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OZET

Protetik restorasyonlarda siklikla kullanilan metal ve seramik
materyallerin sahip oldugu bazi olumsuz Ozellikler nedeniyle
alternatif materyal olarak polimerlerin kullanimi gindeme
gelmektedir. Ylksek performansli polimerlerden poliarileterketon
ailesine ait yari kristal yapidaki polietereterketon materyali,
medikal olarak kullaniimasindan sonra dis hekimligi alaninda da
kullaniimaya baslanmistir. Kimyasal olarak inert olmasi, yuksek
mekanik dayanimi, asinmaya direncli ve hafif olmasi ile 6zellikle
protetik tedavilerde yerini almigtir. Polietereterketon, inley, onley
endokron restorasyonlarda, kron ve koprulerin altyapilarinda,
hareketli protezlerin altyapilarinda, implant materyali olarak ve
implant Ustu sabit ve hareketli protezlerde ve ayrica oklizal splint
yapiminda kullanilabilmektedir. Bu derlemede polietereterketon
materyalinin yapisi, O6zellikleri ve protetik restorasyonlarda
kullanim sekilleri anlatiimaktadir.
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ABSTRACT

Due to some negative properties of frequently used restorative
materials, metals and ceramics, the use of polymers as alternative
materials comes forward. Semi-crystalline polyetheretherketone
material, which belongs to the polyaryletherketone family and
one of the high-performance polymers, has also been used
in dentistry after its medical use. It is especially included in
prosthetic treatments for its properties like chemical inertness,
high mechanical strength, abrasion resistance, and lightweight.
Polyetheretherketone can be used in inlays, onlays, and
endocrown restorations, in the substructure material for crowns
and bridge restorations, in the infrastructures of removable
prostheses, as an implant material or in fixed and removable
implant prostheses, and in occlusal splints. In this review, the
structure, properties, and usage of polyetheretherketone material
in prosthetic restorations are explained.
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GiRiS

Protetik dis hekimliginin amaci; eksik dislerin, dis-
lerdeki madde kayiplarinin ve c¢evre dokulardaki
defektlerin, protetik restorasyonlar ile hem fonksiyo-
nel hem de estetik olarak rehabilite edilmesidir. Bu
amagcla kullanilacak dental materyallerin temel ola-
rak biyouyumluluk, dogal dislere yakin estetik ve ¢ig-
neme kuvvetleri altinda yeterli dayaniklihk 6zellikle-
rine sahip olmasi gerekir. Bu 6zelliklere sahip metal,
seramik ve polimer tirleri protetik dis hekimliginde
kullanilan materyallerdir. Ozellikle son 30 yilda dis
hekimliginde bilgisayar destekli tasarim bilgisayar
destekli dretim (CAD/CAM - Computer Aided De-
sign/Computer Aided Manufacture) teknolojilerinde-
ki gelismeler, bu ti¢ materyalin ¢ok farkl tirlerinin de
dis hekimliginde kullanimini mimkan hale getirerek
protetik materyal segeneklerini genisletmistir.' Boy-
lece dis hekimleri hem estetik hem de fonksiyonel
acidan farkh klinik gereksinimleri géz énune alarak
¢ok sayida materyal arasinda uygun olani segebil-
mektedirler.

Dis hekimliginde uzun yillardir kullanilan metal ve
seramik tdrlerinin kendilerine 6zgl bazi dezavantaj-
lar “yiksek performansli polimerler”in kullanimina
yol agmistir. Yiksek mekanik dayanim yani sira di-
suk elastik moduline sahip olan bu polimerlerin hizli
Uretilebilmeleri ve dusuk maliyetli olmalari 6nemli
avantajlaridir. Bu polimerlerden biri olan polietere-
terketon (PEEK) 90’ yillarin sonunda ilk olarak tip
alaninda ortopedide ve travma tedavilerinde yuksek
performansh termoplastik materyal olarak kullanil-
maya baslanmistir. PEEK materyali; kimyasal olarak
inert olmasi, disuk elastik modull, yiksek asinma
direnci, yuksek mekanik dayanimi ve hafif olmasi
gibi 6zellikleri nedeniyle dental uygulamalarda da
yerini almigtir.2

POLIETERETERKETONUN GENEL
OZELLIKLERI

PEEK, poliarileterketon (PAEK) ailesine ait olan yari
kristal bir polimer olup, keton ve eter fonksiyonel
gruplar ve aril halkalarindan olusan aromatik ve li-
neer bir molekdler iskelete sahiptir. PEEK materya-
linin erime sicakligi 334 °C, kristallesme sicaklig
343 °C ve cam faza gecis sicakligi 145 °C’dir.® Isisal
kararlihgi yiksek bu materyalin 260 °C calisma si-
cakligina sahip ortamlarda kullanilabilmekte oldugu
bilinmektedir. Ayrica sicaklik degisimleri karsisinda

materyalin boyutsal stabilitesi oldukga iyidir.* PEEK
kimyasal olarak inert bir materyaldir. Agiz igindeki
kimyasal ortamdan etkilenmeyen PEEK materya-
linde ¢éziinmeye sebep oldugu bilinen tek kimyasal
oda sicakliginda %98'lik sulfirik asittir.5 PEEK'in
kimyasal ve isisal kararlili§i sayesinde buhar, gama
ve etilen oksit sterilizasyonlari, materyalin fiziksel
ozelliklerinde degisime yol agmamaktadir.® PEEK
biyouyumlu bir materyaldir. Klinik kullaniminda tok-
sik veya mutajenik etkilere neden olmadigi ayrica bu
materyale karsi enflamasyonun gelismedigi yapilan
galismalarda ortaya koyulmustur.” PEEK materya-
li ile yapilan g¢alismalar sonucunda doku cevabinin
¢ok dusik oldugu, hicre kaltird Gzerinde olumsuz
etkisi olmadidi, osteoblast ve fibroblastlar Uzerinde
zararh etkisi olmadigi ve sitotoksisite géstermedigi
bildirilmistir.2 PEEK materyalinin kimyasal olarak sta-
bil olmasi, korozyona direngli olmasini ve toksik yan
Urinlerin olusmamasini saglamaktadir.®

Doldurucu icermeyen PEEK materyali duslk elastik
modiile (3-4 GPa) sahiptir. Yapisal katki maddeleri ile
materyal glclendirilerek elastik modulu kortikal ke-
migin elastik moduline (10-19 GPa) ¢ok yakin hale
getiriimektedir. Boylece hem ortopedik hem de den-
tal implantlar icin kemik ile benzer 6zellikler gésteren
iyi bir alternatif olusturmaktadir.® PEEK bu mekanik
Ozellikleri ile protetik restorasyonlarin yapiminda kul-
lanildiginda ise metal ve seramiklere gére fonksiyo-
nel kuvvetleri daha iyi absorbe etme ve oklizal te-
masta oldugu diglerde daha az asindirici etki yapma
avantajlari gosterir.’® Ayni zamanda yeterli yorulma
dayanimi ve dislk akma gdstermesi ile gelen kuv-
vetleri basarili bir sekilde karsilayabilmektedir. Geril-
me dayanimi (PEEK gerilme dayanimi 80 MPa, CFR
(karbon fiber destekli) PEEK gerilme dayanimi 120
MPa) dis dokularina (dentinin gerilme dayanimi 104
MPa) benzer oldugundan restorasyonlarin altyapila-
rinda kullanilabilmektedir.2 Ug yeli PEEK restoras-
yonlarin posterior bélgedeki ¢igneme kuvvetlerinden
yiksek (1200-1383 N) dayanim gdstermeleri, bu
bdlgede kullaniminin uygun oldugunu gostermekte-
dir."" 2 PEEK materyalinin ylksek mekanik dayanimi
ve kemik ile uyumlu mekanik ézelliklerinin yani sira
boyutsal stabilitesi iyidir, su emilimi dtsuktir ve po-
limerizasyon sirasinda bliziilme géstermez.'® Ayrica
oldukga hafif oldugu igin yapilan protezlerin genellik-
le ylksek hasta konforunu ve memnuniyetini sagla-
digi bildirilmistir."* PEEK dogal olarak radyolisent bir
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materyaldir. Bu sayede bilgisayarli tomografi (CT),
manyetik rezonans gortntileme (MRI) ve x-isini ile
goruntileme teknikleriyle uyumludur. Bu 6zelligi sa-
bit protetik restorasyonlarda dayanak diglerde ¢urik
teshisini kolaylastirmaktadir.'®

Doldurucu icermeyen saf haldeki PEEK ten ren-
ginde pelet veya toz halinde bulunmakta ve stan-
dart polimer isleme teknikleriyle implant pargalarina
donustirilebilmektedir. Saf halde acgik renkli olan
PEEK materyali, mekanik ve kimyasal &zelliklerini
iyilestirmek igin ilave edilen dolduruculara gore renk
degistirmektedir. Ornegin karbon fiber ile desteklen-
diginde materyal siyah renk almaktadir.?2 Saf PEEK
materyalinin rengi metallere gére dis rengine daha
yakin olmakla beraber grimsi ve ¢ok opak goérinime
sahiptir. Bu sebeple estetik bdlgedeki sabit protez-
lerde kompozit rezinlerle veneerlenerek kullaniimak-
tadirlar.’”

PEEK materyalinin olumlu 6zelliklerinin yani sira is-
lanabilirligi dusuktir ve baglanma glcunu arttirmak
icin PEEK yiizeyini hazirlamak oldukga zordur.6 DU-
stk yuzey enerijisi ve farkli kimyasal uygulamalara
karsi ylzey modifikasyonunda gorilen direng nede-
niyle kompozit rezin materyallere yeterli baglanma
saglanmasi igin yuzey igslemi yapilmasi gerekmek-
tedir.®

PEEK MATERYALININ PROTETIK Di$
HEKIMLIGINDE KULLANIM ALANLARI

1. Sabit Protezlerde Kullanimi

PEEK materyali, sabit protetik restorasyonlar igin
avantajli olan bazi fiziksel 6zellikleri ile kron, koprd,
inley, onley ve endokron restorasyonlarda kullanim
alani bulmustur.’ PEEK’in mekanik 6zelliklerini in-
celeyen galismalar 6n ve arka bolge kron restoras-
yonlar ile beraber ikinci premolar disin yerini alan
Uc Uyeli sabit protezlerde klinik kullanima uygun
dayanikhhk gosterdigini bildirmiglerdir.2° Ayrica “bio
high-performance polymer” (BioHPP) olarak bilinen
%20 seramik dolgu iceren modifiye PEEK materyali,
geleneksel PEEK’e gore daha iyi mekanik 6zellikler,
dis rengine daha yakin bir gérinim ve daha iyi cila-
lanabilme 6zellikleri gbstermesi sebebiyle alternatif
olarak sunulmustur.®

Dental metal ve metal alasimlarina gére dis dokusu-
na daha yakin estetik 6zelliklere sahip olmakla bir-
likte PEEK materyalinin estetigin dnemli oldugu res-

torasyonlarda monolitik kullaniminin uygun olmadigi
bildirilmistir. Bu durumlarda altyapi materyali olarak
kullanilip rezin materyaller ile veneerlenmesi tavsi-
ye edilmektedir.’® Ancak PEEK’in kimyasal ajanlara
kars! direncli olmasi, duslk ylzey enerjisine sahip
olmasi ve ylzey modifikasyon islemlerine direngli
olmasli nedeniyle, rezin ile arasinda iyi bir baglanti-
nin saglanmasinda zorluk yasanabilmektedir. PEEK
yuzeyinde basgaril bir adezyon i¢in kumlama, piran-
ha solusyonu ve siilfurik asit ile asindirma, lazer ve
plazma purizlendirme (etching) gibi mekanik ve kim-
yasal 6n islemlerden gegirilmesi ve ardindan aseton,
metil metakrilat (MMA) veya 10-metakriloiloksidesil
dihidrojen fosfat (MDP) iceren bir adeziv uygulan-
masi 6nerilmektedir.?° PEEK altyapi materyaline al(-
minyum oksit (Al,O,) kumlama uygulanmasinin bag-
lanma dayanimini artirdid1 ancak partikdl boyutuna
bagli degisimin anlaml olmadigdi bildiriimistir.2’

PEEK alt yapilarin veneerlenmesinde isinla sertle-
sen kompozit rezinlerin yani sira CAD/CAM ydnte-
miyle Uretilen veneer tabakasi da kullanilabilmekte-
dir. Bu ydntemle veneerlenen PEEK restorasyonlarin
geleneksel kompozit uygulamasi ile veneerlenenlere
goére daha yuksek yuk tasima kapasitesi gosterdigi
bildiriimekle beraber isinla sertlesen kompozitlerin
hasta agzinda bazi degisiklikler yapiimasina ve res-
torasyondaki kiguk kiriklarin tamirine olanak sagla-
ma avantaji bulunmaktadir.2

Mevcut literatlr incelendiginde PEEK kronlarin mar-
jinal uyumlarinin incelendidi ¢alismalarda, zirkonya
kronlara gore marjinal araliyin daha fazla oldugu bil-
diriimekle beraber? lityumdisilikat ve zirkonya kron-
larla benzer sekilde klinik olarak kabul edilebilir mar-
jinal uyuma sahip oldugu ortaya koyulmustur. PEEK
ve PEKK'ten Uretilen sabit protetik restorasyonlarin
simantasyonunda geleneksel simantasyon uygula-
nabilmektedir.2

PEEK materyalinin en buyuk avantajlarindan biri kar-
sit dogal diglere zarar vermemesidir. Yapilan in-vitro
¢alismada, PEEK’in, nanohibrit kompozite ve PMMA
malzemelerine gore lateral ydondeki kuvvetlere kar-
sI daha yiksek asinma direncine ve karsit disin
minesinde daha az agsinmaya neden oldugu tespit
edilmistir.2* PEEK’in, diisiik asinma direnci ve agiz
sivilarinda disik ¢éziinme gdstermesi, dentine ya-
kin elastik modulu ve gigneme kuvvetlerini absorbe
etmesi gibi olumlu dzellikleri sabit restorasyonlar igin
ideal bir materyal oldugunu géstermektedir. Ancak
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klinik calisma verileri henliz bu materyalin kullanimi
konusundaki sUpheleri giderememektedir.

2. Hareketli Boliimlii Protezlerde Kullanimi

Hareketli bolimlu protez (HBP) iskeletleri igin uzun
zamandir en ¢ok tercih edilen materyal metal ala-
simlaridir. Ancak metalin gri rengi sebebiyle estetik
Ozelliklerinin yetersiz olmasi, alerjik reaksiyon riski
tasimalari, korozyona ugrayabilmeleri ve iglenmele-
rinin hem zor hem de zaman alici olmasi nedeniyle
alternatif materyal arayisi devam etmektedir.?5 Poli-
mer esasli materyaller ve dijital Gretim yontemlerin-
deki gelismeler sayesinde hareketli bolumli protez
iskeleti yapiminda kullanilabilecek gesitli materyaller
gundeme gelmistir.

Hareketli bolimli protez iskeleti yapiminda kullani-
labilecek polimerlerden biri olan PEEK, geleneksel
krom kobalt (Co-Cr) alagimlarina kiyasla daha es-
nektir ve daha az sertlik gostermektedir (Co-Cr elas-
tik moduli 200 GPa, PEEK elastik modili 3.0-5.5
GPa). PEEK krogelerin esneklik 6zelligi ile dayanak
disler Gizerinde disuk stresler olusacagi, iyi bir re-
tansiyon saglanacagi, kiriimaya ve deformasyona
direncin yiksek olacagl disinilmistir.2® Ancak
calismalar PEEK kroselerin bu 6zelliklerinin krose
tasarimina ve materyalin Uretim ydntemine gore
degistigini gostermistir. Buna gére PEEK krosele-
rin Co-Cr alasimindan yapilanlara gére daha kalin
yapilmasi ve daha derin bir andirkata yerlestiriimesi
gerektigi bildirilmigtir.?® Yeterli kalinlikta Uretilmeyen
PEEK kroselerin derin andirkatlardan uzaklastirilir-
ken olusan stresler karsisinda dayaniklilik géstere-
medigi ortaya koyulmustur.?”

Hareketli bolumll protez iskeleti Gretiminde kullani-
lan teknige gére PEEK materyalinin gesitli 6zellikleri
etkilenmektedir. CAD/CAM ile Uretilen PEEK krose-
lerin geleneksel Co-Cr ve 1sI basing yontemiyle elde
edilen PEEK kroselere gore daha yuksek retansiyon
kuvveti sagladigi ortaya koyulmustur.?® Hareketli
bdlimlu protez iskeletinin doku uyumunun da yine
CAD/CAM sistemi ile uretilen PEEK materyalinde,
konvansiyonel ve CAD/CAM yo6ntemleri ile elde edi-
len metal iskeletlere gbre daha iyi oldugu bildirilmis-
tir.2®

Hareketli bolimli protez iskeleti yapiminda kullani-
lan materyalin klinik agidan diger bir 6nemi de yumu-
sak ve sert destek dokulara iletilen streslerin etkilen-

mesidir. PEEK iskeletlerde, periodontal olarak zayif
olan dislere iletilen ¢igneme kuvvetinin olusturdugu
stres, metal iskeletli protezlere gbére daha az olmak-
tadir. Buna karsin serbest sonlu vakalarda mukoza
Uzerine iletilen kuvvet PEEK igin daha fazla olmakta-
dir.% Chen ve ark.?® serbest sonlu bir vakada PEEK,
titanyum ve Cr-Co alasimlarindan olusan iskelet
yapilarinin mukozada olusturduklari stresleri kar-
silastirdiklari ¢calismada, PEEK’in mukozada daha
fazla stres olusturdugu belirtiimistir. Harb ve ark.*,
Kennedy sinif | hastada alt yapi materyali olarak
CAD/CAM sistemi ile Uretilmis PEEK kullanmislar
ve fonksiyon ve estetik acgisindan yeterli uyumun ve
hasta memnuniyetinin saglandigini belirtmiglerdir.
Ayrica PEEK’in tam protez kaidesini gliclendirmede
kullanimi Gzerinde c¢alisiimig, ancak 0.5 mm kalin-
likta tasarlandiginda tam protezin palatal bélgesinde
meydana gelen stresler altinda yeterli dayaniklilik
gosteremeyecegi ortaya koyulmustur.®'

Maksiller obturatér protezler, hasta tamamen dissiz
ise genellikle polimetiimetakrilattan (PMMA) veya
kismen dissiz ise dokum metal iskelet ve PMMA'dan
uretilmektedir. Cerrahi rezeksiyonun boyutu arttikga
protezin kapladidi alan ve buna bagli olarak agirhig
da artmaktadir. PEEK’in mikemmel biyouyumluluga
sahip hafif bir malzeme olmasi, obturator protezlerde
kullanim avantaji saglamaktadir ancak akrilik rezin
ile arasindaki baglantinin mekanik olmasi nedeniyle
tasarim konusunda dikkatli bir dederlendirme yapil-
malidir. PEEK materyalinin tamir ve modifikasyonu-
nun mimkin olmamasi géz éniinde bulundurulmali-
dir.®2 Costa Palau ve ark.® yaptiklari klinik galismada,
CAD/CAM sistemi ile Urettikleri PEEK maksiller ob-
turatdr protezin geleneksel olanlara gore fonksiyon,
retansiyon ve estetik agidan daha iyi ve ayrica daha
hafif oldugunu belirtmislerdir. Ye ve ark.** PEEK ma-
teryali ile maksilektomi defektlerine sahip hastalar
icin protez tasarimi ve Uretiminde tamamen dijital bir
is akisini basaril bir sekilde kullanmiglardir.

3.implant Destekli Protezlerde Kullanimi

PEEK; dental implantolojide implant materyali, pro-
tetik asamada ise iyilesme bashgi dayanak ve resto-
rasyon materyali olarak kullaniimaktadir.3*

CAD/CAM teknolojisi kullanilarak PEEK materya-
linden kisisel iyilesme basliklari Uretilerek implant
cevresinde uygun cikis profili elde edilebilmektedir.
Dental implantin yerlestirildigi seansta (tek asamali)
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veya osseointegrasyon sulirecini takiben ikinci agsama
cerrahide (iki agsamali) kullanilabilen PEEK kisisel iyi-
lesme basliginda herhangi bir enflamasyon gézlen-
medigi ve uygun cikis profili elde edildigi bildirilmistir.
Ayrica yumusak doku sekillendirmesini saglayan bu
iyilesme basliklari gegici protez agamasini ortadan
kaldirarak tedavi sirecinin kisaltilmasini saglayabil-
mektedir.®

Biyouyumlulugu ve stresleri absorbe edebilme 6zel-
ligine sahip PEEK, titanyum ve zirkonyadan daha
dusuk kirilma dayanimina sahip olmasi nedeniyle
genellikle gecgici implant dayanagi olarak kullanil-
maktadir.®® Ancak titanyum ile guglendiriimis PEEK
materyalinin implant dayanagi olarak kullanimiyla
estetik bolgede ince biyotipli diseti varliginda kon-
vansiyonel dayanaklara gore avantaj elde edilmekte-
dir. Ek olarak bu malzemenin biyouyumlulugu kemik
seviyesinin ve gevre yumusak dokunun korunmasini
saglamaktadir.¥” PEEK dayanak vidalarinin titan-
yum dayanak vidalarina gére kirilma dayanimi daha
dusuk bulunmustur. Ancak polimer malzemelerden
uretilen vidalarin kirildiklari zaman daha kolay ¢ika-
rilabilecekleri beklenmektedir.®®

implantlarda periodontal ligament eksikliginden ve
proprioseptif 06zelliklerinin olmamasindan dolayi
implantistl  protezlerde kirilma, chipping (atma),
implant kaybi gibi birgok komplikasyon olusabilmek-
tedir. Bu nedenle PEEK’in elastikiyeti ve stres emi-
limi saglamasi implantistl protezlerde kullaniminda
avantaj saglamaktadir.’? Ayrica metal alerjisi olan
hastalarda kompozit ile veneerlenmis PEEK yapilar
implant destekli sabit protez materyali olarak &neril-
mektedir.'? BioHPP gibi yliksek dayanimli polimerler
tek kronlardan tam ark restorasyonlara ve overden-
ture tipi protezlere kadar farkli klinik durumlarda kul-
lanilabilmektedir.*®* Mangano ve ark.*® implant Ustu
bar destekli maksiller overdenture protez uygulanan
15 hastada materyal olarak CAD/CAM sistemi ile
uretilmis PEEK kullanmiglardir. Tium PEEK bar ya-
pilarin pasif uyumla mikemmel sekilde oturdugu ve
vidalandigini ve bir yilin sonunda %100 sag kalim
orani gosterdigi belirtiimistir. Bu ¢alisma ile bar tu-
tucularin Uretiminde metal yerine PEEK kullanma-
nin iyi bir alternatif olabilecegini gosterilmistir.4’ Ug
yillik prospektif bir calismada “all-on-four” konsepti
ile 37 hastaya PEEK alt yapi materyali Gizerine imp-
lant Gstl hibrit protez yapiimistir. Calisma sonunda
PEEK alt yapih hibrit protezlerde; yiksek sag kalim

orani ve hasta memnuniyeti, disuk marjinal kemik
kaybi, dusuk biyolojik ve mekanik komplikasyonlar
g6zlenmistir*' Implant destekli restorasyonlarda
zirkonya altyapilar yerine PEEK kullanimi protezin
agirhginin azalmasini, esnekligin artmasini ve me-
kanik komplikasyonlarin azalmasini saglamakla bir-
likte protez maliyetini artirdidi bildirmigtir.*?

4.Teleskopik Overdenture Protezlerde Kullanimi

Metal alasimlar fiziksel ve mekanik 6zellikleri ile uzun
suredir teleskopik protezlerin yapiminda yaygin ola-
rak kullaniimistir. Ancak metal alerjileri ve hastalarin
metal icermeyen protez taleplerindeki artis bu resto-
rasyonlar icin de yeni materyal arayisina yol agcmis
ve PEEK teleskop kronlar i¢in de uygun bir materyal
olarak gortlmustir.+3

Teleskopik overdenture tutucularinda goérilen en
yaygin sorunlarindan biri, kullanim sirasinda olu-
san asinmaya bagl retansiyon kaybidir. Bu sorunun
Oniine gecebilmek amaciyla, iki biyouyumlu malze-
me olan zirkonyum (ZrO,) ve PEEK teleskopik bag-
lanti parcalarini tretmekte kullaniimistir.*®* PEEK,
titanyum (110 GPa) veya zirkonya (210 GPa) gibi
diger geleneksel malzemelerle karsilastinldiginda
oldukca dusuk elastik module (4 GPa) sahiptir, bu
nedenle PEEK restorasyonlarin oklizal yukleri ab-
sorbe ettigi ve temasta oldugu ylzeylerde asinmayi
azalttigi distinilmektedir. in-vitro caligsmalarda ZrO,
primer kron ve PEEK sekonder kron tasarimlarinda,
PEEK bilesenin uzun dénemde asinma gosterdidi,
ayrica aginan PEEK sekonder kronun CAD/CAM
sistemi sayesinde istenilen sayida ¢ogaltilabilmesiy-
le bu problemin Ustesinden gelinebilecedi ortaya ko-
yulmustur.®® Sekonder kron olarak PEEK kullanilan
teleskobik tutucularda, PEEK’in iyi sekillenebilen,
uyum saglayan, yumusak ve esnek bir materyal ol-
masi sebebiyle koniklik agisinin dedismesi tutuculuk
kuvvetini etkilememektedir.4

5. Okluzal Splint Materyali Olarak Kullanimi

Geleneksel olarak akrilik rezinlerden yapilan oklizal
splintlerin hos olmayan tatlari, boyutsal degisikliklere
ugramalari, arttk monomerler olusturmalari, zamanla
renginin degismesi ve kirlimaya yatkin olmalari has-
talar tarafindan kullanimlarini guglestirmektedir.*®
PEEK materyalinin siddetli oklizal kuvvetler altinda
sok emici 6zellik gostermesi, hafif olmasi ve asin-
ma direncinin yuksek olmasi gibi 6zellikleri oklizal
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splint yapiminda kullanimini saglamistir.4" 45 Wang
ve ark.* uyku bruksizmi olan hastalarda dijital okli-
zal splintlerin ve geleneksel sert splintlerin 6n klinik
etkilerini karsilastirdiklan ¢alismada, PEEK okluzal
splintlerin 12. hafta sonunda daha az asinma goster-
digini ve klinik gereksinimleri kargilayabilecek 6zel-
liklere sahip oldugunu belirtmislerdir. Ayrica fiziksel
Ozellikleri sayesinde PEEK materyalinden yapilan
splintler daha ince uretilerek hasta memnuniyetini
arttirmiglardir.*® Diger yandan CAD/CAM ile Uretilen
PEEK periodontal splint, mobilitesi olan alt 6n disleri
desteklemek igin kullaniimigtir.4”

6. Diger Dental Uygulamalarda Kullanimi

Asirt madde kaybina ugramis endodontik tedavili
dislerin restorasyonunda kullanilan metal icermeyen
post kor sistemleri arasinda glinimuizde PEEK post-
lar da yer almaktadir. Dentinden daha dusuk elastik
modull ile PEEK post materyali olarak kullanildi-
ginda dentine iletilen streslerin homojen dagilmasi-
ni saglamaktadir. Ayrica PEEK’in hem dentin hem
de rezin siman ile adezyon gdstermesi dentindeki
gerilimlerin azalmasina neden olmaktadir.®® Cesitli
estetik postlar ile restore edilen endodontik teda-
vi gérmus dislerin kirilma direncleri incelendiginde,
tim estetik post materyalleri igcinde PEEK postun en
ylksek kirllma direnci gosterdigi belirtilmistir.#® CAD/
CAM ile Uretilen PEEK dental postlarin yizey adeziv
Ozelliklerinin, cam fiber ve metal postlarla karsilasti-
rildigr Benki ve ark.* tarafindan yapilan calismada
PEEK’in daha ylksek baglanma dayanimi gosterdigi
tespit edilmistir.

PEEK pediatrik hastalarda erken st disi kayiplarin-
da uygulanan yer tutucu apareylerin yapiminda kul-
laniimis ve geleneksel apareylere goére daha uyumlu,
estetik ve hafif yer tutucular elde edildidi ve hastala-
rin daha kolay uyum sagladigi gézlemlenmigtir.%

SONUG

PEEK materyali biyouyumlulugu, iyi mekanik ve fi-
ziksel Ozellikleri ile protetik dis hekimliginde metal
alasimlara ve titanyuma alternatif olusturmus bir
materyaldir. PEEK sabit protezler, hareketli protez-
ler, implant destekli protezler ve implant bilesenleri
basta olmak Uzere birgok protetik uygulamada kulla-
nilmistir. Ancak PEEK materyalinin fiziksel 6zellikleri
ile diger dental materyallerle etkilesimi Uzerine ¢a-
lismalar devam etmektedir ve materyalin agiz igin-

de protetik uygulamalarda kullanimi izerine kanita
dayali klinik verilere ihtiyag vardir.
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