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Amag: Calismada, implant Gstii simante restorasyonlarda kullanilan implant dayanag ¢esitlerinin,
acili implant dayanag1 kullanim sikliginin ve kullanim boélgelerinin, dis teknisyenlerinin implant st
restorasyonlarla ilgili egitimi ve laboratuar sartlarinin belirlenmesi amaglanmustir.

Gerec ve Yontem: Dis laboratuarlarinda uygulanmak tizere iki agsamali bir anket olusturulmustur.
Anketin birinci boliimii; implantin cerrahi uygulama bolgeleri, protezin tasarimi ve materyali, ayrica
kullanilan implant dayanagimin tiirii ve agisina dair sorular igermektedir. Anketin ikinci kismi ise dis
teknisyenin egitimi, implant iistli protezler konusundaki tecriibesi, konu hakkindaki egitimini ne sekilde
edindigi ve laboratuarin sartlar ile ilgili sorular igermektedir.

Bulgular: Incelenen modellerde, 400 implant dayanagindan, 159 adet ac1l1, 109 adet freze edilebilir,
105 adet diiz ve 27 adet solid implant dayanagi kullanimi belirlenmistir.

Sonug: Incelenen modellerde simante restorasyon uygulamalarinda agili implant dayanagi kullani-
minin yaygin oldugu belirlenmistir. A¢ili implant dayanagi kullaniminin en yogun oldugu bolge ise iist
kesiciler bolgesi olarak tespit edilmistir.

Anahtar kelimeler: /mplant, implant dayanag, sabit protez

ABSTRACT

Purpose: The purpose of this study is the determine types of abutments and frequency of using
angled abutment for the cementable restorations for every teeth position and also determine the dental
technicihan’s education and dental labaratory’s conditions.

Material and Methods: A questionnaire was developed with two sections, applied in the dental
labaratory. First section included questions about implant locations,material and type of prostheses, and
also type and degree of the abutment in use. Second section included questions about dental technician’s
education, experiance about implant supported prostheses and conditions of dental laboratory.

Results: 159 angleded, 109 milled, 105 straight and 27 solid abutments were seen in 400 cast.

Conclusion: Most frequent employed were angulated abutments in the cementable restorations.
They are frequently used upper insicors region.

Keywords: Implant, implant abutment, fixed prostheses
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Giris

Giliniimiizde bir veya birden fazla dis
eksikliklerinin ve tam dissizligin protetik
rehabilitasyonunda implant uygulamalari
sik¢a tercih edilen tedavi alternatifidir (1).

Siniis maksillaris, nazal bosluk, foramen
mentale ve mandibular kanal gibi 6nem-
11 anatomik olusumlar ve kret morfolojisi
implant cerrahisi esnasinda implantin po-
zisyonunu etkileyen olusumlardir (2,3,4).
Yerlestirilen implantlarin akslari iist yap1
protezlerinin fonksiyonel, mekanik ve estetik
sonuglarini direkt etkileyen faktorlerdendir.
Uzun aksin diginda yerlestirilmis implantla-
rin restorasyonunda acili implant dayanagi
kullanim1 gerekebilmektedir (2,5).

Dis implanti tireticilerinin {irlin yelpazele-
rinde; simante restorasyonlarda kullanilmak
lizere standart diiz implant dayanaklarinin
disinda, acili olarak tiretilmis ve asindirma
ile agilandirilabilen implant dayanaklar1 da
sikca yer almaktadir (6). Ayrica dokiim ya-
pilarak veya CAD/CAM ile hazirlanarak
kisiye 6zel tiretilebilen implant dayanaklari
da bulunmaktadir.

Ust yap1 protezlerinde dogru planlama
ve implant dayanagi se¢imi, hekim ve dis
teknisyeni is birligini gerektirebilmektedir.
Belirlenen planlama ve implant dayanagin
dogru uygulanabilmesi ise; dis teknisyeninin
konu ile ilgili egitim ve bilgisinin 1yi, teknik
imkanlarinin yeterli olmasini gerektirmek-
tedir (7).

Calismada uygulanan anket ile simante
restorasyonlarda kullanilan implant daya-
nag1 cesitlerini belirlenmesi, acili implant
dayanagi kullanim ihtiyacinin hangi siklikta
oldugunun ve en sik kullanildig1 bolgelerin
tespiti amaglanmistir. Bununla birlikte dis
teknisyenlerinin implant {ist yapisi ile il-

gili egitimlerini nereden aldiklari, gerekli
laboratuar sartlarina sahip olup olmadik-
lar1 konusunda da degerlendirme yapmak
amaclanmustir.

Gerec ve Yontem

Calismada, dig laboratuarlari ziyaret edil-
di ve implant Gistii restorasyonlarin yapildigi
7 laboratuar secilerek calismaya dahil edildi.
Bu laboratuarlarda anket uygulamasi ger-
ceklestirilerek 87 modelde toplam 400 adet
implant dayanak degerlendirildi.

Gelistirilen anket calismasi iki asamadan
olusturuldu. Anketin birinci boliimii; cerrahi
uygulama bolgesi, simante restorasyon di-
zayn1 ve materyali ayrica kullanilan implant
dayanaginin tiirii ve agisina dair sorular icer-
mektedir. Protez planlamasi yapilarak, tek-
nisyen tarafindan hazirliklar1 tamamlanmig
modeller incelendi ve ¢aligmaci tarafindan
hazirlanan anketler dolduruldu. Her implant
i¢in kullanilan implant dayanagi tiirii ve agis1
kaydedildi. Kisisel implant dayanagi kullani-
m1 halinde, olusturulan ag1y1 belirlemek i¢in
paralelometre kullanildi. Implant dayanak-
larinin incelendigi modellerde, dayanagin
seciminin ve tedavi planlamasinin kime ait
oldugu kaydedildi. Anketin birinci bolimii,
calismaci tarafindan her vaka i¢in ayr1 ayri
dolduruldu (sekil 1).

Ikinci anket; dis teknisyeni ve labora-
tuarinin donanimini belirlemek amaciyla
diizenlendi. Dis teknisyenin egitimi, egitimi
nereden edindigi, implant iistii protez uygu-
lama tecriibesi ve laboratuarin sartlari sor-
gulandi. Ayrica implant firmalarinin servisi
ve hizmet kalitesi hakkinda teknisyenlerin
yorumu alindi. Bu kisim ¢alismaci tarafinda
anketin uygulandigi her laboratuar i¢in yal-
nizca bir kez dolduruldu (sekil 2).
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Tarih:
Caligilan Labaratuvar:
Implant Firmasi:

Ag1z Durumu:

Cerrali Uygulama Bolgeler1: 7654321 |L13456T

T654311 |l,23456."

Protez Tasarimi  TekDis: (O Bidesik: [ Keéprz [0 Dig-fmp Bagi: [J
Protez Matervali: M-S:[] M:[] TS:J MP: [ TP: [
Abutment Tiirii:  Standarf(diiz): ... * agaly: Freza adilsbilen:  Solid:

Freze edilebilen va da dokiim kullanmminda uygulanan agi:

_’_

Protetik Planlama Kime Ait Hekim: [ Teknisyen:[] Hekim/Teknisyen:[]

Abutment Se¢imi Kime Ait: Hekim: [] Teknisven: [] Hekim/Teknisyen: []

Sekil 1. Anket ¢alismasi birinci boliim.

Bulgular Tablo 1. incelenen 6rneklerin bolgelere gore
dagilima.
Incelenen modellerde, sabit ve simante Bolge No Siklik Yiizde
protez planlamasi yapilan vakalar calismaya 1 109 273

dahil edilmis, toplamda 400 implant daya-

nag1 degerlendirmeye alinmistir. Bunlardan 2 » 24,8
sag iist bolgede 109 adet, sol iist bolgede 99 3 96 24,0
adet, sag alt bolgede 96 adet, sol alt bolgede 4 96 24.0
96 adet implant uygulamasi belirlenmistir Toplam 400 100

(tablo 1).
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Anketin Uygulandig1 Labaratuvarda;

Cad-Cam Uygulamalar: O O

Titanyum Dokimii: O O

Kag Yillik Teknisyen:

Kag Yildir implant Ustii Protez Yapiyor:

Implant Ustii Protez ile Ilgili Egitimi: Kurs: [
Kongre: O
Firma Egitimi: [

Abutment: Nereden Temin Ediyor: Hekim: O Firma: [

Firmanin Servsinde Yaganan Sikintilar:
Zamaninda Gelmiyor: O
Yalnig Malzeme Temini: O
Elde Olmamasi: O
Istenen Diginda Sistem Onerisi: [
Diger: ..o

En Memnun Oldugunuz Firma:

Nedeni: Servis lyi: O
Prodetik Yelpazesi Genis: O
Teknik Destek lyi: O
Diger: ..o

Hangi Markalar1 Caligtyorsunuz:

Sekil 2. Anket ¢caligmasi ikinci bolim.

Degerlendirilen 400 implanttan, 144
adedi kesiciler bolgesine, 132 adedi kiigiik
azilar bolgesine, 124 adedi ise biiyiik azilar
bolgesine uygulanmistir (tablo 2).

Tablo 2. incelenen 6rneklerin dis numaralarima

gore dagilimi.

Dis No Siklik Yiizde
1 44 11,0
2 39 9,8
3 61 15,3
4 62 15,5
5 70 17,5
6 68 17,0
7 56 14,0
Toplam 400 100

flginiz Igin Tesekkiirler.

Incelenen 400 implant dayanagindan 159
adedi acil1, 109 adedi freze edilebilir, 105
adedi diiz ve 27 adedi solid implant daya-
nagdir.

400 uygulamadan sadece 4’1 dis implant
baglantilidir. 213 implant dayanagi, {i¢ veya
daha fazla {iyeli koprii restorasyonlarinda
kullanilmistir. 106 adet uygulama tek dis
restorasyonu, 77 uygulama ise birlesik ya-
pilan komsu dis restorasyonlaridir.

Incelenen protez planlamalarindan 32
tek dis, 53 koprii dayanagi uygulamasi tam
seramik sistemlerle restore edilmis, 325 uy-
gulamada metal seramik restorasyon tercih
edilmistir.
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Calismada simante restorasyonlarda kul-
lanilan implant dayanagy tiirleri degerlendi-
rilerek en sik kullanilan implant dayanagi
tiirliniin ve agili implant dayanagi kullanim
gerekliligin en fazla oldugu bdlgenin tespiti
yapildi.

Sonuc¢

Simante restorasyonlardaki implant da-
yanag tiirlerinin model tizerinde degerlen-
dirildigi ¢alismamizda incelenen implant
dayanaklarinin % 39,751 acili, % 27,25’1
freze edilebilir, %26,25’1 diiz ve %6,75’°1
soliddir (sekil 3).

W Acili % 39,75
W Freze % 27,25
Diiz % 26,25

W Solid %6,75

Sekil 3. Implant dayanag tiirlerinin dagilima.

Simante restorasyon uygulamalarinda
acili implant dayanagi kullaniminin yaygin
oldugu belirlenmistir. Kullaniminin en yo-
gun oldugu bolge ise iist kesiciler bolgesidir
(sekil 4).

Acili veya freze edilebilir implant dayana-
&1 kullaniminda acinin; en ¢ok {ist kesiciler
bolgesinde biiylidiigii tespit edilmistir. En
az agilanmanin rastlandig1 bolge ise alt ve
ist cenede kiiciik azilar ve birinci biiyiik az1
bolgeleridir (tablo 3,4).

Estimated Marginal Means of Abutment's Angle

-
L=}

Eslimated Mamginal Means

=
a
-

Sekil 4. Bolgelere gore kulanilan implant daya-
nagi acilarmin dagilimi.

Calismada, anket uygulamasi gerceklesti-
rilen 7 adet laboratuardaki dis teknisyenleri-
nin tamami, 20 y1l1 agkin mesleki tecriibesi
oldugunu soylemislerdir. Laboratuarlarin
ikisi 2000’11 yillarin baglarindan beri implant
iistii protez uygulamasi yapmaya basladikla-
rin1, diger bes laboratuarsa son 7 yildir imp-
lant {istii protez yaptiklarini belirtmislerdir.
Calismaya dahil edilen laboratuarlarin iki-
sinde CAD/CAM uygulamalari ve titanyum
dokiimii yapilabilirken, birinde sadece CAD/
CAM uygulamasi yapilabilmektedir. Diger
dort laboratuarda bu uygulamalar bulunma-
makta, ihtiya¢ halinde diger laboratuarlar-
dan destek aldiklarin1 belirtmektedirler. Dig
teknisyenlerinin konu iizerindeki egitimleri,
kurs ve firma egitimlerine dayanmaktadir.

Incelenen 400 implant dayanagindan 260
adedinin se¢imi ve planlamasi hekim tara-
findan yapilirken, 140 adedinin ise hekim
ve teknisyen konsiiltasyonuyla yapilmistir.
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Tablo 3. incelenen implant dayanagilarin bélgelere ve dislere gore ortalama agilari.

implant Agis1
:?(i)ilge Dis no Ortalama | Std. Sapma | n
1 20,00 13,385 13 1 16,67 | 15,411 |9
2 21,07 13,753 14 2 10,71 | 6,075 7
3 13,24 14,571 17 3 12,67 | 9,037 15
4 10,79 8,861 19 4 4 9,36 | 7,110 14
! 5 12,11 13,976 19 5 10,00 | 7,792 15
6 9,64 12,628 14 6 7,25 |8,347 20
7 15,38 14,785 13 7 7,50 |7,958 16
Toplam | 14,22 13,388 109 Total 10,01 | 9,069 96
1 15,77 13,205 13 Toplam |1 17,73 [ 13,445 |44
2 24,62 13,144 13 2 19,10 | 12,767 |39
3 17,78 13,528 18 3 13,77 {12,030 |61
4 11,00 8,701 15 4 10,34 | 8,595 62
? 5 12,00 14,602 19 5 10,97 | 11,671 |70
6 9,23 12,722 13 6 8,16 |[10,071 |68
7 11,25 11,573 8 7 8,84 10,787 |56
Toplam | 14,63 13,304 99 Toplam | 12,06 | 11,757 |400
1 18,33 13,693 9
2 11,00 6,519 5
3 9,55 7,230 11
4 10,00 10,190 14
’ 5 9,41 8,269 17
6 7,38 8,309 21
7 4,47 7,050 19
Toplam | 9,01 9,280 96
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Tablo 4. incelenen implant dayanagilarda rastlanan en az, ortalama ve en yiiksek ac1 degerleri.

| | Bolge no
1 2 3 4
Median [ Minimum | Maximum | Median | Minimum | Maximum | Median | Minimum | Maximum | Median | Minimum | Maximum
implant
1 20 0 45 15 0 35 20 0 45 15 0|45
Acqist
2 Implant 0 45 20 5 60 10 5 20 10 5] 20
Agist
implant
3 15 0 60 15 0 60 10 0 20 10 0 |30
Acist
2 implant
= | 4 pan 15 0 25 15 0 20 10 0 25 12 020
a Acqist
5 Implant |, 0 60 10 0 60 10 0 25 15 025
Agist
implant
6 5 0 45 5 0 45 5 0 25 5 0|20
Acist
implant
7 15 0 60 10 0 30 0 0 20 5 0|20
Agist

Anket uygulamasinin yapildig1 labora-
tuarlarda ¢ok ¢esitli implant firmalarinin
(Straumann, Astra Tech, Biohorizons, Di-
rect Implant, Zimmer, MIS, Frialit, Nobel
Biocare...) uygulamalarina rastlanmistir.
Dis teknisyenleri, implant dayanaklarini
Olgii ile beraber hekimden aldiklarini ancak
acili ve ya diseti seviyesi yiiksek dayanak
gerektiginde hekimlerin onayini aldiktan
sonra firma yetkililerinden temin ettiklerini
belirtmektedirler.

Zaman zaman firmalarin servisinde ba-
z1 sorunlar yasadiklarini, gerekli pargalarin
ellerine zamaninda ulagsmadig1 ya da bazi
firmalarin malzeme stoklarinda eksiklikler
oldugu i¢in aksakliklar meydana geldigini
bildirmektedirler. Ancak protetik yelpazesi
genis ve servisi 1y1 olan firmalarla daha ra-
hat ¢alistiklarini bildirmislerdir. Uygulama
yapilan firmalar arasinda memnuniyet agi-
sindan baskin olana rastlanmamastir.

Tartisma

Calismamizin sonuglarinda agili implant
dayanagi kullanim ihtiyacinin siklikla ortaya
ciktig1 belirlenmistir. En sik kullanima ise
st kesiciler bolgesinde rastlanmistir. Acil
implant dayanag: gerekliligi implant yerle-

simi ile ilgilidir.

Eger ve ark. (3), yetersiz kemik ytiksekli-
g1 ve genisligi, alveolar kemikte agilanma ve
undercutlarin oldugu durumlar, mandibular
kanal, paranasal siniisler gibi 6nemli anato-
mik olusumlara yakinlik gibi kisitlamalarin
oldugu vakalarda kemik ogmentasyonu,
siniis elevasyonu veya mandibular sinirin
repozisyonu gibi cerrahi teknikler ile diizelt-
meler yapilabilecegini ancak implantlarin
acili yerlesiminin daha uygun olacagini be-
lirtmektedirler. Implantlarin ag1l yerlesimi-
nin nedenlerinin belirlenmesi, ¢alismamizin
kapsami1 dahilinde degildir.

Acili yerlestirilmis implant1 protetik
olarak rehabilite ederken restorasyonlarin
uygunlugu i¢in ag¢ili implant dayanag kul-
laniminin tercih edilmesi onerilmektedir
(8). Tealdo ve ark.da (9), maksiler siniis
varliginin implant yerlesimini engelledigi
durumlarda, ilave cerrahi miidehale yerine
distaldeki implanti agil1 yerlestirmenin daha
uygun olacagini belirtmektedirler.

Kao ve ark. (10) ¢alismalarinda, burun
tabanina yakin olmasi ve kretin morfolojisi
geregi implant uygulamasi esnasinda uzun
aksin disinda yerlesime, en c¢ok iist kesiciler
bolgesinde rastlandigini belirtmektedirler.
Bu durum ¢alismamizin sonuglarimi des-
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teklemektedir.

Ust kesiciler bolgesinde agili implant
dayanagi kullanimi ile diiz implant dayana-
&1 kullaniminin stres dagilimina etkisinin
incelendigi ¢calismalarin bazilarinda; stres
dagilimi agisindan diiz ve ag¢ili implant da-
yanagi kullanimin anlamli fark yaratmadigi
bildirilirken (3,7,8,11), Naini ve ark. (5) ise
interforaminal bolgeye dort implant yerles-
tirirek hibrit protez yapilan modelleri sonlu
elemanlar analizi ile inceledikleri calismala-
rinda, hem anterior bolgeden hem posterior
bolgeden olan yiiklemelerde, agil1 yerlesti-
rilmis implantlarda daha fazla stres birikimi
oldugunu belirtmektedirler.

Fazi ve ark. (12) ise mandibulada interfo-
raminal bolgeye cesitli diizende yerlestirilen
implantlar ile yapilan tedavi alternatifieri-
ni, sonlu elemanlar analizi yontemi ile in-
celemiglerdir. 3,4 veya 5 paralel implant,
distaldekiler 17°a¢ili yerlestirilmis toplam
4 implant ve distaldekiler 30°ag1l1 yerlesti-
rilmis toplam 4 implant yerlestirilen sanal
modellerin tamam1 20 mm kanat uzantili
tek parca restorasyon ile restore edilerek
yukleme yapilmistir. Calismanin sonucun-
da implant konfigiirasyonlarinin, implant
kemik arayiiziinde ve kemikte benzer strese
neden oldugunu belirtmektedirler (12).

Ha ve ark. (13) iist ¢ene santral dis ek-
sikliginde kullanilan implantlara baglanan
implant dayanaklarinin ¢ikarma tork de-
gerini inceledikleri ¢alismalarinda, i¢ ve
dis baglantili (internal hex- external hex)
implantlara, diiz, acil1 ve prepare edilebilen
dayanak uygulamis ve her grup i¢in 10 adet
analoglu al¢1 model hazirlamiglardir. Her
implant dayanagi 30 Ncm tork degerinde
sikilarak implanta baglanmistir. Implant-da-
yanak baglantilarina 1 milyon kez 20-200N
arast kuvvet uygulamislar, yiikleme oncesi
ve sonrasi ¢ikarma torku degerlerini incele-

misglerdir. Her 6l¢limde, en yiiksek ¢ikarma
torku degerine dis baglanti saglayan (exter-
nal hex) acili implant dayanagi kullaniminda
rastlamiglardir. Calismacilar bununla beraber
hi¢ vida kaybina veya kirigina rastlamadik-
larin1 belirtmektedirler (13).

Capelli ve ark. (14) ise, tam dissiz 24
alt ve 41 st geneye agil1 ve diiz implantlar
yerlestirilmistir. Tiim alt ¢enelere distal-
deki implantlar agil1 yerlestirilmis olmak
lizere toplam 4, tiim iist ¢enelere distaldeki
implantlar ag¢ili yerlestirilmis olmak {ize-
re toplam 6 implant uygulanmis ve kanat
uzantil1 tek parga iist yap1 protezi ile restore
edilmislerdir. Aragtirmacilar, 12 ay siiresince
takip ettikleri ¢aligmalarinda, implantlarin
bagar1 oranlarinin ve krestal kemik kaybi1
miktarlarinin benzer oldugunu bildirmek-
tedirler (14).

Arastirmanin sinirlari iginde anket sonug-
lar1, agili implant dayanagi tercih ve uygu-
lamasinin iist 6n bolgede yaygin oldugunu
ortaya koymustur. Caligmada sinirli sayida
dis teknisyeni yer almakla birlikte tiim tek-
nisyenlerin egitimlerini firmalardan almalar1
ise dikkat ¢ekici 6nemli bulgulardan biridir.
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