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OZET

Maksillofasiyal protezlerin bagarisinda estetik kadar retansiyonunun saglanmasmmin da bityiik etkisi vardir. Maksillofasiyal
protezleri istenilen pozisyonda tutabilmek igin gesitli adeziv sistemieri vardir. Buniar, akrilik regine adezivler, silikon
adezivler ve basinca duyarl banttir. Gliniimiizde en yaygin olarak kullanilan maksillofasiyal protez materyalleri silikon
elastomerleridir. Uygun adezivin segimi, protetik materyale ve uygulanacafn dokuya baghdir. Maksillofasiyal protez
adezivlerinin birbirinden tstiin birgok dzellikleri bulunmakiadrr, fakat gilntimitzde ideal tzelfiklere sahip bir adeziv ofmadif
igin daha ¢ok caltsma yapilmas: gerektipi diisiiniilmektedir.
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SUMMARY

In the success of the maxillofacial prosthesis, retention has a great influence as good as aesthetic. There are various adhesive
systems to hold the maxillofacial prosthesis in the suitable position. These are acrylic resin adhesives, silicon adhesives and
pressure-sensitive adhesives. Silicon elastomers are the widely used materials nowadays. Choosing the suitable adhesive
depends on the prosthetic material and the skin on which to be applied. The adhesives used for maxillofacial prosthesis have
many superior properties. However, there is not an adhesive that has ideal properties, so many other studies must be carried
on.
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GIRIS

Maksillofasiyal protez  hastalart  ekonomik,
sosyal ve psikolojik  alanlarda  problemlerle
karstlagmaktadirlar. Bu hastalarin  sosyal  alanda
yalmz birakilma korkusundan, depresyon gibi
psikolojik  hastaliklar  hatta  calistiklart  1sten
gikarilarak ekonomik sitkint  yagama korkusuna
kadar hayatta birgok giiglik yasadiklari bilinir.
Hastalarm yagadiklar problemleri en aza indirmek
ve eski sosyal ve psikolojik profitlerini kazandirmak
amaciyla yapilan maksillofasiyal protezlerin estetigi
ve tutuculugu onem kazanmaktadwr. Maksillofasiyal
protezlerin estetifi objektif olup, tutuculufu yapilan
protezin  yapim  materyaline gére  degisiklik
gostermektedir. Glinimiizde en yaygm olarak
kullamlan maksillofasiyal protez materyalleri silikon
elastomerleridir {1-4).

Maksillofasiyal protezlerin tutuculugunda adeziv
retansiyonundan, mekanik retansiyondan, anatomik
retansiyondan  ve  implant  retansiyonundan
yararlamlir. Protezlerin cilde tutunabilmesi igin
adeziv kullamm etkili ve siklikda kullamidan bir
yontemdir, Maksillofasiyal protezleri istenilen
pozisyonda tutabilmek icin ¢esitli adeziv sistemleri
vardir. Bunlar; pasta, likit, emisyon, sprey ve ¢ift
tarafli bant sistemleri olarak siuiflandirilabilirler.
Maksillofasiyal protez kullanan hastalarm, ¢ift
tarafli bant sistemini uygulamp gikartilmas: kolay
olan bir sistem oldufu icin tercih ettikleri ve bu
sistemi daha ¢ok kullandiklan ileri siirllmiigtiic (5-
8).

Kiat-Amnuay ve ark. adeziv uygulanmasindan
once  dokunun, adezivin zararlt  etkilerinden
korunmas: amaciyla doku koruyucu tabakas:
kuHamImasenin uygun olabilecegini ileri
siirmiiglerdir. Doku koruyucu tabakamn, irritasyonu
dmnleyen ve dokunun nefes almastu saglayan, sudan
etkilenmeyen bir bariyer olusturdugunu, boylelikle
travmantn azalacagim belivtmiglerdir (6).

ADEZIVLER

Gilinimiizde cok cesitli adezivler
kullamimaktadir, Uygun adezivin segimi, protetik
materyale ve uygulanacag dokuya baglhdir (1).

Akrilik Recine Adezivler:

Buniara 6rnek olarak Hydrobond (Epithane 3)
{(Daro) ve Pros-Aide (ADM) verilebilir. Suda
¢Oziiniicler ve su buoharlagtinldifl zaman lastik

kavarmmn alirlar. Bu adezivler doludan ve poliiiretan
protetik  materyallerden  kolayca
temizlenebilirler (9).

haric  tém

Silikon Adezivier:

Sikikon elastomerlerin  yapistirilmast igin  tek
komponent RTV (room temperature vulcanizing)
silikonlar  gelistirilmigtir. Bunfar  hidroksi  ile
sonlanan digitk molektl agirligt olan polimerlerdir.
Bu silikonun yapisindaki ¢apraz baglantt ajant metil
tri-asetoksi siloksan, havada bulunan su buhart ile
kolayca hidrolize olmaktady. Su, metil tri-asetoksi
siloksan ile temas ettiginde asetoksinin hidroksiyle
yerdegistirmesi sonucu asetik asit olugur. Yapisinda
fazla saytda hidroksi grubu bulunan metil siloksan
stabit degildir ve capraz baflanti ajam1 daha uzun
polimerfer olugtururken, hidroksi ile sonlanan
siltkon polimeriyle kendilifinden birlesir (7).

Bu adezivlerin neme direnci fazladir, su emmesi
azdir. Gines 1ginlar1, ozon, yaglar ve kimyasallardan
etkilenmezler. Ornek olarak Hollister: Medical
Adhesive (Hollister), Secure Medical Adhesive
(Factor 1I) ve Medical Adhesive Type A (Dow
Corning 355, Factor 1I) verilebilir (9).

Basmca Duyarlt Bant:

Is1 ve goziiciilerin kullamimadigi bu tipte bantin
dokuya ve protetik materyale temas: igin parmakia
basing uygulanir. Omnek; 3M  Cift-Tarafh Bant
(Factor 1I). Cilde tutunmasi akrilik regine
adezivlerden zayiftir. Daha glicli bir baglant igin
likit adezivlerle birlikte kullantlabilirler (9).

Uygun Adezivin Seciminde

e Adezivin doku ve
yapigtirma gici,

protetik  materyali

o Adezivin biyolojik uyumu,

» Dokunun kalitesi ve tipi dnem tasir (9).

Adeziv Kullamminda Earsilasilan Problemler

e Yetenegi zayif veya koordinasyon bozuklugu
olan hastalar, adezivi uygulamada veya
adezivle tutunan protezi her seferinde uygun
pozisyonda yerlestirmede sorun yagayabilirler.




Maksillofasiyal Protezlerde Adezivler

e Hasta, adezivin rutin ¢ikartlmast sirasinda her
iki kenardan baski uygulamast sonucu dis
boyaya zarar verebilir.

¢ Mobil olan ve destefi yetersiz olan dokularda
daha stabil bir retansiyon gerekebilir. Bayle
durumlarda adezivin sagladift retansiyon
yetersiz kalabilir.

e Bazi hastalarda adeziviere karsi allerjik
reaksiyonlar geligebilir.

e Adezivler hastalarin dokularinda irritasyontara
neden olabilir.

s Bazi adezivler protez kenarlarimm kivrilmasina
neden olabilir.

¢ Bfer protez planlamast dogru yapilmadiysa

adeziv higbir sekilde retansiyon
saglayamayabilir (9).
Maksillofasiyal adezivlerin gerilime

dayamkhhgmma gore tiim silikon elastomerleri ile
en fazla tutunma Dow Corning 355 Adhesive ile, en
zayif tutunma ise medikal tip adhezivierledir (10).

Yeni gelistirilmis organosilikon maksillofasiyal
protez maddelerinden MF-606 ve A-2186 protez
maddeleri silikon esash adezivierle elverisli bonding
dayamklilifs gstermektedir (2).

Maksillofasival — protezlerde doku  koruyocu
tabaka ile Secure Medical Adhesive’in birlikte
kullanimu ile en iyi adeziv baglantt saglanmaktadir.
Secure Medical Adhesive’in Epithane 3 adezivinden
daha  retantif  oldufu, Uni-Solve  adeziv
uzaklastincinm adezyondan once uygulanmasinin
baglantida etkisinin  olmadigi, sadece kalint
kalmamasi agisindan avantajl oldugunu
bilinmektedir (6).

Secure Medical Adhesive’in tekrar uygulanmasi
baglanti dayamklihim arttinr, adezivin tekrar
uygulanmasi ve zaman ile de@igim arasinda anlamlt
bir fark yoktur (11).

Sonug

Farkili  tretici  firmalar tarafindan piyasaya
sunulan  maksillofasiyal  protez  adezivlerinin
birbirinden iistiin bircok Gzellikleri bulunmaktadir,
Adezivler, kullantldikiart silikon
baglantilarina  ve  bu  silikon
kimyasal yapisina gore
degerlendirilmelidir.

beraber
elastomeriyle
elastomerin
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ideal bir maksillofasiyal adezivde tekrar eden
uygulamalar uygulandig
silikonun fiziksel ve optik O6zelliklerine =zarar
uyguland:fi deride

sonucunda  iizerine

vermemest, reaksiyon
olusturmamasi ve uygulanmas: ile temizlenmesinin
kolay olmasi, ucuz olmasi, hastayr rahatsiz etmemesi
agisindan kokusuz obmasi, yeterli esneklige sahip
olmasi, kisa siirede polimerize olmasi olarak
belirtilebilir. Tlm bu &zelliklere birarada bulunduran
bir adeziv heniiz Uretilmedifi igin yeni adezivlerin
tiretilmesi, mevcut adezivlerin dzelliklerinin ideale
yakin  hale  getirilmesi  veya  istenilmeyen
Ozelliklerinin an aza indirilmesi ig¢in daha c¢ok
caligma yapilmast gerektigt diigiiniilmektedir.
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