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BOLUM I

Bulk-fill kompozitlerde giincel bakis

Baturalp ARSLAN!
Havva CAN AYDIN?

Giris

Dis hekimliginde kompozit rezinlerin kullanimi giin gectikge
yayginlagmaktadir. Eskiden dislerin restorasyonunda kullanilan
amalgamlar ile karsilastirildiginda kompozit rezinlerin daha estetik
bir segenek oldugu goriilmektedir. Buna ragmen kompozit rezinlerin
kullaniminda birtakim sinirlamalar goze c¢arpmaktadir.(Cabadag,
Misilli, & Goniilo, 2021)

Kompozit rezinlerin kullaniminda en 6nemli problemlerin

basinda polimerizasyon sirasinda meydana gelen biiziilme gelir.Bu
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negatif durumun etkilerini azaltabilmek amaciyla kompozit rezinin
uygulanmasi sirasinda tabakalama yontemi Onerilmektedir. Bu
yontem derin restorasyonlarin yapimi sirasinda tabaka sayisinin ve
1sinlanma sayisinin artmasi ve buna bagl olarak da tedavi siiresinin
uzamasina sebep olmaktadir.(Biiyiikgavus, 2021) Tabakalama
teknigi sirasinda tabakalar arasinda kalan bosluklar ve baglanti
sorunlart  sebebiyle kontaminasyon riski artmaktadir. Dis
hekimligindeki giincel gelismeler, kullanilan kompozitlerin
iceriginde birtakim degisiklikler sonucunda derin kavitelerde daha
biiylik kiitlelerde uygulanabilecek “Bulk-fill” kompozitlerin
iiretilmesine olanak saglamistir.(Gonder & Oz, 2020) Bulk-fill
kompozitlerin iiretilmesindeki protokol kompozitin, daha yari
saydam olarak iiretilmesi, 151k penetrasyonunun daha derinlere
ulagtirilabilmesi ve fotoaktivasyon sistemlerinin daha verimli hale
getirilmesi esasina dayanmaktadir.(Boaro et al., 2019)

Bulk-fill kompozitler, restorasyon yapiminda en fazla
sorunla  karsilagilan  yiiksek ¢  faktore sahip kaviteye
yerlestirildiginde dahi polimerizasyon biiziilme stresi ile ¢ok az
karsilasildigin1 gostermektedir. Yiiksek polimerizasyon derinligi
sayesinde i¢ ve dis marjinal bosluk olusumu ¢ok aza
inmektedir.(Furness, Tadros, Looney, & Rueggeberg, 2014)

1. Bulk-fill kompozitler

Kompozit rezinler 2 mm’den daha derinlerde kullanildiginda
yetersiz polimerizasyona sebep olmaktadir. Bu negatif durumun
oniine gecebilmek i¢in kompozitin doldurucu igeriginde ve kimyasal
yapisinda degisiklikler yapilmistir. Bulk-fill kompozit rezinler
sayesinde derin  kavitelere dolgu materyali  4-5mm’lik

kalinliklardaki katmanlar seklinde kullanilabilmektedir.(Haugen et
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al.,, 2020) Bulk-fill kompozitlerin dis hekimligine tanitilmasi,
hekimlerin tabakalama teknigi sirasinda hata riskinin azalmasini
saglamistir. Buna ek olarak maliyet ve zamandan tasarruf
edilmistir.(Par, Marovic, Attin, Tarle, & Taubock, 2020) Bulk-fill
kompozitler daha biiyilik kiitleler halinde uygulandig1 icin derin
kavitelerde daha homojen bir yap1 elde edilmesini saglamaktadir.
(Arbildo-Vega et al., 2020)

1.1. Bulk-fill kompozitlerin siniflandirilmasi

Bulk-fill kompozit rezinler klinisyenin zamandan tasarruf
saglamasina olanak vermektedir. Klinik kullanimi kolay bu
kompozit rezinler dis hekimligine kullanim sekline ve alanina gore
birkag farkli gesitte sunulmustur. Bulk-fill kompozit rezinler yiiksek
veya disiikk viskoziteli, 1s1kli veya dual sertlesen olarak
siniflandirilabilmektedir (Tablo 1.). Bulk-fill kompozit rezinlerin
klinikte ideal olarak kullanim sekilleri asagida gosterilmektedir
(Sekil 1.).(Chesterman, Jowett, Gallacher, & Nixon, 2017)



Tablo 1. Bulk-fill kompozit rezinlerin sumiflandiriimasi

Bulk-fill Bulk-fill Sonic Dual
kompozit bazli aktiviteli sertlesen
kompozit bulk-fill bulk-fill
kompozit | kompozit
Ticari olarak 3M ESPE - 3M ESPE Kerr- Coltene -
temin edilebilen | Filtek Bulk-Fill - Filtek SonicFill Fill Up
materyaller Posterior Bulk-Fill 2 HyperFill
Restoratif Flowable
Tetric EvoCream SDR
Bulk-Fill Venus
Reveal HD Bulk | Bulk-Fill
GrandioSO x-tra | Tetric Evo
Estelite Bulk-Fill Flow
flow Bulk-Fill
x-tra base
Parkell LC
base Bulk-
Fill
Viskozite Yiiksek Diisiik 2-fazh Orta
Tedavi Sekli Isik Isik Isik Dual
Polimerizasyon 4 mm 4 mm 5mm Yok
derinligi
Geleneksel Hayir Evet Hayir Hayir
kompozit
katmanina
ihtiyac¢ var mi1?
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/ Geleneksel kompozit rezin

Bulk-fill kompozit rezin

Sekil 1. Bulk-fill kompozit rezinlerin ve geleneksel kompozit rezinin
klinik kullanim sekli

a) Istege bagli geleneksel akiskan kompozit rezin ile kaide ve
4 mm’lik tabakalar halinde bulk-fill kompozit ile restorasyonu

b) 4 mm’lik tabakalar halinde bulk-fill kompozit ve marjinal
sirt, okluzal yiizey kisimlarinin geleneksel kompozit ile restorasyonu

c) 5 mm’lik tabakalar halinde uygulanmis sonik aktiviteli
bulk-fill kompozit ile restorasyonu

d) Tek bir tabaka halinde dual sertlesen bulk-fill kompozit ile
restorasyonu

e) 2 mm’lik tabakalar seklinde uygulanmis geleneksel
kompozit ile restorasyonu



Diisiik viskoziteli bulk-fill kompozitler diger bir adiyla
akiskan bulk-fill kompozit rezinler yiiksek esneme kapasitesine
sahiptir. Posterior dislerin kavitelerinde liner olarak kullanilip
polimerizasyon biiziilme stresini azaltmaktadir (Sekil 2.).(
Crocodental, 2024) Fakat akiskan bulk-fill kompozitler yiiksek su
emilimine ve diisliik ylizey sertligine sahiptir. Yetersiz mekanik
ozellikleri yiiziinden 2 mm’lik bir tabaka seklinde geleneksel
kompozit kullanilarak ortiilmesi gerekmektedir.(Aydin,
Karaoglanoglu, Oktay, Topcu, & Demir, 2019) Fakat yiiksek
viskoziteye sahip bulk-fill kompozit rezinlerin geleneksel kompozit
rezinler ile Ortiilmesine gerek duyulmamaktadir.(Dalkilig, Alkan, &
Arisu, 2020)

Sekil 2. Diisiik viskoziteli 3M Espe Filtek Bulk-Fill Flowable
kompozit
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Yiiksek viskoziteli bulk-fill kompozitler bu o6zellikleri
sayesinde kaviteye biiylik kiitleler halinde uygulanip rahatca
sekillendirilebilmektedir (Sekil 3.).(Products, 2024) Yiiksek
viskoziteli bulk-fill kompozitler igerigindeli yiiksek organik
doldurucu igerigi sayesinde ¢igneme yikiiniin fazla oldugu
bolgelerde tercih edilmektedir.(Veloso et al., 2019)

e L Fite s

Sekil 3. Yiiksek viskoziteli 3M Filtek One Bulk-Fill kompozit
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Diisiik viskoziteli ve yiiksek viskoziteli bulk-fill kompozit
rezinlerin Ozelliklerini bir tabloda gérmekteyiz (Tablo 2.).(Nezir &
Ozcan, 2022)

Tablo 2. Diisiik viskoziteli ve yiiksek viskoziteli bulk-fill

kompozitlerin ozellikleri

Diisiik Viskoziteli Bulk-Fill
Kompozit

Yiiksek Viskoziteli Bulk-Fill
kompozitler

Kaviteye kolay adapte | Yiizeyleri serttir

edilebilirler

Diisiik  doldurucu igerigine | Yiiksek doldurucu igerigine
sahiptirler sahiptirler

Asinma direngleri diistiktiir

Asinma direngleri yiiksektir

Ulasimin zor oldugu
durumlarda  kiigiik  delikli
enjektorler sayesinde kullanimi
kolaydir

Macun kivaminda,
viskoziteye sahiptirler

yiiksek

Geleneksel kompozitten bir
tabakaya ihtiya¢c duymaktadir

Geleneksel kompozit rezinden
bir tabakya ihtiya¢c duymadan
tek  bir  kiitle seklinde

uygulanabilirler

Sonik titresimler uygulanarak kompozitin daha rahat
dagilmasini saglayan basingli hava ile ¢alisan bir el aletinin
dis
hekimligine tanitmistir (Sekil 4., Sekil 5.). Firma tanittiklari
kompozit sistemi ile yiiksek polimerizasyon derinliginin yani sira

kullanilmas1 prensibine dayanan sistemi Kerr firmasi

uzun Omiirli marjinal biitiinliik, gelismis dayaniklilik ve estetik
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ozellikler de vadetmistir.(Kerr dental, 2024) Bu 6zellikleri sebebiyle
sonik aktiviteli bulk-fill kompozit rezin; akiskan ve bulk-fill
kompozit smifindan ayri tutulmustur.(Al-Ahdal, Silikas, & Watts,
2014)

Sekil 4. Kerr SonicFill 2 kompozit ve uygulama sirasinda
kullanilan el aleti
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Sekil 5. Kerr SonicFill 2 kompozitin uygulanis sekli

Dis hekimligi uygulamalarini basitlestirebilmek adina dual
sertlesen yeni kompozit materyaller gelistirilmektedir. Peroksit amin
sertlesme sistemleriyle derin tabakalar kendiliginden sertlesirken
151k ile sertlesme 6zellikleri sayesinde iist tabaka i¢in hizli sertlesme
saglayabilmektedir.(Roulet, Gummadi, Hussein, Abdulhameed, &
Shen, 2020) Dual sertlesen kompozitlere bilinen iki 6rnek Coltene -
Fill Up ve HyperFill, geleneksel kompozitten bir tabakaya ihtiyag
duymayan orta viskoziteye sahip kompozitlerdir (Sekil 6., Sekil
7.).(Sure dental, 2024)(Dentaltronador, 2024)
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Sekil 7. Dual sertlesen kompozit HyperFill
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1.2. Bulk-fill kompozitlerin avantajlari

Bulk-fill kompozit rezinler dis hekimlerinin sik¢a tercih
ettigi  materyallerdir.  Geleneksel kompozit rezinler ile
karsilastirildiklarinda benzer veya daha iyi mekanik ve fiziksel
performansa sahip oldugu goriilmiistiir.(Boaro et al., 2019)

Bulk-fill kompozitler igerdikleri hassas fotobaslaticilar
sayesinde polimerizasyon derinligini Smm’ye kadar
gerceklestirebilmektedir. Zaman alici tabakalama teknigine giizel bir
alternatiftir.(Bahbishi, Mzain, Badeeb, & Nassar, 2020)

Bulk-fill kompozitlerin geleneksel kompozitlerden farkli
olarak iceriginde bisfenol A glisidil metakrilat (Bis-GMA) yoktur.
Yerine kullanilan EBPDMA, TEGDMA ve UDMA olusturdugu
esnek polimer yapi ile kompozitin viskozitesini azaltmaktadir.
Kompozitin akigkan, pliriizsiiz kivamli yapis1 sayesinde marjinal
adaptasyonun yliksek oldugu goriilmiistiir.(Uzel, Tutan, Malayoglu,
& Cogulu, 2022)

Polimerizasyon =~ sonucunda  gerceklesen  gerilmeler
degerlendirildiginde geleneksel kompozit rezinlerin, akigkan ve
bulk-fill kompozit rezinlerden daha yiiksek bir gerilime sebep
oldugu goriilmiistiir.(Edrees, Amer, Abdelaziz, & Alaajam, 2017)

Bulk-fill kompozitler klinik kullanimda kabul edilebilir renk
uyumu ve yiizey Ozelliklerine sahiptir. Cigneme kuvvetleri altinda
asinma direncleri iyidir. Yeterli radyoopasiteye sahiptir. En biiyiik
avantaj1 bliyiik tabakalar halinde kullanilabildigi i¢cin daha az bosluk
kalma ihtimalinin olmasidir. Bu durum baglanma ile ilgili
problemlerin azalmasini saglamistir.(Batmaz, Diindar, Barutgugil, &
Yildiz, 2021) Daha az bosluk ve porozite sayesinde tabakalar
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arasinda bakteri invazyonu riski azalmaktadir. Kompozit kiitlesinin
icine sivi giris ¢ikist Onlenmektedir. Bu durum da sekonder
ciiriiklerin &niine gegmektedir.(Ocal, Diindar, Barutgugil, & Harorl1,
2020)

1.3. Bulk-fill kompozitlerin dezavantajlari

Bulk-fill kompozitlerin en Onemli avantaji olarak
restorasyon siiresinin kisaltilmas: vurgulanmaktadir. Fakat diisiik
viskoziteye sahip akigskan bulk-fill kompozit rezinlerin diisiik aginma
direngleri ve yetersiz mekanik oOzellikleri nedeniyle geleneksel
kompozitlerden bir tabaka ile ortiilmesi gerekmektedir. Bu da siire
olarak geleneksel kompozitlere benzer siirede restorasyonun
tamamlanmasina sebep olmaktadir.(Bellinaso, Soares, & Rocha,
2019)

Bulk-fill kompozitlerde estetik biraz daha geri planda
kalmaktadir. Bunun sebebi polimerizasyonun derin tabakalarinda da
basari ile gerceklesebilmesi i¢cin kompozitin yapisi yart saydam bir
yapidadir. Bu durum g1k iletimini daha kolay hale getirebilmektedir.
Fakat sahip olunan bu 6zellik restorasyonun daha gri bir renge sahip
olmasmna sebep olmaktadir.(Osiewicz, Werner, Roeters, &
Kleverlaan, 2022)

1.4. Bulk-fill kompozitlerin ozellikleri

1.4.1. Mikrosizinti1 ve kenar uyumu

Polimerizasyon biizlilmesi zaman igerisinde dis ve
restorasyon arasinda bozulmalara sebebiyet vermektedir. Kompoziti
olusturan monomerler agiz iginde suya uzun siireli maruziyetinden
sonra marjinal bitiinliiglin de bozuldugu goriilmistiir. Zamanla
bulk-fill kompozitlerin geleneksel kompozitlerden daha iyi marjinal
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adaptasyona sahip olduklar1 bildirilmistir.(Sengupta, Naka, Mehta,
& Banerji, 2023)

1.4.2. Mekanik ve fiziksel ozellikler
Bulk-fill kompozit rezinler geleneksel kompozitlere benzer

egilme dayanimi ve kirilma dayanimi gostermistir. Geleneksel
kompozitler ile karsilastirildiginda hacimsel biiziiime performansi
daha iyi veya benzer oldugu bildirilmistir.(Boaro et al., 2019)

Posterior bolgedeki restorasyonlarin daha kisa siirede ve
daha az zahmetle yapilabilmesine olanak saglayan bulk-fill
kompozitlerin kavite icerisine yerlestirilen kompozit miktarinin
kompozitin derinligi boyunca sertligini korudugu
goriilmistiir.(Miletic et al., 2017)

1.4.3. Polimerizasyon biiziilmesi ve biiziilme stresi

Bulk-fill kompozit rezinler restorasyon ve dis arasindaki
stresi azaltabilmektedir. Diisiik polimerizasyon biiziilmesine sahip
oldugu icin geleneksel kompozitlerle karsilastirildiginda daha biiytiik
kiitleler halinde giivenle uygulanabilmektedir.(Zotti et al., 2021)
Young modiiliiniin diisiik olmast daha biyiik kiitlelerde
kullanildiginda  dahi  polimerizasyon  siirecinde  gerilimin
dagilmasina izin vermektedir. Ek olarak polimerizasyon biiziilme
stresi egrisi 200 saniyeden sonrasinda tiim kompozit gesitleri igin
diiz bir ¢izgidir. Bu durum da polimerizasyon sirasinda biiziilmenin
ilk dakikalarda gergeklestigini gostermektedir.(Rizzante et al., 2019)

1.4.4. Polimerizasyon derinligi

Bulk-fill  kompozit grubunun baslica  parametresi
polimerizasyon derinligidir. Polimerizasyon derinligini

gelistirebilmek icin  farkli  yontemler uygulanmistir. Tetric
-17--



EvoCeram bulk-fill kompozit (Ivoclar Vivadent) baslica
fotobaslaticis1 olan kamforkinona ek olarak Ivocerin isminde
dibenzoyl germanyum tiirevi bir yardimci fotobaslatict da
icermektedir. Bu da yiiksek emilim katsayisina sahip olmasini
saglamaktadir.(Moszner et al., 2008)

Polimerizasyon derinligi kompozitin yar1 saydamligi ile ters
orantilidir. Bulk-fill kompozitlerin tiimii artan bir yar1 saydamlik
ozelligi gostermektedir. Fakat sonik aktiviteli bulk-fill olan SonicFill
(Kerr) bu 6zellik bakimindan diger bulk-fill kompozit rezinlerden
ayr1 tutulmaktadir.(Van Ende et al., 2017)

1.4.5. Polimerizasyon doniisiim derecesi

Polimerizasyon doniisiim derecesi bir ¢ok farkli faktérden
etkilenmektedir. =~ Kompozitin  monomer tipi, igerigindeki
fotobaglatici sistemler gibi 6zelliklerin disinda polimerizasyon 15181
ve maruz kalma siiresi gibi dig faktorlere de baglidir. Bulk-fill
kompozitlerin yar1 saydam 6zelligi sayesinde geleneksel kompozit
rezinlere kiyasla daha yiiksek bir doniisiim derecesine sahip oldugu
gorillmiistiir.(Silva et al., 2023)

Sonuc¢

Kompozit rezinler, dis hekimlerine direkt estetik
restorasyonlar yapabilme olanagi saglayan ¢ok yonli materyallerdir.
Dis hekimligindeki giincel gelismeler ile birlikte bulk-fill kompozit
rezinler, geleneksel kompozit rezinlere iyi bir alternatif olarak
sunulmustur. Yeni nesil bulk-fill kompozitlerin egilme ve kirilma
dayanimlari, polimerizasyon sirasinda olusturduklar: stres, marjinal
adaptasyon gibi yonleri geleneksel kompozitlere benzer veya daha
iyi performans sergiledigi goriilmektedir. Bu duruma bir istisna ise
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2mm’den az kalinlikta kullanilan bulk-fill kompozit materyalidir.
Boyle bir durumda mikrosertlik 6zelligi geleneksel kompozitten
daha distiktiir. Glincel literatiirde bullk-fill kompozitlere ait bir ¢ok
veri bulunsa da oOzellikle uzun donem klinik basarilarini
gozlemlemek adma daha c¢ok calisma yapilmasina ihtiyag
duyulmaktadir.
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BOLUM II

Yeni Nesil Adeziv Sistemler

Havva CAN AYDIN!
Baturalp ARSLAN?

Giris

Restoratif dis  hekimliginde, kompozit rezinlerin
kullaniminin artmasinin baslica sebepleri arasinda dogala yakin dis
estetiginin dnem kazanmasi ve islem sirasinda daha az madde
kaybina sebep olmasi gelir. Giiniimiizde kompozit rezinlerin dis sert
dokularina olan adaptasyonunda adeziv sistemler Onemli yer
tutmaktadir.(Altun, 2005)

Adeziv sistemler; dislerin en az seviyede madde kaybina

ugrayarak restore edilebilmesini ve yapilan restorasyonlar ile

1 Uzm.Dt., Kitahya Agiz ve Dis Saghgi Hastanesi, Kitahya/ Turkiye, Otcid: 0000-0003-
3443-4029, havvacan268@gmail.com
2 Uzm.Dt., Eskigehir Agiz ve Dis Sagligi Hastanesi, Eskigehit/Turkiye, Otcid: 0009-
0001-9489-6906, baturalparslan94@gmail.com
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hastalarin estetik goriinlimiiniin olumlu yonde degistirmesini
hedeflemektedir. Adeziv sistemlerin basarisizligina sebep olan
problemlerin basinda; yetersiz marjinal uyum sonucu ortaya ¢ikan
mikrosizintilar ve retansiyon kayb1 gosterilebilmektedir. Bu
durumlar sekonder giiriiklere ve postoperatif hassasiyete sebep
olmaktadir. Bu sorunlarin Onlenebilmesi adma ideal dental
adezivlere ihtiya¢ duyulmaktadir.(Tuncer et al., 2014)

Gilinlimiiz dis hekimliginde direkt ve indirekt restorasyonlarin
yapiminda rezin igerikli materyaller restorasyonun dise olan
adaptasyonunda anahtar rol oynamaktadir. Bu yiizden ideal
restorasyonlar elde edilebilmesi amaciyla tretici firmalar adeziv
sistemlerin gelistirilmesi ve dogru uygulama teknikleri icin
caligmalara devam etmektedir.(Carvalho et al., 2005)

Bu béliimde, dental adeziv sistemlerin tarihi gelisimi, cesitli
ozelliklerine gore siniflandirilmasi, adeziv materyallerin mine ve
dentine baglanma mekanizmalari, adeziv sistemlerle ilgili giincel

gelismeler incelenmistir.

Adeziv sistemler tarihsel gelisimlerine, klinik uygulama
tiplerine, piiriizlendirme paternlerine ve klinik uygulama asama
sayllarma goére dort ana baslhik altinda simiflandirilmaktadir.
Gilinlimiizde en ¢ok kullanilani piiriizlendirme paternlerine gore olan
siniflamadir.

1. Tarihsel gelisimlerine gore siniflandirma

Buonocore’un 1955 yilinda mikro mekanik tutuculuk
saglamast amaciyla mineye 30 saniye %85’lik fosforik asit
uygulamas1 sonucu adezyon dis hekimliginde kullanilmaya

baslanmistir. Daha 6nce 1952 yilinda Kramer ve McLean tarafindan
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gliserolfosfat dimetakrilat (GPDM) materyalinin dis yapisina
kimyasal olarak baglandig1 kabul edilmistir. Hibrit tabaka konsepti,
disteki sert dokularin asidik monomerle ile degistirebildigini
gostermektedir. Buonocore, 1960'larin sonlarinda dentin dokusuna
baglanmanin da miimkiin oldugunu 6ne siirmiistiir. Smear tabakasi
ise 1970'lerde ilk kez taramali elektron mikroskobu (SEM)
araciligtyla dentine yapismay1 engelledigi diisiiniilen tabaka olarak
Eick tarafindan tanimlanmistir. 1982 yilinda hibrit tabakanin
olusumunu bildiren ve bu tabakaya ismini veren Nakabayashi
olmustur.(E. Sofan et al., 2017)

Ug asamali total-etch sistemlerin dis hekimligi camiasina
tanitilmasi biiyiik bir devrime sebep olmustur. Bu sistemde dentinin
fosforik asitle piiriizlendirilip yikanmasinin ardindan hidrofilik
primer uygulanmis ve hibridizasyonu tamamlamak i¢in homojen bir
hidrofobik rezin tabakasi kullanilmistir. Bununla birlikte, 1990'larin
sonlarina dogru iki agsamali total-etch adeziv sistemleri ve iki asamali
self-etch adezivler piyasada kendine yer bulmustur.(E. Sofan et al.,
2017)

Yillar i¢inde basit yapistirma ajanlar1 ¢ok adimli sistemlere
evrilirken, yapilan son c¢alismalar teknik hassasiyeti ve
manipiilasyon siiresini azaltmak i¢in uygulama basamaklarinin

azaltilmasina yogunlasmaktadir (Sekil 1.).

-27--



o)

)

o
2
@
>} O

1% GENERATION

' e late i
Buonocore’s Micro-mact 3-E&RA > 2-E&RA SAL ADHESIVE (UA’s)

2-EBR U
ACID-ETCH TECHNIQUE R 1.5 Ua 2 SELF-ADHESIVE

restoratives

Sekil 1: Adeziv Sistemlerin Tarihi Geligimi (Van Meerbeek et al.,
2020)

1, 2 ve 3. nesil adeziv sistemler klinik kullanimda karsimiza
cikmamaktadir. Sonradan gelistirilen 4., 5., 6., ve 7. nesil olarak
bilinen adeziv sistemler piyasada kendilerine daha c¢ok yer
bulmaktadir.(Tiifek, Buket, 2019)

1.1. Dordiincii Nesil Adeziv Sistemler

4. nesil adezivlerin temelini olusturan etch and rinse teknigi
1990'larda gelistirilmistir ve smear tabakasinin tamamen ortadan
kaldirilmasii amaglamaktadir. Bu uygulama ile hem mine hem de
dentin ortofosforik asit ile piiriizlendirilerek yikanir ve havayla
hafifce kurutulmaktadir. Yiizeyin nemli kalmasi kollajenlerin
biliziilmemesi ve ¢okmemesi i¢in onem tasimaktadir. Daha sonra
hidrofilik yapida bir primer ve doldurucu icermeyen bir bonding ajan
uygulanmaktadir. Bu teknik ile olusturulan ortalama baglanma
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dayaniminin 18-30 MPa oldugu goriilmektedir.(Anchieta et al.,
2015)

1.2. Besinci Nesil Adeziv Sistemler

5. jenerasyon; 4. Jenerasyonun daha az basamak ile
uygulanmasi, dentindeki kollajen yapinin bozulmamasi ve islem
sonrasinda goriilen hassasiyetin azaltilmasi amaciyla gelistirilmistir.
5. jenerasyon primer ve adezivi tek bir sisede birlestirmistir. Ancak
retansiyonun daha iyi gerceklesebilmesi adina asitle piiriizlendirme
basamagina ihtiyag duymaktadir. Arastirmacilar bu jenerasyonun
baglanma dayanimi ile ilgili fikir ayriligina diismektedir. Bazi
caligmacilar 5. jenerasyon dental adeziv sistemlerin Oncesinde
gelistirilen 4. jenerasyona benzer ortalama baglanma dayanimina
sahip oldugunu, bazi calismacilar ise daha diisiik bir baglanma
dayanimi gosterdiklerini savunmaktadir.(De Munck et al., 2005)

1.3. Altinci Nesil Adeziv Sistemler

Smear tabakasini modifiye edilmesini hedefleyen 6.
Jenerasyon 2000'li yillarin basinda gelistirilmektedir. Bu adeziv
sistemde asitle piiriizlendirme, yikama ve kurutma iglemleri ortadan
kaldirilmistir. Baglangigta asidik bir primer uygulanarak asitleme
islemini diger basamaklara dahil edilmektedir. Daha sonra dis
ylizeyine ayr1 bir siseden adeziv veya asidik adeziv uygulamasi
yapilmaktadir. Total-etch sistemlere gore baglanma giiciinlin sudan
daha az etkilenmesi en bliyiik avantaji sayilmaktadir. Fakat dentine
baglanma kapasitesi yeterli olarak goriilse de mineye baglanimi daha
zay1f olarak bildirilmistir. Yapilan ¢aligmalarda dentine baglanma
dayanimi ortalama 20-30 MPa olarak bulunmaktadir. Baglanma
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dayanimi 4. ve 5. nesil ile kiyaslandiginda daha diisiik oldugu
goriilmektedir.(E. Sofan et al., 2017)

1.4. Yedinci Nesil Adeziv Sistemler

1999’un sonlar1 2005’in de baslarina dogru 7. jenerasyon
adeziv sistemler piyasaya siiriilmiistiir. 7. jenerasyonun o6zelligi
biitiin asamalarin tek bir sisede toplanmasidir. “All in One” adiyla
2002 yilinda dis hekimligi camiasinda yerini almistir. 7.
Jenerasyonda teknik hassasiyet gerektiren kurutma, nemli birakma
ve asit uygulama gibi basamaklardaki problemler ortadan
kalkmaktadir. Tek sise all in one isimli adeziv sistemler, kompozit
rezinlerin  yiizeyine direkt temas eden polimeriazsyonu
tamamlanmamis iyonik monomer igermektedir. Reaksiyona
girmemis olan asidik monomerler 7. jenerasyonun self-cure
kompozitler ile arasinda uyumsuzluk olugmasinin nedenlerindendir.
Ek olarak all in one sistemler yar1 gegirgen zar gibi davranma
egilimindedir. Bu durum rezin ile dentin ara yiiziinde bir bozulmaya
sebep olmaktadir. Buna sulu ortamda bozulma (hidrolitik
degradasyon) denmektedir.(Abraham et al., 2013)

1.5. Sekizinci Nesil Adeziv Sistemler

Tek sise olarak bilinen "All in One" sistemlerin
dezavantajlarini elimine etmek amaciyla dis hekimligi diinyasina
"Universal" veya "Multimode" olarak adlandirilan sistemler
tanitilmistir. Bu adeziv sistemler sekizinci nesil adezivler olarak
siiflandirilmaktadir.(Avcilar et al., 2023)

2.1.Etch and Rinse Adeziv Sistemler

Etch and rinse adeziv sistemler, smear tabakasini tamamen
ortadan kaldirmay1 amaglayan adeziv sistemlerdir. Fosforik asitin
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%30-40 konsantrasyonda kullanilarak birka¢ mikrometre derinlige
kadar dentin dokusunun mineralizasyonu bozulmaktadir. Daha sonra
kollajenden zengin olan hidroksiapatit yapiy1 ortaya ¢ikartmaktadir.
Mine yiizeyindeki etkisi ise hidroksiapatit uzaklastirip derin
gozenekler elde edilmesidir.(Da Rosa et al., 2015)

3 asamali etch and rinse adeziv sistemlerde ilk basamak
yiizeye fosforik asit uygulanmasi ve yikanmasidir. Ikinci basamak
etanol, aseton ya da su igerisinde ¢ozlinmiis hidrofilik monomerin
uygulanmasidir. Ugiincii basamak ise ¢dziinmemis doldurucu
icermeyen veya dolduruculu rezin bonding ajanin uygulanma
asamasidir. Bazi1 arastirmacilar hidrofobik Bis-GMA (bisfenol A-
glisidil metakrilat) ve hidrofilik HEMA (2-Hidroksiletil metakrilat)
icerikli bu ticlincii basamagi adeziv olarak
nitelendirmektedir.(Perdigao et al., 2014)

2 asamali etch and rinse adeziv sistemlerde ise tek sisede
toplananlar primer ve adezivdir. Mine ve dentinin 15-20 sn. olmak
izere %35-37 fosforik asit yardimiyla piiriizlendirilmesi
saglanmaktadir. Baglanma mekanizmasinin igerisinde olusan rezin
taglar, adeziv lateral dallar araciligiyla asitlenmis dentin ile mekanik
baglanma mekanizmasi olusturmaktadir.(Perdigao et al., 2014)

2.2. Self-etch Adeziv Sistemler

Etch and rinse sistemlerin neme duyarliligini kontrol etmek ve
klinik uygulama prosediirlerini basitlestirmek icin self-etch
sistemler gelistirilmistir. Self-etch sistemler ayr1 bir asitleme ve
yikama/kurutma agamasi igermemektedir. Boylece bu agamalardan
kaynakli adezyonu olumsuz etkileyebilecek ectkenler ortadan
kalkarken klinik uygulama asamasi ve baglanma prosediirii
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basitlesmis olmaktadir. Smear tabakasinin asidik monomerler ile
¢Oziilmesi veya modifiye edilmesi bu adeziv sistemin temelini
olusturmaktadir.(Watanabe et al., 2008)

Dentin tabakasiyla olan iligkisinin derecelerine gore self-etch
adeziv sistemler 4 grupta siniflandirilir;(Giannini et al., 2015)

I. Kuvvetli self-etch adezivler (ph<l1)

I1. Orta derece kuvvetli self-ctch adezivler (ph=1,5)
I11. Hafif etkili self-etch adezivler (ph>2)

IV. Zay1f etkili self-etch adezivler (ph>2,5)

Self-etch sistemler klinik uygulama asamalarina gore iki
grupta siniflandirilir;

I. iki asamal1 self-etch adezivler (6. Nesil)

Asidik monomer eklenmis hidrofilik primer ve ardindan ayri
adimda hidrofobik adeziv rezin uygulamasini igerir. Hidrofobik
rezinin ayr1 uygulanmasi yiizeyin tam olarak kaplanmasini ve suyun
gecisine kolayca izin vermeyen bir tabaka olusmasini saglar.
Laboratuvar ve uzun donem klinik ¢alismalarin sonucunda, iki
asamal1 self-etch adeziv olan Clearfil SE Bond (Kuraray Noritake)
altin standart olarak arastirmalarda kullanilmaktadir.(Meerbeek et
al., 2020)

II. Tek asamali self-etch adezivler (7. Nesil)

Tek asamali self-etch adeziv sistemlerde asit, primer ve
bonding asamalar1 tek bir sisede birlestirilmis olup yikama
gerektirmez bu nedenlerle klinik uygulama agamalari azaltilmistir ve

giderek artan bir popiilariteye sahiptir. Klinik uygulama
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asamalariin azaltilmasi, hekimler i¢cin bu sistemi daha kolay bir
sekilde uygulanabilir hale getirmistir. Tip 1 tek asamali adeziv
sistemler, iki komponentlidir ve uygulamadan 6nce karistirma islemi
yapilir. Tip 2 tek asamali (all-in-one) adeziv sistemler, tek
komponentlidir ve karistirma islemine gerek duyulmaz.(Tay et al.,
2004)

2.3. Universal Adeziv Sistemler

7. nesil adeziv sistemlerden daha fazla kullanilmasini
saglayan; multi mod adezivler self-etch uygulamasini basitlestirme
avantajtyla multi mod adezivlerin avantaji etch and rinse sistemlerin
baglant1 giicli avantajini birlestirmesidir. Buna ek olarak tretici
firmalar tiniversal adezivlerin direkt ve indirekt restorasyonlar i¢in
kullanilabilecegini gostermis ve self-cure, light-cure ve dual-cure
olarak rezin igerikli simanlar ile uyumlu olarak porselen, zirkonya,
kompozit ve metale baglanacagini bildirmislerdir.(Eshrak Sofan et
al., 2017)

Universal adezivler, pH*larina gore; ultra mild (pH >2.5), mild
(pH = 2), orta giiglii (1<pH<2) olarak kategorize edilmistir.(Kaczor
et al., 2018)

2.4. Cam Iyonomer Adeziv Sistemler

Kompozit rezin materyalinin adezyonunu saglamak icin 1995
yilinda Fuji BOND LC (FBLC, GC, Tokyo, Japonya), rezin
modifiye cam iyonomer adezivleri iiretmistir. Uygulama teknigi
rezin icerikli adeziv sistemlere benzemektedir. Iki basamakli
uygulama metodu; %20 polialkenoik asit ile piiriizlendirme islemi
ve  diisiik  viskoziteye  sahip toz  likit  karisiminin
uygulanmasidir.(Peumans et al., 2005)
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Cam iyonomerler dis dokusuna baglanmasi iki sekilde ifade
edilmektedir. Mikromekanik kilitlenme mikroporozlere si1g
hibridizasyonla, etrafi hidroksiapatitle sarilmis kollajen fibril agiyla
olmaktadir. Bu sayede dis dokusuna cam iyonomerler self-etch
yaklagimi ile kendiliginden baglanmaktadir.(Peumans et al., 2005)

3. YENI NESIiL ADEZiV SISTEMLER

Gilinlimiizde dentin adezyonu i¢in iki ana yaklasim yani etch
and rinse veya self-etch bonding sistemleri benimsenmistir. Her iki

bonding modunun da artilar1 ve eksileri vardir.

Etch and rinse adezivlerin en 6nemli avantaji hem minede hem
de dentinde mikromekanik kilitlenme mekanizmasi ile baglanti
olusturmasidir. Fosforik asit sayesinde smear tabakasi ¢oziiliir ve
baglanmay1 olumsuz yonde etkileyemez. Etch and rinse adeziv
sistemi mine dokusu i¢in en iyi yaklagim olarak kabul gérmektedir.
Mine ile olan bu adezyon aym1 zamanda uzun dmiirliidiir. Ozellikle
altin standart olarak kabul edilen Optibond (KERR Dental, italya)
20 y1li agkin siiredir piyasada bulunmaktadir. Bu sistemin literatiirde
10 yillik klinik caligmanin 6tesinde en az bir randomize kontrol
calismasinda uzun vadeli klinik baglanma etkinligine dair bagimsiz
kanitlar mevcuttur. Ciirliksiiz servikal lezyonlarda klinik etkinliginin
bir metanalizine goére ortalama yillik basarisizlik oraninin %3,1 gibi
cok diisiik bir oranda oldugu bildirilmistir. Diger bir yandan yiiksek
polimerizasyon biiziilmesi gosteren kavite konfigiirasyonlarinda
stres emme potansiyeli saglayabilecegi bildirilmistir.(Peumans et al.,
2014)

Ote yandan fosforik asit dentin igin fazla agresifdir ve dentinde
4,5 mikrometre derinliginde demineralizasyona yol agmaktadir. Bu
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demineralizasyon kollojenlerin dogal korumasini ortadan kaldirir ve
kollojenlerin agikta kalmasina sebep olur. Kalin etch and rinse hibrit
tabakalar1 mikro sizint1 ve enzimatik bozunmaya meyilli bir hale
gelir. Yalnizca zayif ikincil kimyasal etkilesim kuvvetleri (Van Der
Walls ve hidrojen bagi) s6z konusudur ve bu bag dayanikliliga
onemli katki saglamamaktadir.(Meerbeek et al., 2020)

Giintimiizde siklikla kullanilan Mild self —etch adezivler ile
elde edilen yaklasik 1 mikrometrelik si1g hibridizasyondur ve bu
rezinin kisa siirede dis ylizeyine yayilmasini kolaylastirir. Adezyon
dayanikliligi agisindan hibrit tabakanin kalinhigi degil kalitesi
onemlidir. Dentin sadece kismi olarak demineralize olur ve bu
mikromekanik baglanti acisindan yeterlidir. Kismi
demineralizasyon sonucu kollajenin maruziyeti azalacagindan
enzimatik bozunmaya karsi1 daha iyi korunma saglanir.(De Munck et
al., 2010)

Mikron alt1 hidroksiapatit agisindan zengin hibrit katman
birincil kimyasal etkilesim (iyonik bag) i¢in firsatlar sunar ancak bu
biiyiik 6l¢iide fonksiyonel monomere baglidir. Bugiin 10-MDP (10-
methacryloxdecyl dihydrogen phosphate), orta derecede
demineralizasyon ile kararli 10-MDP-Ca tuz nano tabakalagmasiyla
sonuclanan en etkili fonksiyonel monomer olarak kabul
edilmektedir.(Yoshihara et al., 2018)

Muild self-etch adezivler 6zellikle piyasada bulunan diger self-
etch adezivlerden daha uzun bir gecmise sahiptir. Clearfill SE
BOND 2 (Kuraray, Noritake Dental Inc., Tokyo, Japonya) ile self-
etch adeziv sistemlerin altin standarti ve ticari olarak son versiyonu
olan Clearfill SE BOND (Kuraray Co, Osaka, Japonya) 20 y1l1 askin
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stiredir piyasada bulunmaktadir. Literatiirde 10 yilllik klinik takibin
Otesinde en az bir randomize klinik ¢alismada self-etchlerin uzun
vadeli klinik baglanma etkinligine dair bagimsiz kanitlar mevcuttur.
Klinik etkinligin bir meta analizine gore ¢iiriikk icermeyen servikal
lezyonlarda self adezivlerin ortalama yillik basarisizlik oran1 %2,5
olarak bulunmustur.(Peumans et al., 2014) Self-etch adeziv sistemin
negatif yan1 mine iizerinde tatmin edici olmayan asitlemenin
etkisidir. Mine fosforik asit dolayisiyla bir etch and rinse yaklagimi
gerektirdiginden bitisik dentinden makul 6l¢iide kaginilarak fosforik
aitle secici mine asitlemesi tavsiye edilmektedir. 10 MDP bugiin en
etkili fonksiyonel monomer olarak kabul edilmesine ragmen
hidrolitik stabilite acgisindan miikemmel degildir.(Moszner et al.,
2005)

Dentine en uygun baglanma performansi, mikromekanik
kenetlenme kimyasal baglanmayi birlestiren Mild self-etch adezivler
ile elde edilmistir. Bu yaklasim bugiin hala dentine dayanikli
baglanma i¢in en giivenilir yaklasim olarak kabul edilmektedir.
Bununla birlikte hafif ve ultra hafif self-etch adezivlerin mineye
daha diisiik baglanma etkinliginin devam etmesidir.(\VVan Meerbeek
& Yoshihara, 2014) 8 Yine de bu dezavantaj mineye selektif olarak
on asitleme wuygulanarak ardindan Onceden asitlenmis ve
asitlenmemis dentin iizerine self-etch adeziv uygulanarak klinik
olarak telafi edilebilir.

Daha az yaygin olan orta giiclii self-etch yapistiricilardir.
Dentine baglanma potansiyelini kaybetmeden mineyi daha etkili bir
sekilde asitlemek i¢in gelistirilmistir. Bu smiftaki en basarili
adezivlerden ikisi fonksiyonel monomer olarak 10 MDP ve 4-MET
(4-methacryloyloxyethyltrimellitate) kombine olarak kullanan G-
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BOND (GC, Tokyo, Japonya) ile GPDM (glycidylphosphate
dimethacrylate) bazli Optibond XTR (Kerr, Orange, CA, USA) “dir.
Ikisi icin yapilan klinik ve laboratuvar calismalarinda elde edilen
sonuglar oldukga tatmin edici bulunmustur.(Ermis et al., 2019)

Tiim bunlarla birlikte en yeni nesil tek asamali adezivler hem
laboratuvar hem de klinik performansta kesinlikle iyilesmis ve ¢ok
adimli adezivlerin {stiin performansina yaklasmiglardir.(Van
Meerbeek et al., 2011)

4. UNIVERSAL ADEZiVLER

Hekimin se¢imine gore hem etch and rinse hem self-etch hem
de selektif-etch asitleme sonrasinda kombine olarak kullanilabilirler.
Primeri adeziv rezin ile birlestirerek teknik hassasiyeti azaltmak,
stireci basitlestirmek ve hizlandirmak amactyla
iiretilmislerdir.(Nagarkar et al., 2019) Indirekt dental
restorasyonlarda da kullanim endikasyonlar1 bildirilmistir.(Yao et
al., 2018)

Universal adeziv ve etch and rinse adeziv sistemin kombine
kullanildigr durumda monomerler geleneksel etch and rinse adeziv
sistem ile elde edildigi gibi minede mikro ve makrotaglar araciligiyla
baglanma saglarken dentinde 3-5 mikrometrelik bir hibrit tabaka
olusturmak i¢in yayilir. Dolayisiyla bu baglanma modu Oncelikle
diflizyona dayali mikromekanik kilitlenmeyi kullanir. Geleneksel
etch and rinse adeziv sistemde oldugu gibi mineye en iyi baglanma
bu yolla olsa da dentinde kalin ve hidroksiapatitten yoksun hibrit
tabaka zamanla bozulmaya kars1 oldukg¢a hassastir.(Meerbeek et al.,
2020)
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Universal adeziv ve self-etch sistemin kombine kullanildig:
teknik prensipte dentini 1 mikrometre derinligine kadar asindiran
asidik foksiyonel monomerlerin (fosfat, karboksilat) kullanimini
icerir. Self-etch adeziv sistem mine iizerinde etch and rinse sisteme
gore daha diisiik baglanma performansi sergiler bu nedenle mine
secici olarak asitlenmelidir. Bununla birlikte self-etch adeziv sistem
dayanikli bir baglanma elde etmek i¢in ek bir fayda olarak kimyasal
baglanma potansiyeline sahiptir. Bu is i¢in 10-MDP giiniimiizdeki
en etkili monomerdir.10-MDP’nin elverisli baglanma o6zellikleri
cogu tireticiye 10-MDP tabanli {iniversal adeziv iiretme konusunda
ilham olmustur.(Meerbeek et al., 2020)

Universal adezivlerin 6zellikle dentine uzun vadeli baglanma
performansi hala yeterince kanitlanamamaistir ve bunlarin hali hazir

birka¢ dezavantaji vardir.

[k olarak genellikle 10 pm'nin altinda olan diisiik film
kalinlig1, oksijenin derinliginin 6nemli bir bolimii i¢in yapiskan
tabakanin polimerizasyonunu engeller. Yetersiz polimerizasyon,
adeziv ara ylizll yeterince stabilize etmez ve ozmoz yoluyla altta
yatan dentinden su emilimini artirabilir. ince adeziv tabakanmn
adeziv ara yiize uygulanan stresi (polimerizasyon biiziilmesi) emme
yetenegini de azalttigi diisiiniilmektedir.(Yoshihara et al., 2015)

Ikinci olarak bircok iiniversal adeziv, tek fonksiyonel
monomer HEMA igerir. Daha Once bahsedildigi gibi, diisiik
molekiiler agirliga sahip kiigiik bir molekiil olan HEMA, iyi bir
diflizyon maddesidir ve ayrica suda daha az ¢Oziinen diger
monomerler i¢in yardimei ¢oziicii gorevi goriir, ¢iinkii 6zellikle su,
self-etch adezivin baglanma potansiyelini etkinlestirmek i¢in gerekli
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(%40'a kadar) bir tiniversal adeziv bilesenidir. HEMA ayrica
hidrofilik ve hidrofobik yapiskan bilesenler sarasindaki faz ayrimini
onlemeye yardimci olur. Bununla birlikte, HEMA'nin dogas1 geregi
yiiksek hidrofilikligi, ozmoz yoluyla alttaki dentinden adeziv ara
yiiziine dogru su alimin1 da destekler. HEMA ek olarak etkili bir
sekilde polimerize olmaz ve bu nedenle polimer aginda yalnizca
zayif bir sekilde olusturulur. HEMA, adeziv ara yiiziinii hidrolitik
bozunmaya egilimli hale getirdiginden, HEMA igin alternatif
monomerlere kesinlikle ihtiya¢ duyulmaktadir ve bunlar yeni

tiniversal adeziv formiilasyonlarina dahil edilmektedir.(Yoshihara et
al., 2015)

Universal adezivlerin baglanma performansinin potansiyel
olarak riske atilmasinin tglinci bir nedeni, bir¢cok {iniversal
adezivlerin cam acisindan zengin seramiklere kimyasal olarak
baglanmak i¢in igerdigi silanla ilgilidir, bu sayede ayr1 bir seramik
(silan) primer ihtiyacim ortadan kaldirir. Bu Universal adeziv
iiniversal adezivler, asidik sulu c¢ozeltide silanin stabilitesini
saglamak i¢in ¢ok asidik (pH>2,5) olamaz; ancak daha yiiksek bir
pH, tiniversal adezivlerin asinmasini ve dolayisiyla baglanma
etkinligini azaltir.(Yoshihara et al., 2015)

Dordiincii ve son olarak, fonksiyonel monomer 10-MDP, etkili
bir sekilde iyonik olarak hidroksi apatite baglansa da kararl
monomer-Ca tuzu nanotabakalagsmasiyla sonug¢lanir. 10-MDP'nin
hidrofobik ayiriciy1 her iki monomer ucundaki metakrilat ve fosfat
fonksiyonel gruplarina baglayan esterleri, hidrolitik bozunmaya
kars1 hassastir. Bu eksiklik, gelismis hidrolitik stabiliteye sahip bazi
10-MDP analoglar1 zaten sentezlenmis oldugundan, iistiin kimyasal
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etkilesimi  yiiksek  hidrolitik  direngle birlestiren 10-MDP
analoglarinin aranmasini tesvik eder.(Yoshihara et al., 2015)

Universal adezivlerin ¢ogu 10-MDP igermesine ragmen, 10-
MDP konsantrasyonu ve kalitesinin (safligin) baglanma etkinligini
onemli Ol¢iide etkiledigi gosterildiginden, 10-MDP tabanli {iniversal
adezivler arasindaki performans farkliliklari hala mevcut olabilir.
Bugiin, monomer hakkindaki konsantrasyon ve kalite verileri
genellikle {ireticiler tarafindan aciklanmamakta ve bu nedenle
bilinmemektedir.(Yoshihara et al., 2015)

5. DENTAL ADEZIiVLERIN GELECEGI

Ozellikle altin standart adezivlerin belgelenmis iistiin
performansi dikkate alindiginda, adezivlerin hala iyilestirilebilecek
bir  klinikk  performans  diizeyine  ulasip  ulasmadig
bilinmemektedir.(\Van Meerbeek & Frankenberger, 2017)

Adezivleri baglanma performansi acisindan klinik olarak ayirt
etmek icin, geleneksel altin standart ¢ok adimli adezivlerle
karsilagtirildiginda bile, en yeni adeziv nesilleri arasindaki klinik
performans farkliliklarini gozlemlemek igin bugiin ¢ok daha uzun bir
takip gereklidir. Buna ek olarak, mevcut bircok 6gretim gorevlisi ve
makale, hasta ve operatorle ilgili faktorlerin, restorasyonun omrii
tizerinde kullanilan adeziv malzemelerden daha fazla etkiye sahip
olabilecegini vurgulamaktadir (Demarco et al., 2012). Bununla
birlikte, adezivleri yetersiz klinik kosullar i¢in teknige daha az
duyarli hale getirmek, daha iyi/diisiik baglanmaya duyarh dis
ylzeylerini baglamak ve nihayetinde ekonomik, kolay ve hizli
yerlesen, self adeziv materyaller gelistirmek i¢in daha fazla Ar-
Ge'ye ihtiyag vardir.
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Yeni arastirmalar dental adezivlerin dis dokusuna
baglanmaktan daha fazlasin1 yapmay1 hedeflemekedir. Giintimiizde
kavite preparasyonlarimizi mevcut adeziv iiretimi ile miimkiin
olandan daha az invaziv hale getirebilmek ve bag bozunmasi ve
ciiriik tekrar1 nedeniyle erken restorasyon replasmanini 6nlemek i¢in
ek terapdtik potansiyele sahip materyaller gelistirilmek
istenmektedir. Bu tiir bir terapotik etki genellikle "biyoaktivite"
olarak bilinir, ancak tanimi giliglii bir tartisma konusudur.
Biyoaktivite potansiyel olarak anti-bakteriyel, anti-enzimatik
ve/veya remineralizasyon etkilerini igerebilir, hepsi de son derece
arzu edilen malzeme Ozellikleridir. Bununla birlikte, biyoaktif
adeziv malzemeleri tasarlamak ve gelistirmek o kadar zor olmasa da,
biyoaktiviteyi mekanik kararlilikla birlestirmek en biiyiik Ar-Ge
zorluklarini ortaya ¢ikarabilir (Vallittu et al., 2018).

Ornegin, biyoaktif cam dolgu maddesi iceren malzemeleri
arastiran ¢aligmalar, esas olarak bunlarin biyoaktif etkilerine
odaklanmistir. Laboratuvar aragtirmalarinin sonuglari, restoratif
materyal tarafindan salman iyonlarin konsantrasyonu bakteriyel
bliylimeyi engellemek i¢in yeterli goriinmediginden, ylizey On
reaksiyonlu cam iyonomer (sPRG) dolgulu rezin bazli kompozitlerin
istenen antibakteriyel 6zellikleri sergiledigini gosterememistir. Bu
caligma ayni zamanda sPRG dolgulu kompozitin aksine, yapisal
yiizey degisiklikleri ve artan yiizey piirlizliilligii nedeniyle biyofilm
yapismasint ve olusumunu tesvik ederek bakteriyel yapigmay1
destekledigini gosterdi. Biyoaktif cam antibakteriyel etkiler
gosterebilse de bu etki, iyon salinimi1 ve 6zellikle ¢oziinme {izerine,
bakteriyel yapismay1 destekleyen daha piiriizlii ve daha diizensiz
restorasyon ylizeyleriyle sonuglanan kararsiz bir yiizey biitiinliigii ile
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karsilanabilir. Klinik olarak etkili olan biyoaktif malzemeler
gelistirmeyi hedeflerken, yalnizca biyoaktif (antibakteriyel)
ozelliklerine odaklanmak degil, ayni zamanda temel birincil
mekanik 6zelliklerin korundugundan emin olmak da onemlidir
(Yoshihara et al., 2017).

Ayrica, adeziv restorasyonlarin klinik dmrt, estetik olmayan
amalgam restorasyonlara gore (ikincil) ¢iiriiklere kars1 daha duyarh
kaldiklar1 i¢in hala smurhidir.  Anti-bakteriyel —o6zelliklerin
bulunmamasimin yani sira, asit tamponlama eksikligi, daha fazla
sekonder ¢iiriik gelisimine neden olabilir.(Kim et al., 2010)
Kompozit restorasyonlarin etrafindaki sekonder ¢iirtikleri dnlemek
icin, antibakteriyel maddeler iceren adezivler ve kompozitler
gelistirilmistir.(Cheng et al., 2017) Ornegin, Clearfil SE Protect
(Kuraray Noritake Dental, Tokyo, Japonya) ticari adezivine anti-
mikrobiyal monomer 12 metakriloiloksidodesil piridinyumbromiir
(MDPB) eklenmistir. Pek ¢ok in vitro ¢alisma, MDPB'nin kontakt
antibakteriyel etkisini dogrularken, Clearfil SE Protect tarafindan
sekonder ciirtiklerin klinik olarak baskilandigi su ana kadar
kanitlanmamustir. (Clearfil SE Protect brosiirii, 2023)

Salmim potansiyeli olmadan dental adezivlere ve
kompozitlere immobilize edilmis kuaterner amonyum metakrilat
bilesiklerinin yani sira, klorheksidin ve nanogiimiis partikiilleri gibi
diger anti-bakteriyel salici ajanlar, c¢lirlik Onleyici 6zellikleri
acisindan arastirilmistir, ancak kontrolsiiz, kisa omiirli ve hizli
salinimi nedeniyle daha az etkili olduklar1 goriilmistiir.(Cheng et al.,
2017)
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Setilpiridinyum kloriir (CPC) ayrica oldukga etkili, genis
spektrumlu bir antibakteriyel maddedir. CPC, mikroorganizma
mutasyonlarindan etkilenme olasilig1 diisiik ve patojenden bagimsiz
bir mekanizma olan elektrik dengesini bozarak mikrobiyal hiicre
zarini bozar. CPC'nin ag1z ortamindaki antibakteriyel potansiyelinin
daha ayrintili bir agiklamasi literatiirde bulunmaktadir.(Busscher et
al., 2008; Huyck, 1945) Onceki bir ¢alismada CPC, adeziv rezine
dahil edildiginde, anti-bakteriyel etki, rezin ile dogrudan temas eden
alanla sinirli olarak goriilmiistiir.(Namba et al., 2009)

CPC salimini hizlandirmak i¢in, CPC poli(2-hidroksi etil
metakrilat)/trimetilolpropan  trimetakrilat  hidrojellere  dabhil
edilmistir.(Kitagawa et al., 2014) Bu tiir hidrojeller, CPC ile resarj
edilebilir, ancak CPC salim1 nispeten kisa kalmistir; ek olarak, daha
yiksek su emilimi baska bir dezavantaj olarak bildirilmistir. Bu
eksikligin iistesinden gelmek icin bagka bir timit verici strateji,
CPC'nin 'CPC_Mont' olarak anilan montmorillonite (Mont) kiline
dahil edildigi daha 6nce ¢aligildig1 gibi, CPC'yi kontrollii bir sekilde
salmak i¢in inorganik bir bilesige yiiklemektir.(Chitrakar et al.,
2012)

CPC siirlimiiniin yan1 sira, bu CPC_Mont teknolojisinin CPC
sarj edilebilirligine sahip oldugu kabul edilir. Yakin zamanda
yapilan bir arastirma, CPC'min Mont'a etkili bir sekilde
eklenebilecegini ve ayrica CPC ile resarj edilebildigini gostermistir.
Tek sise self-etch agirlikca %1 veya %3 CPC _Mont eklenmesi,
yapisma potansiyelini azaltmadan veya sitotoksisitesini artirmadan
adezive antibakteriyel 6zellikler kazandirmistir.(Matsuo et al., 2019)
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6. Self adeziv restoratif materyaller

Son yillarda ayr1 bir adeziv 6n uygulamasina ihtiyag
duymayan kendinden adeziv restoratif materyaller
gelistirilmistir.(Peumans et al., 2016) Ilk self adeziv restoratif
kompozitlerin piyasaya siiriilmesi ile yapilan hem laboratuvar hem
de klinik arastirmalarda diisiik performanslarinin belgelenmesi
nedeniyle yanki uyandiramamistir.(Mine et al., 2017; Poitevin et al.,
2013)

Ik olarak akici self adeziv kompozitler gelistirilmistir.
Ureticinin talimatlarma gore, pazarlanan ilk self adeziv kompozit
Vertise Flow (Kerr, Orange, CA, USA), uygulanmadan &nce
herhangi bir adeziv protokol gerektirmemektedir. Vertise Flow,
fonksiyonel monomerler olarak fosforik asit ester metakrilat ile
GPDM'yi birlestirir. Rahimian Imam ve digerleri, bu akici
kompozitin geleneksel fissiir Ortiiciilere gore daha az mikrosizinti
sergiledigini bildirmistir.(Rahimian-Imam et al., 2015) Bununla
birlikte, yapilan bir klinik calismada bir dolgu materyali olarak
kullanildiginda, bu akigkan kompozitin retansiyon potansiyeli,
adeziv sistem ile kullanilan li¢ geleneksel akiskan kompozit ile
karsilastirildiginda 6nemli 6l¢iide daha diisiik bulunmustur. 24 ay
sonra self adeziv kompozitin retansiyon orani yalnizca %62,9' olarak
bildirilmistir.(Kucukyilmaz & Savas, 2015)

Baska bir self adeziv restoratif malzeme deneysel bir asamada
kalmis ve ticarilestirilememistir. Bununla birlikte, bu deneysel
restoratif malzemenin mine ve dentine kendinden yapiskanligi,
varsayimsal olarak, nispeten yiiksek olmasiyla iligkili bir tiir nano-
etkilesime baglanmistir.(Hanabusa et al., 2011)
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Self adeziv hibrit (bulk-fill) restoratif Surefil One (Dentsply
Sirona, Konstanz, Almanya) gibi yeni self adeziv dental restoratifler
gelistirilmekte ve farkli sirketler tarafindan pazarlanmaktadir.

Bazi sirketler self adeziv restoratif materyalleri iiretirken (ilk
olarak) gelismekte olan {ilkeleri hedefler ve kismen Birlesmis
Milletler Cevre Programi'min (UNEP) kiiresel girisimine yanit
olarak, yeni iirlinlerini amalgam yerine gecen materyal olarak dental
pazarda konumlandirir. UNEP, amalgamin c¢evresel giivenligini
sorgulamis olsa da aslinda amalgam, modern estetik ve daha pahali
dis kompozitlerine erisimin zor oldugu bir¢cok gelismekte olan
iilkede tercih edilen posterior restoratif materyal olmaya devam
ediyor. Ozellikle bu pazarlar igin gelistirilmis olan bu tiir kendinden
yapiskanli dolgu malzemeleri yine de ¢ok daha iyi bir estetik sonugla
amalgamin uygun maliyetli bir ikamesi olabilir. Genellikle, tutucu
"amalgam" bosluklara herhangi bir ek adezyon arttiric1 arag
olmaksizin, amalgam gibi toplu olarak yerlestirilmeleri talimati
verilirken, fazla makro tutma saglamayan disleri eski haline
getirmek i¢in ayr1 bir On asitleme adimi veya adeziv uygulamasi
onerilir. Bunlar genellikle bir cam iyonomer simaninin basitligi ile
geleneksel kompozitin stabilitesini estetik sonucgtan 6diin vermeden
birlestirdigini iddia eden toz-sivi formiilasyonlardir. Dis hekimleri
bir kaviteyi adezivsiz tek bir y1gin tabakasinda doldurabildiklerinde,
ozellikle klinik zaman veya finansal yonlerin de dikkate alinmasi
gereken daha az zahmetli durumlarda bu tiir uyumlu materyaller
uygulandiginda, doldurma prosediirii kesinlikle daha verimli
olacaktir.(Meerbeek et al., 2020)

Diger self adeziv formiilasyonlar, ek biyoaktif 6zellikler iddia
etmektedir; Ornegin, Activa Bioactive Restorative (Pulpdent,
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Watertown, MA, ABD) {iriinii, isminde de belirtildigi gibi boyle bir
biyoaktif iddia icermektedir. Ureticilere gére, bu malzeme “cam
iyonomerlerin tiim avantajlarim1 gii¢lii, esnek bir rezin matrisinde
sunan, ayni zamanda dislere kimyasal olarak baglanan, mikro
sizinttya karsi sizdirmazlik saglayan, kalsiyum salan, yiiksek
diizeyde estetik, biyoaktif bir bilesiktir cam iyonomerlerden daha
biyoaktif ve kompozitlerden daha dayanikli ve kirilmaya karsi
direncli olarak pazarlanmistir. Baslangigta, bu iirlinin kullanim
talimatlari, neredeyse self adeziv modda uygulandigini, yalnizca
tutucu bosluklarda kisa siireli asitleme gerektirdigini belirtirken,
tutucu olmayan bosluklarda ek olarak bir adeziv 6nerilmistir. Ancak,
bu materyalin ireticinin talimatlart izlenerek uygulandiginda
posterior restorasyonlarda yakin zamanda yayinlanan bir randomize
klinik ¢alisma, "bir yillik kabul edilemez ¢ok yiiksek basarisizlik
siklig1" nedeniyle devam edememistir.(van Dijken et al., 2019) Bu
iriinii aragtiran yazarlar daha ileri ¢aligmalarin bir baglayict madde
kullanilarak yiiriitiilmesi gerektigi sonucuna varmiglardir; bu
sebeple malzeme artik self adeziv olarak kabul edilemez, ayni
zamanda malzeme artik dis dokusu ile dogrudan temas
kurmayacagindan g¢evredeki dis dokusuyla iddia edilen biyoaktif
etkilesimi de son derece siiphelidir. Neyse ki sirket, malzemenin
kullanim talimatlarini uyarlamis ve simdi sadece asitlemeyi degil,
ayni zamanda tercih edilen bir adeziv da uygulamay1 da prosediire
eklemistir.(Meerbeek et al., 2020)

7. Adezyonun devamlilig: icin onerilen sekiz klinik strateji

Laboratuvar aragtirmalar1 hala hizlandirilmis yaslanma
rejimlerinde bag bozulmasini ortaya koymaktadir. Ayrica bu durum
yalnizca materyal bazli olmayip; hasta, dis, operator ile ilgili
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faktorler baglantilarin klinik olarak daha hizli bozulmasina neden
olabilir. Bu nedenle, baglanmay1 daha da optimize etmek ve ana bag
bozulma yollarina kars1 koymak i¢in ¢esitli stratejiler gelistirilmistir.
Son literatiirde etch and rinse ve/veya self-etch adeziv sistemleri
potansiyel olarak iyilestirmek i¢in sekiz strateji Onerilmistir.
(Meerbeek et al., 2020)

1. Termal olmayan atmosferik plazma islemiyle adezyonun

tyilestirilmesi (hem etch and rinse hem de self-etch i¢in)

2. Ecth and rinse hibrit katmanlarinin remineralizasyon ile

biyomimetik onarimi (etch and rinse)

3.etanol 1slak yapistirma (rezin sizmasini/ interdifiizyonu
iyilestirmek etch and rinse i¢in)

4.enzimatik biyodegradasyonun engellenmesi (6zellikle etch
and rinse i¢in)

5. kolajen capraz baglama ile dentin biyomodifikasyonu
(6zellikle etch and rinse igin)

6. adezivlerin etkili polimerizasyonu (hem etch and rinse hem
de self-etch igin)

7. ekstra hidrofobik rezin tabakasi uygulama (hem etch and
rinse hem de self-etch i¢in)

8. fonksiyonel monomerin ve hap’in kararlt monomer -ca tuzu
ile birincil iyonik baglanmasi -nanolayering (self-etch i¢in)

Sonug¢

Giliniimlizde adezivlerin mine, saglam dentin- clriikten
etkilenmis dentin, ylizeyel dentin-derin dentin, siit disi-daimi dis,
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clriiksiiz servikal lezyon, yasli-gen¢ disler gibi farkli dis sert
dokularina baglanma mekanizmalarinin ve baglanma kuvvetlerinin

degisiklik gosterdigi bilinmektedir.

Gincel bir sekilde klinikte kullanilmakta olan etch and rinse,
self-etch ve cam iyonomer adeziv sistemler birbirine kars1 farkli
avantajlara ve dezavantajlara sahiptir. Bu durumlar géz Oniinde
bulundurularak hekimin kullanacagi sistemi ve materyali 1iyi
tanimasi, c¢iiriik dokular uzaklastirilmasindan itibaren elinde kalan
saglam dis dokusunun yapisi, adeziv sistemlerin dis dokusu
iizerindeki etkileri ve biyouyumluluklarim1 = degerlendirerek
kullanacag1 adezivi segmesi gerekmektedir.
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BOLUM 111

Gidalar Taklit Eden Soliisyonlarin Dental
Materyaller Uzerindekj Etkilerine Yonelik Giincel Bir
Inceleme

_Mehmet Alperen SAHIN
Ozge Gizem YENIDUNYA?

Giris

Restoratif materyaller, oral kavitede zamanla dayaniklilik ve
biitiinliiklerine zarar verebilecek ¢ok sayida olumsuz duruma maruz
kalabilmekte, basma/gerilme kuvvetleri ve asinma gibi mekanik
maruziyetler ile cesitli kimyasal faktorler restoratif materyallerin
yiizey ozelliklerini etkileyebilmektedir (Badra & ark., 2005; Gokay,
0., Ozyurt, P., & Seckin, B., 1998; Heintze, S., Zappini, G., &
Rousson, V., 2005; McKinney & Wu, 1985). Restoratif materyaller
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agiz ortaminda, plak ve enzimler araciligiyla olusan asitlerin yani
sira giinliik diyette tiiketilen besinler kaynakli kimyasal bozunmaya
ugrayabilmektedir (Noort, 2013). Alkollii/alkolsiiz i¢ecekler, kahve,
cesitli ilaglar, gargaralar, antiseptik sollisyonlar ve hatta tiikiiriigiin
stirekli maruziyeti dahi kompozitlerin fiziksel/kimyasal 6zellikleri
ile estetik goriinimiinii etkileyebilmekte ve wuzun donemde
restorasyonlarin kalitesini diistirebilmektedir (Dietschi & ark., 1994;
McKinney & Wu, 1985; Yilmaz & Gokay, 1999). Literatiirde, besin
iceriklerinin dental restorasyonlar {izerindeki etkisi, in vitro
caligmalarda gidalar1 taklit eden soliisyonlar araciligi ile simiile
edilmektedir (Eweis & ark., 2017; Tanthanuch & ark., 2018).
Amerikan Gida ve ilag Dairesi’ne (Food and Drug Administration;
FDA, ABD) gore gidalar taklit eden soliisyonlar; sitrik asit, heptan
ve farkli konsantrasyonlarda etanol olarak belirlenmistir (Sheftel,
2000; Yap & ark., 2003).

Sitrik Asit:

Sitrik asit 210,1 g/mol molekiil agirliginda, CsHsO7 molekiil
formiiliine sahip kristalin toz, renksiz kristaller ya da graniiller
seklinde bulunan zayif organik trikarboksilik asittir (Budavari,
1989). Bitki ile hayvanlarin dogal metaboliti ve bileseni olan sitrik
asit, basta turuncgiller olmak {iizere bircok meyvede yiiksek
miktarlarda bulunabilen, endiistriyel olarak pekmez benzeri seker
eriyiklerinden {iretilebilen bir organik asittir (Vashist & Sharma,
2013). Ayrica ¢esitli mesrubatlar ve meyve sulari, suruplar,
efervesan tuz ve tabletlerde bulunabilen sitrik asit, peynir yapiminda
pH dengesini saglayabilmek, recel, marmelat, sekerlemeler ve
mesrubatlarda  ise eksi tat elde edebilmek amaciyla
kullanilabilmektedir. Kloroform, eter, alkol ve suda c¢ok iyi
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¢Ozlinebilmekte olan sitrik asit calismalarda cesitli sebze ve
meyveleri simiile edebilmek amaciyla kullanilmaktadir (Budavari,
1989; Hotha & ark., 2014; Vashist & Sharma, 2013).

Heptan:
Heptan, petrolden elde edilebilen doymus bir hidrokarbon

olarak tanimlanmakta, alkanlar simifinda yer almaktadir. Kaynama
noktas1 98,4 °C, erime noktasi ise —90,61 °C olan heptanin molekiil
agirhigr 100,21 g/mol, molekiil formiilii ise C7H16’dir (Budavari,
1989). Kolaylikla tutusabilen ve buharlasabilen bir s1vi olan heptan,
eter, alkol ve kloroformda ¢oziiniirken, suda ¢oziinememektedir.
Heptan, calismalara bitkisel yaglari, yagl etleri ve tereyagini simiile
edebilmek amaciyla dahil edilmektedir (Akova, T., Ozkomur, A., &
Uysal, H., 2006; Budavari, 1989).

Etanol:

Molekiil agirligi 46,07 g/mol ve molekiil formili C2HsOH
olan etanol, berrak, renksiz, kolayca buharlasabilen ve tutusabilen,
higroskopik bir siv1 olarak tanimlanmaktadir (Budavari, 1989). Su
ile homojen bir sekilde karigabilen etanol, asetilen, etilen ve siilfitten
elde edilebildigi gibi metan oksidasyonu ve karbonhidratlarin
fermantasyonu yoluyla da iiretilebilmektedir. Alkollii i¢eceklerde
kullanilabilen tek alkol tirii olan etanol; ¢Oziici olarak
kullanilabilmekte, alkollii icecekleri ve gargaralar1 simiile
edebilmektedir (Budavari, 1989; Vashist & Sharma, 2013).

Bireyin giinliik diyetindeki yiyecek ve igeceklerin icerdigi
kimyasallarin, uzun donemde restoratif materyallerin yiizey

ozelliklerini degistirebilecegi bildirilmektedir (Wu & McKinney,
1982). Alp ve ark.’nmin yapmis olduklar1 gidalar1 taklit eden
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sollisyonlarin tek renk universal kompozitlerin [Essentia Universal
(GC Corporation, Tokyo, Japonya), Omnichroma (Tokuyama
Dental, Tokyo, Japonya), Vittra APS Unique (FGM, Joinville,
Brezilya)] ylizey  Ozelliklerine  etkisini  inceledikleri
calismalarinda(Alp, C. K., Dingtiirk, B. A., & Altmisik, H., 2023),
gidalart taklit eden soliisyonlardan su, etanol ve sitrik asit
kullanilmig, bu soliisyonlarin test edilen kompozitlerin ylizey
sertligini ve plriizliligini etkiledigi ve ylizey sertligi lizerine
maksimum etkinin sitrik asit ve etanol gruplarinda izlendigi rapor
edilmistir. Aragtirmada Omnichroma grubu tiim soliisyonlarda en
diisiik yiizey degisimini gostermis olup, bu sonu¢ Omnichroma’nin
esit aralikli ve homojen kiiresel partikiillerine atfedilmistir. Ayrica
Essentia Universal kompozitinin yiizey parametresi, test edilen diger
kompozitlere oranla tiim ortamlarda daha fazla degisiklige ugramais,
tiim soliisyonlarda sertlik degerlerinin azaldigi belirtilmistir. Bu
sonucun nedeninin Essentia Universal kompozitin rezin i¢erigindeki
bisfenol A etoksil dimetakrilat (Bis-EMA), trietilen glikol
dimetakrilat (TEGDMA), iiretan dimetakrilat (UDMA) ve bisfenol
A-glisidil metakrilat (Bis-GMA) gibi yiiksek oranda ¢Oziiniir
monomerlerin varligi olabilecegi varsayilmistir (Alp, C. K.,
Dingtiirk, B. A., & Altinisik, H., 2023). Babaier ve ark.’nin yapmis
olduklar1 gidalar taklit eden soliisyonlarin (distile su, %70 etanol,
metil etil keton) CAD/CAM kompozit rezinlerin [karbon fiber ile
giiclendirilmis bir kompozit rezin-CarboCAD 3D Dream Frame
(DEI®italia, Torino, Italya), cam fiber icerikli bir kompozit rezin-
TRINIA (Bicon Europe, Limerick, Irlanda) ve seramik dolduruculu
polieter eter keton igerikli kompozit rezin-DENTOKEEP (NT-
Trading, Karlsruhe, Almanya)] ylizey pliriizliliigi ve sertligi tizerine
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etkilerinin degerlendirildigi arastirmalarinda(Babaier, R., Watts, D.
C., & Silikas, N., 2022) test edilen tiim rerstoratif materyallerin
bekletme ortamindan anlamli derecede etkilendigi izlenmektedir.
Baslangigta fiber igerikli kompozit rezinler (CarboCAD Dream
Frame ve TRINA) seramik dolduruculu kompozit rezinden
(DENTOKEEP) 6nemli 6lgiide daha fazla yiizey piiriizliligi ve
sertlik degerleri gostermis, sollisyonlara maruziyet esnasinda
seramik dolduruculu CAD/CAM kompozitin yiizey 6zellikleri daha
stabil bulunmus ve bu sonu¢ materyalin homojen yapisina
atfedilmistir (Babaier, R., Watts, D. C., & Silikas, N., 2022). Bir
diger arastirmada(Kumari & ark., 2019) gidalarn taklit eden
soliisyonlarin (su, etanol ve sitrik asit) nanoposterior kompozit
rezinlerin [Surefil SDR (Dentsply De Trey, Konstanz, Almanya),
Clearfil Majesty Posterior (Kuraray Europe, Hattersheim, Almanya),
EverX (GC Corporation, Tokyo, Japonya), Tetric EvoCeram
(Ivoclar Vivadent, Schaan, Lihtenstayn), Filtek Z350 (3M ESPE,
Seefeld, Almanya)] ylizey piiriizliiliigii ve sertligi incelenmis olup,
caligmada test edilen kompozit rezinlerin, alkollii icecekleri simiile
eden etanol igerisinde, suya maruziyete kiyasla daha kisa siirede
monomerleri serbestlestirdigi goriilmiis, bunun sebebi olarak etanol
iyonlarinin kompozit rezin i¢inde mikro catlaklara sebep olarak
monomerik matriksteki etanol inflizyonunu tesvik edebilmesi ve
polimer zincirler arasindaki mesafeyi arttirabilmesi diigiiniilmiistiir.
Calismada Clearfil Majesty Posterior kompozit rezin, yiizey
bozunmasina kars1 daha fazla direng ve daha yiiksek sertlik degerleri
gosterirken, Surefil SDR kompozit rezin en diisiik degerleri
gostermis, bu sonu¢ Clearfil Majesty Posterior kompozit rezinin
matriksindeki hidrofobik monomerlere baglanmistir. Surefil SDR
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kompozit rezin matriksindeki Bis-GMA molekiiliiniin, etanolii
yliksek oranda emerek materyalin boyutsal degisimine ve materyal
arayiizlinde strese neden oldugu, bu sebeple inorganik partikiillerin
yiizeyden kolaylikla ayrilabildigi ve piriizliliigiin artabilecegi
diistiniilmustiir. Ayrica, Filtek Z350min bagarili ylizey 6zellikleri,
materyalin inorganik fazinda zirkonya doldurucu partikiiller
icermesine atfedilmistir. Sonug¢ olarak yilizey oOzelliklerindeki
farkliliklarin, test edilen kompozit rezinlerin farkli rezin matriks
bilesimleri ve doldurucu partikiillerden kaynaklandigi ifade
edilmistir (Kumari & ark., 2019). Doldurucu igerigi, saklama ortam1
ve inkiibasyon siiresi goz Onilinde bulundurularak dental
kompozitlerin in vitro yaslanma davranisinin degerlendirildigi bir
calismada(Kriiger & ark., 2018) doldurucu igerigine (agirlikca %)
gore diisiik dolduruculu [Arabesk Flow (Voco GmbH, Cuxhaven,
Almanya)], orta dolduruculu [Arabesk Top (Voco GmbH,
Cuxhaven, Almanya)] ve yiiksek dolduruculu [GrandioSO (Voco
GmbH, Cuxhaven, Almanya)] olarak simiflandirilan {i¢ kompozit
rezinin gidalar taklit eden soliisyonlara (yapay tiikiiriik, sitrik asit,
etanol ve laktik asit) maruziyeti sonrasi mikrosertlik ve temas acisi
parametreleri incelenmistir. Calismada etanol soliisyonunda
bekletilen tim kompozit rezinlerin mikrosertlik parametrelerinde
diisiis izlenirken, sitrik asit ve laktik asit soliisyonunda bekletilen
numunelerin  ylizey sertlikleri arasinda anlamli  bir fark
goriilmemistir. Calismada yiliksek doldurucu igeriginin temas agisi
degerlerini azalttig1, s1vi emilimini minimalize ettigi ve absorbe
edilen soliisyon hacmi azaldikca restoratif materyallerin ugradig:
kimyasal stresin azalabilecegi rapor edilmistir. Gidalar taklit eden
soliisyonlara maruziyet sonrasinda azalan sertlik ve artan
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hidrofilikligin  sonucu olarak, kompozit rezinlerin yiizey
ozelliklerinin olumsuz etkilenecegi ve plak akiimiilasyonunun
artabilecegi bildirilmistir (Kriiger & ark., 2018). Biger ve ark.’nin
yapmis olduklar1 farkli kimyasal ortamlarin indirekt kompozitlerin
sertlik ~ ve  asmma  direnglerine  etkisinin  incelendigi
arastirmalarinda(Biger & ark., 2014) nanohibrit indirekt kompozitler
[GrandioSO (Voco GmbH, Cuxhaven, Almanya), Signum (Heraus
Kulzer, Wehrheim, Almanya)] ile hibrit indirekt kompozit Solidex
(Shofu Inc., Kyoto, Japonya) yapay tiikiirtik, distile su, etanol ve
sitrik aside maruz birakilmistir. Hacimce yiiksek oranda inorganik
doldurucu iceren rezinlerin daha yliksek aginma direnci gosterdigi
bilinmesine karsin, bu ¢alismada agirlik¢a %89 oraninda doldurucu
iceren GrandioSO distile su disindaki ortamlarin tiimiinde en yiiksek
asinma degerini gostermistir. Bu sonug¢ doldurucu igerigi ile asinma
direnci arasinda direkt iliski olmadiginmi diisiindiirmiis, materyalin
asinma miktarinin fazla olmasi, rezinin kiigiik partikiil boyutlar ile
aciklanmistir. Calismada test edilen Signum indirekt kompoziti ise
distile su disindaki soliisyonlarin tiimiinde en diisiik asinma degeri
gostermis olup, bu durum materyalin silanize inorganik partikiil
icerigine baglanmistir. Bununla birlikte materyalin distile su
ortaminda diger indirekt kompozitlerden daha fazla aginmasinin
nedeni olarak distile su ile temas eden silika doldurucu
yiizeylerindeki siloksan baglarinin kolay kirilabilmesi gosterilmistir.
Ayrica en yliksek sertlik degerleri Grandio SO indirekt kompozit
orneklerinde tespit edilmis, bu sonu¢ materyalin artmis doldurucu
oranina atfedilmistir (Biger & ark., 2014). Kooi ve ark. ’nin ¢esitli
restoratif materyalleri [Beautifil 11 (Shofu Inc., Kyoto, Japonya)-
giomer, Beautifil Flow Plus FOO (Shofu Inc., Kyoto, Japonya)-
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enjekte edilebilir giomer, Filtek Z250 (3M ESPE, Seefeld, Almanya)
direkt kompozit, Ceramage ( Shofu Inc., Kyoto, Japonya)-indirekt
kompozit] gidalari taklit eden soliisyonlara (distile su, %50 etanol ve
sitrik asit) materyalleri maruz biraktiklart ¢aligmalarinda(Kooi &
ark., 2012) en diisiik sertlik degeri enjekte edilebilir giomerde, en
yiiksek sertlik degerleri ise direkt ve indirekt kompozit gruplarinda
goriilmiistiir. Diger kompozitler ile karsilastirildiginda Beautiful
Flow Plus’in diisiik doldurucu oraninin, yiizey sertliginin diisiik
olmasinin gerekcesi oldugu diislintilmiis, direkt ve indirekt
kompozitlerin artmis yiizey sertligi ise giomerlerdeki aliiminofloro-
borosilikat cam doldurucular yerine bu materyallerde zirkonya-
silikat doldurucular kullanilmasina baglanmistir. Calismada giomer
gruplarinin  ylizey purizliliigii parametresinde  sitrik  asit
soliisyonundan 6nemli Ol¢lide etkilendigi goriilmiis, bu durum
florosilikat cam doldurucularin zayif asitler tarafindan bozunmaya
kars1 fazla duyarli olmasi ile iligkilendirilmistir. Giomerlerin yiizey
ozelliklerinin etanolden 6nemli 6l¢iide etkilenmesi, bu materyallerin
rezin matrikslerinde Bis-GMA bulunmasina ve etanol soliisyonunun
Bis-GMA'nin ¢oziiniirliigiine benzer bir ¢oziiniirlik parametresine
sahip olmasina baglanmistir (Kooi & ark., 2012). Yesilyurt ve
ark.’nin yapmis olduklar1 gidalar taklit eden soliisyonlarin (distile
su, sitrik asit, heptan ve etanol) dental kompozitlerin [Filtek Silorane
(3M ESPE, Seefeld, Almanya), Filtek P60 (3M ESPE, Seefeld,
Almanya), Filtek Z250 (3M ESPE, Seefeld, Almanya) ve Filtek
Supreme XT (3M ESPE, Seefeld, Almanya)] mekanik 6zellikleri
tizerindeki etkilerinin incelendigi caligmada(Yesilyurt & ark., 2009)
metakrilat bazli kompozit rezin gruplarinin (Filtek P60, Filtek Z250
ve Filtek Supreme XT) mikrosertlik degerlerinde 6nemli oOlgiide
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azalma tespit edilmis olup bu sonu¢ metakrilat bazli kompozitlerin
benzer matriks bilesenlerine atfedilmistir. Arastirmada kullanilan bu
kompozit rezinlerin matriks bilesenlerinin Bis-GMA, Bis-EMA,
UDMA ve TEGDMA igerdigi goriilmiis, ozellikle TEGDMA
icerikli kompozit rezin materyallerin uzun donemde su emilimi ve
buna bagl sertlik kaybi1 yasayabilecegi belirtilmistir. Calismada
kullanilan siloran bazli kompozit rezin Filtek Silorane gidalar: taklit
eden soliisyonlara maruz birakildiginda, metakrilat bazli kompozit
rezin gruplarina gore daha kararli mikrosertik degerleri sergilemis
olup bu durum materyalin inorganik birlesimindeki kuvars ve
itriyum  floriir molekiillerinin kararli yapisina baglanmistir.
Aragtirmada test edilen metakrilat bazli kompozit rezinlerin sertligi,
etanol soliisyonundan anlamli Slgiide etkilenirken sitrik asit ve
heptan soliisyonlarinin etkisi anlamli bulunamamis olup, siloran
bazli kompozit rezin materyali sertlik parametresinde gidalar: taklit
eden soliisyonlardan anlaml 6l¢iide etkilenmemistir (Yesilyurt &
ark., 2009). Mayworm ve ark.’nin yapmis olduklari yapay tiikiirigiin
nanopartikiil dolduruculu kompozit rezinlerin asinmasi1 ve
mikrosertligi tizerindeki etkilerinin degerlendirildigi
calismada(Mayworm, C. D., Camargo Jr, S. S., & Bastian, F. L.,
2008) Esthet-X (Dentsply/Caulk, Milford, ABD) ve Filtek Supreme
(3M ESPE, Seefeld, Almanya) nanohibrit kompozit rezinler
kullanilmig ve yapay tiikiiriik soliisyonunun materyallerin aginma
direncini arttirdig1 tespit edilmistir. Bu sonug her iki materyalde
polimerizasyonun devam etmesinin varligi ile agiklanmigtir.
Arastirmada  Esthet-X  kompozitinin asinma oran1  Filtek
Supreme’den daha kiiclik bulunmus, bu durum Filtek Supreme
kompozitinin biiylik doldurucu partikiilleri ve partikiiller arasi
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bosluklarina atfedilmistir. Arastirmada test edilen kompozit
rezinlerin yiizey sertlik degerlerinin yapay tiikiiriigiin emilimi
sebebiyle azaldigi belirlenmis, materyallerin doniisiim derecesi
degerlerinin ise sollisyona maruz kaldiklari siire ve sicaklikla iligkili
olarak polimerizasyonun devam etmesi nedeniyle artti1 tespit
edilmistir (Mayworm, C. D., Camargo Jr, S. S., & Bastian, F. L.,
2008).

Tiikiirtik ile yiyecek ve igeceklerdeki kimyasallarin, oral
kavitede yer alan restoratif materyalleri zamanla yaslandirabilecegi
bilinmektedir (Asmussen & Peutzfeldt, 1990). Literatiirde agiz
ortamindaki sartlar1 in vitro olarak simiile edebilmek adina gidalar
taklit eden soliisyonlar siklikla kullanilmis, restoratif materyallerin
bu soliisyonlara maruziyeti sonrasinda materyallerin mikrosertlik ve
dayanim degerleri gibi mekanik nitelikleri test edilmistir. Akova ve
ark.’nin yapmis olduklar1 gidalar1 taklit eden soliisyonlarin (distile
su, sitrik asit, heptan ve etanol) gecici restoratif materyallerin
[Dentalon Plus (Heraeus Kulzer, Hanau, Almanya), Protemp Il (3M-
ESPE, Seefeld, Almanya), Sistem C&B (lvoclar Vivadent, Schaan,
Lihtenstayn) ve Integrity (Dentsply/Caulk, Milford, ABD)] mekanik
ozelliklerine etkisini inceledikleri arastirmalarinda(Akova, T.,
Ozkomur, A., & Uysal, H., 2006), etanol soliisyonuna maruziyet
sonrasinda, test edilen tiim materyallerin biikiilme mukavemeti ve
mikrosertlik degerlerinde istatistiksel olarak anlamli diisiisler fark
edilmis olup, bu durum etanoliin polimer matriksi yumusatarak
uzaklastirabilmesine ve doldurucu-matriks arayuzini
bozabilmesine atfedilmistir. Tiim gegici restoratif materyallerin
biikiilme dayanimi degerleri heptan sollisyonuna maruziyet sonrasi
azalmis olup Sistem C&B materyalindeki azalma istatistiksel olarak
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anlamli bulunmus, bu sonu¢ materyalin matriksindeki poliliretan
polimetakrilat icerigine baglanmistir. Bu gecici restoratif
materyaldeki poliiiretan polimetakrilat bazli rezin matriksin, gidalari
taklit edebilen sollisyonlar tarafindan c¢oziinmeye Bis-GMA
matriksten daha duyarli olabilecegi bildirilmistir. Calismada elde
edilen veriler dogrultusunda, materyallerin bu soliisyonlardan
etkilenmesi sebebiyle, bu gecici restorasyonlar1 kullanmak
durumunda kalan hastalara belirli yiyecek ve iceceklerin kisith
alimimin Onerilebilecegi belirtilmistir (Akova, T., Ozkomur, A., &
Uysal, H., 2006). Yap ve ark.’nin yapmis olduklar
caligmalarinda(Yap & ark., 2002) Silux Plus (3M ESPE, St. Paul,
ABD), Z100 (3M ESPE, St. Paul, ABD), Ariston pHc (lvoclar
Vivadent, Schaan, Lihtenstayn) ve Surefil (Dentsply/Caulk, Milford,
ABD) kompozit rezinler kullanilmis, distile su, sitrik asit, laktik asit,
heptan ve etanol soliisyonlar tercih edilmistir. Calismada Silux Plus
materyalinde etanol digindaki diger tiim sollisyonlarda sertlik
parametresinde artis kaydedilmig, bu sonu¢ polimerizasyon
sonrasinda devam eden ¢apraz baglanma reaksiyonuna atfedilmistir.
Silux Plus ve Ariston kompozit rezin numuneleri, gidalari taklit eden
diger soliisyonlara kiyasla etanol soliisyonunda, mikrosertlik
parametresinde daha fazla diisiis gostermis, bu sonu¢ kompozit
rezinlerin igerigindeki Bis-GMA molekiiliiniin etanole duyarliliginin
fazla olmasina baglanmigtir. Z100 kompozitinin rezin matriksi
distile suyun zayiflatici etkilerine karst en duyarli materyal olarak
bulunmus, bu sonucun nedeni olarak restoratif materyal iceriginde
bulunan ve su maruziyeti sonrasi sigebilen diizensiz dagiliml silikat
doldurucular gosterilmistir. Ayrica calismada test edilen tiim
kompozit rezin gruplarinda heptan soliisyonuna maruziyet, asinma
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testlerinde en diisiik asinma sonuglarini vermis, bu durum heptan
solisyonunun  oksijen inhibisyonunu azaltabilmesine ve
sollisyonlara maruziyet sirasinda doldurucu partikiillerin molekiil
gruplarinda meydana gelebilecek sizintilar1 engelleyici niteligine
baglanmistir (Yap & ark., 2002). Yap ve ark.’nin yapmis olduklari
gidalan taklit eden soliisyonlarin (distile su, laktik asit, sitrik asit,
heptan, etanol) kompozit [Silux Plus (3M ESPE, St. Paul, ABD),
Z100 (3M ESPE, St. Paul, ABD), Spectrum TPH (Dentsply De Trey,
Konstanz, Almanya), P50 (3M ESPE, St. Paul, ABD)] ve poliasit
modifiye kompozit [F2000 (3M ESPE, St. Paul, ABD) ve Dyract AP
(Dentsply De Trey, Konstanz, Almanya)] restoratif materyallerin
yiizey oOzelliklerine etkilerini inceledikleri diger bir ¢alismada(Yap,
A, Low, J.,, & Ong, L., 2000) kompozit ve poliasit modifiye
kompozit rezinlerin ylizey pilrizliligi, gidalart taklit eden
soliisyonlardaki maruziyetten istatistiksel olarak anlamli olgiide
etkilenmemis, ylizey piiriizliiliiglinde en biiyiik artis1 sitrik asit
solisyonundaki Dyract kompomer materyali gostermistir.
Kompomerler haricindeki materyallerde diger soliisyonlar ile
karsilagtirildiginda etanoliin yumusatma (zayiflatma) etkisi, en
yliksek diizeyde bulunmus, bu sonu¢ kompozit rezin materyallerin
kimyasal bilesimlerine baglanmigtir. Ayrica Bis-GMA bazli
kompozit rezinlerin (Silux Plus, Z100 ve P50), Bis-EMA ve
modifiye Bis-GMA bazli diger kompozit (Spectrum TPH) ile
karsilastirildiginda; etanol ¢ozeltisinin zararli etkilerine karsi daha
duyarl oldugu tespit edilmis olup bu sonug etanol soliisyonu ve Bis-
GMA’nin  benzer c¢Oziiniirliik parametreleri sergilemelerine
atfedilmistir (Yap, A., Low, J., & Ong, L., 2000). Mante ve ark.’nin
yapmis olduklari cam iyonomer simanlarin yumusama (zayiflama)
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modellerinin incelendigi arastirmada(Mante & ark., 1999), 1sikla
sertlesebilen cam iyonomer simanlar Fuji II LC (GC Corp., Tokyo,
Japonya), Vitremer (3M ESPE, Seefeld, Almanya), Dyract
(Dentsply Sirona, Milford, ABD) ve Geristore (Den-Mat. Corp.,
Kaliforniya, ABD), geleneksel cam iyonomer siman Fuji Il (GC
Corporation, Tokyo, Japonya) ve mikrofil kompozit rezin Silux (3M
ESPE, Seefeld, Almanya) kullanilmis olup distile su, etanol, heptan
ve sodyum hidroksit soliisyonlar olarak tercih edilmistir. Calismada
1sikla  sertlesen cam iyonomer simanlarin mikrodolduruculu
kompozit rezin materyale kiyasla, gidalari taklit eden soliisyonlar ve
sodyum hidroksit ¢ozeltisine maruziyet sonrasinda yumusamaya
daha az direngli ve geleneksel cam iyonomere gore daha dayanikli
olduklari tespit edilmistir. Ayrica 1sikla sertlesen cam iyonomerlerin
yumusama davraniginin materyallerin formiilasyonlarina baglh
olarak degisebilecegi belirtilmistir. Polimerize edilebilir bir
polialkenoik asit (PPA) ve polimerize edilebilir bir monomer ve
polialkenoik asit (PMPA) igerikli cam iyonomer siman
materyallerinin (Vitremer, Fuji II LC) hidrojel olusumuna sebep
olabilecek asit-baz reaksiyonlar1 gostermeleri sebebiyle, test edilen
diger restoratif materyallerden daha ytiksek su emilimi/¢oziiniirliik
degerleri ve daha disiik sertlik degerleri sergileyebilecegi
varsayllmistir. Ayrica asit monomerleri (AM) ve polimerize
edilebilir monomer (PMPR) igeren cam iyonomer simanlarin
(Dyract, Geristore) polimerizasyon reaksiyonlart sonucu kompozit
rezin benzeri molekiiller olusturabilmesi, sertlik parametrelerindeki
kararliligin sebebi olarak distintilmustir (Mante & ark., 1999).
Mohammadi ve ark.’nin gidalar taklit eden soliisyonlarin (distile su,
heptan, sitrik asit ve etanol) metakrilat ve siloran bazli kompozitlerin
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[Filtek Z350 (3M ESPE, Seefeld, Almanya), Filtek P90 (3M ESPE,
Seefeld, Almanya)] biikiilme dayanimui iizerine etkisini inceledikleri
arastirmalarinda(Mohammadi, E., Pishevar, L., & Mirzakouchaki
Boroujeni, P., 2017) etanol soliisyonuna maruz birakilan iki
kompozit rezinin de biikiilme dayanimlari anlamli derecede
azalirken, sitrik asit ve heptana maruz birakilan rezin 6rneklerin
biikiilme dayanim degerlerinde anlamli bir fark bulunamamistir. Bu
sonucun sebebi olarak etanoliin organofilik yapisi gosterilmistir.
Calismada siloran ve metakrilat bazli kompozit rezinlerin gidalar
taklit eden soliisyonlara maruz birakildiklarinda biikiilme dayanimi
parametresinde  benzer sonuglar  gosterdikleri  saptanmistir
(Mohammadi, E., Pishevar, L., & Mirzakouchaki Boroujeni, P.,
2017). Akova ve ark.’nin yapmis olduklari, gidalari taklit eden
sollisyonlarin braket-porselen baglantisina etkilerinin incelendigi
arastirmalarinda(Akova & ark., 2007), metal-porselen restoratif
materyal numunelerine Oncelikle yiizey islemleri (kumlama,
ortofosforik asit uygulama ve hidroflorik asit uygulama) uygulanmis
ve bu islemler sonrasinda braketler rezin igerikli bir ortodontik
adeziv (Transbond, 3M ESPE, Seefeld, Almanya) ile metal-porselen
restoratif materyallere baglanmustir. Ornekler distile su, sitrik asit,
heptan, %8 etanol ve %50 etanol soliisyonlarina maruz birakilmistir.
Makaslama baglanma dayaniminin test edildigi arastirmada, %50
etanol soliisyonuna maruz birakilan metal-seramik numuneler, daha
diisiik baglanma dayanim degerleri géstermis olup bu sonug etanol
Bis-GMA  molekiiline benzer ¢Oziiniirlik  gostermesiyle
iliskilendirilmistir. Ayrica c¢alismada hidroflorik asit uygulanan
gruplarin, kumlama ve ortofosforik asit uygulanan gruplara gore
daha yiliksek baglanma dayanim degerleri gosterdigi goriilmiistiir
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(Akova & ark., 2007). Yap ve ark.’min gidalar1 taklit eden
sollisyonlarin (distile su, sitrik asit, etanol ve heptan) ¢esitli restoratif
materyallerin [Filtek Supreme (3M ESPE, St. Paul, ABD) -
kompozit rezin, Filtek Z250 (3M ESPE, St. Paul, ABD) - kompozit
rezin, Admira (VOCO GmbH, Cuxhaven, Almanya) - ormoser,
F2000 (3M ESPE, St. Paul, ABD) - kompomer ve Ketac Molar
Quick (3M ESPE, St. Paul, ABD) - yiiksek vizkoziteli cam iyonomer
siman] makaslama baglanma dayanimlar1 {izerine etkilerinin
degerlendirildigi ¢alismalarinda(Yap & ark., 2005), ormoser grubu
hari¢ test edilen restoratif materyallerin baglanma dayanimlari
solisyonlardan anlamli Slgiide etkilenmemisken, ormoser grubu
numuneleri heptan soliisyonuna maruziyet sonrasinda istatistiksel
olarak anlamli derecede yiliksek baglanma dayanim degerleri
gostermistir. Bu durumun sebebi olarak heptan soliisyonunun
sizintty1 engelleyebilmesi  gosterilmistir. Arastirmada Admira
(ormoser) grubunun gidalar taklit eden soliisyonlardan etkilenmesi,
ormoser grubunun diisiikk doldurucu igerigine ve suyun hidrolitik
etkisine baglanmistir (Yap & ark., 2005). Yap ve ark.’nin gidalari
taklit eden soliisyonlarin (distile su, heptan, etanol) ¢esitli restoratif
materyallerin  [Tetric Ceram (lvoclar Vivadent, Schaan,
Lihtenstayn),  Esthet-X  (Dentsply/Caulk, Milford, ABD),
Compoglass (Ivoclar Vivadent, Schaan, Lihtenstayn) ve Dyract
Posterior (Dentsply Sirona, Milford, ABD)] makaslama dayanimi
tizerindeki etkisini inceledikleri ¢aligmalarinda(Yap & ark., 2003),
etanol sollisyonuna maruziyet sonucunda Esthet-X kompozit rezin
disindaki gruplarda, baglanma dayanim degerleri anlamli Olciide
azalmis olup gidalar1 taklit eden soliisyonlarin etkisinin test edilen
restoratif ~materyale baghh oldugu disiiniilmistiir. Etanol
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sollisyonuna maruz birakilan Tetric Ceram ve Compoglass restoratif
materyal numunelerinin dayanimindaki diisiisler, materyallerin
icerigindeki Bis-GMA ve UDMA molekiillerinin etanole benzer
cozlinlirliik parametrelerine atfedilmistir. Ayrica Dyract Posterior
kompomer materyalinin suya maruziyeti sonrasi makaslama
dayaniminda artis tespit edilmis olup, bu sonucun sebebi, materyalin
asit-baz reaksiyonunun devam ederek polimerizasyonun zamanla
tamamlanmasi nedeniyle makaslama dayaniminin artabilmesi olarak
belirtilmistir (Yap & ark., 2003).

Oral kavitede restoratif materyallerin ¢esitli soliisyonlara
maruziyeti ile meydana gelen kimyasal yikim ve mekanik abrazyon
gibi etkiler restoratif materyallerin yiizeylerine zarar verip yiizey
plriizliliigiini arttirmakta, bunun sonucunda da plak birikiminin
artmasi, renklenme, sekonder ciiriik olusumu ve yumusak doku
inflamasyonu gibi problemlerle karsilasilabilmektedir (Kalachandra
& Wilson, 1992). Literatiirde soliisyonlarin yiizey piriizliligi
parametresine etkisi bir¢ok ¢alismada(Correr & ark., 2012; Mirdas,
A., Diindar, A., & Barutcugil, C. 2023; Voltarelli & ark., 2010) test
edilmistir. Mirdas ve ark.’nin yapmis olduklari rezin esasl restoratif
materyallerin ylizey piiriizlillik, su emilimi ve ¢ozinirlik
parametrelerini in vitro olarak inceledikleri ¢aligmalarinda (Mirdas,
A., Diindar, A., & Barutcugil, C. 2023) Filtek Bulk Fill Posterior
(3M ESPE, Seefeld, Almanya), Charisma Smart (Kulzer, Hanau,
Almanya), Gradia Plus Indirekt (GC Corp., Tokyo, Japonya)
kompozit rezinler ve RIVA (SDI, Victoria, Avustralya) rezin
modifiye cam iyonomer siman kullanilmis, distile su ile sitrik asitin
etkileri arastirilmistir. Calismada yiizey piiriizliiliik degisimi ve su
emilim degerleri karsilastirildiginda rezin modifiye cam iyonomer
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grubu kompozit gruplarina goére daha yiiksek ylizey piirtizliiliik ve su
emilim degerleri gostermis, bu sonug rezin modifiye cam iyonomer
icerigindeki HEMA’ ’nin giiclii hidrofilik 6zelligine baglanmistir.
Arastirmada sitrik asitte bekletilen rezin modifiye cam iyonomer
orneklerinin su emilimi, diger test gruplarindan anlamli Olgiide
yiiksek bulunmus, bu sonug; asidik soliisyonun materyal ylizeyinde
daha yiiksek oranda asindirici etki gostererek materyalin, su
emilimine daha yatkin hale gelebilmesine atfedilmistir (Mirdas, A.,
Diindar, A., & Barutcugil, C., 2023). Correr ve ark.’nin ¢esitli
stvilara (distile su, etanol, sitrik asit, laktik asit ve kola) maruz
birakilan estetik restoratif materyallerin [Filtek Z250 (3M ESPE, St.
Paul, ABD)-kompozit rezin, Esthet-X (Dentsply/Caulk, Milford,
ABD)-kompozit rezin, Filtek Flow (3M ESPE, St. Paul, ABD)-
akiskan kompozit rezin, Dyract AP (Dentsply/Caulk, Milford,
ABD)-poliasit modifiye kompozit rezin, Vitremer (3M ESPE, St.
Paul, ABD)-rezin modifiye cam iyonomer siman] uzun dénemdeki
bozunmasini in vitro olarak inceledikleri arastirmalarinda(Correr &
ark., 2012) soliisyonlarin  restoratif —materyallerin  yiizey
purtizliligiini etkiledigi ve rezin modifiye cam iyonomerin yiizey
puriizliiliik parametresinde, diger restoratif materyallere gore daha
yiksek degerler gosterdigi tespit edilmistir. Bu sonug rezin modifiye
cam iyonomerin partikiil biiyiikliigiine atfedilmistir. Arastirmada
distile suda bekletilen kompomer grubundaki yiizey piiriizliligi
artis1 ise materyal igerigindeki silanin hidrolizine baglanmustir.
Calismada rezin modifiye cam iyonomer ve kompomer gruplariin
bekletildigi asidik soliisyonlarin pH degerlerinde zamanla
yukselisler gozlemlenmis, bu sonu¢ restoratif materyallerin
tamponlama etkisiyle iliskilendirilerek, bu etkinin sekonder ciiriik
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gelisimini Onleyebilecegi distiniilmiistir (Correr & ark., 2012).
Voltarelli ve ark.’min kimyasal degredasyonu takiben dis
fircalamanin restoratif kompozitlerin [Quixfil (Dentsply Sirona,
Konstanz, Almanya), Filtek Supreme (3M ESPE, St. Paul, MN,
ABD), Esthet-X (Dentsply Sirona, Konstanz, Almanya), Filtek Z250
(3M ESPE, St. Paul, MN, ABD) ve Tetric Ceram (Ivoclar Vivadent,
Zirih, Lihtestayn)] yilizey piiriizliliigli iizerine etkisini
degerlendirdikleri ¢alismalarinda(Voltarelli & ark., 2010) restoratif
materyaller fircalama Oncesinde gidalar1 taklit eden soliisyonlara
(yapay tikiiriik, sitrik asit, heptan ve etanol) maruz birakilmistir.
Calismada Esthet-X, Filtek Z250 ve Tetric Ceram kompozitlerinin
gidalari taklit eden soliisyonlardan ve firgalamadan etkilenmezken,
sitrik asit ve etanoliin Quixfil ve Filtek Supreme kompozitlerinin
ylizey piriizliliigiini arttirdig1 tespit edilmistir. Quixfil’in doldurucu
icerigindeki alkalin metallerin, sitrik asitten salinan hidrojen
iyonlarinin etkisi ile korozyona ugrayabilecegi, bdylece rezinin
doldurucu  partikiillerinin ~ kaybina neden olarak yiizey
plriizliliigiinii  arttirabilecegi One siirlilmiistiir. Ayrica etanol
soliisyonuna maruz kalan Filtek Supreme’deki ylizey piiriizliligi
artis1, materyal igerigindeki Bis-GMA molekiillerine baglanmistir.
Arastirmada  kompozit  materyallerin  ylizey  piiriizliligi
parametresinin sollisyona ve materyal igeriklerine bagli olarak
degisen derecelerde etkilendigi sonucuna varilmistir (Voltarelli &
ark., 2010).

Ag1z icindeki kimyasal ortamin, uzun donemde restoratif
materyallerin yaslanmasi ve bozunmasi lizerinde 6nemli bir etkiye
sahip oldugu ifade edilmektedir. Literatiirde restoratif materyallerin
¢cOziinlirliigliniin test edildigi c¢alismalarda gidalar1 taklit eden
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solisyonlar sik¢a kullanilmistir. Tabatabaei ve ark.’nin yapmis
olduklar1 gidalar taklit eden soliisyonlar (distile su, sitrik asit, laktik
asit ve etanol) ile termal dongiiniin nanodolduruculu kompozit
rezinin [Filtek Supreme (3M ESPE, Seefeld, Almanya)] monomer
elisyonu tizerindeki etkisini incelendikleri
arastirmalarinda(Tabatabaei & ark., 2013), salinan TEGDMA
miktarinin Bis-GMA miktarindan anlamli 6l¢iide daha yiiksek
oldugu tespit edilmis, Bis-GMA ve UDMA miktarlar1 arasinda
anlamli bir farkin olmadigi belirtilmistir. Bu sonu¢ TEGDMA
molekiiliiniin diger monomerlere kiyasla diisiik agirligina ve kiigiik
monomer boyutuna baglanmistir. Ayrica en yiikksek miktarda
monomer, etanol sollisyonuna maruz birakilan numunelerden
salinmis olup bu sonucun gerekgesi olarak, etanol ile kompozit
rezinin kimyasal yapisindaki ¢ogu monomerin benzer ¢oziiniirliik
parametrelerine sahip olmasi gosterilmistir (Tabatabaei & ark.,
2013). Zhang ve ark.’nin yapmis oldugu c¢aligmada(Zhang & Xu,
2008) ise etanoliin test edilen deneysel kompozitlerin yiizey
ozellikleri {izerindeki etkisinin, test edilen diger soliisyonlardan
(distile su, yapay tiikiiriik) daha ytliksek oldugu belirtilmistir. Bu
sonu¢ etanoliin rezin matrikse diger soliisyonlardan daha kolay
niifuz ederek, polimer ag1 etkileyebilmesine ve reaksiyona girmemis
monomerleri salabilmesine atfedilmistir. Arastirmada farkh
icerikteki dental kompozitlerin, ayni soliisyona maruz kaldiginda
dahi emilim, ¢oziiniirliik, reaksiyona girmemis monomer eliisyonu
ve biikiilme dayanimi gibi parametrelerde farkli sonuglar sergiledigi
tespit edilmistir (Zhang & Xu, 2008).

Restoratif materyaller oral kavitede gidalarin ve igeceklerin
iceriginde bulunan kimyasal ajanlara maruz kalmakta, renklendirici
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partikiillerin adsorpsiyon/absorpsiyonu nedeniyle renk degisimleri
meydana gelerek, restorasyonlarin goriinimii etkilenebilmektedir
(Liebermann, A., Roos, M., & Stawarczyk, B., 2017). Bu nedenle
agiz ici swvilant taklit eden bu sollisyonlarin renk degisim
parametresine etkisinin incelendigi c¢aligmalar da dis hekimligi
literatiiriinde kendisine yer bulmustur. Kurt ve ark.’nin yapmis
oldugu besin taklidi sivilarin (distile su, heptan, etanol, sitrik asit)
self adeziv rezin simanlarin (Zirconite, HighBond, Zenitcem,
Totalcem) renk  degisimine  etkisinin  degerlendirildigi
arastirmalarinda(Kurt & ark., 2021) Totalcem grubu hari¢ tim
materyaller i¢in etanoliin, diger soliisyonlara gore anlamli miktarda
yliksek renk degisimine neden oldugu goriilmiis, bu sonug etanol ve
etanoliin  s1v1  ¢ozeltilerinin  emiliminin test edilen diger
sollisyonlardan yiiksek olmasina baglanmistir. Arastirmada test
edilen siman materyallerinde meydana gelen renk degisimi
farkliliklarinin, self adeziv simanlarin kimyasal kompozisyonlarinin
farkli olmasindan kaynaklandig: diisiiniilmustiir (Kurt & ark., 2021).
Cabadag ve ark.’nin gidalar1 taklit eden soliisyonlarin (yapay
tikiiriik, heptan, sitrik asit ve etanol) bulk fill kompozitlerin [Tetric
EvoCeram Bulk Fill (Ivoclar Vivadent, Schaan, Lihtenstayn), Filtek
Bulk Fill Posterior (3M ESPE, Seefeld, Almanya), Beautifil Bulk
Restorative (Shofu Inc., Kyoto, Japonya), SonicFill (Kerr Corp.,
Kaliforniya, ABD) ve Filtek Z250 (3M ESPE, Seefeld, Almanya)-
kontrol] renklenmesine etkisini inceledigi aragtirmalarinda(Cabadag
& ark., 2020) test edilen kompozit rezin materyaller arasinda en fazla
renk degisimi (AEoo) Beautifil Bulk Restorative grubunda tespit
edilmis, en yiiksek AEgo degerleri kahve soliisyonunda bekletilme
oncesi sitrik asit maruziyetinde gozlemlenmistir. Arastirmada
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Beautifil Bulk Restorative grubunun yiiksek renk degisimi
gostermesinin nedeni, giomer materyal igerigindeki fluorosilikat
cam doldurucularin, soliisyonlara karsi daha duyarli olmasi
sebebiyle ylizey oOzelliklerinin daha fazla etkilenebilmesi olarak
diisiiniilmiigtiir. Arastirmada nanodolduruculu kompozit rezin
materyallerin (Tetric EvoCeram Bulk Fill, Filtek Bulk Fill ve
SonicFill) kahvede bekletilme sonras1 daha diisiik AEoo degerleri
sergilemesi, materyallerin kiiglik partikiil yapilar1 sebebiyle dissal
renklenmelere daha az duyarli olusuna baglanmistir. Ayrica
calismada etanole maruz birakilan numunelerdeki renk degisim
degerlerinin, kabul edilebilir deger olan 1,8’in iizerinde oldugu tespit
edilmis olup bu durumun etanol soliisyonunun kompozit rezinlerin
yluzey  Ozelliklerinde meydana  getirdigi  degisikliklerden
kaynaklanabilecegi varsayillmistir (Cabadag & ark., 2020). Bagheri
ve ark.’nin gidalar1 taklit eden soliisyonlarin ve yiizey bitim
islemlerinin estetik restoratif materyallerin [Charisma (Heraeus
Kulzer) ve Durafil (Heraeus Kulzer) kompozit rezinler, F2000 (3M
ESPE) poliasit modifiye kompozit rezin, Fuji IX GP (GC Corp.)
konvansiyonel cam iyonomer, Fuji 1l LC (GC Corp.) ve Photac Fil
(3M ESPE) rezin modifiye cam iyonomerler] lekelenme duyarlilig
tizerine etkilerinin incelendigi arastirmalarinda(Bagheri, R., Burrow,
M., & Tyas, M., 2005) distile su, etanol ve Crodamol GTCC gidalar1
taklit eden soliisyon olarak belirlenmis, restoratif materyaller kirmizi
sarap, soya sosu, kola, kahve ve ¢ay soliisyonlarinda bekletilerek
renklendirilmistir. Calismada gidalan taklit eden soliisyonlar ile
renklenme parametresi arasinda anlamli  bir iligki tespit
edilememistir. Arastirmada F2000 kompomer, renklendirici
sollisyonlara maruz kaldiginda en biiyiik renk degisimini gostermis,
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bu durum materyalin igerigindeki hidrofilik davranis sergileyen
sitrik asit dimetakrilat oligomeri (CDMA) varligina baglanmis ve
rezin igerikli materyallerin renklenmesinin doldurucu miktarindan
cok rezin matriksin fizikokimyasal Ozellikleri (su emilimi,
hidrofiliklik) ile iligkili olabilecegi diisiiniilmiistiir. Arastirmada
materyallerde kullanilan rezin matriks tiirlinliin, renklenme
duyarliliginda 6nemli rol oynadig1 goriilmiis, UDMA molekiiliiniin
daha diisiik su emilimi gostermesi nedeniyle Bis-GMA molekiiliine
kiyasla daha az renklendigi varsayilmistir. Calismada ayrica rezin
modifiye cam iyonomerlerin geleneksel cam iyonomerlere gére daha
fazla renklendigi tespit edilmis, bu durum rezin modifiye cam
iyonomerlerin yapisindaki HEMA kaynakli daha hidrofilik dogalar
ile iliskilendirilmistir (Bagheri, R., Burrow, M., & Tyas, M., 2005 ).

Sonug¢

Restoratif materyaller agiz ortaminda dis fir¢alama, ¢igneme
kuvvetleri ve parafonksiyonel aligkanliklar gibi mekanik etkenlere
maruz kaldig1 gibi giinliikk diyette tiiketilen gidalarin icerigindeki
farkli  nitelikteki ~ bilesenlerden = de  kimyasal  olarak
etkilenebilmektedir. Arastirmalarda gidalari taklit eden soliisyonlar
bu kimyasal etkiyi in vitro ¢alisma ortaminda simiile edebilmek i¢in
siklikla tercih edilmistir. Konu ile ilgili literatiir incelendiginde
restoratif materyallerin bilesenlerine bagl olarak gidalar: taklit eden
soliisyonlardan degisen oranlarda etkilendigi goriilmektedir.
Arastirmalarda agiz ortaminin tiim sartlariyla simiile edilebilmesi
heniiz miimkiin olmamistir. Bu sebeple, konu ile ilgili daha fazla ve

daha kapsamli ¢alismalara ihtiya¢ oldugu sdylenebilir.
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BOLUM 1V

Agiz Hijyenine Yardimci Olarak Yag Cekme:
Geleneksel Yontemden Bilimsel Kanitlara

Nilgiin AKGUL?
Burak OZTURK?

1.Giris

Ag1z sagliginin genel sagliga acilan bir kap1 oldugu yaygin bir
inanistir. Bu, agiz saghgmin bireyin genel saglhigint ve refahim
onemli dl¢iide etkiledigi anlamina gelir. (Scully,C., 2000) Yapilmis
olan c¢esitli caligmalar, sistemik hastaliklar ve agiz hastaliklar
arasindaki gii¢lii iliski hakkinda kesin kanitlar saglamistir. Bu
iligkinin, ¢esitli hastaliklar arasinda paylagilan ortak risk
faktorlerinden  kaynaklandigina  inanilmaktadir.  (Carrizales-
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Sepulveda, E. F., 2018; Fiorillo, 2019; Sheiham, A., & Watt, R. G.
2000)

Periodontal hastaliklar (gingivitis ve periodontitis gibi) ve dis
cuiriikleri agiz hastaliklarinin en yaygin formlaridir. Periodontal
hastalik insidansinin diyabetik hastalarda ve kalp hastalig1 olanlarda
saglikli popiilasyona kiyasla daha yiiksek oldugu bulunmustur.
(Engebretson, S. P. et al.,, 2006). Aslinda, cesitli galismalar;
periodontal hastalig1 koroner kalp hastalig1 etiyolojisi i¢in bir risk
faktorii olarak tamimlamistir. (Carrizales-Sepulveda et al., 2018;
Isola,G. et al., 2023; Kinane,D., 1998)

Benzer sekilde, diseti dokusunun kapsamli bir incelemesi
belirli vitaminlerin ve beslenme eksikliklerine isaret edebilir. Ayn
zamanda kiiresel olarak en yaygin bulasici hastalik tiirlerinden biri
olan dis ¢iiriigiiniin, bireylerin sistemik sagligini ve yasam kalitesini
onemli Ol¢iide etkiledigi tespit edilmistir. (Ito,S. et al., 2019;
Segata,N., et al., 2012)

Ag1z boslugu, patojenlerin sistemik dolasima girisinde bir
odak noktas1 gorevi gormektedir. (Xu,X. et al., 2015) Saglikli bir
bireyin bagisiklik sistemi, viicudu zararli mikroorganizmalardan
korurken; agizda fiziksel bariyerlerde meydana gelen bir bozulma,
sistemik dolagima bakteri girisine neden olabilir. Benzer sekilde,
agiz hijyeninin olmamasi, oral biyofilmin viriilan mikrobiyal
kolonizasyonunda artisa izin verir. (Jenkinson,H.F. 2011). Bu
nedenle, agiz biyofilminin miktarin1 ve kalitesini (viriilans) kontrol
etmenin mekanik ve kimyasal yollari, sistemik hastaliklarin;
ozellikle dis eti iltithab1 ve periodontitis gibi periodontal hastaliklarin
onlenmesinde 6nemlidir. Agiz hastaliklarinin 6nlenmesine verilen
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onem, cesitli sistemik hastaliklarin goriilme sikliginda da azalmaya
yol agabilir. Benzer sekilde, rutin tarama ve agiz muayeneleri, agiz
boslugundaki sistemik hastaliklarin erken belirtilerinin tespit
edilmesine ve hastalifin ilerlemesinin Onlenmesine yardime1
olabilir.

Tip ve dis hekimligi alanlar1, son yillarda biiyiik teknolojik
gelismelere taniklik etmistir. Buna ragmen, daha genis bir halk
saglig1 dlceginde, hasta bakiminin temel protokolleri basit, onleyici
ve davranigsal degisiklik stratejilerine odaklanmaya ve bunlarin
Oonemini vurgulamaya devam etmektedir. (Hebbar, Keluskar, &
Shetti, 2010; Tomar,P. et al., 2014)

Ayurveda gibi gesitli alternatif veya geleneksel tibbi tedavi
bicimlerinin; dogal kdkenleri, maliyet etkinligi, thmal edilebilir yan
etkileri ve artan popiilaritesi sayesinde uygulanma sikligi artmistir. (
Pal, S. K., & Shukla, Y., 2003)

Ayurveda, Hint alt kitas1 kokenli bir geleneksel biitlinsel tibbi
sistem bi¢imidir. Bolgede ortaya ¢ikisi ve uygulanmasinin yaklagik
3000-5000 y1l oncesine dayandigi bildirilmektedir. (Wieckiewicz,
W. etal., 2013)

Ayurveda; Kavala Gandoosha veya Kavala Graha olarak da
bilinir, ayrica migren, hipertansiyon, diyabet, astim gibi 30’a varan
hastalig1 1yilestirdigi ve yaslanmay1 geciktirdigi ileri siiriilmektedir.
(Sharma, R., Samhita, D. B. C., & Volume-Ill, C. 2013)

Ayurveda, herhangi bir sorunun temel nedenini bulmak ve
yonetmek icin otlar ve baharatlari ilag olarak kullanarak dogal bir
yaklasim sergileme yontemidir. Insanlarin kimyasal bazli allopatik

(bulguya zit etkili) ilaglar yerine dogal ilaglar1 tercih etmesiyle
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Ayurveda, genel refah ve saglik i¢in tercih edilen tibbi bir yontem
haline gelmistir. (Sharma,H.,2007)

Ayurveda'min kanitlanmig birgok uygulamasi vardir; yag
¢ekme de bunlardan biridir.

2.Yag Cekme Nedir ?

Yag cekme, eski Hindistan'da agiz saghigini korumak icin
kullanilan geleneksel bir Ayurveda ilacidir ve agiz sagliginin
iyilestirilmesine yardimei bir yontemidir. Yag ¢ekmenin dis etindeki
iltihaplanmay1 kontrol altina aldigina; agiz kurulugunu ve kokusunu
azalttigina, bogazi ve c¢atlamis dudaklari rahatlattigina, disleri
beyazlattigina ve agiz hijyenini iyilestirerek diseti sagligini
tyilestirdigine tiim bunlarla birlikte dis etindeki kanamay1 azalttigina
inanilmaktadir. (Shanbhag, V. K. L. 2017)

Oil pulling veya oil swishing, adindan da anlasilacag: iizere,
giinlimiizde ag1z gargaralar1 ve ag1z ¢alkalama sularinin kullanimina
benzer sekilde, yagin lokal ve sistemik faydalar elde etmek i¢in agiz
boslugunda kuvvetlice ¢alkalanmasi islemidir. Yag ¢ekme bir agiz
sagligr yontemidir. Giinliik agiz hijyeninin bir bileseni olarak yag
cekmenin dahil edilmesi, 6zellikle saglik hizmetlerine, dis macunlari
ve agiz gargaralar1 gibi dental iirlinlere erisimi cesitli faktorler
nedeniyle kesintiye ugrayabilen (bulunabilirlik ve satin alinabilirlik)
diistik sosyoekonomik gruplar ile kirsal topluluklarda agiz sagligini
ve genel saglig1 onemli dlciide 1yilestirebilir.

Aycicegi, susam ve hindistan cevizinden elde edilen
yenilebilir yaglar, cesitli oral ve sistemik hastaliklarin tedavisi ve
onlenmesi igin yiizyillardir kullanilmaktadir. (Khurshid,Z., 2016;
Tomar,P. etal., 2014). Geleneksel agiz hijyeni dnlemlerine ek olarak
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yag cekmenin agiz sagligi lizerinde olumlu etkileri vardir. Bilimsel
kanitlar, yag cekme tedavisinin toplam oral bakteri sayisini
azaltabilecegini, plak ve dis eti skorlarim1 diisiirebilecegini
gostermektedir. Ayrica, dis ¢iiriigiine yatkinligr belirgin diizeyden
hafif veya orta diizeye indirdigi de gosterilmistir. (Amith, Ankola, &
Nagesh, 2007; Asokan,S. , Rathan, Muthu, Rathna, & Emmadi,
2008; Hebbar, A., Keluskar, V., & Shetti, A. 2010)

3.Uygulama Mekanizmasi

Yag cekme islemi tercihen sabahlar1 a¢ karnina yapilir.
Yetigkinler i¢in onerilen doz olan bir ¢orba kasig1 (yaklasik 10 ml)
yag yudumlanir ve yaklagik 15-20 dakika boyunca disler arasinda
calkalanir ve tikiriiliir. Yagin agiz boslugunda Onerilen siire
boyunca ¢alkalanmasi yagin viskozitesini degistirir ve yag siit beyazi
ince bir kivama donistir. (Asokan, S., Emmadi, & Chamundeswari,
2009; Asokan,S., Kumar, R.,S., et al., 2011)

Calkalama sonucu doniisen yag, genel sagliga zararli toksinler
ve bakteriler icerebileceginden yagin yutulmasindan kag¢inilmasi
onerilmektedir. Bu uygulamayi; durulama, dis fircalama ve dis ip1
kullanimi takip etmelidir. Uygulamanin akut hastaliklar igin tercihen
giinde 3 kez yapilmasi &nerilmektedir. Onerilen herhangi bir
kontrendikasyon bulunmamakla birlikte, 5 yasin altindaki

cocuklarin yag cekme uygulamasi yapmasi tavsiye edilmemektedir.
(Hebbar, A., Keluskar, V., & Shetti, A. 2010)

4.Etki Mekanizmasi

Cok sayida teori olmasina ragmen, kesin etki mekanizmasi
belirsizdir. Bir teori yag ¢cekmenin sabunlagsma veya "sabun yapma"

islemiyle sonuc¢lanan bir mekanizma oldugunu 6ngérmektedir. Bu
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islem icin kullanilan yag, alkali hidroliz ile tiikiiriikte bulunan
bikarbonat iyonlarma karisir (emiilsifiye olur) ve sabun yapisini
olusturur. Olusan sabunlar yaga karisir, boylece yagin ylizey alani
artar ve dolayistyla temizleme etkisi de artar.

Diger bir teori, yagin viskoz yapisinin plak birikimini ve
bakterilerin dise yapigmasini engelledigini One siirer.

Uglincii teori ise yagda bulunan antioksidanlarin lipid
peroksidasyonunu onleyerek detoksifikasyona neden oldugunu ve
bunun da antibiyotik benzeri bir etkiye yol actigin1 varsayar. Boylece
mikroorganizmalarin yok edilmesine yardimci oldugu ve agiz
boslugunda

E Vitamininin etkisini giiglendirdigi bildirilmistir. (Asokan,
S., Emmadi, P., & Chamundeswari, R. 2009)

5.Kullanilan Yaglar

En ¢ok kullanilan organik yaglarin aygigegi yagi, susam yagi
ve hindistan cevizi yagi oldugu belirtilmektedir. (Naseem,M. et al.,
2017) Hindistan cevizi yagi ve susam yagl daha On plana
cikmaktadir. Hindistan cevizi yagi ¢ogu kisi i¢in kolay erisilebilir ve
ucuz bir malzeme oldugu icin, yag c¢ekme prosediiriinde

kullaniminin etkinligine iliskin aragtirmalar daha g6z dniindedir.

Hindistan cevizi yag1 ve susam yagi kimyasal bilesim
acisindan farkliliklar gosterir. Ornegin, susam yaginin bilesenleri
(sesamin, sesamolin ve sesaminol) antioksidatif ozelliklere (agiz
dokularindaki  serbest radikal hasarmi  azaltarak  lipid
peroksidasyonunu azaltarak) sahipken, hindistan cevizi yaginin
antienflamatuar ve antimikrobiyal etkileri kanitlanmistir. (Carpo, B.
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G. etal., 2007; Naseem,M. et al., 2017; Verallo-Rowell, V. M. et al.,
2008)

Hindistan cevizi yagiin %92'si doymus orta zincirli yag
asitlerine sahiptir, bunlarin yaklagik yaris1 laurik asittir, bunu kaprik
asit, kaprilik asit vb. gibi diger asitler takip eder ve bu yaglarin
glikolipid bileseni sukroz monolaurattir.

Hindistan cevizi yagi ve susam yagmin uygulandigi, yag
cekme tedavisinin gingivitise etkisini inceleyen bir c¢alismada,
bulgular Hindistan cevizi yagmin daha etkili oldugunu
gostermektedir. (Kaliamoorthy,S., 2018)

6.Plak kaynakh gingivitis
Yapilmis olan randomize kontrollii bir ¢alismada, klorheksidin
grubuyla karsilastirildiginda yag ¢cekme tedavisini takiben modifiye

gingival indeks skorlarinda ve plak skorlarinda 6nemli bir diisiis
oldugu gosterilmistir.

(Asokan, S., Emmadi, P., & Chamundeswari, R., 2009)

Bir baska calismada da dort giinliik bir plak birikim modeli
kullanilmis ve hindistan cevizi yagi ile gergeklestirilen yag cekme
terapisinin, Kklorheksidin (CHX) ile benzer plak inhibisyonu
sagladigi ve CHX'e kiyasla daha az dis renklenmesine yol agtigi
tespit edilmistir. (Sezgin, Y., Ozgul, B. M., & Alptekin, N. O., 2019)

Susam yagi, zeytin yag1 ve aygicegi yagi gibi ¢esitli yenilebilir
yaglar kullanilarak yapilan arastirmalarda, yag cekme terapisinin

plak olusumunu engelleme konusunda etkili oldugu rapor edilmistir.
(Amith et al., 2007; Asokan, S., Emmadi, P., & Chamundeswari, R.
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2009; Kandaswamy, S. K., 2018; Saravanan, D., Ramkumar, S., &

Vineetha, K. 2013)
7.Dis Ciiriigii

Yag ¢cekmeden Once ve sonra dis ¢iirliklerine karst duyarlilig
test eden bir baska c¢alisma, deneklerin %50'sinde duyarliligin
"belirgin "den "hafif "e diistiigiinii gostermistir. Deneklerin diger
%50'sinde ise duyarlilbik "belirgin "den "orta "ya diismistiir.
(Anand,S., Pothiraj,C., Gopinath,R. & Kayalvizhi,B., 2008)

Yaglar, Streptococcus mutans tizerindeki siikrozu oksitleyerek
plagin yenilenmesini, yeniden baglanmasimi Onleyebilir, ayrica
clrik Onleyici oOzelliklere sahiptir. (Anand,S., Pothiraj,C.,
Gopinath,R. & Kayalvizhi,B., 2008)

8.Halitozis

Susam yag1 kullanilarak yapilan yag ¢cekme tedavisinin agiz
kokusu ve iligkili patojenlere kars1 altin standart olarak kabul edilen
klorheksidin iceren gargaralar kadar etkili oldugu bulunmustur.
(Shanbhag, V. K. L. 2017). Ayrica yag ¢cekme, klorheksidine gore
uygun maliyetinin yan1 sira uzun siireli kullanimin ardindan alerjik
reaksiyonlar ve mukozal lekelenme gibi iligkili yan etkilerinin
olmamasi da avantaj olarak gortilebilir. (Asokan,S., Kumar, R.S., et
al., 2011; Hebbar, A., Keluskar, V., & Shetti, A. 2010; Roldan,S., et
al., 2004; Sood,P. et al., 2014)

9.Kandida

Yapilan caligmalar, yag cekme tedavisinin oral pamukcuk
semptomlarmi iki sekilde iyilestirdigini gostermektedir. Bunlarin
ilkinde; yaglarin, calkalama sirasinda toksinleri ve diger patojenleri

hapsederek veya g¢ekerek patojenlerin agiz boslugundan mekanik
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olarak uzaklagtirilmasina yardimci oldugu, digerinde ise kullanilan
yaglarin, Ozellikle de hindistan cevizi yaginin antifungal
ozelliklerinin agiz boslugundaki mayalar1 Oldiirerek kandida
patojenlerinin ortadan kaldirilmasint sagladig:r bildirilmektedir.
(Coleman, 2015; Ogawa, T., Nishio, J., & Okada, S., 2014)

10.Yag Cekmenin Diger Ag1z Gargaralar ile Karsilastirildig:
Calismalar

Yag ¢ekmenin plak kaynakli dis eti iltihabi lizerindeki etkisini
degerlendiren 6nceki calismalar, katilimeilarin agiz hijyeni rutinine,
yag cekmenin (susam yagi ve hindistan cevizi yagi) dahil
edilmesinin periodontal parametreleri (plak ve dis eti indeksi) ve
aerobik mikroorganizmalarin toplam koloni sayisini azalttigini
gostermistir. (Asokan, S., Emmadi, P., & Chamundeswari, R. 2009;
Peedikayil, F. C., Sreenivasan, P., & Narayanan, A. 2015)

Ag1z kokusu tizerindeki etkileri ile ilgili olarak, calismalar
susam yag1 kullanarak yag ¢ekmeyi klorheksidin (CHX) gargara ile
karsilastirmis ve yag ¢ekmenin agiz kokusunu ve agiz kokusu ile
iliskili mikroorganizmalar1 azaltmada klorheksidin ile esit derecede
etkili oldugu sonucuna varmistir. (Asokan,S., Kumar, R. S., et al.,
2011; Sood,P. et al., 2014).

Yag ¢cekme yontemlerinin faydalar sistematik incelemeler ve
kantitatif meta-analizleri yapilarak gosterilmis olsa da (Sezgin et al.,
2019; Tomar,P. et al., 2014) diger baz1 kaynaklarda yag ¢ekmenin
etkisi tam olarak goriillemedigi bildirilmistir. (Asokan,S. et al., 2011;
Peedikayil, F. C., Sreenivasan, P., & Narayanan, A. 2015; Sood,P.
etal., 2014). Bununla birlikte, yag ¢cekmede yaygin olarak kullanilan
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organik yaglarin agiz saglhigi lizerindeki etkilerinin kantitatif analizi
konusunda hala net bir anlayis bulunmamaktadir.

Tablo 1’de giinlimiizde kullanilan agi1z calkalama soliisyonlari
ile yag c¢ekme uygulamasinda kullanilan yaglarin belli bagh

ozellikleri agisindan karsilagtirmasi gosterilmektedir.

Tablo 1. Agiz ¢alkalama soliisyonlart ve yag ¢cekme amaciyla

kullanilan yaglarin karsilastirmasi

Ozellik Ag1z Calkalama Yag Cekme
Soliisyonlari
Dogallik Hayir Evet
(Asokan,S. et al., Kumar, (Asokan, S., Emmadi, P., &
R. S., 2011) Chamundeswari, R. (2009)
Yan Etki Evet Hayir
(Asokan, S., Emmadi, P., (Asokan,S. et al., 2008;
& Chamundeswari, R. Kaushik,M. et al., 2016)
(2009); Kaushik,M. et al.,
2016)
Bakteriyel Direng Evet Hayir
(Sharath Asokan, (Sharath Asokan, Rathinasamy, et
Rathinasamy, et al., 2011) al., 2011)
Uygun Maliyet Hayir Evet

(Hebbar, A., Keluskar, V.,
& Shetti, A. 2010)

(Hebbar, A., Keluskar, V., &
Shetti, A. 2010)

Kolay Ulagilabilirlik

Hayir
(Sharath Asokan,
Rathinasamy, et al., 2011)

Evet
(Hebbar, A., Keluskar, V., &
Shetti, A. 2010)

Regete Gerekliligi

Evet
(Asokan,S. et al., 2008)

Hayir
(Hebbar, A., Keluskar, V., &
Shetti, A. 2010)

Kirsal Alanda Bulunabilirlik | Hayir/Belki Evet
(Singh, A., & Purohit, B. (Singh, A., & Purohit, B. 2011)
2011)
Kotii Tat Evet Hayir
(Kaushik,M. et al., 2016; (Hebbar, A., Keluskar, V., &
Singh & Purohit, 2011) Shetti, A. 2010); Kaushik,M. et
al., 2016)
Zaman Alicilik Hay1r Evet
(Asokan,S. et al., 2011) (Hebbar, A., Keluskar, V., &
Shetti, A. 2010)
Diger Hastaliklarda Evet Hay1r

Kontredikasyon

(Asokan, S., Emmadi, P.,
& Chamundeswari, R.
(2009)

(Singh, A., & Purohit, B. 2011)
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11.Sonug¢

Yag cekme ve dis saglig ile ilgili literatiir oldukg¢a azdir. Yag
cekmenin kokleri eski Hindu metinlerine ve yazitlarina kadar
uzanmaktadir. Bugiline kadar agiz saghgmna faydalarim
degerlendiren az sayida ¢alisma oldugundan, yag ¢ekme ve benzeri
diger alternatif sifa yaklasimlart uygun bilimsel 06zeni hak
etmektedir. Buna ek olarak, yag ¢cekmenin agiz hijyenini 6nemli
olgiide iyilestirdigi bildirilmistir. (Amith et al., 2007; Gbinigie, O.,
2016; Shanbhag, V. K. L. 2017)

Yag c¢ekme tedavisi, agiz saghigin iyilestirmek ve korumak
icin basit ve uygun maliyetli bir yontemdir ve rejimi takip etmek ve
uygulamak olduk¢a basittir. Diger detoks yoOntemleriyle
karsilastirildiginda zahmetsiz ve zararsizdir. Ayrica, bu tedavi
seklinde kullanilan yaglarin ¢ogunun hicbir yan etkisi, kalict tadi
veya iliskili alerjik risk yoktur. (Coleman, 2015; Lakshmi,
Rajendran, & Krishnan, 2013) Ayrica, herhangi bir 6zel yag
gerektirmez ve herhangi bir ev tipi yag (ay¢igegi veya diger bitkisel
yaglar gibi) kullanilabilir. Bundan dolay1, evde uygulama kolayligi,
maliyet azlig1, kolay ulasilabilir olmas1 olumlu 6zelliklerindendir.

Ozetle, yag c¢ekme terapisi, giinlik agiz hijyeni rutinine
yaglarin dahil edilmesi yoluyla iyi bir ag1z ve sistemik saglig1 tesvik
eden bir ayurvedik prosediir seklidir.

Giliniimiiz uygulamalarinda, standart agiz saghigi bakimim
stirdiirmek i¢in dis firgalama ve dis ipi kullanimina ek olarak yag
cekme Onerilebilir. Gelismekte olan iilkelerde ve kirsal
topluluklarda, agiz bakimina erisim minimum diizeydedir ve dis
fircasi, dis macunu ve agiz gargaralarinin kullanimi hala her
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durumda erisilebilir degildir, bu nedenle yag ¢ekme uygun fiyatli bir
secenek olarak hizmet edebilir ve agiz saglhigini iyilestirebilir.
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