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ARASTIRMA

Pediatrik dis hekimliginde foto-aktivasyon
yontemlerinin restoratif materyalin polimerizasyon
buzulmesi uzerine etkileri

Ceyhan Altun (*), Ugur Kabalay (*), Glinseli Gliven (*), Feridun Basak (*), Erman Akbulut (*)

Ozet

Modern dis hekimliginde kompozit dolgu mater-
yallerinde polimerizasyon biziilmesi sonucu
olusan mikrosizint1, baslica klinik basarisizlik
nedenlerindendir. Yavas olarak gelisen bu
durum sonucunda, basarisiz restorasyonlar
gerceklesir. Bu in vitro calismada, 60 adet siit
disinin bukkal yiizeylerine 2x3 mm genisliginde
ve 1.5 mm derinliginde simf V kaviteler acil-
mistir. Dislerin apeksleri kompozit dolgu mater-
yalleri ile doldurulup, tirnak cilasi ile apeks
sizdirmazig1 saglanmistir. Ornekler, her grupta
20 dis olmak lizere rasgele Uc gruba ayrilmis ve
kaviteler Compoglass® F ile firmanin onerdigi
sekilde doldurulmustur. Materyalin fotoakti-
vasyonu 1) 500 pW/cm? 151k ile 40 sn siirekli, 2)
150 pW/cm? 1sik ile 10 sn ve 500 pW/cm?2 1sik
ile 30 sn adim-adim, 3) 450 pW/cm? 151k ile
60 sn kesik-kesik yontemleri uygulanarak
gerceklestirilmistir. Daha sonra disler, 5-55
OoC'de 1000 defa, 30 sn termal siklus islemine
tabi tutulup, 24 saat %2'lik bazik fuksin
icerisinde bekletilmistir. Disler, bukko-lingual
yonde kesilip, stereomikroskopta sizint1 diizey-
lerine bakilmistir. Sizint1 diizeyleri sifir ile lc
arasinda derecelendirilmistir (0=s1zint1 yok,
1=kavite derinliginin yarisindan az sizinti,
2=kavite derinliginin yarisindan fazla fakat
aksiyel duvara ulasmamis sizinti, 3=aksiyel
duvar boyunca sizint1). Sonug olarak, birinci
gruptaki sizinti diizeylerinin diger gruplardan
yiiksek oldugu, ikinci ve tictincti gruplar arasinda
bir farkiligin olmadigi bulunmustur. Biitiin gruplar
degerlendirildiginde, Grup 2 ve 3'te servikal ve
okliizal duvarlarda disik sizint1 diizeyi
gorulmusttr. Gruplar arasi yapilan deger-
lendirmede, servikal duvardaki sizint1 dizeyi
okliizal duvara gore yiiksek bulunmustur.

*GATA Dis Hekimligi Bilimleri Merkezi
Pedodonti AD

Ayr1 basim istegi: Dr. Ceyhan Altun, GATA Dis
Hekimligi Bilimleri Merkezi Pedodonti AD,
Etlik-06018, Ankara

E-mail: ceyhanaltun@yahoo.com

Makalenin gelis tarihi: 29.12.2004
Kabul edilme tarihi: 15.03.2005

Anahtar kelimeler: Foto-aktivasyon, kompomer,
mikrosizinti, ciiriik, servikal

Summary

Effects of photo-activation methods on poly-
merization shrinkage of restorative material in
pediatric dentistry

Microleakage resulting from polymerization
shrinkage on composite resins is a major cause of
clinical failures in modern dentistry. This slow
process produces a progressive unsuccessful
restoration. In this in vitro study, class V cavities
(2x3 mm in width and 1.5 mm in depth) were
prepared on the buccal surfaces of 60 deciduous
teeth. The apical foramina of teeth were sealed
with a layer of varnish and composite restora-
tions. Samples were divided randomly into three
groups containing 20 teeth each and restored
with Compoglass® F per manufacturer's instruc-
tions. Photo-activation was performed by 1) con-
tinuous light (500 pW/cm2) for 40 seconds, 2)
stepped light with low intensty (150 pW/cm2) for
10 seconds and high intensity (500 pW/cm?2) for
30 seconds, and 3) intermittent light (450
uW/cm2) for 60 seconds. All specimens were
thermocycled between 5 to 55°C for 1000 cycles
with a 30-second dwell time, followed by immer-
sion in %0.2 basic fuccine for 24 hours. The
crowns of the teeth were separated in bucco-lin-
gual direction and examined by stereomicro-
scope to determine microleakage levels. Degree
of leakage was classified on rates from zero to
three (0=no leakage, 1=dye penetration up to
one-half of the preparation depth, 2=dye pene-
tration more than one-half preparation depth but
less than the axial wall, 3=dye penetration along
the axial wall). In conclusion, microleakage lev-
els in Group 1 were higher than those in the
other groups, and there was no significant differ-
ence between the Groups 2 and 3. When all the
groups were compared, Groups 2 and 3 had low
microleakage levels on occlusal and cervical
walls of the cavities. Inter-group comparisons
showed that microleakage levels on cervical
walls were significantly higher than those on the
occlusal walls.

Key words: Photo-activation, compomer, micro-
leakage, caries, cervical

Giris

Giintimiiz dis hekimliginde, rezin ve
porselen igerikli restoratif materyallerin
hizla gelismesi, her giin bir¢ok yeniligi de
beraberinde getirmektedir. Son yillarda
gelistirilen bu materyaller, cinsiyet ve yag
ayrimi gozetmeksizin her hastaya modern
bir tedavi segenegi sunmaktadir. Gerek
disg hekimleri, gerekse diglerinde ¢tiriikler
olugmus hastalar, restoratif tedavi iglem-
lerinden dogal dislere benzer bir estetik
ve fonksiyon beklerler. Bu beklentilere
en iyi cevap verebilecek tedavi yontemi-
nin, adeziv dental materyaller oldugu
distiniilmektedir (1-3).

Adeziv dental materyallerdeki gelis-
meler, ¢lrigiin temizlenmesi sirasinda
daha az miktarda dig dokusunun kaldiril-
masina olanak saglayan konservatif kavite
preparasyon tekniklerinin gelismesine yol
acmistir (1,2). Ozellikle minenin higbir
sekilde desteklenmedigi amalgam resto-
rasyonlar kargisinda, dig duvarlarina me-
kano-kimyasal olarak baglanan kompozit,
kompomer gibi adeziv dental materyaller,
yitksek baglanti kuvvetlerinin yaninda
dig-restorasyon marjininde gelisebilecek
potansiyel mikrosizint1 ve buna bagl ikin-
cil ¢uirtiklerin engellenmesinde 6nemli
bir avantaj saglamaktadir (1,3,4).

Ancak, 1gikla polimerizasyon sonu-
cunda biiztilme gosteren bu maddelerin
yarattig1 internal stres birikimi, zaman
igerisinde restorasyonun kirilmasi ve
marjinal bitiinligiin  bozulmas: gibi
komplikasyonlara da yol agmaktadir (4-6).

Bir kompozit restorasyonun omri,
polimerizasyon igin kullanilan 15181
enerji yogunluguna ve uygulama siiresine

127



baglidir. Fakat monomer degigsim dere-
cesinin artmast ile artan polimerizasyon
biiziilmesi, kompozit rezinlerin hald en
6nemli sorunudur. Polimerizasyon bii-
ziilmesinin en énemli sonucu, yap1 iginde
olugsan streslerdir. Bu stresler, kavite
duvarlart ile kompozit rezin arasinda
baglanma sorunlarina neden olur ki, bu
da, mikrosizintiya ve mikrosizintiyla ilgili
sorunlara yol agar (7).

Son zamanlarda, rezinin polimerizas-
yonu igin kullanilan 1s1k cihazlar tizerin-
de calismalar yapilmaktadir. Goriiniir 11k
ile polimerize olan kompozitlerde, 450-
500 nm dalga boyundaki mavi renkteki
15181 absorbe ederek polimerizasyonu
baglatan inisiyatdrler bulunmaktadir. Bu
is i¢in en ¢ok kullanilan a-diketon olan
kamforokinon ("camphoroquinone")'dur.
Isigin etkisiyle kamforokinon harekete
ge¢mekte, amin ile reaksiyona girip
serbest radikaller olugturmaktadir (8,9).

Polimerizasyonun basarisi igin, rezin
esaslt materyallerin i¢inde bulunan kam-
forokinon molekiillerinin tamaminin,
15131 yeterli giigte absorbe etmesi gerek-
lidir. Bu bagart ise, 151k cihazinin giici,
1518in uygulanma siiresi, 151k cihazt ile
kompomer-kompozit rezin arasindaki
mesafe, kompomer-kompozit rezinin
rengi ve uygulama kalinligi gibi birgok
etkene baghdir. Geleneksel olarak kul-
lanilan 151k cihazlari igin, temel olarak iki
6nemli faktdr vardir (7). Birincisi, 15131n
giictidir ki, daha gii¢lii 151k, daha fazla
151832 hassas  molekiiliin - etkilenmesi
demektir. Tkincisi ise, 1180 uygulanma
stiresidir. Isigin giicii, birim alana diisen
enerji miktariyla o6lgilir. Geleneksel
olarak kullanilan ik cihazlar igin, 151k
gliciiniin en az 400 pW/cm?2 olmasi
istenir. Isigin uygulanma siiresi ise, en
fazla iki mm kalinhginda rezinin her bir
tabakasi i¢in en az 40 saniye, koyu renkli
rezinlerde ise daha fazla olmahidir (8).

Isik cihazlar1 i¢in gelistirilen yeni
uygulamalardan birisi, 1000 ©W/cm? 151k
giiciine kadar ulagilabilmesidir. Bu cihaz-
larin geleneksel olarak kullanilan 151k
cihazlarindan farks, optik tagtyicidan kay-
naklanir. Bu cihazlar, farkli ¢aligma pren-
siplerine sahip olsa da, temel olarak
restorasyonlarin daha iyi hazirlanabilmesi
icin gelistirilmistir.

Bu noktadan hareketle, calismamizda,
stit diglerinde, farkli foto-aktivasyon yon-
temleri kullanarak yapilan kompomer
dolgu materyallerinin, kenar sizintist
degerleri tizerine olan etkilerinin incelen-
mesi amaglanmugtir.
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Gereg¢ ve Yontem

Bu ¢aligmada, kompomer dolgu ma-
teryali olan Compoglass® F, siit diglerine
agilan Smuf V kavitelere uygulanmis ve
kenar sizintist yoniinden in vitro olarak
degerlendirilmistir. Bu amagla toplam 60
adet catlaksiz ve ciiriiksiiz alt siit ikinci az1
digi kullanilmigtir. Bu digler, GATA Dis
Hekimligi Bilimleri Merkezi Pedodonti
Anabilim Dali (AD) Bagkanlhigina bagvu-
ran hastalarin, persiste ve ¢ekim endikas-
yonu konulmug ciiritksiiz diglerinden
temin edilmistir. Aragtirmamizda kul-
lanilan dental materyaller, ticari adlar1 ve
iretici firmalar1 Tablo I'de gosterilmistir.

ile gerceklestirilmistir. Ug gruptan olugan
deney gruplari, materyaller ve polimeri-
zasyon sekli, Tablo II'de gosterilmistir.
Birinci deney grubunda (Grup 1,
stirekli polimerizasyon), %35'lik fosforik
asid jel uygulanarak, Syntac® Single
Component™  “bonding” materyali,
iretici firmanin talimatlar dogrultusunda
uygulanmig, 20 saniye sfireyle 1s1k ile
polimerizasyon saglandiktan sonra, 1.5
mm derinligindeki kavitelere, Compo-
glass® F, bir seferde uygulanmug ve yiik-
sek yogunlukta 151k (500 £W/cm?) ile 40
saniye siireyle ve materyale yakin sekilde
polimerizasyon gergeklestirilmistir.

Tablo I. Caligmada kullanilan dental materyaller, ticari isimleri ve iiretici firmalari

Materyal Ticari ad1

Uretici firma

Compoglass® F
Syntac

Kompomer
Bonding ajan

Single-ComponentTM

Asid Jel Total Etch

Vivadent, Schaan, Liechtenstein

Vivadent, Schaan, Liechtenstein
Vivadent, Schaan, Liechtenstein

Tablo II. Deney gruplari, materyaller ve polimerizasyon sekli

Gruplar Materyal

Polimerizasyon sekli

Grup 1 (n=20)
Grup 2 (n=20)

Compoglass® F
Compoglass® F

Stirekli polimerizasyon: 500 uW/cm?, 40 Saniye
Adim-adim polimerizasyon: diisiik yogunlukta 151k,

150 wW/cm?, 10 Saniye ve yiiksek yogunlukta 11k,
500 [.LW/CI)’IZ, 30 Saniye

Grup 3 (n=20)  Compoglass® F

Kesik-kesik polimerizasyon: 450 uW/cm?2, 60 Saniye

Diglerin tizerindeki plak ve yumusak
doku artiklart polisaj ile uzaklastirildiktan
sonra, digler, deney yapilana kadar, her
giin tazelenen distile su igerisinde ve oda
sicakliginda bekletilmigtir. Toplanan dig-
ler, mine tizerindeki makroskopik catlak-
larm varligin tespit etmek amaciyla, bir
diagnostik 151k kaynag: (Pluraflex HL 150,
Litema GSD, Germany) altinda gozle
incelenmis ve iizerinde catlak bulunan
digler deneye dahil edilmemistir. Digle-
rin, bukkal ytizeylerine hava-su sogutmali
ve yiiksek devirli aerotdre takilan 837/016
no.lu elmas fissiir frez (Diatech, Diatech
Dental AG, Heerbrug) yardimi ile 2x3
mm genigliginde ve 1.5 mm derinliginde
Sinif V kaviteler acilmigtir. Kaviteler, mi-
ne sement birlesim hattina paralel ve bu
bolgeden 0.5 mm uzaklikta hazirlan-
mustir. Orneklerin hazirlanmast sirasinda,
kompomer dolgu materyalinin ve dentin
baglayici sistemin polimerizasyonu, gorii-
niir 151k kaynagi XL 1500 (3M Dental
Products, St Paulo, ABD) kullanilarak ya-
pilmistir. Polimerizasyon sirasinda uygu-
lanan 1513110 yeterli yogunlukta oldugun-
dan emin olmak i¢in, iglem yeni bir cihaz

Ikinci deney grubunda (Grup 2,
adim-adim polimerizasyon), %35'lik fos-
forik asid jel uygulanarak, Syntac® Single
Component™  “bonding”  materyali,
iretici firmanin talimatlar dogrultusunda
uygulanmig, 20 saniye sfireyle 1s1k ile
polimerizasyonu saglandiktan sonra, 1.5
mm derinligindeki kavitelere, Compo-
glass® F, bir seferde uygulanmus ve dii-
siik yogunlukta (150 uW/cm?2 ) 15tk 10
saniye siireyle ve materyale 1.5 cm uzak-
liktan, yiiksek yogunlukta 11k (500
wW/ecm?2) ile 30 saniye siireyle ve mater-
yale yakin sekilde polimerizasyon gercek-
lestirilmigtir.

Ugiincii deney grubuna (Grup 3,
kesik-kesik polimerizasyon) ise diglere
asid ve “bonding” uygulamasindan sonra,
Compoglass® F uygulanmig ve polime-
rizasyon, 450 puW/cm? yogunlugundaki
151k ile 0.5 saniyelik araliklarla ve toplam-
da 60 saniye olacak sckilde kesik-kesik
gergeklestirilmigtir.

Polimerizasyonu takiben tiim resto-
rasyonlarm bitirme iglemleri, Sof-Lex
bitirme diskleri (3 M dental products St.
Paulo ABD) kullanilarak gergeklesti-

Altun ve ark.



rilmistir.

Kenar sizintist deneyi: Restoras-
yonu tamamlanan Ornekler, distile su
igerisinde 24 saat bekletildikten sonra,
GATA Farmasotik Toksikoloji AD'nda
termal siklus iglemine tbi tutulmus ve bu
islem, 522 °C'de 30 saniye, 55+2 °C'de
30 saniye olmak tizere 1000 kez tekrarlan-
mugtir. Termal siklusun ardindan, érnek-
lerin kok ucu ve yiizeyleri kompozit
dolgu materyali ile kapatilmig ve digler,
restorasyon c¢evresinde bir mm aciklik
kalacak sekilde iki kat tirnak cilasi ile izole
edilmislerdir. Ornekler, %0.2' lik bazik
fuksin icerisinde, 37°C'de, 24 saat siire ile
bekletilmis ve soliisyondan ¢ikarilan
6rnekler, akan su altinda yikanip kurutul-
mustur. Once, hazirlanan drneklerin kék-
leri, mine-sement birlesim hattindan
ayrilmig, sonra diglerin kronlar1 bukko-
lingual yonde ikiye kesilmistir. Bu iglem
i¢in, diisiik devirli tur ve ¢ift tarafli elmas
separeler (North Bel, Italy, 9105/220)
kullanilmistir.

Mikroskopik inceleme: Orncklerin
mikroskopik incelemesinde, GATA
Histoloji ve Embriyoloji AD'nda bulunan
stercomikroskop (Olympus (SZ-PT),
Japan) kullanilmigtir. Orneklerin fotog-
raflar1 ise, stereomikroskopa takili olan
fotograf makinesi yardimiyla alinmustir.
Mikroskopik inceleme sirasinda kul-
lanilan kenar sizintis1 skorlama skalasi (9),
Tablo II'de gosterilmistir. Siit diglerinde;
kompomer ve akigkan kompomer dolgu
materyallerinin, kombine ve tek kullanil-
malarinda servikal ve okliizal duvarlarda
olusan mikrosizint1 diizeyleri 0-3 deger-
leri arasinda skorlandirilarak kaydedil-
mistir. Orneklerde goriilen kenar sizintist
degerleri, her bir restorasyonun okliizal
kenar1 ve servikal kenar1 i¢in ayri ayrn
degerlendirilmigtir. Calismada elde edilen
ornek sizinti degerleri Sekil 1,2,3,4,5'de
gosterilmistir.

Tablo III. Kenar sizintist degerleri tablosu

Deger Tanim

0 Boya sizintis1 yok

1 Servikal/okliizal duvar uzunlugunun
yarisindan az boya sizintis1 var

2 Servikal/okliizal duvar uzunlugunun

yarisindan ¢ok boya sizintisi var
3 Aksiyal duvar boyunca boya sizintist
var

Verilerin istatistik analizi igin SPSS
10.0 (SPSSFW, SPSS Inc., Chicago, IL,
USA) istatistik paket programi kullanildi.
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Sekil 1. Grup 1 (Birinci deney grubu)'e ait
ornek (X15 biiytitme). Servikal duvarda 3,
okliizal duvarda 0 degerinde kenar sizintisi
izlenmektedir

Sekil 2. Grup 1 (Birinci deney grubu)'e ait
diger bir 6rnek (X15 biiyiitme). Servikal duvar-
da 2, okliizal duvarda 0 degerinde kenar sizin-
tist izlenmektedir

Sekil 3. Grup 2 (Ikinci deney grubu)'ye ait bir
o6rnek (X15 biiyiitme). Servikal duvarda 2,
okliizal duvarda 1 degerinde kenar sizintisi
izlenmektedir

Sekil 4. Grup 2 (ikinci deney grubu)'ye ait
diger bir 6rnek (X15 biiyiitme). Servikal duvar-
da 3, okliizal duvarda 0 degerinde kenar sizin-
tist izlenmektedir

Sekil 5. Grup 3 (Ugiincii deney grubu)'e ait
bir 6rnek (X15 biiytitme). Servikal duvarda 1,
okliizal duvarda 0 degerinde kenar sizintisi
izlenmektedir

Verilerin 6zelliginden dolayi, tanimlayici
istatistikler igin frekans dagilimlari yanin-
da ortanca (medyan) ve standart sapma
degerleri verildi. Gruplar arast kargilagtir-
malar igin, once Kruskal-Wallis testi
uygulandi. Bu test sonucu, istatistiksel
olarak 6nemli bulunan degerler i¢in bu
kez, Mann-Whitney U testi (Bonferroni
dizeltmeli) kullanildi. Tim  deger-
lendirmeler i¢in, yanilma diizeyi olarak
a=0.05 se¢ildi. Bu degere esit, ya da daha
kiigiik p degerleri igin "istatistiksel olarak
anlaml  farkliligin = oldugu” yorumu
yapildi.

Bulgular

Deney gruplarinda, servikal ve
okliizal kenarda goriilen sizintilar, ayr
ayr1 degerlendirilmistir. Deney gruplarin-
da, servikal duvarda goriilen kenar sizin-
tist diizeyleri Tablo IV ve Sekil 6'da,
okliizal duvarda goriilen kenar sizintist
diizeyleri Tablo IV ve Sekil 7'de izlen-
mektedir. Tablo V'de ise, deney grup-
larinda goriilen kenar sizintisi diizey-
lerinin ortanca degerleri ve standart
sapma degerleri verilmisgtir.

Caligmamizin  birinci  grubunda,
okliizal duvarda goriilen kenar sizintist
diizeylerinin ortanca degeri 0.00 ve
servikal duvarlarinda goriilen kenar sizin-
tist diizeylerinin ortanca degeri ise 3.00
olarak tespit edilmistir (Tablo V). Bu
grubun okliizal duvarlarinda, 13 6rnegin
0 ve yedi 6rnegin de birinci derecede;
servikal duvar degerlerine bakildiginda ise
yedi drnegin ikinci, 13 6rnegin ticiinci
derecede kenar sizintis1 gosterdigi tespit
edilmigtir (Tablo IV, Sekil 1,2).

Caligmamizin ikinci grubunda, oklii-
zal duvarda goriilen kenar sizintisi diizey-
lerinin ortanca degeri 0.00 ve servikal
duvarda goriilen kenar sizintist diizey-
lerinin ortanca degeri ise 2.00 olarak tespit
edilmigtir (Tablo V). Bu grubun okliizal
duvarlarinda, 17 6rnegin 0, {i¢ 6rnegin de
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a1 grup
B2 grup
O3 grup

ol

Semt dizeyler

Sekil 6. Deney gruplarinin servikal duvarlarinda gézlenen kenar sizintist

O1grp
B2 gnp
O3arwe

Sizint diizeyleri

Tablo IV. Servikal ve okliizal sizinti diizeylerinin gruplara gore 14
dagilimi 12
. . 0 1D
Grup  Sizint1 diizeyi Sl Ol % g8
n % n %o =
2 g
0 - - 13 65.0 °
1 - - 7 35.0 5
Grup 1 2 7 35.0 - -
3 13 65.0 - - o '
Toplam 20 100.0 20 100.0 .
0 1 5.0 17 85.0
1 4 20.0 3 15.0 € )
Grup2 2 11 55.0 - - diizeyleri
3 4 20.0 - -
Toplam 20 100.0 20 100.0 18 -
0 4 20.0 17 85.5 16
1 4 20.0 3 15.0 _ 147
Grup3 2 9 45.0 - - g 127
3 3 15.0 - - M
Toplam 20 100.0 20 100.0 E &
4
2 4
Tablo V. Sizint1 diizeylerine iligkin tanimlayicr istatistikler 0 .
0
Servikal Okliizal
Grup Ortanca Standart Ortanca Standart
(Medyan) sapma (Medyan)  sapma st ditzeyleri
Grup 1 3.00 0.49 0.00 0.49
Grup 2 2.00 0.79 0.00 0.366
Grup 3 2.00 0.99 0.00 0.366

birinci derecede; servikal duvar degerle-
rine bakildiginda ise bir érnegin 0, dort
ornegin birinci, 11 6rnegin ikinci ve dort
orneginde tgiincti derecede kenar si-
zintist gosterdigi tespit edilmigtir (Tablo
IV, Sekil 3,4).

Caligmamizin Gglincti grubunda ise,
okliizal duvarda goriilen kenar sizintisi
dtizeylerinin ortanca degeri 0.00 ve
servikal duvarda goriilen kenar sizintist
diizeylerinin ortanca degeri ise 2.00 olarak
tespit edilmigtir (Tablo V). Bu grubun
okliizal duvarlarinda, 17 6rnegin 0, g
ornegin de birinci derecede; servikal
duvar degerlerine bakildiginda ise dort
ornegin 0, dort 6rnegin birinci, dokuz
ornegin ikinci ve ii¢ 6rnegin de tglinci
derecede kenar sizintis1 gosterdigi tespit
edilmistir (Tablo IV, Sekil 5).

Gruplar arasinda okliizal degerler
farkli degil iken (x2=3.090, p=0.213),
servikal degerler arasi farklilik istatistiksel
olarak anlamli bulunmustur (32=16.551,
p<0.001). Servikal degerlerin, hangi grup
ya da gruplarda farklilik gosterdigi arasti-
rildiginda, farkhiligin birinci gruptan kay-
naklandig1 belirlenmistir (Tablo VI).

Tartisma
Bir kompozit restorasyonun kullanim
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Tablo VI. Gruplararasi servikal degerlerin
istatistiksel karsilagtirma sonuglart

Grup

karsilastirmalar1  z degeri p degeri
Grup lile Grup2  3.189 <0.001
Grup lile Grup3  3.711 <0.001
Grup 2 ile Grup 3 1.094 0.274

stiresine etki eden temel faktorler arasin-
da yer alan monomer degisim derecesi,
polimerizasyon i¢in kullanilan 151810
enerji yogunluguna ve uygulama siiresine
baglidir. Fakat monomer degisim dere-
cesinin artmast ile artan polimerizasyon
biiziilmesi, kompozit rezinlerin hald en
6nemli sorunudur. Polimerizasyon bii-
ziilmesinin en 6nemli sonucu, yap1 iginde
olugsan streslerdir. Bu stresler, kavite
duvarlart ile kompozit rezin arasinda
baglanma sorunlarina neden olur ki, bu
da, mikrosizint1 ve bu nedenle gelisen
onemli sorunlarin temelini tegkil eder
(10,11).

Caligmamizda, Simif V kavitelere
uygulanan kompomerlerde {i¢ farkli foto-
aktivasyon yontemi kullanilarak olusan
polimerizasyon biiziilme degerleri karsi-
lagtirilmgtir.

Sekil 7. Deney gruplarinin okliizal duvarlarinda gozlenen kenar sizin-

Dental yapilara yeterli miktardaki
yapisma, biiziilmeyi 6nler. Ancak polime-
rizasyon hizli ise, yani baglangigtaki 15tk
yogunlugu fazla ise yapigmug yiizeylerde
daha fazla stres meydana getirir. Bu da,
adaptasyonun bozulmasina, marjinal
bosluklar olugmasina ve mikrosizintiya
neden olur (11).

Caligmamizda da, yiiksek 151k giictiyle
polimerizasyonun ger¢eklestirildigi Grup
1'de en yiiksek mikrosizinti degerleri elde
edilmistir. Bu yiizden, farkli yogunluktaki
isiklarin ve belirlenmis zaman araligiin
kullanilmasi polimerizasyon biiziilmesini
azaltabilir (11).

Tk olarak azaltlmig yogunlukta g1k
uygulandiginda, molekiiler diizeyde bir
yeniden diizenlenme meydana gelir. Bu
yeniden diizenlenme, degisme reaksi-
yonunun hizini disiireceginden, internal
stres olusumunu azaltir. Béylece mater-
yalin ve kavite kenarlarmin birbirleriyle
daha uyumlu olmasi saglanir (6,11).

Isik cihazinin materyal yiizeyine olan
mesafesinin artirilmast ile, 151tk yogun-
lugunun azaltilmasi Calig-
mamizda da, ikinci grupta 1sik cihazinin
ucu ile materyal aras1 mesafe 10 saniye ve
1.5 cm iken, daha sonraki 30 saniyede
cihazin ucu tamamen materyale yak-
lagtirilmugtir. Sonradan uygulanan yiiksek
yogunluktaki 151k, yeterli fiziksel ve
mekanik 6zellik saglar. Bu durum, calig-

saglanir.

Altun ve ark.




ma sonucu clde ettigimiz degerler ve
diger ¢aligmalarin benzer sonuglariyla
gosterilmigtir (12).

Polimerizasyon baslangic safhasi
boyunca, kompozit esasli materyaller,
serbest yiizeylerden yapigmug yiizeylere
veya daha 6nce 151k uygulanmus yiizeylere
dogru ulagacak akigkanliga sahiptir.
Materyalin diisitk oranda polimerize
edilirken gosterdigi bu akigkan 6zellik,
polimer agmn ve baglantilarin yavas olusu-
mu sonucunda gerg¢eklesir. Boylece, mey-
dana gelmekte olan polimerik zincir
igerisindeki molekiillerin adaptasyonu
i¢cin uygun ortam saglanmig olur. Adim
adim ve kesik kesik polimerizasyon yon-
temlerinde bu durum meydana gelmekte-
dir. Bu yontemlerde, siirekli polimerizas-
yon yontemine gore mikrosizinti deger-
leri daha dagiiktir (12).

Aragtirmamuizda, okliizal ve servikal
kenar sizintist degerlerinin grup igi
kargilagtirilmalarinda, tiim gruplar icin
servikal duvarda izlenen sizinti miktarlari,
okliizal duvarlara oranla yiitksek bulun-
mustur. Aradaki farklilik, istatistiksel
olarak anlamlidir. Aragtirmamizin okliizal
ve servikal kenar sizintist degerleri
kargilagtirilmasi  sonucunda  bulunan
degerler, benzer aragtirma sonuglar ile
paralellik arz  etmektedir.  Deney
sonuglarinin, Simif V kavitelerin duvar-
larinda kalan mine kalinhigindan et-
kilendigini, mine kalinhiginin azalmasr ile
kenar degerlerinin  arttigini
diigiinmekteyiz.

Sit diglerinde, farkli foto-aktivasyon
yontemleri kullanarak yapilan kompomer
dolgu materyallerinin, kenar sizintist
degerleri tizerine olan etkilerinin deger-
lendirildigi c¢aligmamizda, o6zet olarak
agagidaki sonuglar bulunmustur.

S1Z1ntis1
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Okliizal sizintt degerleri, gruplar
arasinda kargilagtirildiginda istatistiksel
olarak anlamli bir fark bulunmamistir
(x2=3.090, p=0.213). Servikal degerlerin
gruplar arasi kargilagtirmasinda ise istatis-
tiksel olarak anlaml fark tespit edilmigtir
(x2=16.551, p<0.001). Servikal sizinti
degerlerinin hangi grup, ya da gruplarda
farkli oldugu aragtirldiginda, farklihgin
Grup 1'den kaynaklandig: belirlenmistir.

Farkli polimerizasyon tekniklerinin
uygulandig gruplarin toplam kenar sizin-
tist degerleri bakimindan kargilagtiril-
masinda, en yiiksek kenar sizintis1 diizey-
lerinin siirekli polimerizasyon uygulanan
grupta oldugu tespit edilmigtir. Bunu,
adim adim polimerizasyonun izledigi ve
en dustik degerlerin ise kesik kesik
polimerizasyon uygulanan grupta oldugu
gozlenmistir.

Gruplarin kendi iglerinde okliizal ve
servikal kenar sizintist degerleri bakimin-
dan kargilagtirilmalari sonucunda, tiim
gruplarin servikal duvarda, okliizal duvara
oranla daha yiiksek kenar sizintist deger-
leri gosterdigi saptanmugtir.

Teknolojik ilerlemeler ile birlikte dig
hekimliginde gozlenen hizli gelisim, pek
¢ok yeni materyali kullanima sunmak-
tadir. Bu hizli gelisim ve beraberinde
piyasaya siiriilen genis tirtin yelpazesi, pek
¢ok yeni aragtirmayr ve goriisii de giin-
deme getirmektedir. Dig hekimliginde
kullamlan materyaller {izerine ge¢miste
yapilan arastirmalarin, gelecekte ideal
ozellikteki materyallerin Giretimine katki-
da bulunacagina inanmaktayiz.
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