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DUSEM

DiS HEKIMLIGINDE UZMANLIK SINAVI EGITIM MERKEZI

Degerli Hekim Arkadaslar;

Oncelikle 01 Kasim’da yapilan DUS sinavinda emeginizin karsiligini almanizi tiim kalbimizle diliyoruz.
Sonucun ne olursa olsun, bu yolculukta gosterdiginiz azim ve disiplinin sizleri daima basariya tasiyacagina

inaniyoruz.

DUSEM kaynaklarimizin sinav sorularina verdigi referans ¢alismasini sizlerle paylasmaktan gurur
duyuyoruz.

Egitmenlerimiz titizlikle hazirladiklari ¢alisma kapsaminda, 120 sorunun 116’sina kaynaklarimizdan
birebir karsihk gelen sayfa ve icerikleri isaretlemistir. Bu slirecte en c¢ok 6nem verdigimiz nokta,
referanslarin gercekten birebir ortlismesi olmustur. Meslektaslarimizin, alakasiz ya da kenarindan
yakalanmis referanslarin glvenilir olmadigini ¢ok iyi bildiklerinin farkindayiz. Bu nedenle yalnizca dogru

ve net Ortlsen referanslari dikkate aldik.
Bizim igin asil deger, referans sayisinin fazlahgindan ziyade 6grencilerimizin kursumuz aracihigiyla elde
ettikleri net kazanimlardir. Egitmenlerimiz, kaynaklarimizdaki bilgileri 6grencilere en anlasilir ve kalici

bicimde aktarmayi esas almakta ve bu hassasiyetle calismalarini sirdirmektedir.

Bu titizlikle hazirlanmis ve birebir sorularla 6rtiisen referanslarimizi sizlere DUSEM’in giivenilirligi ve 14

yillik tecriibesinin bir yansimasi olarak gururla sunuyoruz.

www.dusem.net
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PREDENTIN

* Predentin, dentinin en ic béliimiinii olusturan, pulpal yiizde
odontoblastlara komsu, karsi ylizeyde primer dentine veya
sekonder dentine komsu olan mineralize olmamis tabakadir.

* Mineral icermeyen, rezorpsiyona karg: direngli bir tabakadir.

PRIMER DENTIN

* Disin gelisimi sirasinda apeksin kapanmasina kadar yapilan
dentindir.

* Disin ve pulpa odasinin seklini belirler.

* Primer dentinde kanallar oldukga diizgiin yapidadir.

* Primer dentin yapimi genellikle daimi dislerde 3 yil sonunda
sonlanir.

* Primer Dentin: Mantle Dentin ve Sirkumpulpal Dentin olmak
uzere iki yopidan olusur,

Mantle Dentin: Primer dentinde yer alan mine-dentin siminnda

olusan ilk dentin tabakasidir. Kollojen lifler mine-dentin sininna dik

uzanir. Diger dentin tiplerinde ise paraleldir.

Sirkumpulpal Dentin: Primer dentinde Mantle dentinin hemen
tindaki dentin tabakasidir. Mantle dentinden daha mineralizedir.
* Sirkumpulpal dentinin en biiyik 6zelligi fosfolin ve fosfoprotein

bulundurmasidir, o
* Bu proteinler mineralizasyon saglayabilen proteinlerdir.
interglobiiler Dentin (Czermak Bosluklan): Primer dentinde, ~

Mantle ve Sirkumpulpal dentin arasinda bulunan tam mineralize

olmamis hipokalsifiye bélgelere verilen isimdir.
¢ Dentin kanallari vardir ancak peritibiiler dentin bulunmaz.

* D vitamini eksikligi ve fazla flor alinmasi durumlarinda bu alanlar
daha ¢ok gézlenir.
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SEKONDER DENTIN

* Primer dentin olustuktan sonra, belirgin bir dis uyaran olmaksizin, fizyolojik olarak, ¢cok daha yavas bir
tempo ile olusumu devam eden dentindir.
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* Dentin kanallarinin sekli, sekonder dentinde daha diizensizdir.

* Sekonder dentin pulpa kavitesinin her yiiziinde olusur.

* Ancak; cok kékli dislerin pulpa odasinda sekonder dentin pulpa odasinin tavan ve tabaninda yan duvarlara
nazaran daha fazla olusma egilimindedir.

& Primer dentin ve sekonder dentin arasinda olusan fizyolojik yoprya demarkasyon hatt denir.

14 Di$ SERT DOKULARI DUSE"




iz Klinik Bilimler 42

inaktif kak ciiriigi
« Parlck gériiniimdedir.
« Diiz ve serttir.
« Sanmtirak kehverengimsi veya siyah renktedir.
« Kaovitesyon gozlenebilir ama marjinler diizglindiir.

Aktif kk giirii g
« Yumuscmis bir bilge meveuttur.
« Sanmsi veya cak kehverengi renklenme vordir.
« Gozle goriilebilen bir plok vordir.

Cirak Lezyonun llerdemesi
Mine Ciiriga
« Flokicerisindeki asit tiretimi, tikinik tornponlama kapasitesine beskin geldiginde pH'nin diismesine neden olur.
« pHninbir kere diismesi kayda deger bir deminerclizosyon meydone getiremez. Asit ataklan devam edip ph
disiik kaldig stirece deminerclizesyon meydene gelir.
* pH5,5%in altine distigiinde dis minerali (hidroksicpetit) czindr, deminerclizosyon meydena gelir.

o Cay,(PO,),(OH),+ 8H' « 10Ca?+ 6HPO2 +2H,0

Klinik bulgu olarck mine, tebesirimsi-beyaz-opak goriiniim clir, beyaz nokta (white spot) lezyonu olusur.
Mine parlakhigim kaybeder.

« Bumine ile smirh baslangic ciiriik lezyonudur.

« Bulezyonlar dislerin genellikle fasiyal ve lingual yiizeyinde goriiliirler.

« Dis yiizeyi bozulmamis ve yiizey alti porézitesi artmis bélgedir.

Baslangic lezyonunun péroz gévdesi hidrote oldugunde Klinik olerok tespit edilemez.
« Disin kurutulmasi yiizey alindaki suyu ortoden kaldirr, bélgeyi opak ve beyaza déniistiiren hava dolu
bosluklaro neden olur.

o Is1§1 kirma indeksi;
« Soglikhimine= 1,62
« Nemli boslangic lezyonu= 1,33
« Kuruboslenaic lezyonu= 1

« Yeni baslayan boslongic ciirik lezyonler ile mine
hipokalsifikasyonlariile kanstinlcbilir.

« Ayinci tani; baslangic asamasindaki white spot lezyonlor sadece
dis yiizeyi kurutuldugunda ortcyc aken tebesirimsi, beyoz, opck, mat clenlondir. Gelisimsel hipokalsifiye
mine hem nemli hem de kurutuldugunda opak goriiniir.

* pH=3-4 degerlerine ulasirse mine asinir ve piiriizlenir.

« Mine yiizey ézelliklerini kaybeder. Perikimatiler kaybolur, mine doho diiz bir gériintime schip olur.
« Deminerclizasyon basladikton sonre beyoz noktalenn géridebilmesi icin gereken siire 3 haftadir.

* Baslangic curiigiinden kovitesyona iledeme stiresi 1846 aydir.
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Termal (1s1sal) genleseme katsayisi: Sicaklik 1 derece
arttiginda bir malzemenin birim uzunluk basina

genisledigi miktar olarak tamimlanir. Metal alasimlarin Dis

icerisine platinyum ilavesi termal genlesme katsayisini
azaltir. Porselen icerisine sodyum ilavesi termal

genlesme katsayisini artirr.

Termal iletkenlik: Bir malzeme araciigiyla termal

degisikliklerin gerceklestiriime hizidir.

Perkolasyon: Restoratif bir materyal ile kavite
preparasyonunun duvari arasindaki mikroskobik bosluga

sivilarin girmesi olayina denir.

Basma (stress): Materyalin kesit alan Gizerine gelen yiiktir,

Germe (gerilme): Birim uzunluk boyunca olusan

deformasyondur.

Termal Genlesme Kat Sayilan x10°°C
Geleneksel dental simanlar 8-10
8-15
Seramik 8-14
Geleneksel cam iyonomer 10-11
Altin alagimi 12-15
Rezin medifiye cam iyonomer 20-25
Amalgam 22-28
Kompozit 25-68
Akrilik rezin 70-100
Inley mumu 300-1000
Termal iletkenlik °C/fem
Akrilik rezin 0,0005
Cinko oksit &jenol siman 0,0011
Dentin 0,0015
Mine 0,0022
Kompozit 0,0025
Seramik 0,0025
Ginko fosfat siman 0,0028
Amalgam 0,055
Altin alagimi 0,710

Elastik modiil: Birim kesit alanina sahip bir malzemede, birim boyu bir kat arttirmak icin uygulanmasi gereken
birim kuvvetidir. Elastisite modiilii ne kadar yiiksek ise kalici sekil degisimine ugramadan dayanabilecegi kuvet o

kadar yiksektir. Elastik modiilii diisiik materyaller daha esnek materyallerdir.
Esneklik (Reziliens): Herhangi bir plastik deformasyonun baskangicindan énce bir malzemenin emebilecegi enerjidir.
a noktasina kadar emilen toplam enerjidir.

Liner/Kaide Materyalleri

Kavite laklari

Kavite vernikleri

Kalsiyum hidroksit liner

Rezin modifiye cam iyonomer liner
Cinko oksit 8jenol siman

Cinko fosfat siman

Polikarboksilat siman

Cam iyonomer siman (CiS, RMCIS)
MTA

Rezin modifiye kalsiyum silikat siman /
TheraCal LC

Trikalsiyum silikat siman/Biodentine

kompozitler/Ever X Posterior
Akiskan bulk-fil kompozitler/SDR

I ——

ndur.

Gecici Dolgu Materyalleri
Cavit (devital disler)

Cinko oksit 8jenol siman (ZoE)
Cinko fosfat siman

Polikarboksilat siman

Cam iyonomer siman (CIS, RMCIS)

rilmeye tepki olarak zamanla olusan deformasyona denir.

Yiizey Dolgu Materyalleri
Amalgam

Cam iyenomer siman (Cis,
RMCIS)

Silikat simanlar

Kompozit rezinler

Poliasit modifiye kompozit
rezin / Kompomer

Giomer

MADDELER BILGISI




o Ozellikle yash ve ciiriik riski yiiksek hastalarda, agir oklizal stres altinda olmayan yerlerde, &zellikle
servikal bélgelerde restoratif materyal olarak tercih edilirler.
o Sit dislerinin restorasyonunda kullanilirlar.
« Curiksiz servikal lezyonlarda cam iyonomer materyalleri kimyasal baglanma ézelliginden dolayi
basarili restoratif materyallerdir. {link{ restorasyonun uzun émiirli elmasinda kimyasal baglanma
etkili bir faktérdir.

&y Simantasyon isleminde dis sert dokularina kimyasal olarak baglanabilen polikarboksilat ve cam
iyonomer simanlar kullanilacak ise dentin ylizeyleri vernik veya értiicii ile kapatiimamahdir.

Rezin-Modifiye Cam lyonomer Siman / Hibrit iyonomer
* Geleneksel cam iyonomerin igerigine rezin ilavesi ile gelistirilmis materyallerdir.

Toz Likit

Kalsiyum fluoro aliimina silikat cam  Poliakrilik asit ile itakonik asit monomerinden olusmus kopolimer
Su
HEMA (Hidroksil metil metakrilat)
inisiyatér

+ Dual- cure materyallerdir.

Hem sik ile hem de kimyasal (asit-baz reaksiyonu) olarak pelimerize olan materyallerdir.
+ Polimerizasyon biiziilmesi gésterirler.

Isik ile polimerizasyon sonucunda bir matris olusur ve bu matris'in icerisinde asit-baz reaksiyonu devam edip,
materyalin daha iyi sertlesmesini ve direncinin daha yiiksek olmasini saglar.

]Iksertlesme reaksiyonu igikile olan yani rezin ile saglanan reaksiyondur. Sertlesme reaksiyonu isigi uygulamamiz

ile baglar. Iperlgﬁndek: rezin kimyasal reaksiyonu da yavaslatir. Bu nedenle calisma zamani uzundur.
+ Erken nem kontami I etkileri azalmistir, clinkii baslangic polimerizasyonu isikla saglanir.

'Y

Geleneksel cam iyonomerler ile benzer &zelliklere sahiptirler, farklan rezin icermeleridir.

Avantajlan;

Biyolojik uyumluluklar iyidir,

Dis yapilaryla mekanik ve kimyasal baglanti saglarlar.
Floriir salinimi ve floriir rezervuan &zelliklerine sahiptirler.

Geleneksel cam iyonomer simanlara gére estetik dzellikleri artmistir.
Geleneksel cam iyonomer simanlara gére fiziksel ve mekanik 8zellikleri daha yiiksektir.
Geleneksel cam iyonomer simanlara gére daha az céziiniirliik gésterirler.

Manipilasyonlarinin kolay ve calisma siireleri uzundur.
* Fiziksel, mekanikve estetik 6zellikleri geleneksel simanlardan daha iyidir, ancak komporzit rezinlerden daha diisiiktiir.

& * Rezin modifiye cam iyonomerler kor, liner, kaide ve dolgu materyali olarak kullanilabilirler.
+ Fiziksel, mekanik ve estetik 6zellikleri geleneksel cam iyonomer simanlardan daha iyi oldugu icin
direkt restoratif materyal olarak kullanim alanlan daha genlstir
+ Orzellikle ksk yiizey ciiriikleri ve nnfhl lezyonl y da kullanilirlar.
g | olarak kullanilirlar.

ezyo
artirmak icin dentin yiizeyi Uretici firmanin énerisi dogrultusunda %710-20'lik poliakrilik oslt ile (cleaner-
conditioner) temizlenebilir. Amag;

DUSEM RESTORATIF DIS TEDAVISI 9




- Dentin yiizeyini temizlemek

- Smear tabakasini kaldirmak

- Dentin kanallarinin agzint agmak
+ Bu Uygulama yliksek viskozitell cam lyonomer ve rezin modifiye cam iyonomerin adezycnunda etkilidir.

Yiiksek Viskoziteli Cam lyonomer Siman
* Geleneksel cam iyonomerin fiziksel ve mekanik &ézellikleri artirmak amaciyla gelistirilmis materyallerdir.
= Geleneksel cam iyonomerin toz-likit orani artinlmistir.

* Geleneksel cam iyonomer simanlarda toz likit orani 3:1 veya 4:1 iken; yiiksek viskoziteli cam iyonomerlerde bu
oran 6:1 veya 7:1'dir.

* Kapsiil cam iyonomerlerdir, amalgamatérde kanstirir.

* Geleneksel cam iyonomerler ile ayni ézelliklere sahiptir, ancak mekanik dzellikleri ve flor salinimi daha
yiiksektir.

» Kaide materydli olarak, indirekt pulpa kaplamalarninda gecici dolgu materyali olarak kulanilirlar.

« Fazla madde kayb: olmayan, agir oklizal stres altinda clamayan alanlarda direkt restoratif materyal olarak
da kullaniimaktadir.

Sermet Siman

Kenvansiyonel cam iyonomerlere giimiis ve palladyum (Ag-Pd) eklenmesiyle gelistirilen materyallerdir.

Ag-Pd, bir palladyum oksit film tabakasi olusturmakta ve bu da poliakrilik asit ile selasyon yoluyla kimyasal
reaksiyona girebilmektedir,

Bu kangimlara seramik-metal (sermet) kansimlar olarak adlandinimaktadir.

Bu modifikasyon geleneksel cam iyonomerlerin neme karsi hassasiyet, antibakteriyel dzellik ve mekanik
ozelliklerini artirmistir.

Estetik &zellikleri glimiis iceriginden dolayi daha kétiidir. Bu nedenle genellikle kor materyali olarak kullanilirlar.

Seramik ile Giiglendirilmis Cam lyonomer Siman
* Tozunda seramik partikiilleri iceren geleneksel cam iyonomer simandir (Amalgomer).

Zirkonya ile Giiclendirilmis Cam iyonomer Siman
* Tozunda seramik partikiilleri iceren geleneksel cam iyonomer simandir (Zirkonomer).

Cam Karbomer Siman
« Tozunda kalsiyum floroapatit nanc kristalleri partikiilleri iceren geleneksel cam iyonomer simandir.

Nano iyonomerler
* Nano deldurucular iceren rezin modifiye cam iyonomer simanlardir.
* Yaklasik agirikga %69 oraninda nano doldurucu igerirler.
* Rezin modifiye cam iyonomerler ile benzer ézelliklere sahiptirler.
« RMCIS ile benzer sertlesme reaksiyonuna sahiptirler (Dual-cure sertlesme).

Poliasit Modifiye Rezin Kompozitler / Kompomerler

+ Kompomerler, deldurucu olarak camiyonomer partikiilleri iceren, komporzitler gibi rezin matriks yapisina sahip
materyallerdir. Rezin matriksinde bulunan monomerler karboksilik asit fonksiyonel gruplan icerir.

« Polimerizasyon icin asit baz reaksiyonu yapmazlar.

o maopetersiicsi DUSEM
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nin hidroflorik asit ile piriizl

¢ * Etch&rinse adezivlerde demineralizasyon derinligi ile rezin infiltrasyonu derinligi arasindaki
msuzluktan dolayi nane sizints géralir.

* Aktif uygulama ile rezin infiltrasyonu derinligi artinlabilir.

* Self-etch adezivlerde demineralizasyon ve rezin infiltrasyonu derinligi arasinda uyum vardir.
Cunkil demineralizasyon ve rezin infiltrasyonu ayni anda gerceklesir.

* Self-etch adezivlerde meydana gelen gecirgen adeziv tabaka ve adeziv ara yiizeyinde su kalmasi
nanosizintiya neden olur.

e Kalin adeziv tabaka ile daha giiglii bir baglant: elde edilebilir.

* llave tabaka uygulama ve doldurucu iceren adeziv uygulamasi adeziv tabakanin kalinhigint artirabilir.

Amalgam Baglayici Ajanlar
Amalgam hidrofobiktir ancak mine ve dentin hidrofiliktir.

Amalgam baglayicilar hem hidrofilik hem de hidrofobik ylizeyleri islatma &zelligine sahip clmalidir.
4-META icerikli adezivler bu amagla gelistirilmistir.
Amalgam baglayicilar kalin kullanildiginda baglanmay: arttrmaktadir.
Giinkii amalgam ile amalgam baglayici ajan arasinda adeziv bir baglanti olamamaktadir,
Bunun icin mekanik baglantiya ihtiyac duyulmaktadir.
Amalgam ile adeziv arasi baglantinin mekanik olarak saglanmas icin amalgam kalin uygulanmis adeziv
tizerine kondanse edilir.
Adezivin sertlesmemis alanlan amalgam partikillerine girerek mikro mekanik baglant: saglar.
Artik klinik kullammlari yoktur.
Dentin Hassasiyeti Tedavisi
* Gluteraldehitigerikli primer soliisyonlar veya adezivler dentin hassasiyeti tedavisinde kullaniimaktadir,

Cam Seramik Restorasyonlar
* %6-10uk hidroflorik asit ile piriizlendirme islemi gereklidir.

e Silan uygulamasi yapilir; asitlemis inorganik porselen yiizeyini, organik olan adeziv ve rezin siman
komponentlerine uygun hale getirir.

v=Storr et ettt et T e e e brerterrrtrserter
¢ Silaniceren universal adezivler
* Adeziv uygulama
Polikristalin Seramikler/Zirkonya
* Hidroflerik asit uygulama etkisizdir.
e Kumlama, tribokimyasal silika kaplama, 10-MDP ile kanstinlmis silan uygulama énerilir.
Rezin Matrix Seramikler/Rezin bazh CAD/CAM bloklar
e Kumlama yapilmalidir.
* Universal adezivler kullanilabilir.
* Rezin simanlar kullanilarak simante edilirler.
K it ve S ik Resto Tamiri

24

* Mekanik piiriizlendirme (frez ile), aliiminyum oksit kumlama ile piiriizlendirme yapilabilir. Bu yéntemler ile
pirizlendirme yaptiktan sonra ylizeyi temizlemek igin fosforik asit uygulamasi yapilir.

* Hidroflerik asit ile de piirizlendirme yapilabilir.

« Silan uygulamasi baglantiyr artirir.

* Silan; eski kompozit veya seramigin doldurucu partikiilleri ile yeni kompozitin rezin matriksi arasindaki
kimyasal baglantiy saglar.

* Adezivuyguloma

3E&R e Asit > Yika - Kurut
« Primer - Hava sik (¢6ziciyl uzaklastirmak)
o Adeziv rezin + Hava sik (adezivi yaymak) » Polimerizasyon
2E&R o Asit— Yika - Kurut
o Tek sise adeziv rezin - Hava sik (cdzilcilyl uzaklasting adezivi yaymak) -+ Polimerizasyon
2SE e Primer - Hava sk (¢6ziiciyl uzaklagtirmak)
o Adeziv rezin -+ Hava sik (adezivi yaymak) —+ Polimerizasyon
1SE = Adeziv rezin - Hava sik (¢6ziiciyii uzaklastinp adezivi yaymak) — Polimerizasyon
UA « Adeziv rezin -+ Hava sik (¢8zlicliyli uzaklastinp adezivi yaymak) - Polimerizasyon
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Prizma kini (kilifi): Her prizmanin etrafini ceviren, cra maddeyi prizmalardan ayiren gizgilerdir. Organik icerikleri
fazladir ve koyu renk gériiliir.

« ki komsu mine prizmasinin basinin arasindan komsu prizmanin kuyrugu gegmektedir.
interprizmatik alanlar: Prizmalarin arasinda kalan alenlordir.

+  Mine prizmalen mine-dentin sininndon en disa kadar kesintisiz devom ederler.

& * Mine cigneme kuvvetlerine direnclidir ¢iinkd; mine prizmalennin bas ve kuyruk kisimlarinin
oryantasyonu ve prizmalarin kiveiml olarak seyretmesi, kuvvetleri farkh yénlere dogru dagitir.
* Mine viicudun en sert dokusudur, ancck her yerde ayn sertlikte degildir.
* Endiisiik sertlik degeri mine-dentin birlesiminde olacak sekilde digin ic kismina dogru gidildikce azalir.
+ Mine-dentin sininna dogru mineralizasyon yaniinorganikigerik azalr, orgenik icerik daha fazladir.
» Bunedenle demineralizasyon daha kolay olabilmektedir.
» Clriigin ilerlemesi organik icerigin daha fazla oldugu bu tebakada daha kelay olacaktir.

o *  Mine asitlere temas ettiginde ¢éziiniir, ancak bu ¢éziinme diizenli degildir.
*  Cozlnlrlik mine yiizeyinden mine-dentin birlesimine dogru gidildikce artar.

(Hidroksiapatit icin 5,5).

L U

= Dentinin flor icerigi mineden daha fazladir,

{

8

-
(™

&

Florir (ppm) x 10°
5

Dig mine ylzeyine olan mesafe (mm)

+ Florid, asitte ¢oziinebilirligi ve demineralizasyon oramm azoltarak remineralizasyonu artine ve mineyi
saglamlastinr.

« Mine prizmalon sikica paketlenmis ve dalgal bir yopi izlerler.
* Mine prizmalar mine-dentin birlesiminden digin dis ylizeyine dogru uzanir.
& * Mine prizmalar, mine-dentin birlesiminden disin dis yiizeyine diktir.
Ancak;

.
- Sit dislerinde kronu orta kismi ve servikalinde;
- Daimi dislerde kronun okliizel licte ikilik kisminde, disin uzun aksina diktir,
+ Servikalin hemen istinde dik sonlanan prizmalar, oklizal yiizeyde 60° fissiirlerde 20° aciyla sonlanir.

+ Mine prizmalar; mine-dentin siminna yakin 1/3 kisimda kvnmli, 2/3 kisimda daha diiz bir yap izlerler ve
dis ylizeyin birka¢ mikron altinda sonlanirlar.

+ Servikal alanda ve tiiberkiil tepelerinde 30 pm kalinh§inda prizma icermeyen aprizmatik mine bulunur, Normal
mineden daha mineralize yapidadir. Zomanla aprizmetik mine miktar: ozalr.

+ Prizmalarin degisik yénelimlerde olmos: sonucu minede forkh alanlarda degisik 6zellikler olusur.
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* Halojen stk kaynaklan uzun yillardir dis hekimliginde yaygin olarak kullanimasina ragmen &miirlerinin kisa
olmasi, halojen lambalarin, reflektérin, filtrenin kullanima bagl olarak zamanla etkinligini kaybetmesi, yiiksek
1si olusturmasi ve sesli calismalan gibi dezavantajlar bulunmaktadir.

* Bunedenle son yillarda farkli isik kaynaklan gelistirilmistir.

LED (Light Emitting Diede) Isik Kaynaklan

Yari iletken 1sik kaynaklandir. Mavi LED'ler galyum nitrit ve indiyum
nitrit icerir.

Isik giicii yaklagik 1000-1200 mW/em’, dalga boyu 436-458,
468-470 nm olan 151k kaynaklandir.

Halojen isik kaynaklarna oranla doha dar bir isik spektrumlan vardir,

* 2 mm'lik bir kempozit tabak polimerizasy icin bu
cihazlan 10-20 saniye uygulamak gerekir.

* Bu sire pl ark sk kaynaklanina gére uzun, halojen g1k
kaynaklanna gére ise daha kisadr.

Polimerizasyon sirasinda isiolusmaz, buna bagl olarak uygulandig
yerde 1si artisi cok az olur.
Fan sogutmasina gerek duyulmadigindan sessiz gahigir.

e Gereken dalgo boyunda enerji drettiklerinden

halojen lambalar gibi filtre edilmesine gerek yoktur,

Isik giicinde zamanla azalma olmadidindan

uzun siire aym yogunlukta isik verirler.

LED 15k lambalan oldukca wzun &miirli ve

degismez i1k siddetine sahiptirler.

LED Isik kaynaklannin dezavantajlan:

* Enerji spektrumu dordir ve boslatics olorak
sadece kamforokinon iceren materyalleri

polimerize edebilirler. ™ " R

Radiat Fup (siom)

Doha kisa dalga boylannda oktive olan boslaticlar iceren bazi kompozit ve adeziv sistemlerin
polimerizasyonunda yetersiz kalirlar.

Enerji ¢ikis giiciine ragmen kompozit rezinlerin koyu renklerinde uygulama siiresinin artinlmasina ragmen
diger kaynaklarla elde edilen polimerizasyon orani saglanamamaktadir.

ikinci Nesil LED Isik Kaynaklar
* Dahayiiksek enerjili igik Uretebilen 15k kaynaklandir.
* Daoha diisiik ve farkl dalga boylarinda sik iiretebilirler.
* Ancak iirettikleri 1sigin dalga boyu 420 nm altina inmemektedir.
 Isi olusturduklari iin fana ihtiyag duyarlar, sesli calisirlar.

Ugiincii Nesil LED Isik Kaynaklar:

tirettikleri 1s1gin dalga boyu 420 nm’den daha az degildir.
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Polimerizasyon biiziilmesi

« M leri limerl déniisiimii  sirasinda
monomerler arasinda olusan baglar daha kisa - R — ]
oldugu icin, biizilme olusmakta ve toplam hacim 1~ ;F i AYE
azalmaktadir. A4, 7IR A7A)
* Kompozitte meydana gelen hacim uzolmaslndan ‘
dolay: dig ile kompozit rizasyon
biiziilme leri adi verilen | olusu ktad

* Bustresleryenibaglanan bir kompoziti disten ayirabilir, kenarlarda agiklik olusturabilir. Mikrosizinti, postoperatif
hassasiyet ve sekonder ciirik olusumuna neden olabilir.

* Bu stresler kompozitin baglandig: yiizey sayisina gére degisebilmektedir.

Kavite konfigiirasyon faktérii (C faktor)
* Kavitedeki bagh yiizey alanlanmin, serbest

yiizey alanlanna oraminin ifadesidir.
* En yiiksek C faktorii sinif | ve V 'tedir, sonra | ] j “ |

aok ok Sealant SV Smfll Sl Sini|
* Endiisiik de sinif IV'tedir. SV

-BIrkuvItedeCfoImﬁrﬂnehdnryﬂksekse

- Kalin bir adeziv tabaka uygulanmahdir.

= 0,5 mm kahnhginda rezin modifiye cam iyonomer liner uygulamasi yapilarak C faktér azaltimalidir.
= 0,5 mm kahnhginda akiskan kompozit liner uygulomasi yapilarak C faktér azaltiimahdir.

= Soft-start teknik ile polimerizasyon tercih edilmelidir.

- 2 mm tabakalama teknigi kullanilmalidir.

Kompozitin Sekillendirilmesi
* Sekillendirme islemleri isikla polimerize olan kompozitlerde polimerizasyondan hemen sonra, otopolimerizan
komporzitlerde kaviteye yerlestirildikten en az 3 dakika sonra yapilabilir.
* Disin anatomik formunu olusturmak icin kompozit kaviteye biraz fazla konulabilir.
» Bufazlalklar anatomik formlara uygun bir sekilde ézel tiretilmis ince grenli elmas frezler ve bitirme diskler ile yapimalidir.
* Kompotzitler, polimerize olduktan sonra anatomik konturlarinin olusturulmasi icin mutlaka diizenlenmelidirler.
Kompozit Bitirme Islemleri (kaba bitirme, ince bitirme ve cila)

* Ortalama yiizey piiriizliilik degerleri 1 pm’den az olan yiizeyler klinik olarak p kabul edilmektedi

*  Ortalomayizey plrizliulik degeri Slgimleri profilk ve ik k ikroskobu ile yapilabilmektedir

* Genellikle yiizey pirizlilik degerleri submikron polisaj pastalan ve submikron doldurucu igeren materyaller
icin 0,2-0,6 pm civanndadir.

* Kompozit restorasyonlarda bitirme islemleri 3 asamada yapilr;
- ik asama; 9-12 bicakl karbid frez veya ince elmas bitirme frezi
- Ikinci agama; 16-30/18-24/30-40 bicakl karbid frez veya ¢ok ince elmas frez
- Son asama; polisaj diskleri ve stripleri

* Son bitirme ve polisaj islemleri, parlatma lastikleri, elmas grenler eklenmis parlaticllar ve bazen de
aliiminyum oksit veya elmas parlatma pastasi kullanilarak yapilir.
- 10-38 pm partikiil boyutunda elmas frez ve polisaj pastasi ile oldukca piiriizsiiz yiizeyler elde edilir.
Bitirme ve polisaj islemleri ile kompozit ylzeyinde olusan oksijen inhibisyonu tabakasi ortadan kaldinilir.
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farkll buykliikte delikle

Tiikiiriik ile miicadelede kullanilan aletler

* Calisma alaninda veya yakininda nemin bulunmasi kenservatif dis hekimliginde daima gii¢liklere neden olur.
Tukurigiin akisi gecici olarak bagka bir yéne cevrilse dahi kapillerden gelen sizintiyi 8nlemek gerekir.

« Pamuk Tampenlar: Silindirik ¢esitli cap ve sekildeki tamponlardir.

* Otomaton: Pamuk tamponlarin agizda tutulmasini saglar.

ciriik lezyonlarini ekskavatérle temizlerken ve pulpanin agilma riski varsa, adiz svilanyla pulpanin kentamine
olmasini 6nlemek igin, rubber dam kullammi ézellikle énerilir.

Avantajlan Dezavantajlan
 izolosyonunusadlayanen basariliyoldur.  Uygulamasi zaman alicdir.
¢ izolasyon saglayarak restorasyonlarin * Hasta igin uygulanmasi zordur.
ozelliklerini gelistirir. *  Burun soluma giicligii olan, astimli veya lateks alerjisi
*  Operasyon alaninin gérilebilirligini artinr. olan hastalarda kullanimi uygun degildir.
* Hastanin ve dis hekiminin *  Tutucuyu destekleyecek kadar disin yeterli oranda
kontaminasyondan korunmasini saglar. siirmis veya yeterli dis dokusu olmasi gerekir.

*  Baz lglincl buyiik azi digleri gibi agin derecede
normal pozisyonundan sapmis disler rubber dam
kullaniimasina engeldir.

Siman cami ve lpﬂlﬁ-ﬁi
* Yaklasik 2x10x15 em élgiilerinde bir yiizil kumlanmis cam, siman karistiriimasinda kullanilir,

* Siman spatiilleri genellikle metaldir ancak estetik bir dolgu materyali karistinlacaksa ebonit ya da plastikten
olanlar kullanilir.

Agiz acicilan
» Arka disler Uzerindeki restoratif islemlerde (uzun sireli tedavide) yardimei islevi olan bir aygittir.
« ideal bir agiz agicisi:
- Agzin tiimiine adapte olmahdir.
- Hastaya rahatsizlik vermeden, kolayca adiza yerlestirilme kapasitesine sahip olmalidir.
- Gerektiginde, uygun adiz acikligint saglamak icin kolayca ayarlanabilir olmalidir.
- Uygulandiginda adizda stabil olmalidir.
- Acil durumlarda hasta ya da hekim tarafindan kolayca ¢ikarlabilmelidir.
- Tek kullanimlik olmali ya da sterilize edilebilmelidir.

Dénerek Calisan Aletler

» Disin sert dokular ve restorasyon maddeleri iizerinde yapilan operatif islemlerde, bir makine ile kendi ekseni
etrafinda déndiiriilen aletlerden yararlanilir.

* Hiz araliklan genellikle;

- Diisiik veya yavag hiz {<12.000 rpm)

- Orta hiz (12.000-200.000 rpm)

- Yiksek veya ¢ok yliksek hiz (>200.000 rpm) olarak tanimlanir.
» Yilksek devirli aletler; Aeratér (hava tirbind)
« Disik devirli aletler; Mikromotor, angldruva ve klinik piyasemen
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inik Bilimler 50

MINE
* Mine, ektoderm kokenli ameloblastiar tarafindan olugturulur.
- e — i - st Bosiud hmw‘

* Ameloblastlarin mine-dentin birlesimine dogru uzanan Tomes Uzantilan olarak adlandinlan uzantilari vardir.

¢ ° Mine, hiicresiz ve cansizdir.
+ Ciritk veya asinma gibi herhang b sebeple iyllesme veya rejenerasyon géstermez.
* Mine, tiikiirik destegiile remineralize olabilmektedir.

& * Mine viicudun en sert dokusudur, clinki inorganik icerik yani mineral miktar en fazla dokudur.
* Sertlik degeri mineden dentine dogru gidildikce azahr. En diisiik sertlik degeri mine-dentin

birlesimindedir.
Basma Dayanimi Gerilme Dayanimi Elastisite Modiili ~ Knoop Sertlik
(MPa) (MPa)
MINE 384 10,3 84,1 343
DENTIN 297 51,7 18,5 68

* Diisiik gerilme dayaniklihina, yiiksek basma
dayaniklihi§ina ve yiiksek elastisite modiiliine
sahiptir.

* Kinlgan bir yapidir.

* (igneme kuvvetlerine dayanabilmesi igin minenin
bir dentin destegine sahip olmasi gereklidir.

* Cirik veya uygun olmayan kavite preparasyonu
nedeniyle dentin destegini yitiren mine prizmalan,
kolaylikla kinlarak komsu mine prizmalanndan aynlir.

* Dis preparasyonunda dayanikhilik formu icin, tiim
mine prizmalarinin dentinle desteklenmesi sarttir.

& * Diskronunu cevreleyen minenin kalinhig farkhlik gostermektedir.
* Minenin kalinhgi insizal bélgede (2 mm) ve tiiberkill tepelerinde (premolar: 2,3-2,5 mm; molar:
2,5-3 mm) en kalindir.
* Mine-sement birlesimine dogru gidildikce asamali olarak incelir.

& * Mineyansaydam ozelliktedir.
+ Dis rengi; altta bulunan dentinin rengine, mine kalinhgina ve minedeki renklenmenin veya

yapisal bozuklugun miktarina baglidir.
Mine Dokusunun Yapisi
Agirlikga/W Hadimee/V o MW(MM)M
5 o * Amel n, (%90, en fazla bulunan
inorganik %95-98 %90-92 : Amehgml ((amdn, )
Organik %]1-2 %6 » Enainels
Su %4-12 % 4-12 * Tuftelin
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Parotis Bezi

= Parotis bezi en biiyiik tiikiiriik bezidir.

Parotis bezinin bosaltim kanali > Stenen’dur.

Toplam tikirigiin yaklasik %307unu Gretir.

Yiiksek salgilama hizinda (uyanldiginda) parotis tek basina tikiriik salgisinin %50'sini tretir.

Diger bilyiik tiikirik bezlerinden farkli olarak asiner hiicreler sadece seréz hiicrelerden olusmaktadir.

-

Parotis; akiei, mineral tuzlarindan ve proteinlerden zengin yapida (serdz) bir sekresyon yapar.

Asitli, alkali, tuzlu, kuru ve gevrek besinler bu tip sekresyona sebep olur.

Kuru besin maddelerinin islatiimasina ve agza giren fazla asit ve alkali maddelerde bol miktarda parotis salgisi
olusarak ertamin nétralize edilmesinde gérev yapar.

Parotis salgisi en fazla satiire olan salgidir.
Tiim tikirtk (uyanimamis) satiredir.
Tukirik uyarildiginda satiirasyon artar, ¢linki parotis salgisi artmigtir.

Submandibular Bez

Agiz tabaninin arka kismina yerlesiktir.

Toplam tiikirigin yaklasik %60n: tretir.

Submandibular tikiirik bezinin kanali > Wharton kanalidir.
Submandibular bez hem serdz hem de miikdz salg: iiretir.
Submandibular bezde, hem seréz hem de miikéz asiner hiicreler vardir.
Herhangi bir maddeden tat alinmasini saglayan salgidir.

Bu nedenle tat salgisi veya sindirim salgisi da denmektedir.

Sublingual Bez

Agiz tabaninin 6n kisminda yerlesmistir. Byiik tiikiirik bezlerinin en kiigtigtdir.

Ana bosaltim kanali > Bartholini‘dir. Kiigik bosaltim kanallar da vardir.

Toplam tiikiirigiin sadece %5'ini iretmektedir.

Sublingual bez submandibular bez gibi miks bir bezdir, ancak miikéz hiicreler daha fazladir.

Sublingual bez salgisinin miisin iceriginin fazla olmasi ve viskéz olmasindan dolay! adizda pargalanmis besin
maddelerinin birbirlerine yapismalarnini ve bu sayede kolay yutulmalanni saglar.

Sublingual bezin salgisinda Lizozim yliksek oranda bulunur.

Submandibulor ve sublingual tiikiirik bezleri kivamli (viskéz}, miisinden zengin ve besinleri kayganlastiran bir
(ser6-miikéz) yapida salgi olugturmaktadir.

Acive sekerli gidalar bu tip sekresyona neden olurlar.

¢ Submandibular ve sublingual bezler dilin frenelumunun her iki yanindaki sublingual carunculaya
bosalmaktadir.

¢y Parotis bezi; serdz asinerleri vardir, saf suya yakin formda tikilriik, serdz protein icerikli tikiiriik salglar.

Submandibular ve sublingual bez; hem seréz hem de miikéz asinerleri vardur, yapiskan, viskoziteli,
miikéz protein igerigi yiksek tikirik salgilar.

Miikoz tiikiirik; VISKOZ/VISKOZITEZI FAZLA/YAPISKAN tikirik
Serdz tiikiiriik: VISKOZITEZI AZ/AKICI tiikirik
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Soru kokii ve ¢é6ziimii: Temel Bilimler 11
11. Tukuriuk sekresyon hizinin yliksek mde agiz ici tukUriikte konsantrasyonunun azalmasi en olasi olan
;gonmdﬂg .

‘akim hizinda Na-, CI-, HCO:~ ve total CO: konsantrasyonu artar; alkalik tikirik salgilanir.)

() tokvrok

TUKURUK HISTOLOVJISI FiZYOLOJISI VE BiYOKIMYASI

Bilyiik tiikiiriik bezleri olan parotis, submandibular, sublingual bezlerin ve kiigiik tiikiiriik bezlerinin sekresyonlanile
diseti olugundan kaynaklanan sivinin hepsine birden tiikiiriik adi verilir.

Tiikiiriigiin icerigi

* %99usu

* Deskuame epitel hiicreleri

* Lokosit ve lenfositler gibi kan hicreleri
* Besin artiklan

* Mikroorganizmalar

Organik Bilegenler

* Proteinler; tikiiriik proteinlerinin cogu glikoprotein yopidadir. Karbonhidrata bagh tiim proteinlerin ortak adi
glikoproteindir, bu grubu heterojen ve bilyiik yapar.

- Serdz glikoproteinler; seréz glikoproteinler, miisinlerden ¢ok daha diisiik molekiiler agirhga sahiptir ve
%50den az karbonhidrat igerir. Bunlanin cogu, prolin agisindan zengin glikoproteinler adi verilen bir gruba
aittir. Bu proteinler parotis ve submandibuler bezlerd Igilanir. Sekretuar i globulinler(igA, IgG,
IgM), laktoferrin, peroksidazlar, statherin ve agliitininler gibi cogu tikiiriik proteini bu gruba aittir.

- Miikdz glikoproteinler; miisinler %60'tan fazla karbonhidrat igerirler. Yiiksek molekiil agirhgina
sahiptirler. Baslica miisinler MUC5B ve MUC7'dir.

* Enzimler (laktoperoksidaz, lizozim, lipaz, dezmolaz, amilaz, karbonik anhidraz)
* Lipitler (kolesterol, serbest yag asitleri, fosfolipitler)

+ Karbohidratlar {glikoproteinler)

« Peptidler
inorganik Bilesenler

k] * Tiikiirik nadiren kandan doha alkali olur.
+  Olusan ilk salg (primer salgi) plozmaya benzer ve sodyumdan zengin, izotoniktir.
« il olusturulan salgs, kenallardan ilerlerken K (potasyum) ile HCO (bikarbonat)in salinimiyla
birlikte Na (sodyum) ile Cl (klorun) tekrar emilimi sonucunda hipotenik bir hal alir.
*  Majér ve minér bezlerden salgilanan saf tikiirik agiza gelinceye kadar sterildir.

Tiikiiriik Bezleri

Tikiiriik bezleri;

* Asiner hiicreler; tiikiiriik salgilayan hiicreler
- Serdz hiicre
= Miikéz hiicre

* Miyoepitel hiicre (kasilabilen, salgi yopmayan)

* Kanallar

* Bag dokusundan (bosluklan dolduran ara madde)
olusur.
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inik Bilimle
e ad veril? Perikimata

1ii: Klini

Pickerill'in imbrikasyon Cizgileri (Oluklar)
*  Mine prizmalari, minenin farkl tabakalar halinde dogrusal bicimde birikmesi ile meydana gelir.
* Retzius gizgileri horizontal kesitlerde i¢ ige gegmis halkalar seklinde gorilir.

» Dikey kesitlerde cizgiler kasplan geger ve servikal alana kadar capraz olarak devam edip mine-dentin
birlesiminde son bulur.

*  Mineyiizeyinde bu halkalar tamomlanmadiginda, Pickerill'in imbrikasyon Cizgileri olarak adlandinlan
dalgah oluklar meydana gelir.

*  Bu oluklarn kenanndaki yiikseltiye Perikimati denir.

I]% ——P Perikimati
I -~ Pickerillin
Y s r m:lww
cizgileri
Rerzs cizgllerl g———— /
s
Nasmyth Zan/Birincil mine kiitikulasi
Ameloblastlar ic mine epitel
hicrelerinin farklilagmas: ile
i s i Ameloblastiar
- sik Fonksh
mmd:m
salgilariar.

Birlegik
mine epiteli

Ameloblastlar
+ - &P

*  Dis yeni siirdiglinde bu zarla értiliidir, zamanla ¢igneme ve temizlenme gibi mekanik etmenler ile dis
ylizeyinden uzaklasir.

* Bazen kole bélgesinde kalabilir ve kolaylikla boyanarak nasmyth zan renklenmesine neden olur.

—_—

Mine-Dentin Sinin

* Mine-dentin sinin dalgal yopi gdsterir, yaklagik 2 pm genisligindedir.

« Mine-dentin sinin Dentinogenezis imperfekta durumunda diiz
gériilir.

* Mine, dentinden sinir membran adi verilen bir zar ile aynimigtir.

* Bunedenle prizmalarin baslan dentinle temas halinde olmayip bir
zar i¢inde yatarlar.
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