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6z
Mine Hipoplazisi Bulunan Dislerin Rezin infiltrasyon Yontemi
(Icon) ile Tedavisi: Olgu Sunumu

Bu olgu sunumunun amaci; minimal girisimsel bir yaklasimla
hastanin dental florozis nedeniyle olusan estetik sorunlarinin rezin
inlfitrasyon sistemi ile tedavisinin anlatimasidir.

Klinigimize basvuran 31 yasindaki bayan hastamiza Oncelikle
mikroabrazyon tedavisi yapilip mine seviyesindeki cukurcuklar
giderildikten sonra Uretici talimatlarina uygun bir sekilde rezin
infiltrasyon tedavisi uygulanmistir.

Rezin infiltrasyon tedavisinden hemen sonra ve 6 aylik takibinde
de hastayr memnun edici bir sonu¢ elde edildi. Bu tedavinin
etkinligini gdzlemlemek, rezin infiltrasyonunun olumlu etkilerinin
alti aydan daha uzun slre devam edip etmedigini belirlemek ve
diger florozis formlarinin bu sekilde tedavi edilip edilemeyecegini
arastirmak icin klinik olarak kontrolli ¢alismalarin yapilmasi

ABSTRACT

Treatment of Teeth with Enamel Hypoplasia with Resin
Infiltration Method (Icon): A Case Report

The aim of this case report is; It is to explain the treatment of the
patient's aesthetic problems due to dental fluorosis with a resin
infiltration system with a minimally invasive approach.

31-year-old female patient who applied to our clinic was first
treated with microabrasion and after the pits at the enamel level
were removed, resin infiltration treatment was applied in
accordance with the manufacturer's instructions.

A satisfactory result was obtained for the patient immediately after
the resin infiltration treatment and in the 6-month follow-up period.
Clinically controlled studies are needed to observe the efficacy of
this treatment, to determine whether the positive effects of resin
infiltration persist for more than six months, and to investigate
whether other forms of fluorosis can be treated in this way.
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Girig
Guzel bir gllimseme insana 6zglven kazandirma konusunda buyuk bir 6nem tasimaktadir. Bu nedenle estetik
problemleri olan hastalar, giizel bir gilimsemenin elde edilebilmesi icin dis hekimlerine bagvurmaktadirlar.

Dental florozis (DF), dis gelisimi sirasinda art arda yiksek florir konsantrasyonlarina maruz kalmanin neden
oldugu, daha duslUk mineral igerikli mineye ve artan pordziteye yol acan dis minesinin gelisimsel bir
bozuklugudur." Florozis, minede beyaz opak seritlerden kahverengi gukur lezyonlara kadar degisen goérintller
olusturur. DF'nin siddeti, florlre asirn maruz kalmanin ne zaman ve ne kadar stireyle meydana geldigine baghdir.?
Dental florozisten kaynaklanan dis renklenmeleri, 6zellikle 6n dislerin ylUzeylerinde renklenmeler gérildiginde
bircok kisi icin estetik bir endise kaynagidir.2®

En iyi tedavi segeneklerini belirlemek igin dogru tani gereklidir.2 Beyazlatma, mikroabrazyon ve rezin infiltrasyonu
florozis vakalarinin tedavisinde kullanilan minimal girisimsel tedavilerdir.*

Bu olgu sunumunun amaci; minimal girisimsel bir yaklasimla hastanin dental florozis nedeniyle olusan estetik
sorunlarin rezin inlfitrasyon sistemi ile tedavisini anlatmaktir.

OLGU SUNUMU

Sistemik olarak saglkli 31 yasindaki kadin hasta diglerinin estetik olmayan goérinimu sikayeti ile klinigimize
basvurdu. Hastamizdan alinan anamnez sonucu hastamizin 7 yasina kadar florozis vakalarinin siklikla rastlandigi
Konya-Karapinar bélgesinde yasadidi tespit edildi ve dental florozis tanisi konuldu.

Yapilan klinik muayene sonucunda hastanin alt ve Ust ¢cenesinde yaygin dental florozis odaklari gézlendi.(Resim
1,2,3).
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Resim 1,2,3.

Islem 6ncesi yaygin florozis gosteren agiz igi fotograflart

Tedavi secenekleri hastaya sunuldu ve minimal girisimsel yéntem ile tedavisine karar verildi. Birinci seansta mikro
abrazyon yontemi ile maksiller ve mandibular kesici, premolar dislerindeki renklenmeler ve cukurlari giderildi.
Mikroabrazyon yéntemi icin ponza ve %37’lik ortofosforik asit bir cam gode igerisinde karistirildi. Diglere 30 sn
boyunca polisaj lastigi (Identoflex, Kerr, sehir ve Ulke)) ile uygulandi. Daha sonra dis ylzeyine polisaj yapildi (Resim
4,5,6).

Resim 4,5,6.

Mikroabrazyon islemi sonrasi agiz i¢i fotograflar

ikinci seansta ise maksiller kesici dislere rezin infiltrasyon (Icon, DMG, Hamburg, Almanya) yéntemi ile tedavi
uygulandi (Resim?7).

Resim 7.

infiltrasyon oOncesi penetrasyon derinligini arttirmak amagh
asitleme iglemini gosteren fotograf

Rezin infiltrasyon islemi kullanim klavuzuna uygun bir sekilde yapildi. Dislere %15’lik hidroklorik asit 2 dk boyunca
Ozel uclan ile uygulandi ve yeterli opasiteye ulasana kadar asitleme islemi tekrarlandi, 30 sn boyunca yikandi, 30
sn Icon-dry uygulamasi ile disler kurutuldu. Kurutulmus ve izolasyonu saglanmis dislere rezin infiltrant 3 dk boyunca
uygulandi ve fazlaliklar hava ile uzaklastirilarak 40 sn boyunca isikla (Valo Cordless Led, Ultradent, sehir, ABD)
sertlestirildi. Rezin infiltrat 1 dk boyunca ytzey ovalanarak tekrar uygulandi ve isiK ile sertlestiriime islemi tekrarlandi
(Resim 8).
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Resim 8.

Rezin infiltrasyonu uygulamasi sonrasini gosteren fotograf

Alti ay sonra kontrole gelen hastamizda yapilan klinik degerlendirme sonucunda rezin infiltrasyon tekniginin, orta
diizeyde dental florozis teshisi olan dislerdeki renk degisimlerini maskelemede olumlu bir sonuca sahip oldugu
gbzlendi (Resim 9).

™

Resim 9.

6 aylik klinik takibi gosteren fotograf
TARTISMA

Beyaz lezyon tedavisinde siklikla girisimsel ydntemler (porselen veya kompozit laminalar, kron kaplamalar gibi)
kullaniimaktadir. Bu yéntemlerin yani sira giinimizde girisimsel olmayan tedavi secenekleri dis beyazlatma,®
mikroabrazyon,® ve rezin infiltrasyon tedavileri bu invaziv yéntemlerin yerine siklikla kullaniimaktadir.” Bu vaka
raporunda orta diizeyde dental florozis teghisi konulmus olan dislerdeki renk degisimlerini maskelemede,
mikroabrazyon ve rezin infiltrasyon teknikleri kullanildi.

Lee ve ark yaptiklari calismada, dis beyazlatma, mikro abrazyon ve rezin infiltrasyonunun, beyaz lezyon
g6rinimini orijinal saglam mineyi koruyarak restore etme yeterliligini arastirdi.2 Bu Ug¢ tedavi ydntemi arasinda,
rezin infiltrasyonun, beyaz opak lezyonlari maskelemede en etkili yontem oldugu bildirildi. Etkili bir beyaz lezyon
tedavisi igin, lezyonu cevreleyen sadlam mine infiltrasyona dahil edilmelidir.®

Beyaz nokta lezyonlarinin gelisimi, ortodontik tedavinin en yaygin yan etkilerinden biridir. Beyaz nokta lezyonlarinin
olusumu, sabit apareyler nedeniyle yeterli agiz hijyeni saglanamamasi ve bu nedenle bakteri plaginin dislerde uzun
slire kalmasina baglanmaktadir.® Xi Gu ve ark. yaptiklar galisma sonucunda 12 aylik gbzlem periyodunda, rezin
infiltrasyonu, beyaz nokta lezyonu hizli ve uzun vadeli bir estetik iyilesme saglarken, mikroabrazyon takip periyodu
sirasinda énemli élgude bir dizelme gésterdi. Bu calismanin sonucunda, 12 aylik takipten sonra, rezin infiltrasyonu
yonteminin, mikroabrazyon ile karsilastirildiginda, beyaz nokta lezyonunun estetik gérinimdunin iyilestiriimesinde
daha etkili oldugu bildiriimigitr.” Literatlirde yapilan galismalar rezin infiltrasyon tekniginin, dislerin hafiften orta
dizeye kadar dental florozis vakalarinda renk degisimlerini maskelemede olumlu bir sonuca sahip oldugunu
gostermigtir."1°

Bu vaka raporunun sonuglari, rezin infiltrasyon tekniginin kabul edilebilir bir minimal girisimsel estetik tedavi
oldugunu gostermektedir. Bu vaka raporunda sunulan tedavi ydntemi 6 aylik takipte olumlu bir sonug gdéstermistir.
Bu tedavinin etkinligini gbzlemlemek, rezin infiltrasyonunun olumlu etkilerinin alti aydan daha uzun slire devam edip
etmedigini belirlemek ve diger florozis formlarinin bu sekilde tedavi edilip edilemeyecegini arastirmak igin klinik
olarak kontrolli calismalarin yapilmasi gerekmektedir.
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