
PAPER DETAILS

TITLE: Farkli temizleyici solüsyonlarin ve kumlamanin akrilik ve copolyester plak arasindaki baglanti

dayanimina etkisinin degerlendirilmesi

AUTHORS: Özer Isisag,Kevser Karakaya,Gülsüm Gökçimen,Elif Karakus

PAGES: 3-8

ORIGINAL PDF URL: https://dergipark.org.tr/tr/download/article-file/3482887



Current Research in 
Dental Sciences

Research Article Araştırma Makalesi

Farklı temizleyici solüsyonların ve 
kumlamanın akrilik ve copolyester plak 
arasındaki bağlantı dayanımına etkisinin 
değerlendirilmesi

Evaluation of the effect of the strength of bonding 
of different cleaner solutions and sandblasting on 
between acrylic and copolyester plate

ÖZ

Amaç: Temporomandibular rahatsızlıklarda splint uygulanması sıklıkla tercih edilen tedavi prose-
dürlerindendir. Vakum ile hazırlanan termoplastik splintlerde akrilik rezin ilavesi ile okluzal uyum-
lama yapılabilmektedir. Çalışmanın amacı, protez temizleme tabletlerinin ve kumlama işleminin 
akrilik rezin ve copolyester plaklar arasındaki bağlanma dayanımına etkisini incelemektir.

Yöntemler: Çalışmada 36 adet copolyester plak örneği hazırlanmış ve hazırlanan örnekler kum-
lanmış (n = 18) ve kumlanmamış (n = 18) olmak üzere iki ana gruba ayrılmıştır. Her ana grup ise akti-
dent tablet (n = 9), protefix tablet (n = 9) ve suda (n = 9) bekletilmek üzere üç alt gruba ayrılmıştır. 
Hazırlanan tüm örneklerin merkezine otopolimerizan akrilik yerleştirilerek polimerize olması bek-
lenilmiş ve copolyester plaklar ve otopolimerizan akrilik arasındaki makaslama bağlanma daya-
nımı değerlendirilmiştir.

Bulgular: Kumlama yapılan tüm örneklerin makaslama bağlanma değerleri, yapılmayan örnek-
lerden istatistiksel olarak anlamlı derecede yüksektir (P < ,05). Kumlama yapılmayan grupta en 
yüksek makaslama bağlanma dayanımı Protefix grubunda bulunmuştur (3,37 MPa), Aktident gru-
bunun değeri ise en düşüktür (3,23 MPa). Kumlama yapılan grupta en yüksek değer Protefix gru-
buna aittir (5,37 MPa). Su grubu ise en düşük değere sahiptir (4,76 MPa). Gerek kumlama yapılan 
gerekse yapılmayan gruplarda Aktident, Protefix ve su grubu arasında istatistiksel olarak anlamlı 
bir fark bulunmamıştır (P > ,05).

Sonuç: Akrilik rezin ve copolyester plak arasındaki bağlantı alüminyum oksit kumlaması ile 
artırılabilir.

Anahtar Kelimeler: Splint, copolyester plak, akrilik plak, kumlama, protez temizleyici

ABSTRACT

Objective: Use of splints is one of the most preferred treatment procedures in temporomandibu-
lar disorders. Occlusal adjustment can be made with the addition of acrylic resin on the thermo-
plastic splints prepared with vacuum. The aim of the study is to examine the effects of denture 
cleaning tablets and sandblasting on the bond strength between acrylic resin and copolyester 
plates.

Methods: In the study, 36 copolyester plate samples were prepared and the prepared samples 
were divided into 2 main groups as sandblasted (n = 18) and unsanded (n = 18). Each main group 
was divided into 3 subgroups as Aktident tablet (n = 9), Protefix tablet (n = 9), and soaking in water 
(n = 9). Autopolymerizing acrylic was placed in the center of all prepared samples and expected 
to polymerize, and the shear bond strength between copolyester plates and autopolymerizing 
acrylic was evaluated.

Results: Shear bonding values of all samples with sandblasting were statistically significantly 
higher than samples without sandblasting (P < ,05). In the non-blasting group, the highest shear 
bond strength was found in the Protefix group (3.37 MPa), while the value of the Aktident group 
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was the lowest (3.23 MPa). The highest value in the sandblasted group belongs to the Protefix group (5.37 MPa). The water group 
has the lowest value (4.76 MPa). There was no statistically significant difference between Aktident, Protefix, and water groups in 
both the groups with and without sandblasting (P > .05).

Conclusion: The bond between acrylic resin and copolyester plate can be enhanced by aluminum oxide sandblasting.

Keywords: Splint, copolyester plate, acrylic plate, sandblasting, denture cleaner

GİRİŞ
Temporomandibular rahatsızlıklar (TMD); çiğneme kasları, tempo-
romandibular eklemler ve ilişkili yapılarla ilgili işlev bozukluğu ve 
ağrıyı ifade eden kolektif bir terimdir. Oklüzal splintler ise TMD ile 
ilişkili semptomları hafifletmek için sıklıkla uygulanmaktadırlar.1

Oklüzal durum ve kondil pozisyonunu değiştirme, dikey boyutu 
artırma, bunlara ilaveten ilgili rahatsızlığın hasta tarafından kav-
ranması ve plesebo etkileri bulunan oklüzal splintler; yüz böl-
gesinde bulunan kasları inaktif duruma getirme, intrakapsüler 
dokuları dekomprese etme, balanslı oklüzyon sağlama, kondil 
diskini yeniden konumlandırma ve vertikal boyutu tekrar sağ-
laması gibi etkilere sahiptirler. TME’de kullanılan splint tipleri; 
stabilizasyon splinti, anterior repozisyon splinti, ön ısırma plağı, 
arka ısırma plağı, pivoting splint ve yumuşak splintler olarak sıra-
lanabilir.2,3 Stabilizasyon splintleri; klasik yöntemler ile hazırlanan 
akrilik rezinler, otopolimerizan akrilik rezinler, dijital teknoloji ile 
hazırlanan veya vakumla şekillendirilen materyallerden elde edi-
lebilirler. 4,5

Doğal dişli bireylerde genelde kanin koruyuculu ve grup fonksi-
yon şeklinde oklüzyon tipi görülmektedir. Yapılan araştırmalarda 
kanin koruyuculu oklüzyon eksikliğinin TMD için bir risk faktörü 
olduğu ve kanin koruyuculu oklüzyonun; kas aktivitesini azalttığı, 
stomatognatik sistemi koruduğu ve oklüzal splintler de uygula-
nabileceği gösterilmiştir. 6-8

Stabilizasyon splintleri hazırlanırken; stabil bir oklüzyon oluştur-
mak, dikey boyutu artırarak kassal rahatlama sağlamak ve kanin 
koruyuculu oklüzyon ile lateral ve protrüziv harekette posterior 
dişleri birbirlerinden ayrılmak için yeni bir oklüzal tabla ve kanin 
rampaları oluşturulmalıdır. Stabilizasyon splintleri akrilik rezin-
lerden hazırlanırken oklüzal tabla ve kanin rampaları mum mode-
laj esnasında oluşturulabilir, eğer bu splintlerin hazırlanmasında 
dijital teknikler kullanılacak ise bu uygulama bilgisayarda yapı-
lan dizaynlar ile elde edilebilir, vakum ile hazırlanan termoplas-
tik materyallerde ise bu yöntem ilgili materyale akrilik ilavesi ile 
uygulanabilmektedir. 9-12 Protetik olarak rehabilite edilmiş oral 
kavitenin her yüzeyi, 0,5-1,5 μ kalınlığında bir tükürük glikopro-
tein ve immünoglobulin çökeltisi ile kaplanmakta ve bu da peli-
kül olarak adlandırılan, oral döküntülerin ve mikroorganizmaların 
yapıştığı bir substrat oluşturmaktadır, ağız boşluğunda rehabilite 
edilmiş bu dokulardaki hijyen eksikliği ise oral dokularda enfek-
siyonlar geliştirebilmektedir.13 Oral dokulardaki bu enfeksiyonları 
önlemek için protetik aygıtların uygun yöntemler ile temizlen-
mesi gerekir. Protez temizleme yöntemleri; fırça ile yapılan meka-
nik temizlik, kimyasal materyaller ile yapılan temizlik veya bunların 
kombinasyonlarından oluşmaktadır. Kimyasal temizleme yön-
temleri; enzimler, hipoklorit çözeltileri ve peroksit çözeltilerin-
den yararlanılarak yapılabilmektedir.14 Kimyasallar ile uygulanan 
protez temizlik yöntemlerinin, protezlerin mekanik dayanımları 
üzerine etkileri bulunmaktadır. Temizleyicilere ve dezenfekte 
edici solüsyonlara daldırılan protezlerde akrilik reçinelerin eğilme 

mukavemeti azalabilmektedir. Peracini ve arkadaşları15 yaptıkları 
çalışmada efervesan haldeki temizleyicilerin protez materyalinin 
bükülme mukavemetini önemli ölçüde azalttığını göstermişler-
dir. Literatürde; temizleme solüsyonunu hazırlamak için sıcak 
su kullanırken protetik materyalin eğilme mukavemetinde deği-
şiklikler olduğuna, copolyester plakların mekanik dayanımlarının 
protez temizleyiciler ile etkilendiğine dair raporlar mevcuttur.16-18

Kumlama işlemi yapıştırılması amaçlanan malzeme yüzeyine 
yüksek basınç altında alüminyum oksit partikülü püskürtülme-
sini içeren bir prosedürdür.19 Kumlama sistemleri, farklı parti-
küllere sahip alüminyum oksit aşındırmasına dayanır. Partikül 
boyutları 30 ila 250 µm arasında değişir. Aşındırıcı işlem, gevşek 
kirlenmiş tabakaları temizler ve pürüzlendirilmiş yüzey ile yapış-
tırılacak materyal arasında mekanik kilitleme sağlanır.20 Bu tek-
nikte, artan pürüzlülüğü bağlantı için daha geniş bir yüzey alanı 
oluşturmaktadır.21

Literatürde; protez temizleyicilerin, akrilik ve copolyester mater-
yallerin uzun dönemde mekanik dayanımlarına etkisi üzerine ve 
kumlama prosedürünün akrilik ile birçok dental materyalin bağ-
lanma dayanımına dair araştırmalara rastlanırken bu materyaller 
(akrilik ve copolyester) arasındaki bağlanma dayanımına etkisini 
inceleyen raporlar bulunmamaktadır. Çalışmanın amacı copol-
yester materyali ve akrilik arasındaki bağlanma dayanımını ince-
leyerek, protez temizleme tabletlerinin ve kumlama işleminin 
akrilik rezin ve copolyester plaklar arasındaki bağlanma dayanıma 
etkisini incelemektir.

Çalışmamızın başlangıç hipotezi (H0); ‘’Kumlamanın bağlanma 
dayanımına etkisi bulunurken, temizleyici solüsyonların bağlanma 
dayanımına etkisi bulunmamaktadır’’ şeklinde kurulmuştur.

GEREÇ VE YÖNTEMLER
Çalışmada kumlama ile oluşturulmuş akrilik ve copolyester plak 
arsındaki bağlanma dayanımının farklı temizleyici solüsyonlar ve 
kumlama işlemi ile ne şekilde değişeceği incelenmiştir. Bunun için 
standart boyutlara sahip copolyester plakları 100 mm × 100 mm 
ebata sahip alçı model üzerinde termal vakum altında şekillendir-
miş ve bu plaklardan elmas separe ile kesim yapılarak 10 mm × 
10 mm ebatlarında 72 adet örnek hazırlanmıştır. Hazırlanan 
örnekler kumlama yapılacak ve kumlama yapılmayacak şekilde iki 
gruba ayrılmış (n = 36) ve her grup kullanılacak protez temizleyici 
(Aktident ve Protefix) ve kontrol grubu (Su) olacak şekilde 3 alt 
gruba ayrılmıştır (n = 12) (Tablo 1) Oluşturulan örnekler daha önce-
den hazırlanmış plastik borular (iç çapı 17 mm, dış çapı 25 mm 

Tablo 1. Örneklerin Gruplara Ayrılmış Hali

A Aktident kumlama yapılmamış
B Protefix kumlama yapılmamış
C (Kontrol) Su kumlama yapılmamış
D Aktident kumlama yapılmış
E Protefix kumlama yapılmış
F (Kontrol) Su kumlama yapılmamış
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yüksekliği 30 mm silindir şeklinde) içerisine otopolimerizan akrilik 
(BLAU CRYL, Efes Dental, BURSA) yardımıyla sabitlenmiştir. Daha 
önce hazırlanmış iç çember çapı ve yüksekliği 2 mm olan silindi-
rik şeffaf bir boru akriliğin standart bir şekilde uygulanması için 
copolyester örneklerin merkezine yerleştirilmiştir ardından şeffaf 
boru içerisine fırça yardımıyla otopolimerizan akrilik yerleştirile-
rek polimerize olması beklenmiştir. Polimerizasyonu takiben oto-
polimerizan akrilik etrafındaki şeffaf boru bistüri yardımıyla dikey 
doğrultuda kesilerek hassas bir şekilde çıkartılmıştır (Şekil 1).

Hazırlanan örnekler üretici firmanın talimatları doğrultusunda 15 
dk süre ile 1 aylık kullanıma karşılık gelecek şekilde 30 defa 200 ml 
su içerisinde temizleme tabletlerinde bekletilmiştir.Akrilik kalıp-
lar test cihazına hareket etmeyecek ve kırma aparatı copolyester 
plakları ile otopolimerizan akrilik birleşim yerine dik açı ile temas 
edecek şekilde sabitlenmiştir. Makaslama testleri Universal Test 
Cihazı (Şekil 2) (Mod dental, Ankara) kullanılarak 1 mm/dk yak-
laşma hızı ile uygulanmış ve test bilgisayar ekranında gerilim ve 
yüzde uzama grafiği olarak izlenmiştir. Ayrılma gerçekleştiğinde 
test otomatik olarak durdurulup, sonuçlar MPa cinsinden bilgisa-
yar tarafından hesaplanmıştır. Test cihazında elde edilen değerler 
bilgisayara kaydedilmiştir.

Çalışmanın istatistiksel analizlerinde SPSS 19.0 (IBM Corp., ABD) 
paket programları kullanılmıştır. Çalışmada yer alan katego-
rik değişkenlere ait tanımlayıcı istatistikler; frekans ve yüzde ile 
sürekli değişkenlere ait tanımlayıcı istatistikler; ortalama, stan-
dart sapma, medyan, minimum ve maksimum değerleriyle veril-
miştir. Sürekli değişkenlerin normal dağılıma uygunluğu Shapiro 
Wilk testi ile incelenmiştir. Normal dağılım göstermeyen sürekli 

değişkenlerin 3 grup karşılaştırmalarında; Kruskal Wallis testi, 
2 grup karşılaştırmalarında ise Mann Whitney U testleri kulla-
nılmıştır. Sürekli değişkenler arasındaki ilişkiler Spearman kore-
lasyon analizi ile incelenmiş ve çalışmadaki tüm istatistiksel 
karşılaştırmalarda P değeri 0,05’in altındaki karşılaştırmalar ista-
tistiksel olarak anlamlı kabul edilmiştir.

BULGULAR
Farklı temizleyici solüsyonların kumlama ve kumlama yapıl-
madan oluşturulmuş copolyester plaklar ve akrilik rezin ara-
sındaki makaslama bağlanma dayanımı; kumlama yapılmayan 
aktident grubunda ortalama 3,08 MPa, protefix grubunda orta-
lama 3,37 MPa, su grubunda ise ortalama 3,23 MPa’dır. Kumlama 
yapılan grupta ise bu değerler sırasıyla 4,93 MPa, 5,37 MPa ve 
4,76 MPa’dır (Tablo 2, 3) (Şekil 3).

Kumlama yapılmayan grupta en yüksek makaslama bağlanma 
dayanımı Protefix grubunda bulunmuştur (3,37 MPa), Aktident 
grubunun değeri ise en düşüktür (3,23 MPa). Aktident, Protefix 
ve su grubu arasında istatistiksel olarak anlamlı bir fark bulunma-
mıştır (P > ,05).

Kumlama yapılan grupta en yüksek değer Protefix grubuna aittir 
(5,37 MPa). Su grubu ise en düşük değere sahiptir (4,76 MPa). Akti-
dent, Protefix ve su grubu arasında istatistiksel olarak anlamlı bir 
fark bulunmamıştır (P > ,05).

Kumlama yapılmış aktident grubu kumlama yapılmamış aktident 
grubundan, kumlama yapılmış protofix grubu kumlama yapılma-
mış protofix grubundan ve kumlama yapılmış su grubu kumlama 
yapılmış su grubundan makaslama bağlanma dayanımı yönünden 
daha yüksek değere sahiptir ve bu yüksek değerler istatistiksel 
olarak anlamlı bulunmuştur (P < ,05).

Kumlanmış Protefix grubu, tüm gruplar içindeki en yüksek bağ-
lanma dayanımına sahiptir ve Aktident ve su grubu ile aralarında 
istatistiksel olarak anlamlı fark yoktur (P > ,05).

Kumlanmamış Aktident grubu, tüm gruplar içindeki en düşük 
bağlanma dayanımına sahiptir ve Aktident ve su grubu ile arala-
rında istatistiksel olarak anlamlı fark yoktur (P > ,05).

Şekil 1. Hazırlanan örneklerin görüntüsü

Şekil 2. Universal test cihazı

Tablo 2. Örneklerin Makaslama Bağlanma Dayanımları (MPa)

A B C D E F
1,65

2,5617
4,201
2,08

3,047
3,035
2,196
2,572
5,093

2,8
4,812
2,962

4,531
3,636
4,107
2,038
3,234
3,549
2,639
4,111
3,115
2,94

3
3,96

3,881
6,132
3,709
2,588
2,069
1,977
3,652
3,632
2,004
2,708

3,2352
3

3,336
5,397
4,569
6,38

5,903
6,485
5,596
2,716
3,599
6,159
4,778
4,322

3,061
3,462
5,627
6,695
7,215
6,798
4,078
3,442
8,492
4,55
6,96
4,09

3,727
5,849
3,532
5,599
5,208
3,234
5,133
7,283
6,03

3,392
4,299
3,928

Ortalama 3,08 3,37 3,23 4,93 5,37 4,76

Tablo 3. Örnek Gruplarının Minimum, Maximum, Ortalama Değer ve Standart Sapma 
Değerleri

n
Minimum 

(MPa)
Maximum 

(MPa)
Ortalama 

(MPa)
Standart 

Sapma (MPa)
A 12 1,65 5,09 3,0841 1,07690
B 12 2,04 4,53 3,4050 ,71289
C 12 1,98 6,13 3,2156 1,15091
D 12 2,72 6,49 4,9367 1,25684
E 12 3,06 8,49 5,3725 1,81431
F 12 3,23 7,28 4,7678 1,27519
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Solüsyon fark etmeksizin kumlama yapılan tüm grupların makas-
lama bağlanma dayanımları kumlama yapılmayan tüm gruplardan 
istatistiksel olarak anlamlı derecede daha yüksek bulunmuştur 
(P < ,05).

TARTIŞMA
Temporomandibular eklemin ve çiğneme sistemindeki kaslarının 
işlev bozukluğunu tedavi etmek için kullanılan yöntemlerden biri 
oklüzal splint tedavisidir. Oklüzal splint tedavisi ile çiğneme sis-
teminde nöromüsküler denge sağlanarak, parafonksiyonel alış-
kanlıklardan kaynaklanan hasar azalmaktadır.22-24 TME tedavisinde 
yaygın olarak kullanılan oklüzal splintler arasında stabilizasyon 
splintleri ve anterior konumlandırma splintleri bulunmaktadır.25 
Stabilizasyon splintleri; akrilik materyaller, dijital teknolojiler veya 
termoplastik materyaller kullanılarak hazır lanab ilmek tedir ler.4,26 
Termoplastik materyallerden copolyester, şeffaf ve konforlu oluşu 
bunlara ilaveten kısa üretim süresi ve uygun fiyatıyla günümüzde 
hastalar için mükemmel bir seçim haline gelmiş bulunmaktadır.27 
Bu çalışmada TME tedavisinde kullanılan termoplastik materyal-
lerden olan copolyester plaklar kullanılmıştır. Stabilizasyon splinti 
yapımında aljinat ile ölçü alımını takiben elde edilen modele ter-
moplastik materyal, vakum ile adapte edilmekte ve bu materyaler 
üzerine akrilik ilavesi ile dikey boyut ayarlaması ve kanin koruyu-
culu oklüzyon oluşturulması sağlanmaktadır.27 Mevcut çalışmada 
TME tedavisinde vakumla şekillendirilen termoplastik materyal-
leri akrilik ilavesi ile modifiye ederek çeneler arası maksimum diş 
temasının ve kanin koruyuculu oklüzyonun oluşturulması ve oluş-
turulan bu yeni oklüzyonun uzun dönemde başarısının akrilik ve 
copolyester materyali arasındaki bağlantı dayanımına bağlı ola-
cağı düşünülerek bu iki materyal arasındaki bağlanma dayanımı 
incelenmiştir.

İntraoral olarak uygulanan hareketli apereyler, doku yüzeylerini 
örttükleri için tükürüğün yıkayıcı ve tamponlayıcı etkisini azal-
makta bu durum ise mikroorganizma akümülasyonunu artır-
maktadır. Bu yüzden bu aygıtların temizlikleri gerek ağız sağlığı 
gerekse genel sağlık için önem arz etmektedir. Hareketli aygıt-
lar mekanik veya kimyasal yöntemler ile temiz leneb ilmek tedir 
ler, kimyasal yöntemler mekanik yöntemlere göre daha başarılı 
bulunmuştur.28 Yaptığımız çalışmada, stabilizasyon splintlerini 
de hareketli apareyler gibi düşünerek kimyasal temizleyicilerin 

akrilik ve copolyester materyalinin bağlanma dayanımına etkisi 
incelenmiştir.

Erdost ve Deniz,29 farklı polimerizasyon teknikleri ile hazırlanan 
protez kadie materyallerinin mekanik özelliklerine farklı temizle-
yici tabletlerin etkisini incelediği araştırmada Aktident, Protefix ve 
Corega tabletleri kullanmıştır. Kümbüloğlu ve ark.30 protez temiz-
leyici solüsyonların hassas tutuculu protezlerin lastik kısımlarının 
mekanik özelliklerine olan etkisini incelediği çalışmada; Corega, 
sodyum hipoklorit ve Aktident solüsyonlarını kullanmışlardır. Dur-
kan ve arkadaşları31; protez temizleyicilerin poliamid ve polime-
tilmetakrilat kaide materyallerinin fiziksel özelliklerine etkilerini 
inceledikleri çalışmada; Corega tablet, Protefix ve Valclean isimli 
temizleyicileri araştırmışlardır. Mekawy ve arkadaşları32 protez 
temizleyicilerin locater ataçmanlara olan etkilerini Corega, Pro-
tefix ve su solüsyonları kullanarak araştırmışlardır. Bu çalışmada 
da literatüre uygun olacak şekilde ve ülkemizde sıklıkla kullanılan 
protez temizleyici solüsyonlardan olan Aktident ve Protefix tablet 
kullanılmıştır.

Nakhaei ve ark. farklı protez temizleyicilerin akrilik ve yumuşak 
astar materyalleri arasındaki bağlanma dayanımına etkisini ince-
lediği araştırmada gruplar arasında anlamlı bir fark bulamamışlar-
dır.33 Mian ve ark. dezenfektan çözeltilerinin, akrilik protez dişleri 
ile protez kaidesi arasındaki makaslama bağlanma dayanımında 
önemli bir değişiklik oluşturmağını sonucuna varmışlardır.34 Yapı-
lan başka bir araştırmanın sonucunda, dezenfektan solüsyonları-
nın akrilik ve yumuşak astar materyalleri arasındaki makaslama 
bağlanma dayanımını değiştirmediği gözlenmektedir.35 Çalış-
mada kullanılan temizleyici solüsyonlardan Protofix ve Aktident, 
alkalen peroksit grubu temizleyicilerdendir, içeriklerinde benzer 
şekilde sodyum bikarbonat bulunmaktadır.

Bu araştırmanın sonucunda; temizleyici solüsyonların akrilik ve 
copolyester plağın makaslama bağlanma dayanımına etkisinin 
istatistiksel olarak anlamlı fark göstermediği sonucuna ulaşılmış-
tır. Bu durumun sebebinin, temizleyici solüsyonların benzer kim-
yasal içeriğe sahip olmasından kaynaklı olduğu düşünülmektedir. 
Ateş ve ark.36 Protefix ve Corega gibi temizleyici solüsyonları kul-
lanarak protez kaide materyali ile sert astar materyali arasındaki 
bağlanma dayanımını inceledikleri çalışmada temizleme solüs-
yonlarının bağlanma dayanımını artırdığını bildirmiştir. Bu çalış-
mada, kumlama yapılmayan grupta protefix uygulanan örneklerin 

Şekil 3. Makaslama bağlanma dayanımı grafiği
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makaslama bağlanma değeri kontrol grubuna göre daha yüksek 
bulunmuştur. Kumlama yapılan grupta ise temizleyici solüsyonda 
bekletilen örneklerin tümünün makaslama bağlanma değerleri 
kontrol grubuna göre daha yüksek bulunmuştur, fakat bu yüksek-
likler istatistiksel olarak anlamlı değildir.

Bağlanma dayanımı incelenmesinde gruplar, literatürde kabul 
gören37 bir yüzey hazırlık uygulaması olan kumlama işleminin 
yapılıp yapılmamasına göre oluşturulmuştur. Kumlama işlemi, 
pürüzlülük ve yüzey alanını artırarak mikromekanik bağlanmanın 
artmasını sağlamaktadır.38,39 Bu çalışmada; solüsyon fark etmek-
sizin kumlama yapılan tüm grupların makaslama bağlanma daya-
nımları kumlama yapılmayan tüm gruplardan istatistiksel olarak 
anlamlı derecede daha yüksek bulunmuştur bu bağlamda yürütü-
len çalışma, literatür ile paralellik göstermektedir.

Yapılan çalışmanın sonuçlarına göre; akrilik rezin ve copolyester 
plak arasındaki bağlantı alüminyum oksit kumlaması ile artıra-
bilmektedir. En yüksek makaslama bağlanma değeri kumlama 
yapılan protefix grubunda, en düşük değer ise kumlama yapıl-
mayan aktident grubunda bulunmuştur. Gerek kumlama yapılan, 
gerekse yapılmayan gruplarda temizleyici solüsyonların makas-
lama bağlanma değerlerinin farkı istatistiksel olarak anlamlı 
değildir. Kumlama yapılan tüm örneklerin makaslama bağlanma 
değerleri, yapılmayan örneklerden istatistiksel olarak anlamlı 
derecede yüksektir. Gelecek araştırmalarda, farklı kimyasal içeriğe 
sahip temizleyiciler ve daha farklı yüzey hazırlık işlemlerinin akrilik 
rezinler ve copolyester plağı arasındaki bağlantı dayanımına etkisi 
incelenebilir.
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