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Kron/Kopri Protezlerinin Siniflandirilmasi




/

Uygulandiklar1 bolgeye gore

~_a—Anterior kron/kopriiler S
b.  Lateral kron/kopriiler
c.  Posterior kron/kopriiler

Kullanilan materyale gore
a.  Metal kron/kopriiler
b.  Porselen kron/kopriiler
Kompozit kron/kopriiler
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d.  Akrilik kron/kopriiler

e.  Kombine kron/kopriiler
i Metal- porselen kombine kronlar
i, Metal- kompozit komine kronlar
it Metal- akrilik kombine kronlar

Diste kapsadigi bolgeye gore

h Full kronlar (Metal, porselen, kompozit, akrilik)
b.  Parsiyel kronlar

. Inley

i Onlay

i, Pinledge

iv. 3/4 (4/5) kron

V. 7/8 kron

c.  Milli kronlar (Pivolar)



/
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Uygulama stiresine gore
a.  Gecici kron/kopriiler
b.  Daimi kron/kopriiler
Yapistirma ozelligine gore
a.  Sabit kron/kopriiler

b.  Hareketli kron/kopriiler

Kenar sonlanma sekillerine gore

a.  Kenarlar diseti seviyesi Gistiinde sonlanan (Supragingival)
b.  Kenarlar digeti seviyesinde sonlanan (Gingival)
c.  Kenarlar diseti seviyesinin altinda sonlanan (Subgingival)

Desteklerin tiirtine gore
a.  Dogal dis destekli
b.  Core veya post-core destekli
c.  Implant destekli

Ozel kronlar
a.  Rezin baglantili

b. Hassas tutuculu
c.  Teleskop
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Kay1p dislerin yeri doldurulmalidir.



Dental ark stabil bir
butun mudur ???

Dental ark, dislerin
birbirlerini destekledigi bir
dinamik denge
konumundadir.

Bir dis kayb1 oldugu zaman
dental arkin yapisal
btitunlagu bozulur ve yeni
bir denge durumu
olusuncaya kadar birbirini
takip eden dis hareketleri
gorulur.



Protetik tedavinin amaci;

kaybedilmis olan fonksiyon, fonasyon ve estetigin
iadesinin yaninda dokularin devamliliginin
saglanmasi, buttinltigiiniin korunmasi, ¢cene bolgesi
sert ve yumusak doku kayiplarina bagli olarak olusan

psikolojik sorunlarin ortadan kaldirilmasidir.



Dis kaybi ile dis arkinda olusan deg|§|kllkler

* Antagonistini kaybetmis
olan dis alveoliinden
hareket eder.

* Boslugun bulundugu dis
arkinda ise cekim
boslugun ontinde ve
arkasinda bulunan
dislerde bosluga dogru
bir egilme, yurtiime gibi
degisiklik ortaya
cikacaktir.




Sonuc olarak biittin dislerde diastemalar ile birlikte alt
ve uist dis arklarinda etkilenme, erken temaslar,
periodontal sorunlar, dis ¢uriikleri gibi istenmeyen bir

durum olusacaktir.
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Sabit bolumlu
protezler hareketli
bolumli protezlere
gore;

o Estetik

e Kullanim rahathigi

e Hasta psikolojisi gibi

avantajlara sahiptir.

Destekleri iyi secilmis,
optimum okliizyonu
saglanmis, periodontal
dokularla uyumlu bir
sabit bolimlu protez
genelde tercih edilen
bir protetik tedavi
secenegidir.
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Ko6prii, dogal disler Bir kopri protezinin
tizerinde yer alan tutucu temel 4 elemani vardir;

kronlar ile eksik olan
disin yerine konulan ve
bu tutucu kronlara
baglanan govdelerden
olusan bir sabit protez
cesididir.

e Destek disler

e Tutucu (Retiner)
e Govde

 Baglayic1 (Connector)

12



Tutucu: Destek dis

. . . .o Connector Pontic
uzerine gelen kopri ,

- Retainer
pargaSIdlr. m Abutment
Govde: Eksik olan disin ’
yerini alan ve kopru

protezine asili olan bir
elemandir

/ —  Abutment

Edentulous
Ridge

Baglayici: Tutucu kron ve
govdeyi birlestiren
kisimdir.
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Kopri Siniflandirmas

Sabit Koprtiler
a. ki tarafli sabit tutuculu (rijit) kopriiler
b. Tek tarafli sabit diger tarafi hassas tutuculu kopriler
c. Tek tarafli sabit tutuculu kanath (kantilever) kopriler
d. Rezin baglantili kopriler
e. Spring kopriler

Hareketli kopriler

d.

Teleskop kron tutuculu kopriler

b. Barh kopriler

8

il.

iil.

Dolder bar
Andrews bari

Doku bari
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1- Sabit Kopriiler:

Iki tarafli sabit tutuculu (rijit)
kopriler: Genelde sabit kopri
yapiminda govde ve tutucu

kronlar arasinda rijit konektorler al ‘
siklikla uygulanan ve tercih ' \
edilen bir sekildir. Govdesi rijit A A '

olarak tutuculara tespit edilmis
bir koprii restorasyonunda
stresler minimale indirilirken,
proteze de arzu edilen saglamlik
ve stabilite kazandirilmis olur.



“Govde boyunun uzunlugy, yiiksekligi
veya bir kavis olusturmasi kopri
protezini ve destek disleri mekanik
olarak etkileyecektir.

Govde uzunlugu arttikca kopri tizerine
gelen kuvvetin etkinligi uzunlugun
kipu ile dogru orantili olarak artacaktir.

Govde uzunlugu arttikca esneme
miktari artar. Bu iligski govde
uzunlugunun kiipii ile orantilidir.

Or: Diger biitiin degiskenler esit
oldugunda, tek bir govde bir miktar
esnerken, iki govde sekiz defa, ti¢ govde
27 defa daha fazla esner.




Tek tarafl sabit diger
tarafi hassas tutuculu
kopriler(non-rijit):
Bircok vakada disi tek
basina birakacak sekilde
disin her iki tarafinda da
dissiz alan olusur .

5 uyeli bir rijit kopri
yapimi distinebilir ancak
fizyolojik dis hareketleri,
destek dislerin arktaki
pozisyonlar ve ayak
dislerin tutuculuk
kapasitesi 5 tiyeli rijit bir
kopriiyt tedavinin ideal
planindan daha yetersiz
hale getirebilir.



Dis hekimi bu durumda
sabit olmayan bir
baglanti secerek bunun
yardimryla ara destegi bir
fulkrum gibi hareket
etmekten alikoymaya
calismalidir.

Non-rijit konnektor
aligilmais rijit baglanti
yerine tutucu kron ve
govde arasina
yerlestirilen stres kirici

mekanik bir tinitedir.
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Tek tarafli sabit
tutuculu kanath
kopriler (kantilever):
Bir ucunda bir veya

daha ¢ok destek (ayak)
dis bulunurken, diger
ucunda dis
bulunmayan
koprilerdir.



d. Rezin baglantili adeziv

kopritiler: Bu |
bir govde ile ¢

kopriler
estek

disleri lingual
proksimaline
saran ince bir

inden
kadar
metal alt

yapidan olusmaktadir.
Bu tiir kopriler disler
tizerine kompozit rezin
siman materyali ile
yapistirilirlar.




Spring kopriiler: Sadece
estetik amacla uygulanan
bu kopriilerde temel
prensip govdenin bir dis
tarafindan tasinmasidir.
Govde hemen boslugun
yanindaki disten degil

anterior yonde uzanan
fleksible palatal bir bar ile
arka gurup dis veya
dislerden destek
saglanarak yerine
konulur.

Dis ve dis doku destekli bir
protezdir.

Govde temel olarak doku
desteklidir.

Ayak dis sadece protezi yerinde
tutmaktadir.

Govdeye uygulanan ¢igneme
kuvvetleri palatal
mukoperiosteum tarafindan
absorbe edilir ve destek dise
ulasmadan once dagilmis olur.
Bu nedenle bar yeterli esneklik
ve uzunlukta olmalidir.




VI,

——

enie

Alt cenede doku destegi
saglanamadigindan spring
koprii yapimi uygun
degildir.

Cekim boslugun her iki
tarafindaki disler ayak
olarak uygun olmadiginda
veya govdenin her iki
tarafinda normal
boyutundan daha fazla bir
diastema bulundugunda
spring kopru endikasyonu
vardir.

/

/

Bu tiir kopri genellikle tst
santral disin kaybedildigi
vakalarda ideal bir planlama
sekli olmaktadir.

Ust santral dis eksikliginde
destek dis olarak birinci
premolar tercih edilir.
Gerekiyorsa 2. Premolar da
kullanilabilir. Premolar
dislerin destek olarak iyi
ozellik gostermedigi
durumlarda tek basina 1.
Molar destek alinabilir.
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2- Hareketli Kopriiler

d.

Teleskop kron tutucu
koprtler: Teleskop kron
uygulamasi ile yapilan
koprilerin sekilleri ve

planlar splintleme,
sabilizasyon, destekleme,
retansiyon ve kuvvet
kirma gibi genis kapsamli
protetik gereksinimleri
yerine getirirler.




/

/

i

Sabit restorasyonun Kolay cikarilabilirliginin

riskli oldugu hallerde
sabit restorasyon
avantajlarini saglayan
hareketli bir tist yapinin
olmasi biiytik bir
avantajdir.

(Cunkt destek dislerden
birinin kaybi1 halinde
protezin tamiri veya kisa
stiirede yeniden yapimi
olanaklidir.

bir avantaji da kaybolan
kemik/dis yerine pembe
akril kaide maddesinin
eklenmesiyle estetigin
kolayca kazanilmasidir.
Destek dis cevresindeki
majinal gingiva dokulara
kolayca ulasilabilmesi
oral hijyenin
saglanmasina ve kolay
ag1z temizligine izin
Vertir.



oo

Barli Kopriler:
Konjenital ve
kazanilmig defektler
nedeniyle yumusak
doku ve alveoler kret
kaybinin buyiik oldugu
vakalarda bilinen sabit
protez tipi ile kayip
doku ve dislerin yeri
gerektigi gibi
doldurulamaz.

Bu tur protez
uygulamalarinda bir bar,
destek disler tizerindeki
kronlara lehimlenir veya
tek parca dokiim olarak
hazirlanir.

Barin modelaj1 esnasinda
bar iizerine cesitli hassas
tutucularin parcalari
yerlestirilir.



Bar ve destek disler
uzerine ust yapi
yerlestirilir. Boylece
mevcut defektlerin
kapatllmasmda kas
destegi temin edilerek
desteksiz olan st
dudagin normal
konturuna getirilmesine
yardimci olunur.

Destek kronlarda
kullanilan bar cesitleri
sunlardir:

e Dolder barni
e Andrews bari

e Doku bari
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~SABIT KOPRU ENDIKASYONLARTI™

Genel Endikasyonlar: Lokal Endikasyonlar:
Psikolojik Restorasyon gereken dislerin
gereksinimler destek olarak uygunlugu
Sistemik hastaliklar Koprii uygulamasi igin
Ortodontik yeterli boslugun
gereksinimler mevcudiyeti
Periodontal durum Destek diste morfoloji
Fonasyon bozuklugu

Hareketli protez yapimi icin
destek diglerin uygun
olmayan pozisyonu

Fonksiyon ve stabilite



SABIT KOPRU KONTRENDIKASYONLARTI:

Genel Kontrendikasyonlar:

Hasta ile igbirligi
yapma zorlugu

Hasta Yasi

Lokal anestezi

Curik orani

Agiz Hijyeni

Gingival hiperplaziler
Periodontal hastalik



Lokal Kontrendikasyonlar:

Destek disin prognozu:

a. Kronu etkileyen faktorler:

Dentinogenezis imperfecta, dis dokusunda harbiyet

Curiagin genisligi ve pozisyonu, elimine edilip edilememesi

Kronun ytiksekligi, boyutu ve sekli

b. Koke ait faktorler:

Apikal durum

Perisemental saha miktari

Periodontal durum
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Kopri yapilacak boslugun genisligi
Ayni arkta daha fazla dis kaybi ihtimali
Kret formu ve doku kayba

Diglerin istenmeyen bir sekilde egilmesi ve
rotasyonu

Bakim ve tamir



TEDAVI PLANLAMASI

Hangi kosullarda
amalgam veya kompozit
rezin restorasyonlarin
yerine metal dokiim veya
porselen gibi simante
edilen restorasyonlar
yapilmalidir?

Materyal tipinin ve
restorasyon dizayninin
secimi asagidaki
faktorlere
dayanmaktadir.

e Disyapisindaki
harabiyet

e Estetik
e Plak kontrolu

e Maliyet

32
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DESTEK DISLERIN DEGERLENDIRILMEST

Biitiin restorasyonlar
maruz kaldiklar sabit
okluzal kuvvetlere
dayanabilme
kabiliyetine sahip
olmalidir.

Kayip dislerin absorbe
edecegi okluzal kuvvetler
govde, konnektor ve
retinerler araciligi ile
destek dislere iletilecektir.

Dolayisiyla destek disler
genelde kendilerine
yonelen kuvvetlere ilaveten
kayip dislere yonelen
kuvvetleri de karsilar.
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Destek disin sahip olmasi gereken zellikler

Ideal olarak destek dis vital olmalidur.

Kay1p koronal dis yapisi post-core veya pinli
restorasyonlarla telafi edilmelidir.

[leride endodontik tedavi gerektirebilecegi stiphesi
olan konservatif tedavili disler endodontik
tedavileri yapilmadan kopri destegi olarak
kullanilmamalidir.

Destek olarak kullanilacak disin cevre dokular
saglikli ve enfeksiyonsuz olmalidir.

[lave yiikler tastyacag icin destek dis mobilite
gostermemelidir.

34



Kokler ve destek dokular
asagidaki ti¢c faktor
cercevesinde
degerlendirilmelidir.
Kron-kok orani
Kok sekli

Periodontal kok ytizey
alani

35
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Kron-Kok Orani

Disin okluzal ytizeyi ile alveoler kret tepesi arasindaki
mesafenin, kemik icerisinde yer alan kok uzunlugu

ile karsilastirilmasina kron-kok orani denir.

Alveolar kemik seviyesi apikale dogru kaydiginda
kemigin o bolgesindeki kaldira¢ kolu uzayarak zararh

lateral kuvvetlerin olusma sansini arttiracaktir.
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[deal kron kok orani 1:2 dir.

2/3 orani1 da gercekci optimal
bir orandir.

Kabul edilebilecek minimum
oran 1:1 dir

Koprinin karsit okluzyonu
yapay dislerden olusuyorsa
veya periodontal olarak mobil
destek disler varsa 2:1 orani da

kabul edilebilir.

27



Protetik uygulamalara yonelen okluzal kuvvetler,

dogal dislere gelen kuvvetlerden ¢cok daha azdir.
Hareketli protezler icin: 26 pound (11.7kg)
Sabit kopriiler icin: 54.6 pound (24.57 kg)

Dogal disler icin: 150 pound dur (67.5 kg)

38



Kok sekli

» Kokiin horizontal kesitinde, labiolingual
boyutu- meziodistal boyutundan daha genis
olan kokler , yuvarlak olanlardan daha ¢ok
tercih edilir.

Cok kokli dislerde birbirinden ayr genis
kokler, birbirine yaklasan ve genelde konik

konfigiirasyon gosteren dislerden daha iyi
periodontal destek saglarlar.

Konik kokli disler kisa dissiz bogluklarda
destek dis olarak kullanilabilirler.

Tek kokla dislerde, apikal ticliisiinde bir
takim kurvatirleri olan irreguler kokli disler,
apikale dogru uniform bir daralma gosteren
koklerden daha ¢ok tercih edilirler.




/

Kok ylizey alani (Periodontal ligament alani)

Daha btiytik dislerin daha buytik ytizey alani
olacagi icin stresleri daha iyi karsilar.

Farkli dislerin kok ylizey alanlar Jepsen tarafindan
rapor edilmisgtir.

Periodontal hastalik nedeniyle destek dokularini
kaybetmis dislerin destek olarak hizmet etme
kapasiteleri azalir.

Tylman iki destek disin iki disli govdeyi
destekleyebilecegini belirtmistir.



* Johnson ve ark. * Govde ile tekrar
tarafindan tanimlanan konulacak dilerin kok
Ante kanununa gore; yuzey alanlar1 toplami

» destek dislerin destek dislerinkini

periodontal alani govde gectigi zaman genelde
olarak yerlestirilecek kabul edilmeyecek bir
kayip dislerin durum ortaya ¢ikar.
periodontal alanlarina

esit veya daha fazla

olmalidir.




» Iki disten daha fazladis  * Diger biitiin kosullar
kayiplarinin yerini idealse mandibuler ark
dolduran kopriler degil fakat maksiller
yapilmaktadir ve arkta kaninden ikinci

bunlardan en yaygini molara uzanan 5 uyeli bir
anterior 4 kesici dis ici kopri yapilabilir.
yapilan koprilerdir.




KOPRU PROTEZLERINI
. I
BIOMEKANIGT -




\/‘

KOPRU PROTEZLERININ BIOMEKANIGT

Kopranin uzunlugul
e Periodontal ligamente

S~ f ‘.I"'T" ™ 2 s o l =0 ‘i
gelen kuvvet I o N fos N
e Kopru rijitligi l he=zil f—
| -—p 2P

Egilme veya donme
uzunlugun kupt ile
dogru, okluzogingival
kalindigin kiipi ile ters
orantilidir. fme——

2 govde 8 kat, 3 govde 27
kat

44



Pontik kalinlig1 yarisina
indirilirse kopru 8 kat
daha fazla egilir.

Koprinin uzunlugu
arttikca destek disler
uzerinde daha fazla tork
kuvveti olusur.

Govdeler araciligiyla ¢

dislere iletilen kuvvet!

yonu ve buyuklig tel
restorasyonlara gelen
kuvvetlerden fazladir.

Bir kopri retinerini

estek
erin

k dis

yerinden cikaracak kuvvet
mezio-distal yonde, tek dis
restorasyonunu yerinden
¢ikaracak kuvvet bukko-
lingual yonde etki gosterir.
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* Uygun olmayan
kron/kok orani ve uzun
bosluklar nedeniyle
meydana gelen
problemleri elimine
etmek icin;

1- Destek dis

preparasyonu modifiye
edilmeli, proksimal
oluklar yerine proksimal
boxlar ve bukkal ve
lingual ytizeylere ilave
oluklar hazirlanmali,




2- Ikinci destek dis
kullanilmali. 2. destek
disin kok ytizey alani ve
kron/kok orani en az 1.
destek dis kadar olmal..

3- 2. destek disteki
retinerler en az 1. destek
dislerdeki retinerler
kadar retantif olmalidir.
(2. destek disler gerilim
kuvvetlerine maruz
kalirlar)

¢ Or: 1. destek premolar, 2.
destek kanin




Ark kurvaturi sabit

protezlerde o!
tizerinde etki

Govde destek]

lusan stresler

ilidir.

er

arasindaki eksenin diginda
yer alirsa, govde kaldirag

kolu gorevi yapar ve
bunun sonucunda bir tork
kuvveti olusur.

Or. 4 maksiller keser dis

eksikligi
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* Tork kuvvetini
engellemek icin;

e Kaldirac¢ koluna zit
yonde ilave retansiyon
saglamali,

e Destek disler arasindaki
mesafe kaldirac kolunun
uzunlugu ile ayni
olmal..




OZEL PROBLEMLER

Orta (Pier) destek
disler

Devrilmis azi1 disi

dayanaklari

Kanin disi yerine
koymak icin yapilan
protezler

Kanath sabit protezler




Govde ve retiner arasinda
rijit konnektor yapimi;

- Restorasyonlara gelen
kuvvetleri azaltrr,

- Proteze arzu edilen
retansiyon ve stabiliteyi
saglar

Her vakada rijit
konnektor endike

degildir;

Fizyolojik dis hareketleri,
destek dislerin arktaki
pozisyonlar1 ve
retinerlerin tutuculuk
kapasiteleri rijit 5 tiyeli
kopruyt ideal tedavi
planinin disinda tutar.
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Pier Abutment

* Pier Destekler
(Abutments): Disi tek
basina birakacak sekilde
disin her iki tarafinda da

dissiz alan olusur ve bu
yalniz dige pier destek
denir.




Dislerin bukko-lingual
hareketleri 56-108 pm
arasinda, intruzyonu ise
28 pum olarak
bulunmustur.

Arkin farkl:
segmentlerindeki disler
farkli yonlerde hareket
ederler.

Arktaki kurvatirden
dolayi, anterior disin
fasio-lingual yondeki
hareketi molar disin
bukko-lingual
hareketine gore daha
belirgin bir acida
meydana gelir.
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Dissiz sahanin uzunlugunun artmasi, destek dislerin
bagimsiz dogrultu ve degerlerdeki hareketleri ve pier
abutmentin fulkrum ekseni gibi davranmaya olan

meyilinden dolayi, destek dislerde belirgin derecede

fazla stress meydana gelir.
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Orta destek disin bir

fulkrum gibi

C

il

avranmasindan dolay1

ki uc kistmdaki

C

esteklere iletilen

kuvvetler daha zayif olan

destek disi basarisizliga

surtikleyecektir.

Desimantasyon
Marjinal s1zinti
Curuk gelisimi
Periodontal yikim
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Bir non rijit konnektor
formunun kullanilmasi
ile bu tehlike
azaltilabilir.

Non rijit connektor
tutucu kron ve govde
arasina yerlegtirilen stres
kiric1 mekanik bir

unitedir.
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Non rijit konnektorlerin; En yaygin olarak

Adaptasyonu belirgin kullanilan dizayn;

olarak izlenebilir govdeye baglanan T
seklindeki erkek parca

(key) ve retinere
tutturulan kirlangic
kuyrugu seklindeki disi
parcadan (key-way)
meydana gelir.

Orta destek disin bukko-
lingual ve okluzo-
servikal yonde fulkrum
gibi gorev gormesini
engeller. o




Non rijit konnektorler,

- tek disin yerine kondugu kisa kopriilerde,

- olasi destek dis

endike degildir.

Bu durumda

belirgin sekilde mobilite gosteriyorsa

okluzal kuvvetler kopriintin biitiin

parcalarina esit dagilim gostermelidir.



/
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Non rijit konnektorin
lokalizasyonu:

Orta destek dige
yerlestirilmelidir.

* Herhangi bir uctaki
destek dise
yerlestirilmesi orta
destek disin fulkrum gibi

hizmet gormesiyle

birlikte govdenin
kaldira¢ gibi
davranmasina neden
olur.

/

/
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Disi parca orta destek
disin distal konturlar
icerisinde ve erkek parca
birinci molar govdenin
mezial kenarina
yerlestirilmelidir.



/

T A R —

—***Posterior dislerin uzun eksenleri genellikle mezial
yonde egimlidir ve vertikal yonde gelen kuvvetler bu
dogrultudaki hareketin artmasina neden olur. Eger
konnektoriin disi parcasi pier abutmentin distaline
yerlestirilirse, mezial yondeki hareket erkek parcayi
disi parca icine yerlestirir. Disi parcanin meziale
yerlestirilmesi, mezial hareket esnasinda disi par¢canin
erkek parcadan ayrilmasina neden olur ve bu zamanla
kanin diste mobilite veya kanin retinerinin basarisizligi

ile sonuclanur.
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Egilmis Molar Disler
* Mandibular disler dis * 3 molar dis;

bosluguna dogru mezial o kopriiniin oturmasina
yonde egilirler. engel olacaktr.

* Preparasyonu zorlastirir e Restorasyonun giris

» 3. molar dis mevcudiyeti yolunu etkileyecektir.

ve 2 molarla birlikte
egilmesi problemdir.




* Egilme asir1 ise tedavi
alternatifleri;

e Ortodontik tedavi ile

molar disin uprighting’ i

* Gerekirse 3. molar dis, 2.
molar disin hareketine
olanak saglamak icin
cekilir.




Distal destek diste Y2 kron
retiner olarak kullanilabilir
(distal ytizeyin
kaplanmayacagi 9o °
rotasyona ugramis 3/4
kron). 3 molar disin asir1
egilmesinden dolay 2.
molar ile arasinda seviye
farki varsa kontrendikedir.

Ortodontik tedavi mtimkiin
degilse veya sadece yarim
bir duzeltme olasi ise;
tavsiye edilen olas1 destek
disin 25- 30° den fazla
konverjans acisi
gostermemesidir.




| estek diste teleskop kron
veya koping uygulanabilir.

* Non-rijit konnektor
kullanilabilir. Premolar kronun
distalindeki disi parcaya uyum
gosterecek bir kutu yerlestirilir.
Konnektor mezialize olmus
molar disin mezial ytizeyin e
yerlestirilir. Ancak bu durumda
dis daha fazla meziale egilme
egilimi gosterir. Egimli molar dis
icin non-rijit konnektor
yaklasimi molar dis meziale
egimin yani sira belirgin bir
lingual egim gosteriyorsa
uygundur.




/

Kanin Dis Eksikliginde Yapilan Képrdler

Yapimi zordur.

/ s e o L

Kanin dis destek disler
arasindaki eksenin
disinda kalir.

Olasi destek dislerden
lateral kesici tum arkin,
1. premolar ise posterior
dislerden en zayifidir.
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* Maksiller kanin dis i¢in
yapilan kopriler,
mandibulada kanin dis
eksikligi icin yapilan
koprilerden daha fazla
streslere maruz kalirlar.

* Maksiller arkta kuvvetler
arkin icine kars1 labial
yonde iletilirler. Mandibuler
kaninde ise kuvvetler
linguale, egrinin en kuvvetli
noktasi olan dis tarafina
dogru iletirler.




Kantilever Kopriler

* Tek bir tarafinda destek dis veya disleri olan ve diger
tarafta baglantisiz olan koprilerdir.

ig. 3.3  Example of a connlever bridge (arrowed). Fig- 3.5  Example of a spring canulever bradge.




* Govdenin neden oldugu
kaldirag kolu ile birlikte
potansiyel yikici bir
dizayn vardir ve siklikla

da kullanilmazlar,




* Rutin tuc uyeli kopriilerde,

govdeye yonelen kuvvetler
destek dislere esit olarak

dagilirlar.

» Kantilever kopru
restorasyonunda govde,
okluzal dogrultudaki asir
kuvvetler altinda bastirilmis

kaldirag gibi gorev gortrler.




Kantilever kopriilerde
olas1 destek dislerin
sahip olmasi gereken
ozellikler;

Uzun kokler

Uzun klinik kron boyu
Uygun kron/kok orani

Saglikli periodonsiyum

%3



Maksiller lateral
eksikliginde kanin dis
destekli kantilever kopri
yapilabilir.

Santral kesici asla
kantilever destegi olarak
kullanilmamalidr.

Mandibuler 1. premolar
eksikliginde yapilan
kantilever kopriide
okluzal kontaklar distal
fossa ile
sinirlandirilmalidir.
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* Distal destek disin * Destek disin fulkrum
bulunmadigi vakalarda gibi davranmasini
eksik molar diglerin engellemek icin govde
yerlestirilmesinde. mumbkiin oldugunca

» Karsit disin kiicik yapilmalidir ve
erupsiyonunu molardan ziyade bir

engellemek icin ikinci premolar disi
molar disin andirmaldir.

yerlestirilmesinde.




Sentrik okluzyonda hafif
bir temas olmalidir.

Lateral hareketlerde
hicbir okluzal temas
olmamalidir.

Govde, rijit bir proteze
olanak saglayacak
maksimum okluzo-
gingival ytikseklikte
olmalidir.
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KOPRU DIZAYNLARI VE DESTEK

DIS SECIMLERI




* 34 kron destekli
restorasyon

* Rezin bagl restorasyon

* 3 tyeli kopri

o Implant destekli
restorasyon




* 34 kron destekli
restorasyon

* Rezin bagl restorasyon

e Kanin destekli kantilever
restorasyon

* 3 tyeli kopri

* Implant destekli
restorasyon




* 5 uyeli kopru
* Kaninden premolara
rezin bagli kopri

* Implant




* 6 uiyeli kopri
e Kanin kanin arasi rezin
bagli kopri

* 34 kron destekli
restorasyon

* Implant




* 3 er liyeli iki adet kopri

e Kanin destekli kantilever
kopri

* Rezin bagh kopru

* % kron veya inlay
destekli koprii

* Implant




* 5 uyeli kopru
* Rezin bagl restorasyon

* % kron veya inlay
destekli restorasyon

* Implant
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* 6 uiyeli kopri

* Implant




e Santral, lateral ve 1.
premolar destekli %1 kron
restorasyon

* Rezin bagl restorasyon
* 4 tyeli kopri

* Implant




* 8 tiyeli biitiin kopri

* Santrallerin prepare
edilmedigi 4 tyeli 2
kopri

* Rezin bagh kopru

* implant




* 3 tyeli kopri

* Rezin bagh kopru

* % kron destekli kopru
* implant
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* 6 uiyeli kopri

* implant




* 3 tyeli kopri
* % kron destekli koprii

* Rezin bagh kopru

* implant




* 5 tyeli non rijit
konnektorla kopri

* 4 uiyeli kanin kantilever
uzantili kopri

* implant




* 8 tiyeli koprt

* Implant




* Lateral kanatl 4 tyeli
kantilever kopru

* Implant




* 3 er uyeli iki kopri

e Biitun 6 tiyeli kopri

* Rezin bagh kopru

* % kron destekli kopri

* Implant













Govdeler ve Dissiz Kretler




e e
—

‘Dissiz Kretlerin Siniflandirmasi

Kret tipi ve rezorbsiyon miktari govde seciminde
rol oynar. Gerekli durumlarda cerrahi olarak kret
diizenlemeleri yapilmalidir.
Sinif I. Kretin apikokoronal yiiksekligi normal,
fasiolingual genisliginde kayip var. (%32.4)
Sinif II. Kretin genisligi normal, yuiksekliginde kayip
var. (%2.9)
Sinif III. Kretin hem yiiksekliginde hem de
genigliginde kayip var. (%55.9)
Sinif N. Kretin hem ytliksekliginde hem de
genisliginde cok az rezorbsiyon vardir.(%8.8)
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Govde (Pontik) ??

Govdeler kayip disleri
yerine koyan ve fonksiyonu
restore eden, devamli agiz
sagligi ve rahati ile uyumlu
gorunime sahip bolimli
sabit protez parcalaridir.

Konnectorler yardimiyla
retinerlere tutunurilar.



e

Pontik secimini etkileyen faktorler

Govde seklinin ve kullanilacak materyalin
belirlenmesinde 3 ana faktor goz ontinde
bulundurulmalidir.

1) Dissiz kretin
 Sekli
» Genigligi
» Simdiki durumu

2) Estetik degerlendirme
3) Hastanin bakimi ve hijyeni



Kopruniin basarisi veya basarisizlig buiytik oranda
kopri govdesinin planlamasina baglidir.
Bu planlama;

e Fonksiyon

 Estetik

e Temizleme kolaylig1

e Hastanin rahat kullanmasi ve

e Dissiz bolgedeki saglikli dokunun korunmasina yonelik
olarak yapilir.
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Govde yeterli kalinlikta olmalidir.

Rijit olmali, cigneme basinclarindan
etkilenmemelidir.

Destek digler arasindaki eksende olusan
kuvvetlerden dolay1 govde, normal disten hafifce
daha dar olmalidir.

Normal yapilirsa lingual kret tizerinde raf gibi bir
cikinti olusturur. Temizleme guclesir.Cok dar
yapilirsa govde ile ket arasinda yiyecek birikir.



/

/

—+ Destek dislerde tork hareketini 6nlemek icin govde

destek disler arasindaki eksene olabildigince dik
pozisyonda yerlestirilmelidir.

Govdenin mezial, distal ve lingual embrasurlar
acik olmal

Govdenin servikal kismi yapisik olmayan disetine
kadar uzatilmamali, keratinize diseti bolgesine
kadar uyumlanmalidir.

Alveoler kret ile govde arasinda asir1 temas
olmamali.

Govdenin disetine bakan ylizeyi mimkiin oldugunca
purtizsiiz olmalidir.



Kopru govdeleri;
e Metal

e Metal destekli porselen
e Metal destekli akrilik
e Porselen

Doku temasi olan yerlerde glaze’li porselen ve iyi
parlatilmis altin tercih edilmelidir.

Kullanilacak materyal doku dostu olmalidir.
Materyal korozyona ugramamali
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Govde Cesitleri

Saddle (ridge lap)
Modifiye ridge lap

Hl]yenlk Koprii govdelerinin siniflandiriimasi:
A. Mukoza Temasi olanlar B. Mukoza temasi olmayanlar

Konik
1. Saddle (Ridge-lap) 1. Hijyenik

Oval 2. Modifiye Ridge-lap 2. Konik (mermi ¢ekirdegi)
Prefabrik 3. Oval (krette girintiye uyan)




1- Saddle (Ridge lap)

* Govde bir dise ¢ok bezer, kayip
disin tiim konturlarini icerir.

Embrasurlar1 doldurur.
Estetik bir goriintimi vardir.

Genis bir konkav temas alani ile
krete oturur.

Bununla birlikte;

Temizlenemez alanlara sahiptir.

Doku enflamasyonuna neden
olur.

Kullanilmamalidir.




(I\/Iodifiye Ridge lap)

* Dis goriunimiine sahiptir.

* Temizleme kolaylig1 saglayan
digbiikey ytlizeylere sahiptir.

* Doku tarafindan daha iyi tolere
edilebilen ve temizlenebilen
kretin bukkal kisminda
bukkolingual yonde bir
konkavitesi olmalidir.

* Maksiller ve mandibuler
kopriiler gortinir bir bolgede
oldugu zaman tercih edilir.




/

ﬁwienin krete temast kretin orta kismini —
gecmemelidir. Kretin 1 mm lingualine dogru doku
temasi olmalidir.

Bununla birlikte;

Lingual konturun azalmis olmasi yiyecek birikimini
arttirir.

Yiyecek birikimini onlemek ve plak olusumunu
minimuma indirmek icin lingual ytizey hafif de olsa
normal konturundan sapmalidr.

% _— snm%

CORRECT INCORRECT




3- Hijyenik govde

e Gorunurligi olmayan
bolgelerde kullanilir.
* Okluzal fonksiyonu yerine

getirir ve komsu dislerle karsit |
disleri stabilize eder.

* Estetik gereksinimi olmadigi
icin cogunlukla altindan yapilir.

* Govdenin okluzogingival
kalinlig1 3 mm den az olmamali
ve kret ile arasinda yeterli
bosluk olmal..




Hijyenik govdeler
meziodistal yonde
icbtikey, bukkolingual
yonde disbiikey

yapilmalidir.

Konnektorleri kalin
oldugu icin dayaniklilig
fazladir.




4-Konik govde
e Goruntr bolgede olmayan

ince mandibuler kretlerde
kullanilir.

e Temizlenebilme

kolayligina sahiptir.

* Diiz kretlerde kullanilirsa
kret ile govde arasinda
ticgen embrasurlara neden
olur bu bolgelerde plak ve
yiyecek birikimi meydana
gelir.




5- Oval govde
Estetigin gerekli oldugu bolgelerde

kullanilir.

Oval govde yuvarlak sonlanan dizayna
sahiptir.

Disbiikey kismi kretin icbiikey kismina
oturur.

Icbiikeylik dis cekiminden hemen sonra
yapilan gecici kopriiniin govdesinin
cekim yerinin 1/4 U icine girmesiyle veya
cerrahi olarak hazirlanabilir.

Diseti papilleri olusturulabildiginden
estetiktir.













“6- Prefabrik gdévdeler

Altin ve porselen govdelerin yapiminda kullanilirlar.

Uyumlandiktan sonra tekrar parlatilmadir.

Trupontik: Okluzogingival yliksekligi azalmis yerlerde
kullanilmaz.

Degisebilir fasetler
Satinary (Sihhi) govde

Pinli faset: okluzogingival mesafenin yetersiz oldugu yerlerde
kullanilir.

Modifiye edilmis pinli faset: Harmony fasetinin ilk halidir.
Tersine pinli faset

Harmony faset: Okluzogingival yiiksekligi azalmis yerlerde
kullanilmaz.
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Tercih edilecek govde tasarimi

Anterior Bolge Posterior Bolge

e Mumkiinse estetik e En sik tercih edilen
nedenlerden ottiri oval govde asarimi modifiye
govde, Ridge-lap tir.

e Diger tercih;Modifiye
Ridge-lap govde




* Bu iki durum icin
hangi govde dizayni 777
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Govde Planlamasinda On Gereksinimler

Sabit protezin basarisi
icin belirli islemler
yapilmalidir.

Tedavi planlamasi
safhasinda optimal
govde tasariminin
belirlenmesinde;

e teshis modelleri

e teshis mumlamasi
islemleri
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1- Govde Boslugu: Teshis modelleri ve mumlama ile
govde boslugu planlamasi yapilmalidir.

Gidalara kapan gorevi yapmasi ve temizleme giiclugi
nedeniyle asir1 kii¢lik govdeler kabul edilmez.

Ortodontik pozisyonlandirma mimkiin olmadigi
durumlarda normal boyutun altinda govdeli bir FPD
yapmak yerine komsu dislerin proksimal konturlarini
arttirmak daha iyi bir yaklasim olacaktir.

Alternatif olarak uzun stireli prognoz icin diestamanin
devam ettirilmesi daha avantajlidir.



2- Rezidiiel kret konturlari: Dissiz kretin konturlar1 ve

yapisi tedavi planlamasi safhasinda dikkatli bir sekilde
degerlendirilmelidir.

Ideal sekildeki kret diiz olacaktir, zira plaksiz
durumun korunmasi icin en basit yoldur.

Diizensiz hyperplastik dokular ve asir1 fibroz dokular
cerrahi olarak duzeltilmelidir.



/
Govde Planlamasinda Biyolojik Gereksinimler
Etkili olan faktorler; 1- Kret Temasia:
e govde-kret temasi Govde ile altindaki
e plagin uzaklastirilmasi dokular arasinda
e okluzal kuvvetlerin basingsiz bir temas
yonlendirilmesini yumusak dokularin
kapsamaktadir. tlserasyonu ve

enflamasyonu onlemesi
acilarindan endikedir.
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Provada yumusak dokularin beyazlamasi gozlenirse,
basinc sahasi, basin¢ gosteren pastalarla belirlenmeli
ve doku temasi tamamen pasif hale gelinceye kadar
govde yeniden sekillendirilmelidir.

Pasif kontaklarin keratinize yapisik mukozada
konumlandirilmasi 6nerilmektedir.
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—>~Dental plak =
Kret irritasyonunun esas nedeni govdenin gingival
yuzeyi ile rezidiiel kret arasina toplanan mikrobial
plaklarda aciga ¢ikan toksinlerdir ki bunlar dokularin

inflamasyonuna ve kalkulus olusumuna neden olur.

Plak kontroliinii saglamak i¢in hastaya govdenin
gingival bolgesinin temizligine 6zel onem vererek,
etkili oral hijyenin tekniklerinin yurttilmesi
ogretilmelidir.

Gingival ytzeyin sekli, kret iliskisi ve yapimda
kullanilan materyaller bu tedbirlerin yuritiilmesinde
etkili olacaktir.
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~ 3-Govde -kret iliskisi:
Hijyenik tasarim , temizleme ajanlarinin govdenin
altindan gecirilerek govdenin altinin temizlenmesine
izin verir.
Bu tasarimin dezavantajlar1 vardir. Gida partikiillerinin

buraya takilma egilimi vardir ki bu hastay1 rahatsiz
edecek dil aligkanliklarina yol acar.

Hijyenik tasarim minimal vertikal mesafenin
mevcudiyetinde ve estetigin onemli oldugu yerlerde
kontrendikedir. Govde krete cok yakin olursa avantaj
ortadan kalkacak ve doku proliferasyonu meydana
gelecektir.
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4- Govde Materyali :
Govde yapimi icin secilen herhangi bir materyal ;
 gerekli olan yerlerde estetik,
e biyolojik olarak uyumlu,
e okluzal kuvvetlere karsi koyabilecek rijidite ve direncte

e ve arzu edilen uzun omru temin etmelidir.

Govdenin krete temas eden yuizeyi polisajli olmalidir.
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5-Okluzal Kuvvetler:

OXkluzal kuvvetleri

azaltmak buna bagl olarak da

destek dislere gelen ytlik azaltmak icin govdenin
bukolingual genisligi %30 oraninda azaltilmali midir?

Gercekte okluzal tablanin daraltilmasi uyumlu ve

stabil okluzal iligki

lerin olugsmasini engeller veya

imkansiz hala getirebilir. Uygun yanak desteginin

saglanmasindaki e
kontroliinde giiclil

ksikliklerin yaninda plak
klere neden olabilir.

Bu nedenlerle govc
olmalidir.

eler normal okluzal genislikte



A. Govde orijinal dis ile
ayni insizoservikal
yukseklige sahip
olmalidr.

B. Dogru olarak
konturlanmig govde

C. Hatali konturlar




Asiri alveolar kemik kaybi
olan hastalarda cerrahi
agumentasyon
yapilmaksizin estetik bir
sabit protez yapmak zordu

Normal kron kontur ve ‘. \
renginde kronu olusturma F VIV Y Y %
ve apikal uzantiy1 aciga | |
cikmis kok ytizeyine

benzetmek bir yaklagimdir.
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/aun
/l vae
tasarimi




Embrasur




Okluzal embrasur
(Insizal)

Lingual embrasur
Bukkal embrasur

Gingival embrasur
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Restorasyonlarda interdental alanin temizlenmesi i¢in
gerekli boglugun birakilmasi ancak bu bosluklarin
karanlik tiggenler olusturacak sekilde olamamasi
gerekliligi unutulmamalidir.

A A

--“-- 'l’.

v

/.

Interdental alanlarin firga ile temizlenebilir olmasi.
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Birden fazla govdeye
sahip koprilerin
Anterior bolgede konektorleri lingual

embrasur baglantisi
koleye yakin, posterior
bolgede okluzale yakin
olmalidir.

Lingual embrasur lar
bukkal embrasurlardan
daha genis olmali

with U-shaped design.

yuzeyde olabildigince
kalin olmalidir.

AN Al

Stable connector areas
for adequate strength
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Kopriniin okluzo-gingival
yuksekligi yetersiz ise
konnektor insizal ylizeye
kadar cikmalidur.

Konnektorler dokuya zarar
vermeyecek sekilde
bukkal-lingual ve okltizal-
servikal yonde estetik
gereksinimleri
engellemeden
genisletilmelidir.

\'\

Extend the cornectors up to
the acclusal surface

(alal

0

U-shapad deslan of the connactar
area facing the peridonkium

Perdontium-riendy design of
the proximal area



Ozellikle kanin
bolgesinde konnektor

alanlarina, vertikal ve /

horizontal streslere ilave J/ \\ } »

olarak gerilme ve donme - e L~
: : L L

stresleri gelmektedir. Bu < {;

nedenle kanin dislerin
baglant1 bolgeleri daha
*Konektor alanlari gerekli stabiliteyi

fazla gug..endlrllmehdlr. saglayacak sekilde dizayn edilmelidir.

Lingual alan dis etine kars1 U-geklinde
hazirlanmalidir.
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Embrasurlar uniform porselen kalinligina izin
verecek sekilde yapilmalidir.

Periodonsiyuma bakan ytizeyde baglant1 bolgesinin
sekli V yerine U seklinde hazirlanmalidir.

Konnektorler ayni seviyede olmalidir

correct incorrect correct



—
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Porselen

rIFIKE
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Keramikos: seramik

Dental porselen: camsi
yapida ve buyiik capta
nonkristalin

Cam olusturucu matrix:
silikon-oksijen ag orguisi
Potasyum, sodyum,
aluminyum ve borik
oksitler : erime 1silari|,
viskozite | ve matriks
dayanikliligr |

Su absorbsiyonu -
Is1iletimi -
Plak birikimi -

Agiz dokular tarafindan
¢ok iyi tolere edilmesi
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“Porselenin Siniflandiriimasi

Genel olarak;
Feldspatik porselen
Metal destekli porselen

Metal desteksiz
porselen

Pisirme 1silarina gore;

Yuksek 1s1 (1200-
1400°C)

Orta 1s1 (1050-1200°C)
Distik 1s1 (800-1050 °C)

Kullanim bolgelerine gore;

Yapay dislerde
kullanilan

aket ve inleylerde
kullanilan

Metal destekli
restorasyonlarda
kullanilan

Y L 4




orselenin Yapisi

* Termel olarak 3 ana yap1
e Feldspar (% 70-90)
e Quartz-SIO2 (% 11-18)
e Kaolin -Al203 2SiO2 2
H20(% 1-10)

* Camsi faz+ quartzin
tutunmasi icin matriks
gorevi

* Dayaniklilik

* Firinlanmamis porselenin
bir arada tutunmasi, opak




Dis hekimliginde
kullanilan feldspar,
potasyum-aluminyum-
silikat ve albite karisimidir.
Potas (K20) ve Soda
(Na20)

Soda: porselenin erime
isisint |

Potas: firinlama sirasinda
erimis camin viskozitesini
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« Yiiksek 1s1 porselenleri;

e Dogal feldspar en az
%i5 lik serbest qurtz ile
desteklenir

* Yapay dislerin
yapiminda kullanilir

- Icerigindeki quartz oram
yuksek: feldspatik cam

» Borik oksit yada lityum
oksit eklenerek orta ve
diistik 1s1 porselenlerinin
yapimi saglanir.




Orta ve dustik 1s1
porselenlerinde

Fritting ve frit

Renk fritleri: bazi metal
oksitlerle cam birlikte
eritilip, daha sonra toz
haline getirilmesi ile elde
edilir.

Demir ve nikel oksit-
kahverengi

Bakiroksit-yesil

Titanyumoksit-sari,
kahverengi-opak

Manganez oksit-lavanta
rengi

Kol
Zir]

Kal

baltoksit-Mavi

konyumoksi-opasite

ay oksit-opasite
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Boyalar: Konsantre renk
fritleridir.

Diistik 1s1 porseleninden
elde edilirler.

Overglaze: Porselen
ylzeyinin translusent ve
cilali, parlak gorilmesini
saglar. Plak birikimini
onler.
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Porselen restorasyonun
yapiminda 3 farkh
porselen kullanilir.

Opak-Dentin-Mine
Opak: icindeki titanyum
ve zirkonyum oksit
sayesinde opasite

saglayarak metali
maskeler

Dentin: icinde yuksek
renk saturasyonlari olan
feldspatik camdir.
Kronun gingival ve diger
vicut kisminin
olusturulmasinda
kullanilir.

Mine: feldspatik camdir.
Dogal mine gorinimu
vermesl i¢in
translusenttir
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Porselen restorasyonlarin endikasyonlari

Genel olarak;

Asirt madde kaybina ugramis dislerde

Bukkal cusplari veya insizal kenarlar1 kirilmis diglerde
Renk degistirmis dislerde

Okluzal diizeltmelerin gerekli oldugu dislerde
Konjenital anomalilerde

Mobil dislerin splintlenmesinde
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“Metal destekli porselen restorasyonlarin
endikasyonlari

Estetik restorasyonlarin Estetik nedenle tiim
gerekli oldugu, yuzeylerinin porselen
parafonksiyonel olmasi istenen posterior
aktivitelere sahip vakalarda dislerde

Restorasyon kalinligi icin, Metal okluzal ytizeylerin
st anterior dislerin gerekli oldugu durumlarda
lingualinde 0.8 mm den Derin chamfer bitis

daha az yer kalan vakalarda cizgisinin arzulandig
Koprilerde ve durumlarda

splintlenmesi gereken
komsu dislerde
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Metal destekli porselen restorasyonlarin
kontrendikasyonlari

Minimal dis
preparasyonunun gerekli
oldugu dislerde

Metal-porselen icin
yeterli kalinligin
saglanamadig dislerde
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Metal destekli porselen restorasyonlarin
avantajlari

Kirik ve catlamaya karsi

direncli

Dokiim metal bilezik ile

bitis cizgisinde

mitkemmel uyum

Splintlenmesi gereken
dislerde ve kopriilerde
kullanilabilir



e

// . - =
Metal destekli porselen restorasyonlarin

dezavantajlari

Opasite ve 151k
kirllganliginda artma

1.5 mm kalinlikta olmasi
nedeniyle, yetersiz
preparasyonlarda
overcontur riski

Mine ve dentin
porseleninin kalinlig
yetersiz olursa alttan
opak yansiyabilir

Porselen firinlamasi
sirasinda metaldeki
creep nedeniyle, uzun
kopriilerde uyum
bozulabilir

Estetigi saglamak zordur

Metal-porselen
tekniginde kullanilan
porselenler daha kolay
devitrifiye olur.
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MDestekli Porselen Retorasyon Yapim
Asamalari

Preparasyon

Olcti

Die’li modellerin olusturulmasi
Mum modelaj

Dokiim

Metal koping ytizeyinin hazirlanmasi

e Taslarla asindirma
e Al203 ile kumlama

e Ultrasonik temizleme

Degassing
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Degassing yapim
amaclari;

e Metal atomlarinin
rekristalizasyonu

e Metal icindeki gazlarin
disar1 atilmasi

e Metal ylizeyinde,
kimyasal baglanti icin
gerekli olan oksit
tabakasinin
olusturulmasi
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Opak porselen
y1gilmasi

Vakum altinda opak
porselenin firinlanmasi

Dentin ve mine
porseleni yigilmasi

Vakum altinda dentin
ve mine porseleninin
firinlanmasi

Porselenin tesviyesi
Glaze

Metal bilezigin polisaji
Simantasyon
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Vietal destekli porselen restorasyonun basarisini

etkileyen faktorler

* Preparasyon
* Metal alt yap1
* Okluzyon

* Estetik
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Preparasyon

Ne kadar malzeme o kadar preparasyon

Ideal preparasyonu belirleyen kriterler;
Porselen kronu desteklemek icin, yeterli ytikseklik
ve geniglik
Marjinde keskin, belirgin bir bitis ¢izgisi
Aksiyal duvarlara 9o°® shoulder basamak
Olabildigince tek giris yolu saglamak
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Preparasyonda genel hatalar

Konik preparasyonlar Anatomik forma uymayn

Yetersiz preparasyonlar preparasyon

Asir1 preparasyolar Fo.nksiypn.el kusp

Kisa preparayonlar egimlerinin prepare
edilmemesi

Undercutlu

preparasyonlar

Preparasyonda sivri
kenar ve koselerin
birakilmasi
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* Metal desteksiz
restorasyonlarda
preparasyon miktari:

* Insizal yiizey: 1.5-2 mm

* Diger ylizeyler:
minimum 0.8 mm

* Metal destekli porselen
restorasyonlarda
preparasyon kalinligi:

* Metal coping: soy-o0.5
mm, soy olmayan- 0.2
mm

* Opak porselen: 0.2 mm

! ®* Mine+dentin porseleni:

0.8-1 mm




Metatdestekli porselenlerdekullanilacak marjin

tipleri

Estetigin cok onemli oldugu Est§tigin onemli oldugu, .
anatomik kron boyutlarinda periodontal sorun nedeniyle
kalan standart metal labialdeki destek dokular1 kayip
seramiklerde diglerde

e Labial-shoulder e  Labial-135° shoulder veya meal

 Lingual- metal bilezikli derin bileziksiz chamfer

chamfer . Lingual-metal bilezikli derin

e : % h f
Estetigin onemli olmadigi s

anatomik kron boyutlarinda
kalan standart metal
seramiklerde

Estetigin onemli olmadig,
periodontal sorun nedeniyle
labialdeki destek dokular1 kayip

dislerde

e  Labial-135° shoulder veya metal
bilezikli chamfer

e [abial- 1 mm metal bilezikli
chemfer

e Lingual- metal bilezikli derin

chamfer o Metal bilezikli derin chamfer
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Metal alt yap!

Modelaj teknikleri
Tabaka mum teknigi (sheet wax)
Daldirma teknigi (wax dip)
Full kontur teknigi (full wax contour)

Dual wax teknigi



Istenilen nitelikte bir mum obje elde edilmesi;
Mum uniform olarak isitilmali
Minimum manuplasyonla modelaj tamamlanmali

Mum ekleme ile yapilan diizeltmeler minimum
diizeyde olmali

Modelaj1 bekletmeden revetmana almak
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Mum modelajda 6nemli faktorler

Metal destekli porselen restorasyonlarda, metal alt yapinin
kalinlig1 degisebilir, ancak porselen kalinligi 2 mm den daha
fazla olmamalidir.

Bukkal ve lingual ylizeyler, metal-porselen baglantisindaki
kompresyon baglantisini arttirmak amaciyla digbiikey
yapilmalidir. I¢biikey form verilirse kompresyon baglantisi
bozulabilir.

Metal koping tizerinde, porselen gelecek bolgelerde keskin kenar
ve kose olusturulmamalidir.

Proksimal bolgelerde, metal porselen birlesim yeri estetik
diistiniilmeksizin belirgin yapilmaldir. Ozellikle posterior
bolgelerde temas noktalar1 porselende degil metalde
olusturulmal..
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Okluzal ve insizal ytizeylerde, metal-porselen birlesim yeri,
fonksiyonda maksimum destegi saglayacak sekilde yapilmalidir.

Posterior dislerde estetigin onemli olmadig1 vakalarda okluzal
yluzey tamamen yada kismen metal olarak bitirilebilir. Bu
yluzeyde metal-porselen birlesim yerleri okluzal temas
notalarinda olmamalidir. Bu birlesim yerleri temas
noktalarindan en az 2 mm uzakta olmalidir

Metal destekli porselen restorasyonlarda, lingual ylizeydeki
metal bilezik porselenin dayanikliligini arttirir ve porselenin
y1gilmasi sirasinda kolaylik saglar.

Anterior dislerde lingual ylizeylerin tiimiiyle metal olarak
bitirilmesi, okluzal streslerin yogun oldugu asir1 overlap
vakalarinda s6z konusudur.
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Anterior kopru tasarimi

Retinerler ile govdeyi baglayan konnektorler dokuya zarar
vermeyecek sekilde olabildigince kalin yapilmalidir.

Kopriintin bukko-lingual fleksiyonu, konnektorleri linguale
dogru uzatarak onlenir.

Kopriintiin okluzo-gingival yiiksekligi yetersiz ise konnektorler
insizal yuzeye kadar cikarilmalidir.

Konnektorler olabildigince biiytik olmalidir.

Dayanak dislerin lingual ytizeylerinde servikal bolgede ytliksek
gerilme tipi stress olusur. Bu bolgeleri porselen ile degil metal
bilezik ile bitirmek gerekir.

Birden fazla govdeye sahip koprilerin konnektorleri lingual
yuzeyde olabildigince kalin olmalidir.



Metal kopin@tﬁ?aflmlndan/
beklenen ozellikler

Porselen tamamen metalle desteklenmeli

Asirt madde kaybi nedeniyle dis yapisi bozulduysa,
disin ideal preparasyon formu porselenle degil, metal
ile saglanmalidir

Keskin kenar, koselerden ve undercutlardan
kacinilmali

Porselen ile metalin birlestigi yerler her zaman 9o°
olmalidir.
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Okluzal temaslar metal ile saglanacak ise, metal-
porselen birlesim yerleri bu bolgede yada yakininda
olmamali

Lingualdeki metal bilezikler porselendeki stresleri
azaltir

Aproksimal yltizeylerde metal-porselen birlesim yeri
temas noktasinin daha lingualinde yer almali



“Metal ile Porselenin Birlesim/
Yerinde Dikkat Edilecekler

Metal koping tizeri tamamen porselen ile kaplanacak

sekilde yapilmasi icin caba gos

terilmeli

Hic¢bir zaman karsit cenedeki kusplar metal-porselen
birlesim yerine temas etmemelidir

Metal-porselen birlesim ylizeyleri diizgtin, disbiikey
olmalidir. Icbiikey hazirlanirsa porselen cok fazla

buzulir.



copru Modelajinaa C
Edilecekler

* Temas noktalari interproksimal dokular korudugu gibi
embrasurlari olusturarak dokuya yer acmali. Embrasurlar
uniform porselen kalinligina izin verecek sekilde yapilmalidir.

» Koprilerde govdeler dayanak dislerle ayni1 boyutta olmalidir
* Destekleyen alveoler krete kuvvet direkt olarak gelmemelidir
* Yiyecegin kacis1 distinilmelidir.




Fonksiyonel etkinligi iyi olmalidir.
Agiz hijyeni kolaylikla saglanmalidir.

Kopri govdelerinde metal-porselen birlesim yerleri
doku ile temas eden bolgelere yapilmamalidir.
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Metal alasimlar ile kullanilacak porselenlerin
ozellikleri

Uygun bir pisirme 1sis1

Iyi bir baglant1

Yeterli direnc

Belirli ve kontrol edilebilen bir biiziilmeye sahip olma
Dogal dise benzer seffaflik

Renk degistirmeme

Alasimlarin erime 1sisindan daha diistik bir 1s1da
firinlanabilme

Isisal genlesme katsayisinin metale yakin olmasi
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Metal Destekli Westoraswﬁlﬁ

Kullanilan Metal Alasimlari

Dental amaclarla kullanilan alagimlar erimis haldeki

iki veya daha fazla metalin birlesmesi ile olusurlar.

1. Degerli Metal Alasimlari
a. Yuksek altin alagimlari: Altin-platin-palladyum
Altin- platin-tantalyum
b. Dustik altin alagimlar1i: Altin-palladyum-giimiis
Altin-giimiis
c. Altinsiz alagimlar: Palladyum-giimiis
Platin-palladyum
Platin-palladum-giimiis
2. Degersiz Metal Alasimlar:
Krom-Nikel Alasimlar Nikel-Krom-Kobalt Alagimlari
Krom-Kobalt Alasimlari Titanyum ve titanyum alasimlari
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Metal alasimlarindan beklenen
ozellikler

Alasim icindeki altin orani ne kadar yiiksekse, kronun
dokilebilirligi o denli kolayasir

Palladyum orani ne kadar az olursa porselene gaz
absorbsiyonu o denli azalir

Palladyum yerine tantalyum kullanilirsa porselen
baglantisi i¢in daha sar1 renkli bir alasim elde edilmis olur

Krom-nikel gibi degersiz metal alasimlarinda olusan oksit
tabakas1 miktarini kontrol etmek zordur.

Yiiksek elastisite modiili ve yeksek yield strength’i olan
metaller uzun kopriilerde daha ince metal kalinligina izin
verirler.
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etal alasimlarin avantaj ve

dezavantajlari
Altin-Platin-Palladyum (Au-Pt-Pa) Dezavantajlari:
Avantajlari: Diisuik sag ve creep direnci
Miikemmel porselen baglantisi nec.ieniyle uzin koprulerde
fyi dokiilebilirlik ve ince marjinlerde

: 2 : , deforme olmasi
Ince marjinlerin metal kopingte

aynen saglanmasi Yield strength ve elastisite

modiilil nedeniyle uzun

kopriilerde kalin metal
Yield strength ve elastisite kullanilmasi

modili yeterlidir Pahali

Korozyona direncli, non-toksik

Okluzal ytizeylerin miikemmel
bitimi
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Altin-palladyum-gtimiis (Au- Dezavantajlari:

Pd-Ag): Gumis nedeniyle porselende
Avantajlarr: yesil renk ortaya ¢ikabilir

Yiiksek erime 1s1s1 nedeniyle Metal alasimin beyaz rengi

creep ve sag e direncli agizda gri olarak gorilir

Yield strength’i bircok Au-Pt- Yiiksek palladyum nedeniyle

Pa dan yiiksek dokiim sirasinda hidrojen gazi

Uzun kopriler icin yeterli absorbsiyonu olur.

elastisite modiiliine sahip Porselen baglantisinda halen

fyi dokiilebilirlik bazi sorunlar vardir.

Tesviye ve polisaj
Toksik degil
Ucuz
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Palladyum-Guimiis alasimlari
(Pd-Ag)
Avantajlar:

Elastik strengthi ve elastisite
moduli yiksek

Uzun kopriler icin cok uygun
Toksik degil
Ucuz

Dezavantajlar1:

Dokumu zor

Ince marjinler altin
alasimlardaki gibi net olugsmaz

Yiiksek giimiis orani nedeniyle
porselende renk degistirme

Yiiksek palladyum nedeniyle
hidrojen gazi absorbsiyonu

Rengi kot
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Krom-Nikel Metal Alasimlari
(Ni-Cr)

Avantajlar:

Yiiksek elastisite modiilii ve
yield strength nedeniyle uzun
kopriilerde ¢ok ince
kullanilabilir.

Cok ucuz

Dezavantajlar1:

Dokumu zor

Marjinler kisa ve yuvarlak
cikabilir

Fazla oksit nedeniyle rengi ve
porselen baglantisi bozulabilir

Nikele karsi duyarli hastalarda
toksik olabilir

Agizdan sokiilmesi zor
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Metal-Porselen Baglantisi
Mekanik Baglanti

Kimyasal Baglanti
Sikisma tarzinda baglant1 (Compression)
Von-Der-Waals kuvvetleri

Milkemmel baglanti icin bu ti¢ komponentin de
saglanmasi gerekir



1-Mekanik Baglant

25-110 pm Aluminyum oksit kumlar1
- Metalin porselen tarafindan islanabilirligi arttirilir.

- Kompresyon altinda metal ile porselen arasinda mekanik
kilitlenme saglar

- yuzey alani arttirilarak kimyasal baglantiya olumlu katkida
bulunur

- yuzeyin fazla puriizlendirilmesi ara yiizeyde stres birikimine
neden olur

- hatali kumlama ile olusan keskin kenar ve koseler 1slanabilirligi
azaltarak ara ylizeyde bosluklara neden olur
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2- Kimyasal Baglanti

Metal ylizeyinde olusan oksit tabakasindaki oksitler ile
porselen icindeki oksitlerin kimyasal olarak
birbirlerine baglanmasi ise saglanir.

Van der walls kuvvetleri: temasta olan farkl:
molekiillerin birbirlerini cekme 6zelligi. Cisimlerin
1islanabilirlik ozelliklerini etkiler.Metalde yiiksek olan
bu kuvvetler sayesinde porselen metal yiizeyine iyice

yapislr.



Kimyasal baglanti icin oksit tabakas1 sekillenmesi
onemlidir.

Soy alasimlarda baglantry1 saglamak amaciyla minor
elementler eklenir: Sn, In ve Fe

Soy alasimlarda minor elementler yoksa baglantinin
%68 i compression, %25 i kimyasal, %7 si mekanik
olarak saglanir

Soy alasimlarda minor elementler varsa baglantinin

%26 s1 compression, %52 si kimyasal, %22 si mekanik
olarak gerceklesir.
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~Oksit formasyonundan beklenilen dzellikler

Oksit ince bir tabaka halinde porselen ile metali
atomik temasa getirecek yeterlilikte olmalidir
Oksit metal ytizeyi ile cok iyi bir adezyon
gostermelidir.

Oksit porselen ile reaksiyona girmeli, ancak termal

genlesmeyi, dayanikliligi, renk ve opasiteyi olumsuz
etkilememeli
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“3-Compression (stkisma)
Baglantisi

Metal ve porselenin 1sisal genlesme katsayilar1 bu baglantida rol
oynar

Bir birim cismin, bir birim 1sidaki uzunluk artisina 1sisal
genlesme denir

Metalin 1sissal genlesmesi > porselenin 1sisal genlesmesi

Soguma esnasinda metal porselenden daha fazla biizilir.
Porselene gore daha hizli biiziilen metalde bir gerilim (tensiyon),
porselende ise bir sikisma (compression) olusur.

Porselen sikigsma tiirt streslere, gerilme streslerine oranla 50 kat
daha dayanikhidir

185



Metal ile porselen baglandiginda isisal
genlesmelerde uc¢ olasi iliski ortaya cikabilir:

1- Porselenin 1sisal genlesmesi>metalin 1sisal genlesmesi

2- Porselenin 1sisal genlesmesi= metalin 1sisal
genlesmesi

3- Metalin 1s1sal genlesmesi> porselenin 1sisal
genlesmesi




1- Porselenin isisal genlesmesi>metalin isisal
genlesmesi
Soguma esnasinda porselen daha fazla buzilirse,

metalden daha kisa ve daha kiiciik hacimde olmaya
calisir.

Porselende gerilme tipi stresler ortaya cikar
Porselen ¢ok cabuk catlayip, kirilir



2- Porselenin isisal genlesmesi= metalin isisal
genlesmesi
Soguma sirasinda metal ile porselen arasinda boyut
farki gozlenmez
Porselende stres olusmaz
Bu durumu pratik olarak elde etmek olanaksiz

188



/

3- Metalin isisal genlesmesi> porselenin isisal
genlesmesi

Amac firinlama sonrasi stabil bir iliski elde etmek

Metal porselenden daha fazla buzilince porselende
sikisma tarzi stresler olusur.

Metal ile porselenin 1sisal genlesme katsayilari
arasindaki farkin en fazla 1x107° olmasi gerekir. Bu

degerden fazla olursa yine catlak ve kirilmalar gortlir.
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Metal-Porselen Baglantisinda Basarisizlik Tipleri

1- Metal-porselen: CJceramic M Oxide Wl Metal

oksit tabakasinin olusmamasi

metalin kontamine olmasi A

metalin poroz yapisi <— Failure
2- Metal oksit- porselen:

daha ¢ok degersiz metal alasimlarinda gozlenir

3- Metal oksit-metal:

Cok fazla oksit tabakasi sekillenmesi g «— Failute

Degersiz metal alasimlarinda goriilir

4- Metal oksit-metal oksit: Oksit tabakasinin
fazla olmasi (sandvig etkisi)

5- Metalin kendi biinyesinde kirilmasi: «— Failure

Daha ¢ok govde-retiner birlesim yerinde c

6- Porselenin kendi biinyesinde kirilmasi:
Gerilim tipi stresler

Yiiksek altin alasimi kullanilan
restorasyonlarda
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~Metai-Porselen Baglantistigin Dikkat'Edilecek
Hususlar

Bir kere dokiilmiis metalin minor elementlerinde
farkliliklar olusur. Bu nedenle hi¢bir zaman ikinci
dokiimde %50 yeni metal eklenmeden dokiim yapilmaz.

Metaldeki gazlarin disar1 ¢ikabilmesi i¢in vakum cok
onemlidir. Aksi taktirde porselen baglantisinda ytiksek
derecede porozite olusarak dayaniklilig1 cok azaltir.

30 mikronluk aluminyum oksit kumlari ile kumlama
mekanik baglanma icin yeterlidir.

Metal kopingi temizlemek i¢in cok kuvvetli asit
soliisyonlar1 kullanilmamalidir. Oksit miktarlml

Metal kopingi porselen yigmadan once kontamine
etmemek gerekir.
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Porselen Yigiimasi

o Iki farkl porselen y1igma teknigi

 Firca teknigi
e Spatil teknigi
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Firca Yontemi

Nem fircadan saglandigindan porselen yigilmasi
sirasinda nemi korumak kolaydr.

Fazla nem kagit ile uzakastirilmalidir

Porselen yigilmasi zordur. Bir stirii katmanlar
olacagindan arada hava kabarciklarinin kalmasi daha
kolaydir.

Kicuk porselen partikiillerinin ilavesi daha kolaydir.
Mine porselenini bu yontemle yigmak daha kolaydr.

Kondenzasyon bir bagka alet yardimi ile mutlaka
vibrasyon yontemi ile yapilmalidir.
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Spatul Yontemi

Fazla nem yoktur. Arada nem ilavesi yapak gerekir

Porselen yigilmasi buiytik partikiillerle yapildigindan
zaman kazanilir ve arada hava kabarciklarinin sayisi
azaltilmis olur.

Porselen spattil ile kesilip, kazinip, preslenebilecegi
icin dis morfolojisi daha kolay verilir

Kicuk porselen partikiillerinin ilavesi nem kaybindan
ve spatilden oturia zordur

Kondenzasyon ayni spatiille bastirarak veya ytizeye
burnisihing yapilarak gerceklestirilir.
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Kondenzasyon

Porselen molekiilerini, yigilma islemi esnasinda
birbirine olabildigince yaklastirmak amaciyla yapilan
islemdir.

Porselenin dayaniklilig1 artar

Porselenin firinlanmadan sonra olusan biiziilmesini
onemli Olctide azaltir.

 Yigilan camur kivamindaki porselen firinlamadan sonra
hacimsel olarak %20-40, linear olarak da % 12 oraninda
buizilir.
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Amaclari: Yontemleri:
Yigilan porselende hava 1- Vibrasyon yontemi:
kabarciklarini kiiciilterek veya a. Hammer teknigi (Cekic teknigi):
elimine ederek restorasyonun Kiiciil bir gekic ile
dayanikliligini ve estetigini

b. Le Cron teknigi: arkasi tirtikli bir

arturir. alet ile titresim yapilir.

Metal ile opak porselen temasi

. Vibrator teknigi.
daha iyi Saglamr C 1Drator e<n1g1

Elektromanyetik bir vibrator ile
Porselen partikiilleri arasindaki

uzaklik azaltilarak kitlenin
yogunlugu azaltilmis olur.

d. Ultrasonik teknik: Ultrasonik
vibrasyon ile

2-Spatiil Yontemi: Spatiil ile

Porozite azaltilir. i

i porselen tizerine baski yapilmasi
Biiztilme azalir, dayamiklilik yada tizerinde dolastirilmasi ile
artar
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Firinlama Sirasinda Buzulmesinin Kontrolu

Porselende catlaklar meydana gelir ve tekrarlanan
firinlamalar gerektirir

Tekrarlanan firinlamalar porselenin dayanikliligini l :
rengini etkiler

Metal-porselen birlesim yerinde ve kopriilerde
interproksimal bolgelerde acilmalar meydana gelir.

Bu bolgeleri ¢ok iyi kondense etmek ve kopriilerde
proksimal bolgelerde retiner ile govde birlesim
yerlerini keskin bir aletle birbirinden ayirmak gerekir.
(birbirlerinden ayr1 davranis sergilerler)

197



—

/

/

/ —_—

Firinlamada maksimum 1siya erisilip, firinin kapaginin
asilmasi ile restorasyon sogumaya baslar. Asir1 hizla
sogutma metal ile porselenin 1sisal genlesme
katsayilarina gore metali ve porseleni farkl: etkileyip
arada catlaklarin olusmasina neden olur.

Porselen firinlanirken kalin tray kullanilmasi
restorasyonun sogurken marjinlerinden sikismasina ve
ayrica marjinlerin disar1 dogru distorsiyonuna neden
olur.

Firinlama sirasinda tek noktadan temas eden tray
kullanilmalidur.

Porselen estetigin saglanabildigi en ince kalinlikta
olmalidir (0.7 mm den daha ince olmamalidir).



Metal-Porselen Koprulerde Stres

» Tensile stres (gerilme)

wnslonal stfess compresslnal stress

* Compressive stres
(sikisma)

» Shear stres (kesme)



http://1.bp.blogspot.com/_Hy8woPTjCIc/SUlpzj7X-uI/AAAAAAAAABM/k8aWvRBLN_M/s1600-h/PhysPic1.gif

Yuksek stres alanlari,
e Okluzal kuvvetlerin yoniine
e Kopriinin uzunluguna ve

e Kopriiniin kalinligina baghdur.
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Sabit kopriler simetrik bir kitle gibi hareket etmezler. Bir cok
noktadan tizerine kuvvet gedigi icin baz1 bolgelerinde sikisma ve

bazi yerlerinde gerilmeler olusur.

Posterior kopriilerin en zayif bolgesi, gerilme ve kesme

streslerinin en yogun oldugu govde-retiner baglantilaridir.

Metal alt yapida, govde-retiner baglanti1 bolgesini (embrasur) “V”

seklinde degil “U” seklinde yapmak gerekir.

Kantilever kopriilerin govde-retiner baglantilarinda olusan
gerilme ve kesme tipi stresler diger kopriilere oranla ¢ok daha

fazladir.
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4(dp/ru dayanaklarinda stres azaltacak
etkenler

Karsit dis dayanak disin santral fossasina temas
ediyorsa, stres birikimini azaltmak ic¢in 3 nokta temasi
saglamak gerekir.

Dayanak dislerde shoulder ya da en azindan derin
chamfer basamak olusturmak gerekir.

I¢ yiizeyde yiiksek sikisma streslerini 6nlemek icin,
dayanak dis preparasyonunda cusp tepelerini
yuvarlatmak gerekir.

Restorasyonun okluzal ytizeyinde cok derin gelisimsel
oluk olusturmamak gerekir.



Sabit Protezlerde Basarisizlik Nedenleri
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SABIT PROTEZLERDE

Hekime bagh BASARIg, 2, NEDENLERI
L4
basarisizliklar

Teknik elemana bagh
basarisizliklar

Hastaya bagh
basarisizliklar

Materyale bagl N
basarisizliklar P O Clen AREABO)




/V

1- Hekime Bagli Basarisizliklar

Muayene ve teghis ile ilgili basarisizliklar
Agiz hazirlanmasi ve tedavi planlamasi ile ilgili
basarisizliklar

e Protetik tedavi oncesi gerekli tedavileri uygulamama
yada bunlarin basarili sonuclarini almadan protez
yapimin baglamak

e Hastada mevcut eski protetik tedavilerin basarili ve
basarisiz yonlerini yeterince degerlendirememek

e Teshis, planlama ve klinik gozlemlerini teknik elemana
yeterince aktaramamak
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3- Materyalin kullanma sartlar1 ve sureleri ile ilgili yeterli
bilgi sahibi olmamak

4- Protetik tedavinin doku uyum stiresini beklemeksizin
surekli yapistirma yapmak
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Dis kesimi

e Biyolojik prensipler

e Mekanik prensipler

e Estetik prensipler
Retraksiyon ve Olcii alma
Gecici kron

e Biyolojik prensipler

e Mekanik prensipler

e Estetik prensipler

e Yapim teknikleri

e (Gec¢icl simantasyon

Okluzyon ve ceneler
arasi iligkinin kaydi

Protezin deneme
uygulamalari

e Biyolojik prensipler
e Mekanik prensipler
 Estetik prensipler

Protezin teslimi ve
kontroller

Simantasyon
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2- Teknik elemana bagli basarisizliklar

Basarisizliklarin kaynaginin iilkemiz sartlarina gore
aciklanmasi

Teknik elemanda temel egitim ve beceri eksikligi

Teknik elemanin uygulamada bilimsel dayanagi
olmayan modifikasyonlar yapmasi

Hekim-teknik eleman diyalogunun saglanamamasi
Yanlis malzeme -teknik secimi



Siniflandirma

Model elde etmede yapilan hatalara bagh
basarisizliklar

Metal alt yapinin hazirlanmasina bagli basarisizliklar
Estetik materyal uygulamasina bagli basarisizliklar.
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3- Hastaya bagli basarisizliklari

Hastanin psikolojik tipine bagh faktorler

Hastanin daha once uygulanan protetik tedaviler
nedeniyle elde ettigi tecrtibelere bagli basarisizliklar

Hastanin egitimi veya entelektiiel durumu ile ilgili
elde ettigi bilgilere bagl basarisizliklar

Hastanin cevresindekilerin etkisi ile elde ettigi
bilgilere bagli basarisizliklar

Hastanin sosyal ve kiiltiirel cevresi, dini inanci gibi
faktorlere bagli basarisizliklar



Diger faktorler;
Protetik tedaviye etken sistemik lokal faktorler
Lokal doku reaksiyonu ve alerji
Yas, cinsiyet, meslek ve sosyo-ekonomik durum

Protez kullanmada deneyimsizlik ve basarisizlik
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4- Materyal ve metoda bagli basarisizlik

Hekim ve teknik elemanin malzeme ve teknik bilgi
noksanligina bagli basarisizliklar

Gerekli malzemenin secimi ve teminindeki
eksikliklere bagl basarisizliklar

Invitro ve invivo olarak yeterince degerlendirilmemis
standart dis1 ve eksik materyal ve metotlarin
uygulanmasi

Materyal ve metotlarda bilincsizce modifikasyonlarin
yapilmasi



Anestezide basarisizlik

* Infiltratif ve rejyonel anestezi

* Ust cenedeki tiim disler
* Alt cenede 2. premolara kadar
* Alt cene posterior disler icin rejyonel
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Retansiyon eksikligi

Dis kesimine bagli olarak olusan retansiyon eksikligi

e Konik dis preparasyonu

e Kisa preparasyon

e Dis anatomisine uygun preparasyonun yapilmamasi
Kron boyuna bagl retansiyon eksikligi

e Kron boyu kisa ancak antagonisti ile temasta olan digler

e Kron boyu kisa ancak antagonisti ile arasinda mesafe
olan disler

e Asir1 kron harabiyeti olan disler

214



Olcti hatasina bagl retansiyon eksikligi

e Olclintin homojen karistirilmamasina bagh distorsiyon
olusmasi

e Model elde etme zamaninin gecikmesine bagli hatalar
Laboratuar hatasina bagli retansiyon eksikligi

e Al¢c1 modelde fazla kazima yapmasi

e Hatali die spacer kullanilmasi
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Okluzal uyumsuzluga bagl retansiyon eksikligi
e Lateral hareketlerde prematiir temaslar
Simantasyona bagli retansiyon eksikligi
e Dislerin kurutulmamasi
e Ortam 1sisinin fazla olmasi

e Tasan simanin temizligi lastik kivamina gelmeden
yapilmali

e Cam iyonomer simanlarda dislerin asir1 kurutulmasi
tutuculugu azaltrr.

Ikincil ciirtige bagli retansiyon eksikligi
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“Okluzal Yukseklik

e Kapanisin yanlis alinmasi
e Kullanilan materyale bagl

» Silikon 1sirtma olctileri deforme
olur.

e Hastaya bagl
« Cenelerin hatali kapatilmasi
e Hekime bagh

» Kapanis materyalinin yarim ¢eneye
uygulanmasi

* Modelde asinma
 Kesilen disin uzamasi
e Hatal1 dis kesimi

e Modelde kazima

e Dokiim hatasi

o Olcii hatasi

Olciiyii bekletme

Olctiniin kasiktan
ayrilmasi

Olctiyii agizda oynatma
Wash tekniginde asir1
basin¢ uygulama

Tek tarafli akic1 o6l¢ti
kullanma

Kasiksiz ocli alma
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"Renk Uyumsuzlugu

Restorasyon dogal dislerin renk ve tonunda olmal:
Transparanligi ve parlakligi dogal dislere benzemeli
Dogal disler gibi farkli bolgelerinde farkli renkler
icermeli.

Restorasyon tek renk ve tonda olmamali, kole, govde
ve kesici kenarda farklilik gostermelidir.

Renk ve ton degisiklikleri ytizeysel boyama tarzinda
olmamalj, estetik materyalin biinyesinden
kaynaklanmali, dolaysiyla derinlik hissi
uyandirmalidir.

Biitin bu ozelliklerini agza takildiktan sonra
zamanla kaybetmemeli.



Temelde 3 nedene bagh
ortaya ¢ikar;

Hastaya bagli

Hekime bagh
Yapima bagh
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“1- Hekim hatasina bagli renk

uyumsuzlugu
Isik:
Sicak 1siklar tizerine

distikleri cisimleri daha
sar1- turuncu renklerde,

Soguk 1siklar daha
mavimsi renklerde
gorinmesine neden olur.

Giin batimina yakin giin
15181 1s1nd181 icin renkler
daha sicak kirmizi, sar1
tonlar kazanur.

Flamanli ampullerin
yaydiklar 1s1k da giin
1s181na oranla sicak bir
1siktir.



* Floresan lamba 15181
soguk bir 1siktir. Renkler
mavi tonlar kazanir.



http://www.split-dent.com/itl_preview_image.php?image=gfx/technology/shade1.jpg

Dis rengi ideal olarak
indirekt giin 1s181nda
alinmalidir.
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Skala:

Yaygin olarak kullanilan
teknik skala ile
karsilastirma teknigidir.

Ideal olarak dis g parcaya
boliunerek her bir
parcanin rengi ayri ayri
secilmelidir.

Skala mutlaka
1slatilmalidar.



2- Yapima bagli renk uyumsuzlugu

Skalaya ait akril veya Estetik veneer kronlarda
porselen kullanilmamasi retansiyon bilyalarinin

Yiizey purazlalugy, yansimasli

Estetik materyallerin
yuzeyi yuksek derecede
polisajli olmalidir.



* Hasta agzinda mevcut
eski restorasyonlar

° Hyyen
* Sigara

* Beslenme aligkanlig:




Simantasyondan Sonra Diste Agr

Siman 1s1s1
Siman asidi
- kavite laki
Kopri kasintisina bagh

- Simantasyondan once
die spacer ile
restorasyonun i¢
ylzeyinin ve temas
noktalarinin kontroli
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mtasyondan Bir Stire Sonra Diste
Agri

Iki sekilde ortaya cikar Asir1 preparasyon veya

Spontan Agr: daimi restorasyon
Gittikee artarak yapllana kadar digin dis
kendiliginden gelen etkenlere agik olmasi

Geceleri artan - Restorasyon sokiilerek

Devamli stiren altindaki dise kanal ted.



Uyarryla Gelen Agr:
 Sicak-soguk
e Eksi-tath

e Kronun uzerine

bastirildiginda

Dis preparasyonuna
bagli veya restorasyonun
kenarlar1 agik

- Hasta gozlenmeli

- Restore edilen diste eksi-
tatli agrist kenar
acikliginin ayirici tanisidir.
Kron yenilenmeli

Okluzal travmaya bagh
Agrinin nedeni pulpal
kokenli degil
periodontaldir.

-Okluzal uyumlama veya
kronun bastan yapilmasi
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St et
G”lm/antasyondan Bir Sire Sonra Eklem

Agrisi

TME'de
° Agri
e Ses

e Cene hareketlerinde
kisitlilik

Eklemin ve ¢igneme
kaslarinin bazilarinin
hassas oldugu ve orta
hattin cakismadig,
cenenin bir tarafa dogru
kaydig1 gorilir.

Sentrik ve eksentrik
hareketlerde erken temas
ve travma nedeniyle.
- Erken temas hafif
derecede ise agizda

restorasyonun yeniden
uyumlanmasi

- Ileri derecede ise
restorasyon yenilenmeli
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Eski Restorasyon Altinda Agri

ki nedenle olur;

Pulpal
e Ikincil ciiriik
- tedavi+restorasyon yenilenir
e Kenar agikliklar:
- Kron yenilenir
e Kronun delinmesi

- Kron yenilenir




Periodontal

Akut travmalar

- Antienflamatuar-
analjezik ilag

- Restorasyon mollenerek
okluzyondan
distirilmeli

- Geri dontuisimsiiz olursa
kanal tedavisi yapilir
veya dis cekilir

Kronik travmalar
- Dogru planlama
- Kopruye
tasiyabileceginden fazla
yuk verilmemeli

Apikal procesler

e Apikal lezyona bagl dis
yukselmis gibi hissedilir
- Drenaj+kanal tedavisi
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“Gingival kdkenli agri

e Koprii govdesinin disetini irrite etmesi

e Koti agiz hijyeni

Restorasyon yenilenir.
Koprii govdesi ile kret arasinda genis a¢i olmali

Aproksimal araliklar acik olarak sekillendirilmeli

Kopri govdesi yerini aldigi disin 1/3"t kadar
daraltilmalidir.
- Ag1z hijyeni duzletildikten sonra restorasyon yenilenir.
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Komsu Diste Curuk

Gida retansiyonu

- Temas noktalar1 uygun
bir sekilde planlanmali

- Estetik- metal birlesim
yeri temas noktasina
gelmemelidir.

latrojenik
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Porselende Basarisizlik

Estetik problemler Kirilma

e Renk uyumsuzlugu * Yetersiz kesim

- Tekrarlayan firinlamalar e Basamaksiz kesim
- Yuizey purtzlulugu e Koseli metal yapi
- Tekisyene-hekime- e Porselen-metal

hastaya bagh uyumsuzlugu

problemler
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Protez bakim arglarl

* Govde altlarim
temizlemek icin
kullanilan araclar

* Dis ipi ve uygulayicilar
* Superfloss
* Arayuz fircasi




* Supertloss

* Proxybrushes
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Estetik veneer materyali Iki tiir kirik olur:
olarak kullanilan Adeziv kiriklar
rezinlerde; e Farkli materyaller
* Asinma arasindaki ayrilmalar
 Kirilma Koheziv kiriklar
Porselenlerde, e Ayni materyal

e Kirilma yapisinin ayrilmasi
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Veneer kronlarda estetik materyallerin adeziv ve
koheziv kiriklari ile asinma nedenleri;

Destek metal yapida Rezinlerde

veneer ylizeyinin form ve polimerizasyonun,
tutuculuk yontiinden porselende firinlamanin
uygun hazirlanmamasi kurallara uygun

Calisma ortaminin yapilmamasi
kontaminasyonu Destek materyalin yeterli
Materyallerin sertlik ve direncte
polimerizasyon oncesi/ olmamasi

firinlama Oncesi
kurallara uygun olarak
hazirlanmamasi
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Estetik materyalin
yuzeyine gelen diger
protetik tedavi boltimleri
(kroseler, hassas
tutucular) ile uyum
icinde olmamasi

Rezin materyalin
antagonistinde daha sert
materyalin bulunmasi

Standart dis1 materyal
metot uygulanmasi

Hekim ve teknik elemanin
bilgi ve beceri yetersizligi
Estetik materyal icin
yeterli yer ayrilmamasi

Estetik materyal yada
metal destek yapinin
deformasyonu

Mikro s1zinti, plak birikimi
ve su emme sonucu rezin
materyalde renklenme ve
¢oziilme
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Rezin materyallerindeki kayiplarin
tedavisi

Direkt yontem Indirekt yontem

e Agizda e Laboratuvarda

 Direkt yontemde olusan
irritasyon ve
uyumsuzlukar olusmaz

 Daha iyi polisajli ytizey
elde edilir.

« Iki randevuda islem
tamamlanir




= l [
2//Porse|en veneer materyalindeki-

“kayiplarin tedavisi

Metal destekli porselen kron ve koprii uygulamalari
estetik ve fonksiyonel tisttinliiklerinden dolay dis
hekimliginde yaygin bicimde kullanilmaktadir.

Porselen materyali saglam yapisina ragmen
e okluizal kuvvetler,
* travma,
e uygun olmayan metal alt yap1 tasarimu,
* yetersiz preparasyon,
e mikroporozite ve

e porselen ile metal alt yapinin isisal genlesme
katsayilarinin uyumsuzlugu gibi nedenlerden dolag& -
UNK

vakalarin %18’ inde kirilma meydana gelebilniéKeés
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Kirilmalar porselen yapisinda kopmalar
(koheziv) ile sinirli kalabilecegi gibi, metal alt
yapinin agiga cikmasi (adeziv) ile de
sonuclanabilir.

Olusan kirigin sekli ve lokalizasyonuna gore,
restorasyonun tamamen yenilenmesi,
restorasyonun agiz ortamindan uzaklastirilip
laboratuarda (indirekt yontem) veya agiz
icinde tamiri (direkt yontem) gibi secenekler
mevcuttur.

Dr. S. KULUNK
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Restorasyonlarin indirekt olarak laboratuarda

tamiri icin agizdan uzaklastirilmalari sirasinda
uygulanan ek travma ve tekrarlanan firinlamalar
sonucunda porselen yapida olasi bir zayiflama
g0z ontinde bulundurulmalidir.

Adeziv teknolojisindeki gelismeler ve yeni
kompozit rezin materyaller sabit protetik
restorasyonun hasta agzindan uzaklastirilmadan
direkt olarak tamir edilmesine olanak
saglamaktadir.

Dr. S. KULUNK
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Porselen Restovasyondarder s
Kudma Nedenderi

Malokluzyon

Parafonksiyonel aligkanliklar

Travma

Yetersiz interokluzal aralik

Metal alt yap1 dizayninda hatalar
Metal- porselen baglanti basarisizliklar

Dr. S. KULUNK
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Hasta ve hekim icin zaman kazandirici bir yontemdir.

Ekonomiktir.
Direkt tamir isleminde dis yapis1 ve cevre dokular
korunur

Direkt Yontemle Porvselenw Tamivinin
Degavantaylary

Uygun ylizey hazirligi yapilmazsa kompozit ve
porselen arasinda baglanti basarisizligi olusabilir

Kompozit renklenmesi
Renk uyumunun bazi vakalarda saglanamamasi

Dr. S. KULUNK
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* Tek kron veya
kopriilerde adeziv
veya koheziv
kirilmalarda.

v/ ;
Dr. S. KULUNK
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* Porselen
restorasyonlarin acik
kontaklarinin
kapatilmasi

Dr. S. KULUNK
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* Temasi olmayan govde
altinin temasinin
saglanmasi

* Asir1 acik embragurun
kapatilmasi

Dr. S. KULUNK
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Povselen tamivinde kullowuloy
materyoller:

o Asit (Hidroflorik asit)

e Silan baglayici ajan

* Opak

* Bonding ajan

e Kompozit rezin

Dr. S. KULUNK
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Dr. S. KULUNK
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Dr. S. KULUNK

253



Dr. S. KULUNK
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Dr. S. KULUNK
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Dr. S. KULUNK

256




—

orie

Adeziv Kopruler

Kompozit rezin
baglantili kopri: dis
dokusunda ve destek
metal yapida olusturulan
retantif ve mikroretantif
yuzeylere kompozit rezin
yardimi ile tutuculuk
saglayan protetik tedavi
turaddar.

Bu tiir kopri protezleri,
destek dislerin modifiye
parsiyel kron seklinde
kesiminden sonra
dislerin kesim
yuzeylerine uyumlanan
kanat bicimindeki
tutuculardan ve eksik dis
bosluklarini govde ile
tamamlayan yapilardan
olugsmaktadir.
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Avantajlari ve Uygulandigi Yerler

Dis ve periodontal
dokular korunur

Dis pulpasinin korunur
Estetiktir
Ekonomiktir

Hasta ve hekime zaman
kazandirir

Basarisizlik durumunda
tekrarlanabilme sansi

Dig kesimini kabul
etmeyen hastalarda
uygulanabilmesi

Tek dis eksikliginde

Gerektiginde immediat
gecici kopri olarak
kullanilabilir

Postortodontik
stabilizasyonda
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Dezavantajlari ve Uygulanamadigi Yerler

[leri diastema vakalar:

Destek dislerin modifiye [leri overbite vakalar1

kesim ytizeylerinde Asir1 mobil digler
metal destek yap1 i¢in Motive edilemeyen hastalar
yeterli alan

Yeterli miktar ve yapida mine
bulunmamasi

dokusunun bulunmadigi
Uygulama hassasligi disler

T— S NT TS

| -\ Klinik kron boyu kisa olan
Y ¥ disler
Buruksizm ve diger
parafonksiyonel aligkaliklar
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Siniflandirma

Govdenin dislere direkt olarak baglandig: tiir

Govdenin destek dislere metal yapi ile desteklenerek
baglandig tir.



Govdenin dislere direkt olarak
baglandigi tur

Bu tip koprilerde destek
dislere baglanan govde
asagidaki sekillerde
hazirlanabilir;

Dogal dis

Akrilik rezin
Kompozit rezin

Porselen




2- Gévdenin destek dislere metal yap!
ile desteklenerek baglandigi tir.

Bu tiir kopriilerde metal

alt yapi ic yuzeyi cesitli
yontemlerle retantif hale

getirilir.
Makroretansiyon
Mikroretansiyon
Kimyasal baglanti




a.Makroretansiyon

* Metal alt yap1 tizerinde
delikler olusturulur.

PONTIC, OR FALSETOOTH

METAL WINGS, CEMENTED
ONTO BACK SIDE OF
PREPARED ADJACENT
TEETH
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b.Mikroretansiyon

Rezin materyallerinin
metal ylizeyine
tutuculugunu saglamak
icin yuzeyde mikro
retantif cukurcuklarin
olusturulmasi islemidir.

Bu yontemlerden biri
metal-etching'dir

Elektro-etching
yonteminin
siniflandirilmasi
Elektronik etching
a. Iki etapta uygulama
b. Tek etapta uygulama

Kimyasal etching
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_1-Efektrolitik etching;de\éi§il<ilamlarda farkli

/V

solusyonlarda, farkli akim siddetlerinde ve strelerde

gerceklestirilir.

[ki etapta uygulama:

1. etabinda anoda ornekler, katoda
ise paslanmaz celik cubuk
yerlestirilerek sistem %10
sulfirik asitle doldurulur.

Daha sonra sisteme 0.3 A/cm2
siddetinde akim 3 dakika stire
ile uygulanur.

islem sonunda akar su altinda
yikanan ornekler %018 HCl
soliisyonunda ultrasonik olarak
10 dak temizlenir.

b. Tek etapli uygulama:

Etching ve temizleme ultrasonik
temizleyici icinde gerceklestirilir
ve tek bir soltisyon 10.5 %66 Be
suilfirik asit ve 19.5 %43.5 Be
hidroklorikasit birlikte kullanilir.

Dokiim ornek anotda, 0.036 inch
capindaki paslanmaz celik tel
katotda yer alir.

45-50 KHz titresim frekansinda
titresim uygulanur.

Akim siddeti ve siiresi metal cinsine
gore 0.3-0.49 A/cm2,90-180 sn

olarak degisir.
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Metal alt yapi tasarim prensipleri

Okluzo-gingival yonde
tek giris yolu
Restorasyonun lingual

yone hareketinin
onlenmesi

Restorasyonun gingival
yone hareketinin
onlenmesi

Yeterli rijit yapinin
saglanmasi
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Anterior dis kesimi

Amac; mumkiin
oldugunca genis ytizeyli
ve etchlenebilir bir mine
alani elde etmektir.

Preparasyon mine
seviyesinde yapilmalidir.

Preparasyonda uygun
giris yolu olusturulmasi
icin aksiyel kesim
yapilmalidir.

Preparasyonda;
e Proksimal oluk

e Pin yuvasi yada kaviteler



Singulum tirnaklarinin
hazirlanmasi; Sekli
insizalden gingivale
dogru V seklindedir.
Amag; restorasyonun
insizo gingival ve kismen
lingual hareketini
engellemektir.

Singulum tistinme M-D
olarak olabildigince
uzun olmali

Derinligi maksimum 1
mm olmalu.
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Kenar sonlanmalarinin
kesimi; Alev uc seklinde
mini chamfer frezle 0.3-
0.5 mm derinliginde
hazirlanir.

Olcii ve modelde hekim
ve teknik elemanin
rahatca izleyebilecegi
derinlikte olmalidir.

M-L koseden baslar,
gingival embrasur
bolgesine yakin olarak
singulum lingual
duvarindan devaml
distal koseye yakin D-L
kosede sonlanir.



Posterior dis kesimi

Py —

/V

Amac; anterior diglerin
kesiminde oldugu gibi
tek bir giris yolu ile
yerlestirilebilen,
destekleri 180° den fazla
saran, okluzo-gingival ve
lingual hareketleri
engelleyen bir kesim
yuzeyi elde etmektir.

Okluzal tirnaklarin
hazirlanmasi; Rezin
baglantili kpri
protezlerinin okluzo
gingival ve kismen
lateral yondeki
hareketlerini kisitlamak
ve daha genis mine
yuzeyi elde etmek icin
okluzal rest yuvalari
hazirlanir.



Oluzal tirnaklar genelde
destek dislerin proksimal
okluzal ytizeylerinde 2
mm derinlikte
hazirlanmalidir.

Kenar sonlanmasi; Supra
gingival olarak knife-
edge veya mini chamfer
seklide kenar sonlanmasi
hazirlanir.









