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OZET

Prepolimerize ve Is1 ile Polimerize Kaide Materyallerinin Fiziksel ve Mekanik
Ozelliklerine Protez Temizleme Ajanlarimn Etkisi

Amag: Bu ¢alismanin amaci, farkl {iretim sekilleri ile elde edilen polimetil metakrilat
(PMMA) orneklere uygulanan temizleme ajanlarinin yiizey pirizliligi, yiizey sertligi ve
esneme dayanim oOzellikleri {lizerinde olan etkilerinin incelenmesi ve kaide materyallerinin
birbirleri ile karsilastirilmasidir.

Gere¢ ve Yontem: Farkli yontemlerle polimerize olan PMMA rezinlerinden ylizey
pliriizliligi, yiizey sertligi, esneme dayanimi deneyleri i¢in ISO 1567 standartlarinda
belirtilen 64 x 10 x 3,3 mm boyutlarinda toplam 200 adet 6rnek iretildi (n=50). Is1 ile
polimerize akrilik rezin 6rnekler 1Q-15 (Imicryl Ltd. Sti., Konya, Tiirkiye: H1) ve Meliodent
Heat Cure (Kulzer, Berkshire, Germany: H2) akrilik rezin materyalleri kullanilarak geleneksel
muflalama yontemi ile, prepolimerize akrilik rezin 6rnekler firmalara ait bloklarindan (Ivoclar
Ivobase: P1), (Bilkim PMMA Blank: P2) torna cihazi ile elde edildi. Uygulanan temizleme
yontemlerine gére her bir grup rastgele bes alt gruba ayrildi (n=10). Kontrol gruplar1 (D1)
37+2°C distile su i¢inde bekletildi. Deney gruplarina Corega Tabs 15 dk daldirma (D2),
Protefix aktif temizleyici tablet 15 dk daldirma (D3), n6tr pH’daki elektrolize asit suyu (EAS)
(D4) 1 dk daldirma ve asidik pH’daki EAS (D5) 1 dk daldirma islemi ti¢ aylik hasta kullanim
siirecini taklit etmek amaciyla 90 kez tekrarlandi. Orneklerin yiizey topografik incelemeleri
icin profilometre ve taramali elektron mikroskobu kullanildi. Vickers sertlik testiyle sertlik
degerleri elde edildi. Esneme dayanimi universal test makinesinde 5.0 mm/dk ¢apraz kafa
hizinda 6lgiildi. Elde edilen veriler uygun istatistiksel analiz 6lgtimleri ile degerlendirildi.

Bulgular: Elde edilen verilere gore; protez temizleme ajanindan bagimsiz olarak
prepolimerize P1 grubunda diger materyallere gore anlamli derecede diisiik yiizey
puriizliligi, yiksek yiizey sertligi ve esneme dayanimi degerleri elde edildi (p<0.05).
Prepolimerize P1 grubundaki 6rneklere uygulanan temizleme ajanlarinin yiizey puriizliligii
degerlerini anlamli olarak etkilemedigi (p<0.05) diger kaide materyallerine uygulanan D5
temizleme ajanimin kontrol gruplarina goére daha yiiksek yiizey piiriizliiliikk degeri gosterdigi
goriildii (p> 0.05). D5 temizleme ajani P1 materyalinin yiizey sertligi ve esneme dayanimini
anlamli sekilde disiirlirken (p<0.05), diger materyallere uygulanan temizleme ajanlarinin
yiizey sertligi ve esneme dayanimina anlaml bir etkisinin olmadig1 goriildii (p> 0.05). D2 ve
D3 temizleme ajanlari sadece P1 materyalinin yiizey sertliginin kontrol grubuna gore
diistirdiigii goriiliirken (p<0.05), diger materyallerde anlamli bir fark olugturmada.

Sonug: Uygulanan temizleme ajanlarinin yiizey piiriizliligi, yiizey sertligi, esneme
dayanim degerlerini etkiledigi goriildii. Prepolimerize bloklarin mekanik ve fiziksel
o0zelliklerinin 1s1 ile polimerize akriliklere benzer oldugu gortildii.

Anahtar Kelimeler: CAD/CAM, PMMA, Protez Temizleme Ajani, Yiizey
Piiriizliiligi, Yizey Sertligi, Esneme Dayanimi
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ABSTRACT

The Effect of Denture Cleaning Agents on the Physical and Mechanical
Properties of Prepolymerized and Heat-Polymerized Base Materials

Aim: The aim of this study is to examine the effects of cleaning agents applied on
polymethyl methacrylate (PMMA) samples obtained with different production methods on the
surface roughness, surface hardness and transverse strength properties and to compare the base
materials with each other.

Materials and Method: For the surface roughness, surface hardness and transverse
strength tests, a total of 200 samples were produced from PMMA resins polymerized by
different methods with the dimensions of 64 x 10 x 3.3 mm specified in 1SO 1567 standards
(n=50). Heat-polymerized acrylic resin specimens were prepolymerized acrylic resin
specimens by conventional mounding method using acrylic resin materials 1Q-15 (Imicryl Ltd.
Sti., Konya, Turkey: H1) and Meliodent Heat Cure (Kulzer, Berkshire, Germany: H2). blocks
(Ilvoclar Ivobase: P1), (Bilkim PMMA Blank: P2) were obtained with a lathe device. Each
group was randomly divided into five subgroups according to the cleaning methods applied
(n=10). Control groups (D1) were kept in 37+2°C distilled water. Corega Tabs 15 min
immersion (D2), Protefix active cleaning tablet 15 min immersion (D3), neutral pH
electrolyzed acid water (EAS) (D4) 1 min immersion, and acidic pH EAS (D5) 1 min
immersion. The procedure was repeated 90 times to imitate the three-month patient use
process. Profilometer and scanning electron microscope were used for the surface topographic
examinations of the samples. Hardness values were obtained by Vickers hardness test.
Transverse strength was measured on a universal testing machine at a crosshead speed of 5.0
mm/min. Obtained data were evaluated with appropriate statistical analysis measures.

Results: According to the data obtained; regardless of the denture cleaning agent,
significantly lower surface roughness, higher surface hardness and transverse strength values
were obtained in the prepolymerized P1 group compared to other materials (p<0.05). It was
observed that the cleaning agents applied to the samples in the prepolymerized P1 group did
not significantly affect the surface roughness values (p<0.05), the D5 cleaning agent applied
to the other base materials showed higher surface roughness values than the control groups
(p>0.05). While the D5 cleaning agent significantly decreased the surface hardness and
transverse strength of the P1 material (p<0.05), it was observed that the cleaning agents applied
to the other materials did not have a significant effect on the surface hardness and transverse
strength (p> 0.05). While D2 and D3 cleaning agents decreased the surface hardness of only
P1 material compared to the control group (p<0.05), it did not make a significant difference in
other materials.

Conclusion: It was observed that the applied cleaning agents affected the surface
roughness, surface hardness and transverse strength values. It was observed that the
mechanical and physical properties of the prepolymerized blocks were similar to heat-
polymerized acrylics.

Keywords: CAD/CAM, PMMA, Denture Cleaning Agent, Surface Roughness,
Surface Hardness, Transverse Strength
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: Yiizde
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: American Dental Association
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1. GIRIS

Dissizlik, sanayilesmis tilkelerde artan yasli niifus ve gelismekte olan iilkelerde
yetersiz agiz bakimi nedeniyle ciddi bir halk saglig1 sorunu olmaya devam etmektedir
(Polzer ve ark., 2010; Walls ve ark., 2004). Dissizlik tedavisi i¢in uygulanan giincel
ve farkli dental tedavi secenekleri oldugu bildirilse de tam protezler; anatomik,
fizyolojik veya finansal kisitlamalar nedeniyle siklikla tercih edilen bir tedavi
secenegidir (Sun ve ark., 2009).

Hareketli protezlerin yumusak dokular iizerine yerlesen ve yapay disleri
icermeyen bolimleri protez kaidesi olarak tanimlanmaktadir (McCabe ve Walls,
1998). Protez kaidelerinin yapiminda genellikle polimerler kullanilmaktadir. Protez
kaidesi olarak kullanilacak polimerler ulasilabilirlik, boyutsal kararlilik, kullanim
ozellikleri, estetik, biyouyumluluk, kolay tamir edilebilirlik gibi yeterli fiziksel ve
mekanik 6zeliklere sahip olmalidir (Aguirre ve ark., 2020; Anusavice ve ark., 2013;
Zarb ve ark., 2004).

Giintimiizde akrilik rezinler (Polimetil metakrilat-PMMA); biyouyumlulugu,
fiziksel ve mekanik 6zelliklerinin kabul edilebilir olmasi, ekonomik ve estetik olarak
tatmin edici olmas1 gibi O6zelliklerinden dolay1 hareketli protezlerde en ¢ok tercih
edilen kaide materyali olmustur (Gad ve ark., 2019). Konvansiyonel 1siyla
polimerizasyon yontemi ile protez liretimi pahali ekipman gerektirmemesi, liretim
prosediirlerinin goreceli kolayligi, kullanilan materyalin digerlerine gore daha
ulasilabilir ve ekonomik olmasi gibi nedenlerden dolay: giiniimiizde hala yaygin bir
sekilde kullanilmaya devam etmektedir. Fakat akrilik rezin esash protez kaidelerinin
dayaniklilig1 toz-likit orani, polimerizasyon sekli (hizli kaynatma ya da yavas
kaynatma), teknisyenin bilgi ve yetenegi, materyalin saklanma kosullar1 gibi bircok
faktorden etkilenmektedir. Darbe, egilme ve yorulma streslerine karsi1 dayaniklilig
azalan protezlerin bu stresler karsisinda kirilabilmektedir (Al-Dwairi ve ark. 2020;
Chhabra ve ark., 2022; Kanie ve ark., 2000). Tiim bu olumsuzluklar sebebiyle protez
kaide materyali olarak kullanilan PMMA ’nin 6zelliklerini gelistirmek i¢in g¢aligsmalar

devam etmektedir ve tam protezler icin ideal kaide materyali arayis1 stirmektedir.



Yapilan son ¢aligmalar incelendiginde dis hekimliginde genis bir kullanim
alanma sahip olan bilgisayar destekli tasarim ve iiretim teknolojisinin (Computer
Aided Design/Computer Aided Manufacturing, CAD/CAM) tam protez yapiminda da
kullanilmaya baslandig1 goriilmektedir. Bu teknikle kullanilan prepolimerize bloklar
yiiksek 1s1 ve basing altinda enjeksiyonla polimerize edildigi i¢in polimerizasyon
biizilmesi goriilmez. Prepolimerize bloklar kullanilarak iiretilen protezler daha iyi
uyum saglamasi, mikroorganizma penetrasyonunu, hastalarin randevu sayisini,
maliyeti azaltmasi, dijital ortamda verilerin saklanabilmesi, yasanan herhangi bir
komplikasyon durumunda hizlica yeniden protez iiretimine olanak tanimasi,
standardizasyon ve kalite kontroliine izin vermesi gibi hem hasta hem de hekim i¢in
birgok avantaja sahiptir (Bidra ve ark., 2013; Ergiin, 2016; Fernandez ve ark., 2016;
Han ve ark., 2017; Infante ve ark., 2014; Janeva ve ark., 2018; Unkovskiy ve ark.
2019).

Tam protezlerin hastaya tesliminden sonra hastalara verilen evde bakim
talimatlari, ag1z mukozasinin sagliginin korunmasi ve protezlerin uzun émiirlii olmasi
acisindan onemlidir. K6tii agiz hijyeni, 6zellikle yasli hastalarda biyofilm olusumuna
bagli agiz enfeksiyonlarina yol agabilmektedir (Kattadiyil ve ark., 2017). Agiz
hijyeninin yeterli olmamasindan kaynakli oral problemler distintldigiinde, etkili,
ucuz, kolay uygulanabilir bir temizleme protokolii belirlenmelidir. Protez temizligi
amaciyla secilen yontem akrilik rezin kaide materyallerinin renk, sertlik, yizey
piriizliligt, boyutsal stabilite ve esneklik gibi klinik olarak 6nemli bazi1 6zelliklerini
etkileyebilmektedir (Campanha ve ark., 2012). Hareketli protezlerin kullanildiklar
donem boyunca fiziksel ve mekanik oOzelliklerini korumasi; agiz sivilarindan
etkilenmemesi, mikroorganizma penetrasyonuna izin vermemesi agisindan Onem
teskil etmektedir. Bu nedenle materyalin kimyasal, fiziksel ve mekanik olarak genel
yapisal Ozelliklerin ve kullanilacak olan temizleme ydnteminin materyal iizerinde
etkileri iyi bilinmelidir (Nirale ve ark., 2012).

Bu ¢alismanin amaci, CAD/CAM sistemlerinde kullanilan prepolimerize
bloklardan ve geleneksel 1s1 ile polimerizasyon yontemi ile elde edilen protez kaide
materyallerine uygulanan farkli temizleme ajanlarinin yiizey piriizliligl, yilizey

sertligi ve esneme dayanimina etkisinin karsilastirmali olarak incelenmesidir.



Calismanin sifir hipotezi; farkli iiretim sekilleri ile elde edilen polimetil
metakrilat (PMMA) kaide materyallerine uygulanan protez temizleme ajanlarinin
yiizey pirizliligi, yiizey sertligi ve esneme dayanimi tizerinde etkisinin olmayacagi

yoniindedir.



2. GENEL BIiLGILER

2.1.  Polimerler

Polimer terimi, birgok basit molekiiliin bir araya gelmesiyle olusmus makro
molekiil olarak tanimlanmaktadir. Polimerlerin yapisindaki en basit molekiil monomer
olarak isimlendirilir. Monomerler; kaynama noktast 100 °C olan, diisiik molekiil
agirlikli, seffaf, ugucu ve uzun siire solundugunda toksik olabilen s1vi molekiillerdir.
Latincede mono:tek, poli:¢ok, mer:parga anlamina gelmektedir. Buradan hareketle ¢ok
sayirda monomer bir araya gelerek yiiksek molekiil agirlikli  polimerleri
olusturmaktadir. Dis hekimliginde polimerlerin énemini ve kullanim alanlarin1 daha
Iyi degerlendirebilmek icin, oncelikli olarak bilinmesi gereken kavramlarin basinda
polimerizasyon islemi gelmektedir. Polimerleri olusturmak fiizere ¢ok sayida
monomerin bir araya gelmesiyle gergeklesen kimyasal birlesme reaksiyonuna
“polimerizasyon” adi verilmektedir. Bu reaksiyon sonucunda sivi monomerler kati
polimerler haline dontismektedir. Polimerizasyon bir seri kondenzasyon reaksiyonu
veya basit bir katilma reaksiyonu ile ger¢eklesmektedir (Craig, 1989).

2.1.1. Kondenzasyon Polimerizasyonu

Kondenzasyon polimerizasyonu birden fazla sayidaki basit molekiil arasinda
meydana gelen kimyasal reaksiyonlarin tekrarlanmasiyla gerceklesen polimerizasyon
reaksiyonudur. Reaksiyon sonucunda olusan polimer yapisinin yani sira su, amonyak
veya hidrojen klorid gibi yan driinler meydana gelmektedir. Yiiksek molekiiler
agirlikli polimer elde edebilmek igin yan driinlerin ortamdan uzaklastirilmasi
gerekmektedir, bu nedenle kondenzasyon polimerizasyon reaksiyonu dis hekimliginde
sik kullanilmamaktadir (Zaimoglu ve ark., 1993).

2.1.2. Katilma Polimerizasyonu

Katilma polimerizasyon tipinde kondenzasyon polimerizasyonundaki gibi
herhangi bir yan {iriin olusmamaktadir. Monomer ve polimer ayn1 formiile sahip
oldugundan ufak birimlerin veya monomerlerin defalarca tekrarlanmasiyla polimerler
olusmaktadir. ~ Kondenzasyon polimerizasyonunda oldugu gibi  katilma
polimerizasyonunda da sinirsiz biiyiikliikte dev molekiiller meydana gelmektedir.
Monomerler aktif bir merkezden baslayarak teorik olarak bas basa eklenip yeterli

monomer saglandig: siirece sonsuza kadar biiyiiyebilirler (Zaimoglu ve ark., 1993).



Tepkimeyi hizlandirmak amaciyla 1s1, 151k ve bazi kimyasallar kullanilabilmektedir.
Katilma polimerizasyonu baslama, ¢ogalma, zincir aktarimi ve sonlanma olmak tizere
dort asamada gergeklesmektedir (Anusavice ve ark., 2012; O'brien, 2002). Katilma
polimerizasyonunun baslayabilmesi icin akrilik rezinin igerdigi benzol peroksitin
parcalanarak serbest kokler olusturmasi gerekmektedir (Calikkocaoglu, 2010). Dis
hekimliginde kullanilan akrilik rezinler katilma polimerizasyon reaksiyonu ile
polimerize olmaktadirlar.

2.1.3. Polimerlerin Simiflandirilmasi

Polimerlerin net bir smiflandirmasini yapmak kompleks ve heterojen
yapilarindan dolay1r miimkiin degildir. Polimerlerin farkli 6zellikleri dikkate alinarak
cesitli siniflamalar yapilmistir (Anusavice ve ark., 2012).

Polimerler isleme yontemlerine gore; termoplastikler, termosetler, elastomerler
olmak iizere {i¢ ana gruba ayrilmaktadir (McCabe ve Walls, 2013).

2.1.3.1. Termoplastikler

Is1 ve basing altinda yumusayarak akan, sogutuldugunda tekrar Sertlesebilen ve
bu 6zelliklerini daima koruyan plastikler bu sekilde adlandirilmaktadir. Is1 ve basing
uygulayarak defalarca farkli sekiller vermek miimkiindiir. Termoplastik polimerler
uygun c¢oziiciilerde ¢ozilinebildikleri gibi sekil degistirme sirasinda herhangi bir
kimyasal degisiklige ugramazlar. Akrilikler, polivinil akrilikler, PMMA, naylon,
polistiren, polietilen, karbonfloriir, selillozikler ve viniller termoplastik grubunu
olusturan polimerlerdir. Farkli alanlarda amaca uygun farkli termoplastik polimer
kullanimi miimkiin olmaktadir (Anusavice ve ark., 2012).

2.1.3.2. Termosetler

Is1 ve basing altinda sekillendirildikten sonra kimyasal bir reaksiyon meydana
geldiginden tekrar sekillendirilmesi miimkiin olmayan plastikler termoset olarak
adlandirilmaktadir. Termosetler, polimerlesmeye basladiklar1 sicaklik derecesinin
tizerine kadar isitildiklar1 zaman kimyasal bir degisime ugrarlar. Bunun sonucunda
kalic1 olarak sertlesirler ve sogutulduklarinda tekrar yumusamazlar. Capraz bag
igerdikleri i¢in bu polimerler suda ¢éziinmezler ve erimezler. Ancak yeterince yiiksek
sicakliga kadar 1sitildiklarinda ayrisirlar. Termoset polimerler termoplastiklere gére
genellikle daha iy1 biikiilme ve darbe 6zelliklerine, {istlin aginma direncine ve boyutsal

kararliliga sahiptir. Monomerlerden olusan bu rezinler; sekillenebildikleri,



kaliplanabildikleri ve polimerize olduklarinda kalict bir sekil alarak katiya
doniisebildikleri igin dis hekimliginde oldukga kullanigh materyallerdir (Anusavice ve
ark., 2012).

2.1.3.3. Elastomerler

Elastomerler ti¢ boyutlu ag yapisina sahip yiiksek elastik 6zellik gosteren
polimerlerdir. Termoplastik polimerlerin bir alt grubu sayilabilirler. Cekme kuvveti
uygulandiginda ¢ok yiiksek oranda uzama gosterebilmektedirler. Kuvvet kaldirildigi
zaman da aninda ilk uzunluguna geri donebilmektedirler. Capraz baglanmis
kaucugumsu polimerler veya kaugugumsu ag yapilar olarak adlandirilmaktadirlar
(Stephens ve Bhowmick, 2001).

2.2.  Protez Kaide Materyalleri

Protetik dis tedavisi terimleri sozliigiine gore protez kaidesi, protezin yapay
digleri barindiran ve destek dokular iizerinde yer alan kismi olarak tanimlanir
(Yavuzyilmaz ve ark., 2003).

Gegmisten giinlimiize tam protezlerin iretilmesi incelendiginde ¢esitli
malzemeler ve teknikler kullanilmistir. 19. yiizyilin ortalarinda protez temel
malzemesi olarak kullanilan yiiksek oranda capraz bag igeren vulkanize kauguk
(Vulkanit) piyasaya siiriilmiistiir. Ancak bu malzemenin islenebilirliginin zor olmasi,
kotii tat, kotii koku, estetik olmayan koyu kahverengi ve gri renk gibi dezavantajlar
bulunmaktaydi. Bunun yani sira vulkanitten yapilan protezler, ilk islevsel ve uygun
fiyatl protezlerdi (Craig ve Power, 1997; Mahesh Verma, 2011; Moriyama ve
Hasegawa, 1987; Murray ve Darvell, 1993; Rueggeberg, 2002; Sears, 1958; Yapp,
1987).

1901 yilinda daha kolay islenebilen ve daha estetik bir materyal arayisinin

dogmasiyla Dr. Otto R6hm kati, transparan akrilik asit polimerini liretmistir. Bunun
ardindan 1927 yilinda R6hm ve Haas tarafindan polimetil metakrilat polimeri olan
Acryloid ve Plexigum piyasaya sunulmustur. 1931 yilinda daha sert yapida olan
Plexiglas adindaki polimetil metakrilatin ticari tiretimi gerceklesmistir. 1932 yilinda
PVC ve Vinil asetat karisimi protez kaide materyali olarak sunulmustur. Ancak bu
materyalde liretim teknigine bagli olarak kisa siire icerisinde kirilmalar gorilmustiir

(O'brien, 2002; Rueggeberg, 2002). 1937 yilinda Dr.Walter Wrigth tarafindan



gelistirilen akrilik rezinlerin, protez kaide materyali yapiminda giiniimiizde evrensel
olarak kullanimi1 devam etmektedir (Eick, ve ark., 1977; Peyton, 1975). Bu materyal
kullanim ve onarim kolayligi, pahali olmayan ekipmani, suda ¢oziintirliigii, boyutsal
kararliligi, yeterli mukavemeti, kabul edilebilir estetik 6zellikleriyle protez kaide
yapimt i¢in tercih edilmektedir. Bununla birlikte, esneme yeteneginin diisiik olmasi,
fonksiyonel kuvvetler karsisinda deforme olma egilimi, artik monomer gibi olumsuz
ozellikleri de bulunmaktadir (Rueggeberg, 2002).

2.2.1. Protez Kaide Materyallerinin Ozellikleri

Protetik dental uygulamalarin agiz ortaminda ¢evre dokular {izerinde herhangi
bir olumsuz etki yaratmadan fonksiyon gérmesi gerekmektedir. Bu nedenle, protez
kaidesi olarak kullanilan materyallerin biyouyumlu olmast ve agiz dokularinda
herhangi bir irritasyona neden olmamasi gerekmektedir. Kimyasal olarak protez kaide
materyali olarak kullanilan akrilik rezinler tiikiiriik ve agiz sivilarinda yiiksek oranda
¢coziinmez olmasi gerekmektedir. Besin maddelerine reaksiyon gostermemeli, ancak
yapay dislere kimyasal olarak baglanmalidir. Ek olarak, bu materyaller ¢igneme
kuvvetlerine dayanabilmesi i¢in iyi mekanik 6zelliklere (yiliksek elastik modiil, orantili
limit, esneklik, yorulma mukavemeti ve darbe mukavemeti gibi) sahip olmalidir.
Distik 6zgiil agirlik (hafif agirlik), termal iletkenlik, temizleme kolaylig1 ve diisiik
maliyet gibi diger 6zellikler hasta konforu igin gereklidir (Alaradi, 2019; Anusavice
ve ark., 2012).

Biyouyumluluk, bir malzemenin biyolojik bir ortamda uygun bir konak yaniti
ile performans gdsterme yetenegi olarak tanimlanan en 6nemli biyolojik 6zelliktir
(Gautam ve ark., 2012). Uygun sekilde tiretilmis 1siyla polimerize olan PMMA igin
cok sinirlt biyouyumluluk sorunlari olmasina ragmen, elde edilen protez kaidesinde
polimerize olmamig monomerlerin varligimin mukozal irritasyon, (Braun ve ark.,
2003) doku iltihab1 ve sitotoksisite (Jorge ve ark., 2003; Lung ve Darvell, 2005) ile
iliskili oldugu bildirilmistir. Bu nedenle, PMMA'y1 karistirirken fazla miktarda
monomer c¢ozeltisinin eklenmesi, arttk monomerlerin kalmasina ve dolayisiyla
sitotoksisite ile sonuglanir. Diislik bir monomer-polimer oranina ek olarak, uzun bir
polimerizasyon dongiisii, kisa sertlestirme dongiilerine kiyasla artik monomer
miktarin1 ve sitotoksisiteyi de azaltir. Is1 ile polimerize olan ve mikrodalga ile

polimerize olan PMMA’larda, kimyasal yolla polimerize olan PMMA'lara kiyasla


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7599472/#B109-polymers-12-02299
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onemli Olgiide daha diisiik miktarlarda monomer ve sitotoksisite kanitlanmistir
(Raszewski ve ark., 2020).

Protez kaide materyalleri agiz i¢inde kullanima uygun fiziksel 6zelliklere sahip
olmalidirlar (Latief ve ark., 2012). Protez kaide materyali olarak kullanilan akrilik
rezinlerinde su molekiilleri polimer zincirlerinden sizar buna sorpsiyon (su veya oral
stvi emilimi) denir ve plastiklestirici olarak islev goriir (Miettinen ve Vallittu, 1997).
Niifuz eden su molekiilleri PMMA'nin genislemesine yol acar ve boyutsal stabiliteyi
etkiler (Takahashi ve ark. 2013). Boyutsal stabiliteyi etkileyebilecek olan diger bir
ozellik ¢oziintirliktiir (Gomez ve Schmidt, 2007; Latief ve ark., 2012). Bu nedenle,
sorpsiyon ve buna bagli ¢oziiniirlitk minimumda tutulmalidir.

Radyopasite, restoratif dental materyallerde ideal olarak gerekli olan bagka bir
fiziksel Ozelliktir. Radyoopak restoratif materyaller beyaz goriiniir ve tanisal
radyografilerde dokulardan kolaylikla ayirt edilebilir. Ornegin, kirik bir protez
parcasinin yanliglikla yutulmast durumunda radyoopak nesneler kolaylikla tespit
edilebilir. Polimerik yapis1 nedeniyle PMMA, radyograflarda tespit edilmesi zor olan
radyoliisent bir malzemedir (Chandler ve ark., 1971; McCabe ve Wilson, 1976).

Protez kaidesi malzemeleri, yiyecegin sicakligin1 hastanin agiz dokularina
iletmek igin kabul edilebilir termal iletkenlige sahip olmalidir. Akrilik rezinlerin,
termal iletkenligi zayiftir. Diisiik termal iletkenlik, hastanin gida sicakligini algilama
yetenegini sinirlar. Bu 6zellik protezin performansini nadiren etkilese de diisiik termal
iletkenlik hastanin yemek yeme konusunda memnuniyetsizligine sebep olabilir
(Powers ve Wataha, 2015).

Estetik gereksinimleri karsilamak icin PMMA protez kaide malzemeleri renk
ve doku agisindan agiz mukozasimi taklit etmelidir. Protez kaide malzemelerinin
yiiksek renk stabilitesine sahip olmasi ve agiz ortaminda zamanla degismemesi gerekir
(Sagsoz ve ark., 2014). Bu nedenle, akrilik protez kaide rezinlerinin renklendiricileri
ve diger bilegenleri, protez iiretimi sirasinda stabil olmalidir (Purnaveja ve ark., 1982).
Akrilik rezinlerin renk degisikligine gesitli faktorler neden olabilir. Polimerizasyon
derecesi ve artik monomer gibi igsel faktdrler renk stabilitesini
etkileyebilmektedir. Renk  degisiminin  bir  baska  olasi  kaynagi da
gozenekliliktir. Gozeneklilik protez iiretimi sirasindaki asir1 1sinma veya basingtan

kaynaklanmaktadir (May ve ark., 1996). Protez kaide rezinlerinin renk stabilitesi yeme



aligkanliklart ile de iliskilidir. Cay, kahve ve sarap gibi bazi igeceklerin akrilik
rezinlerin renginin bozulmasina neden oldugu yapilan ¢alismalarda bildirilmistir
(Khan ve ark., 1987; Sham ve ark., 2004).

Polimerizasyon biiziilmesi (dogrusal ve hacimsel), protez iiretimi sirasinda
dikkate deger boyutsal degisikliklere ve hatalara neden olabilmektedir (Anusavice ve
ark., 2012).

Sergio ve ark.’nin yaptiklar1 ¢alismalarinda, enjeksiyon kaliplama tekniginin,
geleneksel basingla kaliplama teknigine kiyasla polimerizasyon biiziilmesini
azalttigin1 ve kenar sizdirmazlhigim iyilestirdigini gostermislerdir (Ganzarolli ve ark.,
2007; Nogueira ve ark., 1999).

Protez kaide malzemeleri agi1z boslugunda karmasik ¢cigneme streslerine maruz
kalir. Bu nedenle, protez kaide malzemelerinin fonksiyonel performansi
(biyofonksiyonellik) i¢in iyi mekanik 6zellikler gereklidir. ideal olarak protez kaidesi,
kalict deformasyon veya kirilma olmaksizin karmasik ¢igneme kuvvetlerini
tastyabilecek yiiksek bir esneme dayanimina sahip olmalidir (Hassan ve ark., 2019).
Mevcut olan PMMA malzemelerinin asinma direnci, dokiim alasimlarma ve dis
porselenlerine kiyasla 6nemli 6l¢iide daha diistiktiir (Zafar, 2019). Asinma direnci,
malzemenin yiizey sertligi ile dogrudan iliskilidir (Ahmed ve Zafar, 2014; Zafar,
2019). Bu nedenle, PMMA'nin mekanik O6zelliklerinde, 6zellikle darbe dayanimi,
esneme dayanimi, sertlik ve asinma direncinde daha fazla iyilestirme arzu
edilmektedir.

2.2.2. Protez Kaide Rezinlerinin Polimerizasyon Sekilleri

2.2.2.1. Is1ile Polimerize Olan Akrilik Rezinler

Protez kaide materyali olarak genellikle toz ve likit seklinde 1s1 ile polimerize
olan akrilik rezinler tercih edilir (Calikkocaoglu, 2010; Keyf ve Uzun, 2000; Zaimoglu
ve ark., 1993). Siklikla kullanilan akrilik rezin materyali polimetilmetakrilattir.
Polimetilmetakrilat saydam goriiniimdedir ve renklendirilebilir. Normal sartlar altinda
sterildir, optik 6zellikleri, rengi, saglamlig1 ve fiziksel 6zellikleri yeterlidir. Kolaylikla
sekillendirilebilir. Polimer olarak toz polimetilmetakrilat, likit yani monomer olarak
saf metilmetakrilat kullanilir (Craig ve Power, 1997). Monomer olarak polistiren, vinil
kopolimerleri de kullanilir. Polimer incisi ya da boncugu denen toz partikiiller,

monomerin 1s1 altinda karistirilmasi ile olusturulurlar (Craig ve Power, 1997), (Braden



ve ark., 1997). Polimer ve monomer birbiri ile karistirildiktan sonra hamur kivamina
gelen materyal uygun sekilde olusturulmus kalip igerisine yerlestirilerek polimerize
edilir (Anusavice ve ark., 2013). Neredeyse tiim protezlerin yapiminda 1siyla
polimerize olan akrilik rezinler kullanilmaktadir. Is1 ile polimerizasyon islemi su
banyosu veya mikrodalga firim1 kullanarak yapilabilmektedir. Is1 enerjisinin
uygulanmastyla toz halinde bulunan polimerin icerisindeki benzoil peroksit ayrigarak
serbest radikaller aciga ¢ikmaktadir. Bu islem sonucunda olusan serbest radikaller
polimerizasyonu baslatir (Aguirre ve ark., 2020; Anusavice ve ark., 2012). Bu akrilik
rezinlerde en sik kullanilan polimerizasyon yontemi su banyosunun kullanimidir. Bu
yontem, kolay ve ucuzdur ancak uzun islem siiresi 6nemli bir dezavantajdir (Banerjee
ve ark., 2010; Gad ve ark., 2019).

Konvansiyonel basingla kaliplama teknigi polimerizasyonun 1s1 ile saglandigi
en temel tekniktir. Al¢1 ya da silikon-al¢1 kaliplar kullanilarak akrilik rezin hamuru
mufla igerisindeki protezin bosluguna konulup preslenir. Daha sonra sicak suda
polimerizasyon saglanir. Toz ve likitten olusan akrilik rezinler ve klasik prin¢ muflalar
bu yontemde kullanilir (Braden ve ark., 1997; Craig ve Power, 1997; Sakaguchi ve
Powers, 2012). Uygun polimer:monomer orani 3:1’dir, bu oran rezinin son yapist i¢in
onemlidir. Genellikle polimer orami arttikga, polimerizasyon daha kisa siirede
tamamlanir ve daha az polimerizasyon biiziilmesi olur. Toz ve likit karistirildig1 zaman
strastyla 1slak kum safhasi, liflenme safthasi, hamur veya ¢alisma sathasi ve lastik
sathas1 olmak iizere dort sathadan olusan bir fiziksel etkilesim goriiliir. Akril ¢alisma
safthasinda yani hamur kivaminda muflaya uygulanir (Braden ve ark., 1997; Craig ve
Power, 1997). Buna goére akril hamuru en ge¢ 5 dakika i¢inde muflaya
yerlestirilmelidir (Braden ve ark., 1997; O'brien, 2002). Akrilik rezinin hazirlanmasi
sirasindaki sicaklik artisi, hamurlasma siiresinin ve dolayisiyla calisma siiresinin
azalmasina neden olur (Arioli Filho ve ark., 2011; Braden ve ark., 1997; Lai ve ark.,
2004; Sakaguchi ve Powers, 2012). Bundan sonraki islemler bilinen akril tepme
prosediiriine uygun olarak gergeklestirilir (Braden ve ark., 1997; Craig ve Power,
1997; Sakaguchi ve Powers, 2012).

Polimerizasyon sirasinda polimerize edilecek materyale uygulanan islem
kosullar1 ve siiresi polimerizasyon siklusu olarak tanimlanmaktadir. Geleneksel olarak

kabul gérmiis polimerizasyon siklusu muflaya alinan hamurun 1sitmali bir su banyosu
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icinde 74°C’de 9 saat siire ile gergeklestirilir (Anusavice ve ark., 2003; Bartoloni ve
ark., 2000; Jagger, 1978; Wallace ve ark., 1991). Hizli polimerizasyon siklusunda
muflalar soguk su igine koyulur ve yarim saat i¢inde su kaynama derecesine getirilir.
Yarim saat kaynatildiktan sonra suyun kendi kendine oda sicakligina kadar sogumasi
beklenir. Soguk su altina tutularak hizli bir sogutma yapilmasi ani 1s1 degisimi
nedeniyle kitlede deformasyon olusturur. Kisa siireli polimerizasyon siklusunda oda
1sisindaki su 70°C ye yarim saat i¢inde ¢ikarilir. Ayni 1sida yarim saat tutulduktan
sonra yarim saat kaynatilir. Muflalar 73°C de bir buguk saat bekletilir ve sonra 100°C
de yarim saat kaynatilir. Bu kaynatilma islemine ayni zamanda terminal kaynatma adi
verilmektedir (Anusavice ve ark., 2003; Calikkocaoglu, 2000; Harrison ve Huggett,
1992; Honorez ve ark., 1989). Tersine polimerizasyon yonteminde mufla kaynamakta
olan suya konur, 1s1 kaynagi kapatilip 20 dakika beklenir ve sonra su tekrar kaynar su
icinde 20 dakika daha kaynatilur ve sonra suyun i¢inde sogumaya birakilir. Yavas
polimerizasyonda ise mufla 65°C su igerisinde 8 saat birakilabilir (Calikkocaoglu,
2010; Jorge ve ark., 2007; Yannikakis ve ark., 2002). PMMA esasli akrilik rezinlerin
basingla kaliplama isleminden sonra 1s1 ile polimerizasyon i¢in su banyosu igerisinde
bekletilmesi uzun yillardir kabul géren bir uygulamadir.

Enjeksiyonla kaliplama tekniginde ise hamur kivamina gelen akrilik rezin
enjeksiyon yontemiyle siirekli 6 atmosfer basing altinda mufla icerisindeki protez
bosluguna sevk edilir (Braden ve ark., 1997; Craig ve Power, 1997). Polimerizasyon
yine 1s1 ile saglanir. Daha yiiksek sertlik ve carpma direncine sahip kaide plaklari i¢in
lastikle gii¢lendirilebilir (Anusavice ve ark., 2012; Braden ve ark., 1997; Craig ve
Power, 1997; O'brien, 2002; Van Noort ve Barbour, 2014). Bu yontemle akrilik rezinin
protez bosluguna sevk edilmesi polimerizasyon biiziilmesini kismen dengeledigi
belirtilmistir (Arioli Filho ve ark., 2011; Braden ve ark., 1997; Craig ve Power, 1997;
Harrison ve Huggett, 1992; O'brien, 2002; Van Noort ve Barbour, 2014). 1942’ de
Pryor tarafindan gerceklestirilen bu teknik, ilerleyen teknolojiyle giiniimiizde daha
modern sistemlerde kullanilmaktadir (Anusavice ve ark., 2012; Braden ve ark., 1997,
Craig ve Power, 1997; O'brien, 2002). Enjeksiyonla kaliplama yonteminde 1s1 kontrol
edilerek protezin kalin bolgelerinde olusabilecek porozite en aza indirilebilmektedir.
Polimerizasyon siiresince siirekli ve kontrollii basing uygulanabildigi i¢in dogru dikey

boyut korunmaktadir. Prova kapanisi elimine edilebilmektedir. Mufla igerisindeki
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protez boslugunun en ince bdlgelerine kadar akril doldurulabildigi icin daha homojen
kaide plaklar1 elde edilebilmektedir. Belirtilen bu avantajlara ragmen 6zel muflalar,
enjeksiyon ekipmani, 1sitma ve diger islemler i¢in Ozel araglar gerektiren oldukca
pahal1 bir sistemdir (Arioli Filho ve ark., 2011).

2.2.2.2. Kimyasal Olarak Polimerize Olan Akrilik Rezinler

Kimyasal olarak polimerize olan PMMA, 1s1yla polimerize PMMA'ya kiyasla
farkli bir bilesime ve polimerizasyon mekanizmasina sahiptir ve polimerizasyonu
termal enerji gerektirmez (Rw, 1991). Cogu zaman, kimyasal aktivasyon monomer
icine dimetil-para-toluidin gibi bir tersiyer amin ilavesi ile saglanir, bu da benzoil
peroksiti aktive ederek serbest radikaller iretir. Bununla birlikte, otopolimerize
PMMA'nin polimerizasyon derecesi, 1siyla sertlestirilmis PMMA'dan oldukca
diistiktiir ve polimerize malzemede sertlesmemis artik monomerler birakir (Craig,
1996). Isiyla polimerize PMMA ile karsilastirildiginda, kKimyasal yolla polimerize olan
PMMA'nin avantajlar1 arasinda daha iyi boyutsal stabilitesi ve adaptasyonu yer alir
(Anusavice ve ark., 2012; Craig, 1996). Bununla birlikte, diisilk polimerizasyon
derecesi, gii¢ ve sertlik gibi mekanik 6zellikleri tehlikeye atar (Van Noort ve Barbour,
2014). Igerdigi amin baslatict zamanla oksitlenerek renk bozulmasina, (Rw, 1991)
zayif renk stabilitesine ve daha diisiik cam gegis sicakligina (Powers ve Wataha, 2014)
neden olur. Bu siirlamalar nedeniyle, gliniimiizde otopolimerize PMMA malzemeleri
yalnizca 6zel kasiklarin, gegici kismi protezlerin yapiminda ve protez tamirinde
kullanilmaktadir (Craig, 1996). Daha fazla miktarda arttk monomerlerin mevcudiyeti
ve ekzotermik polimerizasyondan kaynaklanan 1s1 nedeniyle, otopolimerize PMMA
malzemeleri daimi oral uygulamalarda kullanilmamaktadir.

2.2.2.3. Goriiniir Isikla Polimerize Olan Akrilik Rezinler

Is1 ile polimerize olan rezinlerle benzer kullanima ve fiziksel 6zelliklere sahip
goriintir 11kla polimerize olan akrilik rezinler dis hekimligi uygulamalarinda uzun
yillardir kullanilmaktadir (Braden ve ark., 2012; Craig ve Gibbons, 1961). Goriiniir
1sikla polimerizasyon belirli bir dalga boyuna duyarli 6zel bir rezin gerektirir. Bu
sistem Triad sistem olarak bilinir ve esas olarak iiretan dimetakrilat matriks, akrilik
kopolimer, kiigiik silika doldurucular ve kamforokinon amin fotoinitatorind igerir.
Kimyasal bilesimi; iiretan dimetakrilat matriks + akrilik kopolimer + kamforokinon

amin + mikrofin silika seklindedir. Polimerizasyon yiiksek yogunlukta kuvartz halojen
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lambalar ile olusturulan 400-500 nm’ lik mavi 1sikla saglanir (Braden ve ark., 2012;
Craig, 1996; Keskin, 1993; Sali, 1999). Sistemin &6zel polimerizasyon iiniti ve suni
disleri bulunmaktadir. Toz ve likit halinde degildir, rulo ve plaka seklinde formlari
bulunmaktadir. Isik kontaminasyonundan korumak i¢in siyah plastik kutularda
saklanir (Craig 1996; Winkler ve Vernon, 1978). Tam olarak polimerize olduklart ve
yiiksek dirence sahip olduklari i¢in arttk monomer bulundurmazlar. Boyutsal
stabilitesi yiiksek ve doku uyumu iyidir (Phillips, 1991). Renk stabilitesi yiiksektir,
maniiplasyonu kolaydir (Craig 1996; Winkler ve Vernon, 1978). Visible Light Curing
(VLC) olarak adlandirilan bu akriligin uygulama kolaydir. Bu yontemle
polimerizasyonda muflalama ve bitirme islemleri ortadan kalkmistir. Mum, kaynatma
kaplari, pres ve 1s1 uygulama donanimlar bu sistemde gerekmemektedir (Faot ve ark.,
2006). Bu malzeme olgii kasiklar1 yapiminda, besleme ve tamir malzemesi olarak
kullanilabilir (Yazdanie ve Mahood, 1985).

2.2.24. Mikrodalga ile Polimerize Olan Akrilik Rezinler

Mikrodalga enerjisi, PMMA"1 polimerize etmek ve iyilestirmek igin
kullanilabilecek bagka bir 1s1 enerjisi kaynagidir. Geleneksel bir su banyosu kullanmak
yerine, bu protez kaide materyallerini polimerize etmek i¢in bir mikrodalga enerjisi
kaynagr ve metalik olmayan bir mufla gereklidir (Rw, 1991). Mikrodalga ile
polimerizasyon, saatlerce 1sitma ve ardindan sogutma gerektiren geleneksel 1s1 ile
polimerizasyon dongiisiine kiyasla, bir mikrodalgada 500 watt’ta (Donovan ve ark.,
1985; Honorez ve ark., 1989) kisa polimerizasyon siiresi (li¢ dakika) nedeniyle zaman
avantajina sahiptir ancak kalin bdliimlerde asir1 1sinma meydana gelebilir, bu da
monomerin kaynamasina ve poroziteye neden olabilmektedir (Anusavice ve ark.,
2013). Mikrodalga ile polimerize olan PMMA materyallerinin kullaniminin bir diger
sinirlamasi, akrilik protez disleri ile zayif baglanma giigleridir (Rw, 1991). Ek olarak,
ekipman ve metalik olmayan muflalar nispeten pahalidir ve kirilma ihtimalleri
yiiksektir (Calikkocaoglu, 2000).
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2.3. CAD/CAM ile Hazirlanan Kaide Materyalleri

2.3.1. Eklemeli Uretim

Ug boyutlu baski (3B Baski) tekniginde tam protez iiretimi icin polimerize
edilmemis rezinler kullanir. Baski islemi sonrasi islemi tamamlamak i¢in son agsamada
1sikla polimerizasyon olan final kiirleme adimi gerekmektedir. 3B Baski is akisi
sirasinda, final kiirleme isleminden once tam protezler tamamen polimerize
edilmediginden, polimerizasyon biiziilmesi teorik olarak miimkiindiir. Ayrica kismen
polimerize edilmis tam protez baski platformundan sokiiliirken protezlerde bir
deformasyon meydana gelme ihtimali bulunmaktadir. Ayrica, bitmis protezler
tizerinde her zaman uygun bir ¢oziicti ile uzaklastirilmasi gereken bir polimerize
olmayan rezin tabakasi kalir. Eklemeli {iretim siirecinin avantajlar1 arasinda daha
yiiksek dogruluk, daha az malzeme israfi ve diisiik altyapr maliyetleri yer alir.
Dezavantajlar1 arasinda ise tiim materyallerin eklemeli diretim ile iretilememesi,
katman katman tretime bagli olusan merdiven etkisi, tekrarlanabilirlik ve destek
yapilara ihtiya¢ duyulmasi sayilabilmektedir (Barazanchi ve ark., 2017).

2.3.2. Eksiltmeli Uretim

Bu sistemlerde prepolimerize PMMA bloklar kullanilir. Bu bloklar yiiksek
sicaklik ve basing altinda enjeksiyonla polimerize edilerek endiistriyel olarak
tiretilirler. Bloklar 6nceden polimerize edildiginden polimerizasyon biiziilmesinin
gozlenmedigi 6ne siiriillmektedir (Infante ve ark., 2014; Janeva ve ark., 2018). Bunun
yaninda bloklarin yiiksek kondanzasyona sahip olmalari, artik monomer ve porozite
miktarini azaltmaktadir (Bidra ve ark., 2013; Infante ve ark., 2014; Liebermann ve
ark., 2016). CAD/CAM PMMA protezlerinin dayaniklilik ve yiizey pirizlilik
ozellikleri, geleneksel 1siyla polimerize edilmis PMMA ile Karsilastirildiginda, daha
tistiin 6zellikler sergiledikleri goriilmiistiir (Al-Dwairi ve ark., 2019).

Son zamanlarda, CAD/CAM PMMA bloklardan, frezeleme ile geleneksel
protezlere benzer renkli ve cilali protez kaideleri tretilebilmektedir. Elde edilen
kaidelere ¢ift capraz bagl rezin materyalden frezelenen disler yapistirilabilmektedir.
Birbirinden farkli 6zelliklere sahip birgok CAD/CAM PMMA blok vardir. CAD/CAM
teknikleri ile hazir bloklardan kazinarak elde edilen protezlerin, geleneksel protezlere
gore daha iyi retansiyon ve daha disiik travmatik ilser sikligi gostermeleri gibi

avantajlara sahip olduklari belirtilmistir (Steinmassl ve ark., 2018).
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2.4. CAD/CAM ile Uretilen Tam Protezlerin Klinik Uygulamasi

Son yillarda, yazilim algoritmalarinin ve donanim ekipmanlarinin siirekli
tyilestirilmesiyle, daha fazla bilim insan1 tam protezler i¢in dijital ¢dziimlere
odaklanmaktadir ve dijital tam protezler yavas yavas laboratuvardan klinige
ge¢mektedir. Giinlimiizde prepolimerize bloklarin kullanildig: 10'dan fazla tam protez
sistemi ortaya ¢ikmustir.

2.4.1. AvaDent Sistemi

AvaDent sisteminde ilk olarak dissiz hastalarin son odlgiilerini elde etmek i¢in
termoplastik kasik tiretimini kullanan bir tanisal fantom kullanilmaktadir (Infante ve
ark., 2014; Kattadiyil ve ark., 2013). Hastanin ¢ene iligkisi, sistemle birlikte verilen ve
Gotik ark gibi ¢alisan anatomik 6l¢lim cihazi (anatomik 6l¢iim cihazi, AMD) ile kayit
altina alinmaktadir. Daha sonra son 6l¢ii ve AMD kaydi taranarak, tist ve alt gene
pozisyonu iliskisi ile ii¢ boyutlu verileri elde edilmektedir; CAD yazilimi dissiz
cenelerin anatomik Ozelliklerine gore yapay disleri diizenler, protez tasarimini
otomatik olarak olusturur. Son olarak, kaide frezeleme yontemi ile iiretildikten sonra
ve yapay disler manuel olarak yapistirilmaktadir.

2.4.2. Dentca Sistemi

Bu sistemde Dentca tarafindan gonderilen 6zel 6l¢ii kasiklari arasindan alt ve
ist ¢enelere uygun boyutta dl¢ii kasigi segilebilmektedir. Bu kasiklarin arka kismi
kasiktan ayrilabilir dzelliktedir (Kattadiyil ve ark., 2013). Olgiiyii aldiktan sonra,
kasigin arka kismin1 ayirmak i¢in bistiiri kullanilmaktadir. Mandibular 6l¢ii kasigina
bir kayit kalemi takilabilmekte ve sentrik iliskiyi belirlemek i¢in Gotik ark ilkesi
kullanilmaktadir. Dikey boyutu belirlemek icin ise geleneksel yontemler
kullanilmaktadir. Daha sonra elde edilen kayitlar taranmaktadir ve dijital ortamda
protez tasarlanmaktadir. Tasarlanan protezlerin ii¢ boyutlu baskisindan sonra yapay
disler manuel olarak yapistirilmaktadir. Bu sistem, istege bagli olarak prova seanslari
yapilabilme 6zelligi ile AvaDent sistemine benzemektedir.

2.4.3. Ceramill Tam Protez Sistemi

Ceramill Tam Protez sisteminde 6l¢ii alma ve ¢ene iliskileri kaydi geleneksel
yontemlerle aymdir (Baba, 2016). Uc¢ boyutlu taramadan sonra, tam protezleri
tasarlamak i¢in yerlesik CAD yazilimi olan D-Flow kullanilmaktadir. Protez tasarimi

tamamlandiktan sonra frezeleme yOntemi ile kaide elde edilmektedir. Daha sonra
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deneme protez liretimini tamamlamak igin yapay disler kaideye yerlestirilmektedir.
Deneme protezi hasta agzinda prova seansinda diizenlemeler yapilmasma olanak
saglamaktadir. Son olarak laboratuvarin geleneksel teknolojisini birlestirerek nihai
protez tiretilmektedir.

2.4.4. Wieland Dijital Protez Sistemi

Wieland Dijital Protez sistemi (Bonnet ve ark., 2017; Schwindling ve Stober,
2016) hastanin ilk randevusunda dissiz ¢enelerin ilk olgiileri gelencksel yontemler ile
elde edilmektedir. Okliizal diizlemi ve orta hatt1 belirlemek i¢in firma tarafindan
gonderilen plaklar kullanilmaktadir. Bu amagla tam protez tasarim yazilimi
kullanilarak laboratuvarda ii¢ boyutlu tarama ve kayit sonrasit gotik arkin monte
edilebilecegi, son oOl¢iiniin alinip cene iliskileri kaydinin belirlenebilecegi plaklar
tasarlanmaktadir. Daha sonra bu plaklar kullanilarak elde edilen kayitlar labaratuvarda
tekrar tarandiktan sonra protez tasarlanmaktadir. Daha sonra monokromatik deneme
protezleri frezelenmektedir. Prova seansinda diizenlenen deneme protezi
labaratuvarda tekrar taranarak nihai protez tasarlanmakta, yapay disler ile birlestirmek
icin kaide frezelenmektedir.

2.4.5. Baltik Protez Sistemi

Baltik Denture sisteminde (Baba, 2016; Schweigera ve ark., 2018) hastanin ilk
ziyarette son olgiileri alinmaktadir. Cene iligkisi kaydini elde etmek i¢in eslesen Baltik
Denture Anahtar seti kullanilarak estetik parametreler belirlenmektedir. Elde edilen
6l¢ii ve gene iliskisi kayitlar1 taranmaktadir. Tasarim yaziliminda, farkli boyutlarda var
olan dis dizileri arasindan en uygun olan segilebilmektedir. (disler biiyiik, orta ve
kiiciik olmak {izere ii¢ tipe ayrilir) Son olarak protez tesviye ve cila islemleri ile
bitirilmektedir. Bu programin en biiyiik avantaji diglerin prova seanslarinin
olmamasidir. Ancak Baltik Denture Anahtar Setinin kullanimi tecriibesiz hekimler igin
zordur ve okliizal iligkinin hazirlanmasinda basarisiz olma olasilig1 yiiksektir. Yapay
digler prefabriktir ve adaptasyon araligi siirhidir. Koordinasyonsuz iist ve alt ¢gene
pozisyonu olan hastalar i¢in uygun degildir.

2.4.6. Fonksiyonel Olarak Uygun Dijital Tam Protez (FSD) Sistemi

FSD sisteminde (Deng ve ark., 2019) hastanin ilk ziyaretinde ilk 6l¢ti, ¢ene
iligkileri kaydi ve estetik bilgileri alinmaktadir. Teshis amacli protez adi verilen tam

protez seklinde kapali bir bireysel kasik tasarlanir ve ii¢ boyutlu baski ile yazdirilir.
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Bir sonraki seansta son 6l¢ii, ¢ene iliskisi ve estetik teshis yapilmaktadir. Son 6l¢ii
tarandiktan sonra, yazilim nihai tam protez tasarlanir, {i¢ boyutlu baski ile geleneksel
laboratuvar yontemi birlestirilerek protez {iretimi tamamlanir ve hastanin ii¢iincii
ziyaretinde disler teslim edilmektedir. Bu yontemin avantaji, klinik operasyon siirecini
biiylik Olclide basitlestiren ve verimliligi artiran 6zel olarak tasarlanmis tanisal
protezin, gelencksel tam protez restorasyonunda son 06l¢ii, ¢ene iliskisi kaydi ve disli
prova seansindan olusan ti¢ adimi tek bir seansta tamamlayabilmesidir.

2.4.7. Vita Vionik Sistem

Vita Vionic sistemi, (Steinmassl ve ark., 2017) CAD/CAM sistemleri igin
frezeleme malzemeleri saglayabilmektedir. Sistemin sabit tarayicilari, yazilimi ve
isleme ekipmani yoktur. Bes adimli geleneksel tam protez yapim protokoliinii veya
sadece li¢ seansla basitlestirilmis bir protokolii uygulayabilmektedir. Nihai 6l¢ii ve
cene iliskileri dijitallestirildikten sonra, deneme protezi frezelenebilmekte veya
dogrudan nihai protez yapilabilmektedir. Klasik tam protez restorasyon
aligkanliklarin1 degistirmek istemeyen hekimler i¢in sistem sadece protez iiretim
asamasinin yerini alacak sekilde kullanilabilmektedir. Agik bir sistem tarayicilari,
yazilimlar1 veya frezeleme ekipmanlarini entegre edebilmesine ragmen, sistemin sabit
bir klinik siireci yoktur ve doktor ile laboratuvarin ortak bir is akisi olusturmasini
gerektirmektedir.

2.5.  Protez Hijyeni ve Temizleme Yontemleri

Protez temizligi, hastalarin agiz sagligina, protezin dmriine ve genel yasam
kalitesine katkida bulunan Onem verilmesi gerecken bir uygulamadir. Protezler
tizerinde biriken biyofilm, lokal ve sistemik hastaliklara yol acabileceginden, uygun
temizlik yontemleriyle giinliik olarak temizlenmelidir (Coulthwaite ve Verran, 2007,
Mousa ve ark., 2020). Protez biyofilminin ortadan kaldirilmasi i¢in mekanik yontemler
ve kimyasal ajanlar endikedir (Souza ve ark., 2009). Mekanik yontemle temizleme,
plagin bir firga yardimiyla veya ultrasonik olarak ¢ikarilmasidir (Duyck ve ark., 2016).
Protez temizliginde en yaygin kullanilan yontem, mekanik temizlemedir (Jagger ve
Harrison, 1995). Kimyasal yontemle temizleme; protezin solvent, deterjan,
antibakteriyel ve antifungal etkili soliisyonlara daldirilmasindan olusmaktadir. Bu
soliisyonlar tek basina veya fircalama, ultrasonik cihazlar gibi mekanik yontemlerle

birlikte kullanilabilmektedir (de Andrade ve ark., 2011; Paranhos ve ark., 2007).
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2.5.1. Mekanik yontemler

2.5.1.1. Fircalama

Rutin protez temizliginin en yaygin yontemi musluk suyu altinda sabun ya da
dis macunu ile firgalamaktir (Sexson ve Phillips, 1951). Akrilik rezin protezlerden suni
renklenmelerin ve plagin ¢ikarilmasinda bu teknigin titizlikle kullanildiginda etkili
oldugu bildirilmistir (Budtz-Jergensen, 1979). Akrilik rezinin uzun siireli
kullanimlarda nispeten asinmaya dayanikli oldugu gosterilmistir. Uygun bir fir¢a ve
siddetli asindiricilar kullanilmamasi kosuluyla firgalama protez temizliginde etkili bir
yontemdir (Anthony ve Gibbons, 1958; Budtz-Jergensen, 1979; Flerlage ve Marxkors,
1969; Meiners, 1972; Neill, 1968; Pipko ve El-Sadeek, 1972; Sexson ve Phillips, 1951,
Smith ve Record, 1966; Wictorin, 1972). Killarin ¢ap1 arttikga protezlerdeki asinma
artar ancak killarin uzunlugu arttik¢a azalir (Pipko, 1972; Wictorin, 1972).

2.5.1.2. Ultrasonik Cihazlarin Kullanilmasi

Ultrasonik cihazlarin protez temizliginde kullanimi yaygin olmayan diger bir
mekanik temizleme yontemidir (Shay, 2000). Ultrasonik banyolar, sivi iginde
kabarciklar olusturup ultrasonik dalgalar1 kullanarak temizlenmesi zor olan protez
alanlarindaki plaklar1 ve gida artiklarini temizler (King ve Jagger, 2019). Ultrasonik
cthazlar kullanilarak protezler izerindeki biyofilm tabakasinin ortadan kaldirilmasi tek
basina yeterli bir yontem degildir. Ancak ultrasonik cihazlarin i¢ine dezenfektan
eklenerek yapilan dezenfeksiyon isleminin etkinligi arttirilabilmektedir (Budtz-
Jorgensen, 1979; Ghalichebaf ve ark., 1982). Maliyetinin yiiksek olmasi ve
profesyonel bilgi gerektirmesi sebebiyle kullanimi smirlidir. Ultrasonik cihazlar
kullanilarak yapilan dezenfeksiyon isleminin, protezlerin cilali yiizeylerinde herhangi
bir olumsuz etkiye sebep olmadig: belirtilmistir (Budtz-Jergensen, 1979).

Ultrasonik temizleme genellikle, huzurevi veya hastane gibi kurumsal
ortamlarda kullanilmaktadir (Shay, 2000). Bu yontem hizli ve kolay olmasi sebebiyle
ozellikle yatalak ve engelli hastalarda tercih edilebilmektedir (Raab ve ark., 1991).

2.5.1.3. Mikrodalga Firminin Kullanilmasi

Mikrodalga ile protez temizligi 650 W gii¢ ile 5 dakika uygulanmasi ile
saglanabilmektedir. Bu yontem protez kaideleri iizerinde kolonize olmus candida
albicans ve staphylococcus aureus suslari tizerinde etkili bulunmustur (Baysan ve ark.,

1998; Campanha ve ark., 2005; Watanabe ve ark., 2000; Woo ve ark., 2000). Ancak
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0zel firin ve muflalar gerektirmesinden dolay1 yiiksek maliyetlidir (Calikkocaoglu,
2010).
2.5.2. Kimyasal Yontemler
Protezler tizerindeki plagin mekanik olarak uzaklastirilmasinda zorluk yasayan
el becerisinin azalmis, gérme bozuklugu veya fiziksel kisitlamalara sahip yasl hastalar
icin kimyasal temizleyiciler, mekanik temizlemeye alternatif olmaktadir (Razak ve
ark., 2014; Yuzugullu ve ark., 2016). Kimyasal protez temizleyicileri, alkalin
peroksitler, alkalin hipokloritler, asitler, dezenfektanlar ve enzimler gibi cesitli
gruplara ayrilir (Ghalichebaf ve ark., 1982; Jorgensen, 1979). Kimyasal temizlik
giderek daha popiiler hale gelmekte ve protez kullanicilar tarafindan rutin olarak
kullanilmaktadir (Sato ve ark., 2005).
2.5.2.1. Alkalen Peroksitler
Alkalen peroksitler, toz veya genellikle efervesan tablet seklinde bulunurlar.
Bu iriinler, sodyum perborat veya perkarbonat gibi oksijen ¢ikaran ve ylizey gerilimini
azaltmak amaciyla trisodyum fosfat gibi alkalen deterjan igceren maddelerdir. Bu
eriyiklerden ¢ikan oksijen kabarciklarinin hafif¢ce tutunan kirlerin iizerinde mikro-
mekanik bir temizleme islevi yaptigi diisiiniilmektedir (Budtz-Jergensen, 1979; Neill,
1968).
2.5.2.2. Alkalen Hipokloritler
Protezler tizerindeki bakteri plagini ¢ok etkili bir sekilde ortadan kaldirabilen
alkalen hipokloritlerin uzun siireli ve devamli kullanimda protezler izerinde olumsuz
etkileri bulunmaktadir. Ozellikle metal pargalar iceren protezlerde korozyana ve
kararmaya sebep olduklarindan kullanilmamalidir (Abelson, 1981; Backenstose ve
Wells, 1977; Budtz-Jergensen, 1979; Kastner ve ark., 1983; Neill, 1968; Taylor ve
Jordan, 1967). Ayrica yapilan bazi ¢aligmalarda akrilik protezlerde beyazlatici etkisi
dolayisiyla estetik problemlere yol agabildikleri gosterilmistir (Neill, 1968; Robinson,
1985; Unlii ve ark., 1996).
2.5.2.3. Seyreltik asitler
Asit temizleyiciler soliisyon olarak bulunur. Koyu kivamli sivi seklinde
olabildikleri gibi, macun kivaminda olanlar1 da vardir. Bunlar ¢ogunlukla hidroklorik
asidin %5’lik eriyikleridir. Fosforik asit de %15-25’lik konsantrasyonlarda kendi

basina veya hidroklorik asitli temizleyicilere ilave olarak kullanilabilir (Budtz-
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Jorgensen, 1979). %5’lik asetik asit olan sirke (Budtz-Jergensen, 1979; Neill, 1968),
ve benzoik asit (Lambert ve Kolstad, 1986) de bu tip temizleyiciler arasindadir. Firga,
siinger veya Ozel aplikatorlerle uygulanirlar. %5’lik hidroklorik asit esash
temizleyiciler, fazla kalkulus birikimlerini eritmek i¢in en etkili usuldiir, fakat metal
kisimli protezler i¢in ¢ok dikkatli kullanilmalidir. Ciinkii protezlerin metal kisimlari
tizerinde korozyona neden olur. Ayrica giysiler, gozler ve deri i¢in zararli oldugundan,
bu triinlerin kullanilmasinda ve depolanmasinda dikkatli olunmalidir (Anderson ve
ark., 1990; Budtz-Jergensen, 1979; Neill, 1968).
2.5.2.4. Dezenfektanlar

Potasyum permanganat (%0.4-1), (Backenstose ve Wells, 1977)
gluteraldehitin %2’lik soliisyonu, (Pavarina ve ark., 2003; Shen ve ark., 1989) klorin
dioksit (Bell ve ark., 1989) ve klorheksidin glukonat (%0.2) (Akgok ve ark., 1993;
Budtz-Jorgensen ve Loe, 1972; Lal ve ark., 1992; Olsen, 1975) gibi ¢esitli dezenfektan
soliisyonlar da protez temizliginde kullanilabilmektedir. %2’lik gluteraldehit
soliisyonunun 10 dakikada dezenfeksiyon sagladigi bildirilmektedir (Shen ve ark.,
1989). %0,4 ve %]1’lik potasyum permanganatin ise bu konuda yetersiz kaldigi
belirtilmistir (Kesim, 2020; Sahmali ve ark., 1988).

Uzun siiredir kullanimda olan gluteraldehit ¢ozeltisinin toksik etkilerinin
ortaya c¢ikmasi {izerine arastirmacilar alternatif germisid ajanlar arayisina
yonelmislerdir. Bunun iizerine siiperokside suyu (elektrolize asitli su) da igeren yeni
bazi dezenfektanlarin kullanimina y6nelinmistir. Elektrolize asitli su, iyon gegirgen bir
membran igeren elektroliz tankinda %0,05 konsantrasyonunda sodyum kloriir
¢ozeltisinin elektrolizi sonucu olusmaktadir. Bu dezenfektanin temel avantaji,
hidroklorik veya siilfirik asit gibi temizleyicilerin aksine cilt ve mukéz membranlara
zararli etkileri bulunmamasidir. Aldehit veya perasetik asit gibi koroziv etki
bulundurmazlar (Lee ve ark., 2004; Middleton ve ark., 2000). Martin ve Gallagher bu
tiir bir dezenfektanin icme suyunda kullanimi sonucunda Avrupa Birligi tarafindan
belirlenen bakteriyel say1 standartlarina ulasilabilecegini savunmuslardir (Martin ve
Gallagher, 2005). Elektrolize asitli suyun temel dezavantaji ise, zaman iginde
antimikrobiyal aktivitesini kaybetmesidir. Bu nedenle soliisyonlarin {iretiminden sonra
bekletilmeden kullanilmasi gerekmektedir ve kapali kaplarda saklanarak serbest

klorun buharlasmasi1 énlenmelidir. Diger ¢cogu germisidde oldugu gibi siiperokside
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suyun etkinligi de serbest klor oranindan etkilenir (Lee ve ark., 2004; Nisola ve ark.,
2011).

Asidik (AES) ve notral (NES) pH’daki elektrolize asitli sularin dezenfeksiyon
aktiviteleri, fizikokimyasal yapilar1 nedeniyle fark gosterir. AES’de baskin klor tiirii
Cl2 ve HOCI iken, NES’de ise HOCI ve OCI1~bulunur. Bu Kklor bilesikleri oksidasyon

potansiyeli agisindan su sekilde siralanir:

Clz2 > HOCI > OCI~

Elektrolize asitli sular yiiksek oksidasyon-rediiksiyon potansiyeli (ORP)
gosterir. ORP degeri genellikle 950 mV’1n tizerindedir. Giiglii oksidanlarin varligi
AES’nin giiclii antimikrobiyal etkisini kanitlar niteliktedir. Bununla birlikte pH’in
diisik olmast bakteri hiicre zarin1 duyarli hale getirerek klor gegirgenligini
degistirmektedir (Nisola ve ark., 2011).

2.5.2.5. Enzimler

Papain, muteaz, proteaz, amilaz gibi enzimleri igeren ¢ozeltiler de protezlerin
dezenfeksiyonunda kullanilabilmektedir. Enzim igeren temizleyiciler etkilerini bakteri
plagindaki glikoprotein, mukoprotein ve mukopolisakkaritleri pargalayarak

gostermektedirler.
2.6. Akrilik Kaide Rezinlerinin Yiizey ve Mekanik Ozelliklerinin

incelenmesi

2.6.1. Yiizey Piiriizliliigiiniin Degerlendirilmesi

Materyallerin ylizeyinde molekiiler diizeyde olusan girinti ve ¢ikint1 seklindeki
diizensizliklere ylizey piiriizliiliigli denir. Yiizey piiriizliiliik 61¢iimii mekanik ve optik
profilometre ile yapilmaktadir. Optik profilometre; ylizey topografisi ii¢ boyutludur ve
bu nedenle yiizeyin dogal karakteri optik profilometrelerle gosterilebilmektedir
(Kakaboura ve ark., 2007). Bu cihazlarda optik 1smlar kullanilarak tarama
yapilmaktadir ve ylizey ile fiziksel temas yoktur. Bu sayade optik profilometreler ile
iic boyutlu dlgiimler yapilabilmektedir. Olgiim yapilacak yiizeyde referans noktalar
belirlenir ve cihaz bu aralikta dl¢iim yapar. Cihazin optik isaretleri, 100 pm?lik bir
alanda birkag nanometrelik bir ¢oziiniirliikk saglayabilmektedir (Joniot ve ark., 2006;
Yanikoglu ve ark., 2020).

> Mekanik profilometreler iki boyutlu o&lgiimler yapilabilmesine izin

vermektedir. Olgiim yapilacak 6rnek yiizeyinden belli bir sabit uzakliktan dogrusal
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sekilde hareket eden elmas nokta ug, yiizeye temas ettiginde ylizeyi tarayarak iki
boyutun dlglimlerini yapar. Sensor X ekseni boyunca hareket eder ve dikey eksendeki
yukseklik farklarini cihazin doniisiim sistemine gore hesaplar. Bu yiizden; taranan
bolgenin yiizey paralelligi ve sensoriin Y ekseni dikkatli bir sekilde ayarlanmalidir
(Joniot ve ark., 2006). Mekanik profilometrelerin sensorleri bir elmas nokta yardimiyla
enine 20-50 um ¢oziiniirliikte taranir. Yiizeydeki oluklarin degerleri etkilememesi i¢in
gesitli agilardan Ol¢timler yapilmalidir (Heintze ve ark.,, 2006). Mekanik
profilometreler hem dijital hem de analog donanim ve yazilim kullanarak degerleri
kaydedebilir (Yanikoglu ve ark., 2020).

Mekanik profilometrelerde 6l¢iim sonrasi ti¢ farkli yilizey 6l¢iim parametreleri
elde edilir. Bunlar:

v Ra; belirli bir 6l¢iim mesafesinde tiim yiizey diizensizliklerinin (yiikseklik
ve derinlikler) mutlak toplamlarinin aritmetik ortalamasini belirtir.

v/ Rmax; belirli bir mesafede en yilksek ve en derin noktalar arasindaki
mesafedir.

V' Rz; belirli bir mesafede birbirini takip eden 5 maksimum yiikseklik ve
derinligin ortalamasini belirtir (Yanikoglu ve ark., 2020).

Bu parametreler dental materyallerin cilali yiizeylerini ayirt etmek igin
kullanilarak ylizey piirtizliliigiinii tanimlar. Bunlar arasinda aritmetik ortalama
ptriizliiliikk degeri (Ra) hem labaratuvar ortaminda hem de klinik ortamda en yaygin
olarak kullanilan parametredir (Biirgers ve ark., 2009; Moda ve ark., 2018; Schubert
ve ark., 2019).

2.6.1.1. Taramah Elektron Mikroskobu Analizi

Taramali Elektron Mikroskobu (SEM) dental alanda kullanilan materyallerin
mikro yapilarmin degerlendirilebilmektedir. Bu yontem ile materyallerin yiizey
topografisi incelenerek ylizey piiriizliiliigli detayl bir sekilde yorumlanabilmektedir
(Kakaboura ve ark., 2007; Yanikoglu ve ark., 2020).

SEM ile incelenen ylizey boyunca ¢ok ince (10 um) primer bir elektron
demetinin bir noktadan digerine hareket etmesi prensibi kullanilmaktadir. Yiizeyin
herhangi bir noktasindan yayilan ikincil elektronlarin algilayicilar tarafindan tespit
edilip toplanmasiyla yiizeyin topografisi, yiizey bilesenleri ve yapisi hakkinda bilgi

sahibi olunabilmektedir. Algilayiciya ulasan elektron sayist ne kadar fazla ise o
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bolgenin goriintiisii o kadar parlak, ne kadar az ise bolge goriintiisii o kadar karanlik
alinir. Ornek yiizeylerinin analizinde siklikla kullanilan SEM ile yiizeyin gri tonlarinda
goriintiisii elde edilmektedir. Konvansiyonel SEM analizi igin, elektrostatik yiik
birikimini 6nlemek amaciyla numune yiizeyi iletken olan bir malzeme ile
kaplanmalidir. Numune hazirlanmasi sirasinda uygulanan kurutma ve piiskiirtme
islemleri, numuneleri geri doniisiimsiiz bir sekilde etkileyebilmektedir (Faria ve ark.,
2008). Giiniimiizde modern taramali elektron mikroskoplarinin ayirim giicii 0,05
nm’ye kadar inmis olup, biiylitme miktar1 ise x5-300000 arasinda degismektedir
(Hayat ve Acta, 1986).

2.6.2. Yiizey Sertliginin Degerlendirilmesi

Sertlik, kalici ylizey girintisine veya penetrasyonuna karsi direng olarak
tanimlanabilir. Bu 6zellik ayrica ¢izilmeye ve asinmaya kars1 da direng saglamaktadir
(Mansour ve ark., 2013). Test edilecek olan materyalin yiizeyine standart bir kuvvet
veya agirlik uygulanmasi sonucu girinti olusturulur. Olusan girintinin derinligi, alani
veya genisligi bir mikroskop altinda Olgiiliir. Girinti boyutlar1 daha sonra tablo
halindeki sertlik degerleriyle iliskilendirilir. Girintinin boyutlari, penetrasyon direnci
ile ters orantili olarak degismektedir. Daha yumusak malzemeler i¢in daha kii¢iik
yiikler kullanilmaktadir (Power ve ark., 2019). Sertlik testleri, Amerikan Dis
Hekimleri Birligi (ADA) tarafindan gelistirilen dental materyaller icin ¢ok sayida
spesifikasyona ve Uluslararas1 Standardizasyon Orgiitii (ISO) tarafindan tesvik edilen
standartlara dahil edilmistir. Dental materyallerin sertligini belirlemede en sik
kullanilan testler Barcol, Brinell, Rockwell, Shore, Vickers ve Knoop isimleriyle
bilinmektedir. Test se¢imi, 6l¢iilen materyale gore belirlenmelidir (Anusavice ve ark.,
2013).

2.6.2.1. Vickers Sertlik Ol¢iim Yéntemi

Hem kirilgan materyaller hem de sertligi yliksek olan metaller (dental dokiim
altin alasimlarin standart testi) i¢in sertlik Ol¢limiine olanak sagladigindan dental
materyallerde ve dis dokusunda en sik tercih edilen yontemdir. Prensip olarak Knoop
ve Brinell testlerine benzerdir. Vickers testinde 136° kare tabanli piramit seklinde
elmas bir u¢ kullanilir (Power ve ark., 2019). Materyalin test edilecek olan yiizeyine
piramit seklindeki elmas ug, belirli bir siire boyunca belirli bir yiik uygulayarak kare

seklinde bir iz olusturur. Olusan piramit seklindeki izin kosegenleri mikroskopla
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(Poskus ve ark., 2004; Wang ve ark., 2003) olgiiliir. Mikroskop tizerinde bulunan iki
paralel ¢izgi, ylizeyde olusan piramidin kdselerine denk gelecek sekilde diizenlenir.
Mikroskopta sag-sol ve alt-iist kdse noktalarinin Sl¢timleri ayr1 ayri yapilir, cihaz
tarafindan elde edilen degerlerin ortalamasi alinarak “Vickers yiizey sertlik degeri
(VHN)” belirlenir (Callister ve Rethwisch, 2000; Phillips ve ark., 2013; Poskus ve
ark., 2004). Elde edilen iz alani kiigiildiik¢e Vickers sertlik degeri artar. Vickers sertlik
degerinin yiiksekligi materyalin daha sert oldugunu gosterir (Callister ve Rethwisch,
2000; Phillips ve ark., 2013). Bu yontemin en dnemli avantajlar1 elmas ucun zamanla
deforme olmamasi, tiim yumusak ve sert yiizeylere tam olarak temas etmesi ve dogru
Ol¢timler yapmasidir (Anusavice ve ark., 2013; Dietschi ve ark., 2003; Yanikoglu ve
ark., 2020).

2.6.3. Esneme Dayaniminin Degerlendirilmesi

Esneme dayanimi sabit bir yiik altinda her iki uctan desteklenen bir gubugun
veya bir alt destek ¢gemberi boyunca desteklenen ince bir diskin dayaniklilik testidir.
(Anusavice ve ark., 2013). Bir¢cok materyalin egilme 6zellikleri, kullanilma bigimleri
nedeniyle ¢cekme veya sikistirma 6zelliklerinden genellikle daha 6nemlidir.

2.6.3.1. Tek Eksenli (Uniaksiyal) Testler

Kirilgan olan materyallerin ¢esitli uclar arasinda sabitlenerek statik yilikleme

altinda dayaniminin degerlendirilmesidir (Probster, 1992).
2.6.3.2. iki Eksenli (Biaksiyal) Testler

Iki eksenli kirilma dayamm testi, dis hekimligi pratiginde kullanilan
materyaller iizerinde yapilan arastirmalar igin 6nemlidir (Thompson, 2000). Tek
eksenli dayanim testlerine gore, iki eksenli dayanim testlerinde Olgiilen kuvvet,
materyalin kenar ozelliklerinden etkilenmez. Restorasyonlar genellikle kullanimlar
esnasinda ¢ok eksenli kuvvetlere maruz kaldiklarindan iki eksenli kirilma dayanim
verileri materyallerin degerlendirilmesinde daha 6nemlidir (Hsueh ve Thompson,
2007; lkejima ve ark., 2003; Thompson, 2000). iki eksenli kirilma dayaniminin
oOl¢iilebilmesi i¢in kullanilacak en iyi yontem kenar kayiplarinin olugmasini 6nledigi
icin U¢ Nokta Egilme Testi’dir (Murillo-Gémez ve ark., 2019; Wagner ve Chu, 1996).

Akrilik rezinler uluslararasi standartlarin esneme dayanimi (ISO 20795-
1:2013) ydnergelerine gore ii¢ nokta egilme testi kullanilarak degerlendirilir. Ideal

olarak protez kaidesi, kalic1 deformasyon veya kirilma olmaksizin karmasik ¢igneme
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kuvvetlerini tasiyabilecek yiiksek bir esneme dayanimina sahip olmalidir (Hassan ve
ark., 2019).

Ug nokta veya dort nokta egilme testinde, kiris iki silindir iizerinde desteklenir
ve kirig tepesine bir konumda (li¢ nokta) veya iki konumda (dort nokta) bir yiik
uygulanir (Ferracane ve ark., 2019).

Ucg nokta egilme testinde 6lciilen maksimum gerilime esneme dayanimi denir.
Bu test sadece malzemenin dayanikliligini degil, ayn1 zamanda egilmede beklenen
sapma miktarini da belirler. Ug nokta egilme testine maruz kalan dikdortgen kesitli bir
cubukta egilme dayanikliligini hesaplamak icin asagidaki denklem kullanilabilir.
(Anusavice ve ark., 2013).

3 x Yiik x Uzunluk

Stress =

2 x Genislik x Kalmlik?

Gerilim degerlerinde standart birim genellikle megapaskaldir (MPa-birim alan
basina kuvvet). Bu test, ¢cekme, basma ve kesme gerilmelerinin ayni anda toplu bir
Olciimiidiir. Egilme testinde genellikle ince numunelerde alt yiizey boyunca gelisen
¢cekme gerilimi hakimdir. Yiik uygulandiginda numune egilir. Diiz bir cubuk numune
i¢in, ortaya ¢ikan gerinim, numunenin {ist yiizeyinin (basing gerinimi) uzunlugundaki
bir azalma ve alt ylizeyin (¢ekme gerilimi) uzunlugundaki bir artis ile temsil edilir.
Sonug olarak, iist ylizeydeki gerilmeler sikistirici, alt yilizeydekiler ise ¢ekmedir.
Gerilimler, degisim bolgesinde hem gerilim hem de gerinim sifir olacak sekilde
numune ic¢inde iist ve alt ylizeyler arasinda yon degistirir. Bu nétr yiizey boyut olarak
degismez ve notr eksen olarak bilinir. Numunenin desteklenen ug¢larinin yakininda da
kayma gerilimi olusur, ancak kirilma siirecinde 6nemli bir rol oynamaz (Anusavice ve
ark., 2013).
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3. MATERYAL VE METOD

Bu calisma Recep Tayyip Erdogan Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi

Arastirma Laboratuvar;, Recep Tayyip Erdogan Universitesi Merkezi Arastirma
Laboratuvari, Atatiirk Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Arastirma Labaratuvari ve
Riizgar iI¢ ve Dis Ticaret Firma laboratuvarindaki ekipman ve cihazlarla
gerceklestirildi. Ornek sayis1  belirlemek amacit ile etki bilyiikliigiiniin
hesaplanmasinda G*Power paket programi (G*Power Ver. 3,0,10, Franz Faul,
Universitit Kiel, Almanya) kullanildi. Kovaryans analizinde 0,30 d cohen degerindeki
bir etki baz alindiginda 0,05 tip | hata ile, %80 gii¢ ile her bir ¢alisma grubu i¢in en az
10 6rnegin olma gerekliligi hesaplandi.

3.1. Orneklerin Hazirlanmasi

Calismada kullanilan protez kaide materyalleri tablo 3.1.’de gosterildi.

Tablo 3.1. Protez Kaide Materyalleri

Ticari fsim Uretici Firma Polimerizasyon Tipi ~ Ornek Sayist

P1: Ivoclar Ivobase Ivoclar ~ Vivadent,  Schaan, Prepolimerize Blok 50
Lihtenstayn

P2: BILKIM PMMABIlank  Bilkim Ltd.Co. izmir, Tiirkiye Prepolimerize Blok 50

H1:1Q-15 IMICRYL, Konya, Tiirkiye Is1 ile Polimerizasyon 50

H2: Meliodent Heat Cure Kulzer, Bershire, Almanya Is1 ile Polimerizasyon 50

Is1 ile polimerize olan akrilik rezin Ornekler i¢in 1Q-15 (Imicryl Ltd. S$ti.,
Konya, Tiirkiye) ve Meliodent Heat Cure (Kulzer, Berkshire, Almanya) akrilik rezin
materyalleri kullanild: (Sekil 3.1.). Orneklerin standardizasyonu igin 64 x 10 x 3,3 mm
boyutlarinda dikdortgenler prizmasi seklinde mum o6rnekler hazirland: (Sekil 3.2.).
Hazirlanan mum 6rnekleri standart piring mufla icerisinde sabitlemek amaci ile 100 g
toz / 45 ml su oraninda paris algist (ABS Alg1 ve Blok San. A.S., Tirkiye, Ankara)
kullanildi. Standart muflalarin alt parcasi al¢t ile dolduruldu ve mumdan hazirlanan
orneklerin tst yiizeyleri alg1 ile ayni hizada olacak sekilde algiya gomiildii (Sekil 3.3.).

Algmin sertlesmesi i¢in yaklasik 45 dakika beklendikten sonra alg1 yiizeyi ve mufla
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kenarlar1 aljinat esasli izolasyon maddesi (Imiseal Plaster Coating Solution, Imicryl
Ltd. Sti., Konya, Tiirkiye) kullanilarak izole edildi (Sekil 3.4.). Standart muflanin st
pargas1 kapatilarak beyaz al¢i ile dolduruldu. Kapatilan muflalar 45 dk siireyle
hidrolik preste 2 atm basing altinda bekletildi (Sekil 3.5.). Kalip muflalar mum atim
islemi i¢in kaynar suda 10 dakika bekletildikten sonra agilarak erimis mum atiklar
sicak su yardimiyla iyice temizlendi (Sekil 3.3.). Olusan negatif bosluklarin disinda

kalan al¢1 yiizeyleri aljinat esasli izolasyon maddesi ile izole edildi.

Sekil 3.1. Is1 ile Polimerize Akrilik Rezinler
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Sekil 3.2. Is1 ile Polimerize Olan Deney Orneklerinin Hazirlanmasinda

Kullanilan Mum Ornekler

Sekil 3.4. Al¢1 Yiizeyinde Kullanilan Aljinat Esasli izolasyon Maddesi
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Sekil 3.5. Mum Atim1 Oncesi Hazirlanan Muflalarin Hidrolik Preste
Bekletilmesi

Calismada kullanilan 1s1 ile polimerize olan akrilik rezin kaide
materyallerinden 1Q-15 akrilik rezin (Imicryl Ltd. Sti., Konya, Tiirkiye) polimeri ile
monomeri, iretici firmanin talimatlarina uygun olarak 24 g/10 ml oraninda cam bardak
icinde karistirildi. Likit i¢erisine akrilik tozu katilarak hazirlanan karigimin iizeri temiz
bir cam ile ortiilerek hamur kivamina gelmesi beklendi. Hamur kivamina ulasan rezin,
negatif bosluklar izolasyon maddesi ile izole edildikten sonra muflaya yerlestirildi ve
100 bar basing altinda preslenerek fazla olan akrilik materyal uzaklastirildi. Sonrasinda
200 bar basing altinda 5 dk bekletildi. Preslenmeyi takiben muflalar polimerizasyon
islemi icin brite alinarak soguk su dolu 1sitma kaplarina yerlestirildi Su sicakligi 100
°C’ye ulastiktan sonra 30 dk siiresince kaynatma islemi uygulandi. Bu sekilde
tamamlanan polimerizasyon sonunda muflalar oda sicakliginda sogumaya birakildi.
Soguyan orneklere gerekli tesviye ve polisaj islemleri uygulandi. Is1 ile polimerize
olan 1Q-15 akrilik rezin materyalinden toplam 50 adet 6rnek hazirlandi (Grup:H1).

Calismada kullanilan 1s1 ile polimerize olan diger akrilik rezin kaide materyali
(Meliodent Heat Cure/Kulzer, Berkshire, Almanya) iiretici firmanin talimatlari
dogrultusunda 23,4 mg toz / 10 ml likit oraninda cam bardak i¢inde karistirildi. Hamur
kivamina gelen rezin negatif bosluklar izolasyon maddesi ile izole edildikten sonra
muflaya yerlestirildi ve 100 bar basing altinda preslenerek fazla olan akrilik materyal
uzaklastirildi (Sekil 3.6.). Sonrasinda 200 bar basing altinda 5 dk bekletildi (Sekil 3.7.).

Muflalar brite alinarak sabitlendikten sonra soguk suya yerlestirilip kaynatilmaya
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birakildi. Sicaklik 100°C’ye ulagtiginda 30 dk kaynatildi. Polimerizasyonun
tamamlanmasini takiben muflalar oda sicakliginda sogumaya birakildi. Soguyan
orneklere gerekli tesviye ve polisaj islemleri uygulandi. Is1 ile polimerize olan
Meliodent Heat Cure akrilik rezin materyalinden bu sekilde toplam 50 adet 6rnek
hazirland1 (Grup:H2).

Sekil 3.7. Hazirlanan Muflalarin Hidrolik Preste Bekletilmesi

Prepolimerize PMMA bloklarindan (Ivoclar Ivobase, Bilkim PMMA Blank)
(Sekil 3.8.) 64 x 10 x 3,3 mm boyutlarinda standart 6rnekler elde edebilmek amaciyla
Trens SN50C / 1000 Universal Hafif Tip Torna cihazi kullanildi. Bu cihaz ile silindirik
formdaki bloklar 6ncelikle késeli forma doniistiiriildii (Sekil 3.8). Cihaza ait 2 mm’lik
sert metal uglar kullanilarak akrilik rezin bloklar yatay ve dikey yonde asindirilarak

istenilen boyuta ulagildi. Elde edilen 6rneklerin yiizeylerini standardize etmek amaci
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ile 600 gren kalinhiginda zimpara ile su altinda asindirma yapildi (Norton, Saint-
Gobain Abrasivos, Sao Paulo, Brezilya). Toplamda her firmaya ait prepolimerize
akrilik rezin bloklardan 50 adet 6rnek elde edildi (Grup: P1: Ivoclar Ivobase, Grup:
P2: Bilkim PMMA Blank). Polisaj ve cila islemleri yapildi.

Tim orneklerin son boyutlart dijital kumpas (Digimatic Caliper; Mitutoyo,
Tokyo, Japonya) ile kontrol edildi. Istenilen boyuta uymayan &rnekler tespit edilip
tekrar hazirlandi (Sekil 3.10). Hazirlanan tiim &rnekler 37+2°C distile su iginde
bekletildi (Sekil 3.11.).

Sekil 3.8. Prepolimerize Akrilik Rezin Bloklar
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Sekil 3.10. Elde Edilen Ornek Kalinliklarinin Dijital Kumpas ile Kontrol
Edilmesi
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Sekil 3.11. Elde Edilen Orneklerin Calisma Gruplari

3.2. Temizleme Ajanlarimin Uygulanmasi

Elde edilen 6rneklere uygulanacak temizleme ajanina gore her kaide materyali
grubu rastgele bes farkli alt gruba ayrildi. Uygulanan temizleme ajanlart Tablo 3.2.°
de gosterildi.
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Tablo 3.2. Protez Temizleme Ajanlari ve Uygulama Sekilleri

TEMIZLEME AJANI ICERIK URETICI FIRMA UYGULAMA
SEKLI
D1: Kontrol 3742 ° C distile su
Potasyum monopersiilfat; sodyum
D2: Corega Tabs bikarbonat; sodyum lauril Stafford Miller, 15 dk daldirma
stilfoasetat; sodyum perborat Waterford, irlanda

monohidrat; sodyum polifosfat

Sodyum bikarbonat, potasyum Helago-Pharma GmbH
D3: Protefix karoat, sodyum perborat, sitrik Erftstadt, Almanya 15 dk daldirma
asit, sodyum lauril siilfat, aroma

Proxilyt; Uge Medikal,

D4: Notr EAS Klor Ankara, Tirkiye 1 dk daldirma
Proxilyt; Uge Medikal,
D5: Asidik EAS Klor Ankara, Tiirkiye 1 dk daldirma

Kontrol grubundaki orneklere herhangi bir temizleme ajanit uygulanmadan
37£2°C distile su i¢inde bekletildi.

D2 grubundaki 6rnekler igin alkalen peroksit igerikli soliisyon (Corega Tabs ve
su) kullanildi. Kullanicr talimatlari dogrultusunda 200 ml yaklasik 35°C su igerisine
bir adet Corega Tabs temizleyici tablet atildi. Tiim 6rneklerin ve 6rnek yiizeylerinin
su igerisinde olmasina dikkat edildi. 15 dk daldirma yontemi uygulandi (Sekil 3.12.).
Her 15 dakikalik siirenin sonunda 6rnekler akan su altinda yikandi ve kagit havlu ile
kurutuldu.

D3 grubundaki 6rnekler i¢in sodyum perborat igerikli soliisyon (Protefix aktif
temizleyici tablet ve su) kullanildi. Kullanici talimatlari dogrultusunda 200 ml yaklasik
35°C su igerisine bir adet Protefix aktif temizleyici tablet atildi. Gruplara ait tiim
orneklerin ve ornek yiizeylerinin su icerisinde olmasina dikkat edildi. 15 dk daldirma
yontemi uygulandi (Sekil 3.12.). Her 15 dakikalik siirenin sonunda 6rnekler akan su
altinda yikandi ve kagit havlu ile kurutuldu.

D4 grubundaki 6rneklere elektrolize asit suyunun nétral (zayif, pH:5-6) formu
ile temizleme islemi yapildi. Kiivet icerisine 6rneklerin tizerini gegecek kadar nétral
formdaki temizleme ajani ilave edildi. Bir dakikalik bekleme siiresinin ardindan

ornekler akan su altinda yikandi ve kagit havlu ile kurutuldu.

34



D5 grubundaki orneklere elektrolize asit suyunun asidik (giicli, pH:2-2.5)
formu ile temizleme islemi yapildi (Sekil 3.13.). Kiivet igerisine drneklerin iizerini
gececek kadar asidik formdaki temizleme ajani ilave edildi. Bir dakikalik bekleme
sliresinin ardindan 6rnekler akan su altinda yikandi ve kagit havlu ile kurutuldu. Her
grupta daldirma islemi ti¢ aylik hasta kullanim siirecini taklit etmek amaciyla 90 kez
tekrarlandi.

Tim periyotlar tamamlandiktan sonra ornekler 37+2°C distile su iginde
bekletildi.

Sekil 3.12. Efervesan Tablet Formundaki Ajanlarin Kullanimi
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Sekil 3.13. Asidik ve Notral pH Degerlerine Sahip Elektrolize Asitli Su

3.3. Yiizey ve Mekanik Ozelliklerin incelenmesi

3.3.1. Yiizey Piiriizliiligii Degerlendirilmesi

Calismada yapilan yiizey purizlihigi ol¢timleri mekanik profilometre cihazi
(Surtronic 25, Taylor Hobson Leicester, Britanya) kullanilarak yapildi.

Olgiim yapilmadan 6nce cihaz kalibre edildi. Calismada dl¢iim uzunlugu 2,5
mm olarak ayarlandi. Buna gére cut off degeri ise 0,25 mm olarak belirlendi. Ornek
cihaza gore konumlandirildiktan sonra pembe mum yardimiyla sabitlenip 6lgiimlere
basland1. Ornek yiizeylerinin merkezinden farkli {ic noktadan piiriizliliik Slciimii
yapilarak elde edilen degerlerin (Ra) aritmetik ortalamalari alind1 ve yiizey piiriizlilik
(Ra) degerleri hesaplandi (Sekil 3.14.).

Sekil 3.14. Profilometre cihazi ve 6lgtim yontemi
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3.3.2. Taramah Elektron Mikroskobu Analizi

Yiizey topografisi incelenmek tizere her gruptan ilave bir 6rnek hazirlandi.
SEM incelemeleri yapilacak akrilik Ornekler iletken yapida olmadigi ig¢in Recep
Tayyip Erdogan Universitesi Merkezi Arastirma Labotuvari’nda altin kaplama
cihazinda (SC7620, Quorum Tecchnologies, Newhaven, Ingiltere) kaplandi. Altin
kaplanan ornekler, taramali elektron mikroskobu (JSM-6610, Jeol, Peabody, ABD)
altinda incelendi (Sekil 3.15.). Goriintiiler 20 kV ‘da %2000, %200 biyiitmede
degerlendirildi.

Sekil 3.15. Altin kaplama cihazi, SEM cihazi

3.3.3 Yiizey Sertliginin Degerlendirilmesi

Yiizey sertliginin belirlenmesinde Vickers Sertlik Test Cihazi (TMTeck HV,
Beijing, Cin) kullanildi (Sekil 3.16.). Ornekler, cihaza yerlestirilerek oncelikle cihazin
mikroskop goriintisi aktif hale getirildi ve 6rnek tizerinde sertlik 6lgticii ucun penetre
olacag yiizeyin net goriintiisii elde edildi. Daha sonra sertlik 6lgme ucu aktive edilerek
ornek yiizeyine uygulayacagi kuvvet 30 sn siireyle 25 gf (0,245 Newton) olarak
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ayarlandi. Cihazin dijital gostergesinden tiim ayarlamalar yapildiktan sonra 6l¢iim
islemine gegildi.

Ornek igerisine 30 sn siireyle penetre olan ug¢ cihaz tarafindan yukar
¢ekildiginde yiizeyde olusan izin geri dontisiimiine izin vermeden olusan diagonal
seklin kosegenleri manuel olarak mikroskopla bakilarak isaretlendi (Sekil 3.17.).
Isaretlenen yatay (D1) ve dikey (D2) uzunluklar cihaz iizerinde okundu ve not alind.
Her bir deney 6rneginin ii¢ noktasindan 6l¢iim yapildi. Her 6rnek i¢in elde edilen D1
ve D2 uzunluklar cihaza girilerek yiizey sertligi verileri hesaplandi. Orneklere ait
hesaplanan {i¢ degerin aritmetik ortalamasi alinarak her bir 6rnek igin yiizey sertligi

degerleri bulundu.

Sekil 3.16. Yiizey Sertlik Testi Cihazi

Sekil 3.17. Yiizeyde Olusturulan Centigin Goriintiisii
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3.3.4. Esneme Dayaniminin Degerlendirilmesi

Uc nokta egilme testi Instron Universal Test Cihazi (Instron, 3344,
Metalinspec, Canton, ABD) kullanilarak gergeklestirildi (Sekil 3.18).

Uc nokta egilme testi i¢in 64 x 10 x 3,3 mm boyutlarindaki érnekler 1SO
spesifikasyonlarina uygun olarak hazirlandi (ISO 20795-1:2013). Cihazin kirma hiz1 5
mm/dk olarak ayarlandi. Ornekler birbirinden 50 mm uzaklikta bulunan ve birbirine
paralel olan destekler {izerine yerlestirildi ve kirilma olana kadar kuvvet uygulandi
(Sekil 3.18.). Her bir 6rnegin kirilmasi igin gerekli maksimum kuvvet (N) ve 6rnegin
esneme derecesi (mm) cihazin bilgisayar sistemine otomatik olarak kaydedildi. Elde
edilen kuvvet (N) degerini MPa’a ¢evirmek i¢in ve asagidaki formiil kullanild1 (ISO
1567:1999).

3.kl
ES=

2.b.h?
ES = Esneme dayanimi (N/mm2=MPa)
F= Kirilma anindaki yiik (N)
I= Ornek yerlestirilen destekler aras1 mesafe (mm)
b = Ornek genisligi (mm)
h = Ornek kalmlig (mm)

Sekil 3.18. U¢ Nokta Egilme Testi
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3.4. Istatiksel Analiz

Istatiksel analiz i¢in Jamovi 2,2,5 istatistik programi kullanildi.
Karsilastirmalardaki normal dagilim Kolmogorov-Smirnov testi ve Q-Q grafigi ile
degerlendirildi. Yiizey pirizliligl, ylizey sertligi ve esneme dayanimi bagimli
degiskenlerinde normal dagilim gézlendi. Normal dagilimdan dolay1, degiskenler arasi
iliskinin dl¢iilmesinde Kovaryans analizi kullanildi. Coklu karsilastirma i¢in ise Tukey

post-hoc testi uygulandi. Istatistik icin anlamlilik derecesi p<0,05’e ayarlandi.
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4. BULGULAR

4.1. Yiizey Piiriizliiliigii Degerlerinin Incelenmesi
Q-Q grafigi incelendiginde ylizey piiriizliiliigii verilerinin diiz bir dogru
etrafinda yayilim gosterdigi gorildi (Sekil 4.1.). Ayrica Kolmogorov-Smirnov
testinde anlamlilik diizeyi 0,254 bulundu. Bu veriler 1s18inda yiizey piiriizliligii

verilerinin dagilimi1 normal olarak kabul edildi.

Standardize Kalinti

Teorik Nicelikler

Sekil 4.1. Yiizey piiriizliiliigii verilerinin olasilik dagilimini gésteren Q-Q

grafigi

Tablo 4.1. Yiizey piiriizlilligii i¢in kovaryans analizi sonuglari

Kareler df Ortalama kare F p-degeri
Toplami
Protez Kaide Materyali 0,0024 3 0,0008 52,72 <.001
Protez Temizleme Ajani 0,0015 4 0,0004 24,74 <.001
Protez Kaide Materyali X 0,0002 12 0 1,35 0,19
Protez Temizleme Ajani
Rezidiiel 0,0027 180 0
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Yiizey pirizliligi oOlclimlerinin  degerlendirilmesi amaciyla kullanilan
Kovaryans analizi sonucunda protez kaide materyali ve temizleme ajani bagiml
degiskenlerinin kendi igerisinde yiizey piirlizliligli agisindan anlamli farklilik
olusturdugu (p<0,001), protez kaide materyali ile temizleme ajani etkilesiminin ise
anlamli bir fark olusturmadigi (p=0,19) belirlendi (Tablo 4.1.).

Tablo 4.2. Protez temizleme ajanindan bagimsiz olarak, protez kaide

materyallerinin yiizey piiriizliliigii verilerinin Tukey Coklu karsilagtirma testi ile

karsilastirilmast
Materyal Materyal Ortalamalar  Standart df t p-degeri
arasi fark Hata

P1 - P2 -0,0092 0,0008 180 -11,83 <,001
P1 - H1 -0,0073 0,0008 180 -9,43 <,001
P1 - H2 -0,0063 0,0008 180 -8,09 <,001
P2 - H1 0,0019 0,0008 180 2,39 0,081
P2 - H2 0,0029 0,0008 180 3,73 0,001
H1 - H2 0,001 0,0008 180 1,34 0,53

Protez temizleme ajanindan bagimsiz olarak prepolimerize P1 grubundaki
ornekler diger kaide materyallerine gore istatistiksel olarak anlamli bir sekilde diigiik
yiizey purtizlilik degeri gosterdi (p<0,001). Ayrica 1s1 ile polimerize H2 grubundaki
ornekler prepolimerize P2 grubundaki 6rneklerden anlamli miktarda daha diisiik yiizey
purizliligii degeri gosterirken (p=0,001) diger materyaller arasinda anlamli bir

farklilik elde edilmedi (p>0,05) (Tablo 4.2.) (Sekil 4.2.).
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oy

0.024 4

(Mm)

Yuzey Paruzltlagu

0.021 4

P1 P2 H1 H2
Protez Kaide Materyali

Sekil 4.2. Protez temizleme ajanlarindan bagimsiz olarak, materyallerin

ylizey piiriizliiliik (um) verilerinin grafiksel gosterimi (%95 giiven araliginda)

Tablo 4.3. Protez kaide materyalinden bagimsiz olarak, protez
temizleme ajanlarinin yiizey piiriizliilikk verilerinin Tukey ¢oklu karsilagtirma

testi ile karsilastiriimasi

Protez Protez Ortalamalar ~ Standart df t p-
Temizleme Temizleme arasi fark Hata degeri
Ajani Ajani

D1 - D2 -0,0031 0,0009 180 -3,54 0,004
D1 - D3 -0,0035 0,0009 180 -4,06 <,001
D1 - D4 -0,0013 0,0009 180 -1,44 0,60
D1 - D5 -0,008 0,0009 180 -9,22 <,001
D2 - D3 -0,0004 0,0009 180 -0,51 0,98
D2 - D4 0,0018 0,0009 180 2,10 0,22
D2 - D5 -0,0049 0,0009 180 -5,68 <,001
D3 - D4 0,0023 0,0009 180 2,62 0,07
D3 - D5 -0,0045 0,0009 180 -5,16 <,001
D4 - D5 -0,0068 0,0009 180 -7,78 <,001

Protez kaide materyalinden bagimsiz olarak, protez temizleme ajam
uygulanmayan gruplarda (D1); D2, D3 ve D5 temizleme islemine gore istatistiksel
olarak anlamli sekilde diistik yiizey plrizliligi degerleri elde edildi (p<0,05). En

yiiksek ylizey piiriizliliigii degeri D5 temizleme ajani uygulanan gruplarda elde edildi
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(p<0,05). Fakat diger karsilastirmalar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark elde
edilmedi (p>0,05) (Tablo 4.3.) (Sekil 4.3.).

0.0300 ~

0.0275 4

0.0250 A

Yiizey PurlizIGIigi (um)

0.0225 ~

D1 D2 D3 D4 D5
Dezenfeksiyon Tipi

Sekil 4.3. Protez kaide materyalinden bagimsiz olarak, protez temizleme
ajanlarinin yiizey piriizliliigii (um) verilerinin grafiksel gosterimi (%95 giiven

araliginda)

Tablo 4.4. Protez kaide materyallerinin protez temizleme ajanlarina gore

ylizey plriizliiliigii verilerinin Tukey Coklu karsilastirma testi ile karsilagtirilmasi

Protez Temizleme Ajanlari

Materyal D1 D2 D3 D4 D5

P1 0018400034 0,020 £0,0034°  0,019£0,003%° 0,019 +0,003A* 0,022 + 0,003
P2 0,026 £ 0,004~ 0,028 +£0,003~2 0,027 £0,004~2 0,027 £ 0,004~P 0,036 = 0,00582
H1 0,023 £0,0044%® 0,027 £0,003%82 0,028 +0,004%82 0,024 +0,0044® 0,031 + 0,00582
H2 0,021 £0,0044%® 0,026 + 0,004 AB2 0,027 +0,004782 0,023 +£0,0044%® 0,030 + 0,00582

Farkli biiytik harfler satir i¢i, farkli kiigiik harfler ise siitun i¢i anlamli farklilig1 gostermektedir
(p <0,05)

Prepolimerize P1 grubundaki orneklere uygulanan temizleme ajanlarinin
yizey purizliligi degerlerini anlamli olarak etkilemedigi goriildi (p>0,05).
Prepolimerize P2 grubunda ise D5 temizleme ajani uygulanan ornekler digerlerine

gore anlamli miktarda daha yliksek yiizey piiriizliiliik degeri gosterdi (p<0,05). Is1 ile
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polimerize H1 ve H2 gruplarinda D5 temizleme ajani uygulanan 6rnekler D1 ve D4
uygulananlara kiyasla anlamli miktarda daha yiiksek yiizey piiriizliliigii gosterirken
(p<0,05), digerleri arasinda anlamli bir fark olusmadi (p>0,05) (Tablo 4.4.) (Sekil
4.4.).

Temizleme ajan1 uygulanmayan gruplar arasinda prepolimerize P1 grubundaki
ornekler P2’den anlamli miktarda daha diisiik yiizey piirtizliligi gosterirken (p<0,05),
digerleri arasinda anlamli bir fark elde edilemedi (p>0,05). D2 ve D3 temizleme
ajanlarinda, prepolimerize P1 grubundaki 6rnekler diger gruplardan anlamli miktarda
diisiik yiizey purtizliligi gosterdi (p<0,05). D4 temizleme ajaninda prepolimerize P1
grubu P2’den anlamli miktarda daha diisiik yiizey puirtizliligi gosterirken (p<0,05),
digerleri arasinda anlamli bir fark elde edilemedi (p>0,05). D5 temizleme ajani
prepolimerize P1 grubu digerlerine gore anlamli miktarda daha diisiik yiizey
plirtizliligi gosterirken (p<0,05), digerleri arasinda anlamli bir fark elde edilemedi
(p>0,05) (Tablo 4.4.) (Sekil 4.4.).
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Sekil 4.4. Protez kaide materyallerinin protez temizleme ajanlarina gore

ylizey puriizlilik (uwm) verilerinin grafiksel gosterimi (%95 giiven araliginda)

4.2. Taramal Elektron Mikroskobu Gériintiileri
Yapilan protez temizleme islemleri sonucunda her bir grup icin elde edilen

SEM goriintiilerinin farkli ylizey topografisi gosterdigi gézlendi.



Sekil 4.5. P1 materyalinin kontrol grubuna ait SEM goriintiileri (x2000,
x200)

Sekil 4.7. P1D3 grubuna ait SEM goriintiileri (x2000, x200)
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Sekil 4.10. P2 materyalinin kontrol grubuna ait SEM goriintiileri (x2000,
%200)
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Sekil 4.13. P2D4 grubuna ait SEM goriintiileri (%2000, x200)
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Sekil 4.15. H1 materyalinin kontrol grubuna ait SEM goriintiileri (x2000,
x200)

Sekil 4.16. H1D2 grubuna ait SEM goériintiileri (2000, x200)
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Sekil 4.19. H1D5 grubuna ait SEM goriintiileri (x2000, x200)
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Sekil 4.20. H2 materyalinin kontrol grubuna ait SEM goriintiileri (2000,
x200)

Sekil 4.22. H2D3 grubuna ait SEM goriintiileri (x2000, x200)
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Sekil 4.24. H2DS5 grubuna ait SEM goriintiileri (x2000, x200)

Her bir iiretici firmanin kontrol grubuna ait Orneklerin yilizeyinde tesviye
sirasinda olusan yatay ve dikey cizgilenmeler net bir sekilde izlenmesine ragmen
temizleme islemi uygulanan gruplara kiyasla daha homojen bir goriintii gézlendi
(Sekil 4.5.- 4.10.- 4.15.- 4.20). Temizleme ajani1 uygulanmayan kaide materyalleri
arasinda en diizgiin ve homojen yiizey goriintiileri prepolimerize P1 materyaline ait
ornekte elde edilirken (Sekil 4.5.) prepolimerize P2 materyalinin 6rnek goriintiisiinde
farkli olarak yiizeydeki frez ¢izgilerinin daha net bir sekilde izlendigi belirlendi (Sekil
4.10.).

Prepolimerize P1 materyaline uygulanan temizleme ajanlari sonrasi elde edilen
gortntiilerde kontrol grubu ile D4 temizleme ajani uygulanan drneklerde benzer yiizey
ozellikleri oldugu goriiliirken (Sekil 4.5.- 4.8.), D2 ve D3 temizleme ajan1 uygulanan

ornek yiizeylerinde daha genis porlar olustugu gortildii (Sekil 4.6.- 4.7.). D5 temizleme
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ajan1 uygulanan ornek yiizeyinde ise yaygin, homojen olmayan diizensizlikler saptandi
(Sekil 4.9.).

Prepolimerize P2 materyaline uygulanan D5 temizleme ajanindan alinan
goriintiilerde kontrol grubuna gore diizensizliklerin arttig1 goriiliirken (Sekil 4.11.-
4.12- 4.13.), freze islemi sirasindan olusan yatay ve dikey ¢izgilerin korundugu
goriindii (Sekil 4.14.).

Is1ile polimerize H1 materyaline ait 6rnek yiizeyinde kontrol ve D4 temizleme
ajan1 uygulanan Orneklere ait goriintiilerin benzer homojenitede oldugu goriiliirken
(Sekil 4.15.- 4.18.), D5 temizleme ajani uygulananlarda diizensizliklerin arttig1, D2 ve
D3 grubunda ise kii¢iik porlarin olustugu goriildii (Sekil 4.16- 4.17-4.19).

Is1 ile polimerize H2 materyaline ait D5 grubuna ait 6rnek goriintiisiiniin
kontrol grubuna gore ylizeyinin diizensizliginin arttig1 net bir sekilde izlendi (Sekil
4.20.-4.21.- 4.22.- 4.23.- 4.24.).

4.3. Yiizey Sertligi Degerlerinin Incelenmesi

Yiizey sertligi degerlerinin dagilimini gosteren Q-Q grafigi incelendiginde,
verilerin diiz bir dogru etrafinda yayilim gosterdigi goriildii (Sekil 4.25.). Ayrica
Kolmogorov-Smirnov testinde anlamlilik diizeyi 0,717 bulundu. Bu veriler 1s181inda

ylzey sertligi verilerinin dagilimi1 normal olarak kabul edildi.

Standardize Kalinti

-3 -2 -1 0 1 2 3
Teorik Nicelikler

Sekil 4.25. Yiizey sertligi verilerinin olasilik dagilimini gosteren Q-Q grafigi
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Tablo 4.5. Yiizey sertligi i¢in kovaryans analizi sonuglari

Kareler df Ortalama kare F p -degeri
Toplami
Protez Kaide Materyali 36,37 3 12,12 7,31 <,001
Protez Temizleme Ajani 33,81 4 8,45 5,10 <,001
Protez Kaide Materyali X 31,46 12 2,62 1,58 0,10
Protez Temizleme Ajani
Rezidiiel 298,23 180 1,65

Yiizey sertligi dl¢timlerinin degerlendirilmesi amaciyla kullanilan Kovaryans

analizi sonucunda protez kaide materyali ve protez temizleme ajan1 bagimh

degiskenlerinin kendi igerisinde anlamli fark olusturdugu (p<0,001), protez kaide

materyali ile temizleme ajani etkilesiminin ise anlamli bir fark olusturmadigi (p =0,10)

belirlendi (Tablo 4.5).

Tablo 4.6. Protez temizleme ajanindan bagimsiz olarak, protez kaide

materyallerinin yiizey sertligi verilerinin Tukey Coklu karsilagtirma testi ile

karsilastirilmasi
Materyal Materyal  Ortalamalar  Standart  df t p-degeri
arasi fark Hata

P1 - P2 1,03 0,25 180 4,01 <.001
P1 - H1 -0,01 0,25 180 -0,06 1,00

P1 - H2 0,40 0,25 180 1,55 0,40

P2 - H1 -1,05 0,25 180 -4,08 <.001
P2 - H2 -0,63 0,25 180 -2,46 0,07

H1 - H2 0,41 0,25 180 1,62 0,37
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Protez temizleme ajanlarindan bagimsiz olarak, prepolimerize P1 ve 1s1
ile polimerize H1 gruplarindaki 6rnekler prepolimerize P2 grubundaki 6rneklerden
anlamli miktarda daha yiiksek yiizey sertligi gosterdi (p<0,001), fakat diger gruplar
arasinda anlamli bir fark elde edilmedi (p>0,05) (Tablo 4.6.) (Sekil 4.26.).
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Protez Kaide Materyali

Sekil 4.26. Protez temizleme ajanindan bagimsiz olarak, materyallerin ylizey

sertligi verilerinin (VHN) grafiksel gosterimi (%95 giiven araliginda)
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Tablo 4.7. Protez kaide materyalinden bagimsiz olarak, protez temizleme

ajanlariin yiizey sertligi verilerinin Tukey Coklu karsilastirma testi ile

karsilastirilmasi

Protez Protez Ortalamalar Standart df t p-
Temizleme Temizleme arasi fark Hata degeri
Ajani Ajani

D1 - D2 0,72 0,28 180 2,50 0,09
D1 - D3 0,88 0,28 180 3,07 0,02
D1 - D4 0,48 0,28 180 1,67 0,45
D1 - D5 1,22 0,28 180 4,26 <,001
D2 - D3 0,16 0,28 180 0,56 0,98
D2 - D4 -0,24 0,28 180 -0,83 0,91
D2 - D5 0,50 0,28 180 1,76 0,40
D3 - D4 -0,40 0,28 180 -1,40 0,62
D3 - D5 0,34 0,28 180 1,19 0,75
D4 - D5 0,74 0,28 180 2,59 0,07

Protez kaide materyalinden bagimsiz olarak, D3 ve D5 temizleme ajani
uygulanan gruplar, temizleme ajan1 uygulanmayan kontrol gruplarina gére anlaml
miktarda daha diisiik yiizey sertligi gosterdi (p<0,05). Diger temizleme ajanlari
arasinda ise istatiksel olarak anlamli bir fark elde edilmedi (p>0,05) (Tablo 4.7.) (Sekil
4.27.).
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Sekil 4.27. Protez kaide materyalinden bagimsiz olarak, protez temizleme
ajanlarinin yiizey sertligi (VHN) verilerinin grafiksel gosterimi (%95 giiven

araliginda)

Tablo 4.8. Protez kaide materyallerinin protez temizleme ajanlarina gore

yiizey sertligi verilerinin Tukey Coklu karsilastirma testi ile karsilastirilmasi

Protez Temizleme Ajanlari

Materyal D1 D2 D3 D4 D5

P1 17,28 £ 1,924 15,06 £0,9882 14,83 +1,12B2 1524 +127AB2 14,89 +0,68B2
P2 14,48 £ 1,29Ab 1456 +1,18%%  1430+0,93A% 14,81 +1,26A% 13,98 + 0,952
H1 16,25 + 1,24Aa 15,1 £1,53A2 15,32 +1,14A2  1588+12,3”A2 1484 +1,57A2
H2 15,06 + 1,30AP 1547 +£1,33%% 1509+ 13,2A% 1522 +£1,64°% 14,46 +1,22A2

Farkli biiytik harfler satir i¢i, farkl kii¢iik harfler ise siitun i¢i anlamli farklihg1 géstermektedir (p<0.05)

Protez temizleme ajan1 uygulanmayan prepolimerize P1 grubundaki 6rnekler
D2, D3 ve D5 temizleme islemi uygulanan 6rneklere gore anlamli miktarda daha
yiiksek yiizey sertligi gosterdi (p<0,05). Prepolimerize P2, 1s1 ile polimerize H1 ve H2
gruplarinda ise uygulanan temizleme ajanlar1 arasinda yiizey sertligi agisindan anlaml

bir fark elde edilmedi (p>0,05).
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Temizleme islemi uygulanmayan Ornekler arasinda, prepolimerize P1
grubundaki drnekler 1s1ile polimerize H1 hari¢ diger gruplardan anlamli miktarda daha
yiiksek yiizey sertligi gosterdi (p<0,05), fakat H1 ile arasinda anlamli bir fark
bulunmadi (p>0,05). D2, D3, D4 ve D5 temizleme ajanlarinda ise gruplar arasinda
anlamli bir fark elde edilmedi (p>0,05) (Tablo 4.8.) (Sekil 4.28.).
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Sekil 4.28. Protez kaide materyallerinin protez temizleme ajanlarina gore

yiizey sertligi (VHN) verilerinin grafiksel gosterimi (%95 giiven araliginda)

4.4. Esneme Dayamim Degerlerinin incelenmesi

Esneme dayanimi1 degerlerinin dagilimini gdsteren Q-Q grafigi incelendiginde,
verilerin diiz bir dogru etrafinda yayilim gosterdigi goriildi (Sekil 4.29.). Ayrica
Kolmogorov-Smirnov testinde anlamlilik diizeyi 0,148 olarak bulundu. Bu veriler

1s1¢inda esneme dayanimi verilerinin dagilimi normal olarak kabul edildi.
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Standardize Kalinti

-3 -2 -1 0 1 2 3
Teorik Nicelikler

Sekil 4.29. Esneme dayanim verilerinin olasilik dagilimini gésteren Q-Q

grafigi

Tablo 4.9. Esneme dayanimi igin kovaryans analizi sonuglart

Kareler Toplami df Ortalama kare F p-degeri
Protez Kaide Materyali 7115,96 3 2371,98 93,46 <,001
Protez Temizleme Ajani 642,77 4 160,69 6,33 <,001
Protez Kaide Materyali X 314,40 12 26,20 1,03 0,42
Protez Temizleme Ajant
Rezidiiel 4568,06 180 25,37

Kovaryans analizi sonucunda protez kaide materyali ve protez temizleme ajani
bagimli degiskenlerinin kendi icerisinde esneme dayanimi agisindan anlaml farklilik
olusturdugu (p<0,001), protez kaide materyali ile temizleme ajani etkilesiminin ise

anlaml1 bir fark olusturmadigi (p=0,42) belirlendi (Tablo 4.9.).
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Tablo 4.10. Protez temizleme ajanindan bagimsiz olarak, protez kaide

materyallerinin esneme dayanimi verilerinin Tukey Coklu karsilastirma testi ile

karsilastirilmasi
Materyal Materyal Ortalamalar Standart  df t p-degeri
arasi fark Hata
P1 - P2 15,28 1,0075 180 15,17 <,001
P1 - H1 5,91 1,0075 180 5,86 <,001
P1 - H2 1,47 1,0075 180 1,46 0,460
P2 - H1 -9,37 1,0075 180 -9,30 <,001
P2 - H2 -13,81 1,0075 180 -13,70 <,001
H1 - H2 -4,43 1,0075 180 -4,40 <,001

Protez temizleme ajanindan bagimsiz olarak, prepolimerize P1 ve 1s1 ile
polimerize H2 grubundaki 6rnekler diger tiim gruplardan anlamli miktarda daha
yiiksek esneme dayanimi gosterdi (p<0,001), fakat kendi aralarinda anlamli bir fark

bulunmadi (p=0,460) (Tablo 4.10.) (Sekil 4.30.).
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Protez Kaide Materyali

Sekil 4.30. Protez temizleme ajanindan bagimsiz olarak, materyallerin

esneme dayanimi (Mpa) verilerinin grafiksel gosterimi (%95 giiven araliginda)
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Tablo 4.11. Protez kaide materyalinden bagimsiz olarak, protez

temizleme ajanlarinin esneme dayanimi verilerinin Tukey Coklu karsilagtirma

testi ile karsilastirilmasi

Protez Protez Ortalamalar ~ Standart df t p-degeri
Temizleme Temizleme arasi fark Hata

Ajani Ajani

D1 - D2 1,04 1,12 180 0,93 0,88
D1 - D3 1,45 1,12 180 1,28 0,69
D1 - D4 2,60 1,12 180 2,31 0,14
D1 - D5 5,24 1,12 180 4,65 <,001
D2 - D3 0,40 1,12 180 0,35 0,99
D2 - D4 1,55 1,12 180 1,38 0,63
D2 - D5 4,19 1,12 180 3,72 0,002
D3 - D4 1,15 1,12 180 1,02 0,84
D3 - D5 3,79 1,12 180 3,36 0,008
D4 - D5 2,63 1,12 180 2,34 0,13

Protez kaide materyalinden bagimsiz olarak, D1, D2 ve D3 temizleme ajanlari

uygulanan 6rnekler D5 uygulanan 6rneklerden anlamli miktarda daha yiiksek esneme

dayanimi elde edildi (p<0,05). Diger temizleme ajanlar1 arasinda ise anlamli bir fark

elde edilmedi (p>0,05) (Tablo 4.11.) (Sekil 4.31).
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Sekil 4.31. Protez kaide materyalinden bagimsiz olarak, temizleme

ajanlarinin esneme dayanimi (Mpa) verilerinin grafiksel gosterimi (%95 giiven

araliginda)

Tablo 4.12. Protez kaide materyallerinin protez temizleme ajanlarina gore

esneme dayanimi verilerinin Tukey Coklu karsilastirma testi ile karsilagtirilmasi

Protez Temizleme Ajanlari

Materyal D1 D2 D3 D4 D5

P1 95,97 £541A2 93,61 + 3,27ABa 93,6 £4,41/82 89,03 £ 6,147B2 86,96 + 6,1382
P2 77,98 £ 6,24A¢ 77,69 + 6,04A¢ 75,66 £ 6,180 76,79 + 6,204 74,61 £ 6,317
H1 87,73 £ 3,28~ 85,44 + 3, 45Abc 85,55 + 3,22A2 86,49 + 3,35A2 84,41 + 3,342
H2 91,26 £5,25%® 92,01 & 3,15/ 92,33 £ 4,79A2 90,2 + 4,962 85,98 £ 6,297

Farkli biiytik harfler satir i¢i, farkli kiiciik harfler ise siitun i¢i anlamli farklilig1 gostermektedir

(p <0,05)

Protez temizleme ajani uygulanmayan prepolimerize P1 grubundaki 6rnekler

D5 uygulananlara goére anlamli miktarda daha yiiksek esneme dayanimi gosterdi

(p<0,05). Prepolimerize P2, 1s1 ile polimerize H1 ve H2 gruplarinda ise temizleme

ajanlar1 arasinda anlamli bir fark elde edilmedi (p>0,05).

Protez temizleme ajani uygulanmayan gruplar arasinda prepolimerize P1

grubundaki ornekler 1s1 ile polimerize H2 hari¢ diger gruplardan, H1 ve H2 gruplari

prepolimerize P2’den anlamli miktarda daha yiiksek esneme dayanimi gosterdi

(p<0,05), fakat 1s1 ile polimerize H1 ile H2 arasinda anlaml bir fark elde edilmedi

(p>0,05). D2 temizleme ajaninda, prepolimerize P1 grubundaki Ornekler 1s1 ile
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polimerize H2 hari¢ diger gruplardan, H2 grubundaki 6rnekler de prepolimerize
P2’den anlamli miktarda daha yiiksek esneme dayanimi gosterdi (p<0,05). Fakat H1
ile H2 arasinda ayrica H1 ile P2 arasinda anlamli bir fark elde edilmedi (p>0,05). D3,
D4 ve D5 temizleme ajanlarinda ise P2 grubundaki ornekler diger tiim gruplardan
anlaml1 miktarda daha diisiik esneme dayanimi gosterdi (p<0,05), fakat diger gruplar
arasinda anlamli bir fark elde edilemedi (p>0,05) (Tablo 4.12.) (Sekil 4.32.).
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Sekil 4.32. Protez kaide materyallerinin protez temizleme ajanlarina gore

esneme dayanim (Mpa) verilerinin grafiksel gosterimi (%95 giiven araliginda)

63



5. TARTISMA

Bu ¢alisma, farkl: iiretim sekilleri ile elde edilen PMMA 6rneklere uygulanan
temizleme ajanlarinin yiizey purizliligt, yiizey sertligi ve esneme dayanim ozellikleri
tizerinde olan etkilerinin incelenmesi ve kaide materyallerinin birbirleri ile
karsilastirilmast amaciyla yapildi. Elde edilen sonuglara gore, prepolimerize Pl
materyaline uygulanan temizleme ajanlarinin yiizey piiriizliliigi degerlerini anlaml
olarak etkilemedigi goriildii. Prepolimerize P2, 1s1 ile polimerize HI, H2
materyallerinde D5 temizleme ajani uygulanan 6rneklerin diger gruplara gore anlamli
miktarda daha yliksek yiizey piriizliliik degerleri gostermis oldugu goriildii.
Prepolimerize P1 materyaline uygulanan D5 temizleme ajani yiizey sertligi ve esneme
dayanimi degerlerini anlamli bir sekilde diisiiriirken diger materyallerde temizleme
ajanlariin yiizey sertligi ve esneme dayanimi degerlerine etkisinin olmadig1 goriildii.

Bu nedenle c¢alismamizin;

‘PMMA kaide materyallerine uygulanan farkli protez temizleme ajanlarinin
yiizey purizliligi, yiizey sertligi ve esneme dayanimi 6zellikleri iizerinde etkisinin
olmayacagi’ yoniinde olusturulan sifir hipotezi kismen reddedilmistir.

PMMA, tatmin edici estetigi, diisiik maliyeti, kullanim kolaylig1 ve agizdaki
boyutsal stabilitesi nedeniyle tam ve kismi dissiz hastalarin protetik tedavisinde yaygin
olarak kullanilmaktadir (Acosta-Torres ve ark., 2012). Protez kaide rezinleri 1s1 ile,
kimyasal olarak, goriiniir 151k ve mikrodalga enerjisi ile polimerize edilebilmektedirler
(Goldberg ve Burstone, 1992). Yapilan ¢aligmalar; kimyasal olarak polimerize olan
akrilik rezinlerin partikiil yapilarinin diizensiz olmasi sebebiyle kisa siirede plastik
deformasyona ugradigini, diger yontemlere kiyasla daha fazla artik monomer salinimi
gerceklestirdigini ve ekzotermik polimerizasyonu nedeniyle daimi oral uygulamalarda
kullanilmamasi gerektigini vurgulamislardir (Bayimndir ve ark., 2005). Polimerizasyon
islemi i¢cin mikrodalga enerjisinin kullanimi, geleneksel 1s1 ile polimerizasyon
teknigine kiyasla polimerizasyon siiresini kisaltmaktadir (Bartoloni ve ark., 2000).
Ancak mikrodalga ile polimerize olan PMMA rezinlerinin akrilik yapay disler ile
baglantisinin zayif olmasi (Rw, 1991), 6zel ekipman ve mufla gereksinimi nedeniyle
daimi kaide materyali olarak kullanimimi kisitlamaktadir (Calikkocaoglu, 2010).

Geleneksel 1s1 ile polimerize edilmis akrilik rezinlerin kabul edilebilir mekanik ve
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estetik 6zellikleri, kullanim kolayligi, maliyetinin diisiik olmasi daimi protez kaide
materyali olarak siklikla tercih edilme sebepleri arasindadir. Bu nedenle, bu ¢alismada
da daimi kaide materyali olarak iki farkli firmaya ait geleneksel 1s1 ile polimerize olan
akrilik rezin kullanilmistir.

Son yillarda CAD/CAM sistemlerinin protetik dis tedavisi uygulamalarinin her
alaninda kullanimi1 artmaya devam etmektedir. Yapilan yakin tarihli ¢alismalar
incelendiginde de tam protez yapiminda CAD/CAM tekniginin kullaniminin hem
giincel hem de modern yaklagimlar arasinda kabul gordiigli goriilmektedir. CAD/CAM
sistemleri igin iiretilen prepolimerize edilmis PMMA bloklar son derece kontrollii bir
ortamda {retildiginden, minimum arttk monomer, biiziilme ve gozeneklilik
sergiledikleri goriilmistiir (Aguirre ve ark., 2020; Infante ve ark., 2014). Geleneksel
1s1 ile polimerize olan akrilik rezinlerin polimerizasyonunda islem higbir zaman
tamamlanmadigindan polimerizasyondan sonra yapi iginde serbest monomere
rastlanmaktadir (Karci ve ark., 2019). Ayrica, 1styla polimerize olan akrilik rezinler
yapim asamasinda kontrolsiiz 1sitma, uygun olmayan karistirma, monomer
buharlagmasi ve yetersiz basing nedeniyle pordz yapi igerebildigi gibi polimerizasyon
sirasinda su katilmasinin bir sonucu olarak kaidelerde ¢atlak veya birikmis gerilimler
nedeniyle biikiilmeler goriilebilmektedir (Sanders ve ark., 1991; Wong ve ark., 1999).
Hacimsel ve dogrusal biiziilmeler, 1siyla polimerize edilmis rezinin dogasinda
vardir; bu nedenle, muflanin agilmasindan sonra  okliizal ayarlamalar
gereklidir. Benzer sekilde, algida post-dam kazinmasi polimerizasyondan sonra
meydana gelen biiziilmeyi kismen telafi etmek icin yapilmaktadir. CAD/CAM
sistemleri i¢in iiretilen prepolimerize edilmis PMMA bloklar ile geleneksel tam protez
yapimu sirasinda olusabilecek teknik hatalari ortadan kaldirmak hedeflenmis ancak
klinik olarak yapilan galigmalar hala eksiktir (Srinivasan ve ark., 2018; Steinmassl ve
ark., 2017). Ustiin 6zelliklerine ragmen prepolimerize bloklarla ilgili ¢alismalarin
kisitlt olmasi ve siklikla kullanilan 1s1 ile polimerize kaide rezinleri ile karsilastirilmali
bir ¢alisma mevcut olmadigindan, bu ¢alismada iki farkli firmaya ait prepolimerize
PMMA blok kullanilarak 1s1 ile polimerize olan akrilik kaide rezinleri ile karsilastirma
yapilmistir.

Protez hijyeninin yeterli diizeyde saglanmasi estetik nedenler, protez

stomatitinin dnlenmesi ve protezin kullanilabilirligi i¢in vazgecilmez bir unsurdur.
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Mevcut temizleme yontemleri arasinda mekanik (6rn. firgalama, ultrasonik veya
mikrodalga temizleme), kimyasal (6rn. klorheksidin, sodyum hipoklorit, peroksitler
veya enzimler gibi dezenfektan soliisyonlarin kullanimi) ve her iki yontemin
kombinasyonu (6rn. suyla, belirli protez temizleyici veya dis macunlariyla firgalama)
yer almaktadir (Axe ve ark., 2016; Duyck ve ark., 2016; Felton ve ark., 2011; Kiesow
ve ark., 2016; Papadiochou ve Polyzois, 2018). Yasli hastalar, el becerisinin azalmasi,
gorme bozuklugu veya fiziksel kisitlamalar nedeniyle plagin mekanik olarak
uzaklastirilmasinda zorluk yasarlar (Razak ve ark., 2014). Protezlerin temizliginde
kullanilan firganin killarmin biiyiik ¢apli, kisa ve sert olmasi ve uygun olmayan
fircalama teknikleri protez kaidelerinin asinmasina neden olabilmektedir (Zarb ve ark.,
2013).

Mikrodalgayla iliskili radyasyonun kullanimi da protezleri temizlemek igin
onerilmektedir (Neppelenbroek ve ark., 2008). Ancak standardizasyon eksikligi ve bu
calismalarin sonugsuz kalmasi, bu yontemin rutin protez temizliginde kullanilmasini
engellemektedir (Augusto ve ark., 2012). Mekanik temizlige alternatif olarak veya
mekanik temizligin etkinligini arttirmak amaciyla ¢esitli kimyasallar kullanilmaktadir.
Kimyasal temizlik amaciyla kullanilan ajanlar arasindan hipoklorit ¢ozeltilerin rutin
kullanimi akrilik rezinin agarmasi, metalin aginmasi ve yumusak astar malzemelerinin
bozulmasi yoluyla protezi olumsuz etkileyebilmektedir (Kiigiikekenci ve ark., 2021).
%?2’lik klorheksidin soliisyonuna daldirma igleminin protez stomatitinin 6nlenmesinde
etkili oldugu ancak protez kaidesinde ciddi renk degisikligine sebep oldugu
goriilmiistiir (Dikbas, 2005). Emami ve ark., antifungal tedavi ve farkli temizleme
yontemleri arasinda hem klinik hem de mikrobiyolojik sonuglarda istatistiksel olarak
anlamli farkliliklar tespit etmemisler ve daha az invaziv protez temizleme
yontemlerinin tercih edilebilecegini one stirmislerdir. (Emami ve ark., 2014) Duyck
ve ark. ile Verhaeghe ve ark.’nin yaptiklari ¢alismalar ile protezlerin temizliginde daha
az invaziv bir teknik olan efervesan alkalen peroksit icerikli temizleme tabletlerinin
etkinligini bildirmislerdir (Duyck ve ark., 2013; Duyck ve ark., 2016; Verhaeghe ve
ark., 2020). Yapilan farkli ¢aligmalar ile alkalen peroksit bazli soliisyonlarin lokal ve
sistemik hastaliklarla ilgili mikroorganizmalara karsi etkinligi de kamitlanmistir

(Coimbra ve ark., 2016; Paranhos ve ark., 2019).
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Panariello ve ark., 1s1 ile polimerize akrilik rezin Orneklerini ticari bir
temizleme tableti olan alkalen peroksit igerikli soliisyonlarda 10 sn bekletmis, 1., 3.,
21., 45. ve 90. siklusta ylizey piirlizliiliiklerini degerlendirmisler ve akrilik rezinin
ylizey piriizliliigiinde anlamli bir degisiklik olmadigini bildirmislerdir (Panariello ve
ark., 2015).

Sharma ve ark., ile Davi ve ark.’nin yaptiklar1 ¢alismada da alkalen peroksit
igeren efervesan tabletlere ait soliisyon i¢inde 10 dk bekletmenin 1s1 ile polimerize olan
akrilik rezin Orneklerinin yilizey piiriizliliigiine etkisinin olmadigimi belirtmislerdir
(Davi ve ark., 2012; Sharma ve ark., 2017).

Bu ¢aligmalardan farkli olarak Ozyilmaz ve ark., ile Gad ve ark.’nin yaptiklari
calismalarda alkalen peroksit igerikli efervesan temizleme tabletlerine ait
sollisyonlarin 1s1 ile polimerize olan akrilik kaide rezinlerinin yiizey piiriizliligiini
arttirdigini, yiizey sertligini ise 6nemli 6l¢iide azalttigini ortaya koymuslardir (Gad ve
ark., 2021; Ozyilmaz ve ark., 2019). Diger ¢aligmalardan farkli olarak Ozyilmaz ve
ark., ile Gad ve ark. calisma Orneklerini soliisyon icinde 8 saat bekletmislerdir.
Calismalarin sonuglar1 arasindaki farklar teknigin uygulama stiresindeki farkliliktan
kaynaklanmaktadir. Bu nedenle bu ¢alismada tiretici firmanin tavsiye ettigi uygulama
stiresi olan 15 dakika daldirma kullanilmistir.

Kimyasal temizleme yontemleri arasinda NaCl c¢ozeltisinin elektrolizi
sonucunda ortaya c¢ikan notral ve asidik pH’daki elektrolize asitli su giiglii
antimikrobiyal etkinlige sahiptir. Yapilan ¢aligmalar 1 dakika boyunca uygulanan
asidik ve notral elektrolize asitli sularin protez temizliginde etkin oldugunu
bildirmislerdir ( Ileri ve ark., 2006; Nagamatsu ve ark., 2001). Bununla birlikte hizlica
inaktive olabilmektedir ve bu sayede c¢evreye zararli etkisi bulunmamaktadir.
Hazirlanmasinin kolay olmas1 ve gerekli ekipmanin ucuz olmasi gibi avantajlara da
sahiptir (Rutala ve Weber, 2001). Klorlu bir soliisyon olmakla birlikte, serbest klor
oran1 NaOCl’ye gore cok daha diisiik oldugu icin toksik etkileri de son derece azdir.
Bu nedenle son yillarda elektrolize asitli suyun farkl tiirleri protez temizleme ajani
olarak kullanilmaktadir (Rossi-Fedele ve ark., 2011).

Aragtirmalar, temizleme yontemi sec¢iminin gelismis ve gelismekte olan
tilkelerdeki dis sagligi uzmanlari arasinda biiyiik farkliliklar gosterdigini (Axe ve ark.,

2016), secimin genellikle klinisyen veya hastanin kisisel tercihine, maliyet ve
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malzeme bulunabilirligi gibi diger faktorlere bagli oldugunu ortaya koymustur (Axe
ve ark., 2016; de Souza ve ark., 2009; Kiesow ve ark., 2016). Bu dogrultuda bu
calismada, akrilik protez kaideleri tizerindeki etkilerini degerlendirmek {izere protez
temizliginde antimikrobiyal etkinligi kanitlanmis, hastalar i¢in ulasilmasi ve kullanimi
kolay olan efervesan tabletler ile ndtral ve asidik pH’daki elektrolize asitli su
yontemleri kullanilmistir.

Hareketli protezler hastaya teslim edildikten sonra kullanimda olduklar1 zaman
igerisinde belli araliklarla temizleyici ajanlara maruz kalirlar. Bu nedenle protez
temizleme ajanlarinin protez kaide materyalleri iizerinde olusturabilecegi zararli
etkilerin incelenmesi énemlidir (Calikkocaoglu, 2010).

Protez kaidelerinin piiriizliliigiiniin leke, plak ve mikroorganizma tutma
hassasiyetiyle iligkili oldugu g6z dniine alindiginda, uygun sekilde cilalanmis akrilik
protezlerin agiz i¢cinde uyumu daha iyi olmaktadir (Gungor ve ark., 2014). Protez kaide
malzemelerinin yiizey piiriizliligliniin, malzemenin kendi yapisindan, cilalama
tekniklerinden ve operatoriin el becerilerinden etkilendigi rapor edildiginden, bu
calismadaki tiim 6rneklerin hazirlanip bitirilme agamalar1 tek bir uygulayici tarafindan
yapilmistir.

Protez kaide materyallerinin yiizey piriizliilik seviyeleri arttikca protez
ylzeylerinde mikrobiyal kolonizasyonu arttirmaktadir. Bu durum lekelenmeye sebep
olarak estetik 6zelligi de olumsuz etkilemektedir (Berger ve ark., 2011). Pirizlilik
degeri istenen sekilde diisiik bir kaide rezini uygulanan temizleme yontemleri sonucu
bu 6zelligini kaybedebilir. Protez temizleme yontemleri ile protezlerin giinliik rutinler
ile temizlenmesi gerekmektedir. Rutin protez temizligi protez kaidesinin yiizey
ozelliklerini etkileyebileceginden uygulanacak yoOnteminin, etkili bir bicimde
mikroorganizma eliminasyonunu saglamakla birlikte, rezinin yiizey ozelliklerini
degistirmemesi istenmektedir (Fernandes ve ark., 2013; Lira ve ark., 2012; Machado
ve ark., 2011).

Yapilan ¢alismalarda yiizey piriizliliik degerinin (Ra's1) 0,2 um'yi agmasinin
restoratif materyallere plak retansiyonunda ve mikroorganizma kolonizasyonunda esik
bir deger oldugu ve ylizey piiriizliliigiinde meydana gelen 0,3 pm degerinde bir
degisimin hastanin diliyle fark edilebilir bir degisim oldugu belirtilmistir (Bollenl ve
ark., 1997; Jones ve ark., 2004; Weitman ve Eames, 1975). Bu ¢alismada, kullanilan
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dort temizleme ajaninin da kaide materyallerinin yiizey piirtizliillik degerlerini esik
degerinin (0,2 um) lizerine ¢ikaracak sekilde etkilemedigi goriildii.

Bu ¢alisma sonucuna gore protez temizleme islemlerinden bagimsiz olarak en
diisiik yiizey piiriizliiliigii degerleri prepolimerize blok olan P1 grubuna ait 6rneklerde
elde edildi (0,018 + 0.003 um). Prepolimerize bloklarla yapilan benzer bir ¢alismada
elde edilen diisiik ylizey piiriizliilligli degerlerinin iiretiminde yer alan polimerizasyon
yonteminin yami1 sira azalmig arttk monomer seviyelerinden kaynaklandigi
bildirilmistir. (Machado ve ark., 2011) Benzer sckilde Bidra ve arkadaslar1 yaptiklar
caligmalart ile prepolimerize PMMA materyallerinin daha iyi yiizey ozelliklerine,
daha az gozeneklilige ve daha az mikrobiyal kolonizasyon goriildiigii iddiasini
desteklemistir (De Foggi ve ark., 2016).

Bu calismalarin aksine Srinivasan ve ark., 1s1 ile polimerize edilmis ve
prepolimerize PMMA 'nin ylizey piiriizliiliigi arasinda istatistiksel bir fark olmadigini
bildirmislerdir. Diger ¢alismalardan farkli olarak Srinivasan ve ark. drneklerin elde
edilme asamasinda freze sistemi yerine manuel masa testereleri kullanmislardir.
Calismalar arasindaki yiizey Ozelliklerindeki fark Orneklerin elde edilme
yontemlerindeki farkliliktan kaynaklanabilecegi diisiiniilmektedir (Srinivasan ve ark.,
2018).

Efervesan tabletlerin akrilik kaidelerin yiizey piiriizliiliigiine olan etkilerinin
incelendigi ¢alismalarda; (Davi ve ark., 2012; Panariello ve ark., 2015; Sharma ve ark.,
2017) bu tez ¢alismasinin sonuglarini destekleyecek sekilde alkalen peroksit igerikli
efervesan tablet formundaki temizleme ajanlarinin uygun bekletme kosullarinda
akrilik kaide materyallerinin yiizey pirtizliiliigiini etkilemedigi gortildii.

Yapilan literatiir incelemesi sonucunda elektrolize asitli su kullaniminin
antimikrobiyal etkinligi ile alakali bir¢ok ¢aligma bulunmasina ragmen uygulama
sonrasinda akrilik rezin kaide materyallerinin yiizey 6zelliklerinin incelendigi tek bir
calismaya rastlanmistir. Didinen’in ¢alismasinda 1s1 ile polimerize akrilik kaide rezini
tizerinde temizleme amaci ile sodyum hipoklorit, mikrodalga enerjisi ve elektrolize
asitli suyun asidik ve notr pH’daki formlarimin yiizey piriizliiliik degerlerinde anlaml
bir degisime neden olmadig belirtilmistir (Didinen, 2014).

Benzer sekilde bu tez ¢alismasinda da nétr pH’daki elektrolize asitli suyun

(D4) higbir grupta yiizey piirtizliliigiinii anlamli diizeyde etkilemedigi goriildii. Ancak
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farkli olarak asidik pH’daki elektrolize asitli suyun (D5), prepolimerize P1 materyaline
ait ornekler hari¢ diger gruplarda yiizey piiriizliliiglinii anlamli diizeyde degistirdigi
bulundu. Didinen’in yaptigi ¢alismada yalnizca geleneksel 1s1 ile polimerize olan
akrilik rezin kullanildigindan bu c¢alismada kullanilan elektrolize asitli suyun
prepolimerize akrilik rezinlerin ylizey sonuglar ile karsilagtirmasi yapilamamistir
(Didinen, 2014).

Sertlik, malzeme yogunlugu ile malzemenin aginmaya kars1 direncini ifade
etmektedir. Bu ozellik, protezin fonksiyon, parafonksiyon ve zamanla kullanilan
temizleme yoOntemleri sirasindaki mekanik davramisint  ve dayanikliligini
etkiler (Ayman, 2017). Ayrica, elde edilen monomerik doniisiim derecesini ve bunun
sonucunda polimerizasyon reaksiyonunun kalitesini de sertlik derecesine gore
degerlendirilebilir. Daha yiiksek sertlik degerleri, akrilik rezinlerin daha yiiksek
derecede monomerik doniisiimii ile daha iyi polimerizasyonu gostermektedir (Soh ve
Yap, 2004). Daha yiiksek basing degerleri ve sicaklik iliskisi, akrilik rezinlerin
monomerik doniisiim derecesinde bir artis saglar, artik monomer konsantrasyonunu
azaltir ve daha yiiksek molekiiler agirliga ve daha uzun zincirlere sahip polimerler
olusturur (Perea-Lowery ve ark., 2021). Bu sekilde zincirler birbirine yakinlasarak
madde daha yogun hale gelir. Ozellikle sulu ¢dzeltilerden olusan temizleyiciler, sivi
icerigi nedeniyle akrilik rezine penetre olabilir ve materyalin sertligini azaltabilir. Bu
durum materyalin mekanik temizlik ve ¢igneme sirasinda asinmasina neden olacaktir.
Bu nedenle temizleme yontemlerinin materyalin sertligini azaltmadan giigli bir
antimikrobiyal etki gostermesi istenmektedir (Campanha ve ark., 2012; Dixon ve ark.,
1999; Goiato ve ark., 2013; Konchada ve ark., 2013).

Bu ¢alismada temizleme islemi uygulanmayan drnekler arasinda prepolimerize
P1 ve 1s1ile polimerize H1 grubuna ait 6rneklerde diger kaide materyallerine gore daha
yuksek yiizey sertligi degerleri elde edildigi goriildii. Uygulanan temizleme ajanlari
sonrasinda prepolimerize P1 grubuna ait Orneklerin yiizey sertliginin temizleme
ajanina (D2, D3, D5) gore etkilendigi goriiliirken, diger kaide materyallerinin
etkilenmedigi goriildii.

Al-Dwairi ZN ve ark. yaptiklart calismalarinda prepolimerize PMMA
bloklardan elde edilen oOrneklerin yilizey sertligi acisindan geleneksel 1siyla

polimerizasyon grubundan daha {istiin Ozellik gosterdigini belirtmislerdir. Bu
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istiinliiglin sebebi CAD/CAM PMMA kaide materyalinde plastiklestirici etkiye sahip
arttk monomer igeriginin diisiik olmasidir (Al-Dwairi ve ark., 2019). Bu tez
calismasinda ise kullanilan diger prepolimerize blok olan P2 grubuna ait 6rneklerin
sertlik degerlerinin diger tiim gruplardan diisiik oldugu goriildii. Bunu nedeninin ise
prepolimerize bloklar i¢in uygulanan yiiksek 1s1 ve basing kosullariin bu tiretici firma
tarafindan  istenilen diizeyde olusturulamamasindan  kaynakli  olabilecegi
diistiniilebilir.

Onceki calismalarin aksine, Perea Lowery ve ark., yaptiklar1 ¢alismada elde
ettikleri sonuglara gore, prepolimerize ve 1s1 ile polimerize akrilik rezinlerin ylizey
sertligi arasinda anlamli bir fark olmadigini belirtmislerdir. Bu ¢aligmada 6rneklerin
bir kismi1 kuru ortamda bir kismi da sulu ortamda saklanmustir. Orneklere ait en yiiksek
ortalama sertlik degerleri 1s1 ile polimerize olan protez kaide materyalinde elde
edilmistir. Yazarlar bu durumun 1s1 kaynakli serbest radikal polimerizasyon igleminin
bir sonucu olarak dimetil metakrilat monomerleri arasindaki kismi ¢apraz baglh bir
polimer zincirinin olusumundan kaynaklanabilecegini 6ne siirmektedir. Prepolimerize
akrilik rezinlerin inorganik dolgu maddelerinin eklenmesiyle polimerizasyon islemi
sirasinda kismi ¢apraz baglanma olup olmadigi bilinmemektedir (Ali ve ark., 2008;
Perea-Lowery ve ark., 2021). Baska bir ¢alismada Prpi¢ V ve ark., yukarida belirtilen
calismanin sonuclarini desteklemekte, ancak sonuglar arasindaki farkliliklarin
yalnizca farkli polimerizasyon teknolojilerinden kaynaklanmayabilecegini iddia
etmektedir (Prpi¢ ve ark., 2020). Bu tez ¢aligmasinda da prepolimerize P1 ve 1s1 ile
polimerize H1 grubuna ait 6rnekler diger firmalara ait prepolimerize P2 ve 1s1 ile
polimerize H2 grubuna ait 6rneklere gore daha yiiksek sertlik degerleri gostermistir.
Bu fark, firmalarin tiretim kosullarindan kaynaklanabilmektedir.

Temizleme yontemlerinin 1s1 ile polimerize akrilik rezinlerin ylizey sertligine
olan etkisinin incelendigi bir calismada, alkalen peroksit igerikli temizleme ajanlarinin
akrilik rezinlerin sertligini azalttigi bildirilmistir (Neppelenbroek ve ark., 2005).
Kullanilan temizleme ajani, baslangigta sodyum perborat ve alkalin fosfat iceren bir
tozdur. Bu malzeme, suda ¢oziindiigiinde alkali bir hidrojen peroksit ¢ozeltisi haline
gelir ve bu da oksijeni serbest birakmak i¢in ayrisir. Oksijen kabarciklarinin mekanik
bir temizleme etkisi gosterdigi iddia edilmektedir. Ugucu yaglar ve aromatikler,

kokuyu 1iyilestirmek icin formiile dahil edilmistir. Ugucu yag, rezinin yiizeyinde
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hareket eder ve akrilik ve diger termoplastik rezinler i¢in ¢oziicii etkisinden dolay1
potansiyel bir zarar kaynagidir (Smith ve Record, 1966). Bu durum alkalen peroksit
igerikli soliisyona daldirildiktan sonra akrilik rezinlerin gosterdigi azalan sertligi
aciklamaktadir. Bu tez ¢alismasinda ise, Onceki c¢alismadan farkli olarak alkalen
peroksit icerikli efervesan tabletlerin 1s1 ile polimerize kaide rezinlerin sertligini
etkilemedigi goriildi. Uygulama siiresinin kisaligi ve 3 aya denk gelen kullanim
periodu ile olusabilecek zararlarin engellendigi diistiniilmektedir. Farkli bekletme
stireleri ve daha uzun kullanim periotlarinin uygulandigi c¢alismalar ile efervesan
tabletlerin yiizey sertligine etkileri degerlendirilebilir.

Elektrolize asitli suyun protez kaidelerinin yiizey ozelliklerine etkisinin
incelendigi bir caligmada geleneksel 1s1 ile polimerize olan akrilik kaide rezinin yiizey
sertligi degerlerini kontrol grubuna gére azalttigi belirtilmistir (Didinen, 2014). Bu tez
calismasinda, 1s1 ile polimerize olan 6rneklere uygulanan higbir temizleme yonteminin
ylizey sertligini anlamli bir sekilde degistirmedigi goriildi. Bu durumun
polimerizasyon siiresinin, tekniginin ve drnek boyutlarinin farkli olmasindan kaynakl
oldugu disiiniilmektedir. Ancak Didinen’in sonuglarina benzer sekilde asidik
elektrolize asitli su uygulanan prepolimerize P1 grubuna ait orneklerin ylizey
sertliginin anlamli sekilde diistiigii gorildi. Literatiirde elektrolize asitli suyun
prepolimerize bloklara etkisinin incelendigi bir c¢alisma bulunmadigindan 1s1 ile
polimerize olan orneklere olan etkisi ile degerlendirme yapildi. Bu sonucun sebebi
olarak sanayi ortaminda lretilen bloklarin yiizeyinin asidik pH’dan etkilendigini
gostermektedir. Bu konu hakkinda ileri ¢alismalar yapilmalidir.

Esneme dayanimi, akrilik protezin en 6nemli mekanik 6zelliklerinden biri
olarak kabul edilmektedir. PMMA akrilik rezin materyalinin yiiksek esneme
dayanimi, protez dayanikliligi ve yiik altindaki sorunlarin 6nlenmesi i¢in temel bir
faktordiir (Srinivasan ve ark., 2019; Zappini ve ark., 2003). Protez kullanimi1 boyunca,
tekrarlanan ¢igneme kuvvetleri dongiilerine maruz kalmaktadir. Bu tekrarlanan
hareket protezin catlamasina, kirilmasina ve basarisizligina neden olabilmektedir
(Kelly, 1969). Bu gibi durumlarda egilme yorulmasi asildiktan sonra protezin kirilmasi
gerceklesmektedir. Esneme dayanim testi, bir malzemenin akma noktasinda yasadigi
maksimum stres olarak tanimlanmaktadir ve malzemenin ¢ekme, kesme ve basing

dayanimlariin toplu bir yansimasi olarak kabul edilmektedir (Abdulwahhab, 2013).

72



Bu calismada da PMMA bloklarin fonksiyonel yiikler altindaki dayanma kapasitesini
degerlendirmek i¢in ii¢ nokta egme testi uygulanmistir.

ISO 20795-1 spesifikasyonlarina gore protez kaide polimerleri i¢in akrilik
rezinlerde elde edilen esneme dayaniminin degeri 65 MPa'dan az olmamalidir. Bu
calismada, prepolimerize ve 1s1 ile polimerize kaide materyallerine ait 6rneklerin
protez temizleme ajanindan bagimsiz olarak en diisik esneme dayanim degeri
prepolimerize P2 grubundaki orneklerde (77.98 MPa), en yiiksek esneme dayanim
degeri ise prepolimerize P1 grubundaki orneklerde (95.97 MPa) elde edildi.
Temizleme islemleri sonrast kaydedilen ortalama degerler ise en diisiik esneme
dayanim degeri prepolimerize P2 grubunda (74.61 MPa), en yiiksek ise prepolimerize
P1 grubunda (93.61 MPa) elde edildi. Bu tez c¢alismasinda kullanilan kaide
materyallerinin temizleme islemleri 6ncesi ve sonrasinda elde edilen esneme dayanim
degerleri klinik kullanim i¢in uygun oldugu gorildii.

Yapilan literatiir incelemelerine gore; prepolimerize bloklardan frezelenmis
protez kaideleri, 1s1yla polimerize edilmis protez kaideleri ile karsilagtirildiginda daha
yiiksek esneme dayanimi gosterdigi gorilmistiir (Nguyen ve ark., 2012; Steinmassl
ve ark., 2018).

Prepolimerize ve 1s1 ile polimerize bloklar arasindaki esneme dayanimindaki
bu farkin sebebinin prepolimerize PMMA bloklarinin yiiksek sicaklik ve basing
altinda polimerize edildiginden minimum gozeneklilik, daha az i¢ stres ve kusurlar,
minimum molekiiller arasi mesafenin yiiksek malzeme direncine neden oldugu
distiniilmektedir (Aguirre ve ark., 2020; Ali ve ark., 2008; Arita ve ark., 2008);
Kattadiyil ve ark., 2015; Kawara ve ark., 1998; Pacquet ve ark., 2019; Steinmassl ve
ark., 2017).

Diger mekanik 6zelliklerin yani sira esneme dayanimi, rezinin polimerizasyon
derecesi hakkinda fikir vermektedir. Daha diisiik polimerizasyon derecesi, esneme
dayanimi dahil olmak iizere daha diisiik mekanik ozelliklerle sonu¢lanmaktadir
(Aguirre ve ark., 2020; Gharechahi ve ark., 2014).

Bu tez calismasinda da onceki galismalara benzer sekilde prepolimerize P1
orneklerin esneme dayanim degerleri 1s1 ile polimerize 6rneklerden yiiksek oldugu
bulundu. Diger firmaya ait prepolimerize bloktan (P2) elde edilen 6rneklerin esneme

dayanim degerleri diger tiim kaide rezinlerinde diisiik oldugu goriilmesine ragmen
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degerin ISO standartlarinin iistiinde oldugu goriildii. Prepolimerize P2 bloklarin 1s1 ile
polimerize olan gruplara gore diisiik esneme dayanimi ortaya koymasinin nedeni
prepolimerize etmek icin kullanilan 1s1 ve basing degerlerinin P1 bloklardan farkl
olmasindan kaynakli oldugu diisiiniilmektedir. Ayrica yapilan baska bir calismada (Ali
ve ark., 2008) uygulanan freze kosullarinin de bloklar arasindaki molekiiler mesafeyi
degistireceginden prepolimerize bloklarin iiretim kosullarindan kaynaklanan bir fark
olabilecegi diisiiniilmektedir.

Kaide rezinlerin tretim sekilleri farklt olmasma ragmen firmalara ait
farkliliklardan kaynakli olarak bu tez ¢alismasinda, 1s1 ile polimerize H1 grubuna ait
orneklerin prepolimerize P2 grubuna ait 6rneklerden daha yiiksek esneme dayanim
degerleri ortaya koydugu goriilmektedir. Bu sonucu destekleyen calismalar
incelendiginde bu durumun kullanilan prepolimerize bloklarin farkliligindan ve
kullanilan 1s1 ile polimerize orneklerin elde edilme kosullarindaki farkliliktan
kaynaklandig: disiinilmektedir (Aguirre ve ark., 2020; Al-Dwairi ve ark., 2020;
Arslan ve ark., 2018; Ayman 2017; Hada ve ark., 2021; Pacquet ve ark., 2019; Perea-
Lowery ve ark., 2021; Srinivasan ve ark., 2018).

Sharma P ve ark., ile Sato S ve ark.’nin yaptiklar1 ¢alismada alkalen peroksit
icerikli temizleyicilerin 1s1 ile polimerize olan 6rneklerin esneme dayaniminda bir
degisiklige sebep olmadigini bildirmislerdir (Sato ve ark., 2005; Sharma ve ark.,
2017). Benzer sekilde, Paranhos ve ark.’nin yaptiklar1 ¢alismada bir buguk yillik
kullanimi taklit eden alkalen peroksit igerikli protez temizleme soliisyonlarina gece
boyunca daldirma, akrilik rezinin esneme dayanimini degistirmedigi belirtilmistir
(Paranhos ve ark., 2013).

Pavarina ve ark., yaptiklar1 ¢alismada kimyasal protez temizleme ajanlarinin
1s1yla sertlesen iki rezinin esneme dayanimi lizerindeki etkisini degerlendirmislerdir.
%4 klorheksidin glukonat, %1 sodyum hipoklorit veya %3,78 alkalen peroksit igerikli
soliisyonlara on dakikalik daldirma sonucu elde edilen esneme dayanimi degerlerinde
onemli bir degisiklik olmadigini ortaya koymuslardir (Pavarina ve ark., 2003). Elde
ettikleri sonuglarin bu tez calismasinda da benzerlik gosterdigi goriildii. Bu tez
caligmasinda da benzer sekilde hem prepolimerize hem de 1s1 ile polimerize olan
akrilik rezin 6rneklere uygulanan alkalen peroksit igerikli temizleme soliisyonlarinin

esneme dayanimi degerlerini anlamli bir sekilde etkilemedigi goriildii.
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Is1 ile polimerize akrilik rezine uygulanan elektrolize asitli suyun esneme
dayanimina etkisinin degerlendirildigi bir calismada, ndtr ve asidik formdaki
elektrolize asit sularinin esneme dayanimina anlamli bir etkisinin olmadigi
belirtilmistir. Bu sonuglar, s6z konusu kullanilan bu temizleme ajanlarinin protezlerin
cigneme kuvvetleri karsisinda kirilma davranisina herhangi bir olumsuz etkisi
olmadigini géstermektedir (Didinen, 2014).

Bu tez ¢alismasinda elektrolize asit suyu uygulanan prepolimerize P1 6rneklere
ait esneme dayaniminin kontrol grubuna gére anlamli olarak diisiik oldugu gézlenirken
diger temizleme ajanlarinin kaide materyallerinin esneme dayanimi iizerinde anlaml
bir etkisinin olmadig1 goriildi. Temizleme ajanlarinin prepolimerize bloklarin
mekanik 6zellikleri tizerindeki etkisinin arastirildigi baska bir calisma olmadigindan,
P1 oOrneklerin esneme dayanimindaki bu diisiisiin bloklarin su absorbe etmesi
sebebiyle elektrolize asitli suyun yiizey sertliginde meydana getirdigi diisiisten
kaynakli oldugu disiiniilebilir. Bu konu hakkinda daha kapsamli calismalar ile
karsilastirma yapilmasi gerekmektedir.
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6. SONUC VE ONERILER

Tez c¢alismamizda CAD/CAM sistemlerinde kullanilan prepolimerize
bloklardan ve geleneksel 1s1 ile polimerizasyon yontemi ile elde edilen protez kaide
materyallerine farkli temizleme ajanlarinin uygulanmasi sonucu yiizey piiriizliligi,
ylizey sertligi ve esneme dayanimi Ozellikleri karsilastirmali olarak incelenmistir.
Yapilan degerlendirmeler sonucunda;

1. Temizleme ajanlarindan bagimsiz olarak ylizey piiriizliligi, yilizey
sertligi ve esneme dayanimi agisindan prepolimerize P1 grubu diger gruplara gore
yiiksek degerler ortaya koymustur.

2. Prepolimerize P1 grubu ylizey pirizligii agisindan temizleme
ajanlarindan etkilenmezken, diger gruplarin yiizey piiriizliiliik degerlerinin D5 (asidik
elektrolize asit suyu) temizleme ajan1 sonrasinda anlamli sekilde diistiigii goriildii.
Buna ragmen, prepolimerize P1 grubu yiizey sertligi ve esneme dayanim degerleri
uygulanan temizleme ajanlarindan etkilenirken, diger gruplarin etkilenmedigi
gOriilmiistiir.

3. Uygulanan temizleme ajanlar1 sonrast tiim kaide materyalleri
literatiirlerde kabul edilen klinik degerler dahilinde yiizey pirizliligi, yiizey sertligi
ve esneme dayanim 6l¢iim degerleri ortaya koydugu goriilmiistiir.

Bu sonuglar dogrultusunda uygun kosullarda elde edilen prepolimerize
bloklarin geleneksel 1s1 ile polimerize olan protez kaide materyallerine benzer mekanik
ve fiziksel ozellikler gostermesi nedeniyle klinik kullanimda alternatif bir kaide
materyali olabilecegini diistinmekteyiz. Her iki materyalinde tiretim sekilleri disinda
tretim kosullarnin  da mekanik ve fiziksel oOzellikleri etkileyebilecegi
unutulmamalidir. Kullanilan prepolimerize bloklardan 6rnek elde edilme asamasinda
bilgisayar destekli kazima islemi yapilamamasi, kullanilan prepolimerize blok
cesitliliginin az olmasi ve temizleme ajanlarinin uygulama yontemine agiz ici

kosullarinin yansitilamamasi ¢aligmanin limitasyonlaridir.
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