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immediat Protezler i¢in 6igii alinmasi
gift kagik teknigi:

Dr. Turan PiSKIN (*)

Son yillarda cesitli yararlari nedeniyle blyuk ilgi géren immediat
protezlerin yapiminda karsilasilan en blyiik zorluklardan biriside
olcli alinmas! esnasinda yapilan hatalardir.

Genellikle dlcii alinmasi esnasinda iki hata yapilir ve herikiside
immediat protezin on bdlgesinin hatali ve uygunsuz yapimi ile so-
nuclanir. Birincisi st dudagin éne ve yukari dogru yer degistirmesi,
ikinciside dislerin ve alveoler kemigin derin andirkatlarinin  tesbit
edilememesidir. Neticede hatali yapilan protez ile alveoler kret
arasinda labial sahada bir bosluk husule gelir. Bu durum ve perifer
mukoza refleksiyon hattinin hatali tayini protezin tutuculuk ve sta-
bilitesini etkiliyen en 6nemli sebepler olarak ortaya c¢ikarlar.

Dighekimligi literatlriinde immediat protezlerde &lci teknigi
olarak cesitli teknikler ortaya konmustur (2, 3, 4, 6, 7).

Bu makalemizde bizimde klinigimizde yaptigimiz 35 immediat
vakasindan labial sahada derin andirkatlara sahip 10 u Uzerinde tat-
bik etmek imkani buldugumuz ¢ift kasik teknidi islemini aciklamaya
calisacagiz.

(*) i. U. Dis Hek. Fak. Cene-Yiz Cerrahisi ve Protez: Kirsiisi Uz. Dr.
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Teknigin safhalar ve uygulanigi :

1 — Oncelikle bir teshis modeli icin hastq agzina uygun bir
fabrikasyon kasik ile irreversibi hidrokolloid 6l¢ii maddesi kullana-
rak on Oleti alinir,

2 — On model lzerinde sinirlar tesbit edilir. Parsiyel protezier-
de oldugu gibi digsiz sahaya kenarlar 1-2 mm kisa olmak (izere
basplak yerlestirilir (Resim - 1)) I

3 — Basplak vazelin ile jzole edildikten sonra akrilik kasik ya-
Pim materyali ile arka digsiz bélge icin sahsi olet kasigi  hazirla-
nir (Resim :2). Hazirlanan kasik 6n model iizerinde iken disli 6n boi-
ge icin ikinci bir kasik yapiming gecilir. On digli bolgenin vazelin
ile izolasyonunu takiben akrilik kasik yapim materyali ile birinci ka-
$igin takriben 2-3 mm (istiine uzanacak sekilde ikinci bir kasik yapi-
hir. Heriki kasigin birbirine uygunlugunu saglamak amaci ile kasik-
lar lzerinde anahtar yapimi faydalidir (Resim - 2).

Resim : 1 — Arkg digsiz bélge Icin sahsi &lci kasigr yapiminda &n model lze-
de basplak kenularak yapilan islem,

4 — Takiben kasiklar model Uzerinden g¢ikarilarak birbirinden
ayrilir, kenarlarda yapilan son dizenlemeleri takiben kasiklar (ize-
rinde 6lgli maddesi tutuculugu icin retansiyon delikleri acilir (Re-
sim : 3).
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Resim : 2 — On model iizerinde akrilik kasik yapim materyali ile

hazirlanmis
sahsi Sl kasiklarinin ayr ayri gériiniimii,

Resim : 3 — Disli ve dissiz kasikiarin birbiriyle olan intibaki,
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Resim : 4 — Hastadan elde edilen son é&lciiden sonra labial sahanin yandan
goriniimii,

5 — Ana kasik (digsiz bélge icin hazirlanan ilk kasik) hasta
agzina, kenar sekillenmesi icin yesil kerr stenci kullanilarak, tatbik
edilir. Takiben silikon veya kaucuk esasli bir dlci materyali kullani-
larak digsiz bolgenin nihai élclsi alinir. Olgl agizdan c¢ikanlarak
kenarlari ve 6n bélgedeki fazlaliklari kaldirilir. Ana ocl tekrar agiza
yerlestirilir.

6 — Son olarak kigik kasik digli én bdlgenin 8lciisii igin yu-
karda kullanilan dlcii materyallerinden biri kullanilarak hasta ag-
zina dikkatli bir sekilde tatbik edilir. Kiictik kasigin buyik kasik ile
adaptasyonu tam olarak elde edilmelidir. Takiben heriki kasik be-
raberce hasta agzindan cikarilarak kutulama teknigi ile nihai model
elde edilir (Resim : 4).

Sonug olarak cift kasik 6lcii teknigi ile hazirlanan immediat pro-
tezlerin hasta agzina daha iyi uyum sagladig arastiricilar  tarafin-
dan ortaya konulmustur. Bizim klinik gozlemlerimizde ayni dogrul
tudadir (1—2—3—4—5—6).

O0zEeET

Immediat proteierin yapiminda bircok arastinicilar cesitli 6lgl teknikleri or-
taya koymuslardir. Bunlardan biri de cift kasik olcli teknigidir. Bu teknikte arka

G |



dissiz bdlgenin ve on digli bdlgenin dlclleri ayn kasiklarla alinmakta ve heriki
kastk hasta adzindan beraberce cikariimaktadir, Alinan neticeler arastiricifar ta-
rafindan olumlu bulunmus olup bizim de klinik goziemlerimizi destekleyic. yonde-
dir.

SUMMARY

In this article, we triod to represent a technic about imoression for immediate
prosthesis.

This double-custom tray technique is applicable for the lower as well as the
upper immediate denture, The errors in removal of the impression from the mouth

are greatly reduced.z
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