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OZET : Minenin zamanla asinmasi ve dentinin
aciga c¢ikmasi, c¢ay, kahve, sigara gibi
aliskanliklar zamanla dogal dis beyazliginin
kaybedilmesine  sebep  olurken ; dis
boyutlarmin cene arki ve birbirleriyle olan
uyumsuzlugu diastemalarin olusmasina sebep
olabilmektedir. Hidrojen peroksitler ofis
ortaminda vital beyazlatma tedavisinde en sik
kullanilan  kimyasal ajan olarak kabul
edilmektedir. = Direkt = kompozit  rezin
restorasyonlar ise diastemalarin
kapatilmasinda  estetik, fonksiyonel ve
biyolojik olarak kabul edilir ve onerilebilirler.
Kimyasal beyazlaticilar ofis ortaminda, kisa
strede disleri beyazlatmada sonug verirken;
direkt kompozit rezin restorasyonlarla da tek
seansta disler tizerinde sekil, konum ve renk
degisikligi elde etmek miimkiin olmaktadir.
Bu olgu sunumunun amaci; koyu dis rengine
ve diastemalara sahip olan hastanin tek
seansta vital beyazlatma teknigi ile dis
renginin beyazlatilmasinin ardindan yine tek
seansta direkt kompozit rezin restorasyonlarla
diastemalarmin kapatilmasinin sunulmasidir.

Anahtar Kelimeler: Beyazlatma, diastema,
direkt kompozit, estetik

ABSTRACT : While the erosion of enamel
over time and the exposure of dentine, habits
such as tea, coffee, smoking cause the loss of
natural tooth whiteness ; the incompatibility of
tooth sizes with the jaw arch and each other
can cause the formation of diastemas.
Hydrogen peroxides are accepted as the most
commonly used chemical agent in vital
whitening treatment in the office environment.
In addition, direct composite resin restorations
can be considered and recommended as
aesthetic, functional and biological in the
treatment of diastemas. While chemical
bleaching agents give results in whitening
teeth in a short time in the office; with direct
composite resin restorations, it is possible to
obtain a change in shape, position and color on
teeth in one session. The purpose of this case
report is; the presentation of the patient whose
tooth color has darkened over time and has
diastemas, after the tooth color is bleached
with vital bleaching technique in one session,
the diastemas are closed with direct composite
resin application in one session.

Keywords:  Bleaching, diastema, direct
composite, estetic
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llerleyen yasla beraber dogal dis minesi
incelir, asinmaya ugrar ve saydamligim
zamanla yitirir. Bunun sonucu olarak dislerde
renklenmeler meydana gelir. Ayrica dislerin
dogal beyazligi kahve, cay, sarap, tiitiin
kullanim1 vb. nedenlerle de kaybolabilmektedir
(1). Renklesmis dislerin rengini agmak ig¢in
beyazlatma prosediirleri uygulanmaktadir.
Evde kullanima uygun olan beyazlatici igerikli
dis macunlari, ev tipi beyazlatma plaklan ve
dis hekimliginde profesyonel olarak uygulanan
ofis tipi beyazlaticilar mevcuttur.

Klinikte profesyonel olarak uygulanan
beyazlatma islemlerinde hidrojen peroksit,
sodyum perborat gibi peroksit salabilen
bilesikler kullanilmaktadir. Bu driinler dis
yiizeyinde renklenmeye sebep olan
kromoforlarla kimyasal olarak reaksiyona
girmektedirler (2). Hidrojen peroksit, vital
beyazlatma isleminde en sik kullanilan
bilesiktir. Etki mekanizmasina baktigimizda
mine yiizeyi ile temas ettiginde mine boyunca
dagilarak icinde bulunan organik pigmentlerin
oksidasyonuna neden olur. Bu da renk
degisikliginin azalmasini saglar (3).

Agzin 6n bolgesinde dis boyutunun g¢ene
arkiyla olan uyumsuzlugu ve giilme esnasinda
goriinen digler arasindaki bosluklar estetik
problemler yaratmaktadir (4). Disler arasi
bosluklarin tedavisinde ortodontik ve protetik
tedavi yaklagimlarmin yam1 swra  direkt
kompozit rezinlerle ayni seansta yapilan
uygulamalar giiniimiizde popiilaritesi artan
tedavi segeneklerindendir (5). Direkt kompozit
rezin restorasyonlarla tedavi, dis yapisini
korumasinin yani sira diisiik maliyete sahiptir
ve gerekli durumlarda yapilan restorasyonlar
uzaklastirilabilir (6).

Diastemalar kapatilirken; yiiz orta hatt1 ve
dis orta hatt1 iliskisi, hastalarin estetik
beklentisi, okluzal iligkiler, dislerin birbirlerine
gore Dbiytklikleri gibi unsurlar dikkatle
degerlendirilmelidir (7). Bu ¢aligmanin amact;
anterior kesicilerinde koyu dis rengi ve
diastemalar1 olan bir hastanin vital beyazlatma
ve direkt kompozit rezin restorasyonlarla

anterior  kesicilerinde saglanan estetigin
sunulmasidir.

OLGU

26 yasindaki kadin hasta 11-12-13-21-22-
23 numarali dislerindeki renk koyulugu ve
disler arasindaki bosluk (diastema) sikayeti ile
klinigimize basvurdu. Yapilan klinik ve
radyografik muayene sonrasit dis c¢iiriigiine
rastlanmadi (Sekil 1).

Hastaya koyu dis renginin giderilmesi igin
beyazlatma tedavisi ve  diastemalarinin
kapatilmasi i¢in kompozit rezinler ile direkt
uygulama yapilabilecegi konusunda detayli
bilgi verilerek hastanin tedavileri kabul
etmesiyle hastadan imzali aydinlatilmis onam
formu alind1.

Sekil 1: 11-12-13-21-22-23 nolu dislerdeki renk
degisikligi ve diastemalar

Beyazlatma Tedavisinin Uygulanmasi:

Hastanin periodontal tedavisi
tamamlandiktan sonra spektrofotometre (Vita
Easy Shade, Bad Sackingen, Almanya) cihaz
kullanilarak dis rengi B2 olarak belirlendi
(Sekil 2). Dis rengi belirlenirken Ol¢limiin
dislerin orta gliisinden giiniin  belirli
saatlerinde ve giin 15131nda yapilmasia dikkat
edildi.

Vital beyazlatma iglemi igin %351k
hidrojen peroksit (H202) (FGM, Whiteness
HP, Sao Paolo Brezilya) iiretici firmanin
talimatlar1 dogrultusunda kullanildi. Hastanin
dudak ve yanagi ekartor ve pamuk tamponlar
ile izole edildi. Beyazlatma uygulanacak
bolgedeki disetleri ise rezin igerikli diseti
bariyeri ile izole edildi ve tek seansta iki kez
15’er dakikalik siireler halinde 151k cihazi
(Alaaddin Beyazlatma Enhancer, Japonya)
destegi ile beyazlatici ajan iist kesici diglere
uygulandi (Sekil 3).
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[k seans sonunda spektrofotometre cihazi
ile yapilan Oolglimde Al renge ulasildig:
belirlendi Hastaya beyazlatma tedavisi sonrast
yapmasi gerekenler ve renklenmeye sebebiyet
verebilecek uzak durmasi gereken yiyecek,
icecek ve aliskanliklar konusunda gerekli
bilgilendirme yapildi. Diastema kapama
uygulamasi igin 15 gilin sonraya randevu
verildi.

Sekil 2: Spektrofotometre cihazi ile dislerin
tedavi dncesi renginin belirlenmesi

|

Sekil 3: %35’lik hidrojen peroksit uygulamasi

Diastema Kapama Tedavisinin
Uygulanmasi:

Beyazlatmadan 15 giin sonra
diastemalarnin ~ kapatilmasi  i¢in  tekrar

klinigimize gelen hastadan spektrofotometre
cihazi ile tekrar Ol¢iim yapildi ve beyazlatma
sonrast elde edilen Al rengin korundugu
goriildii (Sekil 4).

Hastada izolasyon saglandiktan sonra mine
yiizeylerine  %37’lik  ortofosforik  asit
(Scotchbond Universal Etchant, 3M Espe, St.
Paul, Minneapolis, ABD) 20 sn siireyle

uygulandi ve siire sonunda su ile yikanarak
uzaklasgtirildi. Daha sonra dis yiizeylerine iki
asamal1 self-etch adeziv ajan (Clearfil SE
Bond, Kuraray, Tokyo, Japonya) uyguland:1 ve
serbest el teknigi ile kompozit rezin (Estelite
Asteria,  Tokuyama, Tokyo, Japonya)
kullanilarak diastemalar kapatildi. Asindirict
diskler (Sof-lex, 3M ESPE, St. Paul,
Minneapolis, ABD) ve polisaj lastikleri (Sof-
Lex, 3M Espe, St. Paul, Minneapolis, ABD) ile
bitim ve polisaj islemleri gergeklestirildi (Sekil
5).

Sekil 4: Beyazlatma sonrasi yapilan renk
Olciimiinde tespit edilen A1 dis rengi

Seki 5: Beyazlatma ve diastema kapaa
tedavisinden sonra diglerin gériinimi

TARTISMA

Gecmiste yapilan tedavilerde Oncelik
hastalarin agrilarmin giderilmesi ve yiyecekleri
iyl ¢igneyebilmesi iken giiniimiizde estetik
beklentiler en az diger ihtiyaglar kadar onemli
hale gelmistir. Artik restoratif tedavilerde
estetik  beklentileri  karsilayabilmek i¢in
beyazlatma uygulamasi ve diastema kapama
gibi  tedavilerin  ilizerine  daha fazla
yogunlagilmaktadir.

Dislerin kimyasal olarak ofis ortaminda
beyazlatilmast hizli sonu¢ vermekte ve
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hekimin  kontroliinde olmasi  nedeniyle
avantajli  olmasmin yaninda soguk-sicak
hassasiyeti gibi yan etkilere de sebep
olabilmektedir (8). Hein ve dig., %30- 35
seviyelerindeki hidrojen peroksiti 15 insan
denek 1lzerinde, maksiller ve mandibular
kesicilerinde beyazlatmanin etkinligi agisindan
incelemislerdir. Vitapan 3D-Master Shade
Guide ile yaptiklar1 dlgimlerde value-chroma
degerlerinde 0.5 kadar degisim oldugunu ve
renkte agilma oldugunu séylemislerdir (9). Bir
baska calismada Hanosh ve dig. %30’luk
hidrojen peroksiti orta derecede tetrasiklin
renklenmesi olan hasta lizerinde denemis ve
beyazlamanin korunmasinda etkili oldugunu
denemis ve kontrol takiplerinde renkte geri
doniis soylemiglerdir. Bu sistemin avantajinin
hekime ofis ortaminda tam kontrol saglamasi
ve hastaya aninda bir sonu¢ saglamasi
oldugunu ifade etmislerdir (10). Gokay ve dig.
maksiller santral kesici dislerin pulpa odalarini
tamamen pulpadan arindirip asetat tamponla
doldurmus ve bukkal yiizlerine hidrojen
peroksit, sodyum perkarbonat ve karbamid
peroksit seritler uygulamiglardir. Sonugta
beyazlatici seritlerden sizan peroksitlerin pulpa
odasina kadar ulastigini gozlemlemislerdir
(11). Bu nedenle beyazlatma tedavilerinde
dogru endikasyon wve {iretici firmanin
talimatlarinin ~ disina  ¢ikilmadan  tedavi
prosediirlerinin dikkatlice uygulanmasi
o6nemlidir. Bu gercevede hastaya
uyguladigimiz beyazlatma tedavisi esnasinda
ve sonrasinda hastanin uygulama yapilan
dislerinde herhangi bir dis hassasiyeti
gozlenmemis ve dis renginde B2 den A1l renge
doniisiim saglanabilmistir. Ayrica 15 giin sonra
yapilan Olcimde Al rengin korundugu
gorilmiistiir.

Pek ¢ok calisgma beyazlatma tedavisinden
hemen sonra mine yiizeyine yapilan adeziv
restorasyonlarin baglanma dayaniminin
oldukca azaldigm gostermistir (12, 13).
Turkin ~ ve dig. yaptiklan c¢aligmada
beyazlatma tedavisi sonrasinda kompozitlerin
mineye baglanmasinda en yiiksek degerleri 2
hafta sonunda elde etmislerdir (13). Bu
nedenle calismamizda direkt kompozit rezin
uygulamast ile diastemalarin kapatilmasi
islemi i¢in hasta 15 giin sonraya ¢agirilmistir.

Direkt kompozit rezin restorasyonlarin
giderek daha dayanikli, daha kalici ve daha
estetik oldugu klinisyen ve arastirmacilar
tarafindan vurgulanmaktadir (14).
Diastemalarin kapatilmasinda dislerin minimal
islem gormesi, sekil ve konumun tek seansta
verilebilmesi, renk olarak dogal dis dokusu ile
oldukca uyumlu restoratif materyallerin
mevcudiyeti bu uygulamanin
avantajlarindandir. Bu avantajlarmin yaninda
cesiti  kuvvetler altinda  kirilabilmeleri,

mikrosizinti, polimerizasyon  biizlilmesi
gostermeleri ve asinabilmeleri
dezavantajlarindandir (15). Ceyhan,

kompozitlerin bagarisini arttirmak igin kaviteye
uygulandiktan sonra  gosterdigi  boyutsal
degisikligi azaltmanin restorasyonlarin
basarisini arttiracagini  sdylemistir (16). Bir
baska calismada Unlii ve dig., direkt kompozit
restorasyonlarda monomer halden polimer hale
gecerken olusan biiziilmenin dis ve restorasyon
arasinda stres olusmasina ve genellikle dis-
restorasyon baglantisinda basarisizliga sebep
oldugunu ifade etmis ve marjinal kirilmanin
marjinal sizintiyla sonuglandiginm
belirtmislerdir (17). Blitz, disler arasindaki
uygun bosluk miktar1 saglanirsa ve uygun
boyutta disler olusturulursa istenilen giiliisiin
hastaya kazandirilabilecegini ve yapisal olarak
islevini kazanmis disler elde edilebilecegini
sOylemistir (18). Bir bagka calismada Cerutti
ve dig., direkt kompozit uygulama teknigi ile
diastema kapamanin diglere minimal invaziv
bir yaklasim sagladigini, maliyeti en aza
indirirken estetigin saglanabildigini
sOylemislerdir (19). Bizde bu olguda dis
boyutlar1 aras1 uyumsuzluktan dolay1 ve estetik
olarak daha iyi bir goriiniim elde etmek igin
direkt kompozit rezin uygulamasi ile
diastemalar1 kapamayi tercih ettik.

Bu ¢alismanin sonucunda vital beyazlatma
uygulamasi ile tek seansta kabul edilebilir bir
dis beyazligi saglanmis ve kompozit rezinlerin
direkt uygulanmasi ile de hastanin diastemalari
tek seansta kapatilarak hastanin koyu dis rengi
ve disler aras1 acgikliklar nedeniyle yasadigi
estetik problemler basariyla giderilmistir

SONUC

Koyu dis renklerinin  giderilmesinde
uygulanabilen  beyazlatma  tedavisi  ve
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diastemali dislerin kompozit rezinler ile tek
seansta kapatilmasi; nispeten diisiik maliyetler
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