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Dis hekimliginde dental rehabilitasyonlarin estetik per -
formans! icin zamana duyulan ihtiyag 6nemli konu-
lardan biri oldugu gibi , uygulanan sistemin dayanik-
lihgi, guivenilirligi ve basitligi gok daha fazla 6nem tagir.
Fiber post-kor sistemleri hekime uygulamaya hazir
halde sunulmaktadir. Fiber postlar dentine benzer
yapisindan dolayr hem hastalarin hem de hekimlerin
beklentilerini kars 1lamaktadir. Fiber postlarin dentine
benzer fiziksel davraniglar okliizal yiikler altinda

olusan stresi dis dokularina zarar vermeksizin yonlen -
dirmesine imkan tanimaktadir . Buna ek olarak adeziv
teknolojisindeki gelismeler fiber post ~ -kor restoras-
yonun klinik basarisinda gozle gorilar bir ilerleme
saglamistir. Bu derlemede giinimiizde dis hekimligin-
de kullanilan fiber post sistemleri anlatiimistir.
Anahtar Kelimeler: Fiber post, adeziv, post-core
sistemleri

ABSTRACT

The time needed for esthetic performance of dental
rehabilitations have become an important issue in
dentistry; however, the strength, reliability and
simplicity of the system in the use are even more
important. Glass post-core systems are ready to use.
On the hands, dentin-like appearence and structure of
the posts meet the expectations of both patients and
practitioners. The physical behavior of the glass posts
similar dentin navigates the stresses generated
beneath the occlusal loads without being detrimental
to the tooth structures. Moreover, the development of
adhesive technology led to a remarkable progress in
the clinical success of glass post-core restorations.
This article describes currently used fiber post
systems.

Key Words: Fiber post, adhesive, post-core systems

GIRIS

Endodontik tedavi gormus disler giris kavitesi
hazirlanirken pulpa odasi tavaninin kaybi, kanal
anatomisinin degistiriimesi ve vital pulpadan saglanan
nem eksikligi gibi nedenlerle yapilan fiziksel olarak
zayiflamakta ve yuksek kirilganlik riski tagimaktadirlar.

Endodontik tedavi goérmis dislerde dentin
kanalciklarinin  mineralizasyonu ve dehidrasyonu

sonucunda zamanla dentin esneklifinde azalma
meydana gelmektedir. Dentin kirilganhidi artarken,
korunmamis tuberkiillerde ve servikal bolgede

kirlmalar ortaya gikmaktadir.!2

Travma, restorasyonlar, ikincil curlkler ve
endodontik kaviteler nedeniyle asin madde kaybina
ugramis diglerin restorasyonu dis hekimliginde &nemli
sorunlar teskil etmektedir. Yapilan restorasyonlarin
uzun vade basarisi igin geriye kalan dis dokusunun
korunmasi ve tutuculugun sadlanmasi gerekmektedir.
Bu restorasyonlara tutuculuk ve desteklik saglamak
amaciyla kok kanalindan destek alinarak post ve kor
sistemleri kullaniimaktadir. Post-kor restorasyonlarda,
kok kanall igerisinde yer alan ve kok kanalinin 2/3'tine
kadar uzanan kisma “post”, kaybedilen dentin
dokusunun yerine hazirlanan ve koronalde yer alan
kisma “kor” adi verilir.>*
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Endodontik olarak tedavi gérmis dislerin uzun
donem bagarisi disi destekleyen dokularin sagligini
koruyan kaliteli bir restorasyona baglidir. Endodontik
tedavi gérmus bir disin restore edilebilmesi icin:

1. lyi bir apikal kapanmanin saglanmis olmasi,
. Basing uygulandiginda hassasiyet olmamasi,
. Eksuda olmamasi,
. Mobilite olmamasi,
. Periodontal membranda genisleme olmamasi,
. Kombine lezyonlarin dikkatlice incelenmesi,
. Patolojik cebin olmamasi,
. Fistlil olmamasi,
. Apikal hassasiyet olmamasi,
10. Kdkte perforasyon olmamasi,
11. Aktif enfeksiyon olmamasi gerekmektedir.®
Post-Kor Restorasyonlarinin Endikasyonlari:
1. Sabit ve hareketli protez ayadi olacak endodontik
tedavi gegirmis hasarl dislerde,
2. Koprii ayadi olacak asiri malpoze dislerde,
3. Overdenture protezlerde internal tutucu atagman
olarak uygulanacagi durumlarda,
4. Periodontal destedi azalmis dislerde kron kok
oranin dengelenmesi amaciyla,
5. Disin kronunun 3/5 inden fazlasinin kaybi
durumunda uygulanmaktadir.®’

Post-Kor Restorasyonlarin

Kontrendikasyonlari:
1. Ince kék formunda kirlmaya meyilli dislerde,
2. Periapikal patolojiler varlidinda,
3. Endodontik  tedavinin  yetersiz
durumlarda,
4. Koti adiz hijyenine sahip hastalarda yapiimasi
uygun degildir.®°
Dis Hekimliginde Postlarin Tarihi
Gegmis yillardan beri kaybedilen dis yapisinin
tekrar nasil yerine konacadi ile ilgili farkh uygulamalar
denenmistir. Talmud kalan dis kisminin korunmasi igin
koke destekleyici bir telin uygulanmasini &nermigtir.*
Daha sonra Franklar, kalan dis kronunun desteklen-
mesi igin tahta bir civinin yerlestirilmesini tanimla-
mistir.” O vyillarda metal postlarin dis dokularina
tutunmalari icin uygun siman olmadigindan tahtanin su
emerek genlesmesinden dolayr daha retantif oldugu
savunulmustur. 1728 yilinda bilimsel dis hekimliginin
baglamasiyla ilk olarak Fauchard kok kanallarina post
uygulamasini tanimlamistir,
1830-1870 yillarinda post materyali olarak
ahsap kullaniimistir. Daha sonra metal kullaniimaya
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oldugu

baglanilmigtir. 1841'de Lefoulon koékiin mum ile
dllisiinii alarak post uygulamasini yapmustir.!' 1849
yiinda Sir John Tomes ilk defa post uzunlugu ve capi
ile ilgili bilgiler vermistir.'?

1950 yiinda Uhlig glinimiizde kullandigimiz
teknige benzer sekilde kék kanalini hazirlamis ve uygun
materyalle restorasyonlari yapmistir.!*> 1967 yilinda
Markley paslanmaz gelik pinlerle amalgamlari kombine
olarak kullanmistir.*

1968 yilinda Colley ark. postlarin tutuculuk
ozelliklerini arastirmiglar ve tutuculugun cap ve diizen-
sizliklerle dogru orantili oldugunu bulmuslardir.®*° 1978

ylinda Miller post-korlarda direk model teknigini
geligtirmistir.11:12

ideal Bir Postta Bulunmasi Gereken
Ozellikler

1. Dise minimal stres iletmeli,
2. Kor yapisi icin yeterli tutuculuk saglamali,
3. Endodontik tedaviyi yenilemek gerektiginde
kanaldan kolayca uzaklastirilabilmeli,
. Kanal sekline uygun olmali,
. Minimum preparasyonla uygulanabilmeli,
6. Kanal duvariyla arasinda ince ve esit miktarda
siman kalinligina izin vermeli,
. Farkli uzunluk ve gapta tipleri bulunmal,
. Dis dokularina benzer biyomekanik ozelliklere
sahip olmal,
9. Termal genlesme katsayisi dentininkine yakin
olmal,
10. Estetik ozellikleri sonug restorasyon ve gevre
dokularla uyumlu olmalidir.*>

[S2 N

0

Dental Postlarin Siniflandiriimasi
Post Sekillerine Gore:

1. Konik
2. Silindir
Tutuculuk Sekillerine Gore:
1. Aktif: Yivlerin dentin ylzeyine temasi ile

tutuculugu saglayan postlardir.

2. Pasif: Kanal formuna uygun olacak sekilde ancak
kanal duvarlarina temasi yapistirici ajanlarla olan
postlardir

Yapim Sekillerine Gore:
1. Fabrikasyon
2. Dokim
Kullanilan Materyallere Gore:

1. Metal alagim postlar (Ti, Au-Pt, Paslanmaz gelik,

Pd-Pt-Cu, Cr-Ni, Amalgam)

520



Atatiirk Univ. Dis Hek. Fak. Derg.
J Dent Fac Atatiirk Uni
Cilt:29, Say::3, Yil: 2019, Sayfa, 519-525

2. Seramik postlar
a. Cam seramik postlar
b. Aliminyum oksit ile glglendirilmis seramik
postlar
c. Freze teknidi ile elde edilen seramik postlar
d. Zirkonyum esasl seramik postlar
3. Fiber Postlar
i. Karbon fiber postlar
ii. Polietilen fiber postlar
iii. Cam fiber postlar
iv. Kuartz fiber postlar.®

Dental Fiber Postlar

Dis hekimliginde, oklizal kuvvetlere karsi
koyabilecek, estetik beklentileri karsilayabilecek,
uygulama kolayhdi saglayan, kullanim émri uzun, agiz
ortamina uyumlu ideal materyal arayisi, arastirmacilari
rutin kullanilan materyallerin haricinde yeni materyaller
aramaya sevk etmistir. Bu arastirmalar sonucunda
*hafif, gerilme kuvvetlerine karsi gok guigli’ bir materyal
olan fiberden faydalanilmasi diistintilmiistiir.®

Ilk dretilen fiber postlar paralel kenarlidir ve
arastirmacilar tarafindan ‘Prostetik’ olarak
tanimlanmistir. Burada postun stabilizasyonu 6zel
frezlerle hazirlanan yuva sayesinde saglanmaktadir.
Ancak kokiin anatomik formuna uymasinda yasanan
zorluk ve fazla miktarda doku kaybina neden olmasi bu
postlardan vazgecilmesine sebep olmustur. Kanallarin
konik formda olmasi ve kanallari prepare etmek igin
kullanilan kanal aletlerinin de konik olmasi konik
postlarin gelistirilmesini saglamistir. Bu tip postlara da
‘Endodontik’ postlar denilmistir. Bunlar International
Organization for Standartizasyon (ISO) standartlarina
gore 90, 100, 120 no’ lu aletlere uyacak sekilde
yapllmistir. Bu postlar prepare edilen kanala uygun
oldugu icin cok az bir preparasyonla yerlestirilebilir.
Bunun yani sira koklerin morfolojik yapilarina uymalari
her tlrlu kokte 6zelikle gok kisa ve gok dar kdklerde de
rahatlikla kullanilabilmelerini saglamistir. Ancak yapilan
klinik calismalar endodontik tedavi yapilmis kanallarda
homojen bir koniklik yerine koronal bdlgede daha
genis, apikal bolgede daha dar olan konik form oldugu
gozlenmistir. Bu da ‘Double taper’ denilen iki farkh

acida koniklestirilmig postlarin geligtirilmesini
saglamigtir. 1822

Gunumiizde mevcut fiber postlar aslinda
kompozit materyallerdir. Bunlar bir polimer rezin

matriks tarafindan cevrelenmis karbon, kuartz,

zirkonyum, cam veya silika fiberlerden olusur. Bu
polimer rezin matriks genellikle epoksi rezindir. Fiber
lifleri ve matriks badlantisi icin badlayici ajan olarak
silan kullaniimaktadir. Post sistemleri icindeki fiber
orani yaklagik % 35-65 arasindadir ve yiksek fiber
icerigine sahip olan post tipik olarak daha sert ve
dayaniklidir.2%

Fiber postlar ¢zel bir kompozit materyal igine
gdémilmis fiber demetleri igerir. Bu demetler icinde
fiberler multi-aksiyel olarak yerlesmis 6rgii formunda
ve epoksi rezinle giiglendirilmis olarak bulunur. Farkli
akslarda o©rgli formda diizenlenmis fiberler paralel
olarak diizenlenmis olanlara oranla daha iyi egilme ve
burkulma direnci gosterirler. Matriks yapi ise poliamid,
polyester, poliolefin, polimid, poliarilat, politiretan, vinil
esterler veya epoksi temelli polimer materyallerden
Uretilir. Polimer yapida tercih edilen monomerler,
bisfenol A-Glisidil metakrilat (BIS-GMA), poliliretan
dimetakrilat (PUDMA), trietilen glikol dimetakrilat
(TEDGMA), polietilen glikol dimetakrilat (PEGDMA),
Uretan dimetakrilat (UDMA), heksandiol dimetakrilat
(HDDMA), polikarbonat dimetakrilat (PCDMA)‘dir.
Polimer  matriksler, gorllebilir 1sikla  sertlegen,
kendiliginden sertlesen ve dual sertlesen tipte olabilir.
Polimer matrikse, polimerizasyon hizlandiricilar,
polimerizasyon baglaticilari, ultraviyole 1sik emiciler,
anti-oksidanlar, baryum siilfat radyoopak ajanlar
eklenebilir. Matriks icine miktari 6zel belirlenen quartz
baryum silikat, baryum siilfat, baryum borosilikat,
amorf silika, kalsiyum fosfat, alumina, zirkona gibi
doldurucular eklenebilir, %262

Adeziv dishekimligindeki olumlu gelismeler ile
yeni jenerasyon dentin bonding ajanlar rezin simanlar
ve restoratif materyallerin  ortaya gikariimasi
endodontik tedavili dislerin restorasyonunda fiber
postlarin kullanimini yayinlastirmistir.?’

Fiber Postun Ozellikleri:

I. Dentine benzer elastik modiline sahiptir.
Boylece esit derecede esneyerek izerindeki
restorasyonun kirilma direncini artirir.

II.  Okliizal stresleri dagitir, metal post gibi direkt
iletmez.

III.  Fiber postlarda aktif vyivler vyerine pasif
retansiyon oluklan vardir. Kanala pasif olarak
yerlestirildiginden ve kanal duvari ile post
arasinda yapistirict  ajan aracihdiyla  bir
hibridizasyon oldugundan kok Uzerinde stres
olusmamaktadir.
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IV. Kompozit ve tam seramik restorasyonlar ile

kullanimi uygundur.
V.  Estetiktirler.

VI. Gilncel adezivler ve kompozitlerle kimyasal
olarak uyumluduriar.

VII. Kok kanalindan gikarilmasi gerektiginde islem
Ozel frezler yardimiyla kolaylikla
yapilabilmektedir.?-3
Metal dokim postlar fiber postlara oranla olduk-

ca rijittirler. Ylksek rijitlikte ki metal, gelen kuvvetleri

hicbir distorsiyona ugramadan alttaki daha az rijit olan
dentine iletir ki; bu da hasara yol acabilir. Fiber ile
giiclendirilmis postlar, homojen olmayan yapidadirlar
ve kuvvetler karsisinda biikiilmektedirler. Bu sayede
post ve dentin arasinda streslerin dagiimasina neden
olmaktadirlar.?%°

Karbon Fiber Postlar

Geligtirilen ilk metal olmayan post sistemidir.

Karbon fiber postlarin baski dayanimi 440 MPa, makas-

lama dayanimi 170 MPa, elastik moduliisii ise ortalama

17 GPa’dir. Bu ozellikleri nedeniyle de dis dokusunda

daha az gerilime neden olduklari bildirilmistir. Karbon

fiber post 1960 yillari basinda Uretilmistir ve dis hekim-
liginde 1970'lerin basinda kullaniimaya baslaniimistir.

Karbon fiberler 19. ylzyllin sonlarinda ince bambu

filizlerinin karbonize edilmesiyle bulunmustur. Karbon

fiberlerin  kullanimi  1971’de Schreiber tarafindan
denenmis, akriligin carpma dayanikliligini %50 artirdigi
gorilmugtir. Karbon fiber, 200-250 derecede, daha
sonra 1200 derece duradan atmosferde isitilan poliak-
rilonitrattan yapilir. Bu islemde karbon atom zincirleri
birakilarak hidrojen, nitrojen ve oksijen uzaklasir ve
boylece karbon fibriller olusur. Karbon fiber post ile
restore edilen dislere gelen kuvvetler post ve kor
tarafindan absorbe edilmekte ve boylelikle de kuvvetler
geride kalan dis dokusuna iletiimemektedir. Karbon
fiber postlarin, paslanmaz c¢elik postlarla kiyaslan-
diginda daha az dikey kok kingina neden oldugu
bildirilmistir. Titanyum ve krom-nikel postlara oranla
koke daha az stres iletirler. Bikilmeye ve egilmeye
karsi  direnglidir.  Karbon postlar  radyografide
radyolusent gériintli verirler. Incelenen &rneklerde cilt
irritasyonunun  gelistii bazi problemler yasanmistir.
1980'den sonra karbon fiber kullanimi oldukca
azalmistir Bunun nedeni;

1- Fiberin islenmesinin zor olmasi,

2- Rezin igine fiberin tam olarak yerlestirilememesi,

3- Protez kaidesi ile fiber birlesim yerlerinde cilalama

ile ilgili problemler,

4- Renginden dolayr kot estetik, karbonun
potansiyel toksisitesi ve gliclendirmeye alternatif
metotlarin gelistiriimesi sayilmaktadir.3%3!

Karbon fiber postlarin renklerinin siyah olmasi,
karbon quartz fiber postlarin yapilmasina neden
olmustur. Glnimizde ¢esitli ticari isimler altinda
karbon fiberle giiglendirilmis post sistemleri mevcuttur.
Composipost (RTD, Saint Egreve, Fransa), CF Carbon
Fiber Post (J Morita, Irvine, Amerika), Cytec Blanco
Carbon Fiber Post (Cytec Inc, Hahnenkratt, Almanya)
bunlardan bir kismidir.3%33

Polietilen Fiber Postlar

Polietilen dogal polimer vyapisiyla 0,97 g/cc
yodunlukta, 3-6x10° kg/mol arali§inda molekiil agirligi-
na sahip cizgisel homopolimer etilendir. Molekiil agirligi
10x10°8 kg/mol oldugu zaman yiiksek molekiil agirligi-
na sahip polietilen olarak adlandinilirlar, diisiik strtiin-
me katsayilari vardir, asinmaya kargl direnglidirler.
Ginimizde, plazma ile giglendirilmis polietilen fiber
materyali olarak Ribbond (Ribbond, Seattle, Wash;
USA) bulunmaktadir. Orgii serit seklinde olan bu ma-
teryal kompozit rezin veya akrilik rezin ile birlikte kulla-
nilmaktadir. Kristalin yapida, dayanikli, translusent,
biyolojik olarak uyumlu, disiik yogunluga sahip olmasi,
inert ve kirlgan olmamasi ve kolayca uygulanabilmesi
en onemli dzellikleridir. Elastik modilii 60 GPa dege-
rindedir. Materyalin kullanim alanlari, endodontik post
ve korlarin yapimi, periodontal splintleme, direkt adeziv
képri protezlerinin yapimi, ortodontik tutucu olarak
kullanimi, kompozit rezin restorasyon ve overdenture
protezlerin  glglendiriimesi ve kinlmis képri  ve
protezlerin tamir edilmesi olarak bildirilmistir,26:2%30:33

Eklendikleri rezinin rengini yansitirlar yani
translusentirler. Estetiktirler, elastik modili dentine
yakindir. Tekrarlayan mekanik yuklemelerde ve nem ile
temasta yapisi bozulmakta, elastik modulu azalmakta
ve buna badll olarak badlanti basarisizligi meydana
gelebilmektedir.>

Cam Fiber Postlar

Cam fiberler 1990’ yillarin ortasindan beri dig
hekimliginde yaygin olarak kullaniimaktadir. Cam fiber
materyalleri ilk olarak hareketli protez kaidesini ve
ortodontik apareylerin yapisini giglendirmek amaciyla
kullanilmistir. Daha sonralari splintleme amaciyla perio-
dontoloji, ortodonti ve pedodonti alanlarinda kullanil-
mis ve birgok vakada tedaviler sunulmustur. Protetik
uygulamalarda ise protez kaidesini glglendirmeye
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ilaveten, yilzey tutuculu inley veya adeziv kombine
kdpri yapiminda, gegici akrilik protezlerin yapisini
gliclendirmek amaciyla, implant destekli protezlerde
st yapi hazirlanmasinda ve kanal ici endodontik post
yapiminda kullanilmaktadir.3%3%33

Cam fiberler; orgl, daginik veya tek yonli de-
vamli sekilde fiber paketlerinden olusan ve dental poli-
merleri gUglendiren farkli yapilardaki materyallerden
olusmaktadir. Tek yonli cam fiberler 1000-200.000 tek
cam fiberin bir araya gelmesiyle olusmaktadir.??

Primer cam yapici materyaller silisyum oksit,
boroksit, germanyum oksit, fosfor oksit ve arsenik oksit
gibi oksitlerden olusmaktadir. Bu oksitler bagka bir
okside ihtiyag duymadan cam yapabilmektedir. En sik
kullanilan cam yapic oksit ana maddesi % 70-72
silisyum olan, sogutulmus alkali ve toprak alkali metal
oksitleriyle, bazi metal oksitlerin ¢6ziilmesinden
olusmaktadir. Yogunlugu 2,55 g/cc, elastik modulu 68-
73 GPa'dir. Cam fiberler, genellikle eritme-biikme
teknikleri ile Uretilmektedir. Bu teknikte, erimis camin
akmasi icin kiiglik delikleri olan platin tacin icine cam
bilesimi eritiimektedir. Devaml fiberler deliklerden
cekilmekte ve igler halinde sariimakta, fiberler daha
sonra fiziksel yollarla veya hava jetleri ile istenilen
uzunluklarda kesilmektedirler.323°

Glinimizde 5 farkl tipte cam, fiber yapiminda
kullaniimaktadir ve isimlerini karakteristik 6zelliklerin-
den almaktadirlar. A-cam, %25 oraninda soda ve kireg
iceren yiksek alkali camdir, kimyasal maddelere karsi
direnglidir ve diisiik elektriksel 6zellik géstermektedir.
C-cam, yuksek kimyasal dirence sahip bir kimyasal
camdir. E-cam, distlik alkali igerigine sahip bir elekt-
riksel yapidir. Iyi bir elektrik yalitkanidir ve neme karsi
direnglidir. Glglendirmede kullanilan cam fiberlerin
%b50’si E-cam fiberdir. S-cam (yiiksek dayanikli cam)
da amorf yapida olup %65 SiO,, %25 Al20;, %10 MgO
icermektedir. Gerilim dayanimi, E-cam fiberin yaklasik
olarak iki katidir ve daha serttir. D-cam, Ustiin elektrik-
sel dzelliklere sahiptir. Ancak, mekanik 6zellikleri E-cam
ve S-cam kadar yeterli degildir.>%3

Cam fiberler yanmaz, inhalasyonlari disuktdir,
ancak solunum sisteminde irritasyona sebep olabilirler.
Sindirim sisteminde toksik etkisi vardir, gbzler ve deri
igin irritandirlar. Akrilik rezinlerin gliglendirilmesinde en
¢ok kullanilan fiber, cam fiberdir. Glinimuzde gesitli
ticari isimler altinda cam fiberle guglendirilmis post
sistemleri mevcuttur. Cytec Blanco (Cytec Inc.,
Hahnenkratt, Almanya), Luscent Anchors (Dentatus,

Hagersten, Isvec) ve Snow post (Carbotech, Ganges,
Frances) cam fiberle gliglendirilmis postlardan
bazilaridir.3*

Elastik modulu dentine benzerdir. Cam postlar
estetiktirler, kompozit ve tam seramik restorasyonlar
ile kullanimi uygundur. Cam fiber postlarin rezin
simanlarla baglanma dayanikliig yiiksektir.** Isik
gegisine izin vermektedirler. Dentine benzer buikilme
dayanimina sahiptir ve stresleri genis ylizey alanlarina
dagitirlar. Renksizligi ve doku uyumu gibi avantajlari
sayesinde tercih edilirler.’->°

Kuartz Fiber Postlar

Ilk defa 1998 yilinda Recherches Techniques
Dentaires (RTD) firmasi tarafindan Aestheti Plus ticari
ismiyle gelistirilmistir. Daha sonra firma 1999 yilindan
itibaren sirasiyla Light post, DT White post ve DT Light
post adi altinda farkh sekillerde kuartz fiber postlar
Uretmistir. Kuartz fiber postlar, 8 pm capinda kuartz
fiber liflerinden olusmaktadirlar. Kuartz fiberler epoksi
regine matriks igerisine gdmulmistur ve igeriklerinde
baryum bulunmaktadir. Mikroporéz yiizey o6zelligi
gostermektedirler. Birim ylizey alanina diisen fiber
liflerinin fazla olmasi nedeniyle, cam fiber postlara
kiyasla daha yiiksek cekme direnci, cam fiber ve
zirkonyum postlara nazaran daha ylksek kirilma
direncine sahiptir. Dentine benzer elastik modulleri
sayesinde restorasyona gelen kuvvetler esit bir sekilde
dentin dokusuna iletiimekte ve restorasyon ara
yiiziinde stres olusumu énlenmektedir.>%>*
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