T.C.
ESKISEHIR OSMANGAZIi UNIVERSITESI
DiS HEKIMLIiGi FAKULTESI

SUT DISLERINDE BULK-FIiLL KOMPOZIT
REZINLERIN MEKANIK OZELLIKLERININ
KARSILASTIRMALI DEGERLENDIRILMESI

Gokce SAHIN

Cocuk Dis Hekimligi Anabilim Dalh

Uzmanhk Tezi

Tez Danismani

Dog. Dr. Sule BAYRAK

ESKISEHIR
2017



T.C.
ESKISEHIR OSMANGAZIi UNIVERSITESI
DiS HEKIMLIiGi FAKULTESI

SUT DISLERINDE BULK-FILL KOMPOZIT
REZINLERIN MEKANIK OZELLIKLERININ
KARSILASTIRMALI DEGERLENDIRILMESI

Gokee SAHIN

Cocuk Dis Hekimligi Anabilim Dah

Uzmanlik Tezi

Tez Danismani

Doc. Dr. Sule BAYRAK

‘Bu tez, Eskisehir Osmangazi Universitesi Bilimsel Arastirma Projeleri Komisyonu

tarafindan 2016/45A225 sayili proje numarasi ile desteklenmistir.’

ESKISEHIR
2017



T.C.

ESKISEHIR OSMANGAZI UNIVERSITESI
DiS HEKIMLIGI FAKULTESI

COCUK DIiS HEKIMLIGI ANABILIM DALI

SUT DISLERINDE BULK-FILL KOMPOZIT REZINLERIN MEKANIK
OZELLIKLERININ KARSILASTIRMALI DEGERLENDIRILMESI

Gikee SAHIN

Tez Savunma Tarihi 0 28.04.2017

LeE Danan - Dog. Dr. Sule BAYRAK (Eskigehir Osmangazi Universitesi, P
Dis Hekimligi Fakiiltesi, Cocuk Disg Hekimligi AD. )

Jiiri Uyesi : Prof. Dr. Isil SONMEZ (Adnan Menderes Universitesi, Dis
Hekimligi Fakiiltesi, Cocuk Dig Hekimligi AD))
¢

Jiiri Uyesi - Yrd. Dog¢. Dr. Nuray TULOGLU (Eskisehir Osmangazi M%é

Universitesi, Dig Hekimligi Fakiiltesi, Cocuk Dig Hekimligi
AD)

Onay

Bu ¢aligma yukaridaki juri tarafindan Uzmanhk Tezi olarak kabul edilmigtir

Uzmanhk Tezi

ESKISEHIR — 2017



UZMANLIK TEZI BEYANNAMES|

Uzmanhk tezi olarak sundugum ‘SUT DISLERINDE BULK-FILL KOMPOZIT
REZINLERIN MEKANIK  OZELLIKLERININ  KARSILASTIRMALI
DEGERLENDIRILMESI® bashkli aragtirmayr damsmanim Dog¢. Dr.  Sule
BAYRAK"In rehberlik ve sorumlulugunda tamamladigimi; ¢aligma protokoli ve
suresince bilimsel aragtirma ve etik kurallara uygun davrandifimi, verilerin tarafimdan
toplandigini, oOrneklerin tarafimca hazirlandigini; deney, analiz ve gorintileme
islemlerinin ilgili laboratuvar ve  goérniuntlileme  merkezinde  tarafimca
yapildigin/yaptuirildigini, tez metnini hazirlarken kaynak¢amin eksiksiz olarak
gosterildigini, tezin yazim kilavuzu kurallanina uygun olarak hazirlandigimi ve belirtilen
hususlarin aksinin ortaya ¢ikmasi durumunda her turlu yasal sonucu kabul ettigimi

beyan ederim.

Gikee SAHIN 5
/'/' ] 4 < !

~ TN -
= L/



ICINDEKILER

ICINDEKILER .......oooooiiiieeeeee ettt \Y/
TESEKKUR .......ooioitiieeieeeeee ettt ettt ettt s s, VIl
OZET ettt VI
ABSTRACT e IX
SIMGELER ve KISALTMALAR DIZINI........c..cccooooooiiiiiiiiiiiiccce, X
SEKIL DIZINT .......oooiiiieieeeeeeeeeeee et XI
TABLO DIZINI ......cooooiiiiiiiiise s Xl
LUGIRIS ..ottt ettt ettt 1
2.GENEL BILGILER .........cooitiiiiii s 3
2.1. Kompozit Rezinlerin Tarihsel Geligimi.........cceviriiiieiiiiiiieieeeeeee e 3
2.2. Kompozit REZINIETIN YaAPIST cuvvviiuriiiiiieiiiiieiiiiesiiessiee e siee s srne s siaee s sinesssines e s ssnee s 4
2.2.1. OrZANIK YaAPT.1eiieiieiiiiiiieite et 4
2.2.2. INOTGANIK YAPI ..vviiviiiiieeiiecieieee ettt st 5
2.2.3. Ara BaglaylClar........cooiiiiiiiiee s 6
2.3. Kompozit Rezinlerin OZellIKIEri............cccoveueiiieriiereeeeeteeee e 7
2.4. Kompozit Rezinlerin Siiflandirtlmast.........c.ccovvoviiiiiiniiiiciiceee e 11
2.4.1. Inorganik Doldurucu Partikiil Biiyiikliik ve Yiizdelerine Gére Kompozit

Rezinlerin Smiflandirtlmast.........ccooeiiiiiiiiiie 11
2.4.2. Polimerizasyon Yontemlerine Gére Kompozit Rezinlerin Siniflandirilmast....... 13
2.4.3. Viskozitelerine Gore Kompozit Rezinlerin Siniflandirilmast ..........cccccovverienneee, 15
2.5. BUIK-Fill KOMPOZITIET.....c..iiiiiiiiiiceee s 16
2.6. Baglanma Dayanim TeStIer .........ccoviiiiiiiiiiiiiii e 19
2.7. MIKToS1ZINt1 TESHIETT ..cvvvivviiiiiiiiii i 20
2.8, ATaStIIMANTN ATNACT....eiiiuiiiiitiieeitiieeiteee et e et et e et e e e e st e e et e e e sab e e e sbneeabneeanreeas 20
3. MATERYAL VE METOT ..o 21
3.1.Arastirmada Kullanilan Materyaller ...........c.ccooiiiiiiiiiiiiii e, 21
3.2. Mine Orneklerinin Hazirlanmas! ..............cceveviiiiririrersiieeeseees e 22
3.3. Mikrosizintinin Degerlendirmesi.........cccoceiiiiiiiiiiiiiiicic e 25
3.4. Mikrogerilim Baglanma Dayaniminin Degerlendirmesi ..........cccoooeviriiiiniiincnnnn, 27
3.5. Istatistiksel Deerlendirime ...........cccceveveveriiiriuireseiieeeie et 28
4. BULGULAR ..o bbb 29
4.1. Mikros1zintt Bulgulart..........cccooooiiiiiiiiii 29
4.2. Mikrogerilim Baglanma Dayanimi Bulgulari............ccccooiiiiiiic, 29
5. TARTISMA ... 31
SONUG VE ONERILER...........cc.coosiiiiiiiiiiee et 39



ERLER  utttuittteerttieteerteerteerneerseesneersneesseesssessseesssessseesssessssssessnssene 57
= G B0 /€] )Y | 1T 57
EK-2. ETIK KURUL ONAY FORMU......ccccevuiiiuienereneernnernneenneesneereeesnns 58
EK-3. ASGARI BILGILENDIRILMIiS GONULLU OLUR

FORMU . .cuutiiiiiiietieiierieetieerteesneeraersnsesseesssesssessesesseerssssneessesssnsens 60
EK-4. PROJE ONAY FORMU . ....ctuuiiieiiiiirineerieeraersneernerseesneerseesneennn. 64

VI



TESEKKUR

Egitimim boyunca gosterdigi ilgisi, sabri, nezaketi ve her tiirlii destegi i¢in sevgili
damisman hocam Dog. Dr. Sule BAYRAK ’a,

Uzmanlik egitimime katkida bulunan, mesleki bilgi ve tecriibelerini benimle paylasan
Eskisehir Osmangazi Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Cocuk Dis Hekimligi Anabilim
Dal1 6gretim iiyesi Yrd. Dog. Dr. Nuray TULOGLU na,

Bana her kosulda destek veren, yardimlarmi esirgemeyen, bu ekibin en 6nemli
parcalarindan biri olan klinigimizin degerli c¢alisanlarina, sevgili calisma arkadaslarim
Dt.Elmas EGEMEN, Dt. Can OZUKOC, Dt. Hiiseyin BICER, Dt. Tugge KALICOGLU ve
Dt. Aslan JAHANDIDEH e,

Cok severek okudugum ve devam ettirdigim meslegimi, bana en iyi sekilde
ogrettikleri igin Ankara Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi degerli dgretim iiyelerine,

Zorlu uzmanlik egitimim boyunca her zaman yanimda olan ve destegini hep
hissettigim sevgili esim Teoman SAHIN’e,

Tiim hayatim boyunca yanimda olan, varliklariyla bana hep guc veren, sevgili annem
Isilay TURAN, sevgili babam Yusuf TURAN ve camim kardesim Sena TURAN’a

Tesekkiirlerimle..

Gokge SAHIN

VI



OZET
Siit Dislerinde Bulk-Fill Kompozit Rezinlerin Mekanik Ozelliklerinin

Karsilastirmalh Degerlendirilmesi

Amagc: Arastirmamizda, siit dislerinde farkli bulk-fill kompozit rezinlerin mikrosizintisi
ve mikrogerilim baglanma dayanimlarmin  karsilastirmali  degerlendirilmesi

amaglanmstir.

Materyal ve Metot: 100 adet ¢iiriiksiiz siit az1 disinin okluzal yizeylerine Siif I
kaviteler hazirlandi. Disler mikrosizinti ve mikrogerilim baglanma dayanimi
degerlendirilmesi igin rastgele 5 gruba ayrildi; SonicFill, Beautiful, SDR, Venis ve
Z550. 4 mm vyiiksekliginde restoratif materyal yerlestirilen 6rnekler 24 saat nemli
ortamda bekletildikten sonra termal siklusa tabi tutuldu. Mikrosizinti degerlendirmesi
icin ornekler %0.5°lik bazik fuksinde bekletildikten sonra kesitler alindi. Mikrosizinti
degerleri, goriintii-analiz yazilimi ile boya penetrasyonun uzunlugu olgiilerek sayisal
olarak belirlendi. Mikrogerilim baglanma dayanimini 6lgmek igin ise universal test
cihazi kullanildi. Elde edilen verilerin istatistiksel degerlendirmesinde tek yonlii
ANOVA ve Tukey Coklu Karsilastirma testi kullanildi.

Bulgular: En diisiikk mikrosizint1 degeri SDR grubunda (0.49+0.12) gozlenirken, bunu
stirastyla SonicFill (0.54+0.15), Beautiful (0.69+0.24), Veniis (0.71£0.20) ve Z550
(1.87%0.19) gruplar takip etti. Mikrogerilim baglanma dayanimi agisindan ise en diisiik
deger 7550 grubunda (6.16+1.18) saptanirken, bunu sirasiyla Beautiful (9.71+1.47),
Veniis (10.42+3.10), SonicFill (10.96+2.64) ve SDR (11.19£1.56) gruplar izledi. Z550
grubunun ortalama mikrosizinti degerinin diger tiim gruplardan anlamli olarak daha
yiiksek oldugu, mikrogerilim baglanma dayanim degerinin ise istatistiksel olarak daha
diisiik oldugu belirlendi (p<0.01). Bulk-fill kompozit rezin gruplar1 (SonicFill, Beatiful,
SDR, Veniis) arasinda hem mikrosizintt hem de mikrogerilim baglanma dayaninmi
acisindan istatistiksel olarak anlamli bir farklilik saptanmadi (p>0.01).

Sonug: in vitro olarak yapilan bu arastirma sonucunda, bulk-fill kompozitler arasinda
anlaml bir farklilhik gozlenmese de hem mikrosizinti hem de mikrogerilim baglanma
dayanimi agisindan SDR bulk-fill kompozitin daha iyi performans sergileme egiliminde
oldugu belirlendi.

Anahtar Kelimeler: Bulk-fill, Dentin, Kompozit Rezin, Mikrogerilim Baglanma
Dayanimi, Mikrosizinti, S0t Disi.
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ABSTRACT

Comparative Evaluation of Mechanical Properties of Bulk-Fill Composite Resins

in Primary Teeth

Aim: This study was aimed to provide a comperative evatuation the microleakage and

microtensile bond strengths of different bulk-fill composite resins in primary teeth.

Material and Method: Class | cavities were prepared on the occlusal surfaces of 100
non-caries primary molar teeth. Teeth were randomly divided into five groups for the
evaluation of microleakage and microtensile bond strength; SonicFill, Beautiful, SDR,
Venis ve Z550. All specimens were restored with composite resin in 4mm height and
stored for 24 h in a moist environment and then subjected to thermal cycling. Specimens
were immersed in 0.5% basic fuchsin for the microleakage evaluation and sections were
then performed. Microleakage values were determined numerically by measuring the
length of dye penetration using image-analysis software. A universal testing machine
was used to measure the microtensile bond strength. Data were analysed using one-way
ANOVA and Tukey’s Post Hoc tests.

Results: The lowest microleakage value was observed in the SDR group (0.49 £ 0.12),
followed by the SonicFill (0.54 + 0.15), Beautiful (0.69 = 0.24), Venus (0.71 £ 0.20)
and Z550 (1.87+0.19) groups respectively. The lowest values microtensile bond
strength value was observed in the Z550 group (6.16 + 1.18), followed by the Beautiful
(9.71 = 1.47), Venus (10.42 + 3.10), SonicFill (10.96 + 2.64) and SDR (11.19 + 1.56)
groups respectively. The mean microleakage value of the Z550 group was significantly
higher and the microtensile bond strength value was statistically lower than the other
groups (p <0.01). There was no statistically significant difference between the bulk-fill
composite resin groups (SonicFill, Beatiful, SDR, Venus) in both of microleakage and
microtensile bond strength (p> 0.01).

Conclusion: As a result of this in vitro study, although there were no statistically
significant differences between bulk-fill composites, both of microleakage and

microtensile bond strength values tends to be higher in SDR groups.

Key Words: Bulk-fill, Dentin, Composite Resin, Microtensile Bond Strength,

Microleakage, Primary Tooth.
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1. GIRIS

Cocuk dis hekimliginin temel amaclarindan biri, daimi disler stirene kadar ¢iiriik
siit dislerinin restore edilerek fonksiyonunu koruyacak sekilde agizda tutulmasini
saglamaktir. Saglikli dokunun korunmasi ve gereksiz madde kaybinin 6nlenmesi
amaciyla giiniimiizde ¢iiriik olan siit dislerinin restorasyonunda ¢igneme fonksiyonunu
gerceklestirecek konservatif dis preparasyonu ve materyallerin kullanilmasi gittikce
onem kazanmaktadir.! Kisa uygulama siiresi ve diisiik teknik hassasiyetiye sahip
restoratif materyal arayisi Ozellikle gocuk hastalarda calisirken zaman ve maliyet
etkinligi agisindan oldukga onemlidir.! GunimUzde restoratif materyallerdeki
gelismeler, uygulama basamaklarinin azaltilmasina bdylece kontaminasyon riskinin ve

tedavi siiresinin azaltilmasina odaklanmustir.*

Son yillarda, geleneksel kompozit rezinlerin zaman alici olan tabakalama
teknigini elimine etmek amaciyla 4-5 milimetre (mm)’lik tek tabaka halinde
uygulanabilen bulk-fill kompozit rezinler gelistirilmistir.2® Bulk-fill kompozitlerin
kimyasal kompozisyonu nanohibrit ve mikrohibrit kompozit rezinlere benzemekle
birlikte,)! matriks yapisinda, doldurucu partikiil icerigi ve biiyiikliigiinde,
fotobaslaticilarda modifikasyonlar yapilmistir.}%1213 Bu sayede geleneksel kompozitlere
gore bulk-fill kompozitlerin iginlanma siiresi azalmakta, polimerizasyon derinligi ve
translusent Ozelligi artmakta, polimerizasyon biliziilme stresi ve biiziilme orani

azalmakta ve daha iyi marjinal adaptasyon gostermektedir.*214-2!

Bulk-fill  kompozit rezinlerin  &zelliklerini  degerlendiren  ¢alismalar

incelendiginde, daimi dislerde etkinligini degerlendiren c¢aligmalar olmasina

2,3,6,12,15-26

ragmen, stit dislerinde bulk-fill kompozitlerin etkinligi hakkinda sinirli sayida

calisma bulundugu goriilmektedir.}t3272¢ Bu nedenle, bu tez arastirmasinda, siit



dislerinde, farkli bulk-fill kompozit rezinlerin mikrosizinti1 ve mikrogerilim baglanma

dayanimlar1 (uWTBS)’nin karsilagtirmali olarak degerlendirilmesi amaglanmustir.



2. GENEL BILGILER

2.1. Kompozit Rezinlerin Tarihsel Gelisimi

Dis hekimliginde ilk kez 1960 yilinda iiretilen ve kimyasal yolla polimerize olan
kompozit rezinlerin Sinif III, IV ve V kavitelerde kullanilmasi 6nerilmistir. Ancak bu
kompozitlerin, doldurucu partikullerin blylk ve konsantrasyonunun diisiik olmasi
polisaj ozelliklerini olumsuz yonde etkilediginden dolgularin zaman iginde renklendigi

gdzlenmistir.?

Kompozit rezinlerde en énemli gelisme 1970'lerde goriiniir 1s1kla polimerize
olan rezinlerin Uretilmesiyle baglamistir. Isikla polimerize olan kompozit rezinlerin
asinma direngleri ve renk stabiliteleri, kimyasal yolla polimerize olanlara gére daha

Ustundir.?®

1980'li yillarda ise arka bolgelerde kullanilmak Uzere 6zel olarak gelistirilmis ilk
posterior kompozit rezinler iretilmistir. Bu kompozitlerin partikiil boyutlar1 azaltilip,
doldurucu miktar arttirildigindan asinmaya kars1 direngleri daha iyidir.%° 1980'li yillarin
ortalarina gelindiginde ise 1s1kla polimerize olan kompozit rezinlerin yapisina degisik
partikiil boyutlarina sahip doldurucular katilarak hibrit tip kompozit rezinler piyasaya

stiriilmustiir. %

Hibrit kompozit rezinleri takiben daha sonraki yillarda 0.6-0.7 mikrometre (um)
partikdl boyutuna sahip mikrohibrit kompozit rezinler gelistirilmistir. Bu kompozitlerin
yapisindaki partikiiller daha uniform bir yapida oldugundan fiziksel 6zellikleri daha

listiindiir ve daha az yapiskan olduklar1 i¢in kaviteye uygulanmalari daha kolaydir.?°



2.2. Kompozit Rezinlerin Yapisi

Dis hekimliginde kullanilan kompozit rezin materyaller, organik yapi, inorganik
yap1 ve ara baglayicilar olmak iizere 3 ana komponentten olusmaktadir.®*° Bu (i¢ ana
komponent disinda kompozit rezin materyallerin yapisinda polimerizasyon baslaticilari,
1sinlanmamis  kompozit rezinin polimerize olmasimi engelleyen inhibitorler
(polimerizasyon durdurucular), renk stabilitesini saglayan bilesenler ve renk
seceneklerini olusturan pigmentasyon elemanlart da bulunmaktadir.®*® Kompozit
rezinler 6zelliklerini, icerisindeki organik ve inorganik komponentlerin 6zelliklerinden
ve bunlarin kompozitin bilesimi icerisindeki dagilim oranlarindan almaktadirlar.3!3?

2.2.1. Organik Yap1

Kompozit rezin materyallerin organik yapisi temel olarak monomerlerden
olusmaktadir.33%% Gegmisten giiniimiize kadar rezin materyallerin yapisinda birgok
farkli monomer kullanilmistir. ilk kullanilan monomer olan metakrilat, suda erimeyen,
oda sicakliginda seffaf olarak goriilen viskoz bir maddedir.®® Karbon-karbon gift
baglarinin olusturdugu ilave bir mekanizma ile polimerize olarak polimetil metakrilati
olusturmaktadir.®> Metil metakrilat rezinlerin yiiksek polimerizasyon biiziilmesine,
yiiksek 1sisal genlesme katsayisina sahip olmasi ve renklenme, pulpa inflamasyonu ve
sekonder clirlige neden olmast gibi dezavantajlarindan dolayr gilinlimiizde

kullanimindan vazgegilmistir.3?

Metakrilatlarin ardindan bisfenol A ve glisidil metakrilatin reaksiyonu ile ortaya
cikan bisfenol A-glisidil dimetakrilat (Bis-GMA) monomeri gelistirilmistir. Bis-GMA,
bir peroksit katalizor ve amin akselerator kullanimu ile ilave polimerizasyon ve iki tane

reaktif ¢ift bag yapabilen renksiz viskoz bir sividir.*® Bis-GMA, metakrilatlara gore



daha yiiksek molekiiler boyuta, daha diisiik ucuculuga, daha az polimerizasyon

biiziilmesine ve daha hizli sertlesme dzelligine sahiptir.>?

Bis-GMA monomeri hidrofilik oldugundan su emilimine izin vermektedir. Bu
nedenle baglayici ve doldurucu yapisinda erozyona ve polimer aginda su molekiillerinin
yer almasina neden olmaktadir. Bunun sonucu olarak da polimerizasyon sonrasinda
dayaniklilik ve asinma direnci diismektedir.>” Bu problemleri azaltmak amaciyla Bis-
GMA’nin farkli bir kimyasal formiilizasyonu olan Bis-etilen glikol dimetakrilat (Bis-
EMA) gelistirilmistir. Bis-EMA molekiiler yapt bakimindan Bis-GMA’ya benzemekle
beraber yapisinda hidroksil grubu igerdiginden daha diisiik viskoziteye ve hidrofobik

ozellige sahiptir,3338:39

Bis-GMA monomerinin renk ve adezyon Ozellikleri gelistirilerek renk
stabilizasyonu daha iyi olan ve daha yiiksek adezyon 0zelligine sahip iiretan
dimetakrilat (UDMA) monomeri iiretilmistir.%**® Molekiil agirhg Bis-GMA’ya benzer
ancak daha dusiik viskoziteye sahiptir.®? Uretanin olusturdugu baglarin esnek olusu ve
akiciligt UDMA'nin disiik viskoziteye ve yliksek dayanikliliga sahip olmasma neden

olmaktadir.%?

Bis-GMA ve UDMA asir1 derecede viskoz oldugundan, kompozit rezinin
viskozitesini azaltmak ve doldurucu eklenmesini saglamak i¢in daha diisiikk molekiil
agirlikli monomerler [etilen glikol dimetakrilat ve trietilen glikol dimetakrilat

(TEGDMA) gibi] iiretilmigtir,32333536:40

2.2.2. inorganik Yapi
Inorganik yap1, matris icine dagilmis olan cesitli sekil ve biiyiikliikteki kuartz,

lityum aluminyum silikat, borosilikat cam, baryum aliminyum silikat, stronsiyum,



baryum, c¢inko ve vyitriyum cam gibi inorganik doldurucu partikillerden
olusmaktadir. 3640

Stronsiyum, baryum, c¢inko ve vyitriyum gibi cam doldurucular rezine
radyoopasite kazandirmaktadir.333640 Silika partikiilleri karisimin mekanik ozelliklerini
guclendirmektedir. Ayrica 15181 gegirme Ve yayma Ozelligine sahip olmasi kompozit
rezine, mineye benzer yar seffaf bir goriiniim kazandirmaktadir.®® Kristalin (kristobalit,
tridimit, kuartz) ve non kristalin (silikat cam) formlarinda bulunan saf silikanin, kristalin
formlarinin sert olmasi kompozit rezinin bitirme ve polisaj islemlerini gili¢lestirdiginden
giiniimiizde kullanilan kompozit rezinler non kristalin doldurucu icermektedir.3>*

Kompozit rezinlerin yapisina ilave edilen inorganik doldurucularin sekli, boyutu
ve miktar1 kompozit rezinlerin fiziksel 6zelliklerinde belirleyici rol oynamaktadir.3*%
Materyalin daha iyi fiziksel 6zelliklere sahip olabilmesi i¢in doldurucu yizdesinin
yiiksek olmasi1 gerekmektedir.®**? Doldurucu miktarmin artmasiyla organik matriks
orani azalir, 1sisal genlesme katsayisi, polimerizasyon biiziilmesi ve su emilimi
azalirken, basma ve c¢ekme kuvvetlerine karsi dayanimlari artar ve elastisite modiilii
yiikselir. 3542

Kompozit rezin materyallerin  inorganik doldurucu partikil  boyutu
polisajlanabilirligi ve yapilan restorasyonun estetik oOzelliklerini 6nemli dlgilide
etkilemektedir. Inorganik doldurucu partikil boyutu kiiguldiikge kompozit rezin
materyalin cilalanabilme 6zelligi ve estetik dzelligi artmaktadir.34-3

2.2.3. Ara Baglayicilar

Kompozit rezinlerde organik yapi ile inorganik doldurucular arasinda siki bir
baglanmaya ihtiya¢ vardir. Bu baglanma, organik silisyum bilesigi olan silan ad1 verilen

ara baglayicilar ile saglanmaktadir, 3233353640



Modern kompozit rezinlerde silika partikiillerinin ylizeyi silan baglama ajanlar
ile dnceden kaplanmis ve silika partikiilleri yiizeyinde tek molekilli ve ¢ift fonksiyonlu
¢ok ince bir katman olusturulmustur. Bu katmandaki molekiillerin bir ucu silika
partikiillerinin yiizeyinde var olan hidroksil gruplari, diger ucu organik yapidaki polimer
ile baglanmaktadir.®

Silanlar, rezinin fiziksel ve mekanik 6zelliklerini gelistirdigi gibi rezin-partikl
ara yiizii boyunca suyun gegcisini Onleyerek hidrolitik dengeyi saglayarak rezinin
¢oziiniirliigiinii ve su emilimini azaltmaktadir, 333

2.3. Kompozit Rezinlerin Ozellikleri

Saglikli dokunun korunmasi ve gereksiz madde kaybinin dnlenmesi, dogal dis
rengine yakin restorasyonlarin gerceklestirilmesi gliniimiiz restoratif dis hekimliginin en
onemli kavramlarindandir.*® Estetik olmayan amalgam restorasyonlar icin Black
tarafindan tanimlanan kavite preparasyon teknikleri, glinimuzde renk secenekleri iceren
ve dogal dislerle miikemmel renk uyumu gosteren kompozit rezinlerin adeziv sistemler
ile dis dokusuna baglanmasi ve geride kalan dis dokusunu desteklemesi ile kavite
preparasyon tekniklerine daha konservatif bir yaklasim kazandirmis ve ayni1 zamanda
dogal dis goOrlinlimiine sahip restorasyonlarin  gergeklestirilmesine  olanak

saglanmgtir.*+4°

Kompozit rezinlerin lityum, stronsiyum, baryum ve yitriyum gibi cam
doldurucular icermesi materyale radyoopasite kazandirmakta®-3640 ve boylece dis
dokusu ile ¢iiriigiin ayirt edilebilmesinde, marjinal adaptasyon ve konturlarin
degerlendirilmesinde, restorasyon ile dis arasindaki ¢iiriiklerin tespitinde avantaj

saglamaktadir.*®



Kompozit rezinler amalgamlarin aksine metal icermedikleri icin galvanik akima
neden olmadiklar1 gibi*® 1s1 iletkenlikleri de amalgamdan daha diisiiktiir.>>*° Kompozit

rezinlerin sicak-soguk iletkenligi dis dokusuna benzer oldugundan®>4°

pulpay1 biyolojik
olarak koruyan materyal olarak kabul edilmektedirler.>> Ancak yeni yerlestirilmis
kompozitlerden salinan monomerler 6zellikle derin kavitelerde dentin tiibiillerinden
gecerek pulpaya ulasabilmekte ve inflamatuar reaksiyona neden olabilmektedirler.>>*°
Bununla birlikte dentin tibdlleri bonding ajan ya da koruyucu kaide materyalleri ile

kapatildiginda bu problemlere rastlanilmamaktadir.333°

Kompozit rezinlerin 1s1sal genlesme katsayilari dis sert dokularindan fazla olup,
aradaki farklilik kompozitin dis dokularina baglanmasini olumsuz etkilemektedir,333%3¢
Kompozit rezinlerin yapisina eklenen doldurucu miktarinin arttirilmasiyla 1sisal
genlesme katsayisi dis dokusuna daha yakin hale gelmekte ve dis-kompozit arayiiziinde

olusabilecek baglant1 problemlerini azaltmaktadir.>®3°

Kompozitlerin polimerizasyonu sirasinda agiga ¢ikan artik monomerler alerjik
ve oOstrojenik etkilere neden olmaktadir.*®#” Birgok kompozitin igerisinde bulunan Bis-
Fenol A Ostrojenik etkiye sahip olmasina karsin, kompozitlerden salinan Bis-Fenol A

seviyesinin diisiik oldugu bildirilmektedir.3%3°

Kompozit rezin restorasyonlar hem yapisal hem de mekanik hasara bagli aginma
gostermektedirler.33# Kompozit rezinlerin asmmalari, ¢igneme sirasindaki asindiric
parcaciklarin sebep oldugu kompozit restorasyonlarin tiim ¢igneyici yiizeylerinde
gorulen abrazyon ve restorasyonun yalnizca karsit disle temasta olan okluzal
kontaktlarinda goriilen atrizyon seklinde olusmaktadir.3*3 Kompozit rezinlerin asinma
direnci amalgamlardan daha diisiik olup®® yapilarindaki doldurucu orani arttik¢a asinma

direncleri de artmaktadir. 3540



Su emilimi ve suda ¢Oziiniirliigli, kompozit rezinlerin fiziksel, kimyasal ve
mekanik 6zelliklerini etkileyerek klinik basarisinin azalmasima neden olmaktadir.%%
Isik giicliniin ve siiresinin yetersiz olmasi 0zellikle derin kavitelerde polimerizasyonun
yetersiz olmasina neden olarak daha fazla su emilimine ve suda c¢oziintirliige yol
agmaktadir.®® Su emilimi, restoratif materyallerde boyutsal degisikliklere neden olarak,
renklenmelere ve restorasyon kenarlarinda kirilmalara sebep olurken, suda ¢oziiniirliik
restoratif materyallerin kimyasal coziiniirliiklerini arttirarak marjinal biitiinliigiin ve
estetik 6zelliklerinin bozulmasina ve yiizey pordzitesine neden olmaktadir,33:3540:49.50
Kompozit rezinlerin su emilimi, rezin matriksinin icerigine, doldurucu miktarina,
doldurucu tipine ve ara baglayicilarin 6zelliklerine baglidir.>>*° Monomer olarak Bis-
GMA iceren kompozit rezinlerin su emilimi Bis-EMA ve UDMA icerenlere gore daha
yiiksektir.®! Yiiksek doldurucu oranina sahip kompozit rezinlerin daha az su emilimine
sahip oldugu®®®2 ve kiigiik boyutlu doldurucu iceren kompozit rezinlerin biiyiik boyutlu
doldurucu igeren kompozit rezinlerden daha fazla su emilimi gosterdigi
bildirilmektedir.334° Kompozit rezinlerdeki silan ara baglayicilar ise rezin-partikiil ara
ylzii boyunca suyun gecisini Onleyerek hidrolitik dengeyi saglayarak rezinin

¢oziiniirliigiinii ve su emilimini azaltmaktadir,333

Kompozit rezinlerin monomerden polimer yapiya gecis sirasinda degisen
oranlarda hacimsel olarak biiziilmeye ugramalar1 en biiyiik dezavantajlarindan biridir.>
Polimerizasyon biiziilmesi olarak adlandirilan bu durum, rezin materyal ile dis dokusu
arasindaki baglantida stres olusturarak postoperatif hassasiyet, mikrosizinti, kenar
renklenmesi ve sekonder ¢iiriiklerin olusmasma zemin hazirlamaktadir 333540
Polimerizasyon buzllme stresi, kavite geometrisinden (konfiglrasyon faktort, kavite

biiyiikliigii), uygulama tekniginden (tabakalama ya da bulk), 1sik cihazinin giici ve

pozisyonundan, kompozit rezinin matriks tipinden, doldurucu miktarindan, elastisite



25,33,354053.54 K ompozit rezinlerin

modulu ve boyutsal degisikliklerinden etkilenmektedir.
tabakalama teknigi kullanilarak kaviteye yerlestirilmesi, kompozitin yapisinda yiiksek
molekiiler agirhikli ve diistik biiziilme gosteren monomerlerin (siloran gibi)
kullanilmasi, doldurucu oraninin arttirilmasi ve fotobaslaticilarda degisiklik yapilmasi
ile  polimerizasyon biiziilmesinin  6niine  gecilmeye calisiimaktadir,33:354054-56
Polimerizasyon sirasinda devamli yiiksek yogunlukta 1s1k uygulamasi yiiksek
polimerizasyon buziilmesine neden oldugundan, polimerizasyonun baslangicinda diisiik
yogunluga sahip 151k kaynagmin kullanilip ardindan yiiksek yogunluga sahip 151k
kaynagi uygulanmasi polimerizasyon biiziilmesini azaltmaktadir.>” Kompozit rezinlerin
inorganik doldurucu iceriginin yiiksek olmasi elastisite modiiliiniin yiiksek olmasina
neden oldugundan materyalin polimerizasyon biiziilme streslerini etkin bir sekilde
absorbe etme kapasitesini azaltmakta dolayisiyla polimerizasyon biiziilmesi
artmaktadir.33%4354 By durumun 6niine gecebilmek icin yiiksek elastisite modiiliine
sahip kompozit rezinlerin altinda akigkan kompozitler gibi diisiik elastisite modullune

sahip materyallerin kaide materyali olarak kullanilmasinin olusan stresi absorbe ettigi

ve polimerizasyon biizillmesini azalttig1 rapor edilmistir.3>8

Giliniimlizde yaygin olarak kullanilan kompozitlerin birgogunun sikisma
dayanimi benzerdir. Kompozitlerin sikisma dayanimi amalgamlar kadar giiclii olmasa

da cam iyonomerlerden daha yiiksektir. 354

Mikrofil kompozitlerin gerilme ve makaslama baglanma dayanimlari hibrit ve

nanokompozitlere gére daha {istiin olmasma karsin,3540

stkigma dayanimlart daha
diisiiktiir.®® Yiiksek doldurucu igerigine sahip bir¢ok kompozit mineden daha yiiksek

stkigma dayanimina, dentine yakin gerilme direncine ve dentine benzer ya da daha

yiiksek sikisma dayanimina sahiptir.*°
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2.4. Kompozit Rezinlerin Siniflandirilmasi

Kompozit rezinler, inorganik doldurucu partikiillerinin  biiyiikliigiine,
partikiillerin miktarina (agirlik ya da hacim olarak yilizdesine), organik yapiya eklenme
bicimlerine, polimerizasyon yontemlerine ve viskozitelerine gore
siniflandirilabilmektedir. Ancak biiyilk bir hiz ile ¢esitli asamalardan gecerek
gelismekte olan kompozit rezinler i¢in yerlesmis tek bir siiflandirmadan séz etmek

miimkiin degildir.%®

2.4.1. Inorganik Doldurucu Partikiil Buyiklik ve Yiizdelerine Gore
Kompozit Rezinlerin Siiflandirilmasi
Kompozit rezinlerin, inorganik doldurucu partikiillerin biiyiikliigiine ve

yiizdelerine gore siniflandirilmasi Tablo 2.1°de gosterilmektedir.

Tablo 2.1. Kompozit rezinlerin inorganik doldurucu partikiil biyiikligiine ve
uizdelerine gore smiflandirilmasi®®

Kompozit rezin Inorganik doldurucu inorganik doldurucu
partikiil bityiikliigii partikil ylzdesi
(pm) (aglrllkg:a)

Megafil 50-100 pm

Makrofil 10-100 pm %70-80
Midifil 1-10 pm %70-80
Minifil 0.1-1 um %75-85

Mikrofil 0.01-0.1 um %35-60
Hibrit 0.04-1 pm %75-80
Nanofil 0.005-0.01 um

Makrofil kompozitlerin partikiilleri biiylik ve sert oldugundan, organik matris
inorganik partikiillerden daha fazla asinmaktadir. Bu da ylizey piiriizliliigiine ve
renklenmeye neden olmaktadir. Asinma direngleri diisiik oldugundan arka dislerde

kullanimi dnerilmemektedirler. %36
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Makrofil ve midifil kompozitler geleneksel kompozitler olarak da

bilinmektedir.3®

Minifil kompozitler, makrofil kompozitlerle Kkarsilastirildiginda daha fazla
sayida ve daha kugik inorganik doldurucu partikiller igerdiginden daha diizgln bir
restorasyon yiizeyi olustururlar. Bu kompozitlerde inorganik doldurucu olarak kuartz
yerine baryum ve stronsiyum gibi agir metalleri igeren cam ile yogunlastiriimis
partiktller kullanildigindan asinmaya karsi direnci artirilmig, daha diizgiin bir yiizey

olusturulabilmis ve radyoopasite kazandirilabilmistir,

Mikrofil kompozitler, makrofil kompozitlere gére daha iyi bitirme ve polisaj
saglanabilme ozelligine ve daha yiiksek sikisma dayaniklihigma sahiptirler,3335%
Partikiil oranindaki azalmaya bagli olarak monomer orani arttigindan su absorbsiyon
orami artmis, 1s1sal genlesme katsayis1 yiikselmis ve elastisite modulii azalmigtir.333°
Kiglk partikullerin 1sik kirma indeksi mine dokusuna yakin oldugundan mine dokusuna
benzer bir estetik goriinim saglamaktadir.®® Marjinal kenarlarinda veya kiitlesinde

kirilmalar meydana  gelebilecegi icin  yliksek stres altindaki  bolgelerde

kullanilmamalidirlar. 33353

Hibrit kompozit rezinler farkli biiyiikliikteki doldurucu partikiil karigimindan
olugmaktadir. Hibrit kompozitlerin partikiil biiyiikliigii makrofillerden daha kuguk,
partikiil miktar1 ise mikrofillerden daha fazladir ve her iki kompozit rezinin de
ozelliklerini tasimaktadirlar.3*3%3® Hibrit kompozit rezinlerin tiriinin belirlenmesinde
biyiik partikiill ad1 kullanilmaktadir.®® Eger partikiillerin %751 1 um’den kiigiikse
mikrohibrit kompozit olarak adlandirilmaktadir.®® Mikrohibrit kompozitler, kiigik
doldurucu partikiiller (0.04—1 um) ile ¢cok ince partikillerin (0.01-0.1 um) karigimindan

olusmakta olup yiiksek doldurucu oranina sahiptir (hacminin %70°1).%*® 0.005-0.020
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um partikiil biiyiikliigiine sahip olan nanohibrit kompozitler ise nano boyutta partikul
ilave edilmis mikrohibritlerdir. Bu kompozitler diisiik polimerizasyon biiziilmesine ve

yiiksek cilalanabilme dzelligine sahiptirler.®®

Son yillarda mikrofil kompozitlerin yiliksek estetik Ozellikleri ve hibrit
kompozitlerin yliksek mekanik dayanimlari gibi pozitif 6zellikler bir araya getirilerek
nano kompozit rezinler gelistirilmistir.3>>® Nano kompozitler, nanofil ve nanohibrit
olmak {izere iki farkli tiptedir.?® Nanofil kompozitlerin partikiil biyiikliigii (1-100
nanometre) 1s18in dalga boyundan daha kiigiik oldugundan, goriiniir 151k ile absorbsiyon
ya da sagilim gibi etkilesimlere girmemektedirler.33¢ Nanofil kompozitlerde matris
icerisindeki doldurucu orani arttirildigindan, kompozit rezinin yizeyi daha purizsiiz,
yiizey parlaklig1 daha iyi ve asmmaya direnci de daha yiiksektir.333 Nano boyutta
partikiil ilave edilmis mikrohibrit olan nanohibritler®** ise diisiik polimerizasyon

biiziilmesine ve yiiksek cilalanabilme 6zelligine sahiptirler.®

2.4.2. Polimerizasyon Yontemlerine Gore Kompozit Rezinlerin

Siiflandirilmasi

Kompozit rezinlerin sertlesmesi yani donma reaksiyonu polimerizasyonun
baslamasi ile gergeklesmektedir. Organik yapi1 igerisindeki baslatict (katalizor),
kimyasal ve/veya fiziksel aktivasyon yoluyla monomerin ¢ift baglar1 ile reaksiyona
girerek enerjiden zengin serbest radikallerin olusmasina ve polimer zincirlerinin

meydana gelmesine neden olmaktadir.*®

Kompozit rezinler polimerizasyon yontemlerine gore; kimyasal olarak, gorundr
1sikla ve hem kimyasal hem de 1sikla polimerize olanlar olmak iizere ii¢ sinifa

ayrilmaktadir.3>3¢
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Kimyasal olarak polimerize olan kompozit rezinlerde, pasta ve pasta, pasta ve
likit, toz ve likit komponentlerin karistirilmasi ile polimerizasyon baslamaktadir.®
Komponentlerden her biri hacimsel olarak yar1 yariya organik monomer ve doldurucu
icermektedir.®® Komponentlerden birinde polimerizasyonu baslatan (katalizor) benzoil
peroksit, digerinde polimerizasyonu hizlandiran (aktivatér) organik amin

bulunmaktadir.333536 ki

komponent karistirildigit zaman amin, benzoil peroksit ile
reaksiyona girmekte ve polimerizasyon baslamaktadir.>3*>% Bu tiir rezinlerde kavitenin
en derin bolgesinden baslayan ilk sertlesme ile kavitenin merkezine dogru bir biiziilme
gorilmektedir. Rezinlerin karigtirma orani Ve c¢alisma zamani polimerizasyon
biiziilmesini etkilemektedir. Karistirma ve kaviteye uygulama esnasinda hava
kabarciklarinin  olugmasi rezin Kkitlesinin merkezine dogru olan buzilmeyi
arttirmaktadir.®® Kimyasal olarak polimerize olan kompozit rezinlerde, iceriklerindeki
tersiyer aromatik aminlerin agiz ortaminda kimyasal degisiklige ugramasi nedeniyle

uygulandiktan birkag yil sonra amin renklenmesi olarak adlandirilan renk degisiklikleri

gorilmektedir.3®

Goriiniir 1s1kla polimerize olan kompozit rezinlerin igeriginde ise gorinur mavi
15182 duyarli fotobaslatici (kamforokinon) bulunmaktadir.333>3840 Kamforokinonun
polimerizasyon reaksiyonunu baslatabilmesi i¢cin 470 nanometre dalga boyuna sahip
mavi 15132 maruz kalmasi gerekmektedir.*® Dis hekimliginde genellikle bu amagla
kullanilan 1s1k kaynaklari, kuartz tungsten halojen (QTH) ve diyot yayan 1sik
(LED)’t1r.%° Gériiniir 151kla polimerize olan kompozit rezinler, tek komponent icermesi,
hekimin calisma zamanini kontrol edebilmesi, renk stabilitesinin uygun ve renk
seceneginin fazla olmasi, bitirme isleminin hizlica yapilabilmesi, tabakalama teknigi
kullanilarak uygulandiginda daha az polimerizasyon biiziilmesi gostermesi gibi

avantajlar1 nedeniyle yaygin olarak kulanilmaktadirlar.353
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Hem kimyasal hem de 1s1kla polimerize olan kompozit rezinlerin igeriginde hem
kimyasal katalizor hem de 1sik aktivatorleri bulunmaktadir.333>3840  Bgylece
polimerizasyon 1s1k aktivasyonu ile baslayarak kimyasal olarak devam eder ve
tamamlanir. Bu rezinlerin kimyasal olarak polimerizasyon hizi yavastir ancak
fotokimyasal olarak rezine ilave bir polimerizasyon saglamustir.*® Polimerizasyonun tam
olarak gercekleseceginden endise duyulan derin kavitelerde ve 151k demetinin
ulasamayacag1 bolgelerde basarili sonuclar vermektedirler,333®
2.4.3. Viskozitelerine Gore Kompozit Rezinlerin Simiflandirilmasi
Kompozit rezinler viskozitelerine goére kondanse olabilen ve akiskan kompozit

rezinler olarak siniflandirilmaktadirlar.2®

Kondanse olabilen kompozit rezinler, posterior direkt rezin restorasyonlar igin
gelistirilmis, ylksek oranda doldurucu partikil iceren yuksek viskoziteli
mikrohibritlerdir.3%33-3561 By kompozitler, diger mikrohibrit kompozitlere gére daha
yiiksek fiziksel ozelliklere, diisiik polimerizasyon biiziilmesine ve kolay islenebilirlige
sahiptir.3®3%61  Bu kompozit rezinlerde doldurucu partikil buyiikligii hibrit
kompozitlerden daha biiyiik oldugu igin bitirme ve polisaj islemlerinden sonra puriizli
yizey olusma riski fazladir®**® Yapiskan olmadiklarindan dolayr maniplasyonu
kolaydir ve amalgama benzer sekilde kondanse edilebilmektedir.3%33661 Kondanse
edilebilen kompozitler ile Sinif II restorasyonlarda fizyolojik interproksimal kontaklarin
kolayca saglanmasi ve 5 mm derinlige kadar tek kitle halinde polimerize edilebilmesi

en biiyiik avantajlarini olusturmaktadar,30:33.36.61

Akiskan kompozit rezinler, kavite geometrisinin her zaman ideal kosullarda
saglanamadig1 adeziv preparasyonlarda olusan polimerizasyon biiziilmesini engellemek

ve stres kirici bariyer olusturmak amactyla kompozitlerin doldurucu miktarinin %20-25
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33345662  Kondanse  olabilen

oraninda  azaltilmas1  sonucunda  gelistirilmistir.
kompozitlerden once kavite tabaninda ve restorasyon yiizeyinde, restorasyon ile dis
yiizeyi arasinda kalan mikrogatlaklarin kapatilmasinda, amalgam, kompozit veya kuron
tamirinde, pit ve fissurlerin drtilmesinde, koruyucu rezin restorasyonda, air abrazyon
kavitelerinde ve Sinif V kavite restorasyonlarinda kullanilmaktadir.3%%%4% Uygulama
sekillerinin siringa sistemleri  bi¢iminde olmast  kullannom  kolaylig
saglamaktadir.3%3%6263 Jgikla polimerize olan bu kompozit rezinler diisiik viskoziteleri
sayesinde akic1 kivamdadir ve bu 6zellikleri sayesinde kavitelerin zor ulasilan alanlarina
bile rahatca uygulanabilmektedir.33356283 Ancak akici kivamlari nedeniyle uygulama
esnasinda kontrol edilmeleri zordur ve kullanilan el aletlerinin yiizeyine yapistigindan
maniiplasyonlar1 zordur.®® Hibrit kompozitler ile karsilastirildiginda doldurucu
miktarlar1 daha az oldugu igin (%37-63) asinmaya kars1 dayanimlar1 daha zayiftir.3*3°
Yuksek polimerizasyon buzulmesi gostermesi, polimerizasyon sonrasinda meydana
gelen arttk monomer miktarinin fazla olmasi ve daha zayif mekanik 6zelliklere sahip
olmasi da diger dezavantajlaridir, 33343

2.5. Bulk-Fill Kompozitler

Son yillarda, geleneksel kompozit rezinlerin zaman alict olan tabakalama
teknigini elimine etmek amaciyla 4-5 mm’lik tek tabaka halinde uygulanabilen bulk-fill
kompozit rezinler gelistirilmistir.21%%>% Geleneksel kompozitlere alternatif olan bulk-
fill kompozit rezinler, diisiik viskoziteli (akiskan) ya da yiiksek viskoziteli (kondanse
edilebilir) olarak siniflandirilmaktadirlar.®1%35%5 Bu kompozitler, geleneksel kompozit
rezinlerin altinda kaide olarak ya da tek basina restoratif materyal olarak

kullanilmaktadir.»%* Bulk-fill kompozit materyallerinin tasimalari gereken birtakim

karakteristik 6zellikleri bulunmaktadir;
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1. Elastisite stresini azaltmak, polimerizasyon buzilmesini engellemek ve
mikrosizintiy1 azaltmak i¢in diisik polimerizasyon biiziilme stresine sahip
olmalidir, 1214.15.17.18.21,35

2. Yuksek translusent dzellikleri ve artmis 151k gegirgenlikleri sayesinde 15181n en
az 4 mm derinlige kadar ulasmasina izin vermelidir 3>

3. Kaviteye kolay adaptasyon saglayabilmek i¢in yiiksek akiskanliga sahip
olmali ve minimum el uygulamasi ile kolay uygulanabilmelidir.®

4. Yuksek basma dayanimi ve asinma direnci gibi gelismis fiziksel 6zelliklere
sahip olmalidir.%®

Tek tabaka halinde uygulanan bulk-fill kompozitler sayesinde, hem restoratif
materyalin yerlestirilmesi sirasinda zaman kaybinin oniine gegilmekte®2%28:3567 hem de
tabakalar arasinda bosluk olusmasi ve kontaminasyon riski gibi tabakalama teknigi ile
ilgili dezavantajlar elimine edilmektedir.1428:6568

Bulk-fill kompozitlerin kimyasal kompozisyonu nanohibrit ve mikrohibrit
kompozit rezinlere benzemekle birlikte,* SDR bulk-fill kompozitlerde yiiksek
molekiiler agirlikli modifiye monomer kullanilmig ve Tetric Evo Ceram gibi bazi bulk-
fill kompozitlerde ise modifiye fotobaslatic1 sistemler (Ivocerin) ilave edilmistir.>®
Gelistirilmis polimerizasyon baslaticilar1 sayesinde bu materyallerin 1sinlanma stiresi
kisalmakta ve polimerizasyon derinligi artmaktadir.*81°

Kompozit rezinler ile Kkarsilastinnldiginda disiik  viskoziteli  bulk-fill
kompozitlerin doldurucu igerigi azaltilmis ve doldurucu partikiil biiylikligi arttirilmigtir
(>20um o6rn; SonicFill ve SDR).1%1235 By nedenle de diisiik viskoziteli bulk-fill

16,35

kompozitlerin translusent 6zelligi artmais, estetik Ozellikleri kdtiilesmis, mekanik

ozellikleri azalmus,'? abrazyon ve yiizey diizensizlikleri artmistir.® Ancak translusent
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Ozelliklerinin artmasi, 15181n materyal igerisine penetrasyonunu arttirdigindan daha derin
tabakalara 15181 ulasmasini saglamaktadir.'?8

Doldurucu igerigi ve/veya matriks yapisindaki modifikasyonlar1 sayesinde bulk-
fill kompozitler diisiik polimerizasyon biliziilme stresine ve biiziilme orania sahip
oldugundan!?141517.18.213556 jvi marjinal adaptasyon gostermektedir.!*?° Bu nedenle
postoperatif ~ duyarlilik, mikrosizinti ve sekonder ¢iiriik goriilme olasilig
azalmaktadr,5%70:"1

Geleneksel kompozit rezinler ile karsilastirildiginda 6zellikle disiik viskoziteli
bulk-fill kompozitler kabul edilebilir akma deformasyonu gostermekte ve kuspal
biikiilme riski azalmaktadir.5%727

Son yillarda materyalin akigkanliginin hekim tarafindan ayarlanabildigi, sonik
enerji ile aktive edilen nanohibrit bulk-fill kompozit rezin olan SonicFill piyasaya
stiriilmiistiir.®  Yiiksek viskoziteye sahip olan SonicFill kompozit, sonik enerji
aktivasyonu ile viskozitesi belirgin bir sekilde disiirllerek diisiik viskozite 6zelligi
gostermektedir.3>’* Boylece materyalin kaviteye daha hizli yayilmasi ve kavite
duvarlarina daha iyi adapte olmasi saglanmaktadir.>™ Kavite dolduruldugunda ve el
aleti devre dis1 birakildiginda, SonicFill’in viskozitesi, istenilen fiziksel 6zelliklerinin
elde edilme orammi artirmaktadir.®>™ SonicFill’in yapismayan ve ¢dkmeyen yapisi,
hizli ve kolay sekillendirmeye imkan tanimaktadir. Bir hastada kullanilmak uzere
tasarlanmis olan unidose uglar1 sayesinde capraz kontaminasyon riski engellenmistir.’*

Yiksek doldurucu igerigine sahip oldugundan (agirlik olarak %83.5) yiiksek biikiilme

ve basma direncine'? ve diisiik su absorbsiyon 6zelligine’ sahiptir.
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2.6. Baglanma Dayanim Testleri

Baglanma dayanim testleri restoratif materyallerinin hem fiziksel 6zelliklerini
hem de Klinik olarak kabul edilebilirliklerini etkileyebilecek faktorleri degerlendirmede
onemli yer tutmaktadir.”® Restoratif materyallerin dis sert dokularina baglanma dayanim
kuvvetlerini belirlemek i¢in siklikla makaslama, gerilim ve pTBS testleri gibi in vitro

yontemler kullanilmaktadir.”58°

Makaslama baglanma dayanim testleri, agizdaki farkli kuvvetleri iyi taklit
etmesi ve kolay uygulamasindan dolayr yaygin olarak kullanilmasina ragmen 38!
restoratif materyal ile dis dokusu arasindaki baglanti yiizeyinde uygulanan kuvvet
dagilimlarinin degisken olmasina baglh olarak koheziv kirilmalarin sik gézlenmesi en

biiyiik dezavantajini olusturmaktadr,’® /%8082

Gerilim baglanma dayanim testlerinde ise restoratif materyal ile dis dokusu
arasindaki baglant1 yiizeyine iletilen stres dagilimmin daha homojen olmasi’®’’ daha
giivenilir baglanma dayanimi kuvvetlerinin elde edilmesini saglamaktadir.”” pTBS
testinde, makaslama testinde kullanilan baglant1 ylizeyinden daha kiiciik yiizeyler
kullanilmakta ve dolayisiyla Olgiilen yiizey alanit ¢ok kii¢iikk oldugu i¢in baglanti
yuzeyindeki internal defektlere de daha az rastlanilmaktadir. Bununla beraber kullanilan
orneklerin boyutu kiigiildiik¢e stres dagilimi1 da daha dengeli olmakta ve asil kuvvete
daha yakin basarisizlik degerleri elde edilebilmektedir.”®"78% Ayrica pTBS testi, farkli
dis bolgelerinde farkli derinliklerde Ol¢iim yapilabilmesine olanak saglamasi ve ayni

disten ¢ok sayida drnek elde edilebilmesi gibi avantajlara da sahiptir.””7%8083
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2.7. Mikrosizint1 Testleri
Mikrosizint, kaviteye uygulanan restorasyon materyali ile kavite duvar
arasindan bakterilerin, agiz sivilarinin, iyon ya da molekiillerin klinik olarak tespit

edilemeyen gecisleri olarak tanimlanmaktadir.284

Restoratif materyal ile dis dokusu arasindaki bolgede mikrosizintinin
engellenmesi restorasyonun basarisi1 ve klinik Omrii acisindan biliylik 6nem
tasimaktadir.348 Restoratif materyal ile dis dokusu arasindaki yetersiz adaptasyon,
kenar bosluguna, plak birikimine, bakteri ve toksinlerinin gegisine yani mikrosizintiya
sebep olur ve bunun sonucunda kenar renklenmesi, postoperatif hassasiyet, sekonder

ciiriik, diseti iltihab1 ve pulpa hastaliklar1 gibi istenmeyen durumlar ortaya cikar.82:8687

Dis dokusu ile restorasyon arasindaki mikrosizintinin degerlendirilmesinde;
boya penetrasyon testleri, radyoaktif izotop yontemi, kimyasal ajanlarin kullanilmasi,
bakteri test yontemleri, elektrokimyasal yontem, hava basinci yontemi ve ndétron
aktivasyon analizi gibi pek ¢ok yontem kullanilabilmesine ragmen, 389 poya
penetrasyon testleri basit ve karsilastirilabilir bir yontem olmas1,% kolay uygulanabilir
ve ucuz olmasindan dolayi siklikla tercih edilmektedir.8%%

2.8. Arastirmanin Amaci

Bulk-fill  kompozit rezinlerin  Ozelliklerini  degerlendiren  caligmalar
incelendiginde, daimi dislerde etkinligini degerlendiren ¢alismalar olmasina

ragmen,2'3'6'12’15'26

stit dislerinde bulk-fill kompozitlerin etkinligi hakkinda sinirli sayida
calisma bulundugu goriilmektedir.}*3272® Bu nedenle, bu tez arastirmasinda, siit

diglerinde, farkli bulk-fill kompozit rezinlerin mikrosizinti ve mikrogerilim baglanma

dayanimlarinin karsilastirmali olarak degerlendirilmesi amaglanmastir.
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3. MATERYAL VE METOT

Bu tez arastirmasi, Eskisehir Osmangazi Universitesi Merkezi Arastirma

Laboratuvar1 Uygulama ve Arastirma Merkezi’nde gerceklestirildi.

Aragtirmanin etik kurul onayr Eskisehir Osmangazi Universitesi Girisimsel
Olmayan Klinik Arastirmalar Etik Kurulu’ndan (Karar Tarihi: 06.10.2015; Karar No:
07) (EK 2) alindi. Cekim endikasyonu bulunan dislerin aragtirmamizda kullanilabilmesi
icin, hasta ve ebeveynlerine aragtirma ile ilgili detayli bilgi verildikten sonra,

aydinlatilmis onam formlar1 hasta ve/veya ebeveynleri tarafindan onaylandi (EK 3).

3.1. Arastirmada Kullanilan Materyaller
Aragtirmamizda, 4 farkli bulk-fill kompozit ve 1 adet nanohibrit universal
kompozit rezin kullanildi. Aragtirmada kullanilan materyaller Sekil 3.1 ve Tablo 3.1°de

gosterilmektedir.

- *J-"'BEAUWlL-Bulk -

Sekil 3.1. Arastirmada kullanilan materyaller
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Tablo 3.1. Aragtirmada kullanilan materyaller

Materyal Tipi icerigi Lot Uretici
Numarasi Firma
SonicFill Sonik enerji ile aktive ~ Cam, oksit, kimyasallar, SiO2, (1- 4856549 Kerr Corp,
edilen nano hibrit bulk- metiletilide)bis  (4,1-feniloksi-2,1- Orange,
fill kompozit ethanediyloxy-2,1- ethanediyl) USA
bismetakrilat, (1-
metiletiliden)bis[4,1- feniloksi (2-
hidroksi-3,1-propanediyl)]
bismetakrilat,  2,2'-etilendioksietil
dimetakrilat
Beautifil Giomer teknolojili Bis-GMA, UDMA, Bis-MPEPP, 0711407 Shofu Inc.,
tepilebilir bulk-fill TEGDMA, floroboroaluminosilikat Kyoto, Japan
kompozit rezin cam bazli S-PRG doldurucu,
polimerizasyon baslaticilari,
pigmentler ve digerleri
SDR Akiskan bulk-fill Baryum-aliimino-floro-borosilikat 1601000814 Dentsply,
kompozit rezin cam, Stronsiyum alumino-floro- Caulk,
silikat cam, modifiye UDMA, Milford, DE,
EBPADMA, TEGDMA, CQ, USA
polimerizasyon baslaticilari,
polimerizasyon hizlandiricilari,
BHT, UV stabilizator, titanyum
dioksit, demir dioksit
pigmentleri
Venus Akiskan bulk-fill Metakrilat monomerler (UDMA, 010200 Heraus
kompozit EBADMA) ve inorganik Kulzer,
doldurucular (Ba-Al-F-silikat cam, Hanau,
YbF3 ve SiO2) Germany
Z550 Nano hibrit universal Silanlanmis seramik), silanlanmis N655677 3M/ESPE,
kompozit rezin silika, silanlanmis zirkonya, St. Paul,
UDMA, Bis-GMA, TEGDMA, MN,
Polietilen glikol dimetakrilat, U.S.A
Bisfenol A Polietilen glikol dieter
dimetakrilat, 2,6-di-tert-butil-p-
krezol, modifiye zirkonya/silika
doldurucu
Clearfil SE Self-etch adeziv Primer: 10-MDP, HEMA, hidrofilik 7G0161 Kuraray
dimetakrilat, CQ, N,N-dietanol-p- Corp.,
tolidin, su, Adheziv: 10-MDP, Osaka,
HEMA, Bis-GMA, hidrofobik Japan
dimetakrilat, CQ, N-dietanol-p-
tolidin, silika

Bis-GMA: Bisfenol A-Glisidil Dimetakrilat; Bis-MPEPP: Bisfenol A Polietoksi Metakrilat; BHT:
Butillenmis Hidroksi Toluen; CQ: Kamforokinon; EBPADMA: Etoksillenmis Bisfenol A Dimetakrilat;
HEMA: Hidroksietil Metakrilat; MDP: Metakriloiloksidodesil Dihidrojen Fosfat; SDR: Smart Dentin
Replacement; TEGDMA: Trietilen Glikol Dimetakrilat; UDMA: Uretan Dimetakrilat; SiO,: Silisyum

Dioksit; YbF3: Yiterbiyum triflorid.

3.2.

Mine Orneklerinin Hazirlanmasi

Stereomikroskop (Leica MZ16, Leica Microsystems Ltd., Heerbrugg, Germany)

alinda x30 blyutmede degerlendirildikten

sonra ¢Urik, hipokalsifikasyon ve

kirik/gatlak bulunmayan 100 adet siit az1 disi arastirmaya dahil edildi. Tim disler,

tizerinde bulunan yumusak doku artiklar

ve debrisleri

kretuar

yardimiyla

22




uzaklagtirildiktan sonra florid igcermeyen proflaksi pat1 (Topex Prophy Paste, Sultan
Dental Products, New Jersey, USA) ile mikromotor ve fir¢a kullanilarak temizlendi.
Disler deney periyoduna kadar 9%0.1 timol iceren distile su igerisinde ve oda
sicakliginda saklandi. Arastirmaya dahil edilen dislerin kokleri su sogutmasi altinda
elmas separe yardimiyla mine-sement sinirinin altindan kesildi. Tberk(l tepeleri ise su
sogutmasi altinda polisaj makinesiyle (MetaServ, 250 Twin, Beuhler, Germany) 320,
400 ve 600 gritlik silikon karbid zimparalarla (Leco, St. Joseph, Michigan, USA)
uzaklastirildi. Dislerin pulpasi ekskavator ile temizlendikten sonra pulpa odalari pembe
mum ile kapatildi. Diglerin 50 tanesi mikrosizint1 degerlendirilmesi igin, kalan 50 tanesi

de uTBS degerlendirilmesi i¢in kullanildu.

Her bir disin okluzal yiizeyinde, hava-su sogutmali yiiksek devirli alet (aerator)
(Bien Air 3 Way Unifix, Bien-Air Dental SA, Bienne/Suisse) kullanilarak elmas fissiir
frez (841H012, Meisinger, Hager&Meisinger GmbH, Heisinger, Germany) ile bukko-
lingual ve mesio-distal yonde 4 mm boyutunda, okluzo-gingival olarak ise 2 mm
derinliginde olacak sekilde standart Siif I kaviteler hazirland1 (Sekil 3.2). Kavite
derinligi periodontal sond ile kontrol edilerek standardize edildi, kavite kenarlarina
bizotaj uygulanmadi ve kavite tabani1 okluzal yilizeye paralel hazirlandi. Her 5 kavite

preparasyonu tamamlandiktan sonra kullanilan frez degistirildi.
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Sekil 3.2, Dislerin okluzal yiizeyinde
hazirlanan Sinif I kavite

Hazirlanan kavitelere Uretici firmanin talimatlart dogrultusunda Clearfil SE bond
uygulandi. Clearfil SE primer, tek kullanimlik bond firgasi ile 20 saniye (sn)
uygulandiktan sonra nazikg¢e hava ile kurutuldu. Ardindan Clearfil SE adeziv 10 sn firga
ile yiizeye uygulanarak nazikce hava ile tiim dentin yiizeylerine dagitild1 ve 10 sn LED
15tk cihazi (Demi Ultra, Kerr Corporation, CA, USA; 1sik giicii:1100 mV/cm?) ile

polimerize edildi.

Dislerin okluzal yilizeyindeki kavitelerin iistiine 4x4x2 mm 0l¢iilerinde matriks
bandindan hazirlanmis sablonlar yerlestirilerek kompozitlerin yiiksekliginin 4 mm
olmasi saglandi. Tiim disler mikrosizint1 ve WTBS degerlendirilmesi i¢in, her grupta 10

adet dis olacak sekilde rastgele 5 gruba ayrildi;
Grup 1 (SonicFill): Sonic enerji ile aktive edilen nanohibrit bulk-fill kompozit,
Grup 2 (Beautifil): Giomer teknolojili tepilebilir bulk-fill kompozit rezin,
Grup 3 (SDR): Akiskan bulk-fill kompozit rezin,

Grup 4 (Venus): Akigskan bulk-fill kompozit rezin,
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Grup 5 (Z550): Nanohibrit universal kompozit rezin,

uygulandi ve 20 sn LED 1s1k cihazi ile polimerize edildi (Sekil 3.3).

Sekil 3.3. Kompozit rezin uygulanmig 6rnek

Hazirlanan oOrnekler 24 saat 37°C'lik etiivde (Niive ES 252, Niive Sanayi
Malzemeleri imalat ve Ticaret A.S., Ankara, Tiirkiye) distile su icerisinde bekletildikten
sonra, agiz ortamini taklit edebilmek igin termal siklus cihazt (MOD Dental MTE-102,
Esetron Smart Robotechnologies, Ankara, Tiirkiye) ile 5.000 dongii olacak sekilde
termal siklusa maruz birakildi. Bu islem, +5°C (£2°C) ve +55°C (x2°C)'deki su
banyolarinda 30 sn bekleyerek ve banyolar arasi gecis 10 sn olacak sekilde

gercgeklestirildi.

3.3. Mikrosizintimn Degerlendirmesi

Termal siklus islemi uygulanan 6rneklerin kavite ¢evresi 1 mm agikta kalacak
sekilde diger tiim yiizeyleri iki kat tirnak cilas1 (239, Flormar, Kocaeli, Tlrkiye) ile
kapland1 (Sekil 3.4). Disler 1s1k gecirmeyen ortamda %0.5'lik bazik fuksin sollsyonu
(Sigma Aldrich, Sigma Chemical Comp., St.Louis, USA) iginde ve calkalayicida (3D-

Shaker RS-DS-5, Phoenix Instrument GmbH, Garbsen, Germany ) (Sekil 3.5) 24 saat
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siireyle bekletildikten sonra akan su altinda yikanarak fazla boyanin uzaklagmasi

saglandi.

Sekil 3.4. Orneklerin tirnak cilasi ile kaplanmast

Sekil 3.5. Arastirmada kullanilan ¢alkalayici cihazi

Ornekler su sogutmasi altinda elmas separe yardimiyla bukkolingual yonde
ortadan ikiye kesildi. Her disten iki kesit alinarak x30 biiyiitmede stereomikroskop
altinda incelendi. Her yiizeydeki mikrosizintt miktarlar1 kantitatif imaj analizi
yontemiyle degerlendirildi. Stereomikroskoba sabitlenmis dijital fotograf makinasi ile

kesitlerin fotograflar1 alinarak goriintiiler bilgisayara TIFF formatinda kaydedildi.
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Bilgisayar yazilimi (Leica Application Suite Version 2.6.0 R1, Leica Microsystems
Ltd., Switzerland) kullanilarak elde edilen fotograflardan boya sizintis1 miktart "mm"
olarak hesaplandi. Her bir dis i¢in en yliksek degeri gosteren yiizeydeki sizint1 miktart 0

disin mikrosizint1 degeri olarak alind1 (Sekil 3.6).

Sekil 3.6. Mikrosizinti miktarinin 6l¢iilmesi

3.4. Mikrogerilim Baglanma Dayaniminin Degerlendirmesi

Termal siklus islemi uygulanan 6rnekler, kesme cihazina (Isomet, Buehler Ltd,
Lake Bluff, IL, USA) yerlestirilerek baglanma yiizeyine dik olacak sekilde dnce mesio-
distal sonra vestibilo-lingual/palatinal yénde elmas bigak ile kesilerek 1x1 mm
genigliginde dentin-kompozit ¢ubuklari elde edildi. Boylece her bir grup icin cross-
sectional alan1 yaklasik 1 mm? olan dentin-kompozit gubuklar: elde edildi. Elde edilen
cubuklar, siyanoakrilat yapistirict (Zapit, Dental Ventures of America, Corona, CA,
USA) kullanilarak bonding alaninin uzun eksenine dik olacak sekilde uTBS cihazina
(MOD Dental MIC-101, Esetron Smart Robotechnologies, Ankara, Tiirkiye) baglandi.
Ardindan 1 mm/dakika hiz olacak sekilde kopma meydana gelene kadar ¢cekme kuvveti
uygulanarak her bir 6rnegin kopma degeri Newton cinsinden o6l¢iildii. Daha sonra her
bir 0rnek i¢in kopma degeri, kuvvetin yiizey alanina bdliimii sonucu hesaplanarak

megapaskal (MPa) cinsinden kaydedildi.
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Koparilan 6rnekler stereomikroskop altinda x40 biiyiitmede degerlendirildi ve

kirilma tipleri asagidaki gibi tanimlandi:
Adeziv: kompozit ve dentin arasinda,
Koheziv: dentin veya kompozitin iginde,

Karigik (miks): koheziv ve adheziv kopmanin birarada olmasidir.

3.5. Istatistiksel Degerlendirme
Arastirmada elde edilen verilerin istatistiksel analizleri “Statistical Package for
the Social Sciences” yazilimi (SPSS 21 for Windows, SPSS Inc., Chicago, Illinois,

USA) kullanilarak gergeklestirildi.

Arastirmamizda elde edilen verilerin istatistiksel olarak degerlendirilmesinde tek
yonli varyans analizi (one-way-ANOVA) kullanildi. Eger farklilik mevcut ise, hangi
gruplar arasinda farklilik oldugunu tespit etmek i¢in ise Tukey Coklu Karsilastirma testi

uygulandi.

Analizlerde istatistiksel anlamlilik diizeyi p<0.01 olarak kabul edildi.
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4. BULGULAR

4.1. Mikrosizint1 Bulgulan
Gruplara ait ortalama mikrosizint1 degerleri ve standart sapmalar1 Tablo 4.1°de

gosterilmektedir.

Tablo 4.1. Gruplarin mikrosizintilarina ait ortalama ve standart sapma degerleri

Gruplar n Ortalamaz Standart
Sapma (mm)
SonicFill 10 0.54 +0.157
Beautifil 10 0.69 £0.242
SDR 10 0.49 +0.127
Venus 10 0.71 £0.20?
Z550 10 1.87 £0.19°

*Farkli harfler gruplar arasindaki istatistiksel farkliliklar1 gostermektedir (p<0.01).

Tim gruplar arasinda en yiiksek ortalama mikrosizintt degeri nanohibrit
universal kompozit rezin olan Z550 grubunda (1.87+0.19), en diisiik ortalama
mikrosizintt degeri ise bulk-fill kompozit rezin olan SDR grubunda (0.49+0.12)

go6zlendi.

Z550 grubunun ortalama mikrosizinti degerinin, diger tiim gruplardan anlaml
olarak daha yiiksek oldugu belirlendi (p<0.01). Bulk-fill kompozit rezinler
karsilastirildiginda (SonicFill, Beautifil, SDR, Venus) ise gruplar arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir farkliik gozlenmese de SDR bulk-fill kompozitin daha diisiik

mikrosizintt degerine sahip oldugu saptandi (p>0.01).

4.2. Mikrogerilim Baglanma Dayanimi Bulgulan
En yiiksek pTBS bulk-fill kompozit rezin olan SDR grubunda (11.19+1.56 MPa)
gozlenirken, en diisiik deger nanohibrit universal kompozit rezin olan Z550 grubunda

(6.16+1.18 MPa) tespit edildi (Tablo 4.2).
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Tablo 4.2. Gruplarin mikrogerilim baglanma dayanimlarina ait ortalama ve standart
sapma degerleri

Gruplar Ortalamazt Standart Sapma (MPa)
SonicFill 10.96 £ 2.64°
Beautifil 9.71+£1.47°
SDR 11.19 + 1.562
Vends 10.42 £ 3.102
Z550 6.16 +1.18°

*Farkli harfler gruplar arasindaki istatistiksel farkliliklar1 gostermektedir (p<0.01).

Z550 grubunun PTBS degerinin, tim bulk-fill kompozit rezin gruplarindan

kompozitin daha yuksek uTBS degerine sahip oldugu gozlendi (p>0.01) (Tablo 4.2).

istatistiksel olarak daha diisiikk oldugu belirlendi (p<0.01). Bulk-fill kompozit rezin

gruplar1 arasinda ise istatistiksel olarak anlamli fark bulunmasa da SDR bulk-fill

SonicFill ve SDR grubunda yalnizca adeziv basarisizlik gozlenirken, diger tiim

Tablo 4.3. Dentin-kompozit ¢ubuklarinda gézlenen kirilma tipi yiizdeleri

Gruplar Kirilma Tipleri
Adeziv (%) Koheziv (%) Karisik (%)
SonicFill 16 (100) 0 0
Beautifil 15 (93.75) 1 (6.25) 0
SDR 16 (100) 0 0
Venis 15 (93.75) 1(6.25) 0
Z550 15 (93.75) 1 (6.25) 0

gruplarda 1 adet dentin-kompozit ¢gubugunda koheziv basarisizlik saptandi (Tablo 4.3).
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5. TARTISMA

Giliniimiliz restoratif dis hekimliginde, geleneksel yaklagimlar terk edilerek
saglikli dis dokusunun korunmasi ve gereksiz madde kaybinin 6nlenmesi amaciyla
konservatif dis preparasyonu konsepti gittikce 6nem kazanmaktadir.® Ayrica hastalarm
estetik taleplerindeki artig, dis renginde olan ve civa igermeyen kompozit rezin
materyallerin giin gectikce daha fazla tercih edilmesine neden olmaktadir.’® Cocuk dis
hekimliginde, ¢alisma siiresinin sinirli olmasi nedeniyle kisa operasyon zamanina, kolay
uygulanma prosedirine ve iyi klinik performansa sahip olan restoratif materyallerin
kullanimi &ne ¢ikmaktadir.*3 Son yillarda kompozit rezinlerin uygulama prosediirlerini
basitlestirme cabalar1 sonucunda, 4-5 mm kalinliginda yerlestirilip polimerize edilen
bulk-fill kompozit rezinler tamtilmistir.>?® Geleneksel kompozit rezinler ile
karsilastirildiginda bulk-fill kompozitler daha az 1smmlanma siiresine, daha yuksek
polimerizasyon derinligine ve translusent 6zellige, daha diisiik polimerizasyon biiziilme
stresine ve biiziilme oranma ve daha iyi marjinal adaptasyona sahiptir.?2142! Yapilan
literatiir taramasi sonucu bulk-fill kompozit rezinlerin Ozellikleri ile ilgili yapilan

236121526 it diglerindeki etkinligi

caligmalarin genellikle daimi dislere odaklandigi,
hakkinda ise yeterli sayida calisma olmadigi goriilmektedir.2**2"2 Bu nedenle tez

arastirmamizda, siit dislerinde farkli bulk-fill kompozit rezinlerin mikrosizinti ve

uTBS’larinin karsilagtirmali olarak degerlendirilmesini amagladik.

Yeni gelistirilen ve piyasaya siiriilen restoratif materyallerin 6zelliklerini ve
klinik uygunlugunu degerlendirmek i¢in yapilan in vivo testler zaman alic1, maliyetli ve
standardizasyonu zor yontemlerdir.®” Ayrica uzun dénem klinik ¢alismalar hem zaman
ve hasta takibi agisindan oldukg¢a zordur hem de g¢alismanin sonucu hasta agzinda
olusan kontrol edilemeyen faktérlerden etkilenmektedir.®®*®® Bu yiizden de klinik

calismalardan ¢ok daha hizli sonu¢ elde edilen, parametreleri degistirilebilir ve

31



sonuglar1 kiyaslanabilir olan in vitro testler yaygin olarak kullanilmaktadir.1%0-102

Restoratif materyallerin fiziksel 0Ozellikleri agisindan mikrosizintt  6nemli bir
parametredir.’®® Restoratif materyal ile dis dokusu arasindaki bolgede mikrosizintinin
engellenmesi, restorasyonun basarist ve klinik Omrii agisindan biiyiik 6nem
tasimaktadir.3485193 Restoratif materyal ile dis dokusu arasindaki baglanmanim giiglii
olmasi ise rezin materyalin hem polimerizasyon sirasinda hem de oral fonksiyonlar
sirasinda olusan streslere karsi daha direngli olmasini saglamaktadir.'® In vitro
testlerden baglanma dayanimi testleri ise restoratif materyallerin hem fiziksel
Ozelliklerini hem de Klinik olarak kabul edilebilirliklerini etkileyebilecek faktorleri
degerlendirmek igin siklikla kullanilmaktadir.”® Restoratif materyallerin baglanma
dayanmimina yonelik yapilan in vitro testler arastiricilara objektif bilgiler vermektedir.%®
Yaygin olarak kullanilan baglanma dayanim testleri arasinda PTBS testi, restoratif
materyal ile dis dokusu arasindaki baglantinin degerlendirilmesinde pratik, giivenilir,
gercekci ve dogru bir in vitro test yontemidir.”"'® Bu nedenlerden dolay:
aragtirmamizda kompozit rezin materyallerin mikrosizinti ve pTBS 6zellikleri in vitro

kosullarda degerlendirildi.

Cekilmis insan dislerinin yapisal 6zelliklerinin korunup, dehidrate olmalarinin
engellenmesi amaci ile deney siireci baslayana kadar distile su, salin gibi soliisyonlarin
icerisinde bekletilmesi dnerilmektedir.'% Cekilmis insan dislerindeki bakteri iiremesini

engelleyerek enfeksiyon riskini ortadan kaldirmak amaci'®’

ile bu soliisyonlarin
icerisine formaldehit,'% kloramin,®69199.110 sodyum hipoklorit,** timol*!?114 ve sodyum
azit?*1'® gibi antimikrobiyal maddeler eklenmektedir. Tez arastirmasinda Agarwal ve

ark.,''? de Assis ve ark.!® ve Sagsoz ve ark.!* gibi dahil edilen tiim disler deney

periyoduna kadar %0.1 timol igeren distile su icerisinde ve oda sicakliginda saklandi.
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Restoratif ~ materyallerin ~ 0zelliklerinin  zamana bagli  degisliklerinin
degerlendirildigi in vitro ¢alismalarda agiz ortamindaki kompleks degisikleri ve klinik
kosullara yakin durumu taklit etmek igin yaslandirma islemi uygulanmaktadir.’® Bu
amacla bir¢ok farkli yontem uygulanmakla beraber termal siklus ile yaslandirma en
yaygin kullanilan ve gegerli bir yaslandirma yontemidir.'*™” Yapilan calismalarda
termal siklus yonteminde dongii sayilarinda, 1s1 ve banyolar arasi gegis siirelerinde
farkliliklar gozlenmektedir. ISO standartlar1 tarafindan'*® 5°C-55°C arasindaki suda 500
dongiiniin yeterli oldugu sdylense de yapilan ¢alismalarda bu dongii sayisinin uzun
donem baglantiy1 taklit etmek icin yeterli olmadig: bildirilmektedir.'®'?° Yapilan
caligmalarda termal siklusta su banyolarinda bekletme siiresi 10 sn ile 2 dakika arasinda
degismektedir,6-81322-24,66,69,94,9,111,112.121-123 Ancak Amaral ve ark.,'® vital dislerin asir1
sicak ve soguk maddelerle uzun siire temasta kalmasinin hastalar tarafindan tolere
edilemeyecegini bildirmektedir. Termal siklus yonteminde banyolar arasi gegis siiresi
ise 3-25 sn arasinda degismektedir,8246669112122.123 Frnst ve ark.!?* banyolar arasi kisa
gecis siiresinin agiz icerisSinde meydana gelen ani sicaklik degisimlerini daha iyi taklit
ettigini bildirmektedir. Bu nedenlerle arastirmamizda hazirlanan 6rnekler +5°C (£2°C)
ve +55°C (£2°C)'deki su banyolarinda 30 sn bekleyerek ve banyolar arast gegis 10 sn

olacak sekilde 5.000 dongiiliik termal siklusa maruz birakildi.

Mikrosizintinin ~ degerlendirilmesinde ~ birgok  yontem  kullanilmasina
ragmen, 8% basit ve karsilastirilabilir bir ydntem olmasi, kolay uygulanabilmesi,
givenilir sonuclar vermesi ve ucuz olmasindan dolayi®®°4%% by arastirmada boya
penetrasyon testi kullanildi. Yapilan ¢alismalarda boya penetrasyon yonteminde,
metilen mavisi (%0.2-2), bazik fuksin (%0.5-2), florosan (%2-20), kristal viyole
(9%0.05), anilin mavisi (%2), giimiis nitrat (%50), toluidin mavisi (%0.25), eritrosin

(%2) ve Rodamin B (%0.2) gibi birgok farkli boyanin kullanildigi
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gorilmektedir.618.6985125126 = A ractirmamizda ise boya olarak molekiil capi, bakteri ve
iriinlerinden kiciik olan %0.5°lik bazik fuksin soliisyonu tercih edildi.3#'?"12® Boya
penetrasyonunun degerlendirildigi calismalarda genellikle kalitatif kriterler kullanilsa
da 1869125126129 qeserlendirmeyi yapan arastirmaci/arastirmacilarin tutarhiliginin zayif
olmas1 bu yontemin en biiyiik dezavantajmi olusturmaktadir.'® Bu nedenle bazi

calismalarda®®13

oldugu gibi objektif degerlendirmek ve kantitatif bilgiler saglamak
i¢in arastirmamizda boya sizint1 miktar1 kantitatif imaj analiz yontemiyle "mm™ olarak
olculdi.

Eunice ve ark.,?? Smif V kavitelerde SonicFill kompozit rezinin kenar sizintisini
degerlendirdikleri ¢alismalarinda, boya penetrasyonu acisindan SonicFill ile geleneksel
kompozit rezinin arasinda anlamli bir farlilik olmadigim1 ancak SonicFill’in klinik
olarak uygulama kolayligi ve c¢alisma zamanini kisaltmasi gibi avantajlarininin
oldugunu rapor etmislerdir. Poggio ve ark.?* ise Smif II kavitelerde nanohibrit
kompozit rezinlerin mikrosizinti degerlerinin SonicFill ve SDR gruplarindan daha
yiiksek oldugunu, bulk-fill kompozitler karsilastirildiginda ise SDR’in SonicFill’den
daha yiiksek mikrosizint1 degeri gosterdigini rapor etmislerdir.

Gondilol ve ark.,” tarafindan yapilan ¢alismada Smif 11 kavitelerde Filtek bulk-
fill kompozitin mine kenarlarinda anlamli olarak daha diisiik mikrosizintiya sahip
oldugu ancak Surefil SDR’1n mine ve sement kenarlarindaki mikrosizintisinin benzer
oldugu ve bu nedenle de mine-sement birlesiminin altinda sonlanan kavitelerde Surefil
SDR akigkan bulk-fill kompozit rezinin tercih edilebilecegi belirtilmistir.

Scotti ve ark.!'! akiskan bulk-fill rezin kompozit olan SureFill SDR’mn
mikrosizint1 diizeyini akiskan kompozit ve nanohibrit kompozit rezinle karsilastirdiklar
calismalarinda, dentin kenarlarinda en iyi kapatmayi bulk-fill kompozit rezin olan

SureFill SDR’1n sergiledigini gdzlemlemislerdir.
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Agarwal ve ark.,*? bulk-fill restoratif materyallerin viskozitelerinin dentinde
internal adaptasyonu ve marjin ara yiizeylerinde bosluk kalma oranini etkiledigini
bildirmislerdir.

Heintze ve ark.!™ ise daimi dislerde tek tabaka halinde yerlestirilen Tetric
EvoCeram Bulk Fill ile tabakalama teknigi ile yerlestirilen geleneksel kompozit rezinin
kenar uyumunu karsilastirdiklar1 ¢alismalarinda, iki teknigin de benzer kenar uyumuna
sahip oldugunu saptamisglardir.

Swapna ve ark.'?® bulk-fill kompozitlerin (SonicFill, Tetric Evo Ceram ve
Xtrafil) okluzal ve servikal kenarlardaki mikrosizintisin1 konfokal mikroskop kullanarak
degerlendirdikleri ¢aligmalarinda, hem okluzal hem de servikal kenarlarda SonicFill’in
anlamli olarak daha diisiik mikrosizint1 degerine sahip oldugunu gostermislerdir.

Orlowski ve ark.® tarafindan yapilan in vitro calismada ise Smif |1 kaviteler dort
farkli bulk-fill kompozit rezin (SonicFill, Tetric EvoCeram, Filtek Bulk Fil, ve SDR) ile
restore edilerek marjinal biitiinliik agisindan degerlendirilmistir. Arastirmacilar akigkan
ve sonik enerji ile aktive edilen bulk-fill kompozit rezinlerin (SonicFill, Filtek Bulk Fil
ve SDR) marjinal kapama performansinin kondanse edilebilir bulk-fill kompozit olan
Tetric EvoCeram Bulk Fill’den daha iistiin oldugu sonucuna varmiglardir.

Kapoor ve ark.'?! tarafindan yapilan galismada kenar adaptasyonu ve bosluk
olusumu (gap formasyonu) agisindan bulk-fill kompozit rezin olan SDR, SonicFill, Ever
X Flow ile geleneksel kompozit rezin olan Z350 XT karsilagtirilmistir. Calisma
sonucunda bulk-fill kompozitlerin tabakalama yontemi ile uygulanan geleneksel
kompozite gore daha iyi kenar adaptasyonuna ve daha az gap formasyonuna neden
oldugu gozlenmistir. Ayrica bulk-fill kompozitler arasinda SDR’in en iyi kenar

adaptasyonuna sahip oldugu da bildirilmistir.
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Jawaed ve ark.,” Siif II kavitelerde geleneksel ve akiskan bulk fill kompozit
rezininin  mikrosizintistn1 ~ boya  penetrasyon  yontemiyle  degerlendirdikleri
calismalarinda, SDR bulk-fill kompozit rezinin daha diisiik mikrosizint1 skorlarina ve
daha iyi marjinal kapama yetenegine sahip oldugunu géstermislerdir.

Van Ende ve ark.!® tarafindan gergeklestirilen galismada ise universal akiskan
kompozit rezin (G-aenial Universal Flo), akiskan bulk-fill kompozit rezin (SDR) ve
geleneksel kompozit rezin (Z100) materyalleri Sinif I kavitelerde farkli derinliklerde
bulk ya da tabakalama yontemi kullanilarak uygulanmig ve pTBS’lan
degerlendirilmistir. SDR bulk-fill kompozitin kavite derinligi ve uygulama teknigine
(tabakalama/bulk) bagli olmaksizin yeterli baglanma dayanimi gosterdigi rapor
edilmistir. Bununla birlikte, geleneksel kompozitler bulk teknigi ile uygulandiginda
baglanmada basarisizlik oldugunu bildirmislerdir.

llie ve ark.,'® siit ve daimi dislerde bulk-fill kompozitlerin (Tetric Evo Ceram
Bulk Fill ve SureFil SDR) makaslama baglanma dayanimini degerlendirdikleri ¢alisma
sonucunda, bulk-fill kompozitlerin nanohibrit kompozite goére daha iyi performansa
sahip oldugunu gostermislerdir. Bulk-fill kompozitler arasinda istatistiksel fark
olmamasina ragmen, Surefill SDR’1in daha yiiksek akigkanliga sahip olmasi nedeniyle
dis dokularina adaptasyonu/islanabilirliginin daha iyi olmasi sonucunda makaslama
baglanma dayaniminin Tetric Evo Ceram Bulk Fill kompozitten daha yiliksek olma
egilimi gosterdigini ifade etmislerdir. Ayrica ¢alisma sonucunda, klinik olarak akigkan
bulk-fill kompozit rezinlerin derin, dar ve girisin zor oldugu kavitelerde yiiksek
viskozitesi nedeniyle daha hizli ve kolay restore edilmesini saglayabilicegini
belirtmiglerdir.

Oznurhan ve ark.,?’ siit disi dentininde bulk-fill kompozitlerin (SDR, X-trabase

ve Tetric Evoceram Bulk Fill) pTBS’n1 degerlendirdikleri c¢alismalarinda, gruplar
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arasinda anlamli bir farklilik saptanmadigini, bulk-fill kompozitlerin polimerizasyon
bliziilmesini azaltmada yararli olabilecegini ve bdylece polimerizasyon biiziilmesine
bagli olusabilecek postoperatif hassasiyet, sekonder ciiriikk gibi komplikasyonlarin
Oniine gecilebilecegini rapor etmislerdir.

Van Ende ve ark.!'® Sif I kavitelerde dentine baglanmada bulk dolgularin
etkilerini arastirdiklar1 calismalarinda, diiz yiizey ile karsilastirildiginda Siif 1
kavitelerde Filtek Bulk Fill, Tetric EvoCeram Bulk Fill ile geleneksel kompozit rezin
olan Filtek Z100’tin uTBS’nin istatistiksel olarak diistiigiinii ancak SDR bulk-fill
kompozitin uTBS kuvvetinin etkilenmedigini gostermislerdir. Ayrica SDR bulk-fill
kompozitin hem diiz yiizeylerde hem de Smnif I kavitelerde en yliksek pTBS’na sahip
oldugunu da bildirilmislerdir.

Colak ve ark.?® ise istatistiksel olarak anlamli bir farklilik gézlenmese de
SonicFill bulk-fill kompozitin makaslama baglanma dayaniminin Tetric EvoCeram
bulk-fill kompozitten daha yiiksek olmasinin SonicFill’in viskozitesinin sonik enerji
sayesinde artmasindan kaynaklandigini belirtmiglerdir.

Arastirmamizda, diger ¢alismalarla uyumlu olarak,” 24111121 geleneksel kompozit
rezin olan Z550 grubunun ortalama mikrosizinti degerinin bulk-fill kompozit rezin
gruplarindan daha yiiksek oldugu ve Van Ende ve ark.!°®'!% tarafindan yapilan
caligmalara benzer sekilde pTBS’nin ise bulk-fill kompozitlerden daha diisiik oldugu
g6zlendi. Bu durum geleneksel kompozitlerin daha ylksek elastisite modilii ve daha
diisiik 1slanabilirlige sahip olmasi, bulk-fill kompozitlerin ise daha diisiik elastisite
modiiliine sahip olmast ve dolayisiyla daha diisiik stres olusturmasiyla

aciklanabilir, %8134

13,110,121

Diger caligmalara benzer sekilde, arastirmamizda hem mikrozint1 hem de

uTBS agisindan bulk-fill kompozitler karsilastirildiginda, gruplar arasinda istatistiksel
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olarak anlamli bir farklilhik goézlenmese de SDR bulk-fill kompozitin daha diisiik
mikrozint1 degerine ve daha yliksek pTBS’na sahip oldugu belirlendi. Bunun, SDR’1n,
organik yapisindaki stres azaltici yiiksek molekiiler agirhikli modifiye UDMA
monomeri sayesinde, hacimsel bizilmenin kompanse edilmesi ve daha az buzilme

stresi meydana getirmesindent3°612° kaynakli oldugunu diisiinmekteyiz.
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SONUC ve ONERILER

Tez arastirmasinin sinirlamalart dahilinde elde edilen sonuglar ve Oneriler

asagidaki sekilde 6zetlenebilir;

1. Aragtirmamizda, nanohibrit universal kompozit rezin olan Z550 grubunun
ortalama mikrosizintt degerinin diger tum bulk-fill kompozit rezin gruplardan anlamli
olarak daha yiiksek oldugu, UTBS degerinin ise istatistiksel olarak daha diisiik oldugu

belirlendi (p<0.01).

2. Bulk-fill kompozit rezin gruplari (SonicFill, Beautifil, SDR, Veniis) arasinda
hem mikrosizintt hem de PTBS agisindan istatistiksel olarak anlamli bir farklilik

saptanmadi (p>0.01).

3. Bulk-fill kompozit rezin gruplarinin hem mikrosizinti hem de pTBS’lart
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik gézlenmemesine ragmen, akiskan bulk-
fill kompozit rezin olan SDR’in daha iyi performans sergileme egilimde oldugu tespit

edildi.

4. Sonic enerji ile aktive edilen bulk-fill kompozit rezin olan SonicFill’in
kontrol edilebilir akiskanligi, uygulama kolaylig1 ve calisma zamanini kisaltmasi gibi
avantajlara sahip olmasindan dolay1 6zellikle gocuk hastalarda kullaniminin uygun

olabilecegini diisiinmekteyiz.

5. SonicFill ve SDR’m diisiik viskoziteye sahip olmasinin, restoratif

materyallerin kaviteye daha iyi adapte olmasini sagladig1 goriisiindeyiz.

6. Arastirmamizdan elde ettigimiz bulgular 1s18inda, bulk-fill kompozit
rezinlerin posterior bolgede kullanilan geleneksel kompozitlere alternatif olarak

kullanilabilecegi goriisiindeyiz. Ancak siit dislerinde bulk-fill kompozitlerin kullanimi
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hakkinda bulgularimizi desteleyecek in vitro ve genis popiilasyonlu, uzun dénemli in

Vivo galigmalara gereksinim oldugunu diisiinmekteyiz.
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galigmamn yapumasimn etk sqidan uygun  oldufuna oy barlifayle karar

verilmistir.

Aragirmacilars baganlar dileniz.
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EK-3. ASGARI BILGILENDIRILMiS GONULLU OLUR FORMU
Sayin Katilimci;

Bu c¢alisma, Eskisehir Osmangazi Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Cocuk
Dis Hekimligi Anabilim Dali’nda uzmanlik tezi kapsaminda yiiriitiilen "Siit Dislerinde
Bulk Fill Kompozit Rezinlerin Mekanik  Ozelliklerinin  Karsilastirmali
Degerlendirilmesi" isimli bir aragtirmadir. Bu ¢alismanin amaci siit diglerinde farkl
bulk-fill kompozit rezin sistemlerinin mikrosizintist ve mikrogerilim baglanma
dayanimlarinin karsilastirmali degerlendirilmesidir. Arastirma; Eskisehir Osmangazi
Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesine bagvuran 6-12 yas arasi ¢ocuk hastalardan

cekilmis siit az1 dis ornekleri lizerinde yapilacaktir.

Calismaya en az 100 ciirliksiiz siit az1 disi dahil edilecektir. Arastirma, sizin
onayinizla velisi/vasisi oldugunuz c¢ocugunuzun c¢ekilmis dis Ornekleri iizerinde
yapilacaktir. Calisma klinik bir calisma olmadigindan dolay1 velisi/vasisi oldugunuz
cocuga herhangi bir invaziv ya da non invaziv bir girisim yapilmayacaktir. Velisi/vasisi
oldugunuz ¢ocugun herhangi bir sorumlulugu ya da ¢aligma nedeniyle maruz kalacagi
herhangi bir risk yoktur. Caligma sonucunda velisi/vasisi oldugunuz ¢ocuga yonelik
direkt klinik bir yarar yerine dolayli yoldan insanliga yonelik bilimsel bir yarar

saglanmas1 hedeflenmektedir.

Velisi/vasisi oldugunuz ¢ocugunuzun bu calismada yer almasi nedeniyle size
hicbir 6deme yapilmayacaktir. Ayrica bu calisma kapsaminda sizden veya baglh

bulundugunuz sosyal giivenlik kurulusundan ek bir iicret istenmeyecektir.

Arastirmaya katilmak istege bagli olup, istediginiz zaman velisi/vasisi

oldugunuz cocugunuz herhangi bir cezaya veya yaptirrma maruz kalmadan, higbir
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hakkin1 kaybetmeden arastirmaya katilmayr reddedebilir ya da arastirmadan

cekilebilirsiniz.

Izleyiciler, yoklama yapan kisiler, Etik Kurul, Kurum ve diger ilgili saglik
otoritelerinin velisi/vasisi oldugunuz c¢ocugun orijinal tibbi kayitlarina dogrudan
erisimlerinin bulunabilecegi, ancak bu bilgilerin gizli tutulacagi, yazili bilgilendirilmis
goniillii olur formunun imzalanmasiyla velisi/vasisi oldugunuz c¢ocugun veya yasal
temsilcisinin s6z konusu erisime izin vermis olacagini belirtmek isteriz. Ilgili mevzuat
geregince velisi/vasisi oldugunuz cocugun kimligini ortaya g¢ikaracak kayitlar gizli
tutulacak, kamuoyuna agiklanamayacak, arastirma sonug¢larinin yayimlanmasi halinde

dahi velisi/vasisi oldugunuz ¢cocugun kimligi gizli kalacaktir.

Velisi/vasisi oldugunuz ¢ocuktan cekilmis dis 6rnekleri sadece mikrosizint1 ve
mikrogerilim baglanma dayanim calismasi i¢in kullanilacaktir. Bu deneysel testler
sadece yurticinde yapilacak olup yurt disinda herhangi bir test yapilmayacaktir.
Arastirmaya ortalama 100 hastadan elde edilmis dis Ornekleri dahil edilecektir. Bu
aragtirmanin 18 ay i¢inde tamamlanmasi planlanmigtir. Arastirma konusuyla ilgili ve
velisi/vasisi oldugunuz ¢ocugun aragtirmaya katilmaya devam etme istegini
etkileyebilecek yeni bilgiler elde edildiginde siz veya yasal temsilciniz zamaninda
bilgilendirileceksiniz. Velisi/vasisi oldugunuz g¢ocugun arasgtirmaya katilimini sona
erdirilmesini gerektirecek bir durum bulunmamaktadir. Sizin arastirma hakkinda,
velisi/vasisi oldugunuz ¢ocugun haklar1 hakkinda veya arastirmayla ilgili herhangi bir
olay hakkinda daha fazla bilgi temin edebilmeniz i¢in temasa gecebileceginiz kisi Ars.

Gor. Dt. Gokge SAHIN olup 0506 591 7180 nolu telefon ile 24 saat ulasabilirsiniz.
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Calismaya Katilma Onayt:

Bilgilendirilmis Goniilli Olur Formundaki tiim agiklamalari okudum ve sozli
olarak dinledim. Bana, yukarida konusu ve amac1 belirtilen arastirma ile ilgili yazili ve
sozlii aciklama asagida adi belirtilen hekim tarafindan yapildi. Calismaya katilmay1
isteyip istemedigime karar vermem ig¢in bana yeterli zaman tanindi. Aragtirmaya
gonulli olarak katildigimi, istedigim zaman gerekceli veya gerekgesiz olarak
aragtirmadan ayrilabilecegimi biliyorum. S6z konusu arastirmaya, hicbir baski ve

zorlama olmaksizin kendi rizamla katilmay1 kabul ediyorum.

"Siit Dislerinde Bulk-Fill Kompozit Rezinlerin Mekanik Ozelliklerinin
Karsilastirmali Degerlendirilmesi" adl1 arastirma kapsaminda daha 6nce iznim dahilinde

alinmig ve bu aragtirmada kullanilmis dis 6érneklerinin;

[] "Sadece yukarida bahsi gecen arastirmada kullanilmasina izin veriyorum”

1 “lleride yapilmasi planlanan tim arastrmalarda kullaniimasina izin
veriyorum”

[ ] “Hicbir kosulda kullanilmasina izin vermiyorum”’

Gonullinln yada yasal temsilcisinin
Adi-Soyadu:

Adresi:

Tel:

Tarih ve Imza:
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Aciklamalar1 yapan arastirmacinin
Adi-Soyadi: Gokge SAHIN
Gorevi: Ars. Gor. Dt.

Adresi: ESOGU Dis Hekimligi Fakiiltesi Cocuk Dis Hekimligi ABD Meselik

Yerleskesi- ESKISEHIR
Tel: 0 506 591 71 80
Tarih ve imza:

Olur alma islemine basindan sonuna kadar tamkhk eden Kkurulus

gorevlisinin/goriisme tamigin
Adi-Soyadi:

Gorevi:

Adresi:

Tel:

Tarih ve Imza:
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EK-4. PROJE ONAY FORMU

T.C.
ESKISEHIR OSMANGAZI ONIVERSITESI
BILIMSEL ARASTIRMA PROJELERI

KOMISYONU

YONETIM KURULU TOPLANTISI
KARAR ORNEGI

Toplanb No . 20166

Toplant Tarihi : 13052016

KARAR:

- Dig Heddmebdi Fabites Kinik Biimier BUIma Odretim Uyesi Dog. Or. Sule BAYRAK n "Sit Diganda Buik
Fil Kompoait Reznierin Mekask Ozelidenizn Kargéagarman Dedoriandirimas” konuks "AZ” kndks peoje
Orerzice o uomanitk prubuncan gelen defererdmele pirigllensk, proe yiriticisine tidrimesns v
progenn baglatiimasiea, oy bl de barar veriimighr.
Prof. Dr. Alparsian BIRDANE

Bagkan
Uye Uy
Prof. Dr. Hasan Hiseyin ADALIOGLU Prod. Dr. Hirriyet ERSAHAN
Uye Uye o
Prof, Dr. Erhan ALTUNEL Prof. Dr. Viral BUTUN
Prof, Dr. Erdat GUMUS Prof, Dr. Eema YUCEL
Prof, Dr. Ahmet AYPAY Praf. Dr. idris DAG
{Katilmad) (Katilimadi)
Oye Oye
Prof. Dr. Hasan Veysi GUNES Prof. Dr. Seima METINTAS

Uy
Prof. Dr. Mahenut YAVUZ
ASLI GIBIDIR

Prof. Dr rslan BIRDANE
BASKAN
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