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YUMUSAK ASTAR MADDELERI VE OZELLIKLERI

Prof. Dr. Neran YANIKOGLU *

OZET

Yumugak astar maddeleri konjenital oral defektlerin
kapatilmasinda, travmatize olan mukozada, kennk andirkat-
fannda, bigak sirtr kretlerde, alveol kretinin atrofik oldugu
dururnlarda protezin dokuyla temas eden yiizeyinde yastik
vazifesi pdriit. Protezin oturdufu sahadaki fonksiyonal
yiikleri dafitir ve stresin bir yerde lokalize olmasim &nler.
Bu materyaller ayrica orlodonti ve periodontolojide gesitli
sine ve plak hazilanmasinda, gene-viiz protezlerinde ve
cerrahi defekilerin kapatilmasinda da kullanilmaktadir. Bu
makzlede yumusgak astar maddelerinin avantzjlan, dezavan-
tajlan, ozellikleri, gesitleri ve kullsmm yerleri hakkinda
literatiir bilgisi sunulmugtur.

Anahtar Kelimeler ; Yurnugak astar maddelen.

THE SOFT LINING MATERIALS AND
PROPERTIES

SUMMARY

Soft lining materials are widely used as a cushion
on the filting surface of dentures in the management of
traumatized oral mucoza, bony undercuts, knife-edge
ridges, ridge atrophy, and for congenital oral defects
Saft provide a
distribution ol the functional [oad on the denture-bearing

requinng  obluralion. denture liners
area and avoid local stress concentrations. These materials
are also used to prepare vatious stents in periodonlology
and orthedonlics, at maxillo-facial protheses and al the
rehabilitation of surgical defects. This article summarizes
the various kinds of the soft lining materials, development
of them, properlies and also disadvantages and advantages
of their uses in the prothetic dentistry.
Key Words : Scft denture lining materials.

Daimi ve gecici astar materyali, sikhikla Ja
doku diizenleyicisi olarak isimlendirilen yumugak
astar maddelert ilk olarak 19. yizyilin ikined vari-
sinda tam protezlerin astarfanmasi igin diigiinil-
miis ve uygulanmugtir.! Daha sonralan geligtirile-
rek dzellikle uyumsuz protezlerin altinda ver alan
sagliksiz dokulari iyilegtirmek;23 bu iyilegme
siirecinde hastaya protezini kullanma imkam ver-
mek iizere bir astarlama maddesi olarak kul-
lanilmiglardir. Giiniimiizde bunun yam sia mak-
sillo-fasial defekt protezlerde, bazi periodontal
ameliyatlar sonrasmda, gecici astarlamada ve
uzun stireli fonksiyonel dl¢ii materyali olarak kul-

lamim alanlar: vardir.?3

Yumusak astar materyalleri elastik dzellik-
leri nedeniyle basal kaide mukozasinda fonksiyo-
nel ve fonksiyonel olmayan stresleri egit da-
gitarak ve azaltarak saghiksiz dokularm saglikly
hale gelmesine izin verirler,!136-12

Storer!3 1962°de yumusak astar maddeleri-
ni kimyasal yapilarina gire ve kronolojik olarak
4 grupta toplamustir;

- Lateks (dogal lastik) ve tirevleri

- Poli-vinil recineler

- Yumugak akrilikler

- Silikon esashilar

Sonra;
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- Hidrofilik akrilik regineler (1975)4
- Poliiiretan elastomerler (197715 ilave
edibmigtiz.

Giniimilzde yaygin olarak; Akrilik ve sili-
kon esash yumusak astar maddeleri seklinde
siniflandimtmaktadir. Akrilik esashilar kisa ve orta
sureli, Silikon esashlar ise orta ve uzun siireli kul-
lanim sekline sahiptirler.!-1&.!7

1. LateKs ve tiirevleri 13

Siilfiir igeren vulkanit asit ile kullaminmsg ilk
yumusak astar maddesidir. Kisa siirede bozuldu-
gundan 1950’1 yillarda yikanmis lastik {washed
ruzbber) gelistirilmistir. Metil metakrilat’larin bu-
lunmasina kadar kullanilan bu madde porozite
gosterdifi ve protez kaidesinden aynildig igin ter-
kedilmistir.

2. Poli-Yinil Regineler!

a) Poli-Vinil kloriir: Onceden hazirlanmmig
yapraklar va da toz/likid halinde bulunurlar.
Isivla polimerize olurlar. Plastizier’lerin diganya
s1zmasi sonucu 6-12 ay sonra sertlesir ve kopar.

b)) Poli-Vinil Asetat : pisirilmesi i¢in 100
e(’nin iizerinde 151 gereklidir. Bu durum akrilik
kaidenin yapisimt olumsuz yonde etkiler. Sonra-
lari pistrilme 1s1s1 100°C civannda olan tipleri
pivasaya ¢ikarlmustir, fakat bunun da kisa siirede
sertlestifi ve catladi@i gdrilmiistir,

3. Yomusak akrilikler 1718

Genellikle toz ve likid halinde bulunurlar.

Polimerizasyon sekilierine gore yumusak
akrilikler :

Oda tsisinda polimerize olaniar

Toz, poli etil metakrilat, Likid; etil alkol
(etancl) den olusur. Iginde plastizier (yumugatict)
bulunur ( Flexene, Soft orly gibi isimlerle piyasa-
<a bulunur).

Stcakta polimerize olaniar

Tozu; poli etil metakrilat, Likidi; metil veya
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etil metakrilat’tan olusur. Iginde yumusatici bulu-
ﬁur.(Coe super soft, Verno soft gibi isimlerle piy-
asada bulunur)

Akrilik esasli yunugak astar maddelerinin
en Onemlt sorunlarindan bir tanesi yapsindaki
yumugatici maddelerin zamanla dig ortama siz-
masidir.'” Sonugta astar maddesi ayrilan yumusga-
tic1 nedeniyle sertlesmektedir Bunun Onlenmest
icin sunlar yapilabilir: 19-20

- Polimerize clabilen yumusaticilarm {plas-
tizier) kullanilmas.

- Yumusaticr madde kullamlmadan yiiksek
alkali metakyilat esterlerinin toz haline getirilmig
elastomerlerle kanstirilmasi ile elde edilen yu-
musak astar maddelerinin kullan!mast.

Daimi ve Gegici kullanilan gesitleri vardir.

Gegici olarak kallamlanlari®

Agizda birkag hafta kalabilirder. ilk kans-
tirildiklaninda akicidirlar, sonra viskozileleri ar-
tar. Akril boncuklarimm molekil agirhklarinin
azaltlmasivla jellesme oran artabilir. Jellesme
oranmni kontrol igin likide konulan aikol jelles-
meyi hizlandirir. Bunun igin dier materyallerden
daha hizl1 sertlesirler. Kullanim siireleri kisalir.

4. Silikonlar

Dokularin ivi tolerans gostermesi ve kul-
lamim siirelerinin uzunlugu, bu maddelerin gegerii
astar maddesi oclarak kabul edilmelerine scbep

olmustur 21

Silikonlarmn dzellikleri

Akicr yag kivamindan koyu bir macun
kivamina kadar degisebilen vizkositeye ve farkll
gzelliklere sahip olabilirler. Yapisal dzclliklerin-
deki bu degiskenlik silikonlarin farkh kullanmm
yeri ve tekniklerin olugmasina sebep olmustur.

Silastic adi verilen silikon preparatlarinim,

tizerinde bulunan numaraya gove kullamm: yeri ve
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alanlart degigir. Ornegin $/390 protez astarlan-
masinda kullamlir.21

Hazirlamg sekillerine gisre iki gruptur; 1822

Qda sicakliFinde valkanize olanlar

- Kataliztr ilavesi ile vutkanize olanlar;
Katalizdr ile karigtirtlan bu matervaller ya bir ar-
tikiilatére bagli model iizerinde veya hasta afzin-
da sertlesmeye biralalir. (Mollosil Plus, Softline,
Flexitase, Verone seklinde pivasada bulunur)

- Nem ile vulkanize olanlar; (Per-fit daimi
astar materyali olarak, Silastic 891 silikon adezivi
olarak kullanilir)

2. Is1ile vulkanize olanlar ;

Bu gruptakilerin yirtllma direnci, su absorp-
siyonu ve kaide plagma baglanma giicii diferle-
rinden daha istiindiir. En ¢ok kuHamlam Mollo-
plast-B ismiyle piyasada bulunur. Viskozitesi faz-
la, kizil-kahve renkte, hamur kivamindadir, Kul-
lamm siiresi 4-6 yil olabilir. Isiksiz, serin yerde
saklanmas: énerilmektedir2* Uzun siireli klinik
kullanmim ig¢in gegerli bir astar maddesi oldufu
ifade edilmigtir.?4

Molloplast-B’nin kullanumy: 1.10.18,25,26

a) Hastaya veni protez yaptlacast zamarn.
Mufla safhasmda akrilik kaide ile model arasma
konulan yer tutucu materyal Molloplast B’nin
yerlegtirilecegi bir aralik olugturur. Kaide akrili
tepilir, sonra yer tutucu materyal gikanlir. Yerine
Molloplast-B tepilir. Pres alunda 20-30 dakika
bekletilir. Daha sonia mufla oda 1si1smda suya ko-
nur, yavas yavas kaynama derecesine gelirilerek
2 saat kadar kaynatlip polimerize edilir.

b) Hastanmn eski protezinin icine konula-
cak ise : Bski protezin doku yiizeyi mollenir. Du-
ruma gore Kenarlar kusaltlir veya kisaltlmaz.
Protez j¢ yiizeyine ¢inko oksit djenol veya silikon
esasli olgii maddesi konularak okliizyon duru-
munda ¢ene kapattirilir. Protez bu haliyle mufla-
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ya alinir, algr donduktan sonra mufla agilir, Slgii
maddesi g¢ikarnlir. Molloplast B adezivi stiriilerek
60-90 dakika kurumasi beklenir. Daha sonra Mol-
loplast B tepilir. Pres aitinda 20-30 dakika beklet-
itir, 2 saat kaynatilarak polimerize edilir,

Her iki gekilde de mufla agilip protez gika-
rildiktan sonra kenarlardaki fazlahik bir makas ile
kesilir. Kalin grenli mél ile vavag devirde, donme
yonii silikondan katdeye dogru olacak sekilde ke-
narlar ditzeltilir. Akst istikamette clursa silikon
ile sert kaide arasmdaki baglanti bozulur, Iafif
zimparalamir. Son olarak diizgiin ve piiriizsiiz bir
kenar elde etmek icin Szel bir vernik siiriilebilir.

Literatilrde silikon esash astar maddelerin-
den 151 altinda polimerize olanlar uzun siireli kul-
lamim acisindan en gegerli astar maddeleri olarak
bildirilmektedir 27-29

Is1 altinda polimerize olan silikonlarin baz
iistiin ¢zelliklerine ragmen 2 Snemb sorunu
vardir 19223031

- Astar ylzeyinde mantar tiirii bakterilerin
olusmasi {beyaz nokta fenomeni})

- Astar materyalinin protez kaidesinden
ayrilmasi.

Silikonlarm Gzellikleri : 14

- Fiziksel ve kimyasal etkilere karg1t du-
yarsizdir,

- 4200 °C ve -50 ©C arasinda yapilan
deBismez.

- Kolay yipranmaglar.

- Asitlere ve bazlara kargi direnglidirler.

- Organik eriticiler sisme yaparsa da buhar-
lagmea eski halini alir.

- Tatsiz, kokusuz ve renksizdirler.

- Yanmazlar veya ¢ok az yanarlar.

- Organizmaya kary antijenik Szellikleni
voktur,

- Su emmezler, bozulmaya direnglidirler.
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- Esnektirler ve gekillerini korvorlar.

Silikontar protetik amacglarla kullanilmalart
igin bir ¢ok katka maddesi 1ilave edilerek
dighekim- [igine sunulmuglardir. Bu yiizden de
yukarida sayilan zellikleri kisa veya uzun siirede
az gok kaybolur.

Silikon ve akrilik esash yumusak astar
maddelerinin fark ; 2227

Daimi yumugakiik

Silikenlar, akriliklere gére ¢ok daha uzun
siire yumusak kalirlar. Bu fark silikonlarm dogal
ofarak yumusak maddeler clmasindan kaynak-
lanir. Oysa akriliklerin icine konulan plastizier ile

yumugakliklar: saglanir. Bunun zamanla disartya

sizmasi  sonuocu  yumusakhkfarm  kavbedert-
cr2332
Elastikivet faria

Silikonlar daha elastiktir, andukatlarda ya-
rarlt olabilir. Bu durum silikon polimerin yapisal
ozelligi ile ilgilidir.

Su absorpsivon fark

Akrilik esashh maddeler silikonlara oranla
daha ¢ok su emerler, bu nedenle de doku uyum-
lan bozulur. Bu durum yapilarindaki yumugaklik
veren maddelerin digariyva sizmastyla
iligkilidir 1833

4. Mantar iiremesi

Silikon esasli matervaller gozenekli oldok-
larmdan mantar tiirii bakterilerin liremesing daha
cok sebep olmakiadirlar?! Bu durum materyalin
vapisal ozelligi ile ilgili oldugu kadar hastanmn
protezini temizlemesi ile de ilgilidir, 2313435

Iastaya su tavsiyelerde bulunulabilir : !

- Yumusak dis fir¢asi ve macunu kullanmak

- Efervesan protez temizleyicisi maddeler
kullanmak

- Protezi zefiranli su igine birakmak.

YANIKOGLU

5. Kaide plagina baglanma

Akril esashilar vapisal olarak akrilik kaide
plagina silikordardan daha iyi baglanirlar. Silikon
materyaller ise zamanla akrilik protez kaidesin-
den ayrilirlar 1133638 By maddelerden bazilan-
nin icine (Molloplast-B gibi) materyali kaide
plagina baglayacak bazi akrilik ajanlar ilave edil-
migtir.

Silikon adezivlerden Silastic 891, havanin
nemi ile temas ettiinde polimerize olabilen, tek
komponentli bir silikon polimeridir. Esas kulla-
nim amaci daha afir molekiillid olan silikon poli-
merlerinin protez kaidesine yapismasini sagla-
maktir. 17

Yapilan klinik gézlemler sonucu, Silastic
891°1n protez kaidesine baglanma kuvveti, uzama
yiizdest, renk stabilitesi ve yumusaklik agisindan
Molloplast-B'den iistitn oldugu bildirilmigtir.22

Hidrofilik Akrilik Recineler :

Agiz disrnda sert iken afiz iginde su eme-
rek yumusarlar. Hacminin %20 si kadar su eme-
bilen hu maddelerde ¢abuk renk degigimi,
yirtilma ve kaideden aynlma gériilebilir.!

6. Poliiiretan Elastomerler :

{Cene-yiiz protezlerinde basanyla kullanilan
ve daha sonraki yillarda klasik hareketli boltimiil
protezler altnda da astar maddesi olarak kul-
lantmast ¢nerilen diger bir materyal grubu
poliiiretan elastomerlerdir.l? Agiz digt uygulama-
lari ideal olup (viiz protezi), akrilik kaide plagma
baglanmasi dzel bir teknoloji gerektirir. Agizdan
alinan gidalardan ve tiitiinden ¢ok etkilenir, bir
siire sonra renkleri degisir. !

Son zamanlarda Polifosfazin floroelastom-
er (PNF) olan Novus yumugak astar maddesi ola-
rak piyasaya gikmmgtir. Polifosfazin  floroelas-
tomer sakiz agacindan iiretilmis yan organik bir
elastomerdir.-!7 PNF belirli kalmlikta polimerize
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colmaya hazir plaklar halinde iretilmiglerdir.
PNF'pin difer astar maddelerinde bulunmayan
iki zelligi vardir:

- Radyoopak olmas:

- Tesviyesinin kolay olmasi ve cilalanabil-
mesidir.!3?

PNF’nin (Novus, Hvgenic corp} laboratuar
uygulamasinin Molloplast B’den daha zor olmasi
en biiyiik dezavantajidir 3

Yumusak astar maddelerinin kuflanim yer-
lerini séyle siralayabifiriz:1/12.1516.2640-47

-Protez kaide plad: ile temas sirasinda tahrig
olabilen ince, hiperemik ve gevsek mukozanin
bulunduge yerlerde; mukezanin kalinhigy ve do-
layisiyla elastikivetinin azalmas: sonucunda pro-
tez cifneme basmqiér]m kargilayamaz. Protez
kullanimi sirasinda hasta agn duyar. Bu vakalar-
da yumugak astar maddesi yastik vazifesi goriir.

- Keskin ve sivri kret olusumlanmm, alt
¢enedeki linea oblique ve torusun olusturdugu
protetik gii¢liiklerde,

-Uzun sireli kullamlan protezlerin sebep
oldu@u irritasyonlarda; protezini vzun sure kulla-
nan ve aglz hijyenine dnem vermeyen kisilerde
protez altindaki dokularin saglifi bozulur, Yumu-
sak astar maddeleri bu hastalarda doku iyilestirici
olarak kullanilabilir.

- lieri derecedeki alveolar kret rezorpsiyo-
nun agipa cikarabilecegi hassas sinir uglanmin
varliginda,

- Konjenital veya kazanilmig obturator  ge-
rektiren defektlerde; bu durumlarda hem dokulara
gelen basing azaltilir hem de retantif bolgelere gi-
ren yumusak astar maddesi tutuculugu artirir.

- Xerostomi vakalarmda ¢

- Orta palatinal rafenin sert oldugu vakalar-
da protezin terazilenme hareketi, yapilan basit
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siiksiyon bolgesine yumusak astar maddesi konu-
larak giderilebilir. Bbylece iginde hava kalmaz,
cigneme kuvveti daha iyi bir sekilde kretlere
yayilir. Protezin retansiyonunda clumlu bir faktor
olarak rol oynar.!

- Sistemik hastaliklarin destek dokular iize-
rindeki muhtemel olumsuz etkilerinin énlenme-
sinde, A vitamindz gibi travmaya kars: dokulann
hassas oldugu sistemik hastaliklarda protez icine
konulabilir.!

-Osteoradyenekroz tiski nedeniyle radyotera-
pi goren kisilerde doku travmalarint olusturacak
etkenleri gidermek icin protezlere uygalanabilir,

- {ekimler ve cerrahi islemler sonrasi im-
mediat protezler igin gegici besleme maddesi ola-
rak kullamlabilir.

- Protezdeki voruk ve agirt basing bholgele-
rinin belirflenmesinde; protezin ig yiizii kurutula-
rak vumugak astar maddesi ince bir tabaka ha-
linde uygulanir. Protez afiza takilir, bir glin sonra
hasta geldiginde protezi gikanlarak incelenir. Ak-
rilik kaidenin agifa ¢ikngfi yerler agm basing
bolgeleridir.

- Protez vapimi sirasinda kayit plaklan ve
gegici protez kaidelerinin stabilizasyonuna yar-
dimci olarak; ézellikle prova safhalannda stabili-
zasyonu saglayarak daha rahat bir galisma
yapilabihir.

- Nitral bolgenin belirfenmesinde

- Diig destekli total protezlerde (overden-
ture), asmn yiiklerden kaginmak amaciyla gingival
marjin ¢evresinde olugturulan olii bogluklarda.

- Fonksiyonel olgli materyali olarak; eski
protez kasik gibi kullanilir 4% Bazi araghrma-
cilar yurnusak astar materyallerinin akiciliklanmn

7 giin devam ettigini, maksimal elastisitelerinin
24. saatte kazanildifim bu nedenle fonksiyonet
blgii igin materyalin 24 saat agizda kalmasi ge-
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rektigini bildirmiglerdir.*! Agizdan ¢ikarildiktan
sonra Glgil hemen dokiilmelidir. Ciinkii bu madde
yizey ayrintifanint ¢ok net olarak ilk bir saatte ve-
rir. Zaman gegince hassaslifi kaybolur.

- Bruksizm vakalarmda )

- Tek tam protez vakalarinda; dofal diﬁ;lef
karsisindaki alveol kretleri daha biiyik ¢ifneme
basincina maruz kahrlar. Bu basing etkisiyle kai-
de plaklar sik s1k kirthr, Yumugak astar maddesi
alveol kretlerin agin basmm¢ almasin: Snlemig
olur.

- Protez kaide plagma karsi allerji oldu-
$unda; yumusak astar maddesi kaide plag ile
doku arasinda izolasyonu saglar. Kaide plag di-
rekt dokuya temas etmez.

- Implant yerlegtirildikten sonra iyilesme
siiresince implantlar izerine agin yiik gelmemesi
igin eski protezin i¢i yumugak astar maddesi ile
kaplanarak hastaya kullandmblir !

- Tek veya cift tarafli serbest sonlanan
béliimli protez vakalarmda yumusgak dokulardaki
reziliens ile destek diglerdeki rélatif hareketsizlik
farkina bagli olarak protezin serbest olan arka
ks fonksiyon esnasinda dokulara gomiiliir. Bu
durum destek dislerde istenmeyen tork kuvvetler-
inin olugmasina sebep olur. Buna engel olmak
i¢in yeni bitirilmig protezlerde veya bir siire kul-
laniimig eski protezlerde besleme iglemi yapmak
gerekebilir.

- Cerrghi ve periodontal sinelerin altina,
doku ile gsine arasinda ara tabaka olarak kul-
lamitabilir.

- Labial periodontal proter. yapiminda; per-
iodontal operasyonlar sonucunda bazen sement
agiga gikabilir. Yumugak astar maddesi ile yapay
diseti hazirlanabilir. Belli araliklarla degigtiril-

melidir. !
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Yumusak astar materyallerini sertlegme
sekillerine giire de su sekilde ayrabiliriz: 404148

1. Agude (intraoral) sertlegenler @ Doku
diizenleyici, fonksiyonel 5l¢i matervali, gegici
astar materyali olarak kullamhrlar.

Oda 1s1510da polimerize olan ynmugak astar
maddesinin kollamm geili:

Protez igine yerlegtirilmeden Gnce protez
kenarlart kontrol edilmeli, okliizyon ve basing
alanlan diizeltilmelidir. Protez temizlendikten
sonra andrrkat sahalart ve baSmg alantart molle-
nerek rahatlatifir.1-1.5 mm mélleme yapilmalidir.
Protez yikamr, kurutulur. Mukoza ile temas et-
meyven viizevlere valitkan madde siiriiliir. Protez
igine astar maddesi konularak agiza yerlestirilir,
Tk 1-2 dakika geneler oklizyonda kapatilarak
beklenir. Sonra agma, kapama, emme, konusma
ve dil hareketleri yaptirilir. Afiz sofuk su ile
¢alkalanir. Madde karngtimidiktan 45 dakika sonra
atizdan cikartilir. Eksiklikler varsa tekrar icine
yumusak astar maddesi konularak aiza tatbik ed-
ilir. Fazlaliklar bistiiri ile kesilerek atitir, 4443

2. Laboratuarda 151 ile sertlegenler : Trav-
matik ilserasyonkarda, atrofik mukozamn diizen-
lenmesinde, uzun siireli astar matervali olarak ve
maksiller operasyonlardan sonra kullamturlar.

Destek dokularin fizyolojisi ile bagdagsacak
bu maddelerde su 6zellikler aranmaktadir: 84

-Protezlere uygulanmasi kolay olmalidir.

- Sert protez kaidesiyle devami yapigik kal-
abilmelidir.

- Yumugakligim ve esnekligini kullamm
siiresi boyunca koruyabilmelidir.

- Sonradan sekli, hacmi ve boyutlan degis-
memelidir. :

- Cigneme kuvvetleri ile ezilmemeli, kop-

mamali ve catlamarnalidur.
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- Rengi defismemeli ve zamanla renklen-
memelidir.

- Tadi ve kokusu olmarmalrdir.

- Pordzite olmamali, destek dokularda aller-
ji, vanma ve irritasyonlar olugturmamalidr.

- Ince hazirlandiginda bile yumusak ve es-
nek olmalidrr,

- Kolay temizlenmeli ve kolayca iglenip ci-
lalanabiimelidir.

- Su absorpsiyonu ¢ok az veya hi¢ olma-
malidir,

- Mikroorganizmalarin iiremesine izin ver-
memelidir.

Doku diizenleyici maddeler (Tissue con-
ditioning materials) ; !

Dokulari uygun ve saglikhh hale getiren,
dokutar: diizenleyici maddeler esas olarak geg
sertlesen akrilik esash 6lgii maddeleridir ve kul-
laniliglar: gegitli amaglara ybneliktir. Bunlar tah-
rig olmug mukozay: tedavi etmek igin kullanilan
yumusak elastomerlerdir. Tozu Poli etil metakril-
at, sivisl aromatik ester-etil atkol {%30’a kadar)
diir.

Doku diizenleyici maddeler kisa siireli uy-
gulamalar igin kullapshir. Genel colarak 3 giinde
bir degistirilmelidir.

Yumusak astar maddelerinin avantaj ve
dezavantajlari

Yumugak astar maddelerinin; tutuculufn
artirmak, asirs basinglari absorbe ederek rezorp-
siyonu azaltma, saghfim yitirmis destek dokula-
rn vibromasaj etkisiyle kan dolagimni uyararak
kisa siirede iyilestirmek gibi bircok avantajlar
vardir. Esnekliklerini koruduklar siirece de bu
avantajlan devam eder.

Yumusakliklarin ¢abuk kaybetmeleri, bak-

teri ve mantar kolonizasyonuna neden olmalan,

YANIKOGLU

poriz olmalan, yirtilmalan, renk degigtirmeleri
ve sert kaide maddelerinden kolay ayrilmalan ne-
denlerinden dolayi yumusak astar maddelerinin

kuMlamimu  belirli
char 5:16.23.50-52

siirelerle  simirlanmakta-
Yumusak astarlarin sert kaideye baglan-
masindaki bagarisizhik; astar maddelerinin kimya-
sal yapis1, protez Kaidesi, materyalin uyumu, 151,
saklama sartlan gibi Gzelliklere baglidir 6515354
Yumugak akrilik ve Polimetilmetakriiat ara-
sinda tatmin edici baglantinin coldugu, silikon
esasli materyallerin ise akrilik kaide maddesi ile
baglantisimin zayif oldugu ve su penetrasyonu ile
ertkilendigi belirtilmigtir.> Yumugak astar matei-
yalleri i¢in 415 Kg/cm? lik baglant kuvvetinin
klinik kullammda uygun oldugu ifade edilmistir.6
Yumugak akriliklerin protez kaidesinden
ayriimalanm onlemek veya minimuma indirmek
icin sunlar yapuabilir; !
a. Akrilik kaide yiizeyi piiriizlendirilebilir.
b.Akrilik kenarlarda yurmusak maddenin tu-
tunmast icin hazichklar yapilabilir. Kenarlarn
yurmusak astar maddesiyle bitirilmesini gerektiren
bir endikasyon yoksa, kenarlann sert akrilikle bi-
tirilmesi Snerilmektedir.
c. Astar maddesini uygulata yontemi:
-Akrilik kaide ile yumugak astar madde-
sinin birlikte polimerizasyonu
- Yumusak astar maddesinin pres alinda
uzun siire tutulmasi
- Polimerizasyonun uzun sitre yapilmasi
Kullammlan sirasinda en ¢ok karsiasilan
sorunlardan birisi de su emmeleri~ ve suda
goziinmeleridir.*-~7
Yumugak astar maddelerinin temiz tutulma-
larmdzaki giiclikk de diger bir dezavantajdir. Mik-
roorganizma geligimi i¢in uygun bir ortam olug-
tururlar.32-8  Fungal kolonizasyonun yumusak
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kaide matervalinin tipine bagh olarak farkliik
gosterdigi saptanmigtir 234

Yumusak astarianin ylizey pérozitelerinin
derecesi, protez temizleyici soltisyonlara bagh
olarakta desisir. Ozellikle peroksitler yumusak
astar maddelerinin bozplmasinda Snemli rol oy-
narlar.5 Bunlar silikonlarm renk kaybina sebep
olabilir. Hipoklorit igeren soliisyonlar dental pla-
gin kaldwilmas: igin etkilidir, bunlarin yumusgak
astarlar itzerine olan etkisi tartismalidir 3 Enzi-
matik protez temizleyicileri su ile kanstirildik-
larinda yumusak astar matervalinde yiizey piiriiz-
luliigli olusturmazlar.50

Yumusak astar maddesinin kullamim ile
kaide maddesi zayiflayacag icin yaygm kullanim
kalinlif1 2-3 mm olarak Onerilmektedir 6162

SONUC

tzun siireli protez kullanimii, uygun olma-
yan protezin olusturdugu zararli ¢ineme basing-
lar1, vasa bagly doku degisiklikleri sonucu ortaya
¢ikan sorunlar yumusak astar maddeleri ile gide-
rilmeye galisilmaktadir, Dishekimliginde genig
kullamim alani olan bu maddeler halen gelisme
yolundadir. Bu maddelerden daha iyi sonug ala-
bilmek igin hekim bunlann yapisal Szelligimi iyi
bilmeli ve ona gire uygulamahidir. Protetik tedavi
i¢in siirekli kullamilacaksa; kaide plagma tulun-
ma, renk stabilitesi, kopmaya ve pdrbziteye karsi
direng gibi faktorler 6n planda gelir.
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