DAIMIi DOLGU MADDELERINDEN KAVITE VERNIK
VE KAVITE LINER’LARININ KLINIK UYGULAMA
YONTEMLERI (Restoratif Tedavisi Dersi)

Prof. Dr. Nuran Ulusoy

KAVITE VERNIKLERI VE KAVITE LINER’LARI

Koruyucu gereksinimler, kullanilan restoratif materyale bagh oldugu kadar; preparasyonun yerine ve
genisligine de baglidir. Kavite drtiictleri agiimis olan kavitelerde yeni kesilmis dis dokusunun értilmesi
ve pulpanin korunmasi i¢in dentin ve restorasyon arasina vyerlestirilirler. Bu materyallerin
siniflandiriimasi farkli arastiricilara gére degismekle birlikte; genellikle iki ana grup altinda
incelenebilir:

KAVITE VERNIKLERI:

Kavite vernikleri, amalgam dolgular ile kavite duvari arasinda erken dénemde olusan mikrosizintiyi
dnlemek veya azaltmak amaciyla kullanilir.. ince bir film tabakasi olustururlar(2-400um). Herhangi bir
o6nlem alinmadan daimi restorasyonlar kaviteye yerlestirilirse:

1-diste renklenme,

2-pulpa dokusunun bakteriyel invazyondan etkilenmesi,

3-postoperatif duyarlilik

4-sekonder c¢urik olusabilir.

Kavite vernikleri; sakiz, copal, resin gibi dogal ve sentetik recinelerin organik eriticiler icinde ¢ézlinmesi
ile elde edilir.

Kavite verniklerinin ozellikleri

1-Kavite vernigi uygulamasi mikrosizintiy1 azaltir.

2-Daimi dolgu maddelerinin toksik bilesenlerinin dentine diffizyonunu azaltir.

3- Mikrosizinti nedeniyle dis dokusunun renklenmesini azaltir.

4-Termal izolasyon saglamaz.

5-Disi ve restorasyonu kuvvetlendirmez.

6-Kolay ve hizli uygulanir.

Copalite; en bilinen kavite vernigidir ve eter, alkol, aseton kombinasyonu icerisinde %10’luk copal rezin
icerir. Kururken ince bir film tabakasi olusturmasi icin rezin igerigi 6zellikle az tutulmustur. Uygulama
sonrasinda organik solvent ucar, kavitede sert ve ince bir tabaka kalir. Uygulama sirasinda kiguk bir

bir pamuk pellet, bir presel ile tutularak vernige batirilir. Pulpaya komsu kavite duvarina, diger kavite



duvarlarina, ve kavite preparasyon kenarlarina uygulanir. Fazla vernik, yeni bir pamuk pellet
yardimiyla mineden uzaklastirilir.

ince film tabakalari esnek olduklarindan ve hizli kuruduklarindan en iyi sonuglari verir. Kaln film
tabakalari ise; hizli ylizeysel kurumalari esnasinda ¢ozlclyU alikoyma egilimindedirler ve tamamen
kuruduklarinda kirilgan hale gelirler. Cézici kaybinin ¢ogu 8 -10 saniyede gerceklesir ve basingli
hava kullaniimasina ihtiya¢ duyulmaz.

Kavite vernigi uygulandigi zaman kavite preparasyon duvarlari Uzerinde, smear tabakasi boyunca ince
bir film tabakasi olusur. Organik solventin 5-15 saniye icinde ugmasi nedeniyle vernik ylzeyinde
cukurcuklar olusur. Kavite verniginin bir defa uygulanmasi, yizeyin %55’ini efektif olarak kaplar.
Bunun nedeni; smear tabakasi lizerinde nem olmasi ve verniklerin hidrofobik yapida olmasi nedeniyle
materyalin kavite ylzeyini iyi 1slatamamasidir. Yiizeyin %80- 85’inin kaplanmasi igin vernigin en"az 2
defa sirilmesi sarttir. Kavite vernikleri 2-3 kat olarak uygulanir.

Kavite vernikleri 2-5 mikronluk film tabakasi olustururlar. Ancak bu tabakanin kalinhigi uygulanan
solvente ve uygulama sayisina gore 5-25 mikron arasinda degisiklik“gdsterir.Cok kalin bir tabaka
olusursa, bu tabaka uzaklastiriip yeniden uygulanir. Sise kapaklari kullanimdan hemen sonra
kapanmalidir. Ara sira kavite vernigi ¢ézlcu ile sulandirilabilir.

Restoratif dis hekimliginde kopal vernigi uzun yillar erken. mikrosizintiyi 6nlemek amaciyla
kullaniimistir. Kavite vernidi icindeki rezin bilesenleri; dentin kanal agizlarini érterek mikrosizintiy1 ve
dentin kanallarinin amalgamin korozyon drinleri tarafindan koyu renkte boyanmasini onler. Kavite
verniklerinin ancak bir mekanik bariyer gorevi gordiikleri, dis dokusu ile bir baglanma géstermedikleri
bilinmektedir. Kavite vernikleri belli bir sure“sonra.agiz sivilarinda erirler. Kavite verniklerinin Class |
kavitelerde mikrosizintiyt 6 ay sire ile-onleyebildikleri, 1 sene sonra ise eriyerek uzaklastiklari
gOsterilmigtir.

Kavite vernikleri amalgam dolgular ve fosforik asit igeren simanlarin altinda kullanilir. Kompozit
rezinler, cam iyonomer simanlar,,polikarboksilat simanlar, ¢inko oksit 6jenol ve kalsiyum hidroksit

materyaller altinda uygulanmazlar.

Kompozitlerin altinda kavite ™ verniginin kullanilmama nedeni; kompozitlerin yapisinda bulunan
monomerin organik” ¢ézlcu olmasidir. Bu nedenle kompozitlerin sertlesmesini geciktirir ve kaviteye

baglanmasini 6nler.

Polikarboksilat simanlarin, dis dokusuna adezyonunu engellemesi nedeniyle de bu materyalin altinda

kavite verniginin kullaniimaz.

Cam iyonomer simanin dentine adezyonunu olumsuz ytnde etkilememek ve fluorid iyonlarinin

penetrasyonunu engellememek ve i¢in bu materyalin altinda kavite verniginin kullaniimaz.

Cinko oksit djenol ve kalsiyum hidroksit materyaller altinda uygulanmamasinin nedeni ise bu

materyallerin yararl etkilerini engellememek igindir.

Pulpaya yakin bir kavitede kalsiyum hidroksit uygulanip kaide materyali yerlestirildikten sonra
amalgam restorasyon yapilacaksa; kaide materyallerinin diginda kalan kavite duvarlarina kavite

vernigi uygulanabilir.
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Kullanim amaglari:

1-Kimyasal irritanlarin dentine ve pulpaya gecisini engellemek,

2-Kavite kenarindaki mikrosizintiyi ve dolayisiyla postoperatif hassasiyeti azaltmak,

3-Amalgam dolgularin korozyon urUnlerinin dentin kanallari igine gegmesini.engellemektir.

Kavite verniklerinin yapisina katilan ZnO, Ca(OH)2, Kalsiyum monoflorofosfat gibi maddelerin ilavesi

agiz sivilarinda ¢ézunarlaga arttirir.

KAVITE LINER’LARI

Sadece kalsiyum hidroksitin ya da kalsiyum hidroksitiile birlikte ¢inko oksitin dogal veya sentetik recine
icinde hazirlanan solldsyonlaridir.

Kavite Liner’larda bulunmasi gereken o6zellikler:

1- Dentin duvari ve dentinde kalan bakterileri nétralize etmek

2- Bakteri penetrasyonunu-azaltmak

3-Dentin ve pulpayi toksik ve zararli etkilerden korumak

4-Dentin permeabilitesini azaltip tamir dentini olusumunu stimule etmektir.

Kullanim amaglart:

1-Yeni kesilmig'disin dentin hassasiyetini engellemek

2- Pulpada zararli-etkiler olusturabilecek restoratif materyaller altinda irritan maddelerin gecisine engel
olmak.

Liner'lar, pulpayl korumak amaciyla bazi materyallerin asitlerini nétralize etmek igin gelistiriimiglerdir.
Bu amag icin kullanilan baska materyaller de olmasina ragmen; kalsiyum hidroksit, tamir dentini
olusturabilme 6zelliginden dolayi indirekt ve direkt kuafajda en ¢ok tercih edilen materyaldir. Ancak
basinca karsi direngsiz olmasi, sert olmamasi ve yeterli kalinlikta uygulanamamasi nedeniyle derin
preparasyonlarda kaide materyallerinden biri ile ortilmelidir. Dis Hekimleri pulpayl dis etkenlerden
korumak amaciyla ve kavite preparasyonu nedeniyle etkilenmis olan pulpa dokusunun iyilesmesini
saglamak igin bircok kavitede kavite liner veya kaide uygulamasi yaparlar. Liner iceriginde Kalsiyum
Hidroksit bulunur. Kalsiyum oksit, kalsiyumhidroksit patlarinin temel maddesidir. Kalsiyum hidroksitin

pH’s1 11°dir. Baryum sulfat kalsiyum hidroksit preparatlarina radyoopasite saglar.



Liner olarak kullanilan Ca(OH)2 preparatlari arasinda; Calxyl, Reogan, Dycal, Life sayilabilir.
Kalsiyum Hidroksit Liner’larin 6zellikleri:

1-Bakterileri notralize eder.

2-Pulpayi dolgu maddelerinin toksik 6zelliklerinden korur.

3-Dentin mineralizasyonunu arttirir.

4-Tamir dentini yapimini stimile eder.

5-impermeabl'dir.

Kalsiyum Hidroksitin avantajlari:

1-Baslangigta bakterisid, daha sonra bakteriostatik etki gosterir

2-lyilesme ve tamir mekanizmasini uyarir

3-pH’sinin ylksek olusu fibroblastlar stimile eder

4-Asitlerin etkisiyle olusan dusuk pH ortamini nétralize eder

5-Enzim sistemlerini stimule eder

6-internal rezorbsiyonu durdurur

7-Ucuzdur ve kullanimi kolaydir

8-Partikllleri agik dentin kanallarini tikar

9-ideal bir gegici yapistirma simanidir.

Kalsiyum Hidroksit Liner’larin dezavantajlari:

1-Uzun sureli kullanimda ¢ézlinerek bakteri invazyonuna karsi sirekli bir bariyer olusturamaz ve bir
siire sonra mikrosizinti olusur.

2-Asit etching islemine dayaniksizdir, zayiflayarak ¢ozunur.

3-Arayuz kavitelerinde amalgam kondensasyon.basincindan etkilenerek dagilr.

4-Kompozit dolgu maddelerinin bonding sistemlerine baglanma géstermez.

5-Agr dindirici 6zelligi yoktur.

6-Vital dentine baglanma 6zelligi yoktur.

Kalsiyum Hidroksit Liner’larin etki mekanizmasi:

Curuk temizlendikten sonra uygulanan Ca(OH)2 preparatlari ¢urik asitlerini nétrlestirerek iyilesmeye
yardimci olur. Son derece kostik (yakici) bir madde olmasi nedeniyle uygulandidi bélgede enzimatik
faaliyeti durdurur. Canli dokular ile temasa gegtiginde dokudan surekli olarak karbondioksit emebilir.
Canli doku da emilen karbondioksiti yerine koyar. Bu sekilde canli doku ile karsilasan kalsiyum
hidroksitin ilk etkisi karsilagsma yilizeyinde meydana gelen kalsiyum karbonat ile ortadan kalkar. Bu
sirada.uygulandidi bdlgede ince bir nekroz tabakasi olusturur. Bu nekroz da hafif bir irritasyona neden
olarak pulpanin kendini koruma mekanizmasini harekete gecirir. Nekroze olan ylzeyel tabakanin
altinda yer alan mezansim hucreleri dnce fibroblastlara daha sonra odontoblastlara dénligerek bir
tamir dentini (tersiyer dentin) olustururlar. Bu tamir dentinini sekonder dentinden ayirdetmek gerekir.
Sekonder dentin, dis canli kaldigi surece hayat boyu yavas yavas yapilan dentin olup, bir uyari
karsisinda hizla olusan tamir dentininden yapi olarak oldukg¢a farklidir. Sekonder dentinde kanal sayisi
fazladir. Tamir dentininde ise dentin kanallarinin dog@rultular diizensiz ve kanal sayisi azdir.

Ca(OH): etkisi ile kaybolan enzimatik faaliyet o bdlgede yedi glin sonra tekrar baslar ve histolojik

preparatlarda 3-4 hafta sonra tamir dentini gozlenir. ilk (i¢ hafta icinde giinde 3,5 mikron kalinliginda



tamir dentini olusurken bu kalinlik daha sonralari ¢gok azalarak surdurilmustar. 132. glinde de tamir
dentini yapimi hemen hemen biter. Réntgen filmlerinde tamir dentinini 6 aydan Once saptamak
mumkun degildir.

Kompozit restorasyonlarda kalsiyum Hidroksit Liner uygulamasinin dezavantajlari:

1-Kalsiyum Hidroksitin mekanik ¢zelliklerinde azalma meydana gelir.

2-Fosforik asit uygulanmasi Kalsiyum Hidroksitin etkisinin zayiflamasina ve ¢ézulmesine neden olur.

3- Kalsiyum Hidroksit Liner iceriginde bulunan bazi bilesenler, kompozit rezinin polimerizasyonunu
engeller.

4- Kalsiyum Hidroksit dentin bonding sistemin uygulanacagi alani azaltir.

5- Kalsiyum Hidroksit dise baglanmadigindan, bonding ajan Kalsiyum Hidroksitin altina infiltre olabilir
ve bu kisimlar polimerize olamayabilir.

Kavite Liner’lar ikiye aynhirlar:

A-ince film tabakasi olusturan Liner’lar

-Solusyon Liner (2-5 um)

- Suspansiyon Liner (20-25 pm)

B-Kalin film tabakasi olusturan Liner’lar; bunlara Siman(Cement) Liner’lar da denilir.

Pulpayr termal etkilerden korumak ve pulpayl tedavi edebilme(pulpal medikasyon) amaciyla
kullanilirlar(200-1000 pm)

A-ince film tabakasi olusturan Liner’lar

1-Solusyon Liner; Susuz ¢6ziiciide buharlasarak sertlesme esasina dayanan linerdir.

2-5 mikrometre kalinhginda tabaka olusturur:‘Aslinda bunlar kavite vernikleridir. Kavite verniklerini bazi
otdrler solusyon liner kategorisinde degerlendirmektedirler. Bazi otorler ise Kavite vernigi olarak ayri
siniflandirmaktadirlar.

ince bir tabaka olusturmak icin liner icerisindeki maddeler susuz bir ¢oziiciide eritilirler ve daha sonra
soltisyon dise tatbik edilir. ince bir tabaka olusturmak icin kurumasi beklenir.

2-Suspansiyon Liner; .suda isleme tabii tutulan liner bilesenlerinin ¢éziinmeyip asili kalmasi ile
olusan liner'dir.Bu suspensiyonlar sentetik bir rezin icinde ¢éziinmeden asili kalan Kalsiyum hidroksid
ve ¢inko oksittir.

Sispansiyon Liner’lar, Solisyon Liner’lara nazaran daha uzun sirede kururlar ve daha kalin tabaka
(20-25 mikrometre kalinliginda) olustururlar. Uygulama sirasinda kavite preparasyonunun kavo yiizey
kenarlarindan tasar ise, tagan kisimlar temizlenmelidir. Dis ylizeyde artik madde kolaylikla aginir.
Pulpdent , Dycal ve Life sispansiyon liner grubuna dahildir. Stispansiyon Liner’lar arasinda en gok
kullanilan materyallerden biri olan Dycal; baz ve katalist olmak Uzere iki tlpten olusur ve esit oranda
karistirilarak, sertlesmeden kavitede pulpaya yaklasilan bdlgeye tatbik edilir. Radyolusent 6zelligi
gunimizde degistirilerek ve radyoopak hale getirilmigstir.

Dycal’in Avantajlan :

1- Kaviteye yerlestiriimesi kolaydir ve kavitede yerlestirildigi bdlgede akmadan kalir.

2- 13.7 pH ya sahip olup alkali yapidadir. Yuksek alkali pH ya sahip olmasi nedeniyle bakteriler bu
ortamda Ureyemeyecekleri icin antibakteriyel 6zellige sahiptir.

3- Restoratif materyallerin asidini notralize eder.



B-Kalin film tabakasi olusturan Liner’lar;

Bu tur Liner’lar, oncelikle pulpayi termal etkilerden korumak icin ve pulpayi tedavi edebilme amaciyla
kullanilirlar. Daha kalin bir tabaka(200-1000 mikrometre) olustururlar.

Dental materyal teknolojisindeki ilerlemelerle birlikte modern adeziv dishekimliginde linerlar farkli
amaglarla kullaniimaya baslanmistir. Kompozit restoratif materyallerde birgcok ilerleme olmasina
ragmen hala 9%2.0- %3.5 oraninda polimerizasyon bizllmesi gostermektedirler. Bu durum
restorasyonda problem yaratmaktadir. Kontraksiyon kuvvetleri restorasyon ile baglanma tabakasi ve
dis arasindaki butunligu bozarak bir mikroaralik olusturmaktadir. Bu mikroaralikta bakteriler koloni
olusturarak pulpayi irrite edebilmekte ve sekonder ¢urlk olusturabilmektedir.

Bu biziimeye karsi koyabilmek icgin ;iyi adezyon 0Ozelligi ve mekanik integrasyon gdsteren ve disik
elastisite modulune sahip bir liner uygulanabilir. Bu tir bir liner kontraksiyon kuvvetlerine karsi bir
tampon olusturarak kontraksiyon kuvvetlerinin bir kismini absorbe edebilir ve mikroaralik olusumunu
azaltarak mikrosizintiyi da azaltmis olur.

Ginudmuzde klinisyenlerin kullanabilecegi farkh liner materyalleri bulunmaktadir. Kimyasal 6zelliklerine
gore bunlar: Kavite vernikleri,kalsiyum hidroksit(CaOH2),¢cinkooksit 6jenol, ¢inko fosfat,ginko
polikarboksilatve cam iyonomer simanlar ve rezinlerdir.

Modifiye cam iyonomer simanlarin gelisiminden énce Liner ve Kaidelerin fonksiyonlari farkhydi.
Onceleri derin bir kavitede ilk olarak Kalsiyum Hidroksit Liner yerlestirilir ve sonra mekanik destek ve
stres dagitimini saglamak amaciyla kaide yerlestirilirdi. Gunimizde Liner ve kaide fonksiyonlari
birbirine yaklasmis olup,derin preparasyonlarda hem Liner hem Kaide olarak isikla sertlesen Kalsiyum
Hidroksit veya Cam Iyonomer materyalleri kullanilmaktadir. Cam iyonomer simanlar ve dentin bonding
ajanlar; dentin kanallarinin agzini Orterek-pulpayi bakteriyel invazyondan korumak amaciyla
uygulanirlar.

Kalsiyum hidroksit ¢ok derin kavitelerde antibakteriyel ajan olarak veya kuafaj materyali olarak
kullanilr.

Liner’lar

1-Toz- distile su karisimi

2-Pat-pat sistemi‘halinde

3-Isikla sertlesen’Liner’lar(isikla sertlesen kalsiyum hidroksit liner, 1sikla sertlesen cam iyonomer liner,
Isikla sertlesen rezin icerikli liner) olarak piyasada bulunurlar.

Kavite-tabani ile pulpa arasinda 0.5 mm’den daha az dentin dokusu varsa, pat/pat seklindeki; Kavite
altindaki dentin dokusu yaklasik 0.5 mm kalinhginda veya daha fazla ise, i1sikla sertlesen lining
materyali seklindeki kullanilir.

Geleneksel Liner materyallerinin estetik restorasyonlar altinda kullaniimasi birtakim problemler
yaratabilir. Bu problemler; dusuk fiziksel 6zelliklere sahip olmalari ve buna bagh olarak kaviteye
yetersiz baglanma gostermeleridir.

Isikla sertlesen Kalsiyum Hidroksit Liner’larin avantaji ise; ¢calisma zamaninin kontrol edilebilmesi
ve geleneksel Kalsiyum Hidroksit Linerlardan daha iyi fiziksel 6zelliklere sahip olmasidir. Isikla
sertlesen Kalsiyum Hidroksit Liner (Prisma VLC Dycal),geleneksel Liner'a (Dycal, Life) gdre fiziksel

ozellikleri artmis olmasina ragmen; amalgam kondensasyonu ve ¢igneme basinci i¢in yeterli dirence



sahip degildir. Son zamanlarda Liner materyallerine iki yeni kategori daha eklenmistir. Bunlar isikla
sertlesen polimer teknolojisini baz almaktadirlar:

1- Isikla sertlesen Cam iyonomer Liner’lar

2- Isikla sertlegen rezin igerikli Liner’lardir.

Isikla sertlesen Cam iyonomer Liner’lar antikariostatik etki ve biyolojik ortliculigin gerektigi tim
restorasyonlarda genis bir kullanim alanina sahiptir. Bunun sebebi:

1- Biyouyumlulugunun iyi olmasi

2- Fluor salmasi

3- Asit —baz reaksiyonu

4- Dis yapisina kimyasal baglanabilme 6zelliginde olmasidir.

Isikla sertlesen cam iyonomer liner’larda bir asit-baz reaksiyonu s6z konusudur.

Isikla sertlesen rezin igerikli liner’larda ise asit-baz reaksiyonu bulunmamaktadir:“Isikla sertlesen
rezin icerikli linerlar iginde yer alan en yeni kategori dentin adezivlerdir. Arastirmalar, dentin
adezivlerin dentin kanallarinda iyi bir 6rtuculik saglayarak; mikrosizintiyl, geleneksel liner'lardan daha
iyi engelledigini gostermektedir. Son arastirmalar dentin adezivlerin.dentin kanallarinda iyi bir 6rticilik
sagladigini ortaya koydugundan birgok klinisyen bu uygulamayi tercih etmektedir.

Modern adeziv dishekimliginde kavite liner kullanimi

Modern adeziv dishekimliginde kavite liner kullanimi direkt posterior kompozitlerde ortaya ¢ikan bazi
problemleri minimize etmek igin yararhdir. Bu amagla kullanilabilecek cesitli materyaller olmakla
birlikte; dis dokularina adezyon, dayanikllik, esneklik. ve guvenilirlik agisindan dusuk viskoziteli

akigkan kompozitler ve i1sikla sertlesen rezin‘modifiye cam iyonomerler (RMCI) tercih edilirler.

Adezyon agisindan bakildiginda; liner polimerizasyon kuvvetlerine karsi koyabilecek gligte olmali,
liner ile dis veya kompozit arasinda polimerizasyon kuvvetleri nedeniyle bir de-bonding veya aralik
olusmamalidir. Akiskan kompozitler bonding ajan ile dise baglanirken; 1sikla sertlesen rezin modifiye
cam iyonomer (RMCI) linerlar self adheziv olduklari i¢in ek bir bonding basamag! gerektirmezler.
Akiskan kompozit; bonding ajan ile birlikte kullanildiginda iyi bir baglanma gerceklestirmekte, ancak
yiuksek polimerizasyon buzilmesi gostermektedir. RMCI ise dusuk polimerizasyon buzilmesi

gostermekle birlikte akigkan kompozitten disik bir baglanma degerlerine sahiptir.

Modulus Volumetric Adhesion Adhesion

of Elasticity Shrinkage to Enamel to Dentin
Low Viscosity Resin 7.7 GPa* 5.5 Vol %* 20(5) MPa' 17(5) MPa’
Resin-Modified Glass lonomer 1.1 GPa** 2.3 Vol %** 14(4) MPa' 11(3) MPa'

*Labella, et al. Dental Materials, 1999;15:128-137,
**Tan, McComb, Puluer. Operative Dentistry. 1991;16:210-217.
'3M ESPE International Data.

Modern liner’larin disuk elastisite moduliine sahip olmasi istenir. Duslk elastisite moduline sahip
olan bir liner materyali, kompozitin polimerizasyonu sirasinda olugan kuvvetlere kargi stres emici bir
tampon gorevi goérerek; mikroaralik olugsumu, tiberkidl deformasyonu  (cuspal deformation),
postoperatif duyarliik, ve sekonder c¢urik olasihdini azaltir. RMCI materyaller disik elastisite
modiline sahiptir (Tablo 1). Rezin modifiye cam iyonomer simanlar dual-sertlesme reaksiyonu

gOsterirler. Isik uygulanimini takiben, monomerler arasinda kompozit rezinde oldudu gibi ¢apraz



baglantilar meydana gelir ve materyalin ilk sertlesme reaksiyonu gerceklesir. Sertlesen materyalin agiz
ortami (nem) ile temas etmesi sonucu, yavas gerceklesen asit-baz reaksiyonu baglamis olur ve RMCI’
ler maksimum fleksibilite icin ek slire kazanmis olurlar ve bdylelikle (zerine uygulanmis olan
kompozitin bizilmesi sirasinda olusan kuvvetleri absorbe edebilirler. Yavas gergeklesen asit-baz
reaksiyonu ile sertlesirken RMCI, restorasyona dayaniklilik saglayacak desteklik glicine sahip olur.
Akiskan kompozitler, RMCl’lardan daha yuksek elastisite modiline sahip olduklarindan bu durum
kompozitin buziilmesi sirasinda olusan kuvvetlerine karsi koymalarini guglestirir. Ayrica daha yuksek
polimerizasyon buzilmesi gostermeleri; tlberkll deformasyonunu 6nleme konusunda RMCT'lardan
daha az efektif olmalarina neden olur.

Akiskan kompozitler dentine daha iyi adezyon gdsterirler ancak dise baglanabilmeleri igcin bonding
ajan uygulanmasi gereklidir. Eger ¢ok derin bir kavitede calisiliyorsa asit uygulama isleminin pulpada
duyarlilik olusturabildigini ve bunun da bir dezavantaj oldugunu bildiren arastiricilar-vardir. RMCI’lar
self adeziv olduklari igin asit uygulama islemi gerektirmezler ve dentine kabul edilebilir bir kuvvetle
baglanirlar.  RMCIl’larin iki énemli 6zelli§i daha vardir; Fluorid salinimi yapabilmeleri ve isisal
genlesme katsayilari. Fluorid salinimi ¢gok énemli bir 6zelliktir. Salinan fluorid iyonlari dis yapisi igine
girerek yapiyi guglendirirler.

Fluorid rezervuarlari olarak tanimlanabilecek florlu jeller, florlu/dis. macunlari, florlanmis sular gibi dis
kaynaklardan salinan fluorid iyonlarinin RMCI simanlardan salinmis olan fluorid iyonlarinin yerini
alabildigi bazi arastiricilar tarafindan gosterilmistir. Yani baska bir deyisle fluorid iyonlari tekrar sarj
olabilmektedir. Ancak bunun icin RMCI simanin “agik sandvi¢” tekniginde oldugu gibi agiz ortami ile
irtibatta olmasi gereklidir. RMCI simanlarin sekonder ¢lriigl énlemede etkin oldugu bir¢cok ¢alismada
gOsterilmistir, ayrica Vitrebond ve Fuiji Liner..C’ nin antimikrobial aktivite gosterdikleri de saptanmistir.
RMCI materyallerin ikinci énemli 6zelligi~olan isisal genlesme katsayilaridir ve bu katsayi, dis
dokusuna yakindir. Bu da farkli i1s1 derecelerinde RMCI materyallerin dise benzer oranda buzulup
genisleyebildigini gdsterir ki_bu. 6zellik mikrosizintiyr azaltmak acisindan ¢ok énemlidir. Klinik olarak
RMCI ve akigkan kompozit liner uygulandiktan sonra yerlestirilien kompozitlerin performansi liner
uygulanmadan yerlestirilenler .gére daha iyi bulunmustur. Literatirde dusik viskoziteli kompozit
liner'lara iligkin geligkili sonuglar vardir. Ornegin bir calismada; disiik viskoziteli akigkan kompozitlerin
liner olarak kondanse edilebilen kompozitler altinda uygulandiginda, liner uygulanmamis kompozit
restorasyona goére daha iyi sonuglar ortaya gikarmistir. Baska bir ¢alisma disik viskoziteli akiskan
kompozitin.mikrosizintiyi azalttigini ortaya koyarken diger bir calismada ise akiskan kompozit liner
uygulanmis ve uygulanmamis restorasyonlar arasinda mikrosizinti agisindan fark bulunamamistir. Bir
arastirici ise; akiskan kompozit liner'in self-etch bonding sistemlerde marginal kenarlarda ortictlik

saglarken total-etch sistemlerde ayni etkiyi géstermedigini ortaya koymustur.

Isikla sertlesen RMCI materyaller liner olarak kullanildiginda ise basarili sonuglar verdidi rapor
edilmektedir. Bir arastirmada RMCI liner (Vitrebond), uygulanarak yapilan isikla sertlesen kompozit
dolgularda %100 tutuculuk saptanirken liner uygulanmadan yapilan restorasyonlarda % 76 basari
goralmastdar. Kompozit restorasyonlarda polimerizasyon sonrasi tuberkillerin yoniinde gorilen

sapma(cusp deflection); Vitrebond RMCI liner uygulanan restorasyonlarda, akiskan kompozit liner ile



yapilan restorasyonlara gére daha az bulunmustur. RMCI liner uygulanan restorasyonlar mikrosizinti
acisindan da uygulanmayanlara goére daha basarili bulunmustur. Bu ¢alismalarin sonuglari géz éniine

alindiginda kompozit restorasyonlar altinda RMCI liner uygulanmasi dnerilebilir.

Klinik Uygulama

Derin kavitelerde ve ylksek C faktoriine sahibolan olan Sinif | ve Sinif Il kompozit restorasyonlar
altinda RMCI liner uygulanmasi birgok nedenden dolayr mantikh gorulebilir: RMCI liner; restorasyon
sonrasl postoperatif duyarlihd azaltmakta, kompozit bonding uygulamalarina gére daha kolay
uygulanmakta, iyi uygulanamamis bonding sonrasi goérilen duyarlihdr ortadan kaldirmakta,
polimerizasyon bilzilmesi sonucunda olusan mikroaralik ve tlberkdllerin dénmesini ortadan
kaldirmakta, bunlardan baska flor salinimi ile antimikrobial aktivite gostermekte ve restorasyon altinda
liner bulundugu igin kaviteye konulacak kompozit kitlesi de az oldugundan polimerizasyon

blzilmesinin de daha az olmasina neden olmaktadir.

Klinisyenler; gingival kenar minede oldugu zaman aproksimal kutu(box) kavitenin ilk 1 mm.lik kismini

akiskan kompozit ile restore etmeyi uygulama kolayligi agisindan tercih ederler. Ancak gingival kenar

dentin veya sementte sonlandigi zaman kavitenin ilk 1 mm.lik kismi1 RMCI liner kullanarak sandwich

teknigi ile restore edildiginde daha az mikrosizinti ve sekonder ¢uruk gorilmektedir. RMCI materyalin
kavoylizey kenarina kadar uzatilmasi gerekirse o zaman ylksek basma kuvvetlerine karsi direng

gosterebilecek restoratif tipteki RMCI materyal kullaniimahdir.

REZIN _MODIFIYE CAM iYONOMER LINER VE AKISKAN KOMPOZITLERIN
KARSILASTIRILMASI

Akiskan Kompozit Rezin Modifiye Cam iyonomer Liner

1- Bonding ajan ile dise baglanir. 1- Self adheziv olduklar i¢in ek bir bonding
basamagi gerektirmezler

2-Akiskan kompozit; bonding ajan ile birlikte 2- Akiskan kompozitten diisik bir baglanma
kullanildiginda iyi bir baglanma degerleri gosterir. degerlerine sahiptir

3- Daha yuiksek polimerizasyon buzulmesi 3- Daha dusuk polimerizasyon buzilmesi
gostermeleri; mikroaralik ve tiberkil deformas- gostermeleri; mikroaralik ve ttberkul

yonunu onleme konusunda RMC/l'lardan daha deformasyonunu 6nleme konusunda akigskan
az efektif olmalarina neden olur kompozitlerden daha efektiftirler.

4-Akiskan kompozitler, RMC/l'lardan daha yiksek | 4- RMCI materyaller disik elastisite moduline sahiptir
elastisite modullne sahiptir. Bu durum kompozitin e dual-sertlesme reaksiyonu gdéstermeleri nedeniyle
bluzulmesi sirasinda olugsan kuvvetlerine karsi sertlesmeleri sirasinda maksimum fleksibilite i¢in ek sire
koymalarini guglestirir. kazanmis olurlar ve bdylelikle Gzerine uygulanmis olan
kompozitin buzilmesi sirasinda olugan kuvvetleri absorbe
ledebilirler.

5- Fluorid salinimi yapamazlar 5- Fluorid salinimi yapabilirler

6- Isisal genlesme katsayisi RMCI kadar 6 - Isisal genlesme katsayisi dis dokusuna yakin
dis dokusuna yakin degildir. oldugu igin farkh 1s1 derecelerinde dise benzer
oranda buzulip genigleyebilirler.

7- Kavitenin gingival kenari, minede sonlandigi 7- Kavitenin gingival kenari, dentin veya sementte
zaman kavitenin ilk 1 mm.lik kismi1 akigkan sonlandigi zaman kavitenin ilk 1 mm lik kismi
kompozit kullanarak restore edilmelidir. RMCI liner kullanarak restore edilmelidir.




Sandwich teknigi

CIS derin kavitelerde uzaklastirilmis olan dentin dokusu yerine kullanilabilen bir materyal olup; bu
materyal Uzerine final restorasyon materyali olarak amalgam veya kompozit materyalleri yerlestirilir.

Yani,CIS final restoratif materyal ile dis dokusu arasina sandwich gibi yerlestirilir.
Endikasyonlari:

1-Servikal lezyonlar.

2-Class Il kompozit restorasyonlar

3-Class Il amalgam restorasyonlar

Kompozit rezin ile dentin arasinda iyi bir baglanma saglanamazsa; kompozitin polimerizasyonu
sirasinda dentin ile kompozit arasinda bir aralik olusur. Bu aralidin olusmasini engellemek igin
kompozit ile dentin arasina bir CIS lining materyali yerlestirilir. CIS dentin dokusuna kimyasal olarak
baglanirken kompozite mikromekanik olarak baglanir. CIS yerlestirildikten sonra kompozite

baglanmasini saglamak i¢in asit etching uygulanir. Ayrica CIS’ in antikaryojenik 6zelligi de vardir.
Uygulama

Once dentin dokusuna %10 poliakrilik asit solusyonu uygulanir, béylece dis yiizeyi CIS’in adezyonu
icin hazir hale getirilir. Daha sonra CIS uygulanir.Mine dokusu ve CIS Uzerine fosforik asit uygulanir.
Yikama ve kurutma igleminden sonra; CIS ve asit uygulanmis mine ylzeyine dentin adeziv

uygulamasi yapildiktan sonra bilinen yontemlerle kompozit / amalgam yerlestirilir.

Kapali Sandwich Teknigi: Bu teknikte Class Il restorasyonun gingival duvarinda mine dokusu
mevcuttur. Liner materyali dentin dokusu U(zerine disin disg yizl ile irtibati olmayacak sekilde

yerlestirilir, yani gingival duvarda liner bulunmaz.

Acik Sandwich Teknigi: Bu teknikte Class Il restorasyonun gingival duvarinda mine dokusu yoktur.
Liner materyali dentin dokusu Uzerine disin dis yuzu ile irtibat saglayacak sekilde yerlestirilir, yani

gingival duvarda liner vardir. Preparasyon marjini cam iyonomer materyali ile kapatilr.
Sandwich Tekniginin Avantajlari

Kaviteye yerlestirilecek kompozit miktari azaldigi icin kompozit rezindeki bizilme de azalmis olur.

Kaviteye yerlestirilecek kompozit tabakasi sayisi azaldigi icin zamandan tasarruf saglar.
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