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ENDODONTIK TEDAVI GORMTIS DISLERIN POST SISTEMLERIYLE RESTORASYONU

Ars. Gor. Dt, Ozean CAKMAKCTOGLU*

OZET

Son willarda endodonti bilimindeki ilerlemelerle
birlikie daha gok sayida digi restore edip fonksivona scka-
bilmekteyiz, Kurenmal kismunda biivilk defektler olan dig-
lerde sabit protetik restorasyon planlamast igin dneceden bir
core yapium hazwlanmas gerckmekledir. Bu durumda core
yapinm relansivonu igm yeledi dig dokusu kalmamigsa kik
kanalina verlestirilceek bir post sistemi kullanabiliviz. Fark-
it endikasyonlar igin bir gok post sistemi tulunmuktadir. Bu
caligmarum amact kovdugumuz endikasyoma uygun post sis-
temminin belirlenmesi ve uzun dinem baganiya sahip olacak
uygulama sekillecinin agklanmasidur,

Anahtar Kelimeler: post, core | para-post, fiber post

Arg. Gir. Dt, Esra AKTEPE**

RESTORATION OF ENDODONTICALLY
TREATED TOOTH WITH POST SYSTEMS

SUMMARY

In rccent vears, due o developments in the science
of endodoniics we can restore much more numbers of leeth
to put them in fuaction. A core built up must be planned for
fixed bridges il the coronal section of the tooth has large
deffects. At this condition if there is not enough retantion
for the core, a post syslem can be used by inserting into the
root canal. There are many kinds of post systems that we
can apply for diffrent endications. The aim of this study is
Lo find out which post system 1 suitable for our endication
and explain how we can apply It with long term success,

Key words : post , core | para-post, fiber post

ENDODONTIK TEDAVi GORMUS

DiSLERDE MEYDANA GELEN

DEGISMELER

Endedontik ve protetik literatiirde sikhkiar
ver alanklinik gizlemlere de dayanan bulgulara
gore, endodontik tedavi digleri zaydlatmakta ve
bunun sonucunda disler daha kinigan hale gel-
mektedir, 13-22

Sivi Kayba

Dentinin kirmyasal yapisi incelenirse, Kuro-
nal dentin s1vt oram %13.2° dir. Ancak kuronal
dentin, kisk dentinine oranla iki kat daha fazla
sayida dentin kanali igerir. Kok dentini daha az
dentin kanalidaha fazla inorganik madde ve in-
tertubuler dentine sahip oldugu icin daha az s
icerir. Yaglanmayla birlikte, peritiibiiler dentin
daha fazla oranda birikir ve tu da digtc sivi igeren
organik kismin azalmasina yol agar 5

Endodontik tedavi gdrmiis dislerin kiril-
ganlifL temelde nem oranindaki azalmaya baglan-
mistr. Bu varsayim Helfer ve arkadaslarmin!®
yaptig1 ¢aligma ile ispallanimgtir. Helfer ve arka-
dagtart pulpasi alinmis kdpek diglerinin nem
oramnin vital olanlara gire % 9 daha ditsiik oldu-
gunu gostermistir.

Yapisal Degisimler

Endodontik tedavide giris kavitesinin agil-
mas!, kanailarm temizlenmesi ve sekiliendiriime-
si sirasinda belirli miktarda dentin dokusu kaldim-
lir. Her ne kadar endodontik tedavi gormiig digte
dayamklihktaki azalma digin kuron yapisindaki
doku kaybina baglansa da kanallarin sekillendi-
rilmesi sirasinda kok dentininin agin miktarda
xaldintmasi kikiin zaysflamasina yol agar.?

# M. 1. Dig Hekimligl Fakultesi Dig Hastaliklan ve Tedavisi A.B. D
#+ £ 7. Dis Hekimlif Fakiiltesi Protetik iy Tedavisi A B, D.

‘Kollojen Miktarindaki Degisme
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Kollajen, dentinin organik matriksini olus-
turur. Bu matriksin liflerinde inorganik kalsiyum
fosfat  tuzlan bolunmaktadir. Dentin, kollajen
molekiillerinin ¢apraz baglan sayesinde belirgin
bir sertlife ve gerilme dayaniklhiligina sahip olur.
Pulpas: alinmms dislerin daha kinlgan olarak dii-
gsiiniiimesi ¢apraz. baglarda meydana gelen degi-
simlere baflanahilir. Rivera ve arkadaslan tara-
findan  yapian cahismalar endodentik  tedavi
gbrmiig diglerin daha az olgun ¢apraz badlara sa-
hip oldofun: degrulanustr. Bu bulgu dentinin
gerilme dayamkldsgindaki azalmayi agiklayabi-
lir#

POST-CORE RESTORASYONLARI

Fazla miktarda madde kaybi nedeniyle en-
dodontik tedavi gormiis olan diglerin restorasyon-
larnda post-core sistemleri  kullamilmaktacir, 14
Madde kaybmen fazla oldugu dislerde hazirlana-
cak protetik restorasyonun tatuculugunu arttir-
mak icin kdk kanalindan destck alinir. Hazirlanan
kanal igerisine post yerlestirilir. Postun koronal
kesmuna bitim reslorasyonu destekleyecek ve tu-
tuculugu arttiracak, prepare editmis dis formunda
core yap hazirlanie. 28

Post-core’ lar iki grupta incelenir:!®

1-y Tek parga dokiim post-core’” lar

2-) Prelabrike posttarla tek seansta hazirla-
nan post-core” lar

DOKUM POST-CORE’LAR

Dékiim post-core’ lar, post igin hazilan-
mig olan kanal boslugunun negatifinin, klinik ve
taboratuvar islemleri ile hazirlanmasi sonucu elde
edilir. Bu negatif yapi iki sekilde hazirlanabilir:

Kék kanalindan polivinil siloksanla olgii
ahuur. Laboratuvarda algi model clde edilir. Mod-
el iizerinde mum modelaj yapshir ve dokiim islemi
tamamlanir.

Post-core klinikte otopolimerizan akrilik
regine ile sekillendirilir. l.aboratuvara ginderile-
rek dokiimii yapilir. Bu yontemde, akrilikle ali-
nan Slgli dofrudan dikime gonderildiginden,
laboratuarda model hazulama iglemlerinin olma-
mas1 nedeniyle, gelen restorasyonun adaptasyonu
daha iyidir.

CAKMAKCIOGLU, AKTEPE

PREFABRIKE POST-CORE’ LAR

Aktif ve pasif prefabrike postlar olarak iki
grupta incelenirler:21

Aktif postlar: Uzerinde vida adimlan bu-
lunan ve dentin duvarma vidalanarak tutunan post
sistemleridir. Post sistemleri arasinda en retantil
olanlandir; ancak vidalama iglenu sirasinda, ye-
terii dentin kahinhil bulunmuyorsa, kiriklara yol
acabilir. Kékler egri ise ve kok boyu kusa isc ck-
stra tutuculuk saflamak amaciyla akef postlar
kullamlir. Aktit postlarm kullammnda vertikal
k&k kimklarinm gériilme olasii@n yitksektir 8 Ak-
tif postlarin bu kirma ctkisini azaltan “flexible
splint postlar”™ bulunur. Bu postlar yerlestirme s1-
rasinda agilarak tutuculuk saglar.

Aktif postlar da dentin duvanna tam ola-
rak adapte olamadiklanndan mutlaka simante
editmelidirler.

Sekil 1@ Tumewlugu dofrudan kok
dentininden alan akul” post. Aktf
postu kullanmak igin kiik dentininin

gok kahn ve direngli olmas gerekir,

Pasif postlar : Tumculuklaring sadece si-
man ile saglarlar. dentin duvarma ckstra basing
uygulamazlar. Uzerinde bulunan yivler sadece
simamn tutuculugunu artirmak igin hazirtanmis-
fir.

Pasif postlar paralel ve konik sekilde bulu-
nur. Paralel postlar, paraiel yiizeyleri sayesinde
daha fazla tutuculuk saglarlar ancak dar, konik
sekilli koklerde veya kivrik kanallarda paralel
postlarm kullaniru her zaman miimkin olmaz.
Silindirik post yuvast preparasyonu, apeksie kar-
silayict streslerin olusacafl bitgede dentinin za-
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yiflamasina neden olur. Bu yiizden paralel post-
lar, uzun ve yeterli dentin kalinlegina sahip kak-
lerde kullamlmalidir, Bu sekilde optimal stres
dagthim saglanir ve kdk hazirdlanmg olur2

Kanal boglugu kuronale dogre genigleyen
kanallarda paralel postlar servikal kanal duvarina
yvakinlagamaz, bu da retansiyonu azaltir. Post ile
kanal duvar arasindaki bogluk siman ile doiduru-
hur. Eger simanm kompresif dayamkhlhig viiksck
defiilse fonksiyon sirasmda tekrarlayvan kuvvetle-
rin etkisiyle basansizliga ugrayabilir.!®

Kontk postlar, hazirlanan kanal yovasina
uyvum saglarlar. Kanalin dogal seklinin konik ol-
mast ve bu postlann yerlestirilmeleri igin fazla
dis dokusunun kakhinlmamas: bir avantaj teskil
cderd Konik postlar ince kanallarda ve kinlgan
kisklere sahip diglerde kullamlabilirler 20

Sekil 2 . Komik pasil post iy
dokusundan ¢ok fazia almayi pe-
rektiric Zayif retansivon

Sekdl 3

Daha konservatiltit, Paha iyi

Silindirik  pasil post.

retansiyon safflar.

Dékiim postlarin avantaj -

dezavantajlarr:

- Sabit ve hareketlli protezlerde destek ola-
rak kullanilacak dislerde dikiim postlar tercih ed-
ilir.

CAKMAKCIOGLL, AKTEPE

- Kok kanalr ok genisse dokiim postlar
tercih edilir.

- Kuronu destekleven dis dokusu az ise
diékiim pastlar kullanifir. Ba tip vakalarda postun
rolasyonel kuvvetlere diren¢ gistermesi gerekli-
dir. Prefabrike postlarin kesitt yovarlakur ve ro-
tasyonel kuvvetlere direng géstermezler. Dokiim
postlar jse hazirlanan kok kanalina uyar ve tor-
siyonel kuvvetlere direng géisterirler. 29 Mandibu-
ler kesiciler gibi ¢capr kiigiik olan dislerde prefab-
rike postlarin kullamnu giigtiir. Post gevresinde
tist yapr materyali igin minimal doku kaldigindan
dékiim postlarin kullamimi daha nygundur,

- Kok formu oval clan diglerde prefabrike
postlanin kullanilmasi giictiir. Béyle durumlarda
her yiénde esit kalinlikta bir kanal hazirlamp dék-
itm post yapir.

- Dokiim post iglemleri zaman alict ve pa-
halidir.29

- Metal post yapilarinmn korozyomu nede-
niyle dental ve periodontal dokularda renklegme
meydana gelebilir.

Prefabrike postlarin avantaj -
dezavantajlar:

- Prefabrike postlar tle core materyali dirck
olarak birlegis ve post core iglemleri bir seansta
tamamlanir.!

- Prefabrike postlar soguk olarak islendik-
lerinden, ayn metalden dokiilmiis postlara cranla
daha saglamdir ve daha homajen bir yapiya sa-
hiptir.?

- Prefabrike materyali olarak titanyem ve
kobalt-krom-malibden {Co-Cr-Mo) kullanilir ve
bunlar kolay dokiilemez .%

- Dokiimde oclusabileccck poroziteler sbz
konusudur #

- Aym diste birbirine paralel clmayan ka-
nallarda kombine olarak kullamlabilirler .°

- Kanalin ig morfelojisine uyumlan dokiim
postlar kadar iyi degildir. Bu diizensiz adaptas-
von stres dagilimimn her hélgede homojen ol-
mamasina yol agar 21
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Core materyalleri

Core yapi kurondan posta yiik transfer ctti-
ginden, yapmunda kullanilan materyalin elast-
kiyet miktar1 ve dayaniklilik gibi mekanik Gzel-
likleri materyal segiminde &nem tagir.?

Core materyali olarak en ¢ok kullamtlan
restoratif matcryaller giimiis amalgam, cam iyo-
nomer ve kompozittir.

Giimiis amalgam cn ¢ok kullanilan core
materyalidir. Ancak vzun sertlesme siireleri ve
diisiik kompresif direngleri en biiyiik dezavantaj-
laridir. Bunun yam sira kompozit regineler core
materyali ofarak pratik uygulamada sikhikla kulla-
nilmaktadir. En onemli avantajlan maniplasyon-
larmn kolay , sertlesme siirelerinin kisa olmast,
dis vapisina adeziv olarak tutunmalar ve koroz-
yon rcaksivonu géstermemeleridir 317 Dez-
avantajlar, sertlesmeleri esnasinda merkeze do-
gru biiziilme gosterdiklerinden polimerizasyonla-
ri sonrasinda dis ile core materyali arasinda agil-
malarin olmasidir.!!

Cam iyonomerlerin avantajlan, dig yapl-
sina baglant1 sadlamalari, flor agifa ¢ikarmalan
ve diisiik is1sal genlesme gostermeleridir . Ancak
direncleri diisiiktir, kinlganliklar yiiksektr ve
neme karsi hassastirlar. Bu nedenle tilkriigiin
kontrol edilemed:gi bolgelerde kullamlmalart uy-
gun degildir3

Gateau ve arkadaglari, yikleme alunda, cn
a7z defektin amalgam ile yapslan corelarda goriil-
diigiinii, bunu kompozitin takip eftifini, en yik-
sck defekl oraninin ise cam iyonomerlerde goriil-
diigiinii bildirmiglerdir. Son giinlerde ise core ya-
pilarinin direng ve tutuculukian bonding teknikle-
1 ile giiclendirilmistir.® Amalgambond gibi 4. je-
nerasyon adeziv materyalierinin kullamilmasiyla
giimiis amalgamin baglantsi arttirlmigtir, 12

Cohen ve ark kompozit, giimiis amalgam
ve hybrid cam iyenomer core materyallerinin
split shank postlarla desteklendigi ve desteklen-
mediZi durumlarda kilma  direglerini aragtir-
diklan calismada kompozitin diger kor materyal-
lerinden daha yiiksek kirilma direnci gosterdigini
bildirmiglerdir >

CAKMAKCIOGLU, AKTEPE

Post nzunlugn

Post uzunlugn kik icindeki stres dagslimim
ve buna bagh olarak da kirilmaya kars! dircnci et-
kilemckiedir. Post uzunlugunun kuron boyuna
esit ya da daha biiylk oldugu vakalarda bagar
oram daha viiksektir.® Post uzunlugu, kik boyu-
nun ligte ikisi kadar ya da minimum bitmig resto-
rasyonun boyu kadar olmalidir.!! Apikal sizinu-
nm onlenmesi i¢in 4mm’lik giitaperkanin bira-
kilmas ideal olandir. Bu nedenle post, apikal ti-
kanmanin korunacag: sckilde miimkiin oldugunca
uzun hazirlanmalidir.!2

Post uzunlugunon artmasiyla disin kiril-
maya kargl direnci de artmakradir. Fotoelastik

testlerde post uzunlugunun artmasiyla sires kon-

santrasyonunun azaldigs goriilmiistiir. Ozellikle
servikal boigede goriilen stres yogunlagmas: post
uzunlugunun artmastyla azalmaktadir ¢

Johnson ve Sakumura, paralel postlarm ko-
nik postlardan 4. 5 kat daha fazla tutucu oldugu-
nu, bunun yani sica 7, 9 mm’ lik postlara oranla
11mm’ lik postlarda tutuculugun %24-30 arthigim
bildirmislerdir.?

Ruemping ve ark. aktif postlarin pasif post-
lara oranla daha wiucy oldufunu ve boylan
Smm’ den Smm’ ¢ ¢ikanldiginda tutuculugun
1.23 kat arthigim séylemiglerdir.'?

Post cam

Postun capt ve kalan dentin dekusu, endo-
dontik tedavi gormiis olan diglerin kintmaya kars
direnclerini etkileyen faktorderdir. Rebbin, dig do-
kusu kaybimi minimale indirerek kinlma direncini
artbracak sekilde post captrun mimkiin oldugun-
ca kiiguk olmas) gerektigini belirtmistir. Yaptlan
galigmalar kalan dentin dokusu miktar: ile disin
kKinlmaya karsi direncinin dogru orantihi oldugu-
nu, dentin kalmhig artttkea kinlmaya kargi diren-
cin de artuging gostermigtir

Post gaprt fazla ise perforasyon veya kok
ki riski artacaktir. Digin dayamkhiligum arttir-
mak icin dentin dokusu preperasyen sirasinda
miimkiin oldufunca kahn birakimabidir. Buna
otre post gapin miktari, kik genistiginin igte
biri olmalidir ve post etrafinda her yerde lmm’
lik dentin kalacak sekilde hazirlanmalidir.?
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FPost sekh ve yiizey dzellikleri

PPrefabrike postlar. paralel veya konik se-
kilde ve de yizey ozellikierine gore aktif va da
pasif olarak siniflandirhr.

Konik postlar paralel viizeyli postlardan
dzha az totucudurlar; ancak koronat kisimda pos-
tun kimimasma engel olacak sekilde genis, kakin
ince oldugu apikal kisimda isc dar yaplan ile kisk
anatomisine daha cok wvum saglarlar? Konik
postlar kuronaide slres voZunlasmasina sebep
olurken keskin kiselertn bulunmamas: nedeniyle
apekste daha az strese yol acarlar. Paralel postlar
ise apikalde kosell bir yaprya sahip olduklarin-
dan, bu bilgede dis dokusu daha az oldugundan,
daha yodun stres odakfar olustururlar

Yiizey Ozellikleri agismdan karsilastirddi-
ginda aktif postlar pasit postlara gére daha tutu-
cudur. Ancak yerlegtinlmesi sirasinda ve fonk-
siyon esnasinda istenmeyen stres da&thimimna yol
acarlar. Aktif postlarin kullannimi sirasinda stresi
azaltmak igin post tam olarak sikistirldiktan son-
1 yarim tur gevsetiliz,®

PREPARASYON

Post-core restorasyonu uygulanacaksa digte
yaplacak ilk islem meveut restorasyonlarm, git-
riiklerin ve desieksiz dis dokularmin kaldinl-
masklir. Miimkiin oldugunca saglam dis dokusu
korunmalidir. Kanal preparasvonundan dnce final
restorasyonu igin basamak preparasyonu hazir-
laner. En glivelinir yontem gliteperkamin isitilmig
bir aletie (touch’ n heat) ¢ikariimasidir. Bunun
diginda endodentik patin bogaltlmas: icin "peeso
reamerlar” kullamlir, Bu reametlar ¢aplart 0.7 ile
1.7 mm arasmda dedisen 6 farkh boyutta bulunur.
Bu aletlerin uglart keskin olmadigindan kanal
perfore etme risklen ¢ok azdie. Bir stoper kulla-
nilarak. radyografi tzerinde komsu disin insizal
kenart rehber alinarak, bogaltilacak kanal boyu
tespit ediliv. Kullanilacak reamerim ¢ap disin ¢a-
pna baghdir. Genel bir kural clarak kullamla-
cak reamerin genigliZ mine-semenl sinirndaki
kik capmn Gigte birinden daha genis olmamali-
dir. Post igin hazirlanan kanal boglugu her yonde
en az Imm’ lik dis doknsu ile desicklenmelicir,

CAKMAKCIOGLU , AKTEPE

Dakiim pest uygulanacaksa. postun giris volu
tayin etmek igin vestibiil yiizeyde yelerli dentin
dokusu bulunuyorsa, cluk seklinde bir anahtar ha-
ziflanabilir.25

Supragingival dis dokusu varsa preperas-
vonun dig viizevinde tersing bir bizotaj hazslanr,
Bu bizota] sayesinde preperasyonun okluzal yii-
zeyl gevresinde metal bir bilezik olusturulur. Bu
da okluzal kuvvetler karsisinda kalan dig dokusu-
nun kinlmasim engeller. Buna “hilezik etkisi™ ad:
verilir.?

Cok kokli diglerde post restorasvonu ha-
zirlanirken kanallardan en uzun, en genis ve en
diiz ofam primer olarak secilir. Diger kdklere sa-
dece kigciik bir destek amaciyla kanal agzina ka-
dar uzanacak postar hazirlanir. All molarlar icin
distal kélk, iist molarlar i¢in palatinal kdk, ist 4
numaral dig igin ise hukkal kék primer olarak
secilir.2s

OLCH TERNIGI

Dokiim post-core icin dlgii almak amaciyla
kanal bosluguna uygun plastik hir cubuk hazirla-
nwr. Cubugun her seferinde aym pozisyonda yer-
lestirilebiimesi icin okluzale wakin bukkal yii-
zeyde bir gentik hazirlamr. Kanal boslugu 1zole
editdikten sonra, kanghnlan akrilik recine lentilo
yardimyla kanal icerisine yerleslirilir. Bu asama-
da okluzalde hazirlanan bizotajin akrille kaplan-
digindan emin olunmal:dir. Akril polimerize ol-
maya hasladizinda  post  kanal
¢ikarilip hava boglugu olup olmadig kontrol edi-
lir. Var olan hava bosluklan mum ile doldurul-
duktan sonra post kanal icerisine veniden yerles-
tirilir ve core yap! igin hazirlanan akril, postun
koronal kismuna yigilir. Pelimerizasyonu (akiben
final reslorasyonu icin preperasyen hazirlanir ve
post-core dokiime gonderilir 2»

igerisinden

SIMANTASYON

Clinko loslat, ¢inko polikarboksilal, cam
ivonomer ve regine simanlar post simantasyonun-
da kullamlan yapistine: simanlardir, Siman taba-
kas1 post ile kanal arasinda tamponlayict bir alan
olusturarak gelen streslerin tmform olarak dagil-
masint sadlar.®
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Simanin inceligi ve kirlganh# endodontik
tedavi gormits kanalin kirilganlik direncini etkil-
er. Normal okluzal kuvvetler kuronda ve simante
edilmig postta mikro hareketlere neden olur. Bu
hareketler posten en koronal kisminda simanin
kinlmasina neden olur. Bu da olusan kaldirag et-
kisi nedenivle apikalde stres yogunlasmasi ve kok
kingyla sonuglanabilir.®

Simantasyan teknigi de postun tutuculugu-
nu ve stres dagihmme ctkiler. Simanin kanal igine
hava kabarcigi otmadan homaojen bir sekilde vy-
gulanmasi, gelen kuvvetlerin tiim kanal boyunca
iletilmesini saglayacaktir. En ideal yontem sima-
min kanal i¢erisine lentulo tle doldurulmasidir. Bu
vontem hava kabarci g1 olmamasin, simamn daha
1vi yvayimasinu ve kanal duvarn ile kontaginin art-
masim saglar.®

Simantasyon dncesi post ve kanal boslugu
%17 lik EDTA ile 30 saniye temizlenmeli ve ar-
dindan %3. 2’lik sodyum hipoklorit ile yikanmal-
1dir. Daha sonra kanal su ile yilkanmali ve paper
pointle kurutulmalidir. Bu iglemier kanal boglu-
gunun, debris ve dentinal smear tabakasindan te-
mizlenmesini saglar.%

Post siman uygulanmig kanal icerisine ya-
vas yavag yerlestirilir. Bu islem fazla simanm
hidrolik basing olusturmadan kanaldan cekisina
izin verir. Dikiim postlarda simana kagiz yolu
olusturmak igin post lizerinde vzuntamasina bir
oluk agilir. Prefabrike postlarda ise post lizerinde-
ki yivler simanin kagigin saglar ¥

Birgek galisma, postlanin endodontik teda-
vi gormiig digleri giiclendirme kapasitesini sorgu-
lamaktadir. Postlarin baglica fonksivonu core igin
retansiyon saglanmak oldugundan kanal igine en
tutucu siman ile yapistirdmabidirlar. Uzun yillar
post simantasyonu igin ginko foslatl siman tercih
edilmistir. Ancak cam iyonomerler de ginkofos-
fatinkine esit retansiyon saglamaktadir. ve ¢inko
fosfattan daha ok kompresif dirence sahiptir.1?

Son zamanlarda postlarn simantasyonunda,
adeziv recine stmanlar kullanilmaya baglarmstr.

Duncan ve Pameijer yaptuklan ¢aligmada
cinkofosfat, cam iyonomer ve regine simanlarla
yapisunlmis paralel yiizeyli titanyum postlarn
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tutuculugunu kargtlastirnnglardir. Bu galismada
cinkofosfat, Ketac Cem, Resinomer, Advance
Hybrid lonomer, Permalute, ve Cement Tt kulla-
mlmisur. Primer ve hond sistemiyle uygulanan
Advance siman test edilen diger simanlardan
daha tutucy bulunmustur, Cement It ve Permaluote
resin siman ise, tek asamali Resinomer . Ketac-
Cem ve ginkofosfat simandan daha yiiksek sonu-
clar vermistir. Resinemer, KctacCem ve ¢inko-
fosfar arasinda istatiksel agidan anlamli bir fark
bulunmamuistir.”

Rosin ve ark. 24 prefabrike aktf konik titan-
yum postlarin simantasyonunda kullanilan ginko
fosfat, cam iyonomer kompomer ve kompozit 5i-
manlan tutuculuk agisindan karsilagtimmuglardir.
Suda bekletilen gruplar arasinda sadece kompom-
er difer simanlara gore duha yiksek mtuculuk
gistermigtir, Termocycle islemi ise kompomerin
tutuculugunu azaltmistir, Kompozit termocycle
ve mekanik streslerden etkilenmemistir. Termoc-
ycle ve mekanik yitkleme cam iyonomerin tutu-
colugunu arttirmstr, Cinko fosfat en digiik de-
Serleri vermistir.

ZIRCONIA SERAMIK POSTLAR

Yiiksek fiziksel ozellikleri nedeniyle co-
gunlukla metal post-corelar tercih edilmektedir.
Ancak metal postlar, gri renkleri nedeniyle , ante-
rior bblgedeki full seramik restorasyonlarda ve
korozyona ugramalan nedeniyle diseti bélgesinde
estetik problemlere yol agmaktadir.?” Estetik ta-
leplerin artmasiyla birliktc metal destcksiz post-
cere sistemleri geligtirilmigtir.'! Zirconia seramik
postlar full seramik restorasyonlar igin kullamlan
post sistemleridir?” Buniar preslenmis seramik
corelarla kullamlabildikleri gihi komperzit core-
larla da birlikte kuilanabtlirler.!l All-ceramic
post (Biopost-Incermed SA. Switzerland) veya
TZP postlar (Maillefer SA, Ballaigues, Switzer-
land) kempozit corelarla birlikte kullznilabilir-
ler* Full seramik post ve corc olarak zirconium
oxidc igeren seramik materyalden (IPS Empress
Cosmo Tnget | Ivoclar) yapilmig CosmoPost lar
(Ivoclar , Schaan, Lichtenstein) kullantabilir.!'t
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Klinik nygelamas

Indirekt yintemle seramik post uygulama-
si:H

- Cosmopost Kilindeki uygun aletlerfe kik
kapali sekiliendirilir.

- Kanal NaOCl ile yikanr ve paperpointle
kurutululur.

- Chamfer scklinde bir basamak olusturulur
ve dige seramik kora uygun bir sekil verilir,

- Hazirfanan kanal i¢ine secilen zirkorium
oksil post yerlestiviliv. Postun apikat wcw, siman-
tasyon swrasinda ve sonmsinda olusacak mekanik
stresleri azaltmak icin yuvarlatilmis olmahdir.

- Olgii kasigs secilir ve postun goriilebile-
cefi sekilde bir pencere agilir.

- Retraksivon ipi yerlestirilir ve post kok
kanalmdayken élet alnur.

- Post izole edildikien sonra sert algy ile
mode] hazidanr. olgi crkanlir.

- Alei model iizerinde haziranan digin ek-
strakoronal, intrakuronal ve kanal igi bolimi
izolc edilir.

- CosmoPost kanat icine verlestirilie ve
uwzunlugu kontrol edilir.

- Zirkonia post tzerine mumdan core yapi-
51 sekitlendiriliv. Post ve modelaj ¢ikanhiz,

- Tij mumu yerlestirifir ve boyama teknigi
icin uygun olan IPS Empress revetman uygulan-
diklan sonra mum ugurulur.

- Is1 ve basing altinda freinlamr. (EP300)

- IPS Empress teknigi kullanilarak core zir-
konyum oksit postun lizerine preslenir. Mum
ucurma finnmda 6n 1311ma ofmadig igin bu kon-
vansiyongl Empress tekniginden farkhdir, Pres-
lemek amaciyla direkt olarak mansete yerlestiri-
lir. Revetmandan gikanli ve sprue elmas frezle
kesilir, Seramik post ve core algt model iizerinde
kontrod edilir.

- Pusl ve Core agizda kontrol edilir ve ge-
rekli diizenlemeler yapilie.

- Post 50 luk aluminyum oksit partikilleri
ile 2 bar” da 30 saniye kumlanr,

- Dig preparasyonu %37 lik fosforik asitle
15 saniye etchlenir. Yikanep paper pointlerle ku-
rutulur.
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- Preparasyona ve restorasyona primer uy-
eulanir.

- Hazulanan post iizerine recine siman wy-
gulanir.

- Restorasyon yedestiriliv ve Cement-it
C&B simanin fazlasi uzaklasoinlir.

- Gerekliyse clmas frezlerle preparasyon
ddzeltilir,

Direkt yontemle seramik post

uyguiamasi 27

- Post icin kanal boslugu hazrlanir.

- Uygun ¢ap ve veunlukiaki seramik post
secilir,

- Secilen post simaniasvon 1gin hazirlanan
Kanal igerisine regine sinan ile simante edilir.

- Core yapt kompozit regine materyali ile
sekillendirilip full seramik kuron restorasyonu
icin prepare edilir.

FIBER POSTLAR

Son yillarda dis hekimliginde fiber kulia-
mmm yayginiagnugtir. Fiber postlar, doku ile uy-
umlu, korozyona direngli ve gliclio bir yapuya sa-
hiptirfer#  Fiberle  desteklenmis  post-core
sistemleri adeziv simantasyonla birlikie kolay ve
giivenli bir secenek olmugtur. Yiiksck kalitede bir
estetik saglar® Metale allernalif olarak gelistiri-
len bu postiarin bitkiilme direngleri 920 MFPa ve
serilme direngleri 1200 MPa’ dir.'! Flastik mod-
ilii yiiksek olan postlar yilk altinda digle birlikie
csnemedikleri igin kdk kisigina yol agarlar? Pas-
lanmaz ¢eligin elastik modiilii dentininkinden 20
kat titanyumunki isc 10 kat daha biviikken fiber
postlarin elastik modilleri dentininkine yakin-
dir,bu da daha az stresc ve daha az kimga yol
agar.

Hasta basinda uveulanan ve prefabrike ol-
mak Uzere iki tip fiber post bulunmaktadir. Hasla
bagmda uyguianan fiberler; polictilen énceden 15+
latdmanmis woven (dokunmus) fiberlerden (Rib-
bon Connect) veya glass span. {cam} Iiberlerden
olusur, Precafrike postlar isc iki tip fiberden olu-
surlar; 1- Epoxy matriks igine gdmiilmiis carbon
fiberler (C-Post,U-M C-Post ve Aesthet Post) 2-
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Doldurulmus recine matriks igine gémiilmiis S
tipi cam fiberler (Fibre Kor Post).”

Karbon {iber postlarin bir dezavantaji &z-
cllikle anterior disterde, sivah renklerinin estetik
probleme neden olmasidir. Bu nedenle karbonun
kovu rengini maskelemek icin lizeri kuartzfiber
kapl karbon fiber postlar (Aesthetil Plus) gtkarl-
mghr.34

Mannocei ve ark!® yapuklan ¢alismada
kuartz fiber, karbon-quartz fiber ve zitkonyumdi-
oksit postlan kimlma direnclert agisindan kargi-
lagtutmislar ve zirkonyum dicksit postlaria diger
sistemlere gore daha az kinlma direnci gosterdik-
lerini bulmuoglardir. Ba cabigmada olugan biitiin
kok kiriklarimn koronale daha vakin oldugu gdz-
lenmig, benun da dislerin yeniden preparc cdil-
mesine imkan verdigi belirtilmigtir. Zirkonyum
dioksit ve dentinin elastik modiilleri arasindaki
fark, gizlenen viiksek kinlma aranim agiklarak-
tadir, Kuartz fiber ve kuartz karbor fiberlerin
mckanik &dzetlikleri ¢alismadaki karbon fiber
postlarinkire yakin olarak bulummnustur .

Klinik uygulama:?

Prefabrike fiber postlana kiinik uygulamm

- Fiber post uygulanacak post rubber dam
ile izole edilir,

- Secilen post geniglifindeki post drill kul-
ianilarak belirlenen boyutta kanal boglufu  hazir-
lanir.

- Fiber post kanal icine yerlestirilerek de-
nenir. Post pasif olmali kanal duvarlarina basks
yapmarmalidir.

- Fiber post elias frezle ya da carbon se-
pare kullamlarak kempozit regine core matryaling
destekleyecek boyutta kesilir. Fiber postlar ma-
kasla va da bistiiri ile kesitmemelidir, ¢iinki fi-
herleri birlikte tutan re¢ine ya da epoxy matriksin
biitiinltigii bozulabilir.

- Kanalin %37 lik fosforik asit solusyonu
15 sn. uygulamirardindan kanal vikamp paper
pointle kurutulur.

- Dual-cure ya da kimyasal cure 4. Jeneras-
yon minc-dentin bonding sistemi kanala uygula-
nir.
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- Dal-cure kompozit regine hazirlanarak
endodontik bir aletle kanal icine uygulamir ve
post hafif bir basm¢la kanal igine yerlestirilir.

Hasta bayinda hazrlanan fiber postianin
Klinik uygulanime:

- Onceden sslatllmamis (iberler kanala yer-
lestirilecek ve core maderyvali igin yeterli deateklik
safilayacak sekilde V sekline getirilebilecek yet-
erli vzualukta kesilir,

- Asitienmig, primer ve adeziv uygulanmisg
ve dual-cure kompozit regine simanla doldurul-
mus kanal icerisine regineyte doyurulmus fiberler
yerlestirilic.

- Corc materyali olarak kompozit rec¢ine
uygulantr,

- Rosentritt ve ark?? seramik, metalik ve
fiber uygulanmig post ve corelare kinlma diren-
clerini altm post ve corelarin direnci ilc kargilag-
tirmiglar. Seramik postlarm yeterli kinlma direnci
gisterdiklerint bildirmislerdic.
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