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IMPLANT USTU PROTETIK YAKLASIMLAR
VE YAPAY ZEKA

Ayse ERSIN?

1. GIRIS VE TARIHSEL GELISIM

Insanhik tarihi boyunca eksik dislerin rehabilitasyonu;
fonksiyonel, fonetik ve estetik gereksinimleri karsilamak
amaciyla cesitli yontemlerle gergeklestirilmistir.

Modern dis hekimliginde temel hedef, hastalarin
beklentilerini en iist diizeyde karsilayan ve uzun donem basarisi
ongoriilebilir tedavi segenekleri sunmaktir. Bu baglamda dental
implantlar, kaybedilen dogal dis ve ¢evre dokularinin fonksiyon,
estetik ve biyolojik uyum agisindan gergege en yakin sekilde
yerine konulmasini saglayan, etkinligi kanitlanmis bir tedavi
secenegidir.

1.1. implant Protezlerde Analogdan Dijital Doneme
Evrim

Agiz ve dis saglig1 alaninda eksik dislerin rehabilitasyonu,
osseointegrasyon kavrammim Branemark (1983) tarafindan tip
literatiirtine kazandirilmasiyla birlikte koklii bir doniisiim
gecirmistir, Ilk yillarda temel odak noktasi implantin kemik
icerisinde basarili bir sekilde tutunmasi yani cerrahi basari iken,
zamanla klinik beklentiler biyomekanik uzun omiirliiliik, estetik
uyum ve hasta konforunu kapsayacak sekilde genislemistir. Bu
durum, implant dis hekimliginde "Cerrahi Yonlendirmeli
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Implantoloji" anlayisindan "Protetik Ynlendirmeli implantoloji"
kavramina geg¢ilmesini zorunlu kilmistir (Sharma, vd., 2016).

Gelencksel protetik is akist sireclerinde, materyal
bliziilmesi, alg1 genlesmesi, insan eli hatalar1 ve ¢ok asamali
laboratuvar prosedirler nedeniyle doku uyumsuzluklari ve
marjinal uyumsuzluklar goriilebilmektedir. Son yirmi yilda
Bilgisayar Destekli Tasarim ve Bilgisayar Destekli Uretim
(CAD/CAM) teknolojilerinin dis hekimligine entegrasyonu,
protez iretimindeki hassasiyeti ve tekrarlanabilirligi belirgin
sekilde artirmistir. Ag1z ici tarayicilarin (AIT) klinik kullanima
girmesiyle birlikte, hastadan fiziksel Ol¢ii alma zorunlulugu
ortadan kalkmaya baslamis; dogrudan dijital veri (STL/PLY/OBJ
formatlarinda) elde edilerek tamamen dijitalize edilmis is
akislarina gecis saglanmistir (Ahlholm, vd., 2018; Mangano , vd.,
2017).

1.2. Dijital Dis Hekimligi Cag1 ve Veri Odakh is Akis1

Gliniimiiz implant protezi uygulamalari, tekil bir cihaza
veya yazilima bagli olmaktan ¢ikmis; agiz i¢i tarama, koni 11l
bilgisayarli tomografi (KIBT) ve yiiz tarama gibi farkli dijital veri
kaynaklarinin biitiinlestirildigi kapsamli bir dijital is akisina
dontismiustiir. Bu dijital is akis1 iic temel bilesen {izerine
kuruludur:

Ag1z Ici Tarama Verileri: Sert ve yumusak dokularin iic
boyutlu yiizey anatomisini mikron diizeyinde hassasiyetle dijital
ortama aktarir.

KIBT: Cene kemiginin hacmini, yogunlugunu ve vital
anatomik komsuluklar1 kesitsel olarak gorlintiiler (Kailash,
2014).

YUz Tarama ve Dijital Fotograflama: Hastanin ylz
simetrisini, dudak destegini ve giiliis hattim1 protez tasarimina
entegre etmeye olanak saglar.
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Bu ii¢ farkli veri kaynaginin ¢akistirilmasi, hastanin klinik
durumunun yiiksek dogrulukla dijital olarak modellenmesine
olanak saglamaktadir. Boylece protezin tasarimi, heniliz implant
cerrahisi uygulanmadan Once tamamlanabilmekte; implantin
acis1 ve derinligi tamamen protetik gereksinimlere gore
planlanabilmektedir (Perez & Lombardi, 2025).

Bununla birlikte, dijital is akislarinin bazi1 teknik
siirliliklart bulunmaktadir. Tam cene agiz i¢i taramalarinda
kiimiilatif tarama hatalar1 dogrulugu etkileyebilirken, KIBT
goriintiilerinde metal restorasyonlara bagli artefaktlar goriintii
kalitesini azaltabilmektedir. Benzer sekilde, yiliz tarama
verilerinin diger dijital kayitlarla eslestirilmesi sirasinda kayit
hatalar1 olusabilmekte, yapay zeka algoritmalarinin performansi
ise biiyiik 6lciide kullanilan veri setinin kalitesine, cesitliligine ve
temsil giiciine baglh olarak degisebilmektedir. Bu nedenle, dijital
is akislarinda elde edilen verilerin klinik olarak dogrulanmasi ve
nihai  kararin  klinisyen tarafindan  verilmesi  Onemini
korumaktadir (Perez & Lombardi, 2025).

1.3. Yapay zekdnin (YZ) Doniistiiriicii Rolii ve
Boliimiin Amaci

Kural tabanli calisan geleneksel CAD/CAM sistemleri,
tasarim siirecini hizlandirmis olsa da halen yiiksek diizeyde
kullanict tecriibesine ve manuel miidahaleye ihtiya¢ duymaktadir.
Bu noktada YZ, &zellikle Makine Ogrenmesi (ML) ve Derin
Ogrenme (DL) algoritmalariyla dis hekimligindeki yeni
teknolojik devrimi temsil etmektedir ( Parnian, vd., 2026).

Y Z; biiyiik veri setlerini igleme yetenegi sayesinde, hekim
ve dental teknisyenin karar verme slireglerini destekleme,
operatore bagli degiskenligi azaltma ve tedavi ongoriilebilirligini
artirma potansiyeli sunan dijital karar destek araclar1 arasinda yer
almaktadir.
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Implant iistii protezlerde YZ; agiz ici ve KIBT
goriintiilerinin otomatik segmentasyonu, dijital protez tasariminin
desteklenmesi ve biyomekanik analizlerin optimize edilmesi gibi
alanlarda giderek daha fazla kullanilmaktadir. Buna karsin
komplikasyon tahmini ve uzun donem klinik sonuclarin
ongoriilmesine yonelik yapay zeka uygulamalarinin énemli bir
bolimii halen arastirma asamasinda olup, rutin klinik
kullanimlarin1 destekleyecek daha fazla prospektif klinik kanita
ihtiya¢ bulunmaktadir.

Bu kitap boliimiiniin amaci, implant Gistii protezlere iligkin
giincel klinik uygulamalart ve biyomateryal yaklagimlarini
kapsamli bicimde ele almak; YZ teknolojilerinin tedavi
planlamasi, dijital tasarim, klinik uygulama ve uzun dénem
bakim siire¢lerine sagladigi katkilar1 bilimsel kanatlar
dogrultusunda degerlendirmektir.,

2. GUNCEL IMPLANT USTU PROTETIK
YAKLASIMLAR

Implant {istii protezlerde basarinin tanim1 implantin kemik
icinde osseointegre kalmasiyla sinirli degildir. Uzun donemli
klinik basari; protetik bilesenlerin dogru se¢imi, biyomekanik
kuvvetlerin dengeli dagitilmasi, ¢evre yumusak doku sagliginin
korunmasi ve estetik beklentilerin karsilanmasiyla mumkuindr.
Son yillarda materyal bilimi ve {retim teknolojilerindeki
gelismeler, protetik kavramlarda koklii degisimlere yol agmustir.

2.1. Tutuculuk Tiplerinde Giincel Egilimler ve
Biyomekanik Yaklasimlar

Implant iistii sabit protezlerde tutuculuk geleneksel olarak
simante veya vida tutuculu olmak {izere iki ana mekanizmayla
saglanmaktadir. Giincel protetik dis hekimliginde bu iki ydontemin
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avantaj ve dezavantajlart yeniden degerlendirilmekte, hibrit
¢ozlimler 6n plana ¢ikmaktadir (Hamed , vd., 2020).

Simante protezler; okliizal yiizeyde vida ¢ikis deligi
barindirmamalar1 nedeniyle estetik agidan avantaj sunmakta ve
pasif uyum toleransini artirmaktadir. Ancak, subgingival alanda
tamamen temizlenemeyen siman artiklari, peri-implant mukozitis
ve peri-implantitisin en temel lokal etiyolojik faktdrlerinden biri
olarak tanimlanmistir (Staubli, vd., 2017).

Vida tutuculu sistemlerin en 6nemli avantajlar1 arasinda
siman artif1 riskini tamamen ortadan kaldirmasi, protezin
gerektiginde zarar gormeden ¢ikarilabilmesi ve onarilabilmesi
yer alir. Bunun yani sira, yumusak doku marjinlerinin daha
ongoriilebilir bicimde yonetilmesine olanak saglayarak biyolojik
komplikasyonlarin azaltilmasina katkida bulunur.

Vida tutuculu protezlerin en biiyiik kisitlamasi, implantin
aksina bagli olarak vida ¢ikis deliginin insizal veya labiyal yiizeye
denk gelmesidir. Bu durum estetigi ve okliizal temaslar1 olumsuz
etkileyebilmektedir. Bu sorunu gidermek amaciyla gelistirilen
Acil1 Vidal Kanal ve dinamik dayanak sistemleri, vida kanalinin
implant aksindan yaklagik 25°-30°'ye kadar yonlendirilmesine
olanak tanimaktadir (Berroeta, vd., 2015).

2.2. ileri Biyomateryaller

Implant {istii protetik restorasyonlarda, geleneksel metal
destekli seramik sistemlerin yerini yliksek biyouyumluluk, tistiin
mekanik 6zellikler ve gelismis optik performans sunan yeni nesil
biyomateryaller almaktadir. Bu materyaller, dogal dis dokularini
estetik ve fonksiyonel agidan daha basarili sekilde taklit
edebilmekte ve dijital iiretim teknolojileriyle uyumlu olarak
kullanilabilmektedir.

Zirkonya (Y-TZP) Monolitik Restorasyonlar: Yitriyum ile
stabilize edilmis tetragonal zirkonya polikristalleri, ylksek
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kirilma direnci, biyouyumlulugu ve uzun donem klinik basarisi
nedeniyle implant iistii protetik restorasyonlarda en yaygin
kullanilan seramik biyomateryaller arasinda yer almaktadir.
Metal destekli seramik restorasyonlarda goriilebilen iist yapi
seramiginin  yongalanmast  sorunu, monolitik  zirkonya
restorasyonlarin gelistirilmesiyle Onemli Olc¢lide azaltilmistir
(Pjetursson vd., 2018). Ancak, polikristalin yapist nedeniyle
zirkonyumun bazi optik kisitlamalari bulunmaktadir. Yitriyum
oksit (Y203) igeriginin artirilmasiyla kiibik faz oran1 artmis ve 151k
gecirgenligi belirgin sekilde iyilesmistir. Bununla birlikte,
yitriyum  igeriginin artmasi transformasyonla  sertlesme
mekanizmasini azaltabildiginden, mekanik dayanimda belirli
ol¢iide azalma goriilebilmektedir (Hjerppe ve Ozcan, 2023).

PEEK / PEKK Bazli Altyapilar ve Polimer Teknolojileri:
Polietereterketon ve polieterketonketon, yiiksek performansl
polimerler grubunda yer alan ve implant {stii protetik
restorasyonlarda giderek daha fazla ilgi goren biyomateryallerdir.
Bu materyaller, metallere kiyasla daha diisiik -elastikiyet
modiiline sahip olmalar1 nedeniyle okliizal kuvvetlerin daha
dengeli dagilimina katkida bulunabilmektedir. Ayrica yiiksek
biyouyumluluklari, diisiik agirliklari, korozyon direngleri ve
CAD/CAM sistemleriyle islenebilir olmalar1 6nemli avantajlari
arasinda yer almaktadir.

PEEK ve PEKK, diisiik elastikiyet modiilleri sayesinde
okliizal yiiklerin bir kismini sonlimleyebilme potansiyeline sahip
olup implant-protez kompleksindeki stres dagilimini olumlu
yonde etkileyebilmektedir. Bu 6zellikleri nedeniyle 6zellikle tam
cene implant destekli hibrit protezlerde altyapr materyali olarak
tercih edilmekte; ytliksek okliizal kuvvetlerin beklendigi olgularda
ve Dbruksizm hastalarinda alternatif bir segenek olarak
degerlendirilmektedir (Villefort vd., 2022). Bununla birlikte,
peri-implant kemik iizerindeki uzun donem biyomekanik
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etkilerini ve klinik performanslarini ortaya koyacak daha fazla
prospektif klinik calismaya ihtiya¢ bulunmaktadir.

2.3. Yiikleme Protokolleri ve Cikis Profili

Implant cevresi yumusak dokularin estetik ve fonksiyonel
basarisi, uygun yiikleme protokoliiniin se¢imi ve restorasyonun
¢ikis profilinin dogru sekillendirilmesiyle yakindan iliskilidir. Bu
iki faktor, peri-implant yumusak dokularin stabilitesi, papil
olusumu, biyolojik genisligin korunmast ve dogal dis
goriiniimiiniin elde edilmesinde kritik rol oynamaktadir.

Yiikleme Protokolleri: Implant iistii protezlerde yiikleme
zamanlamasi; primer implant stabilitesi, kemik kalitesi ve
miktari, hastanin sistemik durumu ve protetik planlama dikkate
alinarak belirlenmelidir. Uygun yiikleme protokoliiniin se¢imi,
basaril1 osseointegrasyonun siirdiiriilmesi, peri-implant dokularin
korunmast ve uzun dénem klinik bagarinin saglanmasi agisindan
Oonem tagimaktadir. Giliniimiizde yilikleme protokolleri, implantin
fonksiyonel yiik altinda kullanilmaya baslandigi zamana gore
hemen, erken ve konvansiyonel (gecikmeli) yiikleme olarak
siiflandirilmaktadir (Kishen vd., 2026).

Yumusak Doku Yonlendirmesi ve Cikis Profili: Peri-
implant yumusak dokularin sekillendirilmesinde,
kisisellestirilmis iyilesme baslhiklar1 ve gegici restorasyonlar
onemli rol oynar. Bu bilesenler, transmukozal bolgedeki ¢ikis
profilinin kademeli olarak olusturulmasma olanak taniyarak
yumusak doku konturunun, papil morfolojisinin ve servikal
profilin dogal dis anatomisine uygun sekilde olusturulmasini
destekler (Mesquida, vd., 2024).

Gegici restorasyon asamasinda olusturulan
kisisellestirilmis ¢ikig profili, agiz i¢i tarayicilar araciligiyla
dijital ortama aktarilir ve CAD/CAM is akisi igerisinde kalici
restorasyonun altyapisina yiiksek dogrulukla yansitilir. Boylece



Protetik Dis Tedavisi Alaminda Giincel Konular ve Akademik Degerlendirmeler

yumusak doku mimarisi korunur, estetik siireklilik saglanir ve
klinik sonuglarin 6ngorilebilirligi artirilir. (Gonzalez, vd., 2026)

2.4. All-on-4 / All-on-X ve Hibrit Protez Konseptleri

Ileri derecede alveoler kemik rezorpsiyonu bulunan tam
dissiz hastalarda, geleneksel implant tedavileri cogu zaman siniis
tabani elevasyonu, yonlendirilmis kemik rejenerasyonu veya blok
kemik grefti gibi ileri cerrahi girisimler gerektirebilmektedir. Bu
cerrahi iglemlere olan gereksinimi azaltmak amaciyla gelistirilen
All-on-4 ve daha genis uygulama alanii kapsayan All-on-X
konseptleri, glinlimiizde tam g¢ene implant destekli
rehabilitasyonda ongoriilebilir ve bilimsel olarak desteklenen
tedavi segenekleri arasinda yer almaktadr.

Bu konseptte anterior bolgeye iki implant aksiyal olarak
yerlestirilirken, posterior implantlar anatomik olusumlardan
kacinmak ve implantlarin anteroposterior yayilimini artirmak
amaciyla genellikle 30-45° acilandirilarak yerlestirilmektedir.
Boylece daha uzun implantlarin  kullanilmasina olanak
saglanirken distal kanat uzunlugu azaltilmakta, biyomekanik yiik
dagilim iyilestirilmekte ve kemik greftleme gereksinimi 6nemli
o6l¢iide azaltilabilmektedir (Isufi vd., 2023).

Giincel protetik yaklagimlarda agilandirilmis implantlarin
olusturdugu eksen farkliliklari, farkli agilarda iiretilebilen Multi-
Unit Abutment (MUA) sistemleri aracilifiyla kompanse
edilmekte ~ve ortak bir protez yerlestirme ekseni
olusturulmaktadir. Bu yaklasim, vida erisim kanallarinin daha
uygun konumlandirilmasint saglayarak hem pasif uyumu
kolaylagtirmakta hem de estetik sonuglari iyilestirmektedir (Isufi
vd., 2023).

Bu konseptlerde restorasyonlar ¢ogunlukla vida tutuculu
olarak planlanmaktadir. Kalic1 restorasyon secenekleri arasinda
monolitik zirkonya, titanyum altyapi iizerine zirkonya, titanyum
veya PEKK bar destekli akrilik ya da kompozit hibrit protezler



Protetik Dis Tedavisi Alaminda Giincel Konular ve Akademik Degerlendirmeler

yer almaktadir. Materyal sec¢imi; hastanin okliizal kuvvetleri,
estetik beklentileri, parafonksiyon wvarligi, karsit ¢enedeki
restorasyon tipi ve bakim gereksinimleri dikkate alinarak
yapilmalidir.

Dijital dis  hekimligindeki  gelismeler, All-on-X
konseptinin planlama ve {iretim siire¢lerini 6nemli Olcilide
degistirmistir. KIBT, AIT ve yiiz tarama verilerinin ayn dijital
platformda birlestirilmesi sayesinde implantlarin konumu, nihai
protetik restorasyon esas alinarak planlanabilmekte; cerrahi
rehberler, gecici restorasyonlar ve nihai protezler tamamen dijital
is akist icerisinde iiretilebilmektedir. Boylece tedavi siiresi
kisalmakta, klinik 6ngoriilebilirlik artmakta ve uygun vakalarda
implant yerlestirildigi giin gecici sabit protez
uygulanabilmektedir.

YZ destekli planlama sistemleri; kemik hacmi ve
yogunlugu, anatomik risk bolgeleri, implant pozisyonlart ve
protetik yiik dagilimini birlikte analiz ederek implant sayisi,
implant yerlesimi ve protez tasarimina iliskin karar verme
stireclerini ~ desteklemektedir. Olusturulan dijital implant
planlamasi, statik cerrahi rehberler veya dinamik navigasyon
sistemleri aracilifiyla cerrahi uygulamaya aktarilabilmekte,
boylece planlanan implant pozisyonlarinin klinikte daha
ongoriilebilir sekilde uygulanmasina katki saglanmaktadir.

3. DiS HEKIMLiIGi VE PROTEZDE YAPAY
ZEKANIN TEMELLERIi

Veri yogun bir disiplin olan dis hekimliginde dijitallesme;
yalnizca verinin dijital olarak kaydedilmesi asamasini geride
birakmis, bu verilerin islenerek klinik kararlara doniistiiriildigt
YZ cagina evrilmistir. Protetik dis tedavisinde YZ; tani, tedavi
planlamasi, dijital protez tasarimi, materyal se¢imi ve
komplikasyon 6ngoriisii gibi bircok asamada klinisyen ve dental
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teknisyene karar destegi saglayarak daha Ongoriilebilir,
kisisellestirilmis ve veriye dayali tedavi slireglerinin
olusturulmasina katkida bulunmaktadir.

3.1. Temel Kavramlar

YZ terminolojisi siklikla birbiri yerine kullanilsa da,
kavramlarin hiyerarsik yapisint anlamak protetik
uygulamalardaki algoritmik mantig1 kavramak agisindan
onemlidir:

Yapay Zeka: Insan zekédsini taklit ederek karmasik
problemleri ¢6zme, kaliplar1 tanima ve karar verme yetenegine
sahip bilgisayar sistemlerinin genel adidir.

Makine Ogrenmesi (Machine Learning-ML): Acikca
programlanmadan, mevcut veriler iizerinden deneyim kazanarak
tahminler yapan veya kararlar veren alt disiplindir (Sarankumar
vd.,2025). Protetik tedavilerde, hasta yasi, sistemik durum,
bruksizm varlig1 ve implant sayis1 gibi parametreleri isleyerek
protez basarisizlik riskini hesaplayan algoritmalar ML tabanlidir.

Derin Ogrenme: Insan beynindeki ndral aglardan
esinlenen Yapay Sinir Aglar1 (YSA) yardimiyla ¢cok katmanli veri
analizi yapan ML alt dalidirr. Ham veriden 6znitelik ¢ikarma
yetenegi son derece yiiksektir (Rokhshad vd., 2026).

Evrisimli Sinir Aglar1 (Convolutional Neural Networks -
CNN): Derin 06grenmenin piksel tabanli gorsel verileri
(radyografiler, 3D taramalar, fotograflar) islemek iizere O6zel
olarak tasarlanmis mimarisidir. Dis hekimliginde radyografik
teshis, anatomik yapilarin belirlenmesi ve implant sistemlerinin
tanimlanmasinda CNN tabanli modeller uzun yillardir en yaygin

kullanilan derin 6grenme mimarileri olmustur (Schneider vd.,
2025).

Generatif Yapay Zeka (Generative Al): Mevcut verilerden
Ogrenerek yeni metin, goriintii, tasarim veya ii¢ boyutlu modeller

10
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olusturabilen yapay zeka sistemlerini ifade eder. Protetik dis
hekimliginde hasta 6zelinde okliizal anatominin olusturulmasi,
dijital protez tasarimi ve estetik simiilasyonlar gibi
uygulamalarda giderek daha fazla kullanilmaktadir (Villena, vd.,
2025).

3.2. Protetik Veri Kaynaklari ve Veri Entegrasyonu

Protez odakli YZ algoritmalariin basarisi, beslendikleri
verinin kalitesi ve gesitliligi ile dogrudan iligkilidir. Implant {istii
protez planlamasinda kullanilan {i¢ temel veri kaynagi
bulunmaktadir:

KIBT Verileri: DICOM formatindaki bu veriler, ¢ene
kemiginin 3D anatomisi, yogunlugu ve sinir kanallar1 gibi alt yap1
verilerini sunar (Kailash, 2014).

3D Yiizey Tarama Verileri: AIT ve laboratuvar
tarayicilarindan elde edilen STL, PLY veya OBJ formatindaki bu
veriler; dislerin okliizal anatomisini, marjin sinirlarmi ve
yumusak doku konturlarin1 mikron diizeyinde temsil eder.

Klinik Fotograflar ve Yiiz Taramalari: Yiiz estetigi, orta
hat, okliizal diizlem ve giiliis hattinin protez tasarimina
aktarilmasinda girdi verisi olarak kullanilir.

Bu farkli veri tiplerinin tek bir dijital platformda
biitiinlestirilmesi, "Sanal Hasta (Virtual Patient)" kavraminin
temelini olusturmaktadir. Heterojen yapidaki bu verilerin
(DICOM + STL + Gorsel) YZ algoritmalari tarafindan otomatik
olarak ¢akigtirllmast ve hizalanmasi, yapay zekanin dis
hekimligindeki ilk kritik gorevidir (C. Mangano, vd., 2018).

3.3. Goriintii Isleme, Otomatik Segmentasyon ve
Anatomik Sinir Belirleme

Geleneksel CAD/CAM yazilimlarinda bir KIBT
goriintilisli lizerinde alt ¢ene sinirinin ¢izilmesi, ¢ene kemiginin
sinirlarinin belirlenmesi veya agiz i¢i taramadaki hazirlanan disin
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marjin ¢izgisinin isaretlenmesi manuel olarak dakikalarca siiren
ve hekim tecriibesine dayanan bir siirectir. YZ tabanli goriintii
isleme algoritmalari, otomatik segmentasyon yoOntemleri
sayesinde goriintii analiz siireclerinin siliresini 6nemli 6l¢iide
azaltabilmektedir (Oliveira-Santos vd., 2023).

KIBT Segmentasyonu: CNN tabanli derin 6grenme
algoritmalar1 (6zellikle U-Net mimarisi), KIBT goriintiilerindeki
kemik dokusu, disler, maksiller siniis ve nervus alveolaris inferior
gibi anatomik yapilart hacim pikseli diizeyinde siniflandirarak ti¢
boyutlu segmentasyon maskeleri olusturabilmektedir. (Oliveira-
Santos vd., 2023).

Anatomik Smir Tespiti: Kemik rezorpsiyon derecesi,
implant yerlestirilecek alanin meziodistal ve bukkolingual
genisligi yapay zeka tarafindan otomatik olarak dl¢iimlenebilir.

Otomatik Marjin Cizgisi Belirleme: Yapay zeka destekli
goriintii analiz sistemleri, dijital preparasyon modellerinde bitim
cizgisini otomatik olarak belirleyerek CAD tasarim siirecini
hizlandirmakta ve operatdre bagl degiskenligi azaltmaktadir.

Protetik Aks Analizi: Yapay zeka algoritmalari, komsu ve
antagonist diglerin uzun akslari ile okliizal iliskileri ve planlanan
protetik restorasyonu birlikte degerlendirerek implant yerlesim
aksina yonelik karar destek Onerileri sunabilmektedir.

Bu otomasyon; planlama siiresini 6nemli Olglide
kisaltirken, hekimler arasi siibjektif farkliliklardan kaynaklanan
degiskenligi azaltmakta ve dijital implant planlamasinin daha
standart ve tekrarlanabilir sekilde gerceklestirilmesine katki
saglamaktadir. Boylece YZ, implant {istii protetik tedavilerin
sonraki agamalarini olusturan dijital tasarim ve iiretim siirecleri
icin giivenilir bir temel hazirlamaktadir.
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4. IMPLANT USTU PROTEZLERDE YAPAY
ZEKA UYGULAMALARI

Implant tedavilerinde klinik basarmnin anahtari, implantin
yalnizca mevcut kemik hacmine gore degil, nihai protetik
restorasyonun biyomekanik ve estetik gereksinimlerine gore
konumlandirildigi  "Protetik  Yonlendirmeli  Implantoloji"
konseptidir. YZ, bu yaklagimi destekleyen goriintii isleme, veri
entegrasyonu ve karar destek algoritmalari sayesinde implant
planlamasinin daha standart, veriye dayali ve Ongoriilebilir
sekilde yiiriitiillmesine katki saglamaktadir.

4.1. Protetik Yonlendirmeli Implant Planlamasi ve
Otomatik Hizalama

YZ destekli KIBT ve AIT Cakistirmalart: KIBT verileri
(DICOM) ile agiz i¢i tarayicidan elde edilen yumusak doku ve dis
yiizey verileri (STL/PLY), YZ algoritmalar1 kullanilarak otomatik
olarak hizalanabilmekte ve kayit dogrulugunun artirilmasina
katki saglayabilmektedir. Geleneksel manuel ¢akistirmalarda
restorasyondan kaynaklanan metal artefaktlar1 kaymalara neden
olabilirken, YZ tabanli goriintii filtreleme ve nokta bulutu
hizalama algoritmalarinin kayit dogrulugunu artirabildigi ve veri
eslestirme hatalarii azaltabildigi bildirilmistir (R. Wajer, vd.,
2024).

Ideal Implant Pozisyonunun Otomatik Tespiti: Yapay zeka
algoritmalari, eksik dis bdlgesi i¢in planlanan protetik
restorasyonun morfolojisini (¢igneme kuvveti ekseni, estetik ¢ikis
profili ve marjin kalinlig1 gibi) dijital ortamda olusturarak
protetik gereksinimleri belirlemektedir. Ardindan KIBT verileri
tizerinden kemik hacmi ve kalitesini analiz ederek, planlanan
protez tasarimiyla uyumlu implantin konumu, agisi, uzunlugu ve
capma iliskin biyomekanik temelli karar destek Onerileri
sunabilmektedir (Sarankumar vd.,2025). Bununla birlikte, nihai
implant planlamasi klinisyenin degerlendirmesi ile yapilmali;
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yapay zeka Onerileri bagimsiz bir karar mekanizmasi olarak degil,
klinik karar destek araci olarak degerlendirilmelidir.

4.2. Otomatik CAD Tasarimi ve Protez Formu Uretimi

Geleneksel CAD sistemleri statik dis kiitiiphanelerine
dayanirken, YZ tabanl tasarim algoritmalar1 hastanin biyolojik
ve morfometrik verilerinden beslenen dinamik tasarimlar sunar.

Uretken Cekismeli Aglar (Generative Adversarial
Networks-GAN) ile Okliizal Anatomi: Uretken Cekismeli Aglar
genis dogal dis ve ¢ene anatomisi veri setleri kullanilarak egitilen
uretken YZ modelleridir. Giincel YZ tabanli iretken tasarim
algoritmalari, hastanin mevcut dentisyonu, okliizal diizlemi ve
morfolojik 6zelliklerini dikkate alarak hastaya 0zgii okliizal
anatominin olusturulmasima yonelik karar destek ve otomatik
tasarim olanaklar1 sunmaktadir (Zhao vd., 2026). Bununla
birlikte, bu uygulamalarin 6nemli bir b6liimii halen arastirma ve
gelistirme asamasinda olup, farkli klinik senaryolardaki
dogruluklarinin ve uzun donem klinik performanslarinin daha
fazla prospektif ¢aligma ile dogrulanmasina ihtiyag vardir.

Komsu ve Antagonist Diglerle Uyumlu Marjin ve Cikis
Profil Tasarimi: YZ algoritmalari, karsit c¢enedeki dislerin
tiiberkiil egimlerini ve komsu dislerin kontak alanlarini analiz
ederek protez smnirlar1 ile implant-doku birlesimindeki ¢ikis
profilinin biyolojik ve mekanik gereksinimlere uygun sekilde
tasarlanmasina yonelik kontur dnerileri sunabilmektedir (Jin vd.,
2023; Kong & Kim, 2024). Ayrica preparasyon sinirlarinin
otomatik  olarak  belirlenmesi CAD  tasarim  siirecini
hizlandirabilmekte =~ ve  operatére  baglhi  degiskenligi
azaltabilmektedir. Gerektiginde tasarim klinisyen tarafindan
gbdzden gegirilip manuel olarak diizenlenebilmektedir.
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4.3. Sanal Hastalar ve Yiiz Odakh Protez Tasarim

Sanal Hasta Entegrasyonu: YZ, yalnizca intraoral verilere
odaklanmak yerine hastanin 3D yiiz taramasi, yuz fotograflari ve
dinamik dudak hareketlerini igeren videolarin1 tek bir dijital
platformda birlestirir. Pupiller hat, komissural ¢izgi, dudak destek
miktar1 ve giiliis hatt1 analiz edilerek dijital bir "Sanal Hasta"
olusturulur (Perez & Lombardi, 2025). Boylece implant
yerlesimi, restorasyon tasarimi ve estetik sonuclar {iretim
asamasina gecilmeden Once dijital ortamda degerlendirilip
optimize edilebilmektedir.

Dinamik Estetik Simiilasyon: Tasarlanan implant isti
protez, dogrudan bu sanal yiiz iizerinde simiile edilerek fasyal
asimetrilerle ve estetik parametrelerle dinamik uyumu heniiz
iretim yapilmadan degerlendirilir (Singh vd., 2026).

4.4. Okliizal Analiz ve Biyomekanik Simiilasyon

YZ Entegre Sonlu Elemanlar Analizi (FEA): Implant-
kemik ara yliziindeki ve protetik bilesenlerdeki stres dagilimin
Olgen geleneksel Sonlu Elemanlar Analizi yiiksek hesaplama
giicii ve saatler siiren zaman gerektirir. YZ tabanli makine
o0grenmesi ve vekil modelleri, ¢igneme kuvvetleri altindaki stres
ve mikro gerilim dagilimmi kisa siirede analiz ederek asiri
yiiklenen bdlgeleri gorsel olarak belirlenmesine ve CAD
tasariminin biyomekanik acidan optimize edilmesine yonelik
oneriler sunar (Chan vd., 2026). Bu yaklasimlar hesaplama
stiresini azaltma potansiyeli gostermesine ragmen, klinik karar
verme siirecindeki etkinlikleri heniiz sinirli sayida calisma ile
degerlendirilmistir

Erken Kontak ve Okliizal Girisim Tespiti: Sanal
artikiilator ortaminda cene hareketleri simiile edilirken, YZ
antagonist dislerle ¢akisan veya yikici yiik getiren erken temas
noktalarinm belirleyerek CAD tasariminda okliizal diizenlemeye
yonelik oneriler sunabilir ( Sarankumar vd.,2025).
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4.5. Renk Secimi, Renk Esleme ve Materyal Onerisi

Spektrofotometrik Veri ve YZ Entegrasyonu: Intraoral
tarayicilardan veya spektrofotometrik cihazlardan alinan spektral
ve renk uzayi verileri YZ algoritmalari ile islenir. Dogal komsu
dislerin servikal, orta ve insizal bolgelerindeki renk ve 1s1k
gecirgenligi haritas1 ¢ikarilir (Shetty, vd.,2024). Bu sistemlerin
klinik dogrulugu umut verici olmakla birlikte, farkli cihazlar ve
materyaller arasinda standardizasyonun saglanmasina yonelik ek
caligsmalara ihtiya¢ bulunmaktadir.

Monolitik Blok ve Katmanlama Onerileri: YZ; restoratif
materyal se¢iminin planlanmasina yonelik karar destegi
saglayabilmektedir. YZ algoritmalari, ¢ok katmanli bloklar
igerisinde restorasyonun konumunu ve frezeleme yoOninii
optimize ederek farkli 151k gecirgenligi ve renk gecislerinden en
etkin sekilde yararlanilmasini saglar.

5. KLINIK KARAR DESTEK VE
KOMPLIKASYON ONGORUSU

Yapay zekanin protetik dis hekimligindeki rolii, yalnizca
tani, planlama ve restorasyon tasarimiyla sinirlt olmayip; tedavi
basarisinin Ongoriilmest, komplikasyon risklerinin
degerlendirilmesi ve uzun déonem klinik izlemin desteklenmesini
de kapsamaktadir.

5.1. Klinik Karar Destek Sistemleri (Clinical Decision
Support Systems - CDSS)

Klinik Karar Destek Sistemleri hastanin sistemik durumu
(diyabet, sigara kullanimi, osteoporoz vb.), kemik kalitesi,
implant boyutu ve protetik yiikleme tiirii gibi ¢ok sayida klinik
degiskeni ML algoritmalar1 ile degerlendirerek protetik tedavi
seceneklerine  iliskin  kanmita  dayali  karar  destegi
saglayabilmektedir (Vikram & Karjodkar, 2009). Ayrica hastalar
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komplikasyon riski a¢isindan diisiik, orta veya yiiksek risk
gruplarina  aywrarak  kisisellestirilmis  tedavi  planlarinin
olusturulmasina katkida bulunabilmektedir. Bununla birlikte, bu
sistemler klinisyenin yerini alan araglar degil, klinik
degerlendirme ve karar verme siirecini destekleyen yardimci
sistemler olarak degerlendirilmelidir.

5.2. Komplikasyon Tahmini ve Risk Analizi

Implant iistii protezlerde karsilasilan en temel
komplikasyonlar mekanik (vida gevsemesi/kirilmasi, seramik
yongalanmasi) ve biyolojik (peri-implant mukozitis, peri-
implantitis ve marjinal kemik kaybi) sorunlardir.

Mekanik Komplikasyon Tahmini: YZ tabanli Random
Forest ve XGBoost algoritmalari; okliizal yiik ekseni, kanat
uzunlugu, tiiberkiil egimleri ve implant dagilimi gibi
biyomekanik parametreleri degerlendirerek uzun dénemde vida
gevsemesi, dayanak kirigi veya iist yap1 seramiginde yongalanma
gelisme olasiligina iligkin risk tahminleri sunabilmektedir (Atieh
vd., 2026; Milic, vd., 2026).

Biyolojik Komplikasyon ve Kemik Kaybi Ongoriisii:
Peri-implantitis gelisme riski, YZ tarafindan hastanin sistemik
verileri, oral hijyen skorlar1 ve protetik restorasyonun plak
retansiyonunu artirabilecek marjinal konturlari analiz edilerek
onceden tahmin edilebilir (Milic vd., 2026).

6. YAPAY ZEKANIN MEVCUT KISITLAMALARI
VE ETiK BOYU

Bu boliimde ele alinan yapay zeka uygulamalarinin klinik
olgunluk  diizeyleri  farklihlk  goOstermektedir.  Goriintii
segmentasyonu, veri kayit islemleri ve dijital tasarim destegi gibi
uygulamalar klinik kullanima girmis veya ticari yazilimlarda yer
almaya baslamigken; komplikasyon tahmini, tam otomatik protez
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tasarim1 ve biyomekanik karar destek sistemleri gibi
uygulamalarin 6nemli bir boliimii halen arastirma ve gelistirme
asamasindadir. Bu nedenle mevcut bulgularin yorumlanmasinda
kanit diizeyi ve klinik dogrulama calismalar1 dikkate alinmalidir.

Yapay zeka@nin sundugu devrimsel avantajlara ragmen,
klinik entegrasyonda karsilasilan bazi temel kisitlamalar da
mevcuttur (Schwendicke, vd., 2020):

Siyah Kutu (Black Box) Problemi: Derin 6grenme
algoritmalarinin karar verme siirecinin her zaman tam olarak
aciklanamamasi, klinik giivenilirlik ve kullanici giiveni agisindan
O6nemli bir smurlilik olusturmaktadir. GUnimuzde bu sorunun
azaltilmas1 amaciyla gelistirilen Agiklanabilir Yapay Zeka
(Explainable  Artificial Intelligence, XAI) yaklasimlar,
algoritmalarin karar mekanizmalarin1 daha seffaf hale getirmeyi
amaglamaktadir (Shiddik, 2026). Bunun yan sira, bilyiik hacimli
klinik ve goriintilleme verilerinin iglenmesi sirasinda hasta
mahremiyetinin korunmasi, veri giivenliginin saglanmasi ve ilgili
yasal diizenlemelere uyum biiyiik 6nem tagimaktadir. Tirkiye'de
bu siireclerin 6698 sayili Kisisel Verilerin Korunmasi1 Kanunu
kapsaminda, uluslararasi g¢alismalarda ise ilgili veri koruma
diizenlemeleri dogrultusunda yiiriitiilmesi gerekmektedir.

Veri  Yanliligin ve Genellenebilirlik:  Algoritmalar
egitildikleri veri setlerinin kalitesiyle sinirhidir. Farkli etnik
popiilasyonlardan veya standart dis1 klinik vakalardan elde edilen
verilerde algoritmalarin basarimi diisebilir (Kelly, vd., 2019). Bu
nedenle yapay zeka modellerinin farkli merkezlerden ve farkl
popiilasyonlardan elde edilen genis veri kiimeleriyle egitilmesi,
genellenebilirligin artirilmasi agisindan 6nem tasimaktadir.

Sorumluluk ve Etik: YZ destekli kararlar sonucunda
ortaya cikabilecek olumsuz klinik sonuglarda hukuki ve etik
sorumlulugun klinisyen, saglik kurumu ve yazilim gelistiricisi
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arasinda nasil paylasilacagi konusu giiniimiizde uluslararasi
diizeyde tartisilmaya devam etmektedir (Price, vd., 2019).

Diizenleyici Gereklilikler: Yapay zeka tabanli tibbi
yazilimlarin klinik kullanima sunulabilmesi i¢in giivenilirlik,
dogruluk ve hasta giivenligi acisindan 1ilgili diizenleyici
kuruluglar (6rnegin FDA ve Avrupa Birligi Tibbi Cihaz
Regllasyonu) tarafindan belirlenen gereklilikleri kargilamasi
Onem tagimaktadir.

7. GELECEK PERSPEKTIFi

Gelecegin protetik dis hekimliginin; artirilmis gerceklik
ile entegre YZ destekli klinik rehberlik sistemleri, biyobaski
teknolojileri, dijital ikiz modelleri ve nesnelerin interneti tabanli
akilli protez sistemleri gibi yenilik¢i teknolojilerin klinik
uygulamalara entegrasyonu ile sekillenmesi beklenmektedir.
Yapay zekanin, klinik karar verme siireclerini destekleyen, tedavi
ongoriilebilirligini artirmaya katki saglayan ve kisisellestirilmis
hasta bakimini destekleyen bir karar destek araci olarak implant
protetiginde kullaniminin giderek yayginlasacagi
Ongoriilmektedir.

8. SONUC

Implant dis hekimligi, cerrahi odakli yaklasimlardan
protetik yonlendirmeli tedavi konseptlerine dogru 6nemli bir
doniisiim gecirmig; glinlimiizde ise yapay zeka destekli dijital
teknolojilerin katkisiyla veri odakli bir doneme ulasmistir. YZ
algoritmalari; KIBT, agiz i¢i taramalar, yliz taramalar1 ve klinik
verilerin biitiinciil olarak degerlendirilmesini saglayarak tani,
tedavi planlamasi, implant konumlandirilmasi, protetik tasarim
ve uzun donem takip siire¢lerinde klinisyenlere onemli karar
destegi sunmaktadir. Ayrica CAD/CAM sistemleriyle biitlinlesen
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YZ uygulamalari, kisiye Ozgii restorasyonlarin daha yiiksek
dogrulukla tasarlanmasina, biyomekanik analizlerin optimize
edilmesine ve estetik sonuglarin 1iyilestirilmesine katkida
bulunmaktadir.

Bununla birlikte, algoritmalarin giivenilirligi, veri kalitesi,
aciklanabilirligi, etik sorumluluklar ve hasta verilerinin
korunmasi gibi konular, yapay zekanin klinik uygulamalardaki
siirdiiriilebilir basaris1 agisindan 6nemini korumaktadir. Bu
nedenle yapay zeka, klinisyenin yerini alan bagimsiz bir
sistemden ziyade, bilimsel kanitlar dogrultusunda karar verme
stireglerini destekleyen ve kisisellestirilmis tedavi yaklagimlarini
gliclendiren tamamlayici bir teknoloji olarak degerlendirilmelidir.
Gelecekte daha giiglii algoritmalar, cok merkezli veri tabanlar1 ve
gercek zamanli karar destek sistemlerinin gelismesiyle birlikte
yapay zekanin implant {istli protetik tedavilerdeki roliiniin daha
da artacagi ongoriilmektedir.
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Ti-BASE DESTEKLI iMPLANT USTU SABIT
RESTORASYONLARDA GUNCEL KLINiK VE
LABORATUVAR PROTOKOLLERI

Gokce KECECI!

1. GIRIS

Dijital teknolojiler implant protetiginde yalniz iiretim
yontemlerini  degil, kullanilan protetik bilesenleri de
degistirmistir. Prefabrike titanyum tabanlar (Ti-base), implant
baglantisinin hassas olarak islenmis titanyum bir komponent
lizerinde korunmasina, koronal {ist yapinin ise hastaya 0zgii
olarak CAD/CAM ile tasarlanmasina olanak tanir. Bu yaklagim,
dijital tasarim esnekligini vidali restorasyonlarin  geri
almabilirligiyle birlestirir. Klinik sonug ise implantin ii¢ boyutlu
konumu, mevcut protetik alan, Ti-base geometrisi, restoratif
materyal, {ist yap1 tasarimi, yilizey islemleri, simantasyon ve
okliizal kosullarin birlikte yonetilmesine baghdir.

Ti-base destekli tek implant restorasyonlarina iliskin
klinik sonuclar genel olarak olumludur. Chantler, Evans,
Zitzmann ve Derksen (2023), 857 restorasyonu iceren sistematik
derleme ve meta-analizlerinde bir yillik tahmini sagkalim oranini
%98,6 olarak bildirmistir. Bununla birlikte Ti-base sistemleri
transmukozal yiikseklik, genislik ve retantif geometri bakimindan
farklilik gosterdiginden, bir komponent tasarimina ait sonuglarin
tiim sistemlere genellenmesi uygun degildir. Orta ve uzun dénem
veriler daha smirli olmakla birlikte, Smirani et al. (2024)
tarafindan bildirilen 7,5 yillik prospektif takip ve Gehrke et al.
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(2025) tarafindan sunulan yaklasik yedi yillik ¢ok merkezli
veriler, uygun endikasyonda basarili klinik sonuglarin
stirdiiriilebildigini gostermektedir.

Yiiksek sagkalim oranlar1 teknik komplikasyonlarin
biitiiniiyle 6nlendigi anlamina gelmez. Ti-base ile seramik (st
yap1 arasindaki adeziv baglantinin kaybi1 bu sistemlerde bildirilen
sorunlardan biridir. Klinik caligmalar1 degerlendiren Shadid
(2025), ayrilma oranlarinin genel olarak diisiik oldugunu; Ti-base
yiiksekligi ve geometrisi, simantasyon materyali, pasif uyum ve
biyomekanik kosullarin baglanti stabilitesini etkileyebildigini
bildirmistir. Laboratuvar ¢aligmalarini inceleyen Ntovas, Ladia,
Pachiou, Fehmer ve Sailer (2024) da Ti-base yiiksekligi, yiizey
islemleri ve simantasyon protokoliiniin restoratif materyalle
birlikte degerlendirilmesi gerektigini vurgulamistir.

Biyolojik ac¢idan komponent se¢iminin tek bagina
belirleyici oldugu sdylenemez. Liu, Chiam ve Wang (2024), Ti-
base destekli restorasyonlar ile tek parga dayanaklari
karsilagtirdiklari meta-analizde marjinal kemik dizeylerinde
kiclk bir fark saptarken sondalama derinligi, sondalamada
kanama ve protezle iliskili komplikasyonlarda anlamli fark
bildirmemistir. Standart Ti-base geometrisinin uygun ¢ikis profili
veya  yeterli  retansiyon saglayamadigt  durumlarda
kisisellestirilmis dayanaklar degerlendirilmelidir (Derksen et al.,
2023). Implant aksmin vida girisini estetik ya da fonksiyonel
acidan elverissiz bir konuma tasidigi secilmis olgularda acili vida
kanallar1 alternatif olusturabilir; ancak bu sistemlere iliskin klinik
veriler heterojendir (De Angelis et al., 2025). Bu bélimde
komponent se¢iminden dijital Ol¢iiye, list yapi tasarimindan
simantasyon, vida baglantis1 ve klinik takibe uzanan protetik is
akis1 glincel kanitlar ¢ergevesinde ele alinmaktadir.
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2. Ti-BASE SISTEMLERININ YAPISAL
OZELLIKLERI VE PROTETIK SECIM
KRITERLERI

Ti-base komponentler implant baglantisi, transmukozal
yiikseklik, ¢ap ve list yapiyla baglanti saglayan retantif boliimiin
geometrisi bakimindan farklilik goésterir. Bu nedenle mekanik
uyumluluk tek basina yeterli bir se¢im 6l¢iitii degildir; implantin
doku i¢indeki konumu, restoratif alan, planlanan ¢ikis profili ve
iist yapi i¢in gerekli materyal hacmi birlikte degerlendirilmelidir.
Sistemler arasindaki geometrik farkliliklar, tek bir secim
yaklagiminin  biitlin  Ti-base tasarimlarina genellenmesini
giiclestirmektedir (Chantler et al., 2023). ITI konsensus raporu da
dayanak seciminin implant-protetik tedavi planlamasinin bir
parcasi olarak ele alinmasini 6nermektedir (Derksen et al., 2023).

2.1. Retantif ve Transmukozal Geometrinin Onemi

Koronal retantif boliimiin yiiksekligi adeziv baglanti i¢in
kullanilabilir yiizey alanini etkiler; ancak retansiyon yalniz
yiikseklige bagl degildir. Komponentin makrogeometrisi, ylizey
ozellikleri, siman ve yiizey islemleri de baglant1 davranisinda rol
oynar. Karasan et al. (2024), Ti-base yiiksekligi ve geometrisinin
restorasyonun mekanik performansi ve kirilma direnci tizerinde
etkili olabilecegini gostermistir. Klinikte amag¢ miimkiin olan en
uzun Ti-base'i segmek degil, yeterli baglanti alanini iist yapinin
mekanik  biitinliigini  koruyacak  materyal  hacmiyle
dengelemektir.

Retantif yukseklik ile transmukozal yikseklik birbirinden
ayrilmalidir. Transmukozal boliim, implant baglantis1 ile
restorasyonun servikal gecisi arasindaki mesafeyi belirler. Derin
yerlesimli implantlarda gereginden kisa bir komponent Ti-base—
ist yap1 birlesimini fazla submukozal konuma tasiyabilir;
gereginden uzun bir komponent ise Ozellikle estetik bolgede
servikal gecisi fazla koronale tasiyabilir. Hedef, implant
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platformundan kron konturuna gecisi asirt doku basinci veya
belirgin asir1 kontur olusturmadan saglamaktir.

2.2. Restoratif Alan ve Kron Geometrisi

Ti-base se¢imi restorasyon tasarimindan bagimsiz bir
laboratuvar karar1 olmamalidir. Smurli vertikal alanda kisa
komponent iist yap1 i¢in daha fazla materyal hacmi birakirken
adeziv baglanti yiizeyini azaltabilir; uzun komponent ise
retansiyonu artirabilse de kritik bolgelerde seramigin incelmesine
yol agabilir. Artmis kron yliksekligi de 6zellikle posterior bolgede
implant-dayanak kompleksine iletilen egilme momentini artirir.
Bu nedenle kron yiiksekligi, okliizal tabla genisligi, yikiin
implant aksina gore konumu ve vida kanali ile Ti-base'in koronal
siir1 ¢evresindeki materyal hacmi birlikte degerlendirilmelidir.

2.3. Standart Ti-Base ve Kisisellestirilmis Dayanak
Secimi

Standart Ti-base'lerin temel avantaji, endiistriyel olarak
iretilmis implant baglantisin1 dijital is akisina kolaylikla entegre
etmeleridir. Ancak Ozellikle anterior bolgede implant platformu
ile dogal disin servikal formu arasindaki fark fazla ve
transmukozal mesafe sinirliysa, standart yuvarlak geometri asiri
konveks bir ¢ikis profiline yol agabilir. Uygun c¢ikis profili ile
yeterli retansiyon ve diren¢ formu saglanamadiginda
kisisellestirilmis dayanak segenegi degerlendirilmelidir (Derksen
et al.,, 2023). Kisisellestirme biyolojik bir istiinlikkten ¢ok,
standart geometrinin yetersiz kaldig1 olgularda restoratif konturu
daha kontrollii olusturmay: saglayan protetik bir segenektir.

3. DIJITAL VERi ELDE ETME VE iMPLANT
OLCU PROTOKOLU

Dijital implant Olglisiinde temel amag, implantin iig
boyutlu konumunu ve rotasyonunu restorasyonun tasarlanacagi

30



Protetik Dis Tedavisi Alaninda Giincel Konular ve Akademik Degerlendirmeler

sanal modele dogru aktarmaktir. Scan body bu aktarimin ara
bileseni oldugundan dogruluk yalniz intraoral tarayicinin
performansina bagl degildir; komponentin implant baglantisina
tam oturmasi, ayirt edici geometrisinin eksiksiz taranmasi ve
dogru CAD Kkiitliphanesiyle eslestirilmesi ayni 6l¢ii zincirinin
parcalandir. Lee, Jamjoom, Le, Radics ve Gallucci (2022), tek
implant restorasyonlarinda dijital ve konvansiyonel yontemlerin
karsilastirilabilir dogruluk sagladigini, dijital yontemin ise islem
suiresi ve hasta tercihi agisindan avantajli olabildigini bildirmistir.

3.1.Scan Body ile Implant Pozisyonunun Dijital
Aktarim

Scan body implant sistemi, baglanti seviyesi ve CAD
kiitiiphanesiyle uyumlu olmalidir. Eksik oturma veya yanlis
kiitiiphane eslestirmesi, tarama teknik olarak basarili goriinse bile
implant pozisyonunun hatali aktarilmasmma neden olabilir.
Rutkiinas et al. (2024), implant ve dayanak seviyesinde kullanilan
komponentlerin yeniden konumlandirilmasinda o6l¢iilebilir ii¢
boyutlu sapmalar olusabilecegini gostermistir. Bu nedenle scan
body'nin stabilitesi ve oturusu klinik olarak dogrulanmali;
dogrudan degerlendirmenin giic oldugu olgularda radyografik
kontrol diisiiniilmelidir. Morita et al. (2026), internal konik
baglantilarda scan body materyali ve uygulanan sikma torkunun
vertikal konumu etkileyebildigini bildirmistir. Scan body
yerlestirilirken kullanilan sisteme 6zgli sikma protokoliine
uyulmasi bu agidan 6nemlidir.

Tarama sirasinda scan body'nin rotasyonel referans
yiizeyleri eksiksiz kaydedilmeli; veri aktarilmadan once eksik
ylizeyler, servikal veri kayb1 ve belirgin tarama ag1 bozulmalari
kontrol edilmelidir. Coklu implant modellerinde scan body
tasarimi ile intraoral tarayici se¢ciminin dogrulugu etkileyebildigi
gosterilmistir (Meneghetti, Li, Borella, Mendonga, & Burnett,
2023; Grande, Mosca Balma, Mussano, & Catapano, 2025). Bu
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nedenle belirli bir scan body tasariminin biitiin tarayici ve implant
konfigiirasyonlarinda ayni performansi gosterecegi
varsayllmamalidir.

3.2. Tek implant Restorasyonlarinda Dijital Olcii

Tek implant olgularinda sinirli tarama mesafesi ve komsu
dislerin belirgin anatomik referanslar saglamasi kiimiilatif
birlestirme hatasin1 azaltir. Yine de tarama scan body ile
sinirlandirilmamali; komsu dislerin  proksimal ve okliizal
yuzeyleri, peri-implant yumusak dokular, karsit ark ve
interokliizal 1iligski restorasyon tasarimina yetecek ayrintida
kaydedilmelidir.  Estetik bolgede gecici  restorasyonla
sekillendirilen ¢ikis profili definitif restorasyona aktarilacaksa,
yumusak doku konturu ile gegici restorasyonun servikal
geometrisi dokular belirgin bigimde degismeden dijital olarak
kaydedilmelidir.

3.3. Coklu implant ve Tam Ark Olgularinda Klinik
Smirlar

Implant sayis1 ve tarama mesafesi arttikca goriintiilerin
ardisik birlestirilmesine bagli kiimiilatif sapmalar 6nem kazanir;
digsiz alanlarda anatomik referanslarin sinirli olmasi bu etkiyi
artirabilir. Tam ark taramalarinda ek geometrik referanslar ve
prefabrike tarama yardimcilar1 bu sapmalar1 azaltmak amaciyla
aragtirtlmistir. Farah, Alresheedi, Alazmi ve Al-Haj Ali (2025) ek
geometrik referanslarin sapmalar1 azaltabildigini, Fu et al. (2025)
ise prefabrike tarama yardimcilarinin dijital model dogrulugu ve
pasif uyum iizerinde olumlu etkiler gosterebildigini bildirmistir.

Tam  ark  rehabilitasyonlarda  dijital ~ Ol¢unun
konvansiyonel yonteme mutlak tstiinliigi gosterilmis degildir.
Jasim, Abo Elezz, Altonbary ve Elsyad (2024), maksiller tam ark
vidali protezlerde konvansiyonel implant seviyesi oOl¢iisiiniin
incelenen  dijital protokolden daha yiiksek dogruluk
saglayabildigini bildirmistir. Llinas-Ceballos, Ata-Ali ve Piedra-
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Cascon (2026) da intraoral tarayict sec¢iminin tam ark
dogrulugunu etkileyebildigini  gostermistir. Tek implant
olgularindaki basarili dijital sonuglar bu nedenle tam ark
rehabilitasyonlara dogrudan genellenmemeli; o6l¢ii  yOntemi
implant sayist ve dagilimi, agilanma, scan body-tarayici sistemi
ve pasif uyum gereksinimine gore secilmelidir.

4. PROTETIK UST YAPI TASARIMI VE
RESTORATIF MATERYAL SECIMi

Ti-base destekli restorasyonlarda iist yapi tasarimi
implantin konumu, komponent geometrisi, vida kanalinin
yerlesimi  ve kullanilabilir  restoratif hacimle birlikte
planlanmalidir. Materyal se¢imi de bu tasarim kararlarindan
bagimsiz degildir. Monolitik zirkonya Ti-base destekli
restorasyonlarda yaygin kullanilan segeneklerden biridir; lityum
disilikat ise uygun olgularda degerlendirilebilir. Se¢cimde estetik
gereksinim, restoratif alan, kron geometrisi ve beklenen
fonksiyonel yiikler birlikte dikkate alinmalidir.

4.1. Monolitik Zirkonya

Monolitik zirkonya, yiliksek mekanik dayanimi ve
tabakalama seramigine gerek olmadan anatomik formda
uretilebilmesi  nedeniyle 0Ozellikle posterior tek implant
kronlarinda sik kullanilir. Di Fiore, Stellini, Monaco ve Yilmaz
(2024), Ti-base tizerinde farkli retansiyon tasarimlarina sahip
monolitik zirkonya kronlar1 dort yil degerlendirmis ve iist yapi-
Ti-base  baglant1  tasarimmin  teknik  komplikasyonlari
etkileyebildigini bildirmistir. Yiksek dayanim, restorasyon
kalinligina iliskin gereksinimi ortadan kaldirmaz. Seo, Ko, Huh,
Park ve Cho (2025), implant destekli monolitik zirkonya
kronlarda okliizal ve aksiyal kalinligin kirilma yikiini
etkiledigini gostermistir. Bu bulgular tiim zirkonyalar i¢in sabit
klinik smirlar olarak yorumlanmamali; kullanilan materyalin
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tiretici Onerileri korunmali ve 6zellikle vida kanali ile Ti-base'in
koronal sinir1 gevresinde asir1 incelmis alanlardan kaginilmalidir.

4.2. Lityum Disilikat

Lityum disilikat, optik 6zelliklerin 6n planda oldugu tek
dis restorasyonlarinda oOnemli bir seramik segenegidir ve
CAD/CAM veya presleme yontemiyle Uretilebilir. Burkhardt,
Sailer, Fehmer, Mojon ve Pitta (2023), Ti-base'e baglanan farkli
CAD/CAM materyallerinde retansiyonun restoratif materyal ile
baglayict sistem arasindaki etkilesime bagli oldugunu
gostermistir. Benzer bi¢imde, de Oliveira et al. (2026) lityum
disilikat kronlarda dayanak tipi ve yiksekliginin kirtlma
davranigin1  etkileyebildigini  bildirmigtir. Lityum disilikat
ozellikle yeterli materyal hacminin bulundugu ve estetik
gereksinimin 6n planda oldugu se¢ilmis olgularda diistiniilebilir;
vida kanali ¢evresinde sinirlt kalinlik, artmis kron yiiksekligi veya
belirgin lateral yiiklenme varliginda mekanik kosullar daha
dikkatli degerlendirilmelidir.

4.3. Restoratif Hacim ve Vida Kanalinin Tasarimi

Dijital tasarimda kronun dis konturu ile Ti-base'in
restorasyon i¢indeki konumu birlikte degerlendirilmelidir. Kisa
klinik kronlarda komponent seramik i¢in kullanilabilir hacmi
sinirlarken, yiiksek kronlarda kaldira¢ kolu uzar. Vida kanali
cevresinde yeterli materyal kalinhigi korunmali, i¢ yilizeyde
keskin gecislerden kacinilmalidir. Posterior bolgede kanalin
santral fossaya yakin konumu okliizal morfolojiyi korumay1
kolaylastirirken fonksiyonel tliberkiil veya egimli ylizeye
yaklasmasi cevredeki materyal kalinligin1 azaltabilir. Anterior
bolgede fasiyal veya insizal vida ¢ikisi estetik sorun olusturabilir;
acil1 vida kanallar1 ¢ikist daha uygun bir konuma tasiyabilse de
elverigsiz implant konumunun tiim biyomekanik ve servikal
tasarim sorunlarini ortadan kaldirmaz.
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4.4. Cikis Profili ve Klinik Materyal Secimi

Servikal tasarim peri-implant yumusak doku destegini ve
restorasyonun  temizlenebilirligini  etkiler. Dar  implant
platformundan daha genis dogal dis konturuna gegis icin yeterli
transmukozal mesafe bulunmadiginda asir1 konveks bir servikal
form gelisebilir. Endres et al. (2025), estetik bolgede konkav ve
konveks c¢ikis profillerini {i¢ y1l degerlendirmis ve orta fasiyal
mukozal c¢ekilmenin konkav gruba kiyasla konveks profilli
restorasyonlarda daha sik goriildiigiinii bildirmistir. Rathe et al.
(2024) ise Ti-base grubunda 30 derecenin iizerindeki ¢ikis agisi
ile marjinal kemik kayb1 arasinda genel ve degismez bir iliski
gostermemistir. Cikis profili bu nedenle tek bir ag1 esigi lizerinden
degil; implantin bukkolingual konumu, transmukozal mesafe,
yumusak doku kalinligt ve temizlenebilirlikle birlikte
degerlendirilmelidir.

5. Ti-BASE VE PROTETIK UST YAPININ YUZEY
HAZIRLIGI VE ADEZiV SIMANTASYON

Ti-base ile protetik {ist yap1 arasindaki adeziv arayiiz,
restorasyonun uzun donem mekanik biitiinliigli agisindan kritik
bir bolgedir. Baglanti stabilitesinde siman se¢imi kadar Ti-base
geometrisi ve yiiksekligi, restoratif materyal, ylizey hazirhigi ve
kontaminasyon kontroll de belirleyicidir. Burkhardt et al. (2023),
ayn1 simantasyon sisteminin farkli CAD/CAM materyallerinde
esdeger retansiyon saglamadigini; Stratos et al. (2026) ise yiizey
islemi, siman tipi ve iist yapt materyalinin baglant1 performansini
etkiledigini ve  mekanik  yaslandirmanin  retansiyonu
azaltabildigini gostermistir.

5.1. Ti-Base Yiizeyinin Hazirlanmasi

Titanyum baglanma yiizeyinin hazirlanmasinda amag,
mikromekanik ve kimyasal baglantiya elverisli temiz bir ylizey
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olusturmaktir. Bu amagcla aliiminyum oksit partikiilleriyle hava
abrazyonu yaygin olarak kullanilir. Krongvanitchayakul ve
Kunavisarut (2023), hava abrazyonunun Ti-base yilzey
purtzliligini  ve  zirtkonya  kronlarmm  retansiyonunu
artirabildigini; Stratos et al. (2026) da abrazyon uygulanmis
titanyum yiizeylerinde daha yiiksek retansiyon elde edilebildigini
bildirmistir. Partikiil boyutu, basing ve siire tiim sistemler i¢in tek
bir protokole indirgenmemeli; implantla temas eden hassas
baglant1 yilizeyi ve vida yuvasi korunmalidir. Mikromekanik
hazirligin ardindan titanyumla kimyasal etkilesim saglayabilen
primer veya rezin siman sistemleri kullanilabilir. Ancak iiriinleri
yalniz 10-MDP igerigine gore esdeger kabul etmek yerine,
uyumlulugu gosterilmis materyal ve protokoller tercih
edilmelidir.

5.2. Zirkonya ve Lityum Disilikat Yuzeylerinin
Hazirlanmasi

Zirkonya ve lityum disilikatin yiizey kimyalar1 farkl
oldugundan ayn1 baglanma protokolii her iki materyale
uygulanmamalidir. Zirkonyada kontrollii hava abrazyonu ve
uygun kimyasal baglayici sistemler tercih edilir; partikiil boyutu
ve basmcin kontrolsiiz kullanimi yiizey hasarmna yol
acabileceginden f{iretici Onerileri dikkate alinmalidir. Lityum
disilikatta ise cam seramik yapi, materyale 6zgli konsantrasyon
ve siirede hidroflorik asitle piiriizlendirmeye ve ardindan silan
uygulamasina olanak tanir.

Magbool, Rego, Santos, Ari ve Santos (2024), lityum
disilikatta hem yiizey igleminin hem de rezin siman se¢iminin
baglanma dayanimini etkiledigini gostermistir. Pilecco et al.
(2025) 1se prova sonrasinda uygulanan ylizey islemi
protokoliiniin yaslandirilmis baglanma dayanimini
etkileyebildigini bildirmistir. Bu nedenle prova sonrasinda
seramik yuUzeyinin kontaminasyon durumu g6z Oninde

36



Protetik Dis Tedavisi Alaninda Giincel Konular ve Akademik Degerlendirmeler

bulundurulmali ve kullanilan sisteme uygun temizleme veya
ylizey yenileme protokoli uygulanmalidir.

5.3. Kontaminasyon Kontroli ve Rezin Siman Secimi

Hazirlanmis yiizeylerin simantasyona kadar temiz
tutulmas1 gerekir. Klinik prova, elle temas, tiikiirik veya
laboratuvar artiklar1 baglant1 yiizeylerini olumsuz etkileyebilir.
Burkhardt, Pitta, Fehmer, Mojon ve Sailer (2021), tiklrik
kontaminasyonunun Ti-base baglanma yiizeyindeki baglanti
stabilitesini  azaltabildigini ve kontaminasyon sonrasinda
uygulanan temizleme protokoliiniin performans agisindan 6nemli
oldugunu bildirmistir. Rezin siman sec¢iminde baslangic
retansiyonunun yani sira yaslandirma sonrasi stabilite de dikkate
alinmalidir; zirkonya ve lityum disilikatta en yliksek retansiyonun
ayni baglayic1 sistemle elde edilmemesi materyal-siman
uyumunun énemini desteklemektedir (Burkhardt et al., 2023).

5.4. Ekstraoral Simantasyon

Ti-base ile list yapinin agiz disinda birlestirilmesi ¢aligma
alaninin  kontroliinii ve fazla simanin uzaklastirilmasin
kolaylastirir. Simantasyondan dnce iist yapmin Ti-base (zerine
tam oturdugu dogrulanmali; uyum sorunu simanla giderilmeye
calisiimamalidir. Materyale 6zgii ylizey hazirligindan sonra rezin
siman uygulanmali, restorasyon polimerizasyon siiresince dogru
konumda tutulmali ve birlesim hattinda artik birakilmamalidir.
Son kontrolde vida kanalinin agik, implant baglant1 yiizeyinin
temiz ve st yapmin dogru rotasyonel konumda oldugu
dogrulanmalidir. Baglantinin uzun ddnem stabilitesi, uygun
komponent geometrisi ile dogru yiizey hazirligi, kontaminasyon
kontrolii ve uyumlu adeziv sistemin birlikte uygulanmasina
baglidir.
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6. VIDA SIKMA, ON YUKLEME VE
RESTORASYONUN KLIiNiK TESLIiMi

Definitif torktan 6nce restorasyonun implant tizerine pasif
olarak oturdugu, proksimal temaslarin yerlesimi engellemedigi ve
implant-Ti-base baglantisinda aciklik bulunmadigi
dogrulanmalidir. Subgingival baglantilarda radyografik kontrol
yararlt olabilir; uyumsuz bir restorasyonun vida araciligiyla
yerine ¢ekilmesi uygun degildir.

6.1. On Yukleme ve Definitif Tork

Protetik vida sikildiginda uygulanan torkun bir boliimii
implant ve protetik komponentleri birbirine geken 6n yiiklemeye
doniigiir. Vida geometrisi, yiizey kosullart ve baglantidaki
surtinme tork—-o6n yiikleme iliskisini etkilediginden ayni tork
degeri farkli kosullarda ayni 6n yiiklemeyi olusturmayabilir
(Hess, Wadhwani, Chung, & Wee, 2026). Bu nedenle tim Ti-base
sistemleri i¢in gegerli tek bir tork degeri yoktur; {ireticinin
onerdigi deger kalibre edilmis mekanik veya elektronik tork
anahtartyla uygulanmalidir. Yetersiz tork On yiliklemeyi
azaltabilir, asir1 tork ise vida ve baglanti bilesenlerinde
istenmeyen gerilimler olusturabilir. Fardin et al. (2022), iretici
Onerisinin %16 altinda tork uygulanan grupta sayisal olarak daha
disiik sagkalim olasilig1 bildirmis; ancak farkli sikma
protokolleri arasindaki fark istatistiksel anlamliliga ulasmamustir.

6.2. Yeniden Torklama ve Vida Gevsemesi

Ik sikmadan sonra vida disleri ve baglant1 yiizeylerindeki
mikroskobik diizensizliklerin kismen diizlesmesi baslangic 6n
yuklemesinde azalmaya yol acabilir. Varvara, Sinjari, Caputi,
Scarano ve Piattelli (2020), iki farkli implant baglantisinda iki
dakika sonra yapilan yeniden torklamanin 6n yiikleme kaybini
azaltabildigini gostermistir. Buna karsilik Fardin et al. (2022), on
dakika sonra yeniden torklama ile yalniz baslangi¢ torku arasinda
yorulma sonrasi sagkalim agisindan anlamli fark bildirmemistir.
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Mevcut veriler tum sistemler icin zorunlu tek bir yeniden
torklama siresini desteklememektedir; (Gretici protokoliine
uyulmast ve baglangic torkunun dogru uygulanmasi daha
onemlidir. Tekrarlayan vida gevsemesinde yalniz viday1 yeniden
stkmak yerine baglantt geometrisi, restorasyon uyumu, kron
ylksekligi,  okliizal yilk ve  parafonksiyon  birlikte
degerlendirilmelidir.

6.3. Okliizal Kontrol ve Vida Giris Kanalinin
Kapatilmasi

Final torktan sonra okllizyon yeniden
degerlendirilmelidir. Belirgin erken temaslardan ve restorasyona
gereksiz lateral kuvvet ileten kontaklardan kaginilmali; bruksizm
veya belirgin parafonksiyon varliginda koruyucu okliizal splint
gereksinimi g6z 6nlnde bulundurulmalidir. Zirkonya yiizeyinde
okliizal diizeltme yapilmigsa yiizey yeniden polisajlanmalidir.
Vida giris kanali kapatilirken geri alinabilirlik korunmali; vida
bast iizerinde PTFE gibi uzaklastirilabilir bir ara materyal
kullanilabilir. Kanal ¢evresindeki seramik ylizey, zirkonya ve
lityum disilikatin farkli yiizey Ozellikleri dikkate alinarak
materyale uygun adeziv protokolle hazirlanmalidir.

6.4. Teslim Oncesi Son Kontrol

Teslim oncesinde peri-implant dokular, servikal kontur,
proksimal temaslar ve okliizyon son kez degerlendirilmelidir.
Estetik acidan kabul edilebilir goriinse bile temizlenemeyen asir1
konveks bir servikal kontur uzun dénem protetik agidan uygun
degildir. Teslim radyografisi implant-Ti-base baglantisinin tam
oturusunu degerlendirmeye ve baslangic marjinal kemik
seviyesini belgelemeye yardimci olabilir. Hastaya restorasyonda
hareket, ani okliizal degisiklik veya ¢igneme sirasinda rahatsizlik
gelistiginde kontrol gerekliligi agiklanmalidir.
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7. KLINIK TAKIiP VE KOMPLIKASYONLARIN
ONLENMESI

Ti-base destekli restorasyonlarda teknik komplikasyonlar
genel olarak diigiik siklikta goriilmekle birlikte uzun doénem
basar1 diizenli klinik takip gerektirir. Vida gevsemesi, seramikle
iliskili komplikasyonlar ve iist yapinin Ti-base'den ayrilmasi
izlem sirasinda karsilasilabilecek sorunlardir (Chantler et al.,
2023). Ti-base ile iist yapi arasindaki baglant1 kayb1 6zellikle
dikkate alinmasi gereken teknik komplikasyonlardan biridir
(Shadid, 2025). Kontrol seanslarinda peri-implant dokular, plak
birikimi, sondalamada kanama, restorasyon konturu, okliizyon ve
marjinal kemik seviyeleri birlikte degerlendirilmelidir. Ti-base ve
tek parga dayanaklar1 karsilastiran meta-analizde sondalama
derinligi ve sondalamada kanama acgisindan anlamh fark
saptanmazken, Ti-base grubunda marjinal kemik kaybinda kii¢iik
ancak istatistiksel olarak anlamli bir artig bildirilmistir (Liu et al.,
2024).

Tekrarlayan vida gevsemesi veya restorasyonda hareket
saptandiginda implant-Ti-base baglantisi, list yapinin mekanik
biitiinliigli ve okliizal kosullar yeniden incelenmelidir. Uzun
donem takipte temizlenebilirligin korunmasi da 6nemlidir; asiri
konveks servikal konturlar plak kontroliinii gliglestirebilir. Estetik
bolgede c¢ikis profilinin yumusak doku stabilitesiyle iligkili
olabilecegini gosteren klinik veriler, restorasyon konturunun
yalmiz teslimde degil takip siirecinde de degerlendirilmesini
desteklemektedir (Endres et al., 2025).

8. SONUC

Ti-base sistemleri, endiistriyel olarak iiretilmis titanyum
implant baglantisin1  hastaya 0zgli protetik {ist yapilarla
birlestirerek o6zellikle vidali tek implant restorasyonlarinda
ongoriilebilir bir tedavi segenegi sunar. Uzun donem basari ise tek
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bir materyal veya komponent tercihinden ¢ok, implantin ii¢
boyutlu konumundan restoratif hacme, dijital veri aktarimindan
ylizey hazirhigi ve simantasyona, vida baglantisindan okliizal
kontrol ve takibe kadar tim protetik is akisinin dogru
yonetilmesine baghdir. Standart Ti-base bu gereksinimleri
karsilamadiginda farkli komponentler veya kisisellestirilmis
dayanak secenekleri degerlendirilmelidir.
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PROTETIK DiS TEDAVISINDE YAPAY ZEKA:
GUNCEL UYGULAMALAR VE KLINIK
PERSPEKTIFLER

Sevgi OGUT!

1. GIRIS

Protetik dis tedavisinde intraoral tarama, CAD/CAM, ii¢
boyutlu goriintiileme ve dijital planlama klinik is akisinin
yerlesik bilesenleri haline gelmistir. Dijital veri miktarindaki
artig, yapay zeka (YZ) yontemlerinin smiflandirma, yorumlama
ve tasarim destegi amaciyla kullanimmi hizlandirmistir
(Schwendicke ve ark., 2025). Protetik dis hekimliginde YZ;
implantlarin radyografik tanimlanmasi, restorasyon tasarimi,
renk tahmini, hareketli protez planlamasi ve klinik bilgi destegi
gibi farkl alanlarda arastirilmaktadir (Rokhshad ve ark., 2026a).

Literatiirdeki hizli artisa karsin biitlin YZ uygulamalari
ayni1 olgunluk diizeyinde degildir. Yapay sinir aglarinin protetik
dis hekimligindeki gelisimini inceleyen sistematik haritalama
calismasi, 2007-2024 déneminde 70 ¢aligmanin yayimlandigini
ve Ozellikle son yillarda belirgin bir yogunlasma oldugunu
gostermistir  (Bobeicd ve lorga, 2024). Giincel semsiye
derlemeler ise en tutarli sonuglarin implantlarin radyografik
tanimlanmasi ve anatomik yapilarin segmentasyonu gibi sinirlari
acik gorevlerde elde edildigini; preparasyon smiri, estetik
degerlendirme ve uzun donem prognoz gibi ¢ok degiskenli
gorevlerde sonuglarin daha heterojen oldugunu bildirmektedir
(Alfaraj ve ark., 2026).
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Teknik performans ile klinik yarar ayni kavram degildir.
Bir algoritmanin kontrollii veri setinde yiiksek dogruluk
gostermesi, farkli hasta gruplarinda, farkli cihazlarla ve rutin
klinik kosullarda ayn1 performans: siirdiirecegi anlamina
gelmez. Bu nedenle giincel degerlendirmeler dis dogrulama,
prospektif klinik ¢aligmalar, hasta merkezli sonuglar ve gercgek is
akigindaki zaman veya kalite kazanci gibi Olgiitlerin 6nemini
vurgulamaktadir (Jayasheelan ve ark., 2026). Bu boliimde
YZ’nin protetik dis tedavisindeki temel kavramlar1 ve giincel
uygulamalari; sabit, implant destekli ve hareketli protetik
tedaviler, estetik, Klinik karar destegi, egitim, etik ve gelecek
perspektifi cercevesinde ele alinmaistir.

2. YAPAY ZEKANIN TEMEL KAVRAMLARI

Yapay zeka; smiflandirma, tahmin, Oriinti tanima ve
karar destegi gibi gorevleri gerceklestiren yontemlerin genel
adidir. Dis hekimligindeki uygulamalarin ¢ogu makine
O0grenmesi ve derin Ogrenmeye dayanir. Makine O6grenmesi
verilerdeki iligkilerden tahmin {iretirken, ¢ok katmanli yapay
sinir aglarma dayanan derin 6grenme Ozellikle goriintiilerde
ayirt edici ozellikleri dogrudan veriden Ogrenebilir (Sitaras ve
ark., 2025).

Protetik dis hekimliginde en sik kullanilan derin 6grenme
mimarilerinden biri konvoliisyonel sinir aglaridir (convolutional
neural networks; CNN). CNN modelleri radyografi, intraoral
tarama ve diger dijital goriintiilerde smiflandirma, nesne tanima
ve segmentasyon ic¢in kullanilmaktadir. Mevcut caligmalar
Ozellikle implant protetigi, restorasyon tasarimi ve tedavi
sonuclarinin tahmini ¢evresinde yogunlagmistir (Bobeica ve
lorga, 2024; Rokhshad ve ark., 2026a). Bununla birlikte model
performansimin veri setinin biyiikligi, cesitliligi, etiket kalitesi
ve bagimsiz dogrulama bic¢imiyle birlikte yorumlanmasi gerekir.

49



Protetik Dis Tedavisi Alanminda Giincel Konular ve Akademik Degerlendirmeler

Uretken YZ sistemleri, mevcut veriyi yalmzca
siiflandirmak yerine yeni metin, gOriintli veya tasarim
tiretebilir. Protetik uygulamalarda bu yaklasim restorasyon
morfolojisinin olusturulmast ve dijital tasarimin
otomatiklestirilmesi acisindan oOnem tasirken; biiyik dil
modelleri (large language models; LLM) daha cok bilgiye
erigim, egitim, hasta iletisimi ve klinik karar destegi baglaminda
degerlendirilmektedir (Schwendicke ve ark., 2025). Bu iki grup
ayni veriyle, ayn1 amacla veya ayni performans Olgiitleriyle
degerlendirilmemelidir.

3. PROTETIK DiS TEDAVISINDE YAPAY
ZEKANIN GUNCEL UYGULAMALARI

3.1. Sabit Protetik Restorasyonlarda Yapay Zeka

Sabit protetik tedavide YZ’nin baslica hedefi, klasik
CAD is akisinda kullanici deneyimine bagimli olan preparasyon
smirinin  belirlenmesi, baslangic morfolojisinin olusturulmasi,
proksimal temaslarin ve okliizal iligkilerin diizenlenmesi gibi
asamalar1 kismen otomatiklestirmektir. Tek dis destekli
restorasyonlar1 degerlendiren sistematik derlemede preparasyon
bitim smiri, marjinal ve internal uyum, okliizyon, proksimal
temas, estetik biitiinliilk ve tasarim siiresi en sik incelenen
sonlanimlar olarak bildirilmistir (Ladia ve ark., 2026).

Kron tasarimi, bu alandaki en gelismis uygulamalardan
biridir. Ogrenme tabanli sistemler prepare dis ile komsu ve
antagonist diglerin {i¢ boyutlu iligkilerini kullanarak baslangi¢
kron morfolojisi olusturabilir. Sistematik degerlendirmeler,
ozellikle tek Ttyeli kronlarda YZ tabanhi tasarimlarin insan
tasarimlarina yaklasabildigini, ancak proksimal temaslar,
okliizyon, anterior rehberlik ve estetik ayrintilarda deneyimli
kullanicinin son diizenlemelerine gereksinim duyulabildigini
gostermektedir (Limpuangthip ve ark., 2026). Bu nedenle
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otomasyonun mevcut degeri, klinisyeni veya teknisyeni tasarim
stirecinden ¢ikarmaktan ¢ok ilk tasarimi hizlandirmaktir.

Zaman verimliligi YZ destekli CAD sistemlerinin en
belirgin avantajlarindan biridir. Wu ve ark. (2025), posterior
kronlarda iki YZ destekli yazilimi geleneksel CAD ile
karsilastirmis ve YZ gruplarinda tasarim siiresinin deneyimsiz
operatoriin geleneksel CAD siiresinin yaklasik dortte birine
indigini bildirmistir. Bununla birlikte morfolojik dogruluk tiim
ylizeylerde  deneyimli  teknisyen  tasarimindan  {stiin
bulunmamistir. Bu sonug, kisa tasarim siiresinin tek basina
klinik kalite gostergesi olmadigini ortaya koymaktadir.

Internal ve marjinal uyum agisindan bildirilen sonuglar
genel olarak umut vericidir. Sabit ve implant destekli
restorasyonlar1 degerlendiren bir kapsam derlemesinde YZ ile
tasarlanan kronlarda ortalama internal araliklarin yaklasik 59-83
um arasinda degistigi bildirilmistir (Khaohoen ve ark., 2025).
Ancak klinik kabul edilebilirlik; internal uyumun yam sira
marjinal bitlnlik, proksimal temas, statik ve dinamik okliizyon
ile estetik gereksinimlerin birlikte saglanmasina baghdir. Ayrica
tek kron sonuglarmin ii¢ tiyeli sabit boliimlii protez veya daha
karmasik restorasyonlara dogrudan aktarilmasi uygun degildir;
restorasyon karmasikligi arttikga diizeltme gereksinimi de

artabilmektedir (Limpuangthip ve ark., 2026).

Sabit restorasyonlarda YZ’nin klinik uygulamasina
iliskin uzman gorisleri, sistemlerin preoperatif planlama, dijital
Olcii isleme, preparasyon degerlendirmesi, fonksiyonel tasarim
ve kisisellestirilmis estetik gibi asamalarda destekleyici rol
istlenebilecegini; buna karsin nihai klinik onayin kullanicida
kalmas1 gerektigini vurgulamaktadir (Feng ve ark., 2026).
Mevcut calismalarin 6nemli bolimu laboratuvar veya dijital
model kosullarinda  yiiriitiildiiglinden, gercek hastalarda
yerlestirme siiresi, diizeltme miktari, yeniden yapim orani ve
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uzun donem biyolojik-mekanik sonuglar daha fazla klinik
calisma gerektirmektedir.

3.2. implant Protetiinde Yapay Zeka

Implant protetiginde YZ’nin en sik calisilan alanlarmdan
biri, marka ve model bilgisi bulunmayan implantlarin
radyografiler iizerinden tanimlanmasidir. Bu durum ozellikle
yillar 6nce yerlestirilmis implantlarda uyumlu abutment veya
protetik komponent secimini zorlastirabilir. 1ki boyutlu
radyografilerde implant siniflandirmasi  ve  peri-implant
patolojilerin belirlenmesini degerlendiren sistematik derlemeler,
0zel olarak egitilmis derin 6grenme modellerinin implant
tanimlamada yliksek performans gosterebildigini bildirmektedir
(Bonfanti-Gris ve ark., 2025). Semsiye derlemede implant
sistemi siniflandirmast i¢in yaklasik %95,6 dogruluk, %94,6
duyarhilik ve %97,9 6zgiillik degerleri rapor edilmistir (Alfaraj
ve ark., 2026).

Ozgiin calismalar da yiiksek ancak modele ve veri setine
bagl sonuglar gostermektedir. Yuce ve ark. (2025), dort implant
sistemine ait 5375 panoramik goriintiide en basarili model i¢in
%98,9 dogruluk bildirirken modeller arasindaki degerlerin
%84,4-%98.,9 araliginda degistigini gostermistir. Mesterhazi ve
ark. (2026) implant tespitinde %99’un (zerinde ve marka
smiflandirmasinda yaklasik %95,7 dogruluk elde etmis; ancak
marka ile protetik platform boyutunun birlikte dogru
smiflandirilmasinda performans %385,6’ya diismiistiir. Bu fark,
implantt tanimanin dogru protetik komponenti se¢mekle
tamamen esdeger olmadigini gostermektedir.

Genel amagh ¢ok modlu biiylik dil modellerinin implant
tanimlamadaki  performansi, 0zel goriintii  smiflandirma
sistemlerinden belirgin bigimde diisiiktiir. Hlaing ve ark. (2026),
guncel ¢ok modlu LLM’lerin radyografilerden implant
markasimi belirleme dogrulugunun yalnizca yaklasik %4-%33
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arasinda kaldigin1 ve yanls yanitlarin bir kisminin gercekte
taninmayan implant i¢in kesin marka belirtilmesi bi¢iminde
ortaya ¢iktigini bildirmistir. Dolayisiyla bu modellerin implant
kimligi belirlemede, alan i¢in 0Ozel olarak egitilmis ve
dogrulanmis sistemlerin yerine kullanilmasi uygun degildir.

Implant planlamasimda YZ; CBCT iizerinde dissiz alanin
belirlenmesi, kemik boyutlarinin 6l¢iilmesi ve anatomik
yapilarin segmentasyonu gibi gorevlerde kullanilmaktadir.
Sistematik derleme ve meta-analizler, implant planlamasinda
YZ’nin 6zellikle anatomik veri isleme ve Ol¢iim asamalarinda
yiiksek performans gdsterebildigini, ancak basari diizeyinin ¢ene
bolgesine ve kullanilan yoOnteme goére degistigini ortaya
koymaktadir (Alqutaibi ve ark., 2025). Protetik acgidan kritik
olan nokta, anatomik olarak uygun goriinen yerlesimin aymn
zamanda c¢ikig profili, vida giris deligi, estetik ve okliizal
yiiklenme bakimindan restoratif olarak yonlendirilmis olmasidir;
bu biitlinciil karar i¢in klinisyen degerlendirmesi gereklidir.

Peri-implant kemik kaybi ve patolojilerin radyografik
olarak saptanmasi1 da gelecek vaat eden bir kullanim alanidir;
ancak radyografik bulgular tek basina peri-implant hastalik
tanis1 koydurmadigindan YZ c¢iktilar1 klinik muayeneden
bagimsiz yorumlanmamalidir (Bonfanti-Gris ve ark., 2025).
Daha karmasik bir gérev olan implant basarisi, osseointegrasyon
veya komplikasyon tahmini ise hasta, kemik, implant, protetik
tasarim ve bakim davraniglari gibi cok sayida degiskenden
etkilenmektedir. Semsiye derlemeler bu alandaki kanitin implant
tanimlama ve segmentasyona gore daha smirli ve heterojen
oldugunu gostermektedir (Mathur ve ark., 2026).

3.3. Hareketli Protetik Tedavide Yapay Zeka

Hareketli protetik tedavide YZ literatlirQi, sabit ve
implant destekli uygulamalara goére daha smirhidir. Mevcut
caligmalar parsiyel dissiz arklarin degerlendirilmesi, hareketli
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boliimlii protez (HBP) tasarimi, tam protez sonrasi yiiz
gOriiniimiiniin tahmini ve bazi maksillofasiyal uygulamalara
odaklanmaktadir. Ali ve ark. (2024) tarafindan yapilan
derlemede yalnizca 15 c¢alisma belirlenmis ve calismalarin
onemli bolimiiniin tanisal veya planlama asamalarinda
yogunlastig1 bildirilmistir.

HBP tasariminda YZ’nin potansiyeli, dis eksikligi
dagilimi, periodontal durum, okliizal iliskiler ve retansiyon
gereksinimleri gibi birden fazla degiskeni birlikte ele
alabilmesinden kaynaklanir. Li ve ark. (2026), 1000 HBP
olgusuna ait klinik verilerle gelistirdikleri aciklanabilir YZ
modelinde maksiller palatal bar/strap seciminde %93,0,
mandibular lingual bar/plak se¢iminde %87,3 dogruluk
bildirmistir. Modelin hangi klinik 6zelliklere agirlik verdiginin
gosterilebilmesi, kararin klinisyen tarafindan denetlenmesini
kolaylastirmas1 acisindan dnemlidir.

Buna karsilik genel amach iiretken YZ sistemlerinin
dogrudan HBP iskelet tasariminda giivenilirligi heniiz yeterli
degildir. Alharbi ve Osman (2026), farkli ChatGPT modellerinin
aym klinik senaryoda degisken ve tekrarlanabilirligi smirl
tasarimlar tiretebildigini gostermistir. Alageel (2026) tarafindan
25 parsiyel digsizlik senaryosunda ChatGPT, Copilot, Gemini ve
DeepSeek gibi LLM’ler ile alan i¢in gelistirilmis 6zel bir karar
destek sistemi karsilagtirilmis; sistemler arasinda belirgin
performans farklar1 bildirilmistir. Bu sonuglar, genel amagh
sohbet modelleri ile alana 6zgili klinik karar destek araglarinin
birbirinden ayrilmas1 gerektigini gostermektedir.

Tam protezlerde arastirmalar daha az sayidadir. Ma ve
ark. (2026), 16 total dissiz hastanin tedavi Oncesi ve sonrast {i¢
boyutlu yiiz taramalarni kullanarak restorasyon sonrasi yiiz
goriinlimiinii tahmin eden bir derin 6grenme modeli gelistirmis
ve uzmanlarm tahmin edilen goriintiiler ile gercek tedavi sonrasi
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goruntuler arasindaki benzerligi 5 lizerinden ortalama 4,2 olarak
degerlendirdigini bildirmistir. Bu yaklasim hasta bilgilendirmesi
ve estetik beklentilerin yonetimi igin ilgi ¢ekicidir; ancak kigik
orneklem ve sinirh dis dogrulama nedeniyle daha genis klinik
calismalar gereklidir.

3.4. Estetik ve Renk Degerlendirmesinde Yapay Zeka

Renk secimi ve estetik planlama, gozlemci deneyimi,
aydinlatma, materyal optigi ve bireysel algi gibi bircok
degiskenden etkilenir. YZ tabanli renk eslestirme ¢alismalarinda
yapay sinir aglari, destek vektor makineleri, karar agaglar1 ve
diger makine 6grenmesi yontemleri kullanilmigtir. Shetty ve ark.
(2024), sistematik derlemelerinde bazi modellerde yiiksek renk
tahmin dogrulugu bildirilmesine karsin sonuglarin kullanilan
cihaz, aydmlatma ve renk wuzayma duyarli oldugunu
vurgulamistir. Bu nedenle farkli ¢alismalarin dogruluk oranlari
tek basina klinik tstiinliik olarak yorumlanmamalidir.

Seramik restorasyonlarda nihai rengin tahmini, 0zellikle
ince ve translisent restorasyonlarda klinik agidan onemlidir.
Kose ve ark. (2023), substrat rengi, seramik rengi ve kalinligi
gibi degiskenlerle 28 regresyon modelini karsilastirmis; karar
agact modelinin en diisiik tahmin hatasina sahip oldugunu ve
nihai renk Uzerinde substrat renginin belirgin  etkisini
gostermistir. Sistematik derleme ve meta-analiz bulgular1 da
CAD/CAM seramiklerde YZ tabanli renk tahminlerinin ¢ogu
calismada belirlenen klinik kabul sinirlart iginde kaldigini,
ancak kanitin agirhikli olarak in vitro calismalara dayandigini
gostermektedir (Ardila ve ark., 2025).

Dijital giiliis tasarimi YZ’nin estetik alandaki diger
uygulamasidir. Baaj ve Alangari (2025), 2024 yili sonuna kadar
Olciitleri karsilayan yalnizca dort ¢alisma bulundugunu ve kanit
tabaninm  heniiz sinirl oldugunu bildirmistir. Insan ve YZ
tasarimlarint karsilastiran c¢aligmalarin sonuglar1 da tek yonli
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degildir: Kaushik ve ark. (2025) 320 katilimcinin genel olarak
insan tarafindan hazirlanan tasarimlar1 daha fazla tercih ettigini
bildirirken, Almohareb ve ark. (2026) 33 hastalik prospektif
calismada YZ tasarimlarinin uzman degerlendirmelerinde daha
yliksek puan aldigini1 ve hastalarin %69,7°si tarafindan tercih
edildigini; ayrica tasarim siiresinin yaklasik yariya indigini
gostermistir. Bu farkliliklar, estetik basarinin kullanilan yazilim,
vaka Ozellikleri ve degerlendiriciden etkilenebilecegini
diistindiirmektedir.

4. KLINIK KARAR DESTEGI VE PROTETIK
EGITIMDE YAPAY ZEKA

4.1. Klinik Karar Destegi

Protetik tedavi planlamasinda ¢ogu zaman tek bir dogru
secenek bulunmaz; yas, sistemik ve dental durum, mevcut
dislerin prognozu, destek dokular, okliizyon, estetik beklenti ve
ekonomik kosullar birlikte degerlendirilir. Bu nedenle
LLM’lerin klinik karar destegindeki basarisi, goriintii {izerinde
bir implanti tantyan 6zel bir siniflandiricinin dogruluguyla ayni
bicimde yorumlanamaz. Kamalakidis ve ark. (2026), tam ve
hareketli boliimli protezlere iligkin ileri diizey 10 klinik soruda
bes LLM’yi degerlendirmis ve en yiiksek ortalama puani §,1/10
olarak bildirirken diger modellerin 6,0-7,2 arasinda kaldigini
gostermistir. Klinik agidan anlamli hatalarin tamamen ortadan
kalkmamasi, bu araglarin bagimsiz karar verici degil uzman
denetiminde bilgi destegi olarak kullanilmasmi  gerekli
kilmaktadir.

LLM performanst model, siiriim, istem bi¢gimi ve zaman
icinde degisebilir. Shirani (2026), sabit protetik tedavi
sorularinda ChatGPT-40, DeepSeek R1 ve Gemini 2 Pro’yu dort
hafta boyunca degerlendirmis ve dogruluk oranlarmin %43-%71
arasinda degistigini bildirmistir. Gerg¢ek klinik ortamda eksik

56



Protetik Dis Tedavisi Alanminda Giincel Konular ve Akademik Degerlendirmeler

oyku, belirsiz radyografik bulgular ve hasta tercihleri gibi
unsurlarin modele nasil aktarildigi da sonucu etkileyebilir. Bu
nedenle metin tabanli senaryolarda elde edilen iyi performans,
dogrudan klinik yeterlilik olarak kabul edilmemelidir.

4.2. Protetik Egitim ve Hasta Bilgilendirmesi

Biiylik dil modellerinin protetik egitimdeki en belirgin
katkist bilgiye hizli erisim, konularin 6zetlenmesi, farkli tedavi
seceneklerinin karsilagtirilmasi ve soru-cevap temelli 6grenme
destegidir. Prasad ve ark. (2026), li¢ glincel LLM’yi 2024 ve
2025 National Prosthodontic Resident Examination’dan toplam
300 soruda degerlendirmis; en yiiksek performans gdsteren
modelin dogrulugunu sirasiyla %78,7 ve %85,3 olarak
bildirmistir. Bununla birlikte uzmanlik 6grencilerinin baglamsal
degerlendirme gerektiren bazi alanlarda daha iyi performans
gostermesi, sinav bagarisinin klinik muhakemenin tamamini
temsil etmedigini gostermektedir.

Benzer bigcimde Perween ve ark. (2026), teorik ve klinik
36 protetik soruda protetik uzmanlarinin genel dogruluk
acisindan ChatGPT’den daha basarili oldugunu; farkin 6zellikle
klinik ve orta giicliikteki sorularda belirginlestigini bildirmistir.
Model yanitlarinin tekrarlanabilirliginin sinirli olmasi, egitimde
YZ c¢iktisnin kontrol edilmeden dogru kabul edilmemesi
gerektigini gosterir. Egitim acisindan amag, hazir yaniti
ezberlemekten ¢ok, modelin {rettigi bilgiyi kaynaklarla
dogrulamak ve klinik gerek¢elendirmeyi gelistirmektir.

Hasta bilgilendirmesinde LLM’ler, protetik islemlerin
temel kavramlarim1 anlasilir bigimde agiklamada yardimci
olabilir. Isik ve Yerliyurt (2026), sabit ve hareketli protezler,
implantlar ve estetik restorasyonlara iligkin hasta sorularinda alt1
LLM’yi degerlendirmis; performansin genel olarak orta ile 1yi
arasinda oldugunu, ancak hi¢cbir modelin tiim Olgiitlerde en {ist
diizeye ulasmadigmi bildirmistir. Bu nedenle kisiye 0zgii
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endikasyon, risk ve prognoz aciklamalarinin  hekim
degerlendirmesinin yerine gegmemesi gerekir.

5. YAPAY ZEKA UYGULAMALARININ
SINIRLILIKLARI, ETIiK VE VERI
GUVENLIGI

YZ calismalarinda yiiksek teknik dogruluk, modelin her

klinik ortamda giivenilir oldugu anlamina gelmez. Retrospektif
ve tek merkezli veri setleri, 6rneklem ¢esitliliginin smirli olmasi,
dis dogrulamanin eksikligi ve gergek klinik is akisinda yapilan
calismalarin azlhig1 baslica sorunlardir (Lal ve ark., 2025). Bir
kron tasarimi veya implant smiflandirma modeli belirli bir cihaz,
gorlintii  protokolii ya da hasta grubuyla egitildiginde bu
ozelliklere ozgili Oriintiileri  Ogrenebilir; farkli merkezlerde
performans diisebilir. Bu nedenle egitim verisinin sayis1 kadar
temsil giicii ve bagimsiz test verisindeki sonuglar da énemlidir.

Aciklanabilirlik bir bagka Onemli konudur. Derin
ogrenme modelleri yliksek dogruluk gosterebilirken kararin
hangi 6zelliklere dayandigi her zaman klinisyen tarafindan agik
bicimde goriilemeyebilir. Thaweesapphithak ve ark. (2026), dis
hekimliginde aciklanabilir YZ calismalarin1 degerlendirdikleri
sistematik derlemede 19 ¢alismanin 14’{inde yliksek yanlilik
riski saptandigini ve yalnizca bir ¢aligmanin aciklanabilirligin
insanin  modeli anlamas1 iizerindeki etkisini dogrudan
inceledigini bildirmistir. Dolayisiyla bir 1s1 haritas1 veya
aciklama sunulmasi, modelin klinik olarak giivenilir oldugunu
tek basina kanitlamaz.

Uretken YZ ve LLM’lerde temel risklerden biri, bilimsel
olarak hatali veya kaynagi dogrulanamayan bir bilginin ikna
edici bir dille sunulabilmesidir. Dis hekimliginde LLM’lerin etik
kullanimi i¢in 6nerilen g¢erceveler; dogruluk, seffaflik, yanlilik,
hasta mahremiyeti, veri giivenligi ve hukuki sorumlulugu
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birlikte ele almaktadir (Rokhshad ve ark., 2026b). Diinya Saglik
Orgiitii de saghk alaninda YZ icin insan &zerkliginin ve
denetiminin korunmasini, giivenlik ve hesap verebilirligin
saglanmasini1 temel ilkeler arasinda belirtmekte; biiyiik ¢ok
modlu modeller i¢in yanlhig/yanlh bilgi ve kullanicilarin sisteme
asirt giivenmesi risklerine ayrica dikkat ¢ekmektedir (World

Health Organization, 2021, 2024).

Protetik tedavide radyografi, CBCT, intraoral tarama,
yiz fotografi ve klinik kayitlar kisiyi dogrudan veya dolayl
olarak tanimlayabilir. Bu veriler YZ sistemlerine aktarilmadan
once saklama, yeniden kullanim ve iglincli taraf erisimi
kosullar1 bilinmeli; genel kullanima acgik sistemlere hasta verileri
kimlikten armndirilmadan ytiklenmemelidir. Hatali bir implant
tanimlamasi, uygunsuz restorasyon tasarimi veya yanlis klinik
oneride sorumluluk algoritmaya devredilemez; c¢ikti hekim
tarafindan klinik ve radyografik bulgularla dogrulanmalidir
(World Health Organization, 2021; Rokhshad ve ark., 2026b).

6. GELECEK PERSPEKTIFI

Gelecekteki caligmalar yalnizca algoritma dogrulugunu
degil, gercek klinik yarar1 Ol¢melidir. Bir YZ tasariminin
geometrik benzerliginden daha anlamli sonlanimlar; gereken
klinik  diizeltme, tedavi siiresi, yeniden yapim, hasta
memnuniyeti ve uzun donem basaridir. Giincel degerlendirmeler
prospektif, c¢ok merkezli ve hasta merkezli dogrulama
caligsmalarina gereksinim oldugunu vurgulamaktadir
(Jayasheelan ve ark., 2026).

Bir diger gelisim alani, farkli dijital veri kaynaklarinin
tek bir sanal hasta modeli iginde birlestirilmesidir. Intraoral
tarama, CBCT, yliz taramas1 ve okliizal kayitlarin es zamanl
degerlendirilmesi; restorasyon tasariminin  yalnizca  dis
morfolojisine degil, hastanin anatomisi, yliz Ozellikleri ve
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fonksiyonuna gore kisisellestirilmesini saglayabilir.  Sabit
restorasyonlara iliskin uzman uzlasi raporu da YZ destekli is
akisinin  preoperatif planlama, Ol¢li isleme, preparasyon
degerlendirmesi, fonksiyonel ve estetik tasarim gibi basamaklar1
biitiinciil bicimde desteklemesi gerektigini belirtmektedir (Feng
ve ark., 2026).

Bu gelisimin oOniindeki temel gereklilikler; ortak veri
standartlari, farkli cihaz ve yazilimlar arasinda birlikte
calisabilirlik, dig dogrulama, seffaf raporlama, veri giivenligi ve
insan denetimidir. Tasarimin ilk agamalarinin otomatiklesmesi
klinisyen veya teknisyenin ortadan kalkmasindan ¢ok, rollerin
kalite kontrol, fonksiyon, estetik ve hasta 0zelinde karar verme
gibi daha yiiksek diizeyli gérevlere kaymasina yol acabilir. Bu
nedenle protetik dis tedavisinde YZ’nin yakin gelecekteki en
gercekci konumu, Klinik kararin yerine gecen bagimsiz bir
sistem degil, dijital is akisgim1 hizlandiran ve klinik karari
destekleyen bir ara¢ olmaya devam etmektedir (Alfaraj ve ark.,
2026; Feng ve ark., 2026).

7. SONUC

Yapay zeka, protetik dis tedavisinde goriintii analizi,
implant tanimlama, restorasyon tasarimi, renk degerlendirmesi,
hareketli protez planlamasi, egitim ve klinik bilgi destegi gibi
farkli alanlarda kullanilmaktadir. Giincel kanitlar en tutarli
basarmin iyi tanimlanmis smiflandirma, segmentasyon ve bazi
tasarim gorevlerinde elde edildigini; karmasik tedavi planlamasi
ve uzun donem prognoz tahmininde ise performansin daha
degisken oldugunu gostermektedir (Alfaraj ve ark., 2026;
Mathur ve ark., 2026).

Klinik uygulamanin gilivenilir bi¢imde yayginlasmasi
icin YZ sistemlerinin bagimsiz veri setlerinde ve gercek klinik
kosullarda  dogrulanmasi, hasta merkezli  sonuglarinin
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gosterilmesi, veri glivenligi ve etik sorumluluklarm agik bicimde
tanimlanmas1 gerekir. Bugilinkii veriler 1s18inda YZ, klinik
deneyimin alternatifi degil; dogru gorevde, dogrulanmis
sistemlerle ve profesyonel denetim altinda kullanildiginda
protetik is akisini destekleyebilecek tamamlayici bir aragtir.
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CAM SERAMIK RESTORASYONLARDA

GUNCEL YAKLASIMLAR
Mehmet KARAKUZU!
Serdar GOCMEN?
1. GIRIS

Cam seramikler, camst bir matriks icerisinde kontrollii
olarak olusturulmus kristalin fazlarin  bulundugu dental
seramiklerdir. Camsi1 faz optik Ozelliklerin  ve asitle
ptiriizlendirilebilirligin  temelini  olustururken, kristalin faz
mekanik 6zelliklerin gelistirilmesine katkida bulunur. Bu yapi;
feldspatik seramiklerden 16sit ile giiclendirilmis sistemlere,
lityum disilikata ve daha giincel zirkonya ile gili¢lendirilmis
lityum silikatlara uzanan genis bir materyal grubunu
kapsamaktadir (Gracis, Thompson, Ferencz, Silva, & Bonfante,
2015).

Cam seramiklerin klinik 6nemi yalmiz yiiksek estetik
potansiyellerinden kaynaklanmaz. Hidroflorik asitle
mikroplriizlendirilebilmeleri ve silan araciligiyla rezin
materyallere kimyasal olarak baglanabilmeleri, bu materyalleri
adeziv restoratif yaklasimin merkezine yerlestirmistir. Boylece
laminate veneerlerden onley, oklizal veneer ve parsiyel kronlara
kadar dis dokusunu koruyan restorasyon tasarimlari miimkiin
hale gelmistir (Beuer et al., 2025; Prott et al., 2025). CAD/CAM
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bloklarin  gelistirilmesi ~ de  restorasyon  tasariminin
standardizasyonunu ve tek seansta iiretim olasiligini artirmistir.

Bununla birlikte materyal ailesinin genislemesi, tiim cam
seramiklerin aymi endikasyon, minimum kalinlik, yiizey islemi
ve klinik kanita sahip oldugu seklinde yanlis bir genellemeye
yol agcmamalidir. Bu boliimde cam seramik restorasyonlarin
siiflandirmasi, klinik endikasyonlar1 ve sagkalimi, preparasyon
ve adeziv simantasyon ilkeleri, renk ve yiizey sonlandirmasi
kanita dayali olarak degerlendirilmistir. Polikristalin zirkonya
restorasyonlar boliimiin kapsami diginda tutulmustur.

2. CAM SERAMIK MATERYALLER VE
SINIFLANDIRMA

2.1. Feldspatik ve Losit ile Gii¢clendirilmis Seramikler

Feldspatik porselenler yiliksek camsi faz igerikleri
nedeniyle dental seramikler arasinda en yiiksek transliisensiyi ve
dogal dis benzeri optik davranigi saglayabilen materyallerdendir;
toz-likit  teknigiyle tabakalanabilmeleri  ayrintili  renk
karakterizasyonuna olanak verir. Buna karsilik sinirli kristalin
giiclendirme nedeniyle mekanik oOzellikleri daha diisiiktiir ve
gilincel kullanim alanlar1 esas olarak diisiik kalinlikli anterior
veneerler ile estetik tabakalamadir (Gracis et al., 2015; Klein et
al., 2025). Losit ile giiglendirilmis cam seramiklerde kristalin
16sit faz1 mekanik 6zellikleri artirir; presleme teknolojileriyle bu
materyaller veneer, inley, onley ve secilmis tek kronlarda uzun
yillar kullanilmistir. Lityum disilikatin daha yiliksek mekanik
kapasitesi nedeniyle kullanim alanlar1 daralmis olsa da yiiksek
estetik gereksinimli, adeziv olarak baglanan restorasyonlarda
gegerli bir segenek olmayi siirdirmektedir (Beuer et al., 2025;
Gracis et al., 2015).
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2.2. Lityum Disilikat

Lityum disilikat, gtincel cam seramik restorasyonlarda en
glicli  kanmit  tabanina  sahip  materyallerden  biridir.
Mikrostrukturi cam matriks icinde birbirine kenetlenen lityum
disilikat kristallerinden olusur; bu yap1 feldspatik ve 16sit ile
giiclendirilmis  seramiklere gore daha yiiksek mekanik
performans saglarken, cam fazin korunmasi hidroflorik asitle
piiriizlendirme ve silanizasyon yoluyla etkili adeziv baglanmaya
izin verir. Materyal preslenebilir ingot ve CAD/CAM blok
formunda kullanilabilir; farkli  transliisensi ve opasite
secenekleri veneerden tam krona uzanan genis bir endikasyon
yelpazesine olanak saglar (Nejat, 2025).

2.3. Zirkonya ile Gii¢lendirilmis Lityum Silikat

Zirkonya ile giliclendirilmis lityum silikat (ZLS)
seramikler, lityum silikat esasli cam matrikse zirkonya
bileseninin eklenmesiyle gelistirilmis CAD/CAM
materyalleridir. Isimlerinde “zirkonya” bulunmasma karsin
polikristalin zirkonya degildir; cam matriks igerdikleri i¢in cam
seramik grubunda siniflandirilirlar (Gracis et al., 2015). Bu
ayrim klinik olarak 6nemlidir, ¢ilinkii ZLS ylizeyleri cam faz
icerdiginden hidroflorik asit ve silan protokolleriyle adeziv
olarak baglanabilir; uygulama siiresi ve konsantrasyonu ig¢in
uretici protokoll izlenmelidir.

ZLS'nin klinik kanit1 lityum disilikata gére daha yenidir.
Sistematik derleme ve meta-analizde ZLS restorasyonlarin 1
yillik sagkalimi %99 bulunmus, ancak yalnizca dort klinik
calisma bulundugundan uzun dénem performansin daha uzun
stireli ¢alismalarla dogrulanmasi gerektigi vurgulanmistir (Banh
et al., 2021). Ayrica in vitro ¢alismalarda yapay yaslandirma
sonrasinda  CAD/CAM ZLS'nin transliisensisinin lityum

disilikattan anlamli olarak diisik oldugu bildirilmistir
(Potdukhe, lyer, & More, 2024). Bu nedenle ZLS'nin lityum
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disilikata klinik tstiinliglini ileri stirmek icin yeterli kanit
bulunmamaktadir.

2.4. Presleme ve CAD/CAM Uretim

Cam seramik restorasyonlar kayip mum teknigini izleyen
1s1 ile presleme veya dijital tasarim sonrasi CAD/CAM
frezeleme ile Gretilebilir. Lityum disilikat inley ve onleylerin
uyumunu degerlendiren ve dort in vitro calismaya dayanan
sistematik derleme ve meta-analizde, her iki teknik de kabul
edilebilir marjinal ve toplam aralik saglamis; internal uyum ise
preslenmis restorasyonlarda anlamli olarak daha iyi bulunmustur
(Bastos et al., 2020). CAD/CAM is akisi tasarim kalinliklarinin
sayisal kontrolii ve hizli iiretim gibi avantajlar sunarken, tarama,
tasarim parametreleri, frezeleme {initesi ve kristalizasyon
basamaklar1 da restorasyonun uyumunu etkiler. Materyallerin
temel farkliliklar1 Tablo 1'de 6zetlenmistir.

Tablo 1. Cam Seramik Materyallerin Klinik A¢idan Temel

Farkhhiklar
Materyal Mikrostriktir  Temel avantaj Bashica simirhilik Baslhca
kullanim

Feldspatik Yiiksek cam fazi, Ustiin Dabha diigiik Anterior veneer,
seramik diigiik kristalin ~ transliisensi ve  mekanik kapasite estetik

icerik tabakalanabilirli tabakalama

k

Losit ile Cam matriks + Estetik ve Lityum disilikata Veneer,
giiglendirilmis  16sit kristalleri adeziv gore daha diisiik inley/onley,
cam seramik baglanabilirlik  dayanim se¢ilmis kron
Lityum Cam matriks +  Estetik— Uzun agiklikli Veneer, parsiyel
disilikat LizSi20s mekanik denge; sabit protezde restorasyon,

kristalleri gucli klinik siurlt tam kron

kanit endikasyon

ZLS Lityum silikat Ince Uzun dénem Veneer, parsiyel

esasli cam mikrostriktir;  klinik veri restorasyon,

matriks + CAD/CAM sinirli; yaglanma  secilmis tek

zirkonya uyumu sonrast kron

translisensi daha
diisiik

Not: ZLS = zirkonya ile giiglendirilmis lityum silikat. Metinde tartisilan kaynaklardan
derlenmistir (Banh et al., 2021; Gracis et al., 2015; Pieger, Salman, & Bidra, 2014; Potdukhe et
al., 2024).
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3. KLINIiK KULLANIM ALANLARI VE
SAGKALIM

Cam seramik restorasyonlarin klinik performansi
restorasyon tipine gore degerlendirilmelidir; veneer, parsiyel
restorasyon ve tam kron ayni biyomekanik kosullara sahip
degildir. Ayrica “sagkalim” restorasyonun agizda fonksiyonda
kalmasimi, “basar’” ise tamir veya komplikasyon olmadan
fonksiyonunu siirdiirebilmesini ifade eder; bu nedenle farkli
calismalarin oranlar karsilastirilirken sonlanim tanimlart ve
takip siireleri dikkate alinmalidir.

3.1. Laminate Veneerler

Laminate veneerler cam seramiklerin en klasik ve en iyi
belgelenmis endikasyonlarindandir; dis formunun ve renginin
degistirilmesi, diastema kapatilmasi ve smirh  yapisal
anomalilerin diizeltilmesi amaciyla kullanilir. Klinik basarinin
temel kosullarindan biri preparasyonun miimkiin oldugunca
mine i¢inde tutulmasidir (Klein et al., 2025). 2025 tarihli
sistematik derleme ve meta-analizde yaklasik 10,4 yillik takipte
havuzlanmis sagkalim feldspatik veneerlerde %96,13, 16sit ile
giiclendirilmis cam seramiklerde %93,70 ve lityum disilikat
veneerlerde %96,81 bulunmustur. Materyaller arasinda sagkalim
acisindan fark saptanmamis, ancak lityum disilikatta uzun
donem teknik, estetik ve biyolojik komplikasyon oranlari daha
diisiik bildirilmistir (Klein et al., 2025). Bununla birlikte dentin
ekspozisyonu, bruksizm ve adeziv teknik materyalden bagimsiz
olarak komplikasyon riskini etkileyebilir.

Veneer seciminde yalniz mekanik dayanim degil,
substrat rengi ve istenen maskeleme derecesi de belirleyicidir.
Ince ve yiiksek transliisensili seramiklerde alttaki dis rengi ile
rezin simanin tonu final restorasyon rengini etkiler; ciddi
diskolorasyon varliginda minimal preparasyon yaklasimi her
zaman estetik olarak yeterli olmayabilir ve materyalin opasitesi
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ile restorasyon kalinligi planlamaya dahil edilmelidir (Sharma,
Kumar, Rajagopal, & Venkataiah, 2026).

3.2. Posterior Parsiyel Restorasyonlar

Adezyon temelli inley, onley, overlay ve oklizal
veneerler, posterior dislerde saglam dokuyu koruyarak tam kron
preparasyonuna alternatif ~sunar. Lityum disilikat bu
endikasyonda yuksek mekanik kapasitesi, asitle
piirtizlendirilebilirligi ve dijital {iretime uygunlugu nedeniyle
yaygin  olarak  kullanilmaktadir. Randomize  kontrollii
calismalara dayanan 2025 tarihli meta-analizde i¢ yillik
sagkalim lityum disilikat i¢in %93,7 olarak hesaplanmus, 16sit ile
giiclendirilmis cam seramiklerde ise karsilastirmaya bagli olarak
%96,1-98,3 araliginda degerler bildirilmistir. Kisa donemde
materyaller arasinda anlamli fark bulunmamis ve uzun dénem
performansin belirsizligini korudugu vurgulanmistir (Beuer et
al., 2025; Prott et al., 2025).

Okliizal veneerler 6zellikle asinmis dentisyonda minimal
invaziv dikey boyut rehabilitasyonu agisindan ilgi gérmektedir;
ancak diigik kalinlikli restorasyonlarin giivenligi materyal,
adeziv alan, preparasyon geometrisi ve oklizal ylkle birlikte
degerlendirilmelidir. In vitro c¢alismalar1 degerlendiren 2026
tarihli kapsam derlemesi, okliizal kalinlik artisinin kirilma
direncini artirma egiliminde oldugunu, ancak bu etkinin
preparasyon tasarimi, seramik tipi ve baglanilan dis dokusuyla
etkilesime girdigini; dolayisiyla kirilma direncinin tek bir
minimum kalinlik degeriyle aciklanamayacagin1 géstermektedir
(Sirikatitham, Kukiattrakoon, Sattabanasuk, Ratanasathien, &
Ruengrungsom, 2026).

3.3. Tek Tam Kronlar

Lityum disilikat tam kronlar anterior ve posterior
bolgede yaygin olarak kullanilmaktadir. Tek kronlarin
degerlendirildigi sistematik derlemede 5 yillik kiimiilatif
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sagkalim %97,8 olarak bildirilmis, ancak orta donem kanitin
sinirlt oldugu vurgulanmistir; ayni derlemede lityum disilikat
sabit boliimlii protezlerin 5 yillik sagkalimi %78,1'de kalmistir
(Pieger et al., 2014). CAD/CAM ile Uretilen lityum disilikat
kronlar1 degerlendiren daha giincel derlemede kisa ve orta
donem sagkalim ve basar1 yiiksek bulunmus, biyolojik
komplikasyonlarin  teknik komplikasyonlardan daha sik
goriildiigii bildirilmistir (EI-mowafy, 2020). Kronlarin biyolojik
yanitin1 inceleyen 2023 tarihli derlemede ise c¢alismalarin
cogunda pulpal etkilenme, sekonder ciirik veya postoperatif
hassasiyet  bildirilmemis ve periodontal yanit olumlu
bulunmustur (Al-Dulaijan et al., 2023).

Bu veriler, lityum disilikatin uygun endikasyonda tek
kronlar icin ongdriilebilir bir materyal oldugunu, buna karsilik
cok yiiksek yiik kosullarinda veya uzun aciklikli sabit protez
gereksiniminde cam seramiklerin endikasyon siirlarinin
astlmamasi gerektigini gostermektedir. Kron basarisizliklarinin
tamami materyalin intrinsik dayanimina bagli degildir;
preparasyon, simantasyon ve hasta kaynakli faktorler de klinik
sonucu belirler.

3.4. implant Destekli Tek Kronlar

Lityum disilikat, implant destekli tek kronlarda 6zellikle
Ti-base veya hibrit abutment konseptleriyle
kullanilabilmektedir. 2026 tarihli sistematik derleme ve meta-
analiz monolitik lityum disilikat implant destekli tek kronlarin
sagkaliminin yiiksek oldugunu, ancak teknik komplikasyonlarin
restorasyon tasarimi ve baglanti bigiminden etkilenebilecegini
bildirmistir (Ypsilanti, Pachiou, Sarafianou, & Kamposiora,
2026). Periodontal ligamentin olmamasi, baglant1 geometrisi ve
vida kanali restorasyonun mekanik davranigini etkilediginden,
dis destekli kronlardan elde edilen sonuglar implant iistii
restorasyonlara dogrudan genellenmemelidir.
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4. PREPARASYON iLKELERI

Cam seramik restorasyonlarda preparasyonun temel
amaci, materyal i¢in yeterli hacim olustururken maksimum
sagliklt dis dokusunu korumaktir. Adeziv baglanma sayesinde
klasik  retansiyon formuna gereksinim bazi  parsiyel
restorasyonlarda azalabilir; ancak bu durum preparasyon
geometrisinin 6nemsiz oldugu anlamina gelmez (Sirikatitham et
al.,, 2026). Keskin internal agilar stres konsantrasyonunu
artirabileceginden yuvarlatilmali, ince ve desteksiz seramik
kenarlar olusturacak tasarimlardan kaginilmalidir.

Veneer preparasyonunda mine korunmasi Onceliklidir;
ancak renklenmis bir diste yalniz minimal preparasyon
hedeflemek,  yeterli  seramik  kalinhigt  ve  opasite
saglanamadiginda estetik sonucu smirlayabilir. Posterior
parsiyel restorasyonlarda ise kavite sinirlar1 mevcut restorasyon,
clriik ve catlaklarin uzaklastirilmastyla belirlenmeli, tiiberkiil
ortiilmesi (cusp coverage) karari kalan duvar kalinligi, ¢atlak
varlig1 ve fonksiyonel yiik dikkate alinarak verilmelidir (Klein et
al., 2025; Prott et al., 2025; Sharma et al., 2026). Proksimal kutu
veya MOD preparasyonu eklenmesinin in vitro kosullarda ciddi
kirik riskini artirabildigi bildirilmistir (Sirikatitham et al., 2026).
Tam kron preparasyonunda materyal kalinhigin1 saglayacak
rediiksiyon yapilmali ve bitim ¢izgisi net olmalidir; rezin siman,
asir1  kisa veya uygunsuz preparasyonun biyomekanik
dezavantajlarini telafi eden bir yontem olarak goriilmemelidir.
Kisacast “daha az preparasyon” her zaman daha iyi sonug
anlamina gelmez; minimal invazivlik, materyalin biyomekanik
gereksinimlerini ihlal etmemelidir.

5. ADEZIV SIMANTASYON

Cam seramiklerin polikristalin seramiklerden en énemli
klinik farki, silika igeren camsi fazlariin hidroflorik asitle (HF)
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secici olarak ¢oziinebilmesidir. Bu islem yiizey alanini artiran
mikroporozite olusturur; ardindan uygulanan silan, seramik ile
metakrilat esasli rezin arasinda kimyasal baglantiy1r destekler.
Bu avantaj ancak materyale 6zgii ylizey islemi, yiizey temizligi,
uygun dis adezyonu ve yeterli rezin polimerizasyonu bir biitlin
olarak uygulandiginda ortaya ¢ikar; bu zincirin temel
basamaklar1 Tablo 2'de 6zetlenmistir.

5.1. Hidroflorik Asitle PUrizlendirme ve Silanizasyon

HF uygulamasinin amaci yiizeyi miimkiin olan en fazla
asindirmak degil, baglanma igin yeterli mikromorfolojiyi
kontrollii bicimde olusturmaktir. In vitro calismalari igeren
sistematik derleme ve meta-analizde %4-5 HF ile elde edilen
bag dayanimi, lityum disilikatta 20 saniyelik, feldspatik ve 16sit
esasli seramiklerde 60 saniyelik uygulamada %7-10 HF ile
benzer bulunmustur (de Araujo-Neto et al., 2023). Bu bulgu,
daha yiiksek konsantrasyonun otomatik olarak daha yiiksek bag
dayanimi saglamadigini ve farkli cam/kristal oranlarina sahip
materyallerde tek bir HF siiresinin kullanilamayacagini
gostermektedir; bu nedenle materyalin ticari adindan ¢ok gergek
mikrostrukttranun bilinmesi 6nemlidir (Gracis et al., 2015).

HF sonrasi yikanmis ve temizlenmis yiizeye silan
uygulanmasi, silika igeren ylizey ile rezin arasinda kimyasal bag
olusumunu destekler. CAD/CAM lityum disilikatin diger
restoratif materyallere baglanmasini inceleyen sistematik
derlemede en yiiksek bag dayanimi degerleri HF piiriizlendirme
ile silan uygulamasinin birlikte kullanildig1 gruplarda elde
edilmistir (Shoorgashti, Ehsani, Ducret, & Rokhshad, 2024).
Silan iceren universal adezivler klinik basamaklar1 azaltabilse de
bagimsiz silan uygulamasmin roli goéz ardi edilmemeli ve
secilen sistem tiretici talimati dogrultusunda kullanilmalidir.
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5.2. Prova Sonrasi Kontaminasyon ve Temizleme

Restorasyonun agizda prova edilmesi seramik ig
yuzeyinin tikdrik veya try-in materyalleriyle kontamine
olmasina neden olabilir. 2026 tarihli sistematik derleme ve ag
meta-analizi, kontamine lityum disilikatta yalnizca su veya
alkolle temizlemenin etkisiz oldugunu; fosforik asidin hem kisa
hem uzun donemde, HF ve ticari seramik temizleyicilerin ise
kisa donemde bag dayanimini korudugunu, ancak ticari
temizleyicilerin  etkinli§inin uzun doénem yaslandirmada
azaldigin1 gostermistir (Thongkaemkaew, Thammajaruk, &
Guazzato, 2026). Yeniden HF uygulamasi yiizey morfolojisini
ek olarak degistirebileceginden, uzun donem bag dayanimi
agisindan fosforik asitle temizleme kanitla desteklenen bir
secenektir.

5.3. Dis Yiizeyinin Yonetimi ve Immediate Dentin
Sealing

Adeziv basar1 yalniz seramik yiizeyine bagl degildir;
mine ve dentinin uygun bi¢imde hazirlanmasi, izolasyon ve
kontaminasyon kontrolii ayni1 derecede Onemlidir. Mine
sinirlarin -~ fosforik  asitle  piirtizlendirilmesi gliclii
mikromekanik retansiyon saglarken, dentin baglanmasi daha
teknik hassastir. Preparasyondan hemen sonra ekspoze dentinin
baglayici ajanla kapatilmasi olarak tanimlanan immediate dentin
sealing (IDS) ile ilgili 2025 tarihli sistematik derleme ve meta-
analiz, IDS uygulanan indirekt restorasyonlarda klinik
komplikasyonlarin daha az, basar1 ve sagkalim oranlarinin daha
yiiksek, postoperatif hassasiyetin ise daha diisikk oldugunu
bildirmis; bu sonuglarin uzun donem randomize c¢alismalarla
dogrulanmasi gerektigini vurgulamistir (Alghauli, Alqutaibi, &
Borzangy, 2024).
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5.4. Rezin Siman Se¢imi ve Polimerizasyon

Veneer ve parsiyel restorasyonlarda adeziv rezin
simanlar retansiyonun yani sira restorasyonun mekanik
biitiinliigiine de katkida bulunur. Ince ve yiiksek transliisensili
veneerlerde 1sikla polimerize simanlar uzun ¢aligma siiresi ve
renk stabilitesi acisindan avantaj saglar; in vitro caligmalarin
meta-analizinde dual polimerize simanlarda renk degisiminin
anlamli olarak daha fazla oldugu bildirilmistir (Hardan et al.,
2024). Daha kalin veya daha opak restorasyonlarda ise 151gin
siman tabakasmna wulasmasi azaldigindan dual polimerize
simanlar tercih edilebilir; ancak 1,0 mm'nin tzerindeki lityum
disilikat kalinliginin hem 1sikla hem dual polimerize simanlarin
doniisiim derecesini belirgin bigimde azalttigi unutulmamalidir
(Martins, Vasques, & Fonseca, 2019). Bu nedenle yalniz “dual
polimerize” etiketi yeterli kabul edilmemeli; 151k cihazinin giicii,
uygulama suresi ve restorasyonun optik Ozellikleri birlikte
degerlendirilmelidir.

Tablo 2. Cam Seramiklerde Klinik Simantasyon Zinciri

Basamak Klinik amag Temel yaklasim Kritik nokta
I¢ yiizey Dogru protokolii ~ Materyalin feldspatik, ~ Tek HF siresi tim
tanimlama secmek l6sitli, lityum disilikat ~ cam seramiklere
veya ZLS oldugunun uygulanmaz
dogrulanmasi
HF Mikromekanik Materyale 6zgi Asirt
plriizlendirme  retansiyon konsantrasyon ve siire  purizlendirmeden
kaginilir
Temizleme Kontaminantlarin ~ Su/alkol yerine kanitlh ~ Prova sonrasi
uzaklagtirilmast  temizleme (6r. fosforik  yeniden uygulanir
asit)
Silan Kimyasal Silan veya kanitl Temiz ve kuru
baglanma seramik primeri yiizeye uygulanir
Dis yiizeyi Mine/dentin Adeziv sisteme uygun  izolasyon
adezyonu asitleme; gerekirse IDS  zorunludur
Rezin siman ve Retansiyon, Ince veneerde 151kla, Seramik kalinligi
polimerizasyon bitiinlik ve kalin/opak 151k gecigini azaltir

yeterli doniisiim

restorasyonda dual
polimerize siman

Not: HF = hidroflorik asit; IDS = immediate dentin sealing. Metinde tartigilan kanitlar temel
alinarak hazirlanmigtir (Alghauli et al., 2024; de Aradjo-Neto et al., 2023; Martins et al., 2019;
Shoorgashti et al., 2024; Thongkaemkaew et al., 2026).
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6. RENK VE ESTETIiK SONUCLAR

Nihai restorasyon rengi yalniz seramigin renk se¢imine
bagl degildir; seramik kalinlig1 ve transliisensisi, kristal igerigi,
preparasyon rengi, rezin siman tonu ve yizey tekstur( birlikte
sonucu belirler. Materyal kalinlig1 azaldikca alttaki substratin
nihai renge katkis1 artar; bu nedenle ince restorasyonlarda
preparasyon rengi kayit altina alinmali ve laboratuvara
aktarilmalidir (Potdukhe et al., 2024; Sharma et al., 2026). In
vitro ¢alismalart degerlendiren 2026 tarihli sistematik derleme,
beyaz opak ve yiiksek kromali simanlarin 6zellikle ince ve
yiiksek transliisensili veneerlerde belirgin renk degisimine (AE >
3,3) yol a¢tigini, transliisens ve diisiik kromali simanlarin ise
daha olumlu estetik sonug¢ verdigini bildirmistir (Sharma et al.,
2026). Dolayisiyla siman tonu bir diizeltme araci olarak
kullanilabilir, ancak seramik kalinlig1 ve substrat etkisini
tamamen ortadan kaldirmaz.

Try-in pastalar1 farkli siman tonlarinin olas1 estetik
etkisini simantasyon Oncesinde degerlendirmeyi saglar. 2026
tarihli sistematik derleme ve meta-analiz, try-in pastasi ile
polimerize rezin simanin olusturdugu renk arasinda anlamli fark
bulmamis ve try-in pastalarinin final rengi klinik olarak kabul
edilebilir diizeyde 0Ongordiigi sonucuna varmistir; bununla
birlikte caligmalar arasindaki heterojenlik ¢ok yiiksektir (I*? =
%97) ve seramik transliisensisi, siman markas1 ile uygulama
teknigi renk farkina yol agabilir (Sakarya et al., 2026). Bu
degiskenlerin tedavi Oncesinde birlikte planlanmasi, sonradan
siman tonuyla genis renk diizeltmeleri yapmaya g¢aligmaktan
daha ongoriilebilir bir yaklasimdir.
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7. YUZEY SONLANDIRMA, TAMIR VE KLINIK
IZLEM

Cam seramik restorasyonlarin yiizey kalitesi estetik
goriiniimiin yani sira renklenme, plak birikimi ve antagonist
asinmast acisindan Onemlidir. In vitro calismalar1 kapsayan
2025 tarihli meta-analizde glaziirlenmis lityum disilikat
orneklerinin yaslandirma sonrasi renk stabilitesi polisajl
orneklere gore daha iyi bulunmus, ancak c¢alismalar arasinda
yiiksek heterojenlik saptanmistir (Alawawda, Yanikoglu,
Akinci, & Uzun, 2025). Bununla birlikte laboratuvarda
glaziirlenmis bir restorasyon intraoral okliizal uyumlama
sirasinda frezelendiginde orijinal yiizey tabakasi ortadan kalkar.
Lityum disilikatin ayarlama sonrasi polisaj ve glaziir
kosullarimin antagonist mine asinmasini etkiledigi, yalniz
ayarlanmig (pliriizli birakilmis) yiizeylerin daha fazla mine
asinmasma yol ac¢tifi ve polisajin bu etkiyi azalttig
gosterilmistir (Lawson, Janyavula, Syklawer, McLaren, &
Burgess, 2014). Bu nedenle ayarlama sonrasinda yiizey, elmas
icerikli ardigik polisaj sistemleriyle yeniden sonlandiriimalidir;
glazir, klinik polisaj gereksiniminin alternatifi  olarak
gorulmemelidir.

Kiiciik parca kopmasi (chipping) veya lokalize ylizey
kayiplarinda restorasyonun tamamen degistirilmesi her zaman
gerekli degildir. Defektin restorasyonun yapisal biitiinliigiini
bozmadigl ve marjinal uyumun korundugu se¢ilmis olgularda
adeziv kompozit tamiri diisliniilebilir; bu islemde temel prensip
ilk simantasyondaki ylizey kimyasina benzer ve HF
piirizlendirme ile silan uygulamasmin birlikte kullanilmasi en
yikksek bag dayanimini saglar (Shoorgashti et al., 2024).
Intraoral HF kullamminda yumusak dokularm mutlak
izolasyonu zorunludur. Kontrol randevularinda yalmz kirik
degil, marjinal renklenme, ylizey piiriizliliigii, sekonder ¢iirtik,
periodontal yanit ve parafonksiyona bagli asinma da
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izlenmelidir. Tamir gerektiren par¢a kopmasi veya tekrarlayan
desimantasyon sagkalim analizlerinde farkli bigimlerde
siniflandirilabildiginden, bu  ayrim  hem literatiiriin
yorumlanmasinda hem hastaya prognoz aktarilirken dikkate
alimmalidir (Al-Dulaijan et al., 2023; Klein et al., 2025).

8. SONUC

Cam seramik restorasyonlar, giincel protetik dis
tedavisinde estetik ve minimal invaziv tedavinin temel materyal
gruplarindan  biridir.  Feldspatik seramikler iistiin  optik
ozellikleriyle, l0sit ile giiclendirilmis seramikler estetik ve
adeziv 0Ozellikleriyle, lityum disilikat ise estetik—mekanik denge
ve gicli klinik kamitiyla 6nemini korumaktadir; ZLS
materyaller CAD/CAM uygulamalarinda giincel bir alternatif
olmakla birlikte uzun dénem klinik kanitlar1 sinirhidir (Banh et
al., 2021; Gracis et al., 2015; Klein et al., 2025). Klinik kanit
veneerlerde uzun dOonemde gucli, posterior parsiyel
restorasyonlarda kisa donemde olumlu, lityum disilikat tek
kronlarda ise ongorulebilirdir (Klein et al., 2025; Pieger et al.,
2014; Prott et al., 2025)(Aziz vd., 2020;.

Klinik karar siireci dort basamakta 6zetlenebilir. Ilk
olarak restorasyon tipi belirlenmeli; ¢cok ince anterior veneer ve
maksimum translusensi gereksiniminde feldspatik seramik, daha
yiiksek mekanik giivenlik istenen veneer ve genis endikasyonlu
adeziv restorasyonlarda lityum disilikat 6ne cikar. Ikinci olarak
substrat ve renk gereksinimi degerlendirilmeli; koyu substratta
yeterli maskeleme i¢in daha opak seramik ve/veya artmis
kalinlik gerekebilir. Ugiincii olarak mekanik risk ve restorasyon
hacmi planlanmali; parafonksiyon, catlak dis veya yetersiz
restoratif hacim varliginda cam seramik endikasyonunun
siirlar1 sorgulanmalidir. Son olarak adeziv uygulanabilirlik
giivence altina alinmalidir; izolasyonun saglanamadigi alanlarda
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teorik olarak ideal materyal secilmis olsa bile klinik
ongorilebilirlik azalir.

Sonug olarak gilincel yaklasimin amaci en yeni materyali
kullanmak degil; belirli klinik durumda en giiclii kanita sahip
materyali, mimkin olan en konservatif preparasyon, materyale
0zgl HF ve silan protokold, yeterli rezin polimerizasyonu ve
uygun yiizey sonlandirmasiyla  birlikte  uygulamaktir.
Restorasyonun basaris1 materyal, preparasyon, adezyon,
okllizyon ve ylizey sonlandirmasinin  birlikte dogru
yonetilmesine baghdir.
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YUMUSAK ASTAR MATERYALLERI

Seniha KISAKUREK!
Hiisna Giilay KESIK?

1. GIRIS

Hareketli protezlerde protez kaidesi ile destek dokular
arasindaki iligkinin dogru bi¢imde kurulmasi, tedavinin
fonksiyonel basaris1 kadar hasta konforunu da dogrudan etkiler.
Ileri diizeyde rezidiiel kret rezorpsiyonu bulunan, mukozasi ince
ya da hassas olan ve duzensiz alveoler kret yapisina sahip
hastalarda, rijit protez kaidesinin fonksiyon sirasinda destek
dokular iizerinde olusturdugu basinglar agriya ve mukozal
irritasyona neden olabilir. Yumusak astar materyalleri, protezin
doku yiizeyine uygulanmasiyla kaide ile oral mukoza arasinda
esnek bir ara tabaka olusturur. Bu ara tabaka, fonksiyonel
kuvvetlerin destek dokulara aktarilma bigimini degistirir ve
hassas bolgelerde mekanik travmanin azaltilmasina katki saglar
(Kreve & Reis, 2019; Qudah et al., 1991).

Bu materyaller dzellikle atrofik kretlerde, hassas mukozal
dokularda, keskin alveoler kretlerde, belirgin kemik ¢ikintilarinda
ve cerrahi girisim sonrasi iyilesme donemlerinde klinik olarak
kullanilir. Immediat protezlerde ve gegici protetik uygulamalarda
da destek dokularin korunmasi amaciyla tercih edilebilir (Graham
etal., 1991).
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Bir yumusak astarin klinik performansi; elastikiyet,
sertlik, yirtilma dayanimi, su emilimi, c¢ozinirlik, yilizey
Ozellikleri ve protez kaidesine baglanma gibi pek ¢ok degiskene
baglidir (Chladek et al., 2014).

Bunlarin yaninda materyalin agiz ortaminda zaman i¢inde
ugradig1 degisimler ve mikrobiyal kolonizasyona yatkinligi, uzun
donem kullanim agisindan belirleyici olmaktadir; nitekim su
emilimi ve ¢dzilintirliik siireglerinin astarin boyutsal stabilitesini
ve servis omriinii dogrudan etkiledigi gosterilmistir (Kawano et
al., 1994).

2. YUMUSAK ASTAR MATERYALLERI

Yumusak astarlar kimyasal yapilarina ve kullanim
stirelerine gore siniflandirilir. Kimyasal yapi acisindan temel
olarak akrilik esasl ve silikon esasli materyallerden s6z edilir;
klinik kullanim siiresi agisindan ise kisa siireli doku
dizenleyiciler ile uzun siireli yumusak astar materyalleri
birbirinden ayrilir. Bu materyaller ayrica kompozisyonlarina gore
gecici ya da kalici, sertlesme mekanizmalarina gore ise kimyasal
ya da 1siyla polimerize olanlar bi¢iminde de gruplandirilabilir
(Tari et al., 2007).

2.1. Akrilik Esashh Yumusak Astarlar

Akrilik esasli yumusak astarlarda polimer yapinin
esnekligini artirmak i¢in plastiklestirici bilesenlerden yararlanilir.
Bu bilesenler polimer zincirleri arasindaki etkilesimi azaltir ve
materyalin agiz sicakliginda daha yumusak davranmasini saglar.
Plastiklestiricilerin eklenmesi polimerin camsi gegis sicakligini
diisiiriir; diisen Tg, polimer zincir hareketliligini ve dolayisiyla
materyalin esnekligini artirir (Graham et al.,, 1991). Bu
materyallerin 6nemli avantajlarindan biri, akrilik protez
kaideleriyle uyumlarinin genellikle iyi olmasidir. Ancak
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plastiklestiriciler zaman i¢inde materyalden uzaklasir; bu durum
baslangigta elde edilen elastik 6zelliklerin azalmasina ve astarin
giderek sertlesmesine yol agar. Klinik ve laboratuvar kosullarini
karsilastiran ¢alismalar, plastiklestirici kaybinin in vivo ortamda
in vitro testlere kiyasla daha belirgin oldugunu gostermistir.

Bu nedenle akrilik esasli materyaller 6zellikle kisa veya
orta siireli yumusak astarlama gerektiren durumlarda
kullanighdir; uzun doénem klinik kullanimda ise fiziksel
ozelliklerin zaman i¢inde degisebilecegi gbéz Oniinde
bulundurulmalidir.

2.2. Silikon Esash Yumusak Astarlar

Silikon esaslt materyaller, 6zellikle uzun siireli yumusak
astarlama amaciyla kullanilan elastomerik {irtinlerdir. Bu grupta
polidimetilsiloksan temelli polimerlerden yaygin olarak
yararlanilir. Silikon materyallerin 6nemli 6zelliklerinden biri,
elastik davraniglarini akrilik esasli materyallere kiyasla daha uzun
stire koruyabilmeleridir; sertlik, su emilimi ve ¢o6zinurluk
acisindan da genellikle daha stabil davranirlar. Dinamik
viskoelastisite 6l¢iimleri bu ayrimi dogrulamaktadir: akrilik esash
astarlar viskoelastik davranig sergilerken, silikonlar belirgin
bicimde elastik karakter gosterir (Murata et al., 2002). Reolojik
degerlendirmeler de silikon bazli astarlarin kisa siirede yliksek
elastik oOzellik kazandigini, akrilik bazli astarlarin ise daha
akigkan ve diisiik elastikiyetli bir baslangic gosterdigini ortaya
koymustur (Macit et al., 2024).

Silikon astarlarin protez kaidesine baglanmasi ise dnemli
bir klinik sorun olmayi siirdiirmektedir. Uygun yiizey hazirlig1 ve
adeziv/primer kullanim1 yapilmadiginda astar ile kaide arasinda
ayrilma meydana gelebilir. Sistematik incelemelerde yiizey
islemlerinin ve uygun primer uygulamasinin baglant1 dayanimini
artirabildigi, buna karsilik baz1 ylizey islemlerinin ve termal
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yaslanmanin baglantiyt olumsuz etkileyebildigi bildirilmistir
(Muddugangadhar et al., 2019; Ozdemir & OZDOGAN, 2018).

2.3. Doku Duzenleyiciler

Doku diizenleyiciler yumusak astar materyallerinin kisa
stireli kullanilan grubunu olusturur. Temel amaglari, travmatize
olmus destek dokularin iyilesmesine olanak saglayacak gegici ve
daha uyumlu bir protez-doku ara yiizii olusturmaktir. Bu
materyaller protez igine uygulandiktan sonra belirli bir siire akis
gostererek destek dokularin sekline uyum saglar; bu 6zellik,
mevcut protezin dokular {izerinde olusturdugu travmanin
azaltilmasinda klinik avantaj saglar. Doku diizenleyicilerin
reolojik davranisi, polimer tozunun molekiill agirlhigindan ve
toz/siv1 oranindan etkilenir; diisiik molekiil agirlikli tozlar ve
diisiik toz/s1v1 orani jelasyon sonrasi akisi artirir (Murata et al.,
1998). Statik kosullarda yapilan dl¢iimlerde doku diizenleyiciler
viskoz sivilar gibi davranirken, uzun siireli astar materyallerinin
daha elastik karakter gosterdigi saptanmistir (Durén et al., 1979).

Doku duzenleyicilerin fiziksel o6zellikleri zaman iginde
degisir; suya daldirma sonrasinda sertlik, elastikiyet modiilii ve
viskozite modiilii artarken gevseme hizi azalir (Saitoh et al.,
2010). Bu nedenle bu materyaller kalici astar olarak
degerlendirilmemeli ve tedavi siirecinde diizenli olarak kontrol
edilmelidir.

2.4. Isiyla ve Oda Sicakhiginda Polimerize Olan
Materyaller

Yumusak astarlar polimerizasyon yontemlerine gore de
siiflandirilabilir. Istyla polimerize edilen materyaller cogunlukla
laboratuvar ortaminda hazirlanirken, oda sicakliginda polimerize
olan materyaller dogrudan klinik ortamda uygulanabilir.
Laboratuvar ortaminda hazirlanan materyallerde islem
kosullariin daha kontrollii olmasi, materyalin kalinlig1 ve protez
ylizeyine adaptasyonu agisindan avantaj saglayabilir.
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3. KLINIiK KULLANIM ALANLARI

Yumusak astar materyalleri, destek dokularin mekanik
ylklenmeye kars1 hassas oldugu durumlarda tercih edilir. Bagslica
kullanim alanlar1 sunlardir:

o lleri rezidiiel kret rezorpsiyonu,

« Ince ve hassas mukoza,

o Keskin veya diizensiz alveoler kret,

o Belirgin kemik ¢ikintilari,

e Protez kullanimina bagli agr1 ve travma,

e Cerrahi girisim sonrasi iyilesme donemi,

o Immediat protezler,

e Gecici implant Gsti protezler,

o Fonksiyonel 6l¢li uygulamalari,

e Destek dokularin protetik tedaviye hazirlanmasi.

Yumusak astar uygulanmadan Once mevcut protezin
retansiyon,  stabilite, okllizyon ve kenar uzantilar
degerlendirilmelidir. Yumusak astar, protezin temel tasarim
problemlerini ortadan kaldiran bir materyal degildir; dogru hasta
secimi ve uygun protez tasarimi basarmin 6n kosuludur

(Abdelnabi et al., 2021).

4, YUMUSAK ASTARLARIN FiZiKSEL VE
MEKANIK OZELLIKLERI

Bir yumusak astarin klinik basarisi, baslangigtaki
yumusakligindan ¢ok bu 6zelligini agiz ortaminda ne kadar siire
koruyabildigine baghdir. Sertlik, elastikiyet, yirtilma dayanimi,
su emilimi, ¢Oziiniirlik ve kaideye baglanma dayanimi
materyalin klinik performansini belirleyen baslica 6zelliklerdir.
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Bu o6zelliklerin ¢ogu su emilimi ve ¢ozinirlik siirecleriyle
yakindan iligkilidir; emilim ve ¢Ozinurlik, boyutsal stabiliteyi,
leke direncini ve dolayisiyla astarin uzun dénem dayanikliligini
etkiler.

4.1. Sertlik ve Elastikiyet

Yumusak astarin temel islevi, rijit protez kaidesine kiyasla
daha diisiik sertlik gostererek destek dokularla daha uyumlu bir
temas saglamaktir. Ancak asir1 yumusak bir materyal de
fonksiyon sirasinda kalic1 deformasyona ugrayabileceginden,
ideal materyalin hem yeterli elastikiyete hem de boyutsal
stabiliteye sahip olmasi gerekir. Uzun siireli materyaller tizerinde
yapilan ¢alismalarda zaman ic¢inde sertlik degerlerinin artabildigi
gosterilmistir; bu de8isim, materyalin baslangictaki klinik
davranmisinin zamanla farklilasabilecegini ortaya koymaktadir
(Kim et al., 2014).

Materyalin viskoelastik karakteri de fonksiyonel sonuglari
etkiler. Dinamik viskoelastisite 6lciimleri, daha yiiksek tan delta
ve depo modiiliine sahip materyallerin ¢igneme fonksiyonunda
daha belirgin iyilesme sagladigim gostermistir (Murata et al.,
2002). Bu nedenle materyal se¢iminde yalnizca baslangig sertligi
degil, materyalin zaman i¢indeki viskoelastik davranisi da
dikkate alinmalidir.

4.2. Su Emilimi ve Cozunarlak

Yumusak astarlar siirekli olarak tiikiiriik ve ag1z sivilartyla
temas halindedir; bu nedenle su emilimi ve c¢ozunurlik,
materyalin uzun donem stabilitesini  belirleyen  Onemli
ozelliklerdir. Suya daldirildiginda yumusak astarlarda iki siireg
birlikte isler: plastiklestiriciler ve diger ¢oziiniir bilesenler suya
gecerken polimer de su emer. Bu iki silire¢ arasindaki denge,
materyalin hem esnekligini hem de boyutsal stabilitesini belirler
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katkida bulunur. Plastiklestirilmis akrilik astarlarin silikon
astarlara kiyasla daha yiliksek yirtilma enerjisi, ¢oziiniirlik ve
sorption degerleri gosterdigi bildirilmistir; akrilik esash bir
viskoelastik jel lizerinde yapilan dl¢iimlerde distile suda %3,368
oraninda yiiksek su emilimi ve yapay tiikiiriikte %3,432'ye varan
¢Oziiniirlik degerleri saptanmistir (Yanikoglu & Duymus, 2004).
Yapay yaslandirma c¢alismalari, suya daldirilma siiresi uzadikca
astarlarin sorption degerlerinin arttigini gostermistir (Hekimoglu
& Anil, 1999). On iki farkli yumusak astarin degerlendirildigi bir
calismada ise sorption ve ¢oziiniirliigiin materyale gore belirgin
farklilik gosterdigi ve bu ozelliklerin astarin servis Omriini
etkiledigi vurgulanmstir.

4.3. Protez Kaidesine Baglanma

Astar ile protez kaidesi arasindaki baglantinin devamliligi
klinik kullanim agisindan kritiktir. Baglantinin  bozulmast
yalnizca astarin fonksiyonunu azaltmakla kalmaz, ayn1 zamanda
ara yiizde mikroorganizma birikimine uygun bir alan olusturur.
Sistematik derlemelerde primer, monomer, bazi kimyasal yiizey
islemleri, lazer ve plazma uygulamalarinin belirli materyal
kombinasyonlarinda baglantt dayanimini artirabildigi, buna
karsilik termal yaslandirmanin baglantt dayanimini azaltabildigi
bildirilmistir (Muddugangadhar et al., 2019). Bu konudaki meta-
analizler, baglanti dayanimmin biliyiik Olclide materyal
kombinasyonuna ve yiizey hazirlama yontemine bagli oldugunu
ortaya koymaktadir (Ozdemir & Ozdogan, 2018). Cekme
baglanma dayaniminin hem kaide materyalinin hem de astar
materyalinin tiiriine bagli olarak degistigi de bildirilmektedir (Li
etal., 2024).

Dijital iiretim teknolojilerinin yayginlagsmasiyla birlikte,
CAD/CAM ile iiretilen kaidelerle yumusak astarlar arasindaki
baglant1 ayr1 bir aragtirma basligi haline gelmistir. Farkli kaide
materyalleriyle yapilan bir calismada, akrilat esash astar ile farkl
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kaideler arasindaki ¢ekme baglanma dayanimi degerlerinin 0,19
ile 0,25 MPa arasinda degistigi ve aralarinda istatistiksel fark
bulunmadigi; buna karsilik silikon esasli astarin  kaide
materyaline gore 1,49 ile 3,07 MPa arasinda degisen degerler
gosterdigi ve gruplar arasi farkin anlamli oldugu bildirilmistir
(Vuksic et al., 2023). CAD/CAM frezelenmis kaidelerle yapilan
baska bir calismada, frezelenmis kaide materyalinin termal siklus
Oncesi ve sonrast (1,56 £ 0,62 /1,36 + 0,16 MPa) diger kaidelere
kiyasla daha yiliksek baglanma dayanimi  gosterdigi,
konvansiyonel olarak Gretilen kaidenin ise en disiik degerleri
verdigi (1,02 £ 0,24 /0,77 + 0,1 MPa) saptanmistir (Tugut et al.,
2024). Bir meta-analizde de CAD/CAM frezelenmis PMMA
kaidelerin konvansiyonel ve 3B baskili reginelere kiyasla tutarli
bicimde daha yiiksek baglanma dayanimi sergiledigi belirtilmistir
(Mohamed et al., 2026). Yiizey islemlerinin etkisi de materyale
gore degismektedir; bir c¢alismada yumusak astarlar igin
frezeleme (bur roughening) isleminin baz1 kaide reginelerinde
baglanma dayanimini artirdigi, kumlamanin ise sert astarlarda
daha etkili oldugu gosterilmistir (Albazroun et al., 2026).

5. YUMUSAK ASTARLAR VE MiKROBIYAL
KOLONiIZASYON

Yumusak astarlarin uzun dénem kullanimindaki 6nemli
sorunlardan biri yiizeyde mikroorganizma birikimidir. Materyalin
ylizey piriizliligi, hidrofobik o6zellikleri ve zaman iginde
meydana gelen fiziksel degisiklikler biyofilm olusumunu etkiler.
Ozellikle Candida albicans, protez stomatiti ile iliskili onemli
mikroorganizmalardan biridir; yumusak astarli protezlerde
biyofilm olusumunun materyal tiiri ve kullanim siiresi ile
degisebildigi, in situ kosullarda yiiriitiilen bir ¢aligmada da astar
ylizeyinde zamanla mikrobiyal birikimin artti§1 gosterilmistir
(Pereira-Cenci et al., 2013).
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Yumusak astar materyalleri, akrilik kaide reginelerine
kiyasla mikrobiyal adhezyona daha yatkindir ve bu yatkinligi
yuzey dokusu ile materyalin fizikokimyasal 6zellikleri belirler.
Yiizey piriizliliigii ile Candida albicans biyofilm olusumu
arasindaki 1iliski birgok calismada gosterilmistir; cilalanmis
yiizeylerde daha az hiicre tutulumu ve daha ince biyofilm tabakas1
saptanirken, yalnizca bitirilmis ylizeylerde daha kalin ve yogun
biyofilm olusumu goézlenmistir (Silva et al., 2016). Abrade
edilmis akrilik yiizeylerde hem hif hem de blastospor formlarinin
biyofilm olusturdugu ve yiizey piirtizliiliigiiniin hiicre tutulumunu
artirdigr bildirilmistir (Jackson et al., 2014). Bunun yaninda
protez temizleyicilerinin yumusak astarlarla uyumsuzlugu da
onemli bir etkendir: 180 giin boyunca farkli protez
temizleyicilerine daldirilan yedi ticari yumusak astar iizerinde
yapilan bir calismada, fungal biyofilm olusumunun astar-
temizleyici kombinasyonuna bagli olarak degistigi ve bazi
kombinasyonlarda kolonizasyonun kontrole kiyasla belirgin
bi¢imde arttig1 gosterilmistir (Nikawa et al., 2003).

Bu nedenle yumusak astar kullanilan hastalarda materyale
uygun temizlik yontemi konusunda ayrintili egitim verilmesi ve
diizenli klinik kontroller yapilmas1 gerekir. Antifungal
bilesenlerin astar materyaline katilmasi da giindeme gelmistir;
minimum inhibitér konsantrasyonlarda nistatin, klorheksidin ve
ketokonazol eklenmesinin bazi1 gecici astarlarin sertlik ve
purtizlilik degerlerinde belirgin bozulmaya yol a¢madan
antifungal etkinlik saglayabildigi, ancak bu etkinin ilag ve
materyale gore degistigi bildirilmistir (Bueno et al., 2017).

6. TEMIZLIK VE BAKIM

Yumusak astarlarin temizliginde materyalin ylizey
biitiinliiglinlin  korunmasi esastir. Asindirici  fircalama ve
materyalle  uyumsuz  kimyasal  temizleyiciler  ylzey
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plrtizliliglini artirabilir ve fiziksel 6zelliklerde degisiklige yol
acabilir. Uyumsuz protez temizleyicilerinin kullanimi yiizeyde
fungal biyofilm olusumunu artirabildiginden, temizleyici se¢imi
ayr1 bir onem tasir (Nikawa et al., 2003). Onerilecek temizlik
yontemi kullanilan materyalin kimyasal yapisina gore
belirlenmeli; 6zellikle iiretici tarafindan Onerilmeyen yliksek
konsantrasyonlu dezenfektanlardan ve uzun sireli kimyasal
uygulamalardan kacinilmalidir. Uzun donem astarlarinda
hijyenin siirdiiriilmesi, ayrilma ve fungal asir1 ¢ogalma gibi
baslica sorunlarin 6nlenmesi agisindan kritik kabul edilmektedir
(Abdelnabi et al., 2021).

7. AVANTAJLAR VE SINIRLILIKLAR

Yumusak astarlarin en Onemli avantaji, rijit protez
kaidesinin  hassas destek dokular Uzerindeki etkisini
azaltabilmeleridir. Bu 06zellik, uygun hasta grubunda agrinin
azalmasina ve protez kullanim konforunun artmasina katki saglar.
2024 yilinda yayimlanan sistematik derlemede, yumusak astarli
tam protezlerin hasta memnuniyeti ve bazi fonksiyonel sonuglar
acisindan yarar saglayabildigi bildirilmistir (Hasegawa et al.,
2024). Klinik c¢alismalar da bu yondeki bulgulari
desteklemektedir: yumusak astarli mandibular protezlerde
cigneme verimliliginin daha i1yi oldugu ve retansiyon ile destek
doku durumu agisindan daha yiiksek puanlar elde edildigi, buna
karsilik genel hasta memnuniyetinde belirgin  bir fark
saptanmadig1 bildirilmistir (Mangtani et al., 2015). Bir pilot
calismada ise yumusak astar uygulamasinin hastalarin genel
memnuniyetini, ¢igneme ve konusma fonksiyonlarin1 ve agiz
sagligima baglh yasam kalitesini olumlu yonde etkiledigi
raporlanmistir (Khazaleh et al., 2022); benzer sekilde, ¢igneme,
stabilite ve konforda anlamli iyilesme oldugunu gdsteren
calismalar da mevcuttur
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zamanla azalabilecegi unutulmamalidir; tam protez hastalarinda
yumusak astar kullanimimi  degerlendiren  ¢aligmalarda

memnuniyetin altinc1 ayda dgiinci aya kiyasla azaldigi
bildirilmistir (Yin, 2006).

Buna karsilik, materyallerin zaman iginde sertlesmesi,
ylizey oOzelliklerinin bozulmasi, mikrobiyal kolonizasyon ve
protez kaidesinden ayrilma baglica dezavantajlar arasindadir.
Silikon bazli yumusak astarlar fiziksel 6zelliklerini daha uzun
slire korusa da, materyal ile kaide arasindaki bagin zamanla
zayiflamasi ve ayrilma riski klinik kullanimda dikkat edilmesi
gereken bir durumdur (Ozdemir & Ozdogan, 2018). Uzun donem
astarlarina iligkin giincel bir derleme, dayaniklilik kaybi, fungal
asir1 ¢ogalma, ayrilma ve hijyen sorunlarini bu materyal sinifinin
baslica kisithiliklar1 olarak siralamaktadir (Abdelnabi et al.,
2021).

8. GUNCEL GELISMELER

Yumusak astar materyalleri lizerine giincel arastirmalar,
uzun donem elastikiyetin korunmasi, kaideye baglanmanin
giliclendirilmesi ve mikrobiyal kolonizasyonun azaltilmasi
lizerine yogunlasmaktadir. Materyalin yiizey o6zelliklerinin
degistirilmesi, antimikrobiyal bilesenlerin kullanilmas1 ve farkl
ylizey islemlerinin uygulanmasi bu alandaki baslica arastirma
konularidir.  Sistematik incelemeler, baglant1 dayaniminin
materyal kombinasyonuna ve yiizey hazirlama yontemine bagl
olarak  oOnemli  olgiide  degisebildigini  gdstermektedir
(Muddugangadhar et al., 2019).

Antimikrobiyal katkilar bu alanda o6ne c¢ikmaktadir.
Glimiis nanopartikiillerin yumusak astar materyaline katilmasi
lizerine yapilan bir ¢alismada, artan giimiis konsantrasyonunun
sertligi azalttigi, emilimi ve ¢oziintirligi artirdigi ve baglanma
dayanimini diisiirdiigii; antifungal etkinlik ile mekanik 6zellikler
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arasindaki en iyi dengenin 20-40 ppm araliginda elde edildigi
bildirilmistir (Chladek et al., 2012). Isiyla polimerize olan
yumusak astarlara kitosan nanopartikiil eklenmesi {izerine
yapilan ¢alismalarda, 6zellikle %3,5 oranindaki katkinin Candida
albicans'a kars1 belirgin antifungal etkinlik sagladigi ve yiizey
plriizliliigiinde anlamli  bir degisiklige yol a¢madig
gosterilmistir (Abdul-shafi & Aziz, 2021; Abdul-Shafi & Aziz,
2022). Doku diizenleyicilere kitosan ve yesil sentez glimiis
nanopartikillerinin birlikte katilmasinin da Candida albicans
koloni sayisini belirgin bicimde azalttig1 ve denture stomatitinin
onlenmesi agisindan umut verici oldugu bildirilmistir (Safari et
al., 2024); giimiis, ¢inko oksit ve kitosan nanopartikiillerinin doku
duzenleyicilere eklenmesinin antifungal ve antibakteriyel etkileri
de ayrica degerlendirilmistir (Mousavi et al., 2020).

Bunun yaninda CAD/CAM ile iiretilen protez kaideleriyle
yumusak astar materyalleri arasindaki baglantinin gelistirilmesi
de yeni arastirma alanlarindan biridir (Mohamed et al., 2026). Bu
nedenle gelecekte gelistirilecek materyallerde  yalnizca
baslangictaki yumusaklik degil; uzun donem mekanik stabilite,
biyofilm olusumu ve kaide ile baglantinin devamliligi birlikte
degerlendirilmelidir.

9. SONUC

Yumusak astar materyalleri, 6zellikle hassas veya ileri
diizeyde rezorbe olmus destek dokulara sahip hastalarda protez
kullanim konforunu artirmak amaciyla kullanilan 6nemli protetik
materyallerdir. Akrilik ve silikon esasli materyaller farkl: fiziksel
ve klinik 6zellikler gosterir. Akrilik esasli materyaller uygulama
ve kaideye uyum agisindan avantaj saglarken, zaman iginde
plastiklestirici kaybina bagli sertlesme gosterebilir. Silikon esaslh
materyaller elastik dzelliklerini daha uzun slre koruyabilmekte;
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ancak protez kaidesine baglanma ve mikrobiyal kolonizasyon
acisindan dikkatli takip gerektirmektedir (Tablo 1).

Mevcut literatiir, uygun hastalarda yumusak astarh
protezlerin hasta konforu ve bazi fonksiyonel sonuclar agisindan
yarar saglayabilecegini gostermektedir. Bununla birlikte
materyalin uzun dénem fiziksel stabilitesi ve biyofilm olusumu
hala onemli sinirliliklardir. Sonug¢ olarak basarili bir yumusak
astar uygulamasi, yalnizca materyal secimine degil; dogru
endikasyona, uygun protez tasarimina, dogru klinik uygulamaya,
hasta bakimina ve diizenli kontrollere baglidir (Tablo 1).

Tablo 1. Yumusak astar materyallerinin genel 6zelliklerinin

karsilastirilmasi

Ozellik Plastiklestirilmis Akrilik | Silikon Elastomer | Doku
Duzenleyici

Temel kullanim Kisa/uzun donem Uzun dénem Gecici

Elastik davranig Orta-yiiksek Yiiksek Baglangigta
yiksek

Plastiklestirici Genellikle mevcut Gerekli degildir Genellikle
mevcut

Kaideye baglanma | Gorece iyi Primer Uriine bagh

gerektirebilir

Mikrobiyal Gorulebilir Gorilebilir Yiiksek risk

kolonizasyon

Renk stabilitesi Orta Genellikle iyi Sinirl

Klinik uygulama Klinik/laboratuvar Klinik/laboratuvar Cogunlukla
Klinik

Temel kullanim Yumusak astarlama Uzun sureli Doku

amaci astarlama kondisyonu

Temel smirlilik Sertlesme/plastiklestirici Baglanma kayb1 Hizl yaslanma

kayb1
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