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OZET

On bélge kuron kiriklari genellikle gocukiari
etkileyen bir yaralanma seklidir. Boyle hastalarda
tedavi  secenekleri  degerlendirilirken,  dis  sert
dokularinda meydana gelen madde kaybi, disin sirme
durumu, estetik, fonksiyon ve hastanin beklentisi goz
onliinde bulundurulmalidir, Bu yaralanmalarda eger
asiri derecede kuron harabiyeti meydana gelmisse
tutuculugu artirmak icin kék kanal tedavisi ile beraber
post  uygulanmasi  gerekebilmektedir.  Gliniimdiizde
adeziv sistem ve kompozit rezinlerin gelismesiyle
estetik ve fonksiyon agisindan yapilan restorasyonlar
daha kolay uygulanabilmektedir. Adeziv sistemler
kullanilarak kOk kanallarina yerlfestirilen fiber post
uygulamasi prefabrik metal post uygulamasina
alternatif olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Bu olgu
sunumiarinda pulpay! fceren Kkuron Kiriklarinin kok
kanal tedavisinden sonra fiber post uygulamalari ve
kompozit rezinle restorasyonu anlatiimaktadir.

Anahtar Kelimeler: Dental travma, fiber post,
kompozit restorasyon

ABSTRACT

Anterior crown fractures are a common form
of injury that mainly affects children. When the
restorative alternatives are evaluated, loss of tooth
structure, the eruptive condition of the fractured
tooth, function and patient demands should be
considered. If excessive crown fractures comes in to
appear in this kind of traumatic injures, the root canal
treatment and the post application is needed to
increase the retention. Nowadays, with the
development of adhesive system and composite resin
the restoration of crown fractures is applied easily in
terms of aesthetic and function. Fiber post application
put root canal by using adhesive system comes in to
being as an alternative to prefabrication metal post
application. In these cases, the fiber post and
composite resin restoration after root canal treatment
of crown fractures in anterior teeth affected by
traumatic injures was presented.

Key Words: Dental trauma, fiber post,
composite restoration

Cocuklarda 6n kesici diglerin travma goérmesi
sonucu olusan kuron kiriklari kuronun 2/3'Gni veya
daha fazlasini kapsiyor ise hastanin fazla overjeti ve
parafonksiyonu varsa post sistemleri kullanilabil-
mektedir.!? Geng bireylerin siirekli dislerine gelen trav-
malar sonucunda apeksogenezis etkilenmekte ve kok
gelisimi tam olarak tamamlanamadidi icin zayif kal-
maktadir.>* Bu durumda kdk duvarlarinin ince olmasi
ve kanalin genis olmasi kok kiridi riskini artirmaktadir.
Kalan kok dokusu zayif oldugundan disin geriye kalan
kismini  destekleyecek restoratif tekniklere ihtiyag
duyulmaktadir.? Dis dokularinin biyiik kisminin

kaybedildigi durumlarda yeterli dis destedi ve restoras-
yonu saglamak amaciyla post sistemleri kullanilmak-
tadir.’> Dentinin elastisite moduliine yakin elastisite
moduliine sahip daha az rijit materyallerin kullanimi,
bu tip dislere yapilacak restorasyonlarin klinik basari-
sini artirmaktadir.® Cocuklardaki madde kaybi cok olan
diglerin restorasyonunda fiber postlarin kompozit
rezinler ile birlikte kullanimi konservatif bir tedavi yak-
lasimi olarak diistindilebilir.” Bu olgu sunumunun ama-
cl, pulpayl igeren ve asir madde kaybi olan 6n dis
kuron kiriklaninin kék kanal tedavisinden sonra fiber
post ve rezin kompozitin birlikte kullanimiyla yapilan
restorasyonu anlatmaktadir.
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OLGU 1

Kaplya carpma sonucu, 11 vyasindaki hasta,
travmadan 72 saat sonra klinigimize basvurdugunda,
21 numarall disinin disetine yakin bdlgeden kirilmis
oldugu saptandi (Resim 1A). Hastanin alinan
radyografisinde herhangi bir kdk kingi olmadigi ve kdk
uglarinin kapal oldugu gézlendi (Resim 1C-1D). Dise
kok-kanal tedavisi uygulandiktan sonra, bir hafta kanal
dolgusunun sertlesmesi beklendi. Daha sonra cam
fiber postu (Cytec Blanco, Hahnenkratt, Almanya)
yerlestirmek lzere, kék kanalindaki kanal dolgusunun
2/3'U post sisteminin frezleri yardimiyla bosaltildi.
Kanalin igi ve disin mine dentin kisimlari % 37’lik
fosforik asit (3M ESPE Dental Products, St. Paul, ABD)
ile asitlendi. Daha sonra koék kanali icindeki asitin
uzaklastirildigina emin olana kadar bol su ile yikandi.
Adeziv rezin siman (Varolink II, Ivoclar Vivadent,
Schaan, Liechtenstein) koék kanalina ureticinin
talimatina goére uygulandi ve fiber post kanala
yerlestirildi. 40 sn 151k cihaziyla (Blueluxer isik cihaz,
Monitex Ind. Co, Ltd., San-Chong, Taiwan) polimerize
edildi (Resim 1B). Daha sonra fiber postun uzun olan
kismi kuron boyuna uygun olarak kesildi ve kuron
kismi rezin kompozit (Valux Plus, 3M ESPE Dental
Products, St. Paul, ABD) ile restore edildi (Resim 1E).
Polisaj diskleri (KerrHawe Opti Disc, KerrHawe,
Bioggio, Isvicre) yardimiyla restore edilen disin
ylizeyine polisaj yapildi.

Resim 1: Olgu 1n Klinigimize basvurdugu hali (A),
fiber post yerfestirilmis fotografi (B), kanal dolgulu ve
post yerlestirilmis radyografileri (C-D), kompozit ile
restorasyonu (E)
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OLGU 2

Okulda duserek disini yere garpan ve 48 saat
sonra klinigimize basvuran 11 yasindaki hastada 11
numaral diste mine-dentin kingi, 21 numaral diste
disetine yakin bolgeden kirik ve pulpanin agida ciktigi
saptandi (Resim 2A). Hastanin alinan radyografisinde
herhangi bir kdk kingi olmadigi ve kdk uglarinin kapali
oldugu gobzlendi (Resim 2C-2D). Dise kok-kanal
tedavisi uygulandiktan sonra bir hafta kanal
dolgusunun sertlesmesi beklendi. Daha sonra kok
kanalindaki kanal dolgusunun 2/3'G cam fiber post
(Cytec Blanco) yerlestirmek Uizere post sisteminin
frezleri yardimiyla bosaltildi. Kanalin igi ve disin mine
dentin kisimlari % 37’lik fosforik asit (3M ESPE) ile
asitlendikten sonra bol su ile yikandi. Fiber post adeziv
rezin siman (Varolink II) yardmiyla kdk kanalina
kanala vyerlestirildi. Isik cihaziyla (Blueluxer) 40 sn
polimerize edildi (Resim 2B). Daha sonra fiber postun
uzun olan kismi kuron boyuna uygun olarak kesildi ve
11 numaral dis ile beraber rezin kompozitle (Valux
Plus) restore edildi (Resim 2E). Polisaj diskleri
(KerrHawe) yardimiyla restore edilen diglerin
ylizeylerine polisaj yapild.

Resim 2: Olgu 2'nin klinigimize basvurdugu hali (A),
fiber post yerfestirilmis fotografi (B), kanal dolgulu ve
post yerlestirilmis radyografileri (C-D), kompozit ile
restorasyonu (E)

OLGU 3

Travmadan 72 saat sonra klinigimize bagvuran
14 yasindaki hastanin alinan anamnezinde 11 numaral
disinin arkadasiyla carpisma sonucu kirildigi tespit
edildi. Disinde disetine dogru uzanan oblik bir kirik ve
pulpanin agida ciktigi tespit edildi (Resim 3A). Hastanin
alinan radyografisinde herhangi bir kdk kirgi olmadigi
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ve kok uglarinin kapali oldugu gézlendi (Resim 3C-3D).
Dise kok-kanal tedavisi uygulandiktan sonra bir hafta
kanal dolgusunun sertlesmesi beklendi. Daha sonra
kok kanalindaki kanal dolgusunun 2/3’G cam fiber post
(Cytec Blanco) vyerlestirmek (izere post sisteminin
frezleri yardimiyla bogsaltildi. Kanalin igi ve disin mine
dentin kisimlari % 37'lik fosforik asit (3M ESPE) ile
asitlendi ve yikandi. Fiber post adeziv rezin siman
(Varolink II) yardimiyla kdk kanalina yerlestirildi ve 40
sn isik cihaziyla (Blueluxer) polimerize edildi (Resim
3B). Daha sonra fiber postun uzun olan kismi kesildi
ve rezin kompozit (Valux Plus) ile restore edildi (Resim
3E). Polisaj diskleri (KerrHawe) yardimiyla restore
edilen digin ylizeyine polisaj yapildi.

Hastalarin bir yil boyunca yapilan kontrollerinde
herhangi bir olumsuz duruma rastlanmadi ve yapilan
tedavilerin basarill oldugu goriildi. Fiber post ve
kompozit rezin ile birlikte tedavisi yapilan hastalar 3 ay
arayla klinigimizde kontrol randevulari devam
etmektedir.

A
= S

Resim 3: Olgu 3Tin kilinigimize basvurdudgu hali (A),
fiber post yerfestirilmis fotodgrafi (B), kanal dolgulu ve
post yerlestirilmis radyografileri (C-D), kompozit ile
restorasyonu (E)

TARTISMA

Asin kuron harabiyeti olan diglerin restorasyo-
nunda post-core uygulamasi dnerilmektedir.>®!! Geng
bireylerde travma sonucu madde kaybi gok olan dis-
lerin restorasyonunda fiber postlarin kompozit rezinler
ile birlikte kullamimi konservatif bir tedavi yaklagim
olarak disinilebilir. Son yillarda, ileri derecede kron
harabiyeti gosteren ve kanal tedavisi gérmis diglere
kok kanalindan retansiyon saglamak amaciyla fiberle
gliglendirilmis  postlarin  kullanimi  artmistir.  Oral

53

SARI, KULUNK, KOYUTURK

kavitede estetik alanda metal postlarin yerine isidi
gegiren seramik veya fiber postlarin kullanimi tercih
edilmektedir.>”1%12  Metal olmayan fiber postlarin
elastisite modli dentinin elastisite moduliine yakindir.
Bu durumlarda post ve dentin arasindaki kritik alanda
dentine benzer mekanik 6zelliklere sahip materyallerin
kullanimi gok daha 6nem kazanmaktadir.!"**!* Bgyle-
ce kok kanalinin igerisine fiber post yerlestiriimesinin
ardindan kor yapisi kompozit ile bitirilebilir ve fiberle
gliclendirilen postlar dentine yakin sertlige sahip
olmalarindan dolayr kék fraktiiri riskini minimalize
edebilmektedirler.>71%518 Ayrica fiber postlar dentin
ve/veya kompozit kor ile daha yiiksek baglanma daya-
nimi gostererek, kuvvet altinda daha iyi stres iletimi ve
dagilimi  gosterirler.  Fiberlerin  birlikte kullanildigi
malzemelere esneyebilme ozelligi kazandirmasi, fiber
postlarin 6zellikle rijit post sistemlerine gére daha
avantajll olmasini saglamaktadir. Fabrikasyon olarak
Onceden rezin matriks emdirilmis cam fiber postlarin
bir avantaji da, yapisindaki rezin matriks ile rezin
simanlar arasindaki kimyasal badlanma meydana
gelmesidir.!® Bu sistemlerin rezin siman ve kompozit
rezinler ile birlikte kullanimi homojen bir butinlik
saglamakta, gugli bir monoblok sistemi olusturarak
kok kingi riskini azaltmaktadir. Adeziv rezin ve rezin
simanlarla yapistirilan post sistemlerinin dezavantaj
ise kok kanalindan sokiilmesi gerektiginde zorlukla
karsilasiimasidir.**%2° Bu tip avantajlarindan dolayi bu
olgularda travma sonucu 6n dis kuron kiriklar olusan
ve kok kanal tedavisi gerektiren hastalarda kalan kok
yapisini  saglamlastirmak, kurondaki asirm madde
kaybini yerine koymak, estetik gériinimi saglamak ve
hastanin bir an 6nce eski gérinimine kavusturmak
amaciyla fiber post sistemlerin uygulanmasi uygun
gorilmdistir. Sonug olarak geng bireylerin madde
kaybi gok olan dislerinin restorasyonunda fiber postun
kompozit rezin ile birlikte kullanimi konservatif bir
tedavi yaklasimi olarak disundlebilir.
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