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ÖZET 
 

Amaç: Bu çalışmanın amacı; protez temizleyici 

solüsyonların ısı ile polimerize olan akrilik rezinin 

mikrosertliği üzerine etkisini incelemektir.  

Gereç ve Yöntem: 50 akrilik rezin örnek (15 mm × 

15 mm × 3 mm) hazırlandı. Örnekler rastgele 

dağıtılarak, sıralanan solüsyonlara göre gruplara 

ayrıldı:  % 0.2 klorheksidin glukonat, %0.5 sodyum 

hipoklorit (NaOCl), %1 NaOCl, alkalin peroksit tablet 

solüsyonu (n=10). Kontrol grubu örnekler distile suda 

bekletildi. Solüsyonlarda bir daldırma 20-dakika olarak 

belirlendi. Her bir örneğin Vickers sertlik değeri 

mikrosertlik cihazı ile daldırma öncesi ve 720 daldırma 

sonrası ölçülerek karşılaştırıldı.  Veriler SPSS 15.0 

programına taşınarak eşleştirilmiş örneklemler t-testi, 

tek yönlü varyans analizi ve Tukey HSD testi ile 

gruplar arası karşılaştırmalar yapıldı (p< 0.05). 

Bulgular: Bulgular alkalin peroksit tablet 

solüsyonunun akrilik rezinin mikrosertliğinde 

istatistiksel olarak anlamlı azalmaya yol açtığını 

göstermiştir. Çalışmada test edilen diğer solüsyonlar 

akrilik rezinin mikrosertliği üzerinde anlamlı bir etkiye 

neden olmamıştır.  

Sonuç: Alkalin peroksit tablet solüsyonu hariç distile 

su, %0.2 klorheksidin glukonat, % 0.5 NaOCl ve %1 

NaOCl solüsyonları günde 20 dakika kullanımı taklit 

eden 720 kullanım periyodunda ısı ile polimerize olan 

akrilik rezinin mikrosertliğini anlamlı olarak 

etkilememiştir. 

Anahtar kelimeler: Diş protezi, Protez temizleyicileri, 

Sağlamlık testleri, Akrilik rezinleri 

 

 

 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
ABSTRACT 
 

Aim: The aim of this study was to investigate the 

influence of denture cleansing solutions on micro 

hardness of a heat-cure acrylic resin. 

Materials and Methods: Fifty specimens (15 mm × 15 

mm × 3 mm) were prepared with a heat-cure acrylic 

resin. Specimens were randomly distributed into groups 

and immersed in the following solutions: 0.5% sodium 

hypochlorite (NaOCl), 1% NaOCl, alkaline peroxide tablet 

solution and, 0.2% chlorhexidine gluconate. The control 

group was immersed in distilled water. An immersion was 

detected 20-minute for all solutions. The microhardness 

value of each specimen was obtained using the 

microhardness testing machine recording the Vickers 

hardness number before the beginning of the immersion 

cycles and after completion of 720 immersion cycles and 

compared. Data were imported to SPSS 15.0 software 

and were analyzed by paired t-test and One-Way ANOVA 

and Tukey HSD test were used for comparison among 

groups (p< 0.05). 

Results: The results show that alkaline peroxide tablet 

solution caused the statistically significant reduction of 

the microhardness of the acrylic resin. Other solutions 

tested in this study did not cause a significant effect on 

the microhardness of the acrylic resin. 

Conclusions: It was concluded that immersion in 

distilled water, chlorhexidine gluconate, 0.5% NaOCl and, 

1% NaOCl solutions, simulating 720 days of 20 min daily 

soaking did not cause clinically significant adverse effects 

on the microhardness of the heat-polymerized acrylic 

resin, except for the alkaline peroxide tablet solutions. 

Keywords: Dental Prostheses, Denture Cleansers, 

Hardness Tests, Acrylic Resins 
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GĠRĠġ 
 

Normal dentisyonda olduğu gibi protezler 

üzerinde de plak, leke ve diş taşı birikimi olmaktadır.1 

Protez üzerinde oluşan birikimler; tükürük 

kompozisyonu, diet, protezin yüzey yapısı, kaide 

materyalinin pörözitesi ve protez kullanım süresi gibi 

çeşitli faktörlere bağlı olarak kişiden kişiye değişir.2 

Yetersiz protez hijyeni, protezi taşıyan dokular 

üzerinde biyofilm formasyonuna neden olarak fırsatçı 

oral enfeksiyonlara, protez stomatitine ve ağız 

kokusuna yol açabilir.3,4   

Protez dezenfeksiyonu için kimyasal, mekanik 

ve kombine method olmak üzere çeşitli yöntemler 

önerilmektedir.3,5-8 Mekanik temizlik; fırça, mikrodalga 

fırın ve ultrasonik temizleyici kullanımını içerir.7,9 Yanlış 

fırçalama tekniği akrilik rezin ve yapay dişlerde aşın- 

maya, sonuçta da protezin estetiğinin bozulmasına ne- 

den olabilir.9 Kimyasal temizleme yöntemleri temel 

olarak protezlerin çeşitli çözücü, deterjan, antibak- 

teriyel ve antifungal özellikleri olan solüsyonlar içinde 

bekletilmesine dayanmaktadır. Kimyasal temizleyici 

ajanların kullanımı günümüzde oldukça popülerdir.9,10 

Özellikle motor koordinasyonu iyi olmayan ve görme 

problemi olan yaşlı hastalarda kullanım kolaylığı, 

yüzeydeki mikropöröziteler içindeki mikroorganizmaları 

ortadan kaldırması kimyasal yöntemin en önemli 

avantajlarıdır.3,11 En önemli dezavantajları ise kulanı- 

lan konsantrasyon ve bekletme zamanına bağlı olarak 

oluşan yan etkilerdir.11 Protez temizleyiciler alkalin 

peroksitler, dilüe organik ve inorganik asitler, dezen- 

fektan ajanlar ve enzimler olmak üzere sınıflandı- 

rılabilirler.3,8,11 Protezlerin kimyasal yöntemle temizlen- 

mesinde alkalin peroksitler, sodyum hipoklorit ve ağız 

gargaraları sıklıkla kullanılmaktadır.12 

Alkalin hipokloritler organik matriks içindeki 

polimer yapının çözünmesi ile etki gösterirler.5 Alkalin 

hipokloritler lekeleri beyazlatmanın yanı sıra bakteri- 

sidal ve fungisidal ajanlardır ve protez dezenfeksiyonu 

için uygundurlar.12 Sodyum hipoklorit protez temizli- 

ğinde rutin olarak tavsiye edilen kimyasal bir solüs- 

yondur.11 Etkili bir dezenfektan ajan olmasına rağmen 

akrilik rezinde beyazlamaya ve protezin metal kompo- 

nentlerinde korozyona neden olması kullanımlarını 

kısıtlar.11-14 Tablet veya toz halinde ticari formları 

bulunan alkalin peroksitler oksidan, efervesan, yüzey 

gerilimi azaltıcı ve şelasyon ajanından oluşurlar ve su 

ile temasa geçince hidrojen peroksit solüsyonu haline 

gelirler.10 Alkalin peroksitlerin kimyasal temizliğin yanı 

sıra oksijen salınım procesi ile salınan oksijen kabar- 

cıkları ile mekanik temizlik etkisi de vardır.12 Gargaralar 

hoş kokuları ve tatları nedeni ile oldukça popülerdir ve 

protez yüzeyinde mikrobiyal kolonizasyonun oluşmasını 

önlerler.12 %0.2 konsantrasyonda klorheksidin gluko- 

nat protez yüzeyinde oluşan dental plağın uzaklaş- 

tırılmasında etkilidir.5 

Protez temizleyiciler genellikle protez yüzeyin- 

deki biyofilm tabakasını azaltmasına rağmen ne 

kimyasal ajanlar ne de fırçalama tek başına kullanıl- 

dığında yeterli antiseptik-germisid etkiye sahip değil- 

dir.15 Kimyasal ve mekanik yöntemin beraber 

kullanıldığı kombine yöntem en iyi seçenek olarak 

düşünülebilir.2,16 

İdeal bir protez temizleyici ajan, protez kaidesi 

ve yapay dişlerin mekanik özelliklerine zarar vermeden 

biyofilm birikimini azaltmalı, bakterisidal ve fungisidal 

etkiye sahip olmalıdır.6 Ayrıca toksik olmamalı, kısa 

sürede etkisini gösterebilmeli, kullanımı kolay ve ucuz 

olmalıdır. Protez üzerinde oluşabilecek lekelere ve kötü 

kokuya karşı etkili olmalıdır.6 Birçok çalışmada protez 

temizleme solüsyonlarının akrilik rezinin yüzey pürüz- 

lülüğü,5,6,10 renk stabilitesi,6,9,10,12,17 esneme direnci,10 

yüzey sertliği,2 su emilimi18 gibi çeşitli fiziksel ve 

mekanik özelliklerini etkilediği gösterilmiştir.  

Bu çalışmanın amacı farklı protez temizleme 

solüsyonlarının ısı ile polimerize olan akrilik rezinin 

mikrosertliği üzerine etkisinin incelenmesidir. Çalışma- 

nın geçersiz hipotezi, test edilen protez temizleyici 

solüsyonların akrilik rezinin mikrosertliği üzerine 

etkisinin olmamasıdır.   

 

GEREÇ VE YÖNTEMLER 

 

Mikrosertlik testi için 50 adet 15mm x 15mm x 

3mm boyutlarında akrilik örnek hazırlandı. Örneklerin 

standart boyutlarda hazırlanması için metal kalıp 

kullanılarak mum örnekler (Cavex Set Up Regular, 

Cavex Holland BV, Haarlem, Hollanda.)  elde edildi. 

Mum örnekler bilinen yöntemlerle muflaya alınarak 

mum atımı işlemi gerçekleştirildi. Isı ile polimerize olan 

akrilik rezin (Meliodent, Heraeus Kulzer, Hanau, 

Almanya)  üretici firma önerileri doğrultusunda hazırla- 

nıp, muflaya yerleştirilerek üretici firma önerilerine 

uygun olarak polimerize edildi. Polimerizasyon sonrası 

örneklerin fazlalıkları alınarak 180, 220 ve 400 -grit 

aşındırıcı kağıt (Struers GmbH, Willich, Almanya) ve 

sulu pomza ile polisaj yapıldı. Artık monomerin 
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uzaklaştırılması amacıyla örnekler 37 °C de 48 saat 

distile suda bekletildi. Örnekler kullanılan solüsyona 

göre rastgele 5 farklı gruba ayrıldı. Örneklerin başlan- 

gıç mikrosertlik değerleri Vickers sertlik ölçüm cihazı 

(HMV-G; Shimadzu Corp, Tokyo, Japonya)  ile ölçüldü. 

Test cihazının ucu örneklere 10 saniye boyunca 100-gf 

kuvvet uygulamıştır. Her bir örnek üzerinde 3 ölçüm 

yapılarak ortalaması alındı. Ölçüm sonrası örnekler 

kullanılan solüsyonlara göre aşağıdaki gruplara ayrıldı 

(n=10): 

Grup 1: 0.2% Klorheksidin glukonat (Klorhex 

gargara, Drogsan, Türkiye) 

Grup 2: 0.5% Sodyum hipoklorit solüsyonu 

(Ticari çamaşır suyu, su) 

Grup 3: 1% Sodyum hipoklorit solüsyonu (Ticari 

çamaşır suyu, su) 

Grup 4: Alkalin peroksit tablet solüsyonu (Corega 

Tablet, Glaxo Smith Kline, Brentford, İngiltere)  

Grup 5: Distile su (kontrol grubu) 

Her bir solüsyonda örneğin bekleme süresi bir 

daldırma 20 dakika olarak belirlendi.  Bir gün bekletme 

72 daldırma olarak hesaplandı ve örnekler 10 gün 

solüsyonlarda oda sıcaklığında bekletildi. Solüsyonlar 

sekiz saatte bir değiştirildi. 720 daldırma sonunda 

mikrosertlik değeri ölçümü tekrarlandı. Her bir örnek 

üzerinde 3 ölçüm yapılarak ortalaması alındı. 

Elde edilen veriler SPSS 15.0  (SPSS Inc., 

Chicago, IL, Amerika Birleşik Devletleri) programına 

aktarılarak tanımlayıcı istatistikleri yapıldı. Grup içi kar- 

şılaştırmalar eşleştirilmiş örneklemler t-testi kullanıla- 

rak yapıldı (p<0.05). Gruplar arası karşılaştırmalar tek 

yönlü varyans analizi ve Tukey HSD testi kullanılarak 

yapıldı. 

  

BULGULAR 

 

Eşleştirilmiş örneklemler t-testi sonuçları Tablo 

1’ de gösterilmiştir. Elde edilen bulgulara göre Grup 3 

dışında diğer gruplarda mikrosertlik değerinde azalma 

olmuştur. Ancak bu azalma sadece Grup 4 de 

istatistiksel olarak anlamlıdır (p< 0.05). Grup 3 de 

görülen artış istatiksel olarak anlamlı değildir (p>0.05). 

Tek yönlü varyans analizi sonuçlarına göre gruplar 

arasında solüsyon sonrası ortalama Vickers sertlik 

değerleri açısından anlamlı fark yoktur (p>0.05). 

 

 

 

 
Tablo 1.  Eşleştirilmiş örneklemler t-testi sonuçları 

Grupl
ar 

Solüsy
on 

öncesi 
ortala
ma 
VSD 

Std. 
Sap
ma 

Solüsy
on 

sonra
sı 

ortala
ma 
VSD 

Std. 
Sap
ma 

Ortala
ma 
fark 

P 
değ
eri 

Grup 
1 

16.6 2.6 16.0 3.2 0.64 
0.49

6 

Grup 
2 

16.1 3.1 15.1 3.0 1.00 
0.49

9 

Grup 
3 

14.9 3.5 16.4 3.05 -1.4 
0.31

5 

Grup 
4 

15.9 3.4 12.6 1.3 3.2 
0.0
08 

Grup 
5 

16.1 2.6 15.6 3.3 0.5 
0.53

7 

 
*VSD: Vickers sertlik değeri 

 

 

TARTIġMA 

 

Bu çalışmada, protez temizleyici olarak kulanı- 

lan solüsyonların akrilik rezinin mikrosertliği üzerine 

etkisi incelenmiştir. Çalışmanın geçersiz hipotezi 

reddedilmiş olup 720 daldırma sonunda alkalin 

peroksit solüsyonu grubunda akrilik rezinin mikrosertlik 

değeri anlamlı olarak azalmıştır. 

Çalışmada sık kullanılan protez temizleme 

solüsyonları tercih edilmiştir. Çalışmalarda solüsyon- 

larda bekletme süresi 5 dakikadan sekiz saate kadar 

değişmektedir.12,14,16,18,19 Bu çalışmada sonuçları karşı- 

laştırabilmek için tüm solüsyonlarda eşit bekletme 

süresi seçilmiştir.10,20  

Çalışmada Grup 3 (%1 NaOCl) hariç diğer grup- 

larda 720 daldırma sonunda mikrosertlik değerinde 

istatistiksel olarak anlamlı olmasa da azalma, Grup 4 

(Alkalin peroksit tablet) de ise istatistiksel olarak 

anlamlı azalma görülmüştür. Akrilik rezin kaide, sulu 

ortamda bekletildiğinde düşük miktarda su absorbe 

etmektedir.21 Su absorbsiyonu, polimerin mekanik 

özelliklerinde anlamlı değişikliğe ve boyutsal değişikliğe 

neden olmaktadır. Su absorbsiyonu, polimetil metak- 

rilat moleküllerinin polaritesi tarafından kolaylaştırıl- 

masına rağmen su absorbsiyonundan esas olarak 

sorumlu mekanizma difüzyondur. Su absorbsiyonu ilk 

olarak polimerize kitlede hafif bir genişlemeye neden 

olur. Sonrasında su molekülleri polimer zincirlerine 

nüfuz ederek plastizer gibi rol oynar ve polimeri 

yumuşatır.2,21,22 Su absorbsiyonu termal değişikliklerin 



Atatürk Üniv. Diş Hek. Fak. Derg.        ÖZTÜRK, GÜLTEKİN 
J Dent Fac Atatürk Uni           
Cilt:27, Sayı:1, Yıl: 2017, Sayfa,  7-11      

 

10 

de etkisiyle zamanla polimer kaide de bozulmaya ve 

yumuşamaya neden olabilir.2,23  

%1 NaOCl grubunda ise solüsyonda bekletme 

sonrası ortalama mikrosertlik değerinde istatiksel 

olarak anlamlı olmayan bir artış görülmüştür. Diğer 

çalışmalarda da benzer şekilde mikrosertlik değer- 

lerinde artış bildirilmiştir. Neppelenbroek ve ark.24 bu 

artışı akrilik rezinin mekanik özelliklerini olumsuz 

etkileyen rezidüel monomerin kaybı ile açıklamışlardır. 

Klinik kullanımda protezler ağız içerisinde 

tükürük ve termal değişikliklere maruz kalmaktadır.2,23 

Bu çalışmada termal değişikliklerin uygulanmamış 

olması çalışmanın sonuçlarını etkilemiş olabilir. 
 

SONUÇLAR 

 

Bu çalışmanın sınırlamaları içerisinde 720 

daldırma sonunda alkalin peroksit tablet solüsyonunda 

bekletilen ısıyla polimerize edilen akrilik örneklerin 

mikrosertlik değerinde istatiksel olarak anlamlı azalma 

görülmüştür.   
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