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Dental implantolojide Sonlu Elemanlar Stres Analizi
Yontemi ile Yapilabilen Degerlendirmeler
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OZET

Glnimizde eksik dislerin dental implantlar ile tedavi edilmesi
rutin bir islem haline gelmistir. Dental implantlarin biyomekanik
ozellikleri, oklizal yuklerin stres dadilimini degistirerek dental
implantlarin klinik basarisini etkilemektedir. implant kayiplarinin
ve komplikasyonlarin amaciyla olusabilecek
biyomekanik etkilerin énceden kavranmasi dnem tasimaktadir.

onlenmesi

Dental implantlar cevresindeki yuklerin dagilimi ile ilgili yapilan
calismalarda, yuklerin homojen dagitildigr durumlarda periimplant
marjinal kemik kaybinin daha az oldugu belirtiimistir. Bahsedilen
biyomekanik etkilerin in vitro ortamda belirlenmesi amaciyla
dental implantoloji alaninda sonlu elemanlar stres analizi ydontemi
(SESA) yontemi kullaniimaktadir. Bu galismada SESA y6nteminin
dental implantoloji alaninda kullanimini arastiran mevcut literattr
ozetlenmistir. Bu sayede SESA yontemi ile implant kayiplarinin ve
komplikasyonlarin 8nlenmesi amaciyla in vitro ortamda elde edilen
bilgilerin klinik basaridaki rolUnu arttirmak amaglanmaktadir.
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ABSTRACT

Nowadays, it has become a routine procedure to treat missing
teeth with dental implants. The biomechanical properties of
dental implants affect the clinical success of dental implants by
changing the stress distribution of occlusal loads. It is important
to understand the biomechanical effects that may occur in order
to prevent implant losses and complications. In studies on the
distribution of loads around dental implants, it has been stated
that peri-implant marginal bone loss is less when the loads are
distributed homogeneously. In order to determine the mentioned
biomechanical effects in vitro, the finite element stress analysis
method is used in the field of dental implantology. In this study, the
existing literature investigating the use of the finite element stress
analysis method in the field of dental implantology is summarized.
In this way, it is aimed to increase the role of the information
obtained in vitro for clinical success, in order to prevent implant
losses and further complications.
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Modern dental implantlarin Branemark gibi bilim
adamlari tarafindan tanitiimasindan sonra eksik dis-
lerin dental implantlar ile tedavi edilmesi glinimizde
rutin bir islem haline gelmistir.' Dental implantlarin
biyomekanik 6zellikleri, oklizal yiklerin stres dagili-
mini degistirerek dental implantlarin klinik basarisini
etkilemektedir.? Okllizal kuvvetlerin alveolar kemige
iletimi dogal diglerde periodontal ligamentler tarafin-
dan saglanirken, oklizal kuvvetler dental implantlar-
da kemige direkt iletiimektedir.2 * Dental implantlar
cevresindeki yuklerin dagilimi ile ilgili yapilan calis-
malarda, yuklerin homojen dagitildigi durumlarda
peri-implant marjinal kemik kaybinin daha az oldugu
belirtilmistir.* implant kayiplarinin ve komplikasyon-
larin énlenmesi amaciyla olusabilecek biyomekanik
etkilerin 6nceden kavranmasi 6nem tasimaktadir.®
Bahsedilen biyomekanik etkilerin in vitro ortamda
belirlenmesi amaciyla dental implantoloji alanin-
da kullanilan yéntemlerden biri de sonlu elemanlar
stres analizi yontemi (SESA) yontemidir.

Sonlu Elemanlar Stres Analizi Yontemi

SESA ydntemi, ’biyomekanik agidan incelenmek is-
tenen cisim belirli sayida elemanlara bolerek ¢ézen
ve bilgisayar destekli tasarim modellerinde stres ve
gerilmeleri hesaplayan matematiksel similasyon
teknigidir. Maddenin cesitli kosullardaki streslere
karsi olusan tepkilerini degerlendirmek amaciyla
incelenecek olan madde bilgisayar ortaminda mo-
dellenir ve kuvvetlerin madde Uzerine etkisi benzer
sartlar olusturularak incelenir.®

SESA yontemi, uzay ve havacilik alanindaki yapisal
problemlere ¢d6zim amaciyla 1960’li yillarin basin-
da gelistiriimistir ve diger mihendislik alanlar tara-
findan benimsenmistir.” 1976 yilinda SESA yontemi
Weinstein® tarafindan dental implantoloji alaninda
ilk defa kullaniimistir. 1979 yilinda Atmaram ve Mo-
hammed?® bir implant ve izerindeki dis izerine gelen
stres dagilimini incelemis, implant geometrisinin ve
implant uzunlugunun peri-implant dokular izerinde
olusturdugu elastik parametreleri degerlendirmis-
lerdir. Borchers ve Richard™ 1983 yilinda 3 boyutlu
SESA yontemi ile kemik implant araylzinin gelisi-
mini incelemislerdir. Cook™ SESA yontemini pordz
implantlarda uygularken, Meroueh' ise silindirik
implantlari incelemistir. Williams™ kantilever etkisi-
nin dental implantlar tizerindeki etkisini, Akpinar'* ise
dogal dis ve implant kombinasyonunu arastirmistir.

SESA ile analiz yapilmadan once Uzerinde calisi-
lacak anatomik yapinin bir modeli elde edilmelidir.
Bilgisayarli tomografi (BT) araciligiyla edinilmis ve-
rilerin gorintlsl ile sanal modeller olusturulur.'
Modelin Uzerine uygulanacak yuklerin belirlenmesi,
malzeme &zelliklerinin sisteme giriimesi ve yapila-
cak olan analiz tipinin segilmesiyle matematiksel
model olusturulur. Olusturulan matematiksel model
ag (mesh) ile tanimlanir. Ag yapisini elemanlar (ele-
ments), bunlarla iligkili digim noktalari (nodes) ve
sinir kosullari (boundary conditions) olusturur. Agi
olusturan cizgilerin kesisimine digim noktasi adi
verilir. Ag1 birlestiren gizgiler arasinda olusan iki ya
da ¢ boyutlu yapiya da eleman adi verilir."®

SESA ile ilgili temel fizik kavramlari
Kuvvet

Kuvvet, birimi Newton (N) olan ve cisimlerin sekilleri-
ni, hareket durumlarini degistirebilen t¢ boyutlu vek-
torel etki olarak tanimlanir. Farkli pargalardan olusan
mekanik bir cisim SESA yonteminde incelenirken, in-
celenen cisim kii¢cuk pargalara ayrilir ve her pargaya
etki eden kuvvetler bagimsiz olarak incelenir.'®

Gerilme (Stres)

Bir cisme uygulanan kuvvete karsilik cismin olustur-
dugu tepkiye gerilme adi verilir.

Gerilim (S) = Kuvvet (F) / Alan (A) formdili ile hesap-
lanir. PSI (pounds per square inch) ve P (pascal) gibi
birimler kullanilsa da uluslararasi birim sisteminde
(SI) birimi N/m? olarak tanimlanmaktadir. Dis hekim-
ligi alaninda incelenen nesnelerin boyutu milimetre
cinsinden hesaplandigi igin megapascal (MPa veya
N/mm?) birimi siklikla kullaniimaktadir."”

Kuvvet uygulanan bir cisimde sikisma, ¢cekme ve
makaslama adi verilen Ug tip gerilme kuvveti olus-
maktadir.

Sikisma tipi gerilmede farkli yonde ve ayni dogrultu-
da iki farkli kuvvet;

Cekme tipi gerilmede cismi uzatmak amaciyla farkli
ydnde ve ayni dogrultuda iki farkh kuvvet;

Makaslama tipi gerilmede ise farkli diizlemde ve ters
yéndeki paralel iki kuvvetin cismin Uzerinde etkili ol-
duklari bolgeye uyguladiklari zit yonli kuvvet olarak
tanimlanir.'®
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Gerinim (Sekil Degistirme)

Gerinim, bir cisme uygulanan kuvvetin cismin Uze-
rinde birim boyut lzerinde olusturdugu boyutsal de-
gisimin ylzdesel olarak degeridir, bir kuvvet degil
bayuklGktar.

Gerinim (Strain) = Boyutsal degisim / ilk boyut for-
mulu ile hesaplanir.

Gerinim, bir cismin Uzerine elastik (gegici) ya da
plastik (kalici) etki gosterebilir.'®

Hooke Kanunu

Hooke kanunu, maddeye uygulanan kuvvetin, mad-
denin formunun bozulmasiyla dogru orantili oldugu-
nu agiklar. Gerinim ve gerilme arasindaki iliskiyi gos-
teren egdri, cisme kuvvet uygulandiginda cisimde ne
kadar degisim olacagini 6ngérmeye yardimci olur.
Olusan egrideki diiz egim kuvvet katsayisini (k) verir
ve cismin sertlik seviyesini gosterir. Dlslk esneklik
katsayisi esnek, ylksek esneklik katsayisi sert ci-
simleri tanimlar.®

Poisson Orani

Poisson orani, bir materyale kuvvet uygulandigi za-
man materyalin eninde gerceklesen uzamanin bo-
yundaki uzamaya oranidir. Bir ydnde uzama olurken
diger eksende kisalma olacag! i¢in deder negatif ola-
caktir ve mutlak deger icinde degerlendirilir. Mater-
yale 6zgu olan bu oran yumusak materyallerde daha
yUksektir.'®

Von Mises Stress (Esdeger Stres)

Belirli bir kuvvet uygulanan materyaldeki stres da-
yanimini belirleme amaciyla kullanilan, materyalde-
ki sekil degisimi prensiplerinden yola c¢ikilarak elde
edilmis bir degerdir. Kuvvet altinda sekil degisimine
ugrayabilen malzemeler i¢in sekil degisiminin basla-
dig1 deger olarak kabul edilir.®

Young’s Modulus (Elastisite Modiilii)

Bir materyalin sertligini belirleyen bu él¢ut, gerilimin
gerinime oranidir. Bir materyalin elastisite modilu
degeri arttikga sertligi de artar. Ayni miktar kuvvet
uygulanmig iki cisimden elastisite moduli dusuk
olan, yuksek olana oranla daha fazla deforme ol-
maktadir. 1°

SESA Metodunda isleyis

Analitik yollarla ¢ézilmesi zor olan karmasik meka-
nik problemlerin ¢6zimi amaciyla kullanilan bu yén-
tem, parcadan butiine gitme prensibine dayanir.™®

Problemin ¢ézimi 3 asamada incelenir;

Pre-processing: Model Uretimi Asamasi

Analizi yapilacak yapinin CAD (Computer Aided De-
sign) programi kulanilarak, manyetik rezonans go-
rintileme (MRG), bilgisayarli tomografi (BT) ya da
koordinat belirleme cihazlarindan alinan paramet-
reler ile materyale ait verilerin bilgisayar ortamina
aktarilmasi saglanir. Elde edilen model, boyutuna
ve geometrisine uygun olarak daha kiglk pargalara
bélinur. Karakter ve mekanik 6zellikler bakimindan
ana yaply! taklit eden bu alt birimler, sanal stresler
altinda kendi gerilme ve sekil degistirmelerini bagl
olduklari diger elemanlara ileterek buitlinsel etki gos-
terirler.™®

Analiz: Parametrelerin islenmesi Asamasi

Materyalin mekanik 6zellikleri (elastisite modili ve
poisson orani) kullanilarak elde edilen parametreler
olugturulan geometri Uzerine tanimlanir, yikleme ko-
sullari belirlenir. Yikleme kosullari belirlenirken okli-
zal yukleri daha gercekgi taklit etmek adina sadece
horizontal ve aksiyel yénden degil, oblik ydnden de
uygulanmalidir.?°

Post-processing: Islem Sonu Diizenleme Asamasi

SESA ydénteminde her alt birim Ust birimi taklit eder.
Bu sebepten dolay! kiguk birimlerin ¢ézimlenme-
siyle bltlnsel sonug elde edilir. Elde edilen veri-
lerin yorumlanmasi tablo, grafik ve animasyon gibi
yoéntemlerle bilgisayar programlari yardimiyla daha
anlasilir hale gelmektedir. implant ve abutment
materyali olarak kullanilan titanyum ve benzeri ma-
teryallerde 6zellikle Von Mises kuvvetleri degerlen-
dirilerek kuvvet altinda materyaldeki stres birikim
noktalari degerlendirilir.2"

SESA Yénteminin Oral implantolojide Kullanimi

1976 yilinda Weinstein ve ark.® tarafindan oral
implantoloji alaninda ilk kez kullanimindan bu
yana SESA, bilimsel arastirmalarda siklikla
kullanilmaktadir. SESA arastirmaciya karmasik
implant biyomekanigini aciklayan veriler
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sunmaktadir. implant tedavisi sonrasi marjinal kemik
kaybinin en buyuk sebeplerinden biri asiri oklizal
yiikleme olabilecegi bilinmektedir.2'22 implanta
uygulanan kuvvet miktari ve marjinal kemik kaybi
arasindaki iliskiyi tespit etmek amaciyla SESA
yontemi uygulanabilmektedir.2® Dental implantlar ile
kemige iletilen kuvvet miktari, implantin uzunluk ve
¢capina, implant yuzey 6zelliklerine, implatin agisina,
protetik yapiya ve ¢evre kemigin yapisi gibi birgok
etmene baglidir.2+ 25

Cigneme fonksiyonu sirasinda olusabilecek kesintili
ve asirl kuvvetler, yiksek gerinim ve gerilim sonucu
asir1 yuklenme olusturarak implant cevresinde kemik
rezorpsiyonuna sebep olur.??2 Fonksiyon sirasinda
in vivo ortamda strain gauge igneleri ile dlgimlerin
yapilmasi pratik olmadigindan SESA gibi dolayli
matematiksel yaklagsimlar deformasyon, gerilim ve
gerinim gibi degerlerin elde edilmesinde siklikla kul-
lanihr.2!

implant ve cevresinde olusan stres dagilmi giini-
mizde de guncel bir arastirma konusudur. Savedi,
Vaillancourt gibi arastirmacilar implantlarin ylzey
Ozellikleri ve stres dagihmi iligkisini inceledikleri
arastirmalarda purGzli ydzeyli implantlarda kuvvet
iletiminin daha homojen oldugunu ve kemik atrofisi-
nin daha az olabilecegini bildirmiglerdir.?® 2" Cheng
ve ark.® | homojen kuvvet dagihmi igin parizli imp-
lant ylzeyini desteklerken, diiz ylizeyli implantlarda
stresi azaltabilmek igin daha genis gapl implant kul-
lanilabilecegini bildirmigtir.

implant boy/cap orani ile implant ve cevresinde-
ki stres birikimi arasindaki iliski birgok arastirmaci
tarafindan incelenmistir. Pelizzer, Matsushita ve
Mohammed gibi arastirmacilar farkl dizaynlarda
degisik capa sahip implantlari SEA yontemi ile karsi-
lastirmislar ve implant ¢api arttikga stres birikiminin
azaldigini belirlemiglerdir.2*3' Ayrica, Mohammed ve
ark.®' konik dizaynli implantlarin silindirik implantla-
ra oranla peri-implant bolgede daha fazla stres biri-
kimine yol actigini belirtmislerdir.

implant acilarinin implant ve gevresi dokularda olusg-
turdugu stres dagihmini inceleyen calismalarin bir-
cogunda implanti agilandirarak uygulamanin krestal
bblgede daha fazla stres deg@erleri olusturacag bil-
dirilmigtir.32 3 Silva ve ark.3* All-on-4 ve All-on-6 mo-
delleri olusturmus, distaldeki egimli implantta olusan
stresin ayni modeldeki diiz yerlestiriimis diger imp-

lantlara oranla daha fazla oldugu belirtilmigtir.

implant uzunlugunun arastirldi§i  calismalarda
ise kisa implant kullaniminin implant ve gevresin-
de stresi artirdigi sonucu gikmistir. Normal implant
boyunun 11 mm kabul edildigi bir calismada, kisa
implant kullanildiginda kortikal kemikte %50, trabe-
kiler kemikte %80 oraninda daha fazla stres birikimi
gozlemlenmistir.® Lum ve ark.*® yaptiklari galismada
kisa implantlar kullanildiginda oklizal kuvvetlerin,
kemik implant araytzinden c¢ok implantin boyun
kisminda, kortikal kemikte stres olusturdugunu géz-
lemlemislerdir. Yapilan bir calismada kisa implantlar
kullanilsa bile implantin ¢apini ve sayisini artirarak
kortikal kemikte biriken stresleri optimum seviyeye
indirmenin mimkiin olabilecedi gosterilmistir.3”

Reiger ve ark.®® ise diislk streslerin de yliksek stres-
ler kadar kemik rezorpsiyonuna sebep olabilecegini,
streslerin homojen dagdiliminin daha énemli oldugu-
nu savunmuslardir. Okllzal kuvvetlerin implant ara-
cihgiyla kemige iletiimesinde kemik kalitesinin etki-
sinin incelenmesi ise Holmes ve Loftus tarafindan
yapilmistir. Kalin kompakt ve ylksek densitedeki
trabekuler kemik yapisinin implant ¢evresinde mikro
hareketleri ve stres yodunlugunu azalttigini bildir-
mislerdir.3 implant cevresindeki kemik yiiksekliginin
implant basarisina etkisini inceleyen Koca ve ark.*
Tip 3 kemik modellerinde uyguladiklari implantlari 5
degdisik kemik boyu modelinde incelemigler, kemik
boyu artisinin stres dagilimi agisindan avantaj olus-
turdugunu belirtmislerdir.

Dental implant tedavisinin cerrahi kadar énemli
bir kismi da implant Ustii protezlerdir. implant (st
protezlerin oklizal yukleri iletme sekli, agisi ve
oklizyon tipi implant cevresi dokulardaki stres
acisindan oldukga 6nemlidir. Canay ve ark.*' acili
ve duz yerlestiriimis ve Uzerinde sabit protetik
restorasyonlar bulunan implantlar arasindaki stres
dagilimi farkini incelemis, horizontal yiklerde
anlaml bir fark olmazken, vertikal kuvvetlerde acili
yerlestiriimis implantlar ve gevresinde 5 katdahafazla
stres birikimi gézlenmigtir. Yapilan ¢alismalarda kisa
implantlarda kron/implant oraninin stres dagilimina
etkisi incelenmis, kron/kdk orani 2/3 olmasi ideal
olarak belirtiimis ancak 1/1 orani minimum deger
olarak kabul edilebilir olarak bildirilmistir.42 implant
Uzeri protezlerde kantilever uygulamalarinin stres
dagihmina etkisinin incelendigi ¢alismalarda, Meri¢
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ve ark. kantilever uygulamasinin stres birikimini
arttirdigini, Erkmen ve ark.*® implant Usti protezlerde
fiberle glglendiriimis kompozit materyalle Uretilmis
altyapi  kullaniminin  okliizal stresleri homojen
dagitarak implant cevresindeki kemik kaybinin
azaltabilecegini bildirmislerdir. Klineberg ve ark.*
implant Ustl protez dizayninin oklizal kuvvetler
altinda fonksiyonel kemik sekillenmesini ve implant
cevresindeki dokularda olusan stres birikimini
etkiledigini belirtmisler, dik tiberkil egimleri ve
genis okluzal tabla ile boyun boélgesindeki streslerin
arttigini, santral fossada yuklerin toplanmasinin ve
okliizal tablanin mimkin oldugunca dar olmasinin
stres birikimini azaltacagini belirtmiglerdir.

SONUG

Oral implantoloji alaninda SESA kullanimi, implan-
toloji alanina yeni bir boyut getirerek klinik pratikte
karsilasilan problemlere in vitro kosullarda ¢6zim
bulma olanagi saglamistir. SESA ¢alismalarinda
dokunun ve incelenen materyalin 6zellikleri yaklagik
olarak modele aktarilsa da hassas yapilan calis-
malar sonucu gergege en yakin degerler elde edi-
lebilmektedir. Gelisen stres analiz yazilimlari ile dis
hekimligi ve oral implantoloji alaninda hekimlere yol
gOstermekte ve basari oranini artirmaktadir.
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