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OZET

Bu calisma, iki farkh ylUkleme kuvveti altinda farkli protetik altyapilara sahip maksiller all-on-4
konseptlerindeki stres dagilimini sonlu elemanlar analizi kullanarak incelemeyi amagclamistir. Krom-
kobalt, polietereterketon, titanyum ve zirkonya olmak Uzere 4 farkli protetik altyapi materyali ile all-on-4
modeller tasarlandi (Sirasiyla model 1, model 2, model 3, model 4). Saglikli ve bruksist bireylerin 1sirma
kuvvetlerini temsil eden iki farkli ylkleme kosulu altinda kemik doku, implant elemanlari ve protetik
elemanlar Gzerindeki stresler degerlendirildi. Peri-implant kemik, implant elemanlari ve kronlar tGzerindeki
stresler model 2>model 3>model4>model 1 olarak siralandi. Bruksist yikleme altinda tim modellerdeki
ve saglikli yikleme altinda model 2' deki kortikal kemikte olusan baski stresleri agiri yikleme sinirini asti.
Kortikal kemikte olusan gerilme stresi ve dayanaklardaki von Mises stres bruksist yliikleme altindaki model
3’ te asin yukleme sinirini asti. Model 2’ de, her iki yikleme kosulunda kortikal kemikte olusan gerilme
stresi ve bruksist ylikleme altinda implantlar, dayanaklar ve kronlardaki von Mises stresler asir yukleme
sinirini asti. Altyapilardaki stresler model 2>model 1>model 4>model 3 olarak siralandi. Bruksist
bireylerde all-on-4 konsepti planlanirken bu calismadaki kortikal kemikte olusan asiri yuklemeler g6z
ondinde bulundurulmahdir. PEEK altyapr kemik doku ve gevreleyen yapilar izerinde polimerik olmayan
altyapilara gore daha fazla stres olusturdugundan polimerik olmayan altyapilar all-on-4 konsepti i¢in daha
uygun olabilir
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ABSTRACT

This study aimed to examine the stress distribution in maxillary all-on-4 concepts with different prosthetic
frameworks under two different loading forces using finite element analysis. All-on-4 models were prepared
with 4 different prosthetic framework materials as chromium-cobalt, polyetheretherketone, titanium, and
zirconia (Model 1, model 2, model 3, and model 4 respectively). The stress on the bone tissue, implant
elements, and prosthetic elements was evaluated under two distinct loading conditions representing the bite
forces of healthy and bruxist individuals. The stress on the peri-implant bone, implant elements, and crowns
were ranked as model 2 > model 3 > model 4 > model 1. Compressive stresses in the cortical bone exceeded
the overload limit in all models under bruxist loading, and in model 2 under healthy loading. Tensile stress in
the cortical bone and von Mises stress in the abutments exceeded the overload limit in model 3 under bruxist
loading. Tensile stress in the cortical bone under both loading conditions and von Mises stress in implants,
abutments, and crowns under bruxist loading exceeded the overload limits in model 2. Peak stresses in the
frameworks were ranked as model 2 > model 1 > model 4 > model 3. The overloads in the cortical bone in
this study should be considered when planning the all-on-4 concept in bruxist individuals. Nonpolymeric
frameworks may be more suitable for the all-on-4 concept, as the PEEK framework produced greater stress
on the bone tissue and surrounding structures than nonpolymeric frameworks.
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1. Giris

All-on-4 konsepti dissiz hastalarin rehabilitasyonunda basarili bir sekilde kullaniliyor olsa da, 6zellikle
bruksizmde gézlenebilen ylksek oklizal kuvvetler varliinda oklizal asiri yliklenmeler meydana
gelebilir [1]. Bruksizm sirasinda ortaya ¢ikan yuksek isirma kuvvetleri [2-4] ve stabil olmayan eksantrik
bilesenlere sahip uzun streli temaslar daha yulksek oranlarda biyomekanik komplikasyona neden
olabilir [5]. Bu baglamda implantlarin ¢apinin ve uzunlugunun arttinimasi, protezlerde kantilever
uzunlugunun azaltilmasi ve gece koruyucularin kullaniimasi bruksizme bagli okluzal stresleri azaltabilir
[6, 7]. Ancak anatomik sinirlamalar nedeniyle implantin sayisini, uzunlugunu ve c¢apini artirmak her
zaman mumkuin degildir. Bu durumda bdyle bir restorasyonda asil islevi, implantlari birbirine
splintleyerek altyapidan implantlara ve periimplant kemige dengeli bir stres dagilimi saglamak olan
protetik altyapinin materyal 6zellikleri, stres dagilimi agisindan oldukga 6nemli hale gelir.

implant destekli protezler igin kullanilan altyapilar polimerik ve polimerik olmayan altyapilar olarak iki
gruba ayrilabilir. Polietereterketon (PEEK) gibi polimerik altyapilar hafiflik ve sok emicilik gibi
avantajlara sahiptir. Sok emici 6zellikleri sayesinde altta yatan kemige dengeli bir stres aktarimi saglar
ve agizdaki aktif stres noktalarinin potansiyel zararl etkilerini azaltir. Bu 6zellikle bruksizm aligkanhgi
olan hastalar icin 6nemlidir [8]. Krom-kobalt (Cr-Co), titanyum ve zirkonya gibi polimerik olmayan rijit
altyapilarin ise sok emici olmadidi ve bu nedenle kemik-implant arayiziine daha fazla stres ilettigi
bildirilimistir [9]. Bununla birlikte bazi g¢alismalar implant destekli tam ark sabit protezlerde polimerik
altyapilarin sok emici etkisinin sinirli oldugunu ifade etmisler ve daha iyi stres dagihimi elde etmek igin
rijit bir altyapi kullanilarak implantlarin splintlenmesini énermislerdir [10-12].

implant destekli tam ark sabit protezlerde farkli altyapilarin biyomekanik etkileri iizerine yapilan
calismalar protetik altyapr malzemesinin peri-implant kemikteki stres dagilimini etkiledigini ortaya
koymustur [11-16]. Bununla birlikte maksiller all-on-4 konseptinde polimerik ve polimerik olmayan
altyapilarin biyomekanik davranislari ve stres dagilmina etkileri hakkinda sinirli bilgi vardir [13, 14].
Bu baglamda sonlu elemanlar analizi (SEA), yapilarin biyomekanik davraniglarini arastirmak igin
yaygin olarak kabul goéren bir yontemdir [17] ve klinik olarak ulasilmasi mumkin olmayan bilgileri
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saglayabilir [18]. Bu galismanin amaci, bruksist ve saglikli bireyleri temsil eden iki farkh yikleme
kuvveti altinda, farkl protetik altyapi materyallerinin maksiller all-on-4 konseptlerindeki stres seviyeleri
ve dagilimlari Gzerindeki etkilerini incelemektir. Calismanin sifir hipotezi, yikleme kuvvetleri altinda
farkli protez altyapilarina sahip all-on-4 tasarimlari arasinda benzer stres seviyeleri ve dagihminin
meydana gelecegiydi.

2. Materyal ve Metot

Bu galismada Cr-Co (C), PEEK (P), titanyum (T) ve zirkonya (Z) olmak Uzere 4 farkli protetik altyapi
materyali kullanilarak 4 farkl all-on-4 modeli olusturuldu (Sirasiyla; model 1 (Sekil 1a), model 2 (Sekil
1b), model 3 (Sekil 1c), model 4 (Sekil 1d)). Bitin protez altyapilan ayni geometriye sahip olacak
sekilde tasarlandi. Calismada 4,1x10 mm implantlar (Straumann bone level tapered (BLT) (Institut
Straumann AG, Basel, Isvigre)) kullanildi. Anterior implantlar lateral kesiciler bolgesine aksiyal olarak
konumlandirilirken posterior implantlar premolarlar bdlgesine maksillar sinds duvarinin hemen
onudnde 30 derece distal egimle konumlandirildi. Her bir modele bruksist (B) ve saglikh (S) bireyleri
temsil eden iki ayri kuvvet uygulanarak sekiz analiz yapildi. Bu analiz gruplari, protez altyapisinin ilk
harfi-uygulanan kuvvet harfi ile isimlendirildi (C-S; C-B; P-S; P-B, T-S; T-B; Z-S; Z-B).
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Sekil 1: Protetik altyapilar. (a) Krom-kobalt (b) PEEK (c) Titanyum (d) Zirkonya.

Modelleme

Maksilla modeli ile ilgili olarak kortikal kemik (2 mm kalinhk), trabekuler kemik ve diseti yumusak
dokusunun kati modellemesi Solidworks' te (Solidworks Inc., ABD) gergeklestirildi. implantlar,
dayanaklar ve vidalar Solidworks kullanilarak gergcek boyutlarina gére ayri ayri modellendi ve
uyarlandi. Protez altyapisi ve kronlar, bir G¢ boyutlu optik tarayici (Dental Wings 7 Series (Model DW-
7-140/Dental Wings Inc.2251 Letoumeux Montreal, Quebec Kanada)) ile tarandi. Tarama
goruntdlerinin kati modelleri, Geomagic Design X (3D Systems, Inc., ABD) kullanilarak elde edildi.
Siman tutuculu kronlar tek tek monolitik zirkonya olarak modellendi. Protez kantilever uzunlugu 10 mm
olarak planlandi. Protez elemanlarinin, implant elemanlarinin ve kemik dokusunun kati modelleri
birlestirildi ve su Ozelliklere gbre adapte edildi: implant platformu kemik tepesinin 1,5 mm altina
yerlestirildi, dayanaklar titanyum vidalarla implantlara baglandi, diseti dokusu olusturuldu ve zirkonya
kronlar altyapilara baglandi. Boylece kortikal kemik, trabekuler kemik, implant ve protetik elemanlar
gercek morfolojileri ile modele aktarildi. Kati modeller Ansys yazilimina (Ansys Workbench, strim
18.1; ANSYS Inc, Canonsburg, PA, ABD) aktarildi. Ansys ile matematiksel modeli olusturulan
yapilarin her biri igin literatirde bildirilen elastisite modili ve Poisson orani degerleri tanimlandi [11,
14] (Tablo 1). Tim modellerde, implantlarin kemige tamamen osseoentegre oldugu ve kemik ve
implantlar arasinda tim araylz boyunca siki bir baglanti oldugu varsayildi. Ayrica tim modellerin
homojen, izotropik ve lineer elastik malzemelerden olustugu kabul edildi.
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Tablo 1: Elastisite modiilleri ve Poisson oranlari

Elastisite modulleri (MPa) Poisson oranlari
Kortikal kemik 13700 0,30
Trabekiler kemik 1370 0,30
Titanyum (implant) 110000 0,35
Zirconya 205000 0,22
Cr-Co 218000 0,33
PEEK 4100 0,40
Titanyum (altyapi) 110000 0,28

Sinir ve Yukleme Kosullari

Modeller maksillanin superior ylzeyinden sabitlendi ve tim yapilar sikica yapisik olarak modellendi.
Okluzal kuvvetler diglerin oklizal ylzeyine palatobukkal yonde 45° lik bir aciyla bilateral olarak
uygulandi [19]. Saglikli bireyler icin kanin diglerine, kiiglik azi dislerine ve birinci azi diglerine sirasiyla
100, 150, 150 ve 200 N kuvvet uygulandi. Bruksist bireyler igin ayni dislere sirasiyla 250, 375, 375 ve
500 N kuvvet uygulandi [20-22].

Analiz

Trabekiler ve kortikal kemikteki stresleri analiz etmek i¢in daha 6nceki ¢calismalara benzer olarak [23,
24] hem von Mises gerilim degerleri (vM) hem de principal stres degerleri (minimum principal stres
(Pmin) ve maksimum principal stres (Pmax)) kullanildi. Degerlendirme i¢in en ylksek stres degerleri
dikkate alindi ve degerler megapaskal (MPa) cinsinden kaydedildi. Pmax ve Pmin sirasiyla kemigin
gerilme ve basma dayanimini astiginda asiri yikleme olacagi kabul edildi [25, 26]. Kortikal kemigin
gerilme dayanimi 115 Mpa, basma dayanimi 151 MPa oldugu varsayildi [27].

implantlar, dayanaklar, vidalar, altyapilar ve kronlar vM kriterine gére analiz edildi [17, 28]. vM
degerleri yapilarin akma dayanimlarini astiginda asiri yikleme olacadi kabul edildi. Yapilarin kabul
edilen akma siniri; implantlar icin 785 Mpa [29], dayanaklar ve vidalar icin 508 Mpa [30] ve kronlar icin
3292 Mpa [31] dir. Geometrisi ve kalinhdindan etkilendidi icin altyapilarin akma siniri igin belirli bir
esik yoktur. Bu nedenle altyapilar akma limiti kriteri ile degerlendiriimedi.

3. Bulgular

Pik stresler trabekuler kemikte posterior implantlarin apeks bolgesinde (Sekil 2), kortikal kemikte
posterior implantlarin boyun bdélgesinde yogunlasti (Sekil 3). Hem trabekiler hem de kortikal kemikteki
pik stresler model 2>model 3>model 4>model 1 olarak siralandi. Pik Pmin degerleri, C-B, P-S, P-B,
T-B ve Z-B' de kortikal kemigin basma dayanimini agti. Ayrica T-B, P-S ve P-B' deki pik Pmax degeri,
kortikal kemigin gerilme dayanimini asti (Tablo 2).
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Tablo 2: Trabekuler ve kortikal kemikteki stres degerleri

vM Pmin Pmax

Trabekler Kortikal Trabekuler Kortikal Trabekuler Kortikal

Kemik Kemik Kemik Kemik Kemik Kemik
C-S 11,3 88,2 -10,0 -105,4 9,1 39,1
C-B 28,4 220,3 -25,1 -263,6 22,7 97,8
P-S 23,2 260,0 -17,9 -276,3 19,2 118,5
P-B 58,0 650,1 -44,9 -690,7 48,2 296,1
T-S 13,7 127,0 -12,0 -132,0 11,1 44,7
T-B 35,8 279,4 -29,9 -341,5 24,2 127,1
Z-S 11,6 91,5 -10,2 -108,5 9,2 40,3
Z-B 29,1 228,8 -25,5 -271,3 23,2 100,8

* Degerler MPa cinsinden verilmistir. Kalin yazilan degerler asiri yiklemeyi gésterir. C: Cr-Co; P:PEEK; T: Titanyum; Z:
Zirkonya; S: Saglikli; B: Bruksist

L: 3_analysisi_2_2-Model_4.1_zirkonyum_burksist_ M8
Figure
Type: Equivalent (von-Mises) Stress
Unit: MPa
Time: 1
9.10.2020 12:18

29,132 Max
. 25,896
22,661
19,425
16,189
12,954
9,7178

6,4821
l 3,2464
0,010758 Min

0,000 15,000 30,000 (mm)
— I

7,500 22,500
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H: 3_analysisi_2_2-Model_4.1_cap_titanyum_normal
Figure

Type: Minimum Principal Stress
Unit: MPa

Time: 1

9.10.2020 10:28

2,1462 Max
0,56631
-1,0136

- -2,5935
41734
-5,7533
73332
-8,9131
-10,493
-12,073 Min

0,000 15,000 30,000 (mm)
| |=——1

7,500 22,500

C: 1_2_3_analysisi_2-2_Model_Cr-Co
Figure

Type: Maximum Principal Stress
Unit: MPa

Time: 1
24.09.2020 17:24

9,1171 Max
H 7,8191
6,521
. 5,223
3,9249
2,6269
1,3288
0,030762
-1,2673
-2,5653 Min

c 0,000 10,000 20,000 (mm)
— —

5,000 15,000

Sekil 2: Trabekdler kemikte olusan stres dagilimi. (a) Von Mises stres (b) Minimum principal stres (c) Maksimum
principal stres.
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J: 3_analysisi_2_2-Model_4.1_cap_peek_normalM3
Figure

Type: Equivalent (von-Mises)
Unit: MPa

Time: 1

12.01.2023 11:45

260,02 Max

. 231,14

| 202,25
173,37

144,48
E 115,59
| 86,706

| 57,82
I 28,933
0,046877 Min

a 0,00 20,00 40,00 (mm)
—
10,00 30,00

L-..

C: 1_2_3_analysisi_2-2_Model_Cr-Co
Figure

Type: Minimum Principal Stress
Unit: MPa
Time: 1
7.10.2020 15:44

. 5,9551 Max
-6,4272
-18,809
-31,192
wn 43,574
‘—‘ -55,956
-68,339

-80,721
I -93,103
-105,49 Min

0,000 15,000 30,000 (mm)
I

7,500 22,500
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G: 2_3_analysisi_2_2-Model_4.1_cap_Cr-Co_burksist
Figure

Type: Maximum Principal Stress
Unit: MPa

Time: 1

7.10.2020 17:29

97,889 Max

. 81,301
64,712
48,123
31,534

F 14,946

b -1,6432
-18,232

I -34,821
-51,409 Min

L.

0,000 15,000 30,000 (mm)
I I

7,500 22,500

Sekil 3: Kortikal kemikte olugan stres dagihmi. (a) Von Mises stres (b) Minimum principal stres (c) Maksimum
principal stres.

implantlarda olusan stresler posterior implantlarin boyun kisminda bukkal bélgede yogunlasti. Buna
uygun olarak posterior dayanak ve dayanak vidalarinda daha ylksek stres saptandi (Sekil 4). Pik vM
stresleri tim implant elemanlarinda model 2>model 3>model 4>model 1 olarak siralandi. T-B' deki
dayanaklarda ve P-B' deki implant ve dayanaklarda asiri ylikleme kaydedildi. Bunun disinda implant,
dayanak ve vidalar Gzerindeki diger tim stres degerleri malzemelerin akma sinirinin altindaydi (Tablo
3).

H: 3_analysisi_2_2-Model_4.1_cap_titanyum_normal
Figure

Type: Equivalent (von-Mises) Stress

Unit: MPa

Time: 1

9.10.2020 10:21

161,29 Max
F 143,39
f 125,49
107,59
89,697
71,799
53,901
36,003
18,105

0,20759 Min
i e
X

0,000 5,000 10,000 (mm)
= =

2,500 7,500
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I: 3_analysisi_2_2-Model_4.1_cap_zirkonya_normalM7
Figure

Type: Equivalent (von-Mises) Stress

Unit: MPa

Time: 1

9.10.2020 11:28

156,81 Max
. 139,41
122
104,6
87,193
. 69,788

52,384

34,979
l 17,574
0,16898 Min
Z

X
b <
0,000 5,000 10,000 (mm)
= I

2,500 7,500

H: 3_analysisi_2_2-Model_4.1_cap_titanyum_normal
Figure

Type: Equivalent (von-Mises) Stress

Unit: MPa

Time: 1

9.10.2020 10:24

. 82,607 Max
73,474
64,34

55,207
l 46,073
36,94 \
- 27,807
Y

18,673
I 9,5397
0,40632 Min
B
X

0,000 5,000 10,000 (mm)
| I

2,500 7,500
Sekil 4: implant elemanlari iizerindeki von Mises stres dagilimlari. (a) implantlar (b) Dayanaklar (c) Vidalar.

Altyapilarda olusan pik stresler anterior dayanaklar etrafinda palatinal bélgede yogunlasti. Orta hattin
palatinal bolgesinde de yiksek stres seviyeleri gdzlendi. Kronlardaki pik stresler, anterior dayanaklar
Uzerindeki kronlarin marjinal kenarinda palatal bélgede yogunlasti (Sekil 5). Pik vM gerilimleri
altyapilarda model 2>model 1>model 4>model 3, kronlarda ise model 2>model 3>model 4>model 1
olarak siralandi. P-B' deki kronlarda olugsan en yiksek vM stres degeri, malzemenin akma sinirini asti
(Tablo 3).
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Tablo 3: Implant ve protez elemanlarindaki von Mises stres degerleri

implantlar  Dayanaklar Vidalar Altyapilar Kronlar
C-S 111,3 150,0 56,0 435,4 548,4
C-B 278,4 375,1 140,0 1087,6 1371,0
P-S 380,5 348,8 169,0 544,3 1929,8
P-B 951,4 871,9 422,4 1360,8 4824,4
T-S 161,2 190,5 82,6 379,2 632,0
T-B 390,2 534,4 175,7 897,1 1529,2
Z-S 115,4 156,8 58,4 431,9 560,2
Z-B 288,7 391,8 146,1 1079,7 1401,0

* Degerler MPa cinsinden verilmistir. Kalin yazilan degerler asiri ylklemeyi gosterir. C: Cr-Co; P:PEEK; T: Titanyum; Z:
Zirkonya; S: Saglikli; B: Bruksist

C: 1_2_3_analysisi_2-2_Model_Cr-Co
Equivalent Stress 6

Type: Equivalent (von-Mises) Stress
Unit: MPa

Time: 1
24.09.2020 15:52

435,21 Max
386,91
338,61
290,31
242,01
193,71
1454

97,102
I 48,801
0,49961 Min

L]
Y
2.

0,000 10,000 20,000 (mm)
I I

5,000 15,000
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L: 3_analysisi_2_2-Model_4.1_zirkonyum_burksist_ M8
Figure

Type: Equivalent (von-Mises) Stress

Unit: MPa
Time: 1
9.10.2020 13:51

1401 Max
. 12454
1089,8
934,18
. 778,56
- 622,94
467,32

3117
I 156,08
0,46106 Min

Py X
0,000 10,000 20,000 (mm)
=== ==

5,000 15,000

Sekil 5: Protetik elemanlardaki von Mises stres dagilimlari. (a) Altyapi (b) Kronlar.

4. Tartisma ve Sonug

Bu SEA ¢alismasinda, bruksist ve saglikl bireyleri temsil eden iki farkli yikleme kuvveti altinda, farkl
protetik altyapr materyallerinin maksiller all-on-4 konseptlerindeki stres seviyeleri ve dagilimlari
Uzerindeki etkileri incelendi. Stres seviyeleri ve dagilimlari yikleme kuvvetlerinden ve protez altyapi
malzemesinden etkilendigi icin sifir hipotezi reddedildi.

Literatlrde all-on-4 konseptinde farkli altyapilarin biyomekanik etkilerini inceleyen benzer SEA
c¢alismalari bulunmaktadir [11-15]. Bu ¢alismanin 6nceki ¢alismalardan temel farki trabekiler kemik,
kortikal kemik, implantlar, dayanaklar, dayanak vidalari, protetik altyapilar ve kronlar dahil olmak lizere
sistemin tim bilesenleri Uzerindeki stresleri arastirmis olmasidir. Tim bu bilesenlerin etkilesimlerini
insanlarda intraoral olarak incelemek neredeyse imkansiz oldugundan bu c¢alismanin sonuglari
maksiller all-on-4 sisteminin biyomekanigi hakkinda degerli bilgiler saglamaktadir. Bununla birlikte alt
ve Ust ceneler, oklizal kuvvetler altinda farkl biyomekanik davranislar sergileyeceginden bu
calismanin sonuglari mandibular all-on-4 konsepti icin genellenemez.

Fizyolojik bir uyari tolere edilebilir sinin astiinda kemik rezorbsiyonuna neden olabilir [32]. Kemik
rezorpsiyonu igin esik bilinmemekle birlikte Pmax ve Pmin degerleri sirasiyla gerime ve basma
dayanimlarini astiginda asiri yikleme olacagd varsayilmaktadir [25, 26]. Bununla birlikte, literatiirde
bildirilen geriime ve basma dayanimi degerleri maksilla veya mandibulaya 6zgl olmayip daha ziyade
tibia, femur, fibula ve vertebra gibi kemiklerin analizinden elde edilmistir [27]. Bu nedenle, bu
calismadaki asirn yukleme bulgular, klinik kosullarda mutlaka kemik kaybi olacagini veya tedavinin
basarisiz olacagini gostermez. Ancak, pik streslerin posterior implantlar etrafinda yogunlastigi goz
onune alindiginda, bruksist yukleme altinda tim modellerde pik Pmin degerlerinin kortikal kemigin
basma dayanimi asmasi ve P-S, P-B ve T-B' deki pik Pmax degerlerinin kortikal kemigin gerilme
dayanimini asmasi Ozellikle ince kortikal kemige sahip posterior maksillada kritik olabilir [26].

Protetik altyapi malzemesi ve geometrisi, peri-implant kemikteki stres dagilimini etkiler [16]. Altyapinin
islevi, implantlari birbirine splintleyerek okliizal kuvvetlerin dengeli bir sekilde dagiimasini saglamaktir.
implant destekli tam ark sabit protezlerdeki altyapilarin biyomekanik davraniglari ve peri-implant
kemikteki stres dagilimi Gzerindeki olasi etkileri hakkinda cesitli bilgiler bulunmaktadir [9, 11-15].
Calismalar, polimerik olmayan rijit altyapilarin sok emici olmadidini ve bu nedenle kemik-implant
araylziine daha fazla stres ilettigini gostermistir [14]. Polimerik altyapilar sok emici 6zellikleri
sayesinde altta yatan kemige dengeli bir stres aktarimi saglar ve agizdaki aktif stres noktalarinin
potansiyel zararl etkilerini azaltir [9]. Bununla birlikte, implant destekli tam ark sabit protezlerde daha
iyi stres dagilimi elde etmek ve peri-implant kemikte asiri yuklemeye neden olabilecek stresleri
azaltmak icin implantlarin rijit bir altyapi ile splintlenmesi 6nerilir [10] ve polimerik altyapilar gereken
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rijitligi saglamayabilir. Son SEA galismalarinda, altyapinin sertligi arttikga peri-implant kemige iletilen
streslerin azaldigi1 ve altyapinin kendi igindeki streslerin arttigi bildirilmistir [11-15]. Ek olarak, PEEK
gibi polimerik altyapilarin sok emici etkisinin sinirli oldugunu ve polimerik olmayan rijit altyapilarin
protezin genel bilesenleri icin daha glvenli ve tercih edilen stres dagilimi gdsterdigini bildirmiglerdir
[11, 13]. Bu galismalarla uyumlu olarak, ¢alismamizda peri-implant kemik ve implant elemanlarinda
meydana gelen stresler krom-kobalt ve zirkonya altyapili modellerde benzerken titanyum altyapili
modelde daha yuksek stres meydana geldi. PEEK altyapilan ise peri-implant kemik ve implant
elemanlarinda en ylksek stresleri Uretti. PEEK altyapiya sahip modeldeki yapilarda goérilen asiri
yuklemeler bu altyapinin diger altyapilara gére daha fazla biyomekanik komplikasyona neden
olabilecegini disindurdld. T-B' de kortikal kemik ve dayanaklarin asiri yiklenmesi de dikkat g¢ekicidir
ve bruksist bireylerde 6nemli olabilir. Altyapilarda olusan stresler degerlendirildiginde, polimerik
olmayan altyapilarin elastisite modulu arttikga, altyapi igindeki stresler de artti. Bu sonug¢ énceki SEA
calismalarini desteklemektedir. PEEK altyap! polimerik olmayan altyapilardan farkli bir davranis
gosterdi. PEEK altyapr en duslk elastisite moduline sahip olmasina ragmen diger altyapilara gore
daha yiiksek bir i¢ gerilim degeri gésterdi. Onceki calismalar bruksizmin maksiller all-on-4 konseptinde
meydana gelen protez komplikasyonlarinin birincil nedeni oldugunu goéstermektedir [2, 33, 34]. Bu
¢alismada, polimerik olmayan altyapilarla desteklenen kronlardaki stres degerleri malzemenin akma
sinirinin altindaydi. Ancak PEEK ile desteklenen kronlarda bruksist ylklenme altinda asiri yikleme
meydana geldi. Bu sonug, yiksek okluzal kuvvetler varliginda PEEK altyapiya sahip all-on-4
restorasyonlarda daha fazla protetik komplikasyon olusacagini gdsterebilir. Bu ¢alismada kronlar
siman tutuculu olarak modellendi. Ancak kronlar ve altyapilar arasinda bir siman tabakasi
modellenmedi ve kron-altyapi baglantisi %100 kabul edildi. Bununla birlikte klinik olarak kron ve
altyap! arasindaki siman tabakasi oklizal streslerin dagilimina bir etki yapabilir [35]. Sonuglar
degerlendirilirken ¢alismanin bu kisitlamasi géz 6éninde bulundurulmalidir.

SEA calismalarinda stres dagilimi buyuk dlgude ylUkleme kosulundan etkilendiginden [26] gercekgi
sonuglar elde etmek icin klinik kosullarla uyumlu ylkleme kosullarinin belirlenmesi esastir.
Calismamizda isirma yonlerini daha gergekgi yansittigi ve kortikal kemik izerinde daha fazla strese
neden oldugu igin oblik yikler kullanildi [19]. Kuvvet blyUkliguni belirlemek icin literatirdeki 1sirma
kuvveti ve kas aktivitesi 6lcim c¢alismalarindan yararlanildi [20-22]. Bruksist ylikleme igin saglikl
bireylere gore 2,5 kat daha fazla kuvvet uygulandi [3, 4].

SEA; sinir ve yukleme kosullari, malzeme 0Ozellikleri ve ¢ogu degiskenin sabit oldugu varsayimi gibi
dogal sinirlamalara sahiptir [28]. Calismamizda, o©nceki SEA c¢alismalarinda oldugu gibi tim
malzemeler homojen, izotropik ve lineer elastik kabul edildi [26, 28]. Ancak canli bir doku olan kemik
dokusu yogunluk ve yapi olarak homojenlik gostermez ve izotropik degildir [25]. Literaturdeki histolojik
calismalarda kemik-implant temasinin %30 ile %70 arasinda degistigi belirtiimesine ragmen [18], daha
onceki SEA calismalarinda oldugu gibi calismamizda da kemik-implant temasi %100 kabul edildi [11,
17, 28]. Ayrica bu ¢alismada tek bir maksilla modeli Gizerinden analiz yapilmasi, maksillanin sadece
alveolar kisminin modellenmesi (yani sinusler olmadan) ve kortikal kemigin Gniform olarak 2 mm
olarak modellenmesi bu ¢alismanin diger kisitiliklariydi. Daha ileri in vitro ve in vivo ¢alismalarda bu
kisitlamalar g6z 6ntinde bulundurularak sadece maksilla deg@il mandibulay! da degerlendiren ¢alisma
tasarimlari gerceklestiriimelidir.

Bu calismanin kisittamalari dahilinde agagidaki sonuglara ulasildi:

1. Biyomekanik olarak PEEK altyapi, kemik dokusu ve cevresindeki yapilar lzerinde polimerik
olmayan altyapilara gére daha yuksek stres Uretti. Krom-kobalt ve zirkonya altyapilar birbirine benzer
sonuglar gosterdi. Krom-kobalt ve zirkonya ile karsilastirildiginda titanyum altyapi peri-implant kemige,
implant elemanlarina ve kronlara daha fazla stres iletti.

2. Bruksizm gibi ylksek oklizal kuvvetlerin varliginda, maksiller all-on-4 tedavisinde protez altyapi

materyalinden bagimsiz olarak peri-implant kortikal kemigin asiri yiklenmesi meydana gelebilir. Bu
nedenle bruksist bireylerde all-on-4 konsepti planlanirken dikkatli olunmalidir.
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Bu c¢alismada, “Yiiksekdgretim Kurumlari Bilimsel Arastirma ve Yayin Etigi Yénergesi” kapsaminda
uyulmasi gerekli tim kurallara uyuldugunu, bahsi gegcen ybnergenin “Bilimsel Arastirma ve Yayin
Etigine Aykiri Eylemler” basligi altinda belirtilen eylemlerden higbirinin gerceklestirimedigini taahhiit
ederiz.

Bu galisma, 08—11 Eyliil 2022 tarihlerinde istanbul’ da gergeklestirilen Tirk Dishekimleri Birligi 26.
Uluslararasi Dighekimligi Kongresi’ nde 6zet sdzIu bildiri olarak sunulmustur.
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