonudur. RMCIS ilk sertlesme reaksiyonundan sonra 24 saat siiren
bir sertlesme sonrasi periyodu oldugu 6ne surilse de literatiirde net bir

fikir birligi bulunmamaktadir*®*®,
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RMCIS'in suyu emdigi ve bunun; materyalin boyutsal
ozelliklerini ve dayanikihgini etkiledigi bildirilmektedir*®. Ancak bazi
arastiricilar materyaldeki rezin koprilerin su girisini azalttigina ve olusan
sertlesme reaksiyonunun su ile erken temasin dnlenmesini saglayarak
materyalin erken yikimdan korunduguna inanmaktadirlar. Bununla birlikte
RMCIS'in neme karsi hassasiyetinin geleneksel CiS’e gére daha az

oldugunu gostermislerdir®.

2.2.1.2. Mine ve Dentine Baglanma

RMCIiS’ler hem kimyasal hem de mikromekanik baglanma
gostermektedirler. RMCIiS’lerin  asit-baz reaksiyonu sonucu olusan
kimyasal baglanmasinda iceriginde bulunan HEMA’nin dentinin
Islanabilirligini ve materyalin dise penetrasyonunu arttirmasi rol
oynamaktadir. Mikromekanik baglanmasinda ise RMCIS'in yapisinda
bulunan poliakrilik asitin dentin dokusunda olusturdugu deminerilizasyona
baglh oldugu disunilmektedir®?. RMCIiS’lerin mine ve dentine baglanma

kuvvetlerinin yaklasik olarak CiS’lerin 2 kati oldugu bildirilmistir*®.

Marquezan ve ark.* iki farkli RMCIS siit ve daimi dislerde
baglanma kuvvetini degerlendirdikleri calismalarinda; Fuji Il LC ve
Vitremer birbirine yakin baglanma degerleri gésterse de Fuji Il LC'nin daha

yuksek baglanma degerlerine sahip oldugu belirtilmigtir.

2.2.1.3. Klinik Ozellikleri

RMCIS’in yapisinda kiiciik doldurucular kullanilarak estetik

ozelligi de geleneksel CiS’e goére gelistirilmistir. Bunlarin yani sira birgok
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renk secenegi, biyouyumlulugu, asinma direnclerinin yiksek olmasi, agiz
ortamindaki c¢ozundrliklerinin az olmasi ve kolay maniple edilmesi
geleneksel CiS'e gore diger ustin 6zellikleridir. Hidratasyon ve
dehidratasyon suphesi, 1sigin ulasamadigl alanlardaki polimerizasyon
eksikligi, marjinal renklenme ve post-operatif hassasiyet ise dezavantajlari

olarak sayilabilir*®4°.

RMCIiS’lerin de dehidratasyona kars! duyarl oldugu birgok
arastirmaci tarafindan bildiriimektedir. Sertlesme sirasinda kuruma
blzulmeyi artirmakta ve catlaklara neden olmaktadir. Bu yetersizligi
sertlesme sirasinda olusan polimerizasyon bizilmesi arttirmaktadir®.
Klinik uygulamalarda da hidrasyon suphesi goz 6ntnde bulundurularak
restorasyonun koruyucu bir doldurucusuz rezin tabakasiyla ortilmesi

tavsiye edilmektedir®®424°,

2.2.2. Poliasit Modifiye Kompozit Rezinler

Bu materyaller 1994 yilinda Dentsply tarafindan gelistirilmis
ve cogunlukla st dislerinin daimi restorasyonunda ve daimi dislerin Sinif
Il ve V kavite restorasyonlarinda kullaniimalari 6neriimektedir™.
Materyalle ilgili arastirmalarda ve literatiirde poliasit modifiye kompozit
rezinler yerine kompomer terimi kullaniimasi siklikla tercih edilmektedir.
Dyract, Compoglass, Hytac, Variglass, Geristore gibi degisik isimler
altinda piyasaya surilmus ve yapisal olarak da materyalin icerigi firmalara
gore farklilik gostermektedir. Rezin-cam orani Compoglass da %70 rezin,
%30 CiS'tir. Geristore ve Variglass'da bu oran daha disuktir.
Kompomerlerde iki metakrilat ve iki karboksil gruplu rezin formu
olusturmak icin, butantetrakarboksilik asidin tGrint ve HEMA, hidrofilik

monomerlerin eklenmesiyle modifiye edilmigtir. Doldurucular ise fluorid
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salinimindan sorumlu %213 Iuk fluorid iceren stronsiyum-aliminyum-
fluorosilikat cam tozlaridir. Kompomerlerin sertlesme reaksiyonunu ise

rezin iceriginin fotopolimerizasyonu olusturmaktadir*3465153,

2.2.2.1. Klinik Ozellikleri

Kompomerler hekimlere mikemmel bir kullanim kolayligi
saglayan tupler icerisinde macun kivaminda bulunmaktadir. Bu
ozellikleriyle de RMCIiS'e gore kullanimlari daha popiiler olmustur.
Kompomer setindeki bonding ajan ise primer ve adhezivin tek sisede

kombine edildigi tek fazli bonding sistemlerdir™*>2.

Kompomerlerin biyolojik uyumu, ¢ok sayida renk secenegi,
okliizal kuvvetlere kargi direnci, kolay maniplasyonu, estetik 6zellikleriyle
CisS’e kars! Ustiinlik saglamalarina karsin 1sigin ulasamadigi bélgelerde
sertlesme saglanamamasi ve fluorid saliniminin geleneksel CiS’lere ve

RMCIS'e gore dusiik olmasi gibi dezavantajlari bulunmaktadir®>2.

Kitty ve Stephan®® yaptiklari calismada kompomeri hibrit
kompozit rezin ile kargilastirmis ve 1 yil sonunda rekirrent curik, renk
degisimi, marjinal batinluk yoninden her iki restoratif materyal arasinda

istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigini bildirmektedirler.

Peters ve ark.>®> kompomeleri 1 yil siire ile degerlendirdikleri
calismalarinda yutzey Ozellikleri ve dis eti uyumunun iyi oldugunu
bulgulamiglardir. Ancak kompomerlerin digtik asinma direnci nedeniyle

bitirme islemlerinin dikkatli yapiimasi gerektigini de vurgulamaktadirlar.
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Kramer ve Frankerber®® kompomerle ilgili 109 literatiirden
yararlanarak yaptiklari derlemelerinde; kompomerin giinimuzde anterior
ve posterior diglerin restoratif tedavileri icin diger materyallere gore etkin
bir alternatif olusturdugunu ve Klinik basari oraninin yuksek oldugunu

bildirmiglerdir.

Kramer ve ark.”® posterior kompomer restorasyonlari 4 yil
takip ederek yaptiklari calismada; yil sayisi arttikca basarinin azaldigini
ancak 4 yil sonunda 71 restorasyondan 52 sinin hala fonksiyonda
oldugunu ve 4 vyilin sonunda basari oraninin % 40 oldugunu

saptamiglardir.

Cehreli ve ark.>” kompozit rezin ve kompomer restorasyonlari
degerlendirdikleri klinik c¢ahsmalarinda, 2 yil takip sonrasi marjinal
renklenme, marjinal adaptasyon, anotomik form, mine kaybi ve curik
degerlendirmesi sonucunda kompozit rezinin kompomere gore anlamli bir

astunlik gosterdigini bildirilmektedirler.

2.2.2.2. Mine ve Dentine Baglanma

Kompomerler RMCIS ve kompozit rezinlerle
karsilastirildiklarinda, mine ve dentine baglanma kuvvetinin RMCIiS‘ten
daha Ustin, kompozit rezinlerden ise daha =zayif oldugu bir c¢ok
arastirmada  bildirilmistir.?? Kompomer  uygulamalarinda  asitle
plrtzlendirmenin olmamasi 6zellikle cocuklarda ©6nemli bir avantaj
olusturmaktadir. Bunun yani sira Abate ve ark.”® adezivden énce mineye

uygulanan %35’lik fosforik asidin kompomerin baglanma kuvvetini
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arttirdigini ancak dentin ve sementte uygulamanin gerekli olmadigini

bildirmiglerdir.

2.3. Nano Teknoloji

Nanoteknoloji ilk kez 1974’de maddeyi, atomik ve molekiler
seviyede kontrol etme bilimi olarak tanimlanmaktadir. Bir nanometre (nm)
mikrometrenin (mm) 1/1000°dir. Genel olarak 100 nm ve daha kuguk
boyutta melzeme ve aygit gelistirmeyi kapsayan bu teknoloiji ile ilgili aygit
fizigi, melzeme bilimi, elektronik, kimya, biyoloji gibi bilim dallarinda
nanoteknoloji c¢alismalari yapilmaktadir. Gunumuzde saglik, tekstil,
elektronik, otomotiv, gida alanlarinda bu teknoloji yaygin olarak

kullaniimaktadir®®,

2.3.1. Nano Dolduruculu Kompozit Rezinler

Dis hekimliginde ilk kez kompozit rezinlerde materyalin
fiziksel, mekanik ve estetik 0zelliklerinin gelistiriimesi amaclanmigtir. Rezin
icerikli materyallerde karsilasilan en biyuk sorunlardan biri polimerizasyon
blzulmesidir. Bunun ©6nine gecebilmek amaciyla doldurucu miktarini
artirarak monomer miktarinin azaltiimasi dustunulmus, kompozit rezinlerde
daha kuguk partikil boyutuna sahip doldurucular daha yuksek miktarda
kullaniimistir. Doldurucu miktarlari, baydklikleri, morfolojileri, hacimleri,
dagilimlari ve kimyasal yapilarinda yapilan degisiklikler ile ¢cok cesitli nano
dolduruculu kompozit rezinler elde edilmistir. Yapilan calismalarda
doldurucu silika partikillerin tek basina (nanofil/nanomer) ya da kimeler
(nano-kimeler) halinde veya her ikisinin kombinasyonlari seklinde
kompozit rezinlere eklenmesi ile gelistirlen nano dolduruculu kompozit
rezinlerin cesitli 6zellikleri arastirilmigtir?2%:°%-2,
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Nano  dolduruculu  kompozit rezinlerde  nanofiller,
nanokimeler arasi bogluklari doldurmakta béylece daha yogun doldurucu
iceren bir ylizey elde edilmesini saglamaktadir. Asindirici kevvetler nedeni
ile ylzeyden sadece nano buyuklukteki doldurucular ayrildigindan
materyalin yuzeyi geleneksel kompozit rezinlere gére daha purizstuz ve
parlaktir. Ayrica nano partikillerin 1s1g1 kirma indeksleri 6lctilemeyecek
miktarda distk oldugundan translisens bir goérinim olusmasini saglar.
Bu avantajlar ile estetik 6zellikleri geleneksel kompozit rezinlere gore daha
gelismigtir. Nano dolduruculu kompozit rezinler, rezinlerde kullanilan
kiresel doldurucu partikiller daha yiksek doldurucu icerigi nedeni ile

manipiilasyonu kolaylastirirken mekanik ézelliklerini de artirmaktadir®>%®.

2.3.2. Nano Dolduruculu Rezin Modifiye Cam  lyonomer

Simanlar

Ureticinin  bu restoratif simani nano iyonomer olarak
adlandirmasinin nedeni cam iyonomer partikillerinin nano doldurucu
teknolojisi ile baglanmayi temel almasidir. Nano doldurucu ve doldurucu
materyalin nano kumelerinin ilave edilmesi estetigi ve cilalanabilirligi
artirmig, sertlesmis materyalin agiz icerisinde sergiledigi belirli fiziksel
karakteristiklerini  gelistirmistir. Nano dolduruculu RMCIiS’ler renk
karakteristikleri ve cilalanabilirligi gelistrmek amaciyla kombine edilmis
fluoroaliiminosilikat cami, nano doldurucular ve nano doldurucu yiginlarini
(kiimelerini) icermektedir®®. Nano iyonomerler, RMCIiS’lerin toz-likit halinde
olmasi, elle karistirilmasinin gerekmesi ve cilalanma 0zelliklerinin rezin
kompozit rezinler kadar iyi olmamasi gibi dezavantajlarini gidermek
amaclyla geligtiriimigtir. Bu gelismelerin cam iyonomer sistemler ile
kompozit rezinler arasinda var olan boglugun ortadan kalkmasina yardimci

olacagi distinilmustiir?*®3,
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Nano dolduruculu RMCIS olarak piyasada var olan materyal
Ketac Nano-Ketac N100 (3M ESPE)'dir. Pat/pat formilasyonu ve
uygulama tabancasi materyalin  kullanimini  kolaylastirmakta ve
hizlandirmaktadir.  Uretici firmaya gore Ketac N100'Un pat/pat
formulasyonu agagidaki gibidir:

Pat A; rezin bazh olup fluoroaliminosilikat cam, silan
uygulanmis silika ve zirkonya nano-doldurucular, metakrilat ve dimetakrilat
rezinler ve foto-baslaticilari icermektedir. Pat B; su bazl olup polialkenoik
asit kopolimer, silan uygulanmis zirkonya silika nano-kimeleri ve HEMA
icermektedir. Ketac N100 primer’i su, HEMA, polialkenoik asit kopolimeri

ve foto baslaticilari ihtiva etmektedir®>®3,

Ketac N100 kullanim teknigi asagidaki gibidir:

1- Diglerin preparasyonu bilinen yoéntemlerle yapildiktan
sonra tum vyilzeyler ve marjinlere Ketac N100 Primer
surdlur.

2- Primer hava ile hafifge kurutularak inceltilir.

3- Primer 10 saniye sdre ile 1ginlanir.

4- Materyal arzu edilen dozda karistirma kagidina aktarihr ve
20 saniye sure ile karistirithr. 20 saniyelik karistirma
suresini  kisa tutmamak ©Onem tagimaktadir. Tdm
bilesenler dogru sekilde kombine olmahdir.

5- Siringa ucu karnstirllan pat ile doldurulur ve pat prepare
edilmis dise dikkatlice enjekte edilir.

6- Siman preparasyon sinirl icerisine yavasca uygulanir.
Uygulama sirasinda siringanin  ucu hava kabarcigi

olusmasini dnlemek icin materyalin icerisinde tutulmahdir.

18



(Karistirllmig  simanin enjeksiyondan 6nce 30 saniye
sureyle siringada bekletilmesi faydalidir. Bu hafif gecikme
materyalin bir miktar katilagsmasini saglayarak daha kolay
enjekte edilmesini saglamaktadir.)

7- Tek seferde yalnizca 2 mm’lik katmanlar yerlestiriimeli ve
her bir katman ayri ayri i1sinlanmalidir. Her tabaka icin
1100 mW/cm? ayarinda 20 saniye sire ile Isik
uygulanmasi  yeterlidir. (Istk uygulanmadan rezin
sertlesme reaksiyonu gergceklesmemektedir.)

8- Restoratif materyal ile kavite tamamen doldurulur ve Ketac
N100 Primere batirlmis el aletleri kullanilarak
sekillendirilir. ~ Primer sertlesmemis simanin alete
yapismasini 6nler.

9- Son 1sik uygulamasinin ardindan restoratif ylzey,
kompozit rezinlere benzer selilde bitirilir ve cilalanir.
Yavas turlu, orta ve ince elmas frezler, aliminyum oksit
ya da elmas bitirme bantlarn ve diskleri nano iyonomer

materyal tizerinde 6zellikle faydalidir®3,

Simanin asinma direnci ve kirllma kuvvetleri ile uygulama
Ozellikleri henliz belirlenmemistir; ancak nano dolduruculu formullerle elde
edilen erken klinik deneyimler olumludur. Nano dolduruculu RMCIS’lerin
renk uyumu ve cilalanabilirliginin oldukca gelismis olmasi dikkat cekicidir.
Geleneksel RMCiS’lere gére kaydedilen bu iki gelisme, nano dolduruculu
bu materyali 6zellikle fluorid salinimindan faydalanmasi arzu edilen
yiuksek cuarik egilimli hastalarin anterior dislerinin tedavisinde tercih
edilebilir kilmaktadir. Belki de nano dolduruculu bu materyal ile elde edilen
klinik basarilar, dis hekimlerini bu materyali st diglerinin tedavisinde
birincil olarak tercih etmesi yoninde cesaretlendirecek ve daimi dislerin

tedavisinde potansiyel kullanim alanlarini takip etmelerini saglayacaktir®*.
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Markovic ve ark.?* 5 farkli cam iyonomer icerikli restoratif
materyalin fluorid salinimi ve geri alimi ile ilgili yaptiklari calismada Ketac
N 100’iin fluorid salinim ve geri aminin RMCIiS’lere benzerlik gosterdigi

ancak pH dustikce yuzey 6zelliklerinin bozuldugunu bildirmektedirler.

2.4. Giomerler

Giomerdeki temel yapi Onceden reaksiyona girmig cam
iyonomer teknolojisidir*?°. Bu teknolojiye dayanilarak Uretilen giomerler
PRG dolduruculari iceren ve fluorid salinimi yapan rezin esasl restoratif
materyallerdir. Giomerlerde fluoroalimina silikat cam, cam iyonomer
matriks yapisini olugturabilmek icin poliasit ile 6nceden reaksiyona
girmekte ve sonra rezin ile karismaktadir. Asit-baz reaksiyonu bu
materyalde rezin ile birlesme O©ncesinde gerceklesmektedir. PRG
doldurucularin kullanimi, 6nceden reaksiyona girmis hidrojel igerisinde
iyon degisimi ile hizli fluorid saliniminin gergceklesmesini saglamaktadir.
Bu durum giomeri fluorid salinimi yapan rezin esasl restoratif

materyallerden farkli kilmaktadir®®.

Restoratif materyallerden fluorid salinimi (zerine yapilan
onceki calismalar cogunlukla fluorid aciga cikartan polimerler ya da cam
iyonomerler Uzerinde gerceklestirilmistir. Bununla birlikte, Wilson ve
Kent'in CiS’ler Uizerinde yaptiklari bir calismada fluorid saliminin, matrikste
bulunan iyon filtreleyen fluoroaluminosilikat cam ile polialkenoik asit
arasindaki asit-baz reaksiyonu yolu ile gerceklestigi gosterilmistir. Bu
nedenle restoratif materyallere fluoridin ilave edilmesi materyalin
doldurucu veya matriks bileseni Gizerinden yapilabilmektedir. Sonug olarak

degisen derecelerde fluorid salinim ve geri alim o6zelligi sergileyen
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RMCIS’ler, kompomerler ve fluorid salinimi yapan kompozit rezinler gibi
rezin bazl restoratif materyaller icerisine iyon filtreleyen cam doldurucular
katilmaktadir®*®. Bu geleneksel girisimlerin aksine, Roberts ve ark.®* CiS’in
fluorid salinim mekanizmasinin asit-baz reaksiyonu fazindan koken
aldigini 6ne surmus ve devrimsel bir PRG doldurucu teknolojisini
geligtirmigtir. PRG doldurucular, su varhdinda fluorid iceren cam ile
poliakrilik asit arasinda gerceklesen asit-baz reaksiyonunun olusturdugu
Islak silikali bir hidrojel ile elde edilmektedir. Dondurma-kurutma
isleminden sonra, nemden uzaklastiriimis kserojel 6gutulerek silanize
edilip, 0©zel ebatlarda PRG doldurucular olusturulmaktadir. PRG
doldurucularin kullanimi, énceden reaksiyona girmis hidrojel icerisinde

iyon degisimi ile hizli fluorid saliniminin gerceklesmesini saglamaktadir™®.

Rezin bazh restoratif materyaller geleneksel CiS’lerden
fluoridin kullanilabilirlik ve erigebilirligi agisindan farklidir. Rezin bazli
restoratif materyallerde polimerize rezin matriksten iyonlarin salinimi
yalnizca su varliginda gerceklesmektedir. Fluorid salinimi, suyun emilim
orani ve polimer zincirlerinin polimerize rezin matriksdeki rezin fazi
icerisinde olusturdugu hareketlilige baghdir. Ancak asit-baz reaksiyonu ile
olusan PRG doldurucularin, dnceden reaksiyona girmis hidrojel icerisinde
yer alan fluorid iyonlari ile bu iyonlara karsilik gelen katyonlar arasindaki
iyon degisimi yoluyla devamli olarak fluorid ac¢iga cikarttigi 6ne
surtlmektedir. Bununla birlikte diger rezin icerikli restoratif materyallere
benzer sekilde, PRG doldurucularina fluoridin yeniden ytklenmesi,
disaridan devamli bir fluorid kaynagina maruz kalmadik¢a gecici olacaktir.
Ortamda fluorid salinimi devam ettigi surece PRG doldurucularin fluoridi

geri alim 6zelliklerinin bulundugu belirtiimektedir®’:81>1820
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Cam iyonomer icerikli restoratif materyallerin hidrojel
matriksi, fluorid salinimi ve aliminin anahtar faktori oldugundan
giomerlerin bu kapasitelerinin diger rezin icerikli materyallere gére daha

7810 jtota ve ark.® yaptiklan calismada

yuksek oldugu belirtiimektedir
fluoridli cam doldurucu igceren rezin esasl materyallerin fluorid salinim ve
geri alim kapasitelerini degerlendirmisler; materyalin cam iyonomer
matriksinin, fluorid salinim ve geri alim 6zelliklerini ne derece etkiledigini
ortaya koymayi amaclamiglardir. Calisma sonucunda giomerin; toplam ve
baglangi¢c fluorid saliniminin yani sira fluorid geri alim 6zelliginin de

kompomer ve kompozit rezinlerden daha tsttin oldugunu bildirmiglerdir.

Giomerlerin kompomer olarak siniflandiriimamasinin temel
nedeni olarak asit-baz reaksiyonunun 0©nceden meydana gelmesi
gosterilmektedir. Giomerlerde, cam doldurucular ile rezinin birlesmesi
oncesinde daha genis bir asit-baz reaksiyonu gerceklestiginden
giomerlerin hidrojel tabakasinin kompomerlerden daha kalin oldugu
bildirimektedir*"*°. Itota ve ark.® cam iyonomer matriksteki cam doldurucu
miktarinin fluorid salinim ve geri ahm 06zelliginde 6nemli rol oynadigini

bildirmektedirler.

Giomerlerin fluorid salinim mekanizmasi geleneksel CiS ile
aynidir. Bunun nedeni CiS'te fluorid salinim mekanizmasindan sorumiu
olan cam iyonomer fazinin giomerlerde de bulunmasidir>”#*2, Okuyama
ve ark.” guinliik topikal fluorid uygulamasi éncesi ve sonrasinda geleneksel
CiS, RMCIS, iki farkli giomer, fluorid iceren ve icermeyen kompozit
rezinlerden salinan fluorid miktarlarini karsilastirmiglardir. Topikal fluorid
uygulamasinin ardindan ilk giinde geleneksel CiS ile giomer arasinda
fluorid salinimi acgisindan anlamh bir fark bulunamamistir. Ancak takip

eden gunlerde CiS'in diger materyallere gore flourid salinimi agisindan

22



anlamh Gstunluk sagladigi bildiriimektedir. Sonug¢ olarak en iyi fluorid
saliniminin geleneksel CiS'te oldugu, giomerlerin de bunu takip ettigi

bulgulanmigtir.

Giomer Tipleri

PRG teknolojisi ;
1- F-PRG Teknolojisi: Tam reaksiyona girmig cam iyonomer
(Fully Reacted Glass Ilonomer) Reactmer olarak

bilinmektedir.

2- S-PRG Teknolojisi: Ylzey reaksiyonuna girmig cam
iyonomer (Surface Reacted Glass lonomer) Beautifil

olarak bilinmektedir*®"1°,

Son yillarda fluorid salinimi yapan all-in-one rezin bonding
sistemi olan ‘Reactmer Bond’ ve fluorid salinimi yapan rezin materyal
‘Reactmer Paste’ piyasaya surulmustir. Bu yeni bonding sistemi, islem
basamaklarinin azalmasini saglamis, yeni rezin materyali ise CiS’lerin
fluorid salinimi ve biyouyumluluk gibi avantajlari ile isikla sertlesen
kompozit rezinlerin kolay uygulanmasi ozelligini bir araya getirmistir®.
Reactmer’in tek tiipte ‘Reactmer Bond’ ile kullanimi dnerilirken Beautifil;

‘imperva Fluoro Bond (FL-Bond)’ ile kullanimi énerilmektedir’.

Giomerler klinik dayanikhihgi, kolay manuple edilmesi, ylzey
parizluligunin az olmasi ile polisaj yapilabilmesi, biyouyumlulugu ve
estetik 6zelligiyle birlikte CiS’in fluorid salinimi ve geri ahm 6zelliklerine de

sahiptir'®'*. Uretici firmanin iddiasina gore giomerler; kompozit rezin,
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kompomer ve CIiS'in avantajlarinin kombinasyonu olan bir restoratif
materyaldir. Kompomere benzer sekilde isikla polimerize olmakta ve dis
ylzeyine baglanmak icin bonding sistemler kullaniimaktadir. Giomerlerin
uzun donem fluorid salinimi tartismal olmakla beraber calismalar cam
lyonomere benzer sekilde oldugunu godstermektedir. Ayrica giomerlerin
diger rezin materyallere gore iyi bir renk uyumuna sahip oldugu ve

mikrosizintida da azalmaya neden oldugu savunulmaktadir®.

Giomerlerin deminerilizasyonu ©6nlemesi, kimyasal pulpa
iritasyonu yapmamasi ve mekanik 0©zellikleri nedeniyle kullanimlari
onerilmektedir. Ayrica giomerlerin fluorid geri alim 6zelligi ile ¢urtk onleyici
etkisi oldugu dusiinilmektedir’.

Giomerlerin servikal erozyon, Sinif LI, 1ll, 1V, V kaviteler,
hassasiyet olan restorasyonlar, kok curikleri ve sut diglerinin

restorasyonlarinda kullanimlari 6nerilmektedir>%+13.4,

Yap ve ark.'® giomerlerin 28 giinliik flourid salinim miktarini
geleneksel ve RMCIiSler ve kompomerler ile Kkarsilastirdiklar
calismalarinda; ilk giin salinimin en yiiksek CiS’lerde oldugunu, takip eden
7. gunde ise giomerin fluorid saliniminin diger materyallerden anlamli
derecede daha fazla oldugunu bulgulamiglardir. Ancak takip eden 28.
ginde giomerde anlamli bir disus oldugu go6zlenmigtir. Sonug¢ olarak
giomerin uzun donem fluorid salinimini belirlemek icin daha ¢ok ¢alismaya

ihtiyac oldugu bildirilmektedir.
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Wilson ve ark.?® Sinif | ve Sinif Il restorasyonlarda Beautifil
giomeri kullanarak yaptiklari 3 yillik takipli calismalarinin sonuclarina gore
basari oranlari renk uyumu %98, okluzal marjinal adaptasyon %87,
anatomik form %99, yuzey purdzlalugu %100, marjinal renklenme %99,
hassasiyet %100, sekonder curik %2100 ve restorasyonun yuzey
parlakhgini %100 olarak bulgulamis ve bazi kicik degisimler olsa da

oranlarin %90’in tzerinde oldugunu belirtmislerdir.

Matis ve ark.® yaptiklari 3 yillik klinik calismada Sinif V
lezyonlarda uyguladiklari giomer ve mikro dolduruculu kompozit rezinleri;
retansiyon, anatomik form, ¢iruk, renklenme, marjinal adaptasyon, ylzey
purizluligd ve hassasiyet acisindan Kkarsilastirmislardir.  Calisma
sonucunda bakilan kriterlere gore iki materyal arasinda anlamli bir farkhlik

olmadigini bulgulamislardir.

Mohamed-Tahir ve Yap'in® cam iyonomer icerikli restoratif
materyallerde pH'iIn yizey 06zellikleri Gzerine etkisini arastirdiklar
calismalarinda; pH etkinliginin materyal yapisina bagh oldugu, giomer ve
kompomerin diigtk pH'dan etkilendigini gbzlemlemislerdir.

Gonzalez ve ark.™ geleneksel CIS, RMCIS, giomer,
kompomer ve kompozit rezin materyallerinin c¢uriik 6nleme etkinligini
kargilastirdiklari ¢calismanin sonucunda; butiin materyallerin ¢urtk énleme
etkilerinin dentinde minedekine gére daha fazla oldugunu, geleneksel CiS
ve giomerin benzer etkinlik gésterdigini ve bu iki materyalin kompomer ile
kompozit rezinden daha yuksek etkinlige sahip olduklarini
bildirmektedirler.
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Sonoda ve ark.* fluorid salinimi yapan restoratif materyallerin
pulpa cevabi ve vyilzey purazlalugu dzerine etkilerini inceledikleri
calismalarinda; giomerlerin RMCIS ve geleneksel CiS'e gore yiizey
Ozelliklerinin daha iyi oldugu, pulpa cevabinda ise giomerin minimal
farkhliklar gosterdigini bulgulamiglardir. Sonug olarak giomerlerin biyolojik
acidan vital pulpall diglerde basarili oldugu ancak fluorid salinimi yapan
restoratif materyallerin pulpa cevabini uzun dénemde etkileyebildigi,
bunun i¢in daha ¢ok ¢alismaya ihtiya¢ oldugu vurgulanmaktadir.

Yap ve Mok estetik restoratif materyallerin yiizey
Ozelliklerini karsilastirdiklari calismalarinda, giomerlerin yizey oOzelliklerini
geleneksel CiS ve RMCIiS'den anlamli bir sekilde daha ustiin oldugunu
bulgulamiglardir. Kompomer ve kompozit rezinler ile karsilastirildiginda ise
kompomerden daha Ustin, kompozit rezinden daha zayif ytzey 6zellikleri
gosterdigi bildiriimektedir.

Mohamed-Tahir ve ark.®’ 'nin adiz ici pH degisiklerinin rezin
icerikli restoratif materyallerin yuzey sertligi Uzerine etkilerini inceledikleri
calismalari sonucunda; rezin icerikli materyallerin yltzey sertliginin
materyal yapisinina bagli oldugu, kompomer ve giomerin disik pH'dan
daha cok etkilendigi ancak 0©zellikle pHnin 6 ve 7 oldugu durumda
giomerin basarili oldugu ve tim pH degerlerinde giomerin kompomere
gore daha yuksek dayanima sahip oldugu saptanmistir.

Sunico ve ark.’® servikal ve okliizalde yaptiklari iki farkli tip
giomer restorasyonlar ile ilgili calismada 2 yil sonunda servikal Beautifil

restorasyonlari %80, servikal Reactmer restorasyonlari %71, oklizal
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Beaultifil restorasyonlari %100 ve oklizal Reactmer restorasyanlari %89
basaril bulduklarini bildirmiglerdir.

Yap ve Mok® rezin icerikli restoratif materyallerde topikal
fluorid uygulamalarinin yuzey sertligi Uzerine etkisini arastirdiklari
calismada kompomer, kompozit rezin ve giomeri karsilastirmislardir.
Calisma sonunda yuzey sertliginin materyale bagli oldugunu ve 0Ozellikle
kompomere topikal fluorid uygulandiginda ytzey sertliginde anlamli bir
azalma oldugunu, kompozit rezinin giomere goére yilzey sertliginin daha

yuksek oldugu ancak aralarinda anlamli bir fark olmadigini belirtmiglerdir.

Deliperi ve ark.*® %33 luk hidrojen peroksit uygulanmasi
sonras! total-etch ve self-etch adeziv sistemleri kullanarak yaptiklari
giomer restorasyonlarin mikrosizinti sonuglarini degerlendirmiglerdir. Self-
etching adeziv uygulanan gruptaki mikrosizintinin; purtzlendirme
uygulanmayan kontrol grubuna ve total-etching uygulanan adheziv

grubuna gore anlamh derecede daha yuksek oldugunu bulgulamiglardir.

Chitnis ve ark.?® giomer, kompomer, RMCIS ve kompozit
rezin kullanilarak yapistirdiklari  ortodontik  braketlerin  baglanma
kuvvetlerini karsilastirmiglardir. Sonug olarak en yiksek baglanma kuvveti
degerleri kompozit rezin ve RMCIiS'de saptanirken diger restoratif
materyaller arasinda anlaml bir fark olmadigi bildiriimektedir.

Yap ve ark.® giomer, kompomer, geleneksel CIS ve
RMCIiS'in kisa dénem fluorid salinimlarini degerlendirdikleri in vitro

calismalarinda; kompomer disinda 1. glinde tim materyallerden salinan
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fluoridin diger zaman araliklarina gore anlamli derecede daha yuksek

oldugunu belirtmektedirler.

Mohammed-Tahir ve ark.’® pH degisikliklerinin kompozit
rezin, kompomer ve giomerin  mikrosertligi  Uzerine  etkisini
degerlendirdikleri calismalarinda kompomer ve giomerin kompozit rezine

gore dusuk pH’li asitlerden daha fazla etkilendigini vurgulamaktadirlar.

2.5. Fluorid Salinim ve Geri Alim Testleri

Materyallerin fluorid salinim fonksiyonu c¢urik onleyici etkisi
nedeni ile biyolojik olarak ©6nem tasimaktadir. Ayrica fluorid,
glukosiltransferaz tarafindan agiz bakterileri metabolizmasi yoluyla tretilen
glukan enzimini de azaltmaktadir. Fluorid yakinindaki dis dokusu
tarafindan iyon degisimi yoluyla alinmaktadir. F iyonu, hidroksiapatit
(HAP) vyapisindaki OH- iyonu ile yer degistirerek fluoroapatiti (FAP)
olusturmaktadir. (Caw(POs)s(OH). + 2F — Caw(POs)sF2 + 20H ) Bu yolla dentin

yapisi sertlesmekte ve curik olusumu onlenmektedir. Birgcok in vitro
calisma, fluorid salinimi yapan materyaller ile yapilan restorasyonlarin
etrafinda yeniden c¢lrik olusumunun sikligi ve siddetinde azalma
oldugunu ortaya koymaktadir. Ayrica guncel calismalar, diz yuzey
lezyonlarinin dnlenmesinde ve dekalsifiye dentinin remineralizasyonunun
arttinlmasinda  fluorid salinimi  yapan adezivlerin etkili oldugunu
gostermistir. Baska bir deyigle, fluorid salinimi yapan adezivler dekalsifiye
dentini remineralize etme potansiyeline sahiptir. Ayrica, fluorid salinim
kapasitesine sahip materyallerin restorasyonlara komsu minenin

mikrosertligini arttirmasi da mumkindur®®.
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Restoratif materyallerden fluorid salinimini etkileyen bir¢cok

faktor vardir. Bunlar:

1- Materyal icerigi ve doldurucu orani

2- Toz-likit orani

3- Sertlesme reaksiyonunun tipi ve suresi

4- Karistirma suresi ve metodu

5- Materyalin igerdigi fluorun kimyasal formu
6- Materyalin ylzey enerjisi ve porozitesi

7- Saklama kosullari

8- Ortamin pH’sI

9- Bitirme islemleri

10-Materyalin yiizey alanidir®”®°.

Uzun yillar fluorid miktari tayininde spektrofotometri, titrimetri
ve kromotogrofi gibi zor ve zahmetli yontemler kullaniimigtir. Ancak 1966
yilinda M.S Frant ve J.V.Ross fluorid iyonu secici elektrotu gelistirerek

fluorid analizinde yeni bir bakis acisi gelistirmislerdir® "2,

in vitro 6lcim yontemleri su sekildedir:

1- Spektrofotometrik yontemler

2- Gaz ve sivi iyon kromatografi yontemleri,

3- Aliminyum monoflorir absorbsiyon spektrometresi,
4- kincil iyon kitle spektrometresi,

5- Proton akimi X isin1 emisyonu,

6- Elektron probe mikroanalizi,

7- X igini akim fotoelektron spektroskopisi

8- F iyon segici elektrot ydntemi”
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2.5.1. Fluorid Iyon Segici Elektrot Yéntemi

Tek bir iyonun aktivitesine karsi duyarl olan elektrotlara iyon
segici elektrotlar denir. Elektrotlarin gegirgenligi membran dedigimiz bir zar
tarafindan saglanmaktadir. Membran, iki sivi fazi birbirinden ayiran ve
fazlardaki bilesenlerden birini icerisinden geciren ince bir tabaka olarak
ifade edilmektedir. Membranin aktifligi tayin edilecek iyon icin gecirgen
olmasi, diger iyonlar igin gecirgen olmamasi gerekmektedir. Bu konudaki
dis hekimligi calismalari daha cok fluorid iyonunun tespiti amaciyla
yapilmaktadir. In vitro caligsmalarda materyallerden salinan fluoridin
belirlenmesi icin  siklikla  fluorid iyon secici elektrot yo&ntemi
kullaniimaktadir. Fluorid iyon segici elektrot yontemi; kullanim kolayhg,
hassas Olgumler vyaparak daha dogru sonuglar vermesi ve

tekrarlanabilmesi nedeni ile tercih edilmektedir’ 818 70-72

Bu tez caligmasinda kullanilan tim materyaller fluorid
iceriklidir ve agiz icerisinde belli bir sire fluorid salinimi yapmaktadirlar.
Ancak belli sire sonra bu o6zellikleri azalmakta, etkisiz miktarlara
inmektedir; bu durumda agiz icine topikal fluorid uygulamasi yapildiginda
yapisina fluorid iyonlarini geri alim 6zellikleri vardir. Bu nedenle ydrttilen
bu calismada materyallerin 1., 2., 7., 14., 21., 28. ginlerde fluorid salinim
miktarlari ve 14 gin boyunca topikal fluorid uygulanarak 42 ve 49.
gunlerdeki salinim miktarlari degerlendirilerek materyallerin fluorid geri

alim kapasiteleri saptanmaya calisilacaktir.

2.6. Ylzey Purtzlula gu Testleri

Materyallerin ylzey purtzlaligunin degerlendirilmesinde bir

kac metod kullaniimaktadir. Bu metodlar elektriksel cihazlar, isik
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interferans mikroskoplari, ylzey kopyalama, kadranli derinlik cihazi ve
profilometre cihazidir. En cok kullanilan yodntem profilometre cihazi
kullanilarak, ylizey Uzerinde bir c¢izgi boyunca olusan profil
dalgalanmalarinin dlgcilmesidir. Bu cihaz, yuzey puruzlalaga ile ilgili
degerleri rakamsal olarak verebilmektedir. Bu degerlerden Ra; belirli bir
Olcim mesafesinde tum yizey duzensizliklerinin  (yukseklik ve
derinliklerinin) mutlak toplamlarinin aritmetik ortalamasini, Rmax; belirli
mesafedeki en yiksek ve en derin noktalar arasi mesafeyi, Rz ise; bu
mesafedeki birbirini izleyen 5 maksimum yikseklik ve derinligin
ortalamasini ifade etmektedir. Yuzey purtzlulaga cogunlukla aritmetik
ortalama purdzlilik (Ra) olarak ifade edilmektedir (Sekil 1). Partzltluk
Olcimlerinden elde edilen sonuclarin materyalin yapisi, yumusakligi,
bosluklarin mevcudiyeti, cihazin sekli ve 6zellikle yuzey isaretleyicisinin
sekli, secilen parizlulik parametresi gibi bircok faktore bagl oldugu

bildirilmistir 883,

=Y1 +Y¥2+¥3+Y44+Y5+...+Yn

Ra

n

Sekil 1: Ra parametresi diyagrami

Bu tez calismasinda kullanilan materyallerin  agiz
ortamindaki asidik degisiklikler nedeni ile pH 2, 3, 4, 5, 6, 7'deki
ylzey puruzltlukleri degerlendirilecektir.
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2.7. Baglanma Kuvveti Testleri

Baglanma kuvveti testleri bir restoratif materyalin mine
velveya dentin ile baglanabilme kabiliyetini degerlendirmek amaciyla
gerceklestiriimektedir. Bu amacla gerceklestirilen testler arasinda gerilme
ve makaslama kuvveti dlgimleri sayillmaktadir. Bu testlerle elde edilen
sonugclar 6zellikle mine ve dentin gibi dogal yapilar icin birbirinden farkh
olabilmektedir. Baglanma kuvveti degerlerindeki varyasyonlar kismen test
ekipmanindaki  hatalardan, kismen de bu dogal yapilardaki
varyasyonlardan kaynaklanmaktadir. Ornegin, dentine baglanma kuvveti
disin tipi, hastanin yasi, dentinin derinligi, ¢cekimden sonraki saklama
suresi, saklama ortaminin tipi ve bunun gibi faktorlere bagli olarak
degiskenlik gosterebilmektedir. Bu varyasyonlarin iki yolla lstesinden
gelinebilmesi icin 6ncelikle degiskenlerin test gruplari arasindaki dagilimini
kontrol etmek ya da dengesiz bir dagilimi engellemek igin blyuk sayida
test drneg@i kullanmak kosuluyla digleri rastgele dagitmak gerekmektedir.
International Standarts Organization (ISO), dis yapisina adezyonun test
edilmesiyle ilgili teknik raporunda bu problemlere deginmistir (ISO TR
11405). Bu raporda testlerde kullanilacak dislerin 6zellikleri, saklama
metodu, baglanmay olusturma ve test etme metodu ile ilgili tavsiyelerde
bulunulmustur. Bu rehberler takip edilse dahi %50 varyasyon katsayisi ile
karsilagilabilmekte ve bu durum bu sistemlerin bazilarinin guavenilirligi ile
ilgili  kaygilar olusmasina yol acmaktadir. Bu testlerin sonuclari,
beklenmedik derecede duguk baglanma kuvveti degerlerinin elde
edilmesinin her zaman muhtemel oldugunu ortaya koymaktadir. Bu
ornekler Kklinik pratigine uyarlandiginda klinikte godzlenen bazi

basarisizliklardan sorumlu tutulabilmektedir.

Baglanma kuvveti degerine ilave olarak baglanma

basarisizligi modu da sorgulanmakta ve bu genellikle daha 6nemli bir
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parametre olarak gorulmektedir. Basarisizlik modu adeziv (adeziv/dogal
yapl ara yuzinde olusan), koheziv (tamamen dogal yap! ya da adeziv
icerisinde olusan) ya da karisik (kismen ara yizde ve kismen koheziv)
olarak siniflandirmaktadir. Baglanma kuvveti degeri basarisizlik modu
belirtiimedigi takdirde neredeyse anlamsiz olarak kabul edilmektedir®.

2.7.1. Mikro Gerilme Testi

1994 yilinda Sano ve ark®. tarafindan olusturulan mikro
geriime testi geleneksel gerilme testinin bir modifikasyonudur. Bu
yontemle 1 mm? den daha kiiciik alana sahip érnekler incelenebilmektedir.
Bu test geleneksel makaslama ve gerilme testlerine oranla daha

guvenilirdir ve yiiksek sonuclar elde edilebilmektedir®>®8,

Bu ybntemin avantajlari:

1- Bir diste cok sayida 6rnedin hazirlanabilmesi

2- Baglanma yiizey alani 1mm? e olan kiigiik érnekleriin test
edilebilmesi

3- Diuizensiz yuzeylerde de baglanma testinin yapilabilmesi

4- Ornek boyutlarinin  kiicik oldugundan SEM (taramali
elektron mikroskopu-scanning elektron mikroscopy) ile
incelenebilmesi

5- Digin  farkli bolgelerindeki  baglanma  yiizeyinin
incelenebilmesi

6- Test sirasinda baglanma ara ylzeyinde daha homojen bir
stres dagiliminin olusmasi

7- Bir digin kendi iginde ve diger dislerle karsilagtirilabilme

imkani saglamasidir®>®°,
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Mikro gerilme testleri sagladigi bu avantajlarla gunumuzde

sik tercih edilen bir yontem olmaktadir®®:8:8°,

Bu tez caligmasinda mikro gerilme test yontemi kullanilarak
materyallerin sit disi dentinine baglanma kuvvetlerinin belirlenmesi bunun
yani sira materyallerin  baglanma  basarisizliklari  saptanmaya

caligilacaktir.



3. GEREC VE YONTEM

Bu arastirmada 5 farkli tipte cam iyonomer icerikli restoratif
materyal kullanildi. Bu materyaller; geleneksel cam iyonomer siman (Fuiji
lonomer Type II, GC Corporation, Tokyo, Japan)(Resim 1), rezin modifiye
cam iyonomer siman (Fuji lonomer Type Il LC, GC Corporation, Tokyo,
Japan)(Resim 2), nano dolduruculu rezin modifiye cam iyonomer siman
(Ketac Nano-N100, 3M ESPE, St Paul, USA)(Resim 3), pre-reacted glass-
ionomer/giomer (Beautifil, Shofu Inc., Kyoto, Japan)(Resim 4) ve poliasit
modifiye kompozit rezin/lkompomer (Dyract Extra, Dentsply De Trey,
GmbH,Germany)(Resim  5)'dir.  Materyal icerikleri Tablo 1'de

gosterilmektedir.

Arastirma, materyallerin fluorid salinim ve geri alim
kapasitelerini karsilastirmak, degisik pH seviyelerinin cam iyonomer icerikli
restoratif materyallerin ylzey purtzlalugine etkisini degerlendirmek ve
mikro gerilme test yontemi uygulayarak baglanma kuvvetlerini belirlemek

amaci ile in vitro kosullarda yurataldu.
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Tablo 1: Calismada kullanilan restoratif materyaller ve icerikleri

MATERYAL ICERIK

FUJI I Aluminosilikat cam, metal oksit, metal fluorid,
metal fosfat, Poliakrilik asit ve su

FUJI Il LC Fluoroalimino-silikat cam, Polialkenoik asit,
HEMA, aluminyum klorid, kamforokinon ve su

KETAC N100 Floroaliminosilikat cam, iki farkli tip nano
doldurucu (nanodoldurucu ve nanofiller), HEMA,
PEGDMA, BIS-GMA, TEGDMA, polialkenoik asit
ve su

Ketac N100 HEMA, su, polialkenoik asit, fotobaslatici

Nano Primer

BEAUTIFIL S-PRG doldurucu, fluoroboroaliminosilikat cam,
BiS-GMA, TEGDMA, katalizor

Fluorobond Ii Primer: Su, etanol, karboksilik asit, fosforik asit,

(FL-Bond 1) baglaticilar

Bonding: Fluoroboroalimunosilikat cam iceren S-
PRG doldurucular, UDMA, TEGDMA, 2-HEMA,

baslaticilar

DYRACT EXTRA

Prime&Bond NT

Sr, Al, N, Fluorosilikat cam, stronsiyum florid, BiS-
GMA, UDMA, TEGDMA,
trimetakrilat (TMPTMA),

benzoik asit etil ester, kamforokinon

Trimetilolpropan

TCB, dimetilamino

Dipentaeritrol pentakrilat monofosfat, UDMA, T-
rezin, D-rezin, Rezin-R5-62-1, nanodoldurucular,
fotobaslaticilar, stabilizatér, aseton, setilamine
hidroflorid
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3.1. Test Materyalleri

GC Fyj

GLASS loNOME i
ONOMER RESTORATIVE CEMENT IN CaPSULES

50 CAPSULES

FOWDER 0309/ Lauip o, 119(0.00m) PER CAPSULE

~ ‘GCI, 2

GC COoRy
TR A

Resim 1: Geleneksel cam iyonomer siman-Fuji Il

Resim 2: Rezin modifiye cam iyonomer siman-Fuji Il LC
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Resim 3: Nano dolduruculu rezin modifiye cam iyonomer siman-Ketac N100
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Resim 4: Onceden reaksiyona girmis cam iyonomer/giomer-Beautifil



Resim 5: Poliasit modifiye kompozit rezinlkompomer-Dyract Extra

3.2. Fluorid Salinim ve Geri Alim Testi

Caligmada kullanilan materyallerin fluorid salinim ve geri
alim kapasitelerini degerlendirmek amaci ile materyaller 9 mm capinda ve
3 mm yuksekliginde metal kaliplara yerlestirilerek her materyalden 8 adet
olacak sekilde silindirik test ornekleri elde edildi. Test ornekleri Uretici

firmalarin tavsiyelerine uyularak agagidaki sekilde hazirlandi.

Fuji Il Grubu: Fuji 1l materyali amalgamatérde 10 saniye
karistirilarak silindirik metal kaliplara yerlestirildi.

Fuji I LC Grubu: Fuji 1 LC materyali amalgamatorde 10
saniye karngtirilarak hazirlandi. Kaliba yerlestirilen materyal gorunur 11k
kaynag! LED LCU (Elipar Freelight, 3M ESPE, Germany) ile érneklerin alt
ve Ust taraflari ayri ayri 20 saniye sureyle polimerize edildi.
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Ketac N100 Grubu: Ketac N100 materyali 20 saniye elle
karistirilarak hazirlandi ve gorunar 1sik kaynagi LED LCU ile drneklerin alt

ve Ust taraflari ayri ayri 20 saniye polimerize edildi.

Beautifil Grubu: Silindirik kaliba yerlestirilen Beautifil
materyali gortindr 1s1k kaynagi LED LCU ile drneklerin alt ve Ust taraflar

ayri ayr1 30 saniye polimerize edildi.

Dyract Extra Grubu: Silindirik kaliba yerlestirilen Dyract Extra
materyali gortndr 151k kaynagl LED LCU ile drneklerin alt ve Ust taraflari

ayri ayr1 30 saniye polimerize edildi.

Tum materyallerin ytzeyleri polimerizasyon sirasinda asetat
bantlarla kapatildi. Ayrica polimerizasyon sirasinda kalibin alt ve ust
kismina vyerlegtirilen siman cami ile basin¢ uygulanarak hava

kabarciklarinin olugsmasi engellendi.

Gruplardaki tim ornekler %100 nemli ortamda 37°C’deki
inkiibatorde 1 saat sireyle bekletiimesinin ardindan 8 ml distile deiyonize
su iceren plastik kaplara tek tek yerlestirilerek calkalanmadan 37°C’de 24
saat inkube edildi. 1.gln 6lgimleri 6rnekler kaplardan uzaklastirihp 2 ml
distile deiyonize su ile yikandiktan sonra yapildi. Daha sonra Ornekler
yeniden 8 ml distile deiyonize su icerisinde saklandi. Saklama icin ilk
kullanilan 8 ml ile yikama icin kullanilan 2 ml distile deiyonize su
toplanarak fluorid konsantrasyonunun belirlenmesi icin analiz edildi. Bu
prosedir 2, 7, 14, 21 ve 28. gunlerde tekrarlandi. Toplam 10 mllik her

soltisyonun 3 ml’si alinarak fluorid konsantrasyonu belirlendi.
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28 gunluk periyodun ardindan, 6rnekler 2 ml distile deiyonize
su ile yikanarak ¢rneklere oda sicakliginda 5 dakika streyle %0,221’lik
NaF (1.000 ppm F) uygulandi. Fluorid uygulandiktan sonra ornekler
yikanarak tekrar 8 ml distile deiyonize suya atildi. Bu proseditrler devamli
olarak 14 gun boyunca tekrarlandi (28. gunden 41. gine kadar). Bu iglem
sonrasli 42. ginde analiz yapildi. 14 gunluk fluorid uygulamasinin ardindan
ornekler 7 gun sureyle 8 ml distile deiyonize suda saklandi ve her giin 2 ml

distile deiyonize su ile yikandi.

Fluorid 6lctimleri, 3 ml saklama solisyonu 0,3 ml TISAB llI
tamponlama soltsyonu ile karistirilarak fluorid konsantrasyonu (ppm), iyon
analiz cihazina (pH/ISE meter, model 710A) bagh iyon-spesifik elektrot
(96-09BN)(Resim 6) kullanilarak Gazi Universitesi Eczacilik Fakiltesinde
analiz edildi. Cesitli materyallerden salinan fluorid miktari pg/cm?
cinsinden Olguldu. Sonuglar Kruskal Wallis ve Mann-Whitney U-testi
kullanilarak istatistiksel yonden degerlendirildi.

Resim 6: lyon analiz cihazina (pH/ISE meter, model 710A) bagl iyon segici
elektrot (96-09BN)
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3.3. Yiizey PiruzIili §ii Testi

Arastirmanin yuzey puruzlaliga boliminde ayni materyaller
kullanilarak diktortgenler prizmasi bicimindeki 3x3x2 mm’lik metal kaliplara
yerlestirildi ve Uzerleri asetat bantlarla kapatildi. Asetat bantlarin tzerine
siman cami ile basing uygulanarak fazla materyal uzaklastirildiktan sonra
materyaller Uretici firmanin tavsiyesine gore yukarida anlatildigi sekilde
polimerize edildi. Polimerizasyon igleminden sonra asetat bantlar
uzaklastirilarak ornekler distile deiyonize su icerisinde 37°C’de 2 hafta
sureyle saklandi. Her bir materyalden elde edilen 42’ser 6rnek rastgele, 7
ornekten olusan 6 gruba ayrildi. Ornekler gruplara gére degisen pH
seviyesindeki (pH 2, 3, 4, 5 ve 6) sitrik asit solisyonunda 37°C’de 1 hafta
sureyle saklandi. Sitrik asit soltisyonlarinin pH seviyesi distile su ilave
edilerek ayarlandi. pH 7 grubu icin ise distile su kullanildi. Soltsyonlarin
pH seviyesi pH metre (MP 220; Metler-Toledo GmbH, CH-8603
Schwerzenbach, Germany) kullanilarak o&lguldd. 1 haftaik saklama
periyodunun ardindan o6rnekler su ile hafifce yikanarak emici kagit ile
kurutuldu. Ardindan yizey puruzItligd, ug capr 5 um olan bir profilometre
cihazi (Surftest; Mitutoyo Corp, Tokyo, Japan) kullanilarak Gazi
Universitesi Teknoloji Fakiltesinde belirlendi. Her bir 6rnege ait Ra
degerleri 6rnedgin merkezi boyunca 0,25 mm x 5 standart uzunlugu
Uzerinden olculdi. Farkh pH seviyelerinin  materyallerin  ylzey
paraziuligune etkisinin kargilastiriimasi icin tek yonlit ANOVA ve Scheffe’s
post-hoc testleri kullanildi.
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3.4 Mikro Gerilme Testi

Arastirmanin mikro gerilme bolumu icin rezorpsiyon nedeni
ile son 1 ay icerisinde cekilen 25 adet curiksiz insan stt molar disi
calismaya dahil edildi. Cekimi yapilan digler %10 formalin soliisyonunda
bekletildi. Yukarida bahsedilen materyallerin kullanilacag: 5’er disten
olusan 5 calisma grubu rastgele olusturuldu. Diglerin okliizal yizeylerinde
dusuk devirde donen elmas frezler kullanilarak ytizeyel dentine ulasildi ve
1 mm separasyon yapilarak orta dentin aciga cikarildi. Bu yuzeyler su
sogutmasi altinda 600-800-1200 gritik zimparalar ile duzlestirilerek
homojen ylzeyler elde edildi. Dentin ylzeyeri su spreyi ile temizlendikten
sonra basingl hava ve pamuk peletlerle kurutuldu. Daha sonra materyaller

dentin ylzeylerine asagidaki gibi yerlestirildi.

Fuji Il Grubu: 10 saniye amalgamatérde karistirilan Fuji Il
materyali, plastik kalip yardimiyla 3 mm yuksekliginde yerlestirilerek

polimerizasyonu beklendi.

Fuji 1 LC Grubu: Dentin yuzeylerine Prime&Bond NT
uygulanarak 20 saniye gorunur 1sikla polimerize edildi. Fuji Il LC materyali
amalgamatdrde 10 saniye karistirildiktan sonra plastik kalip yardimiyla 3
mm yuksekliginde yerlegtirilerek 20 saniye gorunur 1gikla polimerize edildi.

Ketac N100 Grubu: Dentin ylizeylerine Ketac N100 Nano
Primer uygulanarak 10 saniye gorunur 1gikla polimerize edildi. Ketac N100
materyali elle karistirilarak plastik kalip yardimiyla 3 mm yuksekliginde

yerlestirilip 20 saniye gorunr 1sikla polimerize edildi.
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Beautifil Grubu: Dentin yizeylerine FL-Bond Il uygulanarak
10 saniye gorundr 1sikla polimerize edildi. Beautifil materyali plastik kalip
yardimiyla 3 mm vyiksekliginde yerlestirilip 30 saniye goéruntr isikla

polimerize edildi.

Dyract Extra Grubu: Dentin yilzeylerine Prime&Bond NT
uygulanarak 20 saniye gorunidr 1sikla polimerize edildi. Dyract Extra
materyali plastik kalip yardimiyla 3 mm yuksekliginde yerlestirilip 30

saniye gorunur 1sikla polimerize edildi.

Tum Ornekler oda isisinda 24 saat distile suda saklandi.
Kesme cihazi (Mecatome T201 Presi, France)(Resim 7) kullanilarak her
disten 5 mesio-distal, 5 bukko-lingual olmak tzere 10 adet kesme iglemi
gerceklestirildi. Elde edilen 1mm? boyutunda ve dikdértgenler prizmasi
seklindeki 10’ar 6rnekden 6’sar tanesi ¢alismada kullaniimak tzere segildi.
5 grubun her birinden 30 adet ornek elde edilerek toplam 150 6rnege;
Uzerinde dakikada 1mm kuvvet uygulanacak sekilde Universal test cihazi
(Micro Tensile Tester T-61010K Bisco, US)(Resim 8,9) ile mikro gerilme
test teknigi islemi Ankara Universitesi Dis Hekimligi Fakiltesinde
gerceklestirildi. Elde edilen degerler megapascal (MPa) olarak kaydedildi.
Ornekler stereomikroskop (Olympus SZ-PT, Japan) ile degerlendirilerek
kopma tipleri adeziv Tip |, koheziv Tip I, kansik(mix) Tip Il olarak
belirlendi. Her gruptan farkli kopma tiplerinden 3’er 6rnek segcilerek Turkiye
Petrolleri Anonim Ortakliginda altin/paladyum ile kaplandi ve SEM (Jeol
JSM 6490LV, Japan) ile incelendi.



Resim 7: Kesme cihazi (Mecatome T201 Presi, France)

Resim 8: Universal test cihazi (Micro Tensile Tester T-61010K Bisco, US)

Resim 9: Bir 6rnegin test cihazina yerlestiriimis gorintusu
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4. BULGULAR

4.1. Fluorid Salinim ve Geri Alim Testi

Calismada tum materyallerin bitin test periyodlarinda fluorid
salinimi  yaptigi saptandi. Fluorid salinim degerleri Tablo 2'de
gOsterilmektedir.

Baslangic fluorid salinimi (1. gtin) Fuji Il grubunda en yiuksek
oldugu bunu sira ile Fuji Il LC, Ketac N100, Beautifil ve Dyract Extra
gruplarinin takip ettigi bulgulandi (Tablo 2). 1. gun fluorid salinim degerleri
Fuji 1'de tim materyallere gore anlamli derecede fazla oldugu bulgulandi
(p<0.05). Fuji Il LC ve Ketac N100 gruplarinin 1. gun fluorid salinim
degerlerinin Beautifil ve Dyract Extra gruplarindan istatistiksel olarak
anlaml sekilde fazla oldugu bulgulandi (p<0.05).

Calismanin 2. gun fluorid salinim degerleri sira ile Fuji Il LC,
Fuji 1l, Ketac N100, Beautifil ve Dyract Extra grublari olarak bulgulandi
(Tablo 2). Calismada 2. gun fluorid salinim degerlerinin Fuji Il LC, Fuji Il ve
Ketac N100 gruplari arasinda istatistiksel olarak anlamli olmadigdi (p>0.05)
ancak bu gruplarla Beautifil ve Dyract Extra gruplari arasinda istatistiksel
olarak anlamli farklihk oldugu bulgulandi (p<0.05). Beautifil ve Dyract
Extra gruplari arasinda ise istatistiksel olarak anlamli farklilik olmadigi
saptandi (p>0.05).

Tum gruplarda 1. gunden 28. gune kadar tum test
periyodlarinda fluorid saliniminin dusis gosterdigi belirlendi (Tablo 2).

Calismanin 7.,14., 21. ve 28. gunlerindeki fluorid salinim degerleri Fuji Il,
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Fuji Il LC ve Ketac N100 gruplari arasinda istatistiksel olarak anlaml
olmadigi (p>0.05) ancak Beautifil ve Dyract Extra’dan istatistiksel olarak

anlamh oldugu bulgulandi (p<0.05).

28. gunden sonra uygulanan topikal fluorid uygulamasinin
ardindan tim materyallerin fluorid salinimlarinda istatistiksel olarak
anlamh derecede artis goriuldi (p<0.05)(Tablo 2). Topikal fluorid
uygulamasi sonrasi 42. gundeki fluorid salinim degerleri sira ile Fuji 1l LC,
Fuji 1l, Beautifil, Ketac N100 ve Dyract Extra gruplarn oldugu belirlendi.
Ayrica Dyract Extra grubunun diger materyallerden istatistiksel olarak
anlamh olarak dusik fluorid salinim degerleri gosterdigi bulgulandi
(p<0.05).

49. gundeki fluorid salinim degerlerinde Fuji Il, Fuji 1l LC,
Ketac N100 ve Beautifil gruplari arasinda anlamh farklilik goértlmezken
(p>0.05) Dyract Extra grubunda diger gruplara gore anlamli derecede
dusuk fluorid salinim degerleri gosterdigi bulgulandi (p<0.05).
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Tablo 2: Tum materyallerin guinlere gore fluorid salinim degerlerinin (ppm) ortalamasi

Fuji 1l Fuji Il LC Ketac N100 Beautifil Dyract Extra
1.giin 12,33+1,23 *  7,89+0,76 °*°  5,7+0,98 ®*°¢ 2 23+0,38“®*  0,85+0,06 “*
2.glin 5,45+0,67 *°  5,63+0,71"*"  4,3+0,76 ***  1,73+0,06°*" 0,55+0,09%*°
7.giin 4,44+0,45"°  4,38+0,39 **°  32+0,46 **°  1,22+0,12°*° 0,51+0,07°*°
14.giin 4,38+0,65"°  4,16+0,30 **°  3,09+0,38"*° 0,99+0,05*°  0,46+0,05°*"
21.giin 3,55+032 *°  3,53+0,46 *°  2,72+0,19"° 0,95+0,08%°  0,42+0,05°*"
28.giin 3,2240,43"°  3,19+0,15"°  2,3740,27"°  0,92+0,05*°  0,23+0,03""
42.gin 9,32+0,890 **  10,04+1,12*°  7,68+1,14"°  7,86+0,95"°  2,46+0,13 ®°
49.giin 4,12+0,23"°  4,24+0,65 "*° 3,34+0,31"*"  3,47+0,17"* 1,52+0,14 %

istatistiksel anlamli farklilik p<0.05
A,B ve C : Yatay sutunlardaki anlamhli

a,b ve c : Dikey sutunlardaki anlamlili

olarak belirlenmi stir.
g1 ifade etmektedir.

g1 ifade etmektedir.

Grafik 1: Tim materyallerin fluorid saliniminin test edilen giinlere gére gérinimu
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4.2. Yizey PirtzIulii §ii Testi

Tum materyallerin ylzey purazliluk degerleri Tablo 3'te
gosterilmektedir. Materyallerin pH degeri distikce ylzey puarazltluk
degerlerinin arttigi ve en buylk degisimin ise Fuji Il ve Ketac N100
grubunda oldugu bulgulandi. Materyallerin pH 7’deki purizlaluk degerleri
Fuji 1l LC grubunda en digtk oldugu bunu sira ile Ketac N100, Fuiji I,
Beautifil ve Dyract Extra gruplarinin takip ettigi saptandi. Materyallerin pH
6’daki parazlulik degerlerinin Fuji 1l LC grubunda en distk oldugu bunu
sira ile Beautifil, Dyract Extra, Ketac N100 ve Fuiji Il gruplarinin takip ettigi
bulgulandi. Caligmanin sonuglarina goére pH 5, 4, 3 ve 2'de en dusuk
paruzlulik degerleri Fuji 11 LC grubunda olup sira ile Beautifil, Dyract
Extra, Fuji Il ve Ketac N100’'Un takip ettigi belirlendi. Yapilan istatistiksel
analiz sonucunda pH 7, 6, 5 ve 4'de materyallerin purazlaluk degerleri
arasinda anlaml farklihk olmadigi bulgulandi (p>0.05). Ancak Fuji 1l ve
Ketac N100 materyallerinin ytizey puruzliulik degerleri pH 2'de diger tim
materyallere gore, pH 3 de ise Dyract Extra disindaki materyallerden

istatistiksel olarak anlamli derecede yuksek oldugu bulgulandi (p<0.05).

Ayrica yapllan istatistiksel analiz sonucunda Fuiji Il ve Ketac
N100 materyalleri pH 2 ve 3'de ylksek ylzey puruzluligia gostererek pH 6
ve 7'ye gore yuzey puruzltlik degerlerinin istatistiksel olarak anlaml
derecede artisg gosterdigi bulgulandi (p<0.05).
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Tablo 3: Farkl pH seviyelerindeki ylzey puruzliliginin Ra(um) ortalama ve standart

sapma degerleri

Fuiji 1l Fuji Il LC Ketac N100 Beautifil Dyract Extra
J J y
pH7 0,507+0.244 a 0,479+0.150 0,504+0.185 a 0,619+0.180 0,672+0.424
pH6 0,789+0.230 2 0,568+0.231 0,782+40.213 2 0,632+0.240 0,777+0.196
pHS5 0,931+0.400%" 0,650+0.187 0,948+0.678 *°  0,71520.400 0,821+0.255
pH4 0,952+0.249%" 0,6960.268 1,050£0.391 2°  0,7200.126 0,87840.152
1,045+0.144 0709+0.289 5 1,217+40.247"°  0796+0309%  0,905+0.376 B
pH3
1,210+0.503 *° 079740086 ©  1,373:0.259"°  0853t0205°  0,95740.271 &
pH2

istatistiksel anlamli farklilik p<0.05  olarak belirlenmi  stir.
A,B ve C : Yatay sutunlardaki anlamhli g1 ifade etmektedir.

a ve b : Dikey sutunlardaki anlamhli g1 ifade etmektedir.

Grafik 2: Farkli pH seviyelerindeki ortalama yuzey puruzlulik degerlerinin gorinima

1,6
1,4 -
1.2 —e—Fuji ll
14 —=—Fuji Il LC
0,8 - Beautifil
0,6 - Ketac N100
0.4 1 —x— Dyract Extra
0,2
0

50




4.2 Mikro Gerilme Testi

Mikro gerilme testine gbre tim materyallerin baglanma
degerleri Tablo 4'te gosterilmektedir. Test sonuclarina gére baglanma testi
sonucunda en yuksek baglanma kuvvetleri Beautifil grubunda saptanmis
olup bunu sira ile Dyract Extra, Fuji Il LC, Ketac N100 ve Fuiji Il grubunun
takip ettigi belirlendi.

Beautifil grubunun dentine ortalama baglanma kuvvetinin
diger tim gruplardan istatistiksel olarak anlamli derecede yiiksek oldugu
bulgulandi (p<0.05). Dyract Extra grubunun Fuji Il LC'den daha yuksek
dentine baglanma kuvveti gosterdigi ancak istatistiksel olarak anlamli
olmadigi saptandi (p>0.05). Dyract Extra grubunun dentine baglanma
kuvvetinin Ketac N100 ve Fuiji II'den istatistiksel olarak anlaml sekilde
yuksek oldugu bulgulandi (p<0.05). Fuji Il LC grubunun dentine baglanma
kuvveti Ketac  N100 grubuna  gore istatistiksel anlamlilhk
gostermezken(p>0.05) Fuji Il grubu ile aralarinda istatistiksel olarak
anlamh farkliik oldugu saptandi (p<0.05). Ketac N100 grubu ile Fuji Il
grubunda istatistiksel olarak anlamli farklilik olmadigi bulgulandi (p>0.05)
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Tablo 4 : Mikro gerilme baglanma test sonuclarinin(MPa) ortalama, standart sapma(SS)

ve dagilim degerleri

N MPa +SS
Fuiji Il 30 7,68+2,33°
Ketac N100 30 8,95+1,29%°
Fuji Il LC 30 11,15+2,41°
Dyract Extra 30 14,55+3,04°°
Beautifil 30 20,71+3,841

istatistiksel anlamli farklilik p<0.05  olarak belirlenmi  stir.

a,b,c,d : istatistiksel olarak anlamliliklari ifade etmektedir

Grafik 3: Mikro gerilme test sonuglarinin (MPa) ortalama degerleri

ort(mPa)
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Fuji Il Ketac N100 Fuji Il LC Dyract Extra Beautifil
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Tum materyallerin kopma tipleri Tablo 5'te gosteriimektedir.
Calismamiz sonucunda adeziv kopma oranlari geleneksel CiS'de %10,
RMCIiS’de %33, nano dolduruculu RMCiS'de %60, kompomerde %56,
giomerde ise %76 oldugu bulgulandi. Karigik kopma oraninin geleneksel
CiS'de %24, RMCIiS'de %27, nano dolduruculu RMCIiS'de %20,
kompomerde %27 ve giomerde %24 oldugu saptandi. Koheziv kopma
oraninin geleneksel CiS'de %66, RMCiS'de %40, nano dolduruculu
RMCIiS’de %20, kompomerde bu oranin %17 oldugu giomerde ise koheziv
kopma gorulmedigi belirlendi.

Beautifil grubunda en yaygin kopma tipi olarak adeziv kopma
gorulmekte olup tim gruplara gore istatistiksel olarak anlamli sekilde fazla
oldugu bulgulandi (p<0.05). Ketac N100 ve Dyract Extra grubunda da en
yaygin kopma tipinin adeziv kopma oldugu ve Fuji Il LC ve Fuji Il
gruplarina gore istatistiksel olarak anlamli farkhlik oldugu bulgulandi
(p<0.05). Ayrica Fuji Il LC grubunun Fuji II'ye gore istatistiksel olarak
anlamh derecede yuksek adeziv kopma tipine sahip oldugu belirlendi
(p<0.05).

Tum gruplar arasinda karisik kopma tipinde istatistiksel

olarak anlaml farklihk gérilmedigi bulgulandi (p>0.05).

Fuji 1l grubunda en yaygin kopma tipi olarak koheziv kopma
gorulmekle birlikte tim gruplardan istatistiksel olarak anlamli farklilk
gosterdigi bulgulandi (p<0.05). Giomer grubunda hi¢ koheziv kopma
goralmemis olup bu durumun diger gruplardan istatistiksel olarak anlamli
farkhlik gosterdigi belirlendi (p<0.05). Ketac N100 ve Dyract Extra grublari

arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik gérulmezken (p>0.05), bu
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gruplarla Fuji 1l LC grubu arasinda istatistiksel olarak anlamh farkhlik
oldugu belirlendi (p<0.05).

Tablo 5: Kopma tiplerinin materyal gruplarina gére dagilimi

n Tip | Tip 1l Tip I
Materyaller Adeziv Karigik Koheziv

30 3(%10)* 7 (%24) 20(%66)

Fuji I
Fuji Il LC 30 10(%33)° 8 (%27)  12(%40)°
Ketac N100 30 18(%60)° 6 (%20)  6(%20)°
Beautifil 30 23(%76)" 7 (%24)  O(%0)°
Dyract Extra 30 17(%56)°  8(%27) 5(%17)°

istatistiksel anlamli farklilik p<0.05  olarak belirlenmi stir.
a,b,c,d : Istatistiksel olarak anlamliliklar ifade etmektedir

Grafik 4: Kopma tiplerinin materyal gruplarina gére dagilimi
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Calismada kullanilan materyallerin farkl kopma tiplerine ait
goruntileri SEM’de farkh buyitmelerde incelenerek degerlendirilmigtir
(Resim 10-24).

Materyallere ait en yaygin kopma tipleri olarak; Fuji II'de
koheziv tip kopma (Resim 10-12) , Fuiji Il LC’de karigik tip kopma (Resim
13-15), Ketac N100’de adeziv tip kopma (Resim 16-18), Dyract Extra’da
karigik tip kopma (Resim 19-21), Beautifi'de adeziv tip kopma (Resim 22-

24) ornekleri gorulmektedir.
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Resim 10: Fuji II'nin X75
buyutmedeki koheziv kopma
goruntusu

«,.-200pm_. 9897 _TPA
Resim 11: Fuji II'nin X350

buyutmedeki koheziv kopma
goruntusu

s

3 Q\A

X350  50uym. 9873 ~TPAO-SEM. '

Resim 12: Fuji lI'nin X1200
blyitmedeki koheziv kopma
goruntusu - Dentin tubdlleri
izlenmemekte ve tamamen
materyale ait ylizey yapisi
gorulmekte

X1,200. 10pm 9872 TPAOfSEM'
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X75

X350

15kV .. - X1,200

200pm 9902 TPAO-SEM

~. 50pum

10pm

9878 TPAO-SEM

9880  TPAO-SEM )

Resim 13: Fuji 1l LC'nin X75
buyiutmedeki karigik kopma
goruntusu

Resim 14: Fuji Il LC'nin X350
blyitmedeki karigik kopma
goruntusd.

Beyaz ok: Kopma sonrasi dentin
ylizeyinde kalan materyal

Resim 15: Fuji Il LC’'nin X1200
bayiutmedeki karigik kopma
goruntusu

Beyaz ok: Acik dentin taballeri
Kirmizi ok: Materyal ile
kapanmis dentin tabdilleri
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15kV

X75

X350

A

X1,200

Resim 16: Ketac N100'Un X75
blylitmedeki adeziv kopma
goruntasu

200um 9909 TPAO-SEM

Resim 17: Ketac N100’Un
X350 bluyutmedeki adeziv
kopma gorintisu

50pm 9915 TPAO-SEM

Resim 18: Ketac N100'ln
X1200 blyutmedeki adeziv
kopma gorintisi

Beyaz ok: Acik dentin tibdlleri
Kirmizi ok: Kismen smear
tabaka ile kapanmis dentin
tubulleri

10pm 9913  TPAO-SEM
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Resim 19: Dyract Extra’nin X65
blylitmedeki karigik kopma
gorantusu

9906 TPAO-SEM

Resim 20: Dyract Extra’nin X350
bluyutmedeki karigik kopma
goruntusu

Kirmizi ok: Kopma sonrasi
dentin yuzeyinde kalan materyal

X350 = 50pm 9885 TPAO-SEM

Resim 21: Dyract Extra’nin
X1200 buyutmedeki karigik
kopma goruntisi

Beyaz ok: Acik dentin tibdlleri
Kirmizi ok: Kopma sonrasi
dentin yuzeyinde kalan materyal

X1,200 10pm 9886~ TPAO-SEM
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Do

X350

15kV  X1,200

Resim 22: Beautifil'in X70
buyutmedeki adeziv kopma
gorantasu

S

|

S

Resim 23: Beautifil’'nin X350
buyutmedeki adeziv kopma
gorantasu

50um 9877 TPAO-SEM

Resim 24: Beautifil'in X1200
Blyitmedeki adeziv kopma
goruntusu

Beyaz ok: Acik dentin tibdlleri

10pm 9894 TPAO-SEM
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5. TARTISMA

Cocuk dis hekimligi pratiginde kullanilan materyallerin
kaviteye kolay ve cabuk vyerlestiriimeleri, ideal Kklinik sartlarin
saglanamadigi durumlarda bile dig yapilarina baglanmalari, fluorid
saliniminin yiiksek olmasi ve ytizey pirtzluligin az olmasi tercih edilme
nedenleridir. Yapilan bircok calismada, bir materyalin dise baglanma
kuvvetinin, fluorid salinim ile geri alim potansiyelinin ve ytzey 6zelliklerinin
restorasyonun basarisini etkileyen onemli  faktorler  oldugu

bi|dir.iImektedir2,67,68,73,77,82,87,90,91

Restorasyonlarin klinik émrind belirleyen dnemli bir unsur
sekonder ¢urik olusumudur. Yetersiz baglanma sonucu restorasyonlar ile
dis dokusu arasindaki bosluklardan mikroorganizma ve drlnlerinin
sizmaslyla olusan sekonder cirtk, restorasyonun degisiminden dis
kaybina kadar degisen tablolara neden olabilmektedir. Sekonder c¢urugu
onlemek icin restoratif materyallere fluorid iyonu eklenmektedir. Tukurukte
bulununan serbest fluorid iyonlari disik konsantrasyonda bile
deminerilizasyonu  6nlemeye yardimci olmakta ayrica ylksek
konsantrasyondaki fluorid iyonlari mikrofloranin yapisini inhibe etmektedir.
Bu nedenle materyalin yapisindaki fluorid iyon miktarinin yani sira
materyalden salinan ve geri alinan fluoridin uzun sireli ve etkin dizeyde
olmasi restoratif materyalin curuk onleyici ozelligini

18189293  Giiniimiizde CiS'ten kompozit rezinlere kadar

gostermektedir
fluorid salinimi  yapabilen c¢esitli materyaller bulunmaktadir. Bu
materyallerin fluorid salinimi kapasiteleri icerdikleri fluorid iyon miktari ve
kimyasal formu, rezinin tipi ve sertlesme reaksiyonu gibi faktérler nedeni
ile degiskenlik gostermektedir®'®%8% preston ve ark®®. benzer yapidaki
materyallerin dahi farkh fluorid salinimi gdsterdiklerini belirtmigler ve bu

nedenle restoratif materyal secilirken materyal tarini secmek yerine
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yuksek oranda fluorid salinimi ve geri alim 6zelligi olan materyalin tercih
ediimesinin daha dogru oldugunu bildirmislerdir. Dhull ve Nadhal*’
restoratif materyallerin ¢irtik 6nleyici etkinliginin uzun sureli olabilmesi icin
fluorid salinimlarinin yani sira agiz ortamindan geri alimlarinin da olmasi
gerektigini belirtmiglerdir. Tim bu calismalar isiginda geleneksel CiS’ler
yuksek fluorid salinim ve geri alim 6zelliklerinin bulunmasi nedeni ile
fluorid salinimi ve alimi ile ilgili yapilan calismalarda kontrol grubu olarak
tercih edilmektedirler. Bu nedenle caligmamizda farklh cam iyonomer
icerikli restoratif materyallerin fluorid salinim ve geri alim kapasiteleri

geleneksel CiS ile karsilastirilarak degerlendirilmistir.

Materyallerden salinan fluorid miktari hem in vivo hemde in
vitro olarak incelenebilmektedir. in vivo calismalarda tukiriik yapisi ve
pH'1, hastanin agiz bakim aliskanhdi, tiketilen yiyecek ve icecekler ve
bunlara bagli olusan plak yapisi gibi bircok faktérden fluorid salinimi
etkilendiginden calismalari standardize etmek gu¢ olmaktadir. Bu nedenle
restoratif materyalden salinan fluorid miktarlarinin incelenmesinde siklikla

in vitro yontemler kullaniimaktadir®*¢2,

Fluorid saliniminin belirlenmesi kullanilan metoda bulyuk
olciide baghdir’®. Fluorid saliniminin in vitro olarak belirlenmesi icin uzun
yillar spektrofotometri, titrimetri, kromotografi gibi uzun zaman alan, zor ve
zahmetli metotlar kullanilmigtir. 1966 da Frant ve Ross’un fluorid iyonuna
yuksek secici 06zelligi olan europium fluorir ve lantanyum fluortr
kristallerinden yapilmis elektrodu hazirlamasi ile fluorid tespiti
kolaylasmistir. Ayni arastirmacilar iyon secici fluor elektrot ve
spektrofotometrik yontem kullanarak sudaki fluorid iyonu tespiti yapmis ve
sonugclarin birbirine yakin oldugunu, iyon segici elektrotun hizli, gutvenilir

ve tekrarlanabilir sonuglar verdigini bildirmislerdir’® "3,
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In vitro yontemler icerisinde iyon secici elektrot yontemi en
sik kulanilan yontemdir. Calismamizda kullanim kolayligi, hassas dlcumler
yaparak daha dogru sonuclar vermesi ve tekrarlanabilir olmasi nedeni ile

iyon segici elektrot metodu tercih edilmistir”#8:70-7277,

Restoratif materyallerden fluorid salinim ve geri alimi pek ¢ok
ic ve dig etkenlerden etkilenmektedir. i¢ etkenler; materyalin
kompozisyonu, toz/likit orani, karigtirma suresi, 1sI, 6rnegin geometrisi,
gecirgenligi, yluzey islemleri ve bitirme islemleridir. Dis etkenler ise;
saklama ortaminin pH’si, 1sisi, iyonik Ozellikleri, deney dizeneginin

saklama ortami, degistirme sikh§i ve karistirimasidir®®®’

. Calismamizda
orneklerin hazirlanmasi ve saklanmasinda tim etkenler icin ideal sartlar

saglanmistir.

Materyallerden salinan fluorid miktarlarini etkileyen en
onemli faktorlerden biri ortamin pH’sidir. Cam iyonomer icerikli restoratif
materyallerde pH distikce daha fazla fluorid salinimi gerceklesmektedir.
Bu durumun materyallerin matriks yapisi ile doldurucular arasindaki
iliskinin duisiik pH'da bozulmasina bagl oldugu bildirilmektedir®®®*. Ayrica
pH 5’in Uzerinde fluorid tam olarak iyonize edilmekte fakat elektrot bu
durumda hidroksit konsantrasyonu fluorid konsantrasyonunun 10 katindan
fazla oldugunda karigiklik yaratan hidroksit iyonlarina da cevap vermekte
ve yanlis sonuclar alinabilmektedir. Bu gercek, fluor elektrotu ile yapilacak
Olcimlerde test solisyonunun pH’sinin ideal olarak 5-6 arasinda tutulmasi
gerektigini ortaya koymaktadir. Fluorid iyonu aktivitesi ortamdaki iyonik
konsantrasyona bagli olarak degismektedir. Bu gereklilikler, standartlara
ve Orneklere fluor elektrodu ile 6lgim 6ncesinde toplam iyonik gucu
ayarlama tamponu (TISAB) eklenmesiyle kargilanmaktadir. TISAB, ayni

zamanda fluoridi kompleks yaptigi metal iyonlarindan ayristirmak ve
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uygun pH'y1 sadlamak icin belirtecler de icermektedir’®””. Bu dogrultuda
calismamizda TISAB solusyonu kullaniimis olup ortam pH’sinin 5-6

arasinda olmasi saglanmistir.

Fluorid saliniminin olgllebilmesi amaci ile in vitro fluorid
salinim calismalarinda bekletme ortami olarak en sik deiyonize su ve
yapay tukdrik kullaniimaktadir. Materyallerin yapay tukurige gore
deiyonize suda daha fazla fluorid salinimi gergeklestirdigi bilinmekte ve

1186895989 Benzer calismalarla

deiyonize su daha cok tercih edilmektedir
kargilastirabilmek amaci ile calismamizda da materyalleri bekletme ortami

olarak deiyonize su kullanimi tercih edilmistir.

In vitro fluorid salinim caligmalarinda belki de en kritik faktor
bekletme ortamindaki sivinin degistirilme sikligidir. Test solusyonlarindaki
fluorid seviyesi zamanla materyallerde kuguk degisikliklere neden

olabilmektedir’®., Bu nedenle Mc Cabe®

materyallerin  bekletilme
ortamindaki sivinin degisim sikhginin en az 24 saat araliklarla olmasi
gerektigini bildirmistir. Calismamizda fluorid salinimi tespiti icin deiyonize

su 24 saat araliklarla degistirilmistir.

Calismamizda fluorid salhinimi icin 28 gunluk bir period
secilmistir; ¢tnkd fluorid salinimi yapan materyallerin fluorid salinimlar 28
gun sonunda en aza inmektedir. Ayrica fluorid salinimi yapan materyaller
28 gun sonunda salinan fluorid miktari ile var olan clriuk lezyonunun

durdurulmasini saglayabilecegi bildiriimektedir'®*°?.



In vivo sartlarda restorasyonlarin yuzeyindeki biofilm
tabakasi materyallerin fluorid salinimini azaltabilmektedir. Mevcut
deneysel kurulum klinik kosullarini tamamen taklit edememektedir fakat;
mumkin olan maksimum fluorid salinim miktari ile ilgili ipucu

vermektedirt®-95:98.102,

Cam iyonomer icerikli restoratif materyallerin fluorid salinim
ve geri alimi ile ilgili ginimuze kadar pek ¢ok arastirma yapiimis ve bu
arastirmalarin sonucunda fluorid salinim ve geri alim i¢in tanimlanamayan
kompleks bir sire¢ oldugu bildirilmistir. Ancak bu c¢alismalar fluorid
salinimi sirasinda temel olarak iki stire¢ bulundugunu; bunlardan ilki erken
donemde hizli bir fluorid salinimi oldugunu bunu uzun dénemde daha

yavas bir salinimin takip ettigini bildirmektedirler®*’18:68:103.104

Calismamizda tum materyallerin fluorid saliniminin 1. ginde
(lk 24 saat) en yuksek oldugu tespit edilmistir. Cam iyonomer icerikli
restoratif materyallerin 1. ginde yuksek fluorid salinimi yapmalarindan
materyallerin asit-baz reaksiyonu sorumlu tutulmaktadir. Cam iyonomer
icerikli restoratif materyallerin iki mekanizma ile fluorid salinimi yaptigi
bilinmektedir. ilk mekanizma sertlesme reaksiyonu ile birlikte ilk 24 saatte
materyalin yapisinin stabil olmamasi ve ylzeye bagh fluorid iyonunun
ayriimasi ile gorilen salinimdir'®°8191% By mekanizma nedeni ile CIS
esasli tum materyallerde en vyiksek fluorid salhinimi ilk 24 saatte
gorilmektedir. ilk 24 saatdeki yiiksek fluorid salinimi, patlama etkisi ‘initial
burst effect’ olarak isimlendiriimektedir. Materyallerde bu baslangic
patlama etkisinin olmasi istenir; ¢unkd bu patlama etkisi ile fluorid, ic
kisimlardaki c¢urik dentin icinde kalmig bakterilerin canliigini azaltmakta

18,107

ve mine-dentin remineralizasyonunu induklemektedir . Calismamizda

geleneksel CIS olan Fuji Il 1. giin patlama etkisi gostererek istatistiksel
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olarak anlamli sekilde en yuksek fluorid salinim degerlerini gostermistir
(p<0.05). Geleneksel cam iyonomerlerdeki bu asit-baz reaksiyonunun
daha fazla olmasi ve 1. gun fluorid salinim sonuclarinda en yiksek degere
ulasmasi beklenen bir sonuctur. Bu sonug¢ diger bir ¢ok calisma ile

71568,1899.108 i) |I'nin yani sira Fuji Il LC ve

uyumluluk goéstermektedir
Ketac N100 gruplarinda da fluorid salinim degerlerinin yiiksek oldugu ve
zayif da olsa patlama etkisi gosterdigi saptanmigtir. Patlama etkisinin bu
materyallerde de gorilmesi asit-baz reaksiyonunun CiS’lere benzer
sekilde oldugunu gostermektedir.  Giomerin  fluorid  saliniminin
kompomerden fazla olmasina karsin bu patlama etkisi hem kompomerde
hem de giomerde goérilmemektedir. Bunun sebebi olarak kompomerin
sertlesme reaksiyonu sirasinda kompozit rezin gibi davranip yapisina su
girmeden asit-baz reaksiyonunun goézlenmemesi ve buna bagl olarak
fluorid iyonunun serbestlesmemesi gosterilmektedir'®®":%81%° Ayrica fluorid
iyonunun 1sikla polimerizasyonla birlikte materyalin yapisi icinde fluorid
kompleksleri seklinde hapsoldugunu bu durumun ise hem patlama etkisi
olmamasina hem de dusuk fluorid salinimina sebep oldugu
belirtiimektedir®®. Giomerde ise bu durumun aksine cam partikilleri
poliakrilik asit ile dnceden reaksiyona sokuldugu icin su emmeye ihtiyac
duymadan asit-baz reaksiyonu gerceklesmektedir'®. Ayrica giomerin
hidrojel matriksinin daha genis olmasi kompomere gore daha fazla fluorid

salinimini agiklamaktadir®*®

. Calismamamizda bu bilgilere parelel olarak
Fuji Il, Fuji 11 LC ve Ketac N100 de patlama etkisi gorulirken Dyract Extra
ve Beautifil de gérilmememistir. 1. gun fluorid salinim dederleri sirasi ile
Fuji 1l, Fujill LC, Ketac N100, Beautifil ve Dyract Extra olarak

bulgulanmigtir.

Baglangicta gortlen bu yiksek fluorid saliniminin ardindan
materyalin yapisinda olugan hidrojel matriks icindeki asidik su ile ¢dzliinen

cam partikuller kitlesel olarak difiizyonla fluorid salinimina ve daha uzun
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6768197 Flyorid salinim

sureli ve stabil bir faza gecilmesine neden olur
sonuclarina gbre 2. gunde tum gruplarda disus gorulmekle birlikte bu

disus sadece Fuji Il grubunda istatistiksel olarak anlamlidir (p<0.05).

2. gunde en yiksek fluorid salinimi Fuji 11 LC grubunda
gorulurken bunu Fuji 1l, Ketac N100 ve Beautifil grubu izlemekte olup en
dusuk fluorid salinimi Dyract Extra grubunda gorulmustir. 2. gunde Fuji I
LC, Fuji Il ve Ketac N100 grublarinda istatistiksel farklilik gorulmezken
(p>0.05) bu gruplarla Beautifil ve Dyract Extra grublan arasinda
istatistiksel olarak anlamli farkhlik saptanmistir (p<0.05). Ancak Beautifil
ve Dyract Extra grublar arasinda istatistiksel olarak anlamh farklilik
saptanmamistir (p>0.05).

Calismanin 7., 14., 21. ve 28. gunlerindeki fluorid salinim
degerleri sira ile Fuji I, Fuji Il LC, Ketac N100, Beautifil ve Dyract Extra
gruplart olarak bulgulandi. Fuji I, Fuji 1 LC ve Ketac N100 gruplari
arasinda istatistiksel olarak anlamli farklihk gortlmezken (p>0.05) bu
gruplarla Beautifil ve Dyract Extra gruplari arasinda istatistiksel olarak
anlamli  farkhlik  oldugu gérulmustir (p<0.05). Test periodlari
degerlendirildiginde gruplarin hepsinde 2. giinden 28. giine kadar tiim test
periyodlarinda fluorid saliniminlarinda azalma goralmustir. Bu durum

bircok calisma sonuglari ile uyumluluk gostermektedir’:96:102:107,

Calismamizin  fluorid salinim testi sonuglarina goére
geleneksel CiS, RMCIS ve nano dolduruculu RMCiS’lerin fluorid
salinimlari giomer ve kompomere gore istatistiksel olarak anlamli sekilde
fazladir. Bir cok arastirmaci geleneksel CiS'den kompozit rezine dogru

gidildikce fluorid saliniminin genellikle dusus gosterdigini
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bildirmigtir®*98:103.105.108.109 "B nyn nedeni olarak bu materyallerin yiiksek
rezin iceriginin yani sira diger materyallere goére zayif bir asit-baz
reaksiyonu gostermesi olarak belirtimektedir®'%. Giomer ise tim test
periodlarinda kompomerden daha vyiksek fluorid salinim degerleri

gostermigtir.

Fluorid salinimi yapan materyallerin agiz ortaminda uzun
sure fluorid salinimi yapip yapmadigi buyuk bir tartisma konusudur.
Ozellikle agiz ortaminda disaridan alinan fluoridin materyal tarafindan
alinip tekrar salindigi bilinmektedir. Fluorid salinimi yapan materyallerin
geri alim mekanizmasi tam olarak anlasilamamistir. Ancak geri alim
kapasitesi cam iyonomerdeki cam doldurucularin etrafindaki hidrojel
tabakanin yapisina bagh oldugu dusinulmektedir. Cam iyonomerlerdeki
asit-baz reaksiyonu uzun siurmekte ve daha dizgun bir hidrojel matriks
tabakasi olusmaktadir. Buna bagli olarak materyallerin geri alim kapasitesi
fluoridin hidrojel matriks tabakasina yerlesmesine bagli olmaktadir. Cam
iyonomer hidrojel matriks tabakasi hem fluorid salinimi hem de geri alimi

icin anahtar faktordr®*"01,

Calismamizda materyallerin geri alim 6zelliklerinin tespiti igin
topikal fluorid uygulamasina 28. gunde baslanmistir; clUnkd tim
materyallerden salinan fluorid miktari 28 giinde (1 ay) minumum dizeye
geldigi bildiriimektedir. Calismada materyallere fluorid uygulanmasinin
temelinde birgok insanin kullandigi fluorid iceren dis macunlari ya da agiz
gargaralari yoluyla diglere topikal olarak fluorid uygulaniyor olmasi
yatmaktadir’. Bundan dolay;, materyallere calismamizin deneysel
periyodunda 28. ginden itibaren 14 gin boyunca fluorid uygulamasi
yapilmistir.  Fluoridin  c¢esitli  konsantrasyonlari  topikal  olarak

kullanilabilmektedir. Ornegin; fluoridli agiz gargaralari giinlik kullanim icin

68



100-500 ppm’lik ya da haftada bir kez kullanim i¢in 1000-3000 ppm’lik
fluorid icerebilmektedir’**2. Piyasada bulunan bircok dis macunu %0.24
oraninda NaF veya %0.76 oraninda monofluorofosfat icermektedir (her biri
1000 ppm F). Profesyonel topikal fluorid uygulamalari genellikle % 2

oraninda NaF icerir (9000 ppm F)'*

. Calismamizda gunluk kullanilan
fluorid kaynaklarina benzer konsantrasyonlarda %0,221'lik NaF (1.000
ppm F) 14 giin siireyle uygulanmistir’. Bircok calismada da fluorid kaynagi

olarak benzer oranda fluorid iceren solusyonlar kullaniimigtir”810>114.115

Calismamizda test edilen tim materyallerin geri alm 6zelligi
oldugu bulgulanmistir. 28. ginden sonra uygulanan 14 gunluk topikal
fluorid uygulamasinin ardindan yapilan olgimlerde tim materyallerin
fluorid salinimlarinda istatistiksel olarak anlamli derecede artis goruldi
(p<0.05). Topikal fluorid uygulamasinin ardindan 42. gindeki fluor salinim
degerleri sira ile Fuji Il LC, Fuiji I, Beautifil, Ketac N100 ve Dyract Extra
gruplari oldugu belirlendi. Ayrica Dyract Extra’nin diger materyallerden
istatistiksel olarak anlamli olarak dusik fluor salinimi gosterdigi bulgulandi
(p<0.05). Bu durum kompomerlerin geri alim 0©zelliklerinin diger
materyallere gore daha dusuk oldugu gostermektedir. Birgok aragtirici
CiS’lerin topikal fluorid uygulamasindan 1 giin sonra bile kompomerlere

gore daha fazla fluorid salinimi yaptigi bildirmektedirler”-10%107.115.116

Yerel fluorid uygulamasinin bitiminden 7 gin sonraki 49.
ginde tim materyallerin fluorid salinimi, yerel fluorid uygulanan periodla
kargilastirildiginda blytk bir azalma goérulmuastir. Bu sonug goéstermistir ki;
kullanilan  6rneklerin  sadece ylzeysel kisimlari fluoridle aktive

edilebilmistir'®®,
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Calismamizin sonuglarina goére topikal fluorid uygulamasinin
ardindan en yuksek fluorid geri alim ve salinimini Fuji Il LC ve Fuiji Il
gosterirken bunu sira ile Beautifil, Ketac N100 ve Dyract Extra takip
etmektedir. Topikal fluorid uygulamasinin ardindan Beuatifil'in fluorid
saliniminin  artti@r gorulmektedir.  Ayrica  calismamizda  fluorid
uygulamasinin bitiminden 1 hafta sonraki 49. giindeki materyallerin fluorid
salinimlari degerlendirildiginde giomer disindaki tim materyallerin fluorid
uygulamasinin baglamadigl 28. gundeki kendi fluorid salinim diizeylerine
dustagu gorulmustar. Bu durum giomerin geri alim 6zelliginin diger

materyallerden daha fazla oldugunu gostermektedir.

49 gunluk fluorid salinim degerlerine bakildiginda bu
degerlerin Dyract Extra grubunda anlamli derecede disik oldugu

bulgulanmistir. Xu & Burgess'®

, baslangicta en fazla fluorid salinimi
yapan materyalin daha yuksek geri alim kapasitesine sahip oldugunu
belirtmiglerdir. Bundan dolayi, her bir materyalin sahip oldugu fluorid
salinim yetisine gore degisen miktarda geri alabildigi belirtilmistir.
Calismamizda baslangic fluorid salinimlari yiksek olan Fuji Il ve Fuji Il
LC’nin en fazla geri alima sahip oldugu bulgulanmistir. Ancak baslangi¢
fluorid salinimi dusik olan Beautifil'in geri alim kapasitesi yuksek
bulunmustur. Bunun sebebi olarak giomerlerin asit-baz reaksiyonunun
onceden olmasi ve daha genis bir hidrojel matriks tabakasinin oldugu
dusunulmektedir. Dhull ve Nadhall*’ fluorid salinimi ve geri alimi icin cam
iyonomer hidrojel matriksi anahtar faktorse giomerin yuksek fluorid geri

alim etkinligine sahip olacagini bildirmektedirler.

Materyallerin dusik konsantrasyonlarda da olsa uzun streli
fluorid salinimi agiz ortaminda clruk oOnleyici etkinlik saglayabilecegi

bildiriimektedir. Ayrica agiz ortamina surekli dis macunu, yiyecek ve
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iceceklerle birlikte duzenli olarak fluorid alimi oldugundan, geri alm
kapasitesi yuksek olan restoratif materyallerin curik ©onlemede etkili

olacagi dusunudlmektedir.

Bircok arastirici restorasyonlarin uzun omurli olmasini ve
estetik ozelliklerini ylzey kalitesinin belirledigini
bildirmektedir®1* 7779818211619 " pagtoratif dis  hekimliginde kullanilan
materyallerin  purazlalugt  bakteriyel tutunmayr ©Onemli derecede
etkilemektedir. Yuzey degisimine bagh olarak restorasyonlarda plak
birikimi, renk degisikligi, diseti problemleri ve curukler

9,14,81,82,116,118-125

olusabilmektedir Buna karsin materyallerin  ylzey

partzluliginin  az olmasi, mikroorganizmalarin dis ve materyal

ylizeylerine tutunmalari icin zaman saglamaktadir?°1

. Calismamizda
kullanilan cam iyonomer icerikli restoratif materyallerin  Klinik
kullanimlarinda sec¢im kriterlerinden biri olan ylzey purazlaligunin tespiti

amaclanmistir.

Restoratif materyallerin ylzey purazltluklerinin
degerlendiriimesinde genellikle in vitro yontemler tercih edilmekte ve
yaygin  olarak  profilometre  cihazi  kullaniimaktadir®48283.127-133
Calismamizda da materyallerin ylzey purazitliklerinin élctimu
profilometre cihazi yardimiyla gerceklestirilmistir. Bu cihazin kaydedici ucu
belirli bir hizda ornek yuizeyinde gezerken, yizeydeki purizltliklere bagli
olarak ucun yaptigi dikey hareketler, elektriksel akim farkliliklari yaratarak
yuzey profili olarak kaydedilmekte ve yilzey topografisi ile ilgili degerler

rakamsal veya grafiksel olarak elde edilebilmektedir.
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Profilometre, ylzey parizlaligund mikron seviyesinde
Olcebilen bir direkt okuma cihazi olup, materyallerden elde edilmis olan
test orneklerinin  ylzey topografisindeki  degisikliklerin  kalitatif
degerlendiriimesinde kullaniimaktadir.  Profilometre cihazinin  6lguim
uzunlugu (tracing length) 1.75, 55 ya da 17.5 mm olarak
ayarlanabilmektedir. Olcim sahasini birden bese kadar parcalayarak
(sampling length) 6lcebilmektedir. Olciim uzunluguna goére uygun olan
diger parametreleri otomatik olarak ayarlayabilmektedir. Hareketli
kalibrasyon yapilabilmektedir. Olgiim digi olarak alinacak mesafe (Cut-off)
0.25, 0.80 ya da 2.5 mm olarak ayarlanabilmektedir. Ra, Rz, Rmax, Rp,
Rpm, Rt ve baska bircok parametreyi hesaplayabilmektedir3213+13,
Calismamizda 6lguim uzunlugu 1.25 mm olarak ayarlanmistir. Buna gore
n=5, 6lcum digi mesafe degeri ise 0.25 olarak alinmistir. Her Ornegin
ortalama yuzey purtzluligu degeri olan Ra dederleri kaydedilmistir. Her
yedi Olcimde bir kalibrasyon islemi yapilmis ve o&lcimler orneklerin

merkezinde olacak sekilde gerceklestirilmigtir.

Abu-bakr ve ark*?®

. yaptiklari calisma sonucunda asitli icecek
ve vyiyeceklerin tim restoratif materyallerde ylzey purtzlalagina
arttirdigini bulgulamislardir. Mohammed-Tahir ve Yap® ise cam iyonomer
icerikli restoratif materyallerin dusuk pHll asidik ortamdan anlamli
derecede etkilendigi bildirmislerdir. Shabanian ve Richards'®* ise
geleneksel CiS'in RMCIS ve kompozit rezine gore anlamli derecede daha
az asit direnci gosterdigini bildirmiglerdir. Ayrica bircok calismada agiza
farkh yiyecek ve icecekler alinmasi ile ortam pH’ nin degistigi ve bu
degisimin restoratif materyalleri olumsuz etkiledigi
bildirimektedir®1?2124125136139 - §rnegin ekmek pH'I 5-6, elma pH'I 3-4,
limon pH'I 2-3, meyve sularinin pH’si 3-4 sarap pH’si 3-4 arasindadir®!?,
Bu nedenlerle ¢calismamizda cam iyonomer igerikli restoratif materyallerin

ylzey puruzlultklerinin tespiti icin farkli pH ortamlar tercih edilmistir. Bu
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dogrultuda calismamizda pH1 2, 3, 4, 5, 6, 7 olan ortamlarda 6rnekler

bekletilerek testler yapiimigtir.

Calismamizda o6rneklerin  bulundugu ortamin  pHInIn
belirlenmesi icin sitrik asit tercih edilmigtir. Sitrik asit; yaygin bir sekilde
meyve sularinda, iceceklerde bulunmakta ve besinlere eklenmesi nedeni
ile dislerde erozyon yapmaktadir. Ayrica in vitro calismalarda genellikle
sitrik asit kullanilimaktadir®***42, Bu nedenlerle calismamizda da sitrik asit

kullaniimistir.

Yap ve Mok cam iyonomerlerin olgunlasma siiresi icin 1
hafta beklemek gerektigi, Mohammed-Tahir ve Yap® ise cam iyonomerlerin
tam olgunlagsma suresinin 2 hafta oldugunu bildirmiglerdir. Bu sire igin 24
saatin yeterli oldugunu belirten calismalar da mevcuttur'*®***. Bu farkliligin
nedeni materyalde gerceklesen asit-baz reaksiyonun farkl calismalarda
daha wuzun sdreceg@inin belirtiimesidir. Ayrica 6rneklerin bekletiime
ortamlarinda materyalin su emilimine bagli olarak daha uzun bir asit-baz

reaksiyonunu olusabilmektedir*®®.

Farkli arastiricilar bu konuda farkl
bekleme streleri belirtsede cam iyonomer icerikli restoratif materyallerin
tam olgunlagsma sdresi icin en az 1 hafta beklenmesi gerektigi bircok

arastirici tarafindan kabul edilmektedirt**3614°

. Calismamizda materyaller
37°C'de 2 hafta de iyonize suda bekletilerek olgunlasma siresi

beklenmistir.

Restoratif materyallerin ylzey purazltluklerinin
belirlenmesine yonelik yapilan in vitro calismalarda o6rneklerin ylzey
bitimlerinin nasil olmasi gerektigi bir diger tartisma konusudur**®**’. Bircok

arastirmaci en duzgun yuzeylerin parlatma islemleri olmaksizin Mylar strip
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an ullanilara saglanacagini elirtmektedir™™ "> 1022200002, u
b t k ” | k | b | t kt d 14,45,78-81,119,147-153 B

dogrultuda calismamizda oOrnekler Mylar strip bant kullanilarak ytzey

bitimleri saglanmistir.

Calismamiz sonucunda tim materyalerin ortam pH’si
dustikce parazlaluklerinin arttigr bulgulanmistir. pH 7’de tim materyaller
benzer puarazluluk degerleri gostermistir. Ancak purtzlilik degerleri
baglangicta benzer seviyede olan materyallerin ortam pH’sinin
dismesinden olumsuz etkilendikleri  bulgulanmistir.  Calismamizin
sonuclarina parelel olarak bir cok arastirici da cam iyonomer icerikli
restoratif materyallerin ytzey purtzluliginin dasuk pH’lh ortamlardan
olmsuz etkilendigini bildirmektedirler. Bunun sebebi olarak da cam
iyonomer icerikli restoratif materyallerdeki metal iyonlarinin asidik ortamda

H iyonlari ile yer degistirmesi gosterilmektedir®*>**>

. Calismamizda Fuji 1l
ve Ketac N100 materyallerinin ylzey purazliluk degerleri pH 2’de diger
tum materyallere goére, pH 3’te ise Dyract Extra digindaki materyallerden
istatistiksel olarak anlamli derecede yuksek oldugu bulgulandi (p<0.05).
Fuji 1l ve Ketac N100 materyalleri yiksek toz- likit oranina sahip olmalari
nedeni ile daha viskdz yapidadirlar. Bu viskdz yapinin asidik ortamda
¢bziinme egiliminde olmasi bu materyallerin yiksek purtzltlik degerleri
gostermelerini  aciklamaktadir. Ayrica Fuji Il materyalinin  birlesim
reaksiyonunun sadece asit-baz reaksiyonu ile olmasi; Ketac N100’Un ise
pat-pat formulasyonu ile kanstiriimasi esnasinda hava boslugunun
kalmasi ve yeterli baglanmanin saglanamamasinin ytzey partzluliklerinin
fazla olmasinin diger bir sebebi oldugu dusunulmektedir. Calismamiz
sonuclarinda Fuji 1l LC, Beautifil ve Dyract Extra’ nin dastuk purdzlaluk
degerleri gosterdigi bulgulanmistir. Bu materyallerdeki cam doldurucular
bir polimer rezin igerisinde gomult bulunmalarindan dolay! asidik ortamda

coziinmemektedir'®. Bu durum rezin icerigi fazla olan materyallerin diger
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materyallere  gbre  dusiuk  pordzliluk  degerleri  gdstermelerini

aciklamaktadir.

Cam iyonomer igerikli restoratif materyallerde doldurucu
miktarindan bagska doldurucu partikillerinin boyutu ve rezin matriksle
doldurucu partiktller arasindaki baglanma da yuzey puarazlGlugina
etkilemektedir***?*. Partikiil boyutu bilyilk olan materyallerin yiizey
puruzliliiklerinin de fazla oldugu bildirilmektedir'®. Calismamizda da diisiik
partiktl boyutuna sahip giomer ve kompomer dusuk puarazltlik degerleri
gosterirken partikiil boyutu biyiik olan RMCIS diisuk purizlulik degerleri
gostermistir. Bunun sebebinin, Fuji Il LC’de rezin matriksle cam partikuller

arasinda iyi bir baglanma olmasinin sonucu oldugu dusundlmektedir.

Mohammed-Tahir ve Yap® cam iyonomer icerikli restoratif
materyallerde pH degisikliginin ylzey purazliluge etkisinin materyal
yapisina bagh oldugunu bildirmiglerdir. Calismamiz sonuclari bu durumu
desteklemektedir. Calismamizin ylzey puruzltlik degerlerinin sonuclarina
gore giomer ve kompomer materyalleri daha basarili sonuclar sergilerken
calismada kullanilan farkli yapidaki RMCiS’lerin farkli sonuclar verdigi
saptanmistir. Rezin icerigi bulunmayan geleneksel CiS ise beklenen

sonuc olarak yuksek purazlaluk degerleri gbstermistir.

Bir materyalin Kklinik kullanimina uygunluguna karar verilirken
dis dokularina baglanma kuvveti degerlendiriimesi gereken 6nemli bir
kriterdir?®8990.156.157 - Basarili bir baglanma ile saglanan kenar uyumu;
mikrosizintlyr azaltarak kenar renklesmesinin, pulpa iltihabinin ve
sekonder curtigiin énlenmesini saglamaktadir®®®*. Restoratif materyallerin

adeziv 0Ozelligini degerlendirmenin en kolay yolu in vitro baglanma
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testleridir®>°.

Ancak materyallerin baglanma kuvvetini arastiran
calismalarda farkli test yontemlerinin uygulanmasi nedeni ile oldukca
blyuk degdiskenlik gbsteren sonuglar ortaya cikmakta, bu nedenle de
materyallerin  baglanma kuvveti ile ilgili kesin bir bilgi elde
edilememektedir®"**°, Van merbeerk ve ark®. ise labaratuar calismalari
ile  birlikte  ydratilen  klinik  calismalarin ~ sonuclar birlikte
degerlendirildiginde in vitro arastirmalarin materyalin klinik basarisi
hakkinda dogru ve yeterli bilgi verebilecegini belirtmiglerdir. Ayrica mine,
dentin ve semente baglanma kuvvetlerinin ayri ayri degerlendirilebilmesi
nedeni ile in vitro baglanma testleri adeziv 6zelliklerin incelenmesi ve diger
materyaller ile karsilastinlmasinda en gecerli ydntem olarak

gosterilmektedir® >’

. Bu nedenlerle caligmamizda kullanilan materyallerin
baglanma kuvvetleri in vitro kosullarda karsilagtirmali  olarak

degerlendirilmigtir.

Dis hekimliginde kullanilan stres testleri, agiz igerisinde
restoratif materyale gelen kuvveti laboratuar ortaminda taklit
etmektedirler’®®. Dis vyapilarina baglanmayl degerlendirmek icin
makaslama, gerilme, mikro gerilme ve mikro makaslama gibi cesitli test
teknikleri kullaniimaktadir. Dige baglanma kuvvetini test etmek igin
standart bulunmamasina ragmen 0zellikle bazi test yontemlerine ilginin
arttigr  gorulmektedir. Bununla birlikte dogru, guvenilir ve kolaylikla
kullanilabilen  farkh  test metotlarinin  arastirmacilar  tarafindan

gelistirilebilecegi de belirtilmektedir'>*161:162,

Makaslama ve gerilme testleri dentin ve mineye baglanma
kuvveti degerlendirmesinde en cok kullanilan metotlardr®-1°%159.162-165 g,
testler ile baglanmanin koptugu andaki her birim alana gelen yik miktar

Olcilmektedir. Nominal baglanma kuvveti, uygulanan maksimum kuvvetin
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bagh bulunan yiizey alanina béliinmesi ile hesaplanir'®®. Bu testlerde
materyal dis dokusuna uygulanmakta ve dig ile materyal arasinda bir bag
meydana gelmektedir. Daha sonra fraktir olusuncaya kadar kuvvet
uygulanmakta ve kopma degerleri belirlenmektedir. Ancak bu yontemde
hazirlanan ornekler arasinda farkliliklarin meydana geldigi, bu nedenle dis
ile  materyal arasinda baglanma kuvvetinin net bir sekilde
degerlendirilemeyecegi bazi arastirmacilar tarafindan bildirilmistir>®%2. Bu
problem Sano ve ark.?® tarafindan ‘mikro-bond’ test tekniginin gelistiriimesi
ile bir miktar ¢Ozulmustur. Bu teknik ¢ok kugik ylzey alanlarinda
gerceklestiriimektedir. Buna bagli olarak materyal ve dis arasindaki cok az
defekt meydana geldigi, bir disten pek ¢ok 6rnek elde edildigi ve boylece
orneklerin  ¢ok daha iyi bir sekilde karsilastinldigi ifade

edilmektedir® 159164165,

Mikro baglanma testinin geligtirimesinden sonra makaslama
ve gerilme test metotlari mikro makaslama ve mikro gerilme test metotlari
haline gelmis ve pek cok test yapilmistir. Ancak mikro gerilme testinde
kicuk ornek hazirlamak icin érnekler torna islemi ile kirpilmasinin zorunlu

85,167 k.168 mikro-

bir basamak oldugu bildiriimektedir . Ancak Yip ve ar
gerilme test tekniginde tornada kirpma islemi gerektirmeyen ‘non-trimming’
metotunun giinimizde kullanilan viskozitesi yiksek CiS'ler icin uygun
olabilecegi ve baglanma yuzeyine ¢cok daha az stres uygulanacagini ifade

etmiglerdir.

Mikro gerilme test teknigi yontemi ile bir disten cok fazla
sayida ornek elde edilebilmesi, restorasyon ile dis yuzeyinde olculecek
olan baglanma kuvveti alaninin belirlenebilmesi ve oOlgiimler sonucunda
cok dusuk farklihklarin olmasi teknigin en dnemli avantajlar arasindadir.

Olguimlerin ¢cok buyk fakliliklar olugturmayisinin muhtemel nedeni olarak,
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materyal ile dentin ylzeyi arasinda catlak hat olusumu probleminin kuguk
orneklerle  asilmasi  gosterilmektedir.  Ayrica SEM  analizinin
gerceklestiriimesi sirasinda kiiciik boyutta hazirlanan drneklerde CiS’nin
koheziv kopma tipinden farkli olarak degisik kopma tipleri gorintilerinin
elde edilerek CiS’lerin dentine baglanmalari konusunda degisik yorumlarin

2,85-88,156,159 Bu

gerceklestirilebilecegi  dusunulmektedir nedenlerle

calismamizda mikro gerilme baglanma testi kullaniimistir.

Dis yapisinda materyallerin dentine baglanmasi mineye gore
daha zor saglanmaktadir. Bunun nedeni olarak ise dentin doku olarak
yuksek su, organik icerik miktarin ve tubillerden olusan yapisi olarak
gosterilmektedir. Bu nedenle restoratif materyallerin dentin dokusuna
baglanmasi dnemlidir. Ancak arastiricilarin farkl dentin bdlgeleri Gzerinde
calismasi dentin tubudllerinin  konumundan dolayr ayni materyal icin
biribirinden farkli sonuclarin elde edilmesine neden olmaktadir. St
dislerinde diz yuzey elde etmek icin kaldirilan dis dokusu nedeni ile
pulpaya fazla yaklasilabilecegi bu durumun da baglanma kuvvetini
etkileyebilecegi bildiriimektedir®®81%° Ancak baglanma testlerinde diisme
zamani yakin ya da koOk rezorpsiyonu yeni baglayan st diglerin
kullaniimasindan dolayi pulpanin dis ortamla iligkili olmasi sebebi ile pulpa
boynuzlarina yakin dentinin nemliliginin baglanma kuvvetine etkisi
olamayacagi da belirtiimektedir'’®. Siit disinin dentin derinliginin baglanma
kuvvetinin degerlendirildigi arastirmalar icin az miktarda olmasi®* ve
yukarida belirtilen 6zellikler géz 6ninde bulunduralarak arastirmamizda

sut diglerinin okliizal dentin bdlgeleri kullaniimigtir.

Cekimi yapilan diglerin bekletiime ortami in vitro caligmalarda
onemli bir noktadir. Calismalarda dislerin bekletiime ortami olarak %10

formalin, %70 etanol, % 0,1-1 kloramin-T veya 9%0,05-0,1 timol
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solusyonlari tercih edilmektedir™". Calismamizda c¢ekimi yapilan disler

%10 formalin solusyonunda bekletilmigtir.

Dentin ylzeyinin hazirlanmasi in vitro ¢caligsmalarda diger bir
onemli noktadir. Kesit alma isleminde kullanilan elmas bicaklar dentin

159171 By  nedenle

yluzeyinlerinde smear tabaka olusturmaktadir
calismamizda smear tabakayr mimkun oldugunca azaltmak ve homojen
yuzeyler elde edilebilmesi icin dentin ylzeyleri 600-800-1200 gritlik

zimparalar kullanilarak standardizasyon saglanmaya calisiimistir.

Laboratuar sartlarinda gerceklestirilen baglanma kuvveti
Olcimleri, materyaller ve dis yapisi arasindaki adezyon hakkinda faydali
bilgiler edinilmesini saglamaktadir. Bununla beraber, baglanma kuvveti
calismalarindan elde edilen veriler test duizeneklerinin laboratuarlar
arasinda farklihk gostermesi nedeniyle celigkili olabilmektedir. Ornek
geometrisi, baglanan yuzey alaninin boyutlari, yikleme konfigirasyonu ya
da materyalin tipi, baglanma ara yuzinde farkli stres dagilimlarina yol
acabilmektedir®®'2, Dolayisiyla, baglanma basarisiziiginda rol alan stres
dagilimlarinin  sistematik olarak anlagiimasi baglanma kuvveti test
metodunun faydasinin degerlendiriimesinde 6nemli bir faktordar.
Makaslama ya da gerilme testlerinde yiklemenin bicimi dizensiz stres

dagilimina yol acmaktadir’

. Diger taraftan, mikro gerilme testlerinde
kullanilan ve Sano ve ark.® tarafindan gelistirilen mikro baglanma yontemi
ile alinan Oornekler baglanma ara ylzinde standart bir geometri
saglamistir. Bu nedenle ara ylzde daha standart bir stres dagilimi
olusmaktadir. Bu sayede adeziv materyallerin baglanma kuvveti daha
dogru bir sekilde degerlendiriimektedir. Mikro gerilme kuvveti testi icin
kullanilan G¢ ana 6rnek dizayni bulunmaktadir. Bunlar, cubuk, halter ve

kum saati seklindedir. Cubuk sekilli 6rnekler mikro gerilme testlerinde
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kullanilan ilk 6rnek seklidir, ancak daha sonra farkli sekillerdeki ornekler
(kum saati ve halter) kullanilmaya baslanmistir. Ginimuze degin uc¢ farkli
ornek sekli arasindaki farkliliklarin mikro gerilme testi Gzerine potansiyel
etkileri bilinmemektedir. Bu da belirli bir 6érnek dizayninin mikro gerilme
Olctimleri icin uygun olup olmadigi sorusunu gindeme getirmektedir. Bir
materyali test etmek icin kullanilan metodolojinin materyalin gercek
davranisini yansitmasi kritik bir éneme sahiptir. Ancak bu durumda
davranigi klinik durumla iligkilendirmek ve klinik performansi tahmin

edebilmek mumkiin olabilmektedir®®"2,

Mikro gerilme test metodu daha guvenilir, ancak zaman alici
ve teknik hassasiyet gerektiren bir adezyon testi olarak kabul edilmektedir.
Cubuk sekilli 6rneklerin hazirlanmasi kolaydir. Halter ve kum saati sekilli
ornekler icin ekstra kesim yapilmasi o6rneklere zarar verme riskini
artirmakta ve standardizasyonu giiclestirmektedir. Betamar ve ark.*"* farkli
ornek dizaynlarinin  mikro  gerilme testi sonuclarina etkilerini
karsilastirdiklari calismalarinda, anlamli bir farklihk bulmamakla birlikte
cubuk seklinin hazirlanma kolayligi, diger sekillere benzer sonuclar
vermesi ve Ornek geometrisinin getirdigi etkilere maruz kalmamasi
nedeniyle tercih edilebilir oldugunu bildirmiglerdir. Bir diger calismada
benzer sekilde Imm x 1mm kalinliginda trimleme yapilmamis cubuk sekilli
orneklerin mine Gzerinde yapilan mikro gerilme testleri icin en uygun 6érnek

173

sekli oldugu bildirilmistir-">. Calismamizda da bu goéruslere uygun olarak

cubuk seklinde 1mm? lik 6rnek kesitleri kullanilmstir.

Phurukkanon ve ark.®® &rneklerin seklinden cok yiizey
alanlarinin  kiigiik boyutta hazirlanmasinin  daha etkili oldugunu
bildirmiglerdir. Kuguk yuzey alani kullanilarak ornekler hazirlandiginda

baglanma kuvvetinin arttigi bazi calismalarda da gdsterilmistir. Hatta
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baglanma ylizey alani kiguldikce baglanma kuvveti de buna paralel
olarak artmistir. Bu artisin her bir drnegin baglanma araliginda meydana
gelebilecek defekt miktarindaki azalmaya bagl oldugu ayrica ylzey alani
kiguk oOrneklerin hazirlanmasinin baglanmada yirtiklara yol acan ve
baslangic¢ kirik alani olarak rol oynayan stres noktalarini azaltacagi ifade
edilmektedir. Bu ylzey alani bliyuk orneklerin neden digsuk streslerde
kinldigini agiklamaktadir. Pashley ve ark.®” érneklerin kiicilmesi ile daha
uygun bir stres dagilimini olacagini bu nedenle gergcek baglanma
degerlerine daha yakin sonuclar elde edilebilecegini ifade etmislerdir.

Baglanma kuvvetlerindeki degisken degerler sadece
materyale ve test teknigine bagl olmamakla birlikte dentin derinligi,
kalsiyum konsantrasyonu ve nem gibi bircok faktore bagli olabilmektedir.
Pulpaya yaklastikca dentine baglanma kuvvetinin azalacag hatta yizeyel
dentin tabakasi derin dentin tabakasi ile kargilastinldiginda yiizeyel dentin
tabakasinin iki kat daha fazla baglanma kuvveti gosterdigi, ayrica kalsiyum
konsantrasyonu ve dentin derinligi arasinda baglanma kuvveti acgisindan
onemli bir iliski oldugu ifade edilmektedir®®8*%° Buna karsin Causton'’
kalsiyum konsantrasyonu ile dentin kalinhgi arasinda bir baglanti
olmadigini ve baglanmada kalsiyum iyon konsantrasyonun cok onemli
olmadigini ifade etmigtir. Calismamizda mine kaldirildiktan sonra 1mm

separasyon yapilarak orta dentin kullaniimistir.

Dis yuzeyine uygulanan dizenleyicinin baglanma kuvvetini
etkilemesi bir diger faktordir. ilk kez Powis ve ark.'’™ tarafindan kimyasal
olarak sertlesen CiS'in dise baglanmasini gelistirmek icin ©6nerilen
poliakrilik asit duzenleyici olarak kullaniimaktadir. Poliakrilik asit cesitli
hidrojen bag formu yapabilen ¢ok sayida fonksiyonel karboksil iyon grubu

icermektedir. Geleneksel CiS'ler smear tabaka varliginda bile mineye
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baglanabilmektedir, ancak duzenleyicilerin bu baglanma kuvvetini artirdigi

ifade edilmektedir’.

Diger taraftan yapilan calismalarda bu islemin
sadece smear tabakay! uzaklastirdigi, dentin tubullerini aciga cikarmadigi
ve dis yuzeyinde deminerilizasyona neden olmadidi da
bildirimektedirt’’*"®. Calismamizda bu dogrultuda yiizey diizenleyici

kullanilmamistir.

Baglanma kuvvetini etkileyen diger bir faktor ise cihazin
ornekleri kesme hizidir. Gerilme testinde ISO cihazin hizint 1 mm/dk

olarak belirtmistir*®®172,

Bununla birlikte yiksek hiz uygulanmasinin
anormal stres dagihmina neden olacagi, dig ile materyal arasinda
gozlenen koheziv kirigin artacagi ve elde edilen baglanma degerlerini

etkileyece§i  belirtiimektedir'®3.

Calismamizda bu degerlendirmeler
sonucunda cihazin hizi 1 mm/dk olacak sekilde ayarlanarak bukkolingul ve
mesiodistal yonde 5 er kesim yapilmis ve ortalama 1mm? lik 6rnekler elde

edilmistir.

Cam iyonomer icerikli restoratif materyallerde baglanma
testini uygulamadan ©6nce o6rneklerin su igerisinde bekletiime suresi
sonuclar acisindan 6nem tasimaktadir. CiS’ler genellikle sertlesme
reaksiyonu baslangicindan 24 saat sonra test edilmislerdirt®®*"%:180,
Pereira ve ark.*®® Fuiji plus, Fuji IX, Ketac Molar ve Ketac-fil CiS'leri 1 saat
24 saat ve 7 gun sonunda gerilme kuvveti ile degerlendirmiglerdir. YUksek
viskoziteli Fuji IX ve Ketac Molar CiS’lerin en yiiksek baglanma degerlerini
24 saatin sonunda verdiklerini gdstermislerdir. Bununla birlikte 1SO CiS'’in
fiziksel 6zelliklerinin karsilastiriimasi icin 24 saat beklemesi gerektigini
bildirmistir'®®®°,  Bu degerlendirmelerin  sonucunda calismamiz icin
ornekler hazirlandiktan sonra 24 saat distile su igerisinde bekletiimig

arkasindan mikro gerilme testi uygulanmigtir.
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Calismamiz sonucunda materyallerin sit disi dentinine
ortalama baglanma degerleri Fuji 1I'de 7,68 MPa, Ketac N100’de 8,95
MPa, Fuji Il LC’'de 11,15 MPa, Dyract Extra’de 14,55 MPa, Beautifil'de ise
20,71 MPa'dir. Beautifil grubunun dentine ortalama baglanma kuvvetinin
diger tim gruplardan istatistiksel olarak anlamli derecede yiiksek oldugu
bulgulandi (p<0.05). Coutinho ve ark.? Ketac N100'in dentine baglanma
kuvvetinin 12,6 MPa oldugunu, Shaffer ve ark.*®* Fuji Il LC nin baglanma

kuvvetinin 9.3 MPa, Yap ve ark.'®?

ise 5.67- 11,4 MPa arasinda oldugunu
bildirmislerdir. Almuammar ve ark.** 6 farkli materyalin baglanma
degerlerini karsilastirdiklari calismalari sonucunda Fuji Il LC’nin sit digi
dentinine baglanma degerini 9,55 MPa, Dyract'in ise 11,19 MPa olarak
bulgulamiglardir. Cardosa ve ark.'®® Fuiji Il LC nin daimi dislere baglanma
kuvvetini 17,9 MPa, Marguezan ve ark.* ise iki farkli RMCIiS'in sit ve
daimi dislere baglanma kuvvetlerini degerlendirdigi calismalarinda Fuji I
LC’nin sit diglerine baglanma kuvvetini 6,63 MPa daimi diglere baglanma
kuvvetini 9,01 MPa, Vitremerin ise 7,96 MPa- 9,71 MPa oldugunu
bulgulamiglardir. Daimi dis 6rnekleri kullanilarak CiS’lerin dentine olan
baglanma kuvvetinin degerlendirildigi calismalarda elde edilen sonuclarin
sut disine gore daha yuksek oldugu bilinmekte ve bunun nedeni olarak sut
disinin mineral igeriginin daimi digten farkliliklar gosterdigi bildirilmektedir.
Wang ve ark.’® Fuji Il LC ve Vitremerin baglanma dayanimlarini
degerlendirdikleri calismalari sonucunda Fuji 1l LCnin 10,56 MPa

Vitremer'in ise 7,22 MPa oldugunu bildirmiglerdir.

Calismamizin  sonuglart  birgok calisma ile uyumluluk
gosterse de farkli bilgi veren calismalar da bulunmaktadir®?49-18%182
Ozellikle kompomerlerin daha yiiksek baglanma degerleri gosterdigi
calismalar mevcuttur*>®!%° Garcia-Godoy*® 4 farkli kompomerin siit ve
daimi disg dentinine baglanma dayanimlarini Compoglass 13,0-16,9 MPa,

Dyract 29,4 MPa- 35,0 MPa, Hytac 22,8 MPa -20,4 MPa ve Vitremerin
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20,3 MPa -23,8 MPa olarak bulgulamiglardir. Bu farkliliklarin sebebi pek
cok calismada tek bir standardizasyon olmadigindan calismalarin

sonuclarinin diger calismalarla karsilastirmanin oldukca zor olmasidir*®

160163186 = Ayrica 6rneklere materyalin uygulanmasi 6ncesinde smear
tabakasinin asitle purizlendirme ile uzaklastirimasinin bir diger etken
oldugu dustinulmektedir. Restoratif materyalin smear tabaka varliginda
mikromekanik olarak baglanmasi ve dentine penetrasyonunun azalmasi

186-188

ile baglanmanin olumsuz etkilendigi bildirilmigtir Calismamizda

materyallerin  diglere baglanmasi 6ncesinde asit uygulanmamasi
sonuclarin daha dusiik olmasini aciklamaktadir. Tanumiharja ve ark.®®
rezin icerikli ve geleneksel CiS'in dentine baglanma kuvvetini mikro
gerilme testi ile 4 farkh yuzey dizenleyici kullanarak degerlendirmiglerdir.
Calismalan sonucunda yilizey duzenleyici kullanilan gruplarda mikro
gerilme kuvvetinin ortalama 8,5 MPa oldugu, dizenleyici uygulanmayan

gruplarda bu kuvvetin 7,5 MPa oldugunu bildirmiglerdir.

Calismamizin sonuclarinda RMCiS’ler geleneksel CiS'e
gore daha yiiksek baglanma degeri gostermistir. RMCIiS’ler geleneksel
CiS’lerden farkli olarak dig dokularina esas olarak kimyasal baglanirlar ve
daha diguk dizeyde de olsa mikromekanik baglanma gostermektedirler.
RMCIiS’lerin dentine asit-baz reaksiyonu ile kimyasal baglanmasinda
iceriginde bulunan HEMA'nIn, dentinin islanabilirligini ve materyalin dise
penetrasyonunu arttirmasi rol oynamaktadir. Mikromekanik baglanmasinin
ise RMCIS’in yapisinda bulunan poliakrilik asidin dentin dokusunda
olusturdugu deminerilizasyona bagll oldugu dustinilmektedir®!%. Bu
durum RMCIS'lerin geleneksel CiS’lerden daha yiiksek baglanma degeri
gostermesini aciklamaktadir. RMCiS’ler her ne kadar kimyasal baglanma
ile birlikte mikromekanik baglanma gdsterseler de poliakrilik asidin smear
tabakasini uzaklastiramamasi ve dentin tubullerine penetrasyonlarinin

yetersiz olmasi nedeni ile mikromekanik baglanmalar diisiik diizeydedir®?.
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Bu durum calismamizin sonuclarina gére RMCIS lerin dentine
mikromekanik olarak baglanan kompomer ve giomere gore daha dusuk

baglanma degerleri gdstermesini agiklamaktadir.

Calismamiz sonucunda Ketac N100 geleneksel CiS’e benzer
ancak RMCiS’e gore dusiik baglanma degerleri gostermistir. Coutinho ve
ark.? Ketac N100 materyalinin dis dokularina baglantisini TEM'de
incelemigler ve calismalarinin sonucunda materyalin mine ve dentin
yluzeylerine deminerilizasyon veya hibrit tabaka olusumu olmaksizin
oldukca yuzeyel baglandigini belirtmislerdir. Bundan dolayr Ketac N100’Un
geleneksel CIS lere benzer ancak RMCiS’lerden daha diisiik baglanma
kuvveti gosterecegini belirtmislerdir. Korkmaz ve ark.?® Ketac N100 (n
daimi dislerin dentin ylzeyine baglanmasini SEM’ de incelemigler ve
dentin tubdllerinde rezin uzantisinin bulunmadidini ve distk baglanma
degerleri gosterdigini belirtmiglerdir. Bu sonuglar ¢calismamizin sonuglarini
desteklemektedir.

Calismamizin  sonuclarinda giomerin dentine baglanma
degerinin 20,71 MPa oldugu ve diger materyallere gore istatistiksel olarak
anlamh sekilde en yuksek baglanma degerlerine sahip oldugu
gorilmustir. lkemura ve ark.’® giomerin dentine makaslama baglanma
dayanim degerinin 21,91 MPa oldugunu bulgulamiglardir. Bu yuksek
baglanma degerinin nedeni olarak mikromekanik baglanmanin yani sira
giomerdeki; fluoridli pimer ile saglanan minumum nanosizintinin, fluorid
alimiyla guclendiriimis dentinin ve baglanma araylziundeki adezyon
saglayici monomerlerin ¢6ziinmeyen kalsiyum tuzlarinin baglanmayi

190
K.

pozitif yonde etkiledigini bildirmiglerdir. lkemura ve ar giomerin dentine

makaslama baglanma dayanimi ile ilgili yaptiklari diger bir calismada
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baglanma degerini 20,80 MPa olarak belirtiimektedir. Bu sonuclar

calismamizin sonugclarini desteklemektedir.

Yapilan calismalarda kopma tipi ve baglanma kuvveti
arasinda direkt bir iliskinin bulunmadigi ve sadece baglanma kuvveti
degerlerinin  materyal hakkinda yeterli bilgi veremeyecegi ifade
edilmektedir®. Bu nedenle mikro geriime testi sonrasinda

stereomikroskop ile kopma tipleri degerlendirilmigtir.

Geleneksel gerilme testleri uygulandiginda genellikle bagli
yuzeylerde koheziv basarisizlik meydana gelmektedir. Bu sonuglarin
materyalin gercek baglanma kuvvetinin dederlendiriimesinde yetersiz

kaldigi ifade edilmektedir'®.

Hazirlanan o6rneklerin kucik olmasi ile
meydana gelebilecek koheziv catlaklarin en aza inecegi ve meydana
gelen kopmanin genellikle materyal ve dig arasinda adeziv bir kopma

olacag! ifade ediimektedir>*%.

Phurukkanon ve ark.”®® 1.2, 1.4 ve 2.0 mm capindaki
silindirik rezin érnekleri hem mikro makaslama hem de mikro gerilme test
metodu ile degerlendirmiglerdir. 1.2 ve 1.4 capindaki 6rneklerde %70
oraninda adeziv kopma meydana gelmis ve hi¢ birinde koheziv kopma
gozlenmemigtir. 2.0 mm c¢apindaki 6rnekler igin ise gerilme testi uygulanan
grupta koheziv kopma gorulmezken makaslama testi uygulanan grupta

hem karisik hem de koheziv kopma meydana gelmistir.

CiS ve RMCIiS'lerin dentine olan baglantisi kendi ic

dayaniklihgindan daha ytksektir ve mikro gerilme test teknigi sonrasinda
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koheziv kopma tipi gosterdigi bilinmektedir. Burrow ve ark.™®® yaptiklari
calisma sonucunda CiS ve RMCIiS'lerde daha cok koheziv kopma
goruldagunt  bildirmiglerdir. Bu durumun materyalin dentine olan
baglantisinin kendi i¢ dayanilihgindan daha fazla olmasi diginda materyal
icindeki hava bogluklarindan da kaynaklandigini bildirmislerdir. El-Kalla ve
Garcia-Godoy™® da restoratif materyallerdeki koheziv kirgin daha sik
gorulmesinin, materyalin ic dayanikliiginin dusidkligi ve baglanma
kuvvetinin i¢ dayaniklihiktan yuksek olmasina bagh olabilecegini
bildirmiglerdir.

Calismamiz sonucunda adeziv kopma oranlari geleneksel
CiS’de %10, RMCIiS'de %33, nano dolduruculu RMCIiS'de %60,
kompomerde %56, giomerde ise %76 oldugu bulgulandi. Karigik kopma
oraninin geleneksel CiS'de %24, RMCiS'de %27, nano dolduruculu
RMCIiS'de %20, kompomerde %27 ve giomerde %24 oldugu bulguland.
Koheziv kopma oraninin geleneksel CiS'de %66, RMCiS'de %40, nano
dolduruculu RMCiS'de %20, kompomerde bu oranin %17 oldugu

giomerde ise koheziv kopma gérilmedigi belirlendi.

Marquezan ve ark.*® Fuji Il LC'de siit dislerinde karisik
kopma oraninin %76,7 iken adeziv kopma oraninin %13,3 ve materyalden

koheziv kopma oraninin ise %6,7 oldugunu bildirmiglerdir.

Calismamizin sonuclarina gore geleneksel CIiS icin en
yaygin kopma tipinin koheziv kopma oldugu bulgulanmistir. RMCIiS’'de
yaygin bir kirik tipi gozlenmezken tim kirik tipleri benzer oranlarda
goruldigu belirlenmistir. Calismamizda nano dolduruculu RMCIiS’de dusiik

baglanma kuvveti degerleri gorilse de yiksek oranda (%60) adeziv
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kopma gorilmistir. Nano dolduruculu RMCIS ile ilgili yapilmis diger
calismalarda da dusuk baglanma kuvveti degerleri gbzlenirken en baskin

kirk tipinin adeziv kopma oldugu bildirilmektedir®2®.

Kompomer ve
giomerde ise yaygin olarak adeziv kopma gorualdugu belirlenmigtir.
Calismamizda giomerin yuksek oranda(%76) adeziv kopma gostermesi ve
koheziv kopmanin(%0) gorilmemesi istatistiksel olarak anlamhdir. Bu
durum giomer materyalinin i¢c dayanikhligin dentine yakin oldugunu

gostermektedir.

Restoratif amacla kullanilan materyallerin dis dokusuna
yuksek baglanma 06zelligi ve dusuk ylzey purizlaligine sahip olmasi
daha uzun Omurlu bir restorasyon saglanmasi agisindan 6nem tegkil
etmektedir. Yapilan calismalarda restoratif materyallerin  disik
konsantrasyonda da olsa uzun sureli fluorid salinimi agiz ortaminda curuk
Onleyici etkinlik saglayabilecegi bildiriimektedir. Ayrica agiz ortamina
surekli dis macunu, yiyecek ve iceceklerle birlikte duzenli olarak fluorid
alimi oldugundan, geri alim kapasitesi yuksek olan restoratif materyallerin
curik onlemede etkili olacagl dusunilmektedir. Calismamiz sonucunda
nano dolduruculu RMCIS vyetersiz fiziksel ve mekanik ozellikler
gostermesine ragmen yuksek fluorid salinima sahip olmasi nedeni ile
curik riski fazla olan c¢ocuklarin disme vyasi yakin dislerinde
kullanimlarinin alternatif olusturabilecegi dustnulmektedir. Giomerin ise
dentine baglanma kuvvetinin yiksek olmasi, dusik bir ylzey
paruzluligine sahip olmasi ve yuksek fluorid geri alim 0Ozelligi ile uzun
sureli fluorid salinimi yapabilecegi dusunuldigunde cocuklarda restoratif

materyal seciminde tercih edilebilir bir materyal oldugu gérusindeyiz.
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6. SONUC

Cam iyonomer icerikli 5 farkh restoratif materyalin fluorid
salinim ve geri alim kapasitelerini, degisik pH seviyelerinin ylzey
parazluligine etkisini ve bu materyallere mikro gerilme test yontemi
uygulayarak baglanma kuvvetlerini karsilastirdigimiz in vitro calismamizin

sonugclari asagida verilmigtir.

1- Test edilen gruplarda 1. gun fluorid salinim degerleri
geleneksel CiS'de tim materyallere gore istatistiksel olarak anlamli
derecede yuksek oldugu, diger test gunlerinde ise en yuksek fluorid
salinimi istatistiksel olarak anlamli sekilde geleneksel CiS ve RMCIiS’lerin
sahip oldugu bulgulanmistir (p<0.05). Giomerin fluorid salinimi ise tim test
edilen gunlerde kompomerden fazla oldugu ancak istatistiksel olarak
anlaml fark olmadigi tespit edilmigtir (p>0.05).

2- 14 gunlik topikal fluorid uygulamasinin ardindan tim
materyallerin fluorid salinimlarinda 42. ginde istatistiksel olarak anlamh
derecede artis gorulmuastir (p<0.05). Topikal fluorid uygulamasinin
bitiminden 1 hafta sonraki 49. giunde materyallerin fluorid salinimlarinin
istatistiksel olarak anlaml sekilde dusus gosterdigi (p<0.05), giomer
digindaki tum materyallerin topikal fluorid uygulamasi éncesindeki fluorid
salinim seviyesine dustigu belirlendi. Topikal fluorid uygulamasi
sonrasindaki 42. ve 49. gunlerde kompomerin fluorid salinim degerlerinin
diger materyallerden istatistiksel olarak anlamli sekilde dusik oldugu

bulgulanmigtir (p<0.05).
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3- Tum materyalerin ortam pH’si dustikce purtzltliklerinin
arttigr, nano dolduruculu RMCIS ve geleneksel CiS’in pH 3 ve 2 de pH 7
ve 6’ya gore istatistiksel olarak anlamli sekilde yuksek purazliltik degerleri
gosterdigi bulgulanmistir (p<0.05). Ayrica nano dolduruculu RMCIS ve
geleneksel CiS'in yiizey purizlulik degerleri pH 2'de diger tim
materyallere goére, pH 3'de ise kompomer digsindaki materyallerden

istatistiksel olarak anlamli derecede ytiksek oldugu saptanmistir (p<0.05).

4- Giomerin dentine baglanma kuvvetinin tim materyallere
gore istatistiksel olarak anlamli gekilde yiksek oldugu bulgulanmistir
(p<0.05). Geleneksel CiS ve nano dolduruculu RMCIS’in dentine
baglanma kuvvetlerinin digstk oldugu belirlenmigtir. Ayrica giomerde
istatistiksel olarak anlamh sekilde adeziv kopma gorulirken istatistiksel

olarak anlamli sekilde koheziv kopma gézlenmemistir (p<0.05).
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7. OZET

Cam lIyonomer icerikli Farkli Restoratif Materyallerin
Fluorid Salinim ve Geri Alim Ozelliklerinin, Yiizey  Puruzluliklerinin ve
Dentine Ba glanma De gerlerinin Kar silastirmali Olarak

Degerlendirilmesi

Bu caligmanin amaci, farkli yapida cam doldurucu iceren
restoratif materyallerin fluorid salinim ve geri alim kapasitelerini, degisik
pH seviyelerinin ylizey purdzliligine etkisini ve bu materyallere mikro

gerilme test yontemi uygulayarak baglanma kuvvetlerini kargilastirmaktir.

Calisma icin 5 farkli cam iyonomer icerikli restoratif materyal
secildi. Bu materyaller; geleneksel cam iyonomer siman, rezin modifiye
cam iyonomer siman, nano dolduruculu rezin modifiye cam iyonomer
siman, giomer (pre-reacted glass ionomer) ve poliasit modifiye kompozit

rezin(kompomer)‘dir.

Calismada materyallerin fluorid salinim ve geri alm
miktarlarini belirlemek icin iyon analiz cihazina (pH/ISE meter, model
710A) bagli iyon-spesifik elektrot (96-09BN) kullanildi. Yuzey parazlalaga,
uc¢ ¢apt 5 pum olan bir profilometre cihazi (Surftest; Mitutoyo Corp, Tokyo,
Japan) kullanilarak belirlendi. Mikro gerilme test teknigi igin ise Universal
test cihazi (Micro Tensile Tester T-61010K Bisco, US) kullaniidi.

Calismada tum materyallerin butin test periyodlarinda fluorid

salinimi yaptigi gorildii. 1. giin fluorid salimm degerleri geleneksel CiS'de
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tum materyallere gore istatistiksel olarak anlamli derecede yuksek oldugu,
diger test gunlerinde ise en yuksek fluorid salinimi istatistiksel olarak
anlamli  sekilde geleneksel CiS ve RMCIiS'lerin sahip oldugu
bulgulanmigtir (p<0.05). Giomerin fluorid saliniminin ise tim test edilen
gunlerde kompomerden fazla oldugu tespit edilmistir. Topikal fluorid
uygulamasinin ardindan tim materyallerin  fluorid salinimlarinda
istatistiksel olarak anlamli derecede artis gorulmustir (p<0.05). Giomerin

fluorid alim kapasitesinin yuksek oldugu bulgulandi.

En disuk purizlilik degerlerinin RMCIS grubunda oldugu:;
bunu sira ile giomer, kompomer, geleneksel CiS ve nano dolduruculu
RMCIS'in takip ettigi saptandi.

Baglanma testi sonucunda en yuksek baglanma kuvvetleri
giomer grubunda saptanmis olup bunu sira ile kompomer, RMCIS, nano
dolduruculu RMCIS ve geleneksel CIS grubunun takip ettigi belirlendi.
Ayrica giomerde istatistiksel olarak anlamli sekilde yiksek adeziv tip

kopma saptandi (p<0.05).

Anahtar Kelimeler: Cam iyonomer Siman, Giomer, Nano

lyonomer, Fluorid Salinim ve Geri Alim, Yiizey Purizliltigu, Mikro Gerilme
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8. SUMMARY

Comperative Evaluation of Fluor Releasing and Re-
charge Properties, Surface Roughness and Bonding Va lues to

Dentine of Different Restorative Materials Containi  ng Glass lonomer

The aim of this study is to determine the fluor releasing and
uptaking capacity by comparing restorative materials containing glass
fillers with different structures and convantional glass ionomer cement; to
determine the effect of various pH levels on surface roughness of glass
ionomer based restorative materials; and to compare bonding forces by

applying the micro-tensile test method to these materials.

Five different restorative materials containing glass ionomer
were selected for the study. These materials are conventional glass
ionomer cement, resin-modified glass ionomer cement, resin-modified
glass ionomer cement with nano-fillers, giomer (pre-reacted glass

lonomer) and polyacid-modified composit resin(compomer).

In the study ion-specififc electrod (96-09BN) connected to
ion-analysis machine (pH/ISE meter, model 710A) was used to determine
the concentration of fluoride. Surface roughness was determined by using
a profilometer (Surftest; Mitutoyo Corp, Tokyo, Japan) with a tip diameter
of 5 um. The universal test machine (Micro Tensile Tester T-61010K

Bisco, US) was used for micro-tensile testing technique.
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In the study fluoride release of all materials was
demonstrated at all test periods. Fluoride releasing values at first day were
reported statistically significant in conventional GIC compared to other
materials. Whereas on the other test days, the most fluoride releasing
values were observed statistically significant in conventional GIC and
RMGIC (p<0.05). Fluoride releasing of Giomer at overall the test periods
was reported more than compomer. Subsequent to topical fluoride
application an statistically significantly increased fluoride releasing of all
materials was observed (p<0.05). It was reported that fluor uptake values

were higher in the giomer group.

The lowest roughness values was reported in RMGIC and it
was followed by giomer, compomer, conventional GIC and RMGIC with

nanofillers respectively.

Giomer group had the greatest bonding values and was
followed by compomer, resin-modified glass ionomers and conventional
glass ionomer group respectively. Statistically significant adhesive failure
was seen in giomer (p<0.05).

Key Words: Glass lonomer Cement, Giomer, Nano lonomer,

Fluoride Release and Re-charge, Surface Roughness, Micro Tensile
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