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oz
Amag: Bu in vitro ¢aliymanin amaci, boya penetrasyon yontemini kullanarak inkremental veya bulk-
fill teknigi ile uygulanan giincel kompozit materyallerin mikro-sizinti potansiyelini degerlendirmektir.

Gereg ve Yontemler: Yeni ¢ekilmis 120 adet bityiik az1 dige standart Black I kaviteler (3mm x 3mm
x 4mm) hazirlandi. Calismada bir nanohybrid (Filtek™ Z550), bir bulk-fill (X-tra fil) ve bir seramik
igerikli bulk-fill kompozit (Admira Fusion X-tra) kullamldi. Restorasyon yontemi olarak bulk-fill ve
inkremental uygulama teknikleri kullanildi. Ornekler rastgele 6 gruba (n = 20) ayrildi. Restorasyon
yapildiktan sonra numuneler 1000 ¢evrimlik termal déngiiye (5°C-55°C) tabi tutuldu. Mikro-sizinti
testi, %o 1’lik metilen mavisi boyasi kullanilarak uygulandi. Dislerin kesitleri, boya penetrasyon derecesi
agisindan stereo mikroskop altinda degerlendirildi. Istatistiksel analizler Kruskal-Wallis ve Mann-
Whitney-U testleri ile gergeklestirildi (p=0,05).

Bulgular: Kompozit rezin gruplarn ile mikro-sizinti sonuglar1 arasindaki iliski istatistiksel olarak
anlamh bulunmugtur (p<0,05). X-tra Fil ve Admira Fusion X-tra kompozitin her ikisini 5 tabaka
olarak uygulanmak tek tabaka olarak uygulamasma gore istatistiksel olarak daha iyl sizdirmazhk
sagladigr gozlenmigtir. Filtek ™ Z550 harig, tim kompozitlerde 2 uygulama teknigi arasinda anlamh
bir fark g6zlenmigtir (p<0,05).

Sonug: Admira Fusion X-tra inkremental uygulama teknigiyle hazirlandiginda en diigiik mikro-
sizint1 degerini gostermistir.

Anahtar Sozciikler: Mikro-sizinti, Bulk-fill, c-faktor, inkremental, Ormoser

ABSTRACT

Objective: The aim of thisin vitro study was to evaluate the microleakage potential of novel composite
materials applied with either the incremental or bulk fill technique using the dye penetration method.

Material and Methods: Standard Black I cavities were prepared (3mm x 3mm x 4mm) in 120
freshly extracted molar teeth. A nanohybrid (Filtek™ Z550), a bulk-fill (X-tra fil) and a ceramic
reinforced bulk-fill composite (Admira Fusion X-tra) were tested. Bulk-fill and incremental application
techniques were used as the restoration method. The specimens were randomly separated in 6
groups (n=20) and the samples were thermal cycled for 1000 cycles (5°C-55°C) after the restorative
procedures. The microleakage test was applied using 1% methylene blue dye. Sections of the teeth
were evaluated under a stereo microscope in terms of the degree of dye penetration. Statistical
analyses were conducted with the Kruskal-Wallis and Mann-Whitney U tests (p=0.05).

Results: The relationship between composite resin groups and microleakage results was statistically
significant (p <0.05). It was observed that X-tra Fil and the Admira Fusion X-tra composites applied as
5 layers statistically provided lower microleakage than the single layer application. With the exception
of Filtek ™ 7550, a significant difference was observed between the 2 application techniques in all
composites (p <0.03).

Conclusion: Admira Fusion X-tra exhibited the lowest degree of microleakage when prepared with
incremental application techniques.

Key Words: Microleakage, Bulk-fill, c-factor, Incremental, Ormocer
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GIRIS

Estetik bagarilarindan dolayr dis hekimliginde genis bir
yer bulan kompozit restorasyonlarmn bazi dezavantajlari,
restorasyonlari bagarisimi 6nemli 6lgtide etkilemektedir.
Bu dezavantajlardan bazilar1 polimerizasyon buiztilmesine
baglh aralik (gap) olusumu ve uygulamanin teknik hassasiyet
gerektirmesidir. Kompozit rezinlerin polimerizasyonlar
esnasinda meydana gelen biiziilme dig dokusu ile kompo-
zit rezin arasmdaki adezyonu zayiflatarak mikro-sizintiya
neden olmaktadir (1). Olugan bu mikro-sizinti; restorasyon
hatti boyunca renklenme, post-operatif hassasiyet gibi klinik
problemler olusturabilmektedir (1, 2). Problem ¢6ziilmezse
dig dokusu ve rezin materyali arasina agiz icerisindeki sivi-
larin girig ve cikigt, bakterilerin bu bélgelere invaze olma-
larina neden olmaktadir. Bu mikro arahga yerlesmis olan
bakterilerin metabolik artiklar sekonder ciriikklere neden
olabilecegi gibi, olay pulpal hastaliklara kadar ilerleyip
disin kaybi s6z konusu olabilmektedir (3). Polimerizasyon
biiziilmesine etki eden birgok faktér vardir. Bunlar arasinda
polimerizasyon ve yerlestirme teknigi, restoratif materyalin
yapistyla ilgili faktorler, kavite geometrisine bagh faktorler
en 6nemli etkenler olarak belirtilmektedir (4-7).

Rezin kompozitlerin polimerizasyonunda, kavite geomet-
risinin etkisi konfigiirasyon faktérii adi verilen terim ile
tanimlanmgtir. Rezin esash restoratif materyalin uygulan-
dig1 kavite veya diizlemde adezyon sagladigi yuzey alanla-
rinin toplaminin, adezyon saglanmayan yani serbest yiizey-
lerin alanlarmin toplamina oranina konfigiirasyon faktori
(C- faktor) denilmektedir (8). C- faktorii ne kadar fazlaysa
polimerizasyon buzilmesi o kadar fazla olacak, bunun
sonucunda olugan igsel streslerin orani da bir o kadar
artacaktir (9). Bu yuzden kompozit dolgu malzemeleri
kaviteye konfigtirasyon faktorini digtirecek sekilde yerleg-
tirilmelidir.

Polimerizasyon buzillmesini en aza indirmek icin uygu-
lanan tabakalama (inkremental) teknigi uygulama sira-
sinda vakit alan bir yéntemdir. Ayrica bu teknik tabakalar
arasinda bogluk kalmasi veya kontaminasyon olugmas: gibi
riskler tagimaktadir. Bu nedenle farkh uygulama teknikleri
ve materyal icerikleri temelinde yeni arayiglara gidilmigtir.
Bulk-fill kompozitler bu konudaki eksikligi tamamlayici bir
gelisme gibi gorilmektedir. Kompozit rezinin tek tabaka
halinde uygulanmas: klinik agidan ¢alisma kolaylig: sagla-
yarak, caliyma stresini azaltip hasta konforunu artirmak-
tadir (13). Kompozitlerin tek asamada uygulanabilmesi,
tabakalama teknigine gore daha bagarili bir adaptasyon
saglamakta, tabakalar arasinda bosluk kalmasi sonucu
olugabilecek poroézite riskini de en aza indirmektedir (14).
Giinimiuzde geleneksel kompozit rezinlerin organik bile-
senlerinde yapisal degisiklise gidilerek ormoser igerikli
restoratif materyaller geligtirilmigtir. Bu materyaller hibrit
kompozitler kadar doldurucu icermemesine ragmen es
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deger polimerizasyon biiziilmesi gostermektedir. Ayrica
yapisi itibariyle yiiksek biyo-uyumluluk ve aginma direnci
gibi 6nemli avantajlar da mevcuttur (15).

Restoratif materyalle dig dokusunun biiztilme ve genlesme
katsayilarinin farkli olmasindan dolay: tekrarlayan sicaklik
degisimlerinde dis dokusu ve restoratif materyal arasinda
biiziilme ve genlesme stresleri oluymaktadir. Bu stres biri-
kimleri ara yuzeylerde catlaklarin olusmasina ve zamanla
agiz icindeki sivilarin bu araliktan girmesine neden olmak-
tadir (10-12). Bu caliymada klinik olarak meydana gelen
bu sicaklik degisimlerini taklit etmek icin 6rneklere termal
dongti ile yaglandirma yapilmistir.

Bu caliymanin amaci; molar diglerde acilan standart Black
I kavitelere inkremental ve bulk-fill teknikleri kullanilarak
uygulanan giincel kompozit restoratif materyallerin termal
dongii ile yaglandirilmas: sonrasi restoratif materyal ile dig
ara yuzunde meydana gelen mikro-sizintilarimin in vitro
ortamda incelenmesidir.

GEREC ve YONTEMLER

Bu arastirma, Antalya Egitim ve Aragtirma Hastanesi Klinik
Aragtirmalar Etik Kurulu'nun 19/11/2015 - 68/5 karar
tarihli onay1 ile yapilmistir. Caliymada 120 adet ¢tiriiksiiz
insan molar disi kullanildi. Abrazyon, erozyon, catlak ve
restorasyona sahip olan disler ¢alisma disi birakildi. Digler
toplandiktan sonra 30 ginii gecmeyecek sekilde distile su
igerisinde bekletildi. Toplanan digler tizerindeki tiim artik
dokular, eklentiler uzaklastirldiktan sonra, diglere polisaj
yapilarak kavite preperasyonunun yapilmasi i¢in hazir
duruma getirildi. Digler rastgele 6 gruba ayrildi. Caliymada
kullanilan kompozit rezinler Tablo I de gdsterilmistir.

Diglerin okliizal yiizeylerine Black I kavite acildi. Kavite
boyutlar: bukko-lingual ve mesio-distal yonde 3 mm olup,
kavitenin derinligi ise 4 mm olarak hazirlandi. Kavitenin
uzunlugu ve derinliginin 6l¢iimtnde periodontal sond
kullamildi. Kavite preperasyonu su sogutmasi altinda elmas
rond ve fissiir frez (Mani Dia-Bur ex-41) vasitastyla yapild.
Her 5 diste yeni frez kullamilarak tim diglerin kavite
duvarlarinin standart olarak hazirlanmasi amaclandr. Butin
dislerin kavitelerine tretici firmanmn talimatlarma bagh
kalmarak 6nce Clearfil SE bond baglayici ajan uyguland,
ardindan restoratif materyal ile dig restore edildi. Butin bu
asamalarin sematik goruntiisu Sekil 1 de gosterilmektedir.

Grup 1. Admira Fusion X-tra Tek tabaka

Voco Admira® Fusion X-tra Nanohibrit Ormocer en
fazla 4 mm kalmhginda olacak sekilde kavite tabanina ve
duvarlarma tek tabaka halinde kondanse edildi. LED 131k
cithazi1 (3M Elipar™ S10 ) ile 20 sn boyunca polimerize
edildi. C-faktori degeri 6,33 olarak hesaplandi.
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n:120

120 dise 3x3x4 mm
Kavite agildi.

120 dige Clearfil SE bond
uygulands.
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5. Grup n:20
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Grup 2. Admira Fusion X-tra Bes tabaka

Voco Admira® Fusion X-tra Nanohibrid Ormocer
C-faktorii en az olacak gekilde toplamda 5 tabaka halinde
kaviteye yerlestirildi. Mesial, bukkal, lingual ve distal olmak
tizere 4 kavite duvarma bir yiizeyi dik piramit formunda,
piramitin dik yiizeyi kavite duvarina gelecek sekilde
yerlestirip 20 sn LED 1tk cihazi polimerizasyonu yapildi.
Dort tabaka bu sekilde polimerize edildikten sonra en
iste 4 mm kalinhgr tamamlayacak sekilde besinci tabaka
yerlestirildi ve oklizal form verilerek polimerize edildi.
C-faktori degeri 0,987 olarak hesaplandh.

Grup 3. Z550 Iki tabaka

3M Filtek™ 7550 Nano Hibrit Universal kompozitin her
tabaka kalinhg 2 mm olacak sekilde, 2 tabaka olarak digler
restore edildi. Tk tabaka kavitenin yansim dolduracak
sekilde kondanse edildikten sonra polimerize edildi. Tkinci
tabaka uygulanip okliizal form iglenerek polimerizasyon
tamamlandi. Her kompozit tabakasi 10 sn LED 151k cthaz1
kullanilarak polimerize edildi. C- faktorii degeri 3,66 olarak
hesaplandh.

Grup 4. Z550 Bes tabaka

Bu gruptaki diglere 3M Filtek™ 7550 Nano Hibrit Univer-
sal kompozit uygulandi. Uygulama teknigi ikinci gruptaki
gibi 5 tabaka seklinde gergeklestirildi. Her tabaka poli-
merizasyonunda LED 151k cithazi 10 sn siireyle uygulandi.
C-faktorii degeri 0,987 olarak hesaplandi.

Grup 5. X-tra Fil tek tabaka

Bu gruptaki diglere Voco X-tra Fil Bulk-fill hibrit kompozit
uygulandi. Kompozit tek seferde 4 mm’yi ge¢meyecek
sekilde kaviteye kondanse edildikten sonra tretici firma
talimati dogrultusunda 10 sn LED 1s1k cihaz1 kullanilarak
polimerize edildi. C-faktorii degeri 6,33 olarak hesapland.

Grup 6. X-tra Fil bes tabaka

Bu gruptaki diglere Voco X-tra Fil Bulk-fill hibrit kompozit
ikinci grupta oldugu gibi 5 tabaka gseklinde kaviteye
yerlestirildi. Kompozit tabakalar1 her asamada 10’ar sn
LED 1gik cihazi kullanilarak polimerize edildi. C-faktorii
degeri 6,33 olarak hesaplandu.

Restorasyonlar tamamlandiktan sonra ince grenli elmas
frezler ve polisaj lastikleri ile bitirme ve polisaj iglemleri
tamamlandi. Ttim 6rnekler oda sicakliginda distile su igeri-
sinde 1 hafta bekletildi. Daha sonra bu 6rneklere 5 °C ve
55 °C arasinda 1000 defa termal 1s1 degisimi uygulandi.
Yaglandirilan diglerin timuntin kék uclart mum yardimmiyla
kapatildi. Tki kat tirnak cilas: digin restorasyon cevresinde
2 mm boyanmamig alan kalacak sekilde 6rneklerin tiim
yuzeylerine uygulanip, %1’lik metilen mavisi ¢ozeltisinde 8
saat boyunca oda 1sisinda (25 °C) bekletildi. Bitun 6rnek-
ler, disin mezio-distal dogrultusunda restorasyonun orta
hattindan gececek sekilde elmas diskle kesildi. Ornekler-
deki boya penetrasyonu stereomikroskop (Stemi SV11
Isik mikroskobu Zeiss) kullanilarak 20 kez biytitme (x20)
ile degerlendirildi. Boya penetrasyon skorlari Tablo IT’de
gosterilmigtir.

Tablo I: Calismada kullanilan kompozit rezinler.

Kompozit rezinler Uretici firma M

ateryalin inorganik yapis1 Uretim numarasi

Voco GMBH,

Admira Fusion x-tra

. 0/ 010 : . N
(Nanohibrit ormocer) Cuxhaven, Almanya Kiitlesel olarak %81°1 inorganik doldurucu igerir. 1606208
Xetra fil Voco GMBH Metakrilat matriks Bis -GMA, UDMA,
(Bulk-fill hibrit) Cuxhaven, Almanya . ?EGDMA 1Ot — 1338150
Kiitlesel olarak %86 inorganik doldurucu igerir.
Organik matriks BIS-GMA, UDMA, BISEMA,
Filtek™Z550 PEGDMA, TEGDMA icermektedir.
(Nano Hibrit SM ES};%DS t. Paul, Kiitlesel olarak % 81,81 20 nm boyutunda N648221
universal) silika ve 0,1-10 mikron arasinda zirkon/ silika

inorganik doldurucu igerir.

Tablo II: Mikro-sizint1 skorlar.

Mikro-s1zint1 Skoru

Tanimlama

0 Boya sizintis1 yoktur

1 Mine tabakasinda olan boya sizintist

2 Dentin tabakasinin en fazla yarisina kadar ulasan boya sizintist

3 Dentin tabakasiin yarisin1 gegmis pulpal duvara kadar ulasan boya sizintist
4 Pulpal duvarda olusan boya sizintist

54
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Mikro-sizinti analizi sonucunda elde edilen verilerin,
normallik dagiliminin incelenmesi amaciyla Kolmogorov-
Smirnov testi kullamldi. Bu testin sonuglarina gére, verilerin
degerlendirilmesi amaciyla Kruskal-Wallis ve Mann-
Whitney U testleri kullanildi. Tim testler i¢cin anlamlihk
dtzeyi p=0.05 olarak belirlendi.

BULGULAR

Biitin gruplarin mikro-sizinti skorlarinin dagilimi Tablo
III'de gosterilmigtir.

Caliymanin sonuglarma gore X-tra Fil ve Admira Fusion
X-tra kompozitin her ikisinin 5 tabaka olarak uygulanma-
styla tek tabaka olarak uygulamasina gore sizdirmazhigin
istatistiksel olarak daha iyl oldugu gézlenmistir. Bununla
birlikte 3M Filtek Z-550 kompoziti 2 tabaka ya da 5 tabaka
seklinde uygulamanin mikro-sizint1 iizerinde etkisi olmadi-
&1 gorilmugtiir (Tablo IV). Mikro-sizint1 skorlarimin ytizde-
sel dagihmina bakildiginda, mikro-sizintinin hig¢ olugmadig
(skor 0) gruplarin sadece Admira Fusion X-tra kompozitin
tek tabaka ve 5 tabaka olarak uygulandigi gruplar oldugu
gorilmektedir (Tablo III). Pulpal duvara uzanan sizinti
(skor 4) ise en fazla X-tra Fil kompozitin tek tabaka olarak
uygulandigr grupta gorilmiistur (Sekil 2). Bununla birlikte
Admira Fusion X-tra kompoziti 5 tabaka olarak uygulamak
diger gruplarla kargilastinldiginda anlamh derecede daha
olumlu sonuglar ortaya ¢ikarmugtir (P < 0,05) (Tablo IV).

Tablo III: Gruplarin sizinti skorlarinin dagilimu.

TARTISMA

Kompozit rezin materyalinin tistiin 6zelliklerinin yaninda
kritik 6neme sahip cksiklikleri de mevcuttur. Kompozit
rezinlerin uygulandiktan sonra dis dokusu ile mitkemmel
bir baglanti saglamas1 ve dolgu dig ara yuziinde bosluk
kalmamas restorasyonun basarisini belirleyici 6nemli bir
faktordir. Restorasyondan sonra meydana gelebilecek her-
hangi bir mikro aralik mikro-sizintiya devaminda bakteri
invazyonlarina, renklenmelere, post-operatif hassasiyet,
sekonder ¢triiklere hatta pulpal hastaliklara kadar ilerleye-
bilmektedir (10, 12, 16). Bu ¢alismada; ormoser, nanohibrit
ve bulk-fill kompozit rezinlerin farkli tabakalama teknikleri
uygulanarak termal dongl ile yaslandirilmasi sonrasinda
boya penetrasyon test yontemiyle olusan mikro-sizint1 de-
receleri kargilagtirilmal olarak incelendi.

Caliyma sonucunda kompozit rezinin tabakalar halinde
kaviteye uygulanmasinm polimerizasyon biztlme stresle-
rini kontrol altina alabildigi ve bu sayede restoratif mater-
yalle dis dokusu arasinda biiziilme araligini azaltig1 kanisina
varimugtir (17). Kompozitlerin farkh tekniklerle yerlegtiril-
mesine ragmen restorasyonlardaki mikro-sizintilarin 6ntine
gecilemedigi ayrica mine ve dentinde olugan mikro-sizinti-
larin aralarinda da istatistiksel olarak bir anlam olusturma-
dig1 gosterilmistir.

Skor 0 Skor 1 Skor 2 Skor 3 Skor 4
Gruplar n % n % n % n % n %
Grup 1 1 5 9 45 3 15 3 15 4 20
Grup 2 6 30 12 60 2 10 0 0 0 0
Grup 3 0 0 1 5 5 25 10 50 4 20
Grup 4 0 0 5 25 3 15 5 25 7 35
Grup 5 0 0 2 10 3 15 6 30 9 45
Grup 6 0 0 11 55 3 15 4 20 2 10

Grup 1: Fusion Tek tabaka, Grup 2: Fusion cok tabaka, Grup 3: Z550 Iki tabaka, Grup 4: Z550 cok tabaka, Grup 5: X-tra Fil tek tabaka, Grup 6: X-tra
Fil ¢ok tabaka

Tablo IV: Gruplar arasi kargilagtirma (p degerleri).

Gruplar Grup 1
Grup 1
Grup 2 0,003
Grup 3 0,030 0,000
Grup 4 0,102 0,000
Grup 5 0,009 0,000
Grup 6 0,779 0,003

Grup 1: Fusion Tek tabaka, Grup 2: Fusion ¢ok tabaka, Grup 3: Z550 Iki tabaka, Grup 4: Z550 ¢ok tabaka, Grup 5: X-tra Fil tek tabaka, Grup 6: X-tra

Fil ok tabaka. p < 0,05 ise gruplar arasindaki farkhihk anlamhdur.

Akd Tip D / Akd Med J / 2020; 6(1):51-58
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Sekil 2: Sizint1 skorlarinin grafiksel dagilimi.

Calismada konfigtirasyon faktort degerini alt seviyede tuta-
bilmek icin yerlestirme islemi toplamda 5 tabaka halinde
gergeklegtirildi. Mesial, bukkal, lingual ve distal olmak
tizere 4 kavite duvarma bir yiizeyi dik piramit formunda,
piramidin dik yiizeyi kavite duvarina gelecek gekilde yerles-
tirildi. Son tabaka ise okliizal form verilerek tamamlandi.
Bu sayede her tabakada baglanmayan yiizey alani artiri-
lip baglanan yiizey alanmi dugiirtldi. Bu metot sayesinde
diger gruplara uyguladigimiz tek tabaka tekniginde konfi-
girasyon faktor degeri; 6,33 iken tabakalama tekniginde
bu deger 0,957°ye kadar indirildi. Bu sayede polimerizas-
yon biiziilme kuvveti azaltlhp mikro-sizintimin 6nlenmesi
hedeflendi. Konfigiirasyon faktérii ne kadar fazlaysa poli-
merizasyon biiziilmesi o kadar fazla olacaktir. Bunun sonu-
cunda olusan igsel streslerin orani da bir o kadar artacaktir
(18). Bu biriken stresler rezin dentin baglanti ara ytizeyinde
materyalin adaptasyonunun bozulmasina sebep olabi-
lir. Kenar uyumunun bozulmasi sonucu, mikro-sizint1 ve
restoratif bagarisizhik gorilebilir (19).

Ormoserler hibrit kompozitlerde bulunan inorganik doldu-
ruculardan daha az oranda doldurucu icermesine ragmen
hibrit kompozitlerle es deger polimerizasyon buiziilmesi
gostererek benzer mikro-sizinti sonuglar sergileyebilir (15,
20). Galismadan elde edilen sonuglar dogrultusunda biitiin
kompozitler igerisinde ormoser yapidaki Admira Fusion
X-tra’nin en az polimerizasyon biiziilmesi ve dis dokusu
ile restorasyon ara yiizeyinde en az agikliga sahip kompo-
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zit oldugu soylenebilir. Yaziaa ve ark. (21) caligmalarinda
ormoserlerin en az mikro-sizinti gésterdigini bulmuglardir.
Ormoserin silikon dioksit yapisindaki inorganik bir omur-
gaya sahip olmasinin ve 3 boyutlu organik bilesik polimer
birimlerinin fonksiyonel hale gelmesinin mikro-sizintinin
azalmasinda etkili oldugu savunulmaktadir. Yadav ve ark.
yaptgr caliyjmada da ormoserler diger restoratif materyal-
lerden daha az mikro-sizinti sergilemiglerdir (22). Tim bu
sonugclarla beraber bu ¢alismanin sonuglar1 da degerlendi-
rildiginde, ormoser yapidaki kompozit malzemelerin daha
dusitk mikro-sizinti sergiledikleri s6ylenebilir.

Agiz ortaminda restorasyonlar giin icerisinde asit atakla-
rina, sicaklik degisimlerine, ¢igneme kuvvetlerine siirekli
maruz kalmaktadir. Bu etkilesimler restorasyon ve dig
dokusu arasindaki baglantiyr ciddi anlamda olumsuz etkile-
mektedir. Klinik olarak olugan bu tir bir problem kompo-
zit restorasyonun émriind kisaltan ana etkendir (19).

Gammarra ve ark. yapmis oldugu caliymada bulk-fill
kompozitin polimerizasyon biiztilmesini azaltmak i¢in farkh
foto polimerizasyon teknikleri kullanilmig ve kompozitlerin
marjinal adaptasyonu ve mikro-sizintilar1 incelenmistir.
Cabsmanin sonucunda termal dongi uygulanmasindan
sonra biitiin 6rneklerin marjinal devamliigim kaybettigi
gorilmustir (23). Caliymamizdaki 6rneklerin ¢ok buyiik
bir kisminda mikro-sizinti goériilmesinde termal déngi ile
yaslandirmanin etkili oldugu soylenebilir.
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Giincel Kompozitlerin Farkh Tabakalama Teknikleriyle Uygulanmasinin Mikro-sizinti Uzerine Etkilerinin Incelenmesi

Han ve Park’in yapmuig oldugu caliymada farkhi konfigt-
rasyona sahip kavitelere bulk-fill ve inkremental teknikle
yerlestirilmis olan kompozitlerin mikro gerilme dayaninmu
incelenmigtir (24). Konfigiirasyon faktorintn yiksek
oldugu smuf I kavitelerde inkremental yontemin tek tabaka
tekniginden polimerizasyon biiztilmesi agisindan Ustin
oldugu fakat konfigtirasyon faktori dusiik olan smuf II
kavitelerde uygulama teknikleri arasinda bir fark olmadig:
belirtilmigtir. Caliymamizin sonuglarinda da gorildiigi gibi
bulk-fill kompozitlerin inkremental yéntemle uygulanma-
styla olusan mikro-sizinti tek tabaka teknigiyle uygulanma-
sina gore daha azdur.

Cesitlh kompozit rezinlerin uygulanmasinda farkli proto-
kollerin kullanilmasinin servikal mikro-sizintiya ve tiberkil
esnemesine (cuspal deflexion) olan etkisinin incelendigi bir
calismada tabakalama teknigi ile yerlestirilen kompozit-
lerde mikro-sizinti degeri tek tabaka geklinde uygulanan
kompozitlerden daha disiik ¢tkmistir. Bu ¢aliygmada bulk-
fill kompozitler arasinda farkli mikro-sizinti degerlerinin
materyale bagh bir durum oldugu ortaya konmustur (25).

Tek tabaka teknigi adeziv dig hekimligi icin cezbedici olmast
sebebiyle bulk-fill kompozitlerde elde edilen bu gelismelerin
ilerleyen yillarda ¢ok daha 1yi noktalara taginacag beklen-
mektedir. Fakat tabakalama teknigiyle uygulanan bulk-fill
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kompozitlerin, hem uygulanan kalinlik hem de konfigiiras-
yon faktoriindeki azalma nedeniyle mikro-sizint1 acisindan
daha 1y1 performans sergiledigi s6ylenebilir. Caliymamizin
sonuclarma gore bulk-fill kompozitlerin polimerizasyon
biiziilmesine baglh olumsuzluklarini azaltmak acisindan
kaviteye tabakalar halinde uygulanmasimnin daha iyi sonug-
lar verebilecegi 6ngoriilebilir.

SONUC

Bulk-fill kompozitlerin inkremental teknikle uygulanmasi
tek tabaka teknikle uygulamasina gore mikro-sizint1 perfor-
manst agisindan tstinlik gostermigtir.

Tek tabaka teknigi kullanilarak uygulanan X-tra Fil
kompozit restoratif materyali diger restoratif materyallere
gore mikro-sizintinin en fazla gorildigi grup olmustur.

Admira Fusion x-tra restoratif materyali hem tek tabaka
uygulandiginda, hem de inkremental teknikle uygulandi-
ginda, diger restoratif materyallerden mikro-sizinti agisin-
dan daha bagarili bulunmustur.
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