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Kisa Kisa

ESE’nin 14. kongresi
Iskogya’da gerceklestirildi
Avrupa Endodonti Dernegi
14. Bienal Kongresi, 24-26 Ey-
Liil 2009 tarihlerinde Iskoc-
ya’nin Edinburgh sehrinde ya-
pildi. Basta Avrupa olmak iize-
re diinyamn ¢esitli tilkelerin-
den binden fazla endodontistin
bir araya geldigi organizasyo-
nun bilimsel

programinda
su konular is-
lendi. Apikal
Perdontitlerin
Etyolojisi -
Biofilmlerin
Kanal I¢indeki
Dagihmlar: ve
Basarisiz Te-
davilerdeki
Rolii - Dis Ab-
seleri, Rotary Aletlerin Diinii,
Bugiinii ve Yarini - Cerrahisiz
Tedavi Caresizlik midir Yoksa
Kurtulus mu? - Kimyasal Kok
Kanal Debridmani - Endodon-
tik Cerrahide Yumusak Doku-
nun Onemi - Endodontik Te-
davide Basari ve Basarisizlik-
lara Felsefi Bakis - Endodonti
Egitimi - Lokal Anestezide Ya-
sanan Gelismeler ve Etkile-
simli Endodonti.

Disi ile yeniden gormeye
basladi

ABD’de yaklasik 10 yildir
gozii gormeyen 60 yasindaki
bir kadin, goziiniin icine yer-
lestirilen dis sayesinde yeni-
den gormeye basladi. Doktor-
lar, goziiniin icinde kiciik
plastik lensin durmasini sagla-
yan noktaya yapilan ameliyat
sayesinde yash kadinin gore-
bildigini soylediler.

ABD’nin giineyindeki Mis-
sissipi eyaletinde yasayan
Sharron Kay Thornton gorme
yetenegini 2000 yilinda gecir-
digi ve ender goriilen Stevens-
Johnson sendromu isimli has-
tahigim ardindan kaybetti. Dok-
torlar, sol goziinde dokuyu yok
eden bir hastalik sebebiyle
kornea nakli olamayan kadina
kopek disi ve iist cenesinden
alinan kemiklerle yapay kor-
nea yarattilar. Yapay korneay1
retinanin merkezine yerlesti-
ren doktorlar, yanaktan alina-
rak yapilan goz tistiindeki zara
delik yaptilar. Yash kadinin
doktoru Victor Perez, goziin
icine yerlestirilen disin protez
lense dayanak sagladigim ve
bu sekilde gorme kuvvetinin
onarildigimi ifade etti.
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Avrupah gencler Istanbul’da
Avrupa Periodontoloji Federas-
yonu’nun iki yilda bir diizenledi-
gi Periodontoloji Sempozyumu,
Yeditepe Universitesi Dishekim-
ligi Fakiiltesi Periodontoloji Ana-
bilim Dal’nin evsahipliginde 3-6
Eyliil 2009 tarihlerinde Yeditepe
Universitesi’'nin sosyal tesislerin-
den Sile Doga Kuliip’te yapildi.

» Sayfa 3
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Roportaj

Implantolojinin gelecegi
Kudiis Hebrew University Ha-
dassah Dishekimligi Okulu Pros-
todonti Anabilim Dali1 Bakani
Prof. Ervin I Weiss ile modern
implantolojinin gelecegi - temel
riskler ve problemlerin yanisira
sundugu firsatlar hakkinda Tel
Aviv'deki kliniginde konusma
sansina sahip olduk.

» Sayfa 4

Fiyati: 10,00 yTL,

Mini vidalar

Mini vidalarin neden giinliik kul-
lamima girmediginin ¢ok manti-
kh sebepleri oldugu goriilmekte-
dir. Bu makale serisi ile mini vi-
dalar: rutin olarak kulanmakta
tereddiit eden klinisyenleri, yeni
bulgular ve bugiine kadarki de-
neyimlerin 15181 altinda cesaret-
lendirmeyi amac¢lamaktadir.

» Sayfa 6
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Nevsehir’de kongre

Tiirk Oral ve Maksillofasiyal
Cerrahi Dernegi 16. Uluslararas:
Kongresi, 3-8 Kasim 2009 tarih-
leri arasinda Nevsehir Urgiip'te
yapiliyor. Kongrede birbirinden
degerli isimler birikimlerini ka-
tilimecilarla paylasacak. Organi-
zasyonun konusmacilar: arasin-
da pekcok iinlii isim bulunuyor.

» Sayfa 12

Ikinci Botoks Egitimi Mart 2010’da

I1ki Agustos ayinda biiyiik bir basariyla gerceklestirilen Botulinum Toksin (Botoks) Egtimi’nin
ikincisi daha kapsaml bir sekilde 23-29 Mart 2010’da yine ingiltere’nin baskenti
Londra’da gerceklestirilecek.

Dental Tribune Tiirkiye
Ozgiir Cilek

Vestiyer Akademi tarafindan
Tiirkiye’de ilk defa dishekimleri-
ne yonelik olarak gerceklestiri-
len Botulinum Toksin (Botoks)
Egitimi, hekimlerden gelen yo-
gun talep tizerine ikinci defa di-
zenleniyor. Botulinum Toksin
(Botoks) Egitim Semineri 23-29
Mart 2010 tarihlerinde Ingilte-
re’nin baskenti Londra’da bulu-
nan The Dr BK Training Institu-
te’de gercgeklestirilecek. Birinci
seminerden farkh olarak baslan-
gi¢ ve ileri seviye egitiminin bir-
likte yapilacagi seminer Dr. Bob

Khanna, BDS tarafindan verile-
cek. Katilime1 dishekimleri bir
yandan botoks ile ilgili bilinmesi
gereken her seyi en yetkin isim-
lerden biri olan Dr. Khanna’dan
O0grenirken bir yandan da Lon-
dra’nin tinlii ve tarihi mekanla-
rinda unutamayacaklar: bir ge-
zintiye ¢ikacaklar.

Botulinum Toksin
Baslangic (Beginners)
Egitimi

Baslangi¢ kursu bir tam giin
siiriiyor. Dr. Khanna’ya gore,

>DI Sayfa 2

Kayseri Dishekimleri
Odasrndan dis taramasi

Dental Tribune Tiirkiye

Ozgiir Gilek

Kayseri Dishekimleri Odasi,
7 Ekim Carsamba giinii yaptig1
calismayla halkin agiz ve dis
saghigi problemlerini tespit et-
meye calisti. Yapilan taramalar-
da her 100 kisiden 99’unun dis
tedavisine ihtiyaci oldugu tespit
edildi. Yogunbur¢ Meydani’nda
41 gonilli dishekimiyle baslati-
lan agiz ve dis saglig1 taramasi
kapsaminda yaklasik 500 kisinin
agiz ve dis saghg muayenesi ya-
pildi. Muayeneye giren Kkisilerin

>IN Sayfa 2
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<« Sayfa 1’den:

Kayseri Dishekimleri Odasi’ndan
dis taramasi

sadece ikisinde hicbir problemle
karsilasiimadi.

Kayseri Dishekimleri Odasi
Baskani Dishekimi Umut Kural,
agiz ve dis saghg problemi olan
vatandaslarin biiyiik ¢cogunlugu-
nun maddi yetersizlik nedeniyle
tedavilerini yaptiramadiginin be-
lirlendigini soyledi. Yapilan tara-
manin istatistiki verilerini ¢ikar-
diklarii kaydeden Kural, sonuc-
lar1 Bagsbakan Recep Tayyip Er-
dogan’a kargoyla gonderdi. Dis
muayenesi gerceklestirilen has-
talarin 258’inin saghk giivence-
sinin Sosyal Giivenlik Kurumu,
15’inin memur, 50’sinin yesil
kart ve geri kalanlari da sosyal
giivencesi olmayan kisiler oldu-
gunu kaydeden Kural, 259 Kkisi-
nin maddi yetersizlikler nede-
niyle dis tedavisini yaptiramadi-
g acikladi.

Diger hastalarin ise kamu
hastanelerinde ¢ok fazla sira
beklemek zorunda kaldiklarini
ve verilen hizmetin kalitesiz ol-
dugu yoniinde goriis bildirdigini
ifade eden Kural, tiim bunlara

Yaywinci: Torsten Oemus

ragmen dis tedavisi i¢cin 6zel
sektore ve 6zel muayenehanele-
re sevkin engellenmesine bir an-
lam veremediklerini soyledi.

Yapilan taramalarda 828 c¢ii-
riik, bin 533 eksik, 18 abseli, 985
protez kaplama ve 151 tane de
protez damak yapilmasi gereken
dis tespit edildigini kaydeden
Kural, bunun yani sira 234 Kisi-
nin dis etinde kanama, koku, ag-
r1, 28 asinmis disler nedeniyle
beslenme ve eklem sorunu yasa-
yan, 4 adet de beslenmeye engel
olan caprasiklik rahatsizhig1 bu-
lunan hasta belirlendigini bildir-
di. Taramanin sehir merkezinde
yapildigini ve daha iyi sonuclar
beklemelerine ragmen yamldik-
larim1 aktaran Kural, taramaya
katilan her 100 kisiden 99.52’si-
nin acil dis tedavisine ihtiyac1 ol-
dugunu soyledi. Kural, dis teda-
visi icin 6zel sektore ve 6zel mu-
ayenehanelere sevki engelleyen
bazi diizenlemelerin iptal edile-
rek vatandaslarin daha saghkh
dis hizmeti almasinin 6niiniin
acilmasi gerektigini dile getirdi.

Sehir meydanindaki otobiis
duraklarmda ve halkin yogun ol-
dugu bolgelerde tek kullanimlik
dis fircas1 dagitan dishekimleri,
daha sonra istatistiki verileri Bas-
bakan Recep Tayyip Erdogan’a
gonderdi. Ayrica Bagshakan Erdo-
gan, Calisma ve Sosyal Giivenlik
Bakan1 Omer Dincer, Saghk Ba-
kani Recep Akdag ve Maliye Ba-
kan1t Mehmet Simsek’e konuyla
ilgili birer de mektup yollandi.

Dishekimleri ayrica seslerini
duyurabilmek i¢cin Yogunburg¢
Meydani’nda dis tedavisinde kul-
lanilan iki adet hasta koltugunu
yakii.

<« Sayfa 1’den:
ikinci Botoks Egitimi Mart 2010’da

prosediirleri tekrar gerceklesti-
rilebilir kilmak ve agrisiz bir se-
kilde icra edebilmek icin kati-
Iimeilarin belirli bir seviyede bil-
gi ve uzmanhk kazanmalar: ge-
rekiyor. Bu sebeple bir giinlik
kurs zorunlu tutuluyor ve Dr.
Khanna, boyle bir egitimin ace-
leye getirilmemesi gerektigine
inaniyor. Kursun amag ve hedef-
leri arasinda sunlar bulunuyor:
Botulinum Toksin’in tarihi
konusunda fikir edinmek, Botu-
linum Toksin genel olarak nere-
de kullanilir, Botulinum Tok-
sin’in estetik tipta kullanim, far-
makoloji ve toksikoloji, anatomi
ile ilgili 6nemli noktalar, doz,
hazirlanma ve enjeksiyon tek-
nikleri, demonstrasyonlar izle-
nerek hastay: ilk konsiiltasyon
anindan fiili tedavi anina kadar
dogru degerlendirme konusu-
nun éneminin kavranmasi, Bo-
tulinum Toksin konusunda pra-
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tik bir workshop ile prosediirle-
rin nasil icra edileceginin 6gre-
nilmesi, Botulinum Toksin kul-
lanarak yiiz estetigi konusunun,
diger tedavilerle birlikte, mevcut
muayenehanelerde nasil sunula-
cagmin ogrenilmesi.

Botulinum Toksin Ileri
Seviye (Advanced) Egitimi
Bir giin olarak programlanan
egitime, Botulinum Toksin Bas-
langi¢ Kursunu bitirmis olup yii-
ziin daha kompleks bolgelerinde
tedavi i¢in yeteneklerini gelistir-

mek isteyen
hekimler katih- \/6 S t
yor. Egitim, ka-
tilhmcilarin gizli tehlikelerden
korunmalarimi saglayacak pek
cok onemli ipucu barimdiriyor.
fleri seviye egitimin hedefleri
arasinda sunlar bulunuyor:
Botulinum kullanimini tekrar
gozden gecirmek ve hatirlamak,
estetik tipta toksin, farmakoloji
ve toksikoloji, anatomi ile ilgili

Cilt: 6 Sayr: 5 Genel Say:: 34

Yayinci: Vestiyer Reklameilik ve Halkla iliskiler Tic. Ltd. Sti.

onemli noktalar, doz kriterlerini
anlamak, hazirlanma ve enjeksi-
yon teknikleri, olumlu ve olum-
suz yanlari ile giincel teknikleri
anlamak ve tartismak, periorbi-
tal - perioral - boyun - koltukalti
bolgelerine enjeksiyon yapmayla
ilgili g6z oniine alinacaklarin de-
gerlendirmesi ve anlasilmasa,
canli demonstrasyonlar izlene-
rek hastay1 ilk konsiiltasyon
anindan fiili tedavi anina kadar
dogru degerlendirme konusu-
nun éneminin kavranmasi, pra-
tik bir workshop ile Botulinum
Toksin ileri
diizey prose-
dirlerinin
nasil icra edileceginin 6grenil-
mesi.

stirekli
vestiyer

Oral Fasiyal Kurs

Ozelikle dishekimleri icin dii-
zenlenen bu kurs, asir1 dis eti go-
rilmimii (gummy smile), bruk-
sizm, TME ile iligkili sorunlar gi-
bi yaygin oral-fasiyal problemle-
rin tedavisi konusundaki bilgi ve
yeteneklerini gelistirmek isteyen
katilimeilar i¢in diizenlenecek.
Kurs esnasinda Dr. Bob Khanna,
15 y1l zarfinda kendi gelistirdigi
teknikleri ve tecriibelerini kati-
Iimecilarla paylasiyor. Oral fasiyal
kursun hedefleri arasinda; Botu-
linum kullanimim tekrar gézden
gecirmek ve hatirlamak, estetik
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tatilinin de sahibi olacak. Egi-
timlerden arta kalan siirede seh-
rin onemli tarihi ve turistik yer-
lerini dolasacak hekimler ingiliz
kiiltiirii ¢ok yakindan tanima fir-
sat1 yakalayacak. Londra’da ge-
zilebilecek onemli yerler ve ya-
pilar arasinda sunlar bulunuyor:
Big Ben, Parliament House,
Westminister Abbey, 10 Dow-
ning Str. (Basbakanhk Konutu),
Buckingham Sarayi, National
Gallery, St. James Sarayi, Hyde
Park, Green Park, Oxford Street,
Trafalgar Square, London Eye,
Tower Bridge, Westminister
Bridge...
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e-posta bilgi@vestiyer.com.tr
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Avrupali gen¢ dishekimi bilim insanlari
arastirmalarim Istanbul’da sundu

Resim 1. Sempozyum katilimeilar: toplu halde.

Avrupa Periodontoloji Fede-
rasyonu’nun iki yilda bir diizen-
ledigi Periodontoloji Sempozyu-
mu, Yeditepe Universitesi Dishe-
kimligi Fakiiltesi Periodontoloji
Anabilim Dali’'nin evsahipliginde
5-6 Eyliil 2009 tarihlerinde Yedi-
tepe Universitesi’nin sosyal te-
sislerinden Sile Doga Kuliip’te
yapildi. Avrupa Periodontoloji
Federasyonu Egitim Komisyonu
tarafindan akredite edilen 11 pe-
riodontoloji anabilim dalindan
biri olan Yeditepe Universitesi
Dishekimligi Fakiiltesi Periodon-
toloji Anabilm Dal, Belcika, in-
giltere, irlanda, Hollanda, Isvec,
Ispanya, Israil, isvicre’den alan-
larinda ileri gelen 100 yabanci
ve 14 yerli bilim insanim bir ara-
ya getirdi.

Sempozyum dolayisiyla 3 Ey-
liil Persembe giinii Yeditepe
Universitesi Dishekimligi Fakiil-
tesi’nde bir téren yapildi. A¢ilis
konusmalarinda ilk sozi alan
Dishekimligi Fakiiltesi Dekani
Prof. Dr. Tiirker Sandalli, boyle
onemli bir toplantinin Tiirki-
ye’de yapiliyor olmasinin hakh
gururunu yasadiklarini belirte-

rek katilimcilara “Hos Geldiniz”
dedi. Sempozyum Organizasyon
Komitesi Bagkani Prof. Dr. Sel-
cuk Yilmaz da organizasyonla il-
gili kisa bilgiler verdi. Torene
konuk konusmaci olarak katilan
unli besteci, yazar ve yonetmen
Zilfi Livaneli kiiltiirlerin bir-
lesmesi konusunda bir konusma
gerceklestirdi. P&G Oral Ca-
re’den Guy Coffin ise konusma-
sinda sektorel calismalar hak-
kinda bilgi verdi. Toren aksam
yemegini takiben Sile’ye hare-
ketle sona erdi.

Tirkiye’de ilk olarak gercek-
lestirilen bilimsel toplantinin fi-
nansal destegi Avrupa Periodon-
toloji Federasyonu tarafindan
karsilandi. Periodontoloji alanin-
da doktora egitimi alan ve dokto-
ra egitimini tamamlamis olan bi-
lim insanlarinin, yapmis olduk-
lar1 arastirma ve vakalarim sun-
duklar ve tartistiklar: sempoz-
yum hem bilimsel hem de tini-
versiteler arasinda sicak iligkile-
rin ve dostluklarin pekismesi an-
laminda basariyla sonuclandi.
Sempozyumda 10 adet arastirma
ile 10 adet vaka sunumu yapildi

Resim 2. Prof. Dr. Lars Heijl sempozyum sirasindaki oturumlardan birini

yonetirken.

Resim 3. Prof. Dr. Lior Shapira, Prof. Dr. Sel¢uk Yilmaz, Prof. Dr. Ubele van
der Velden, Prof. Dr. Marc Quirynen ve Prof. Dr. Bruno Loos.

ve bu vaka ve arastirmalar kati-
lanlar tarafindan detayli olarak
tartisilarak katilan tiniversitele-
rin egitim, arastirma ve tedavi
yontemleri irdelendi.
Sempozyum Organizasyon
Komitesi Bagkani Prof. Dr. Sel-

cuk Yilmaz, boyle bir toplantimin
Avrupa Birligi’ndeki egitime en-
tegrasyonda biiyiik katki sagladi-
gin1 ve Avrupa’nin seckin tini-
versitelerindeki egitim-0gretim
faaliyetlerine Yeditepe Universi-
tesi Dishekimligi Fakiiltesi Peri-
odontoloji Anabilm Dali’nin da
dahil edildigini ifade etti. Yilmaz
sozlerine soyle devam etti:

“Bu sistemin bir baska
onemli tarafl da kendinizi dogru
sekilde tanitabilmenizdir. Orne-
gin onceleri bize karsi olumsuz
diisiincelere sahip bazi tiniver-
sitelerin temsilcileri bu siirecle
birlikte fikirlerini degistirdiler.
Bu toplantiy1 tamamiyle amator
bir ruhla hi¢bir maddi beklenti
icinde olmadan organize ettik.
Ayrica Zilfi Livaneli gibi hem
iilkemizde hem de uluslararas:
alanda cok sevilen ve saygl gos-
terilen bir sanat¢iylr sempozyu-
mun acihs téreninde agirladik.
Kendisi de buytik bir incelik
gostererek Bodrum’daki tatilini
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1 YEAR MASTER PROGRAM

yarim birakarak toplantimiza
tesrif etti ve kiiltiirlerin birles-
mesi konusunda giizel bir ko-
nusma yapti.

Bu sempozyuma Prof. Dr.
Mariano Sanz, Prof. Dr. Marc
Quirynen, Prof. Dr. Moshe Gold-
stein, Prof. Dr. Ubele van der
Velden, Prof. Dr. Lars Heijl, Prof.
Dr. Christer Slotte, Prof. Dr. Lior
Shapira, Prof. Dr. Bruno Loos,
Prof. Dr. David Herrera ve Prof.
Dr. Nikos Donos gibi diinya ve
Avrupa periodontolojisine yon
veren isimlerin katilmasi ve kat-
kilar1 bilimsel olarak tist diizey
bir toplanti yapilmasim sagladi.
Katilmeilar, toplantinin bu yil
Haziran aymda Stockholm’de ya-
pilan Avrupa Periodontoloji Fe-
derasyonu Kongresi’'nden daha
o0gretici bir sempozyum oldugu
fikrinde birlestiler. Son olarak
sunu ifade etmeliyim ki, Tiirki-
ye’nin de tamitimina katkida bu-
lunmus olmaktan biiylik gurur
duyuyorum”.

ESTHETIC CURRICULUM

SESSION | - FEBRUA

Master Program Chair: Dr. Ed McLaren & Sascha Jovanovic
Session Chairs: Drs, Didier Dietschi, Mauro Fradeani & Stefan Paul

Y 26 - MARCH 1, 2010

IN ATHENS, GREECE

DIRECT RESTORATIONS AND ADHESIVES

with Dr. DIDIER DIETSCHI

SESSION II - JUNE 23 - 26, 2010
IN ATHENS, GREECE

INDIRECT RESTORATIONS, FULL CERAMIC

CROWNS AND VENEERS
with Dr. MAURO FRADEANI

SESSION Il - OCTOBER 7 - 10, 2010
IN ATHENS, GREECE

ALL CERAMIC RESTORATIONS AND
FIXED PROSTHODONTICS

with Dr. STEFAN PAUL

IN ESTHETIC DENTISTRY

EXPERT FACULTY

DIDIER DIETCHI, STEFAN PAUL,
SASCHA JOVANOVIC, PASCAL
MAGNE, MAURO FRADEANI,
ED MCLAREN, MICHEL MAGNE,
BRIAN LESAGE AND OTHERS...

SESSION IV - NOV 29 - DEC 3, 2010
IN LOS ANGELES, CALIFORNIA

GRADUATING WEEK AT UCLA

with Drs. MCLAREN, JOVANOVIC, LESAGE
SCHOENBAUM, P. MAGNE & M. MAGNE

( PROGRAM FEATURES

» CLASSROOM EDUCATION\LIVE TREATMENTS
* CASE PRESENTATIONS

+ HANDS-ON

* 90 HOURS SELF-STUDY

* 217 HOURS CE

T » 2 CERTIFICATES

ﬁ a2 R 1\
i1E SRR !
E FOR DENTAL EDUCATION -

For More Info & Registration Contact:
Lito Christophilopoulou Tel: +30 210-2132084
& +30 210-2222637 Fax: +30 210-2222785
e-mail: lito@omnipress.gr
mp-mediterranean@gidedental.com
website: www.omnipress.gr
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DENTAL TRIBUNE Tiirkiye Baskis:

Implantolojinin gelecegi - temel riskler
ve firsatlar

Kudiis Hebrew University Hadassah Dishekimligi Okulu Prostodonti Anabilim Dal Baskani Prof. Ervin I. Weiss ile bir soylesi

Prof. Weiss ile modern imp-
lantolojinin sundugu firsatlar
hakkinda Tel Aviv’deki kliniginde
konusma sansina sahip olduk.

Magdalena Wojtkiewicz,
DT Polonya: Ideal implant for-
mu ve ylizeyi hakkinda pek ¢ok
spekiilasyon var. implantoloji
alanindaki bunca yillik tecriibe-
nizden sonra implantolojinin
hangi yonde gelisecegini diisii-
niiyorsunuz?

Prof. Ervin I. Weiss: Bugiin
piyasadaki farkli implant sistem-
lerine baktiZim zaman yiizey tip-
leri ve mekanik tasarimin artik
belli bir olgunluga eristigini ve
gelecekte bu alanlarda pek fazla
degisiklik yasanmayacagim dii-
stintiyorum. Ve bu sadece kisisel
bir his degil endiistrinin de ayni
sekilde hissettigi kanisindayim.

Akhma gelen en yakin érnek
havaciligin ilk zamanlari. 11k
baslarde ucak yolcular: bildigi-
miz iskemlelerde otururmus,
sonralari ¢ok rahat bir koltuga
ve hatta daha rahatlarina, aka-
binde de 1s18a ve havalandirma-
ya kavusmus ama neredeyse son
20 yildir pek degisiklik olmamis.
Koltuk ayni, 151k ayni, havalan-
dirma aym, kulakhklar ayni, her
sey ayni. Demek Kki bir trtin
miisteriye sunduklar: 6l¢iide ar-
tik olgunluga erisiyor. Kisaca,
gelecekte ylizeyde, tasarimda ve
estetik olarak yonlendirilmis
implantlarda kii¢iik varyasyon-

lar izleyecegiz keza hersey yerli
yerinde. Zirkonya dayanaklar
hatta zirkonya implantlarimiz
var. giiniimiizde implantlar o
denli gelismis ki ekleyebilecegi-
niz pek bir sey yok.

Biiyiik firmalar dayanak tasa-
rim1 ve gecici kuronlarin yapim
veya diger konularda ilerlemek
adina CAD/CAM teknolojisi kul-
lanimiyla gelecege damga vur-
mak pesindeler. Temel olarak
bu alanda hala tamamen olgun-
lasilmadigimi soyleyebilirim.

Gelisimin yonlendigi bir di-
ger alan da BMP (bone morpho-
genic protein) ve diger molekiil
tiplerini kullanarak implant cev-
resindeki kemigin iyilesmesini
hizlandirmak ve iyilestirmek
icin molekiiler biyoloji kullani-
mi. Glintimizde BMP daha he-
niiz baslangi¢ seviyesinde ve an-
cak cok az bilgi sahibi oldugu-
muz ama limit verici donemler-
deyiz. Tabii ki sadece BMP olma-
yacak baska bir takim molekiil-
ler de olacak. Doku miihendisli-
&i ve nanoteknoloji gibi diger ge-
lisme alanlar1 da kulaga cok gii-
zel geliyor ama hala bu konular-
da pek az bilgimiz var.

Gelistirilebilecek bir konu da
implantin cevre sert ve yumusak
dokulara tutunabilmesini sagla-
maya yardimei olabilecek mole-
kiiler biyolojiyle birlikte yeni bir
yiv tasarimi. Hentiz boyle bir ge-
lisme yok ama gelecekte muhak-

kak olacak. BMP’nin simdiki ha-
line ¢cok benzer nitelikte. Ayrica
belirttigim gibi zirkonya daya-
naklar ve zirkonya implantlar da
gelisim ac¢isindan aym noktada
¢linkii hentiz olgunluga ulasa-
mad1 ve sonunda ¢ok biiytik bir
devrim olmasa da iizerinde c¢ali-
silmasi gereken konular var.

DT: Dishekimlerinin secebi-
lecegi ¢cok genis bir implant tiriin
yelpazesi var. Sizce bir disheki-
minin implant sistemi tercihi ya-
parken hangi parametreleri go-
zoniinde bulundurmasi gerekir?

Prof. Ervin 1. Weiss: Bu dyle
bir soru ki 5 hekime sorsaniz 7
farkli cevap alirsiniz. Tamamen
tercihlere bagh. Bunu belli bir
dans ayakkabisiyla, belli bir nok-
tada, belli bir hocayla calisan bir
dansciyla karsilastirabilirim,
eger her sey yolundaysa hic¢biri-
ni degistirmeyecektir. Dishekimi
ve implantoloji i¢cin de ayn1 sey
gecerlidir. Dishekimleri ¢ok ko-
rumacidir hatta olduk¢a muha-
fazakar olduklarini soyleyebili-
rim. Eger birseyler ise yariyorsa
onu degistirmeyi diistinmezler.
Bu nedenle verebilecegim her-
hangi bir 6zel tavsiye yok. Ancak
daha once de soyledigim gibi en-
diistri en azindan yiizey anla-
minda belli bir olgunluga eris-
mis durumda. Yiizeyi, piiriizliili-
gii, mikro ve makro yapiy1, daya-
mklihg ve kullanim kolayligini
inceleyen pek cok calisma var.
Zaten bir miktar tecriibesi olan
dishekimlerine yapacagim tek
tavsiye primer stabiliteye odak-
lanmalar: olabilir. Ciinkii artik
dental implantlar ile ilgili her
sey immediat yerlesim ve imme-
diat yiikleme tizerine. Ve bu an-
lamda en 6nemli sey primer sta-
bilite. Immediat yiikleme icin en
onemli 6n sart primer stabilite.
Implant tasarimindan baslaya-
rak kullanilan donanim ve ke-
mik kalitesi ve anatomisine dek
pek cok faktor primer stabiliteyi
etkiler. Dishekimine en ytliksek
stabiliteyi sunan implant sistemi
tercih edilmelidir. Gelecek tiim
mindr hatalar: orten ve disheki-
mine calisma konforu sunan
implant sisteminindir.

DT: Deneyimlerinize daya-
narak Alpha-Bio Tec implantla-
rinin yiizey ve form acisindan
avantajlar1 nelerdir?

Prof. Ervin 1. Weiss: Pek cok
implant sistemiyle calistyorum
ve uzmanligim prostodonti ol-
makla birlikte klinikte en ¢ok
yaptigim islerden biri implant te-
davisi. S1k sik adin vurgulamak
istemiyorum ama klinigimde en
cok Alpha-Bio Tec implantlarini
kullandigim da bir gercek. Bu
sistemi ¢ok rahat buluyorum ve
hatalar: affettigi i¢cin de yeni bas-
layanlara tavsiye ediyorum.

Yiizeye gelince; farkh firma-
larin yiizeyleri arasinda biiyiik

farklihklar oldugunu diistinmii-
yorum. Bu 90’larda bir meseley-
di, artik degil. Gintimiizde %95-
97 basar1 elde edebiliyoruz ama
bu farkliliklarin yiizeye bagh ol-
dugunu soylemek gii¢. Daha cok
implantin mekanik tasarimi ve
yerlestiren hekimin becerisiyle
ilgili. Bu denli ytiksek bir basar:
oraninin tek sebebi implantin
sekli ya da yilizeyi olamaz. Pek
¢ok implant sistemi bugiin yiik-
sek bir basar1 oranina sahip. Sa-
dece Nobel Biocare, 3i veya
Straumann gibi taninmis firma-
lar %95-97’lik basar1 yakalami-
yor. Diger implant sistemleriyle
de ayni rakamlari elde ediyoruz
ve bu anlamda Alpha-Bio imp-
lantlar: ile son derece iyi dene-
yimlerim var.

DT: Giintimiize implantoloji
10 y1l 6ncesine gore ¢cok daha
fazla restoratif secenek sunabili-
yor. 65 yas iistii diyabetli veya
kanser hastalarini tedavi etmek
dahi mimkiin. Okurlarimiza
kendi ¢calismalarinizdan érnek-
ler verebilir misiniz?

Prof. Ervin I. Weiss: Sizinle
baz vakalarimi 6zellikle de teda-
visi nerede ise imkansiz olanlari
paylasmaktan biiylik mutluluk
duyacagim. Bugiin artik yas her-
hangi bir risk faktorii degildir.
Bir stire 6nce 90 yasinda bir has-
tama implant yaptim. Bu benim
en sevdigim vakalaimdan biri.
Bu bayan klinigime islevini ¢ok
uzun siire dnce yitirmis bir hare-
ketli protez ile geldi. Implantlar:
yerlestirip sabit protez fonksiyo-
nunu ona yeniden sunduk ve
hastamizin yasam kalitesi dra-
matik sekilde gelisti. Bugiin artik
sistemik hastaliklar da risk fakto-
rii olmaktan ¢ikmig durumda.

Basari oranini etkileyen sa-
dece ti¢ faktoriin var oldugunu
soyleyebilirim: sigara, kontrol
altinda olmayan kronik hastahk-
lar ve bisfosfonat kullanimi. Ye-
tersiz oral hijyeni anmadim c¢iin-
kii uygun bir oral hijyen benim
tedavi protokoliimiin bir parcasi.
Implant tedavisine hastanin
problemlerini kontrol altina al-
madan ve hijyenin devamlihgimi
saglamadan asla baglamam. Cii-
riik, periodontal hastaliklar, ok-
liizal ve parafonksiyonel hasta-
hiklar gibi tiim sorunlar implant
tedavisine baslanmadan once
¢oziilmelidir. Aym sekilde siste-
mik hastaliklar da 6nce kontrol
altina alinmahdir ki implant res-
torasyonu olasiliklarmi tartisabi-
lelim.

DT: Periimplantitis implan-
tologlarin ve hastalarin yiizles-
mek zorunda kaldiklar: en ciddi
problemlerden biri. Periimplan-
titis’i nasil onleyebiliriz?

Prof. Ervin I. Weiss: Bu, cok
giizel bir soru ¢iinkii pek ¢ok Pe-
riimplantitis vakasi izliyorum.
Sadece kendi vakalarim degil di-

ger dishekimlerinin gonderdik-
leri vakalar da dahil. Klinigimde
tedavi protokoliinii ¢cok ciddiye
aliyoruz. Her hasta implant teda-
visinden once mutlaka tiim dis
cliriiklerinden ve periodontal
hastaliklarindan kurtarilmah ve
sistemik hastaliklar: kontrol alti-
na alinmahdir. Bu sartlarda peri-
implantitis olasilig1 ¢ok az ola-
caktir. Ge¢mise bakinca en son
ne zaman hastalarimda periimp-
lantitis gordiigtimii gercekten
hatirlamiyorum. Deneyimlerime
gore periimplantitisi 6nlemenin
en iyi yolu iyi bir dishekimligi
hizmeti ve hastalara oral hijyen
idamesinin 6gretilmesi. Hastala-
rima sikhikla 2 ayda bir dental
hijyen bakim yaptirip kendileri-
ni korumanin 3-4 yilda bir dishe-
kimine gidip tiim tedavileri yeni-
letmekten ¢ok daha ucuz oldu-
gunu anlatiyorum. Bundan son-
rasi onlarin tercihlerine kalmis
tabii ki.

DT: implantolojideki riskler
konusuna gelirsek? 5 ana risk
faktoriinden bahsettiniz ama
hastalarin ve hekimlerin dikkatli
olmasi gereken daha fazla faktor
yok mu?

Prof. Ervin I. Weiss: Aslinda
basar1 oranini etkileyebilen bir
risk faktorii daha var. .u ana ka-
dar literatiirde hi¢ bahsi ge¢cme-
mis bir konu. Yiiksek sicakhk-
lardan bahsediyorum. Yiiksek s1-
cakliklar: kastediyorum. Eger
agzinizda bir implant varsa si-
caklik implanttan kemige ¢ok
hizli bir sekilde transfer oluyor.
Dogal dislere nazaran daha bii-
yik bir 1s1iletimi s6zkonusu
ctinkii dis yapisi 1s1y1 izole ede-
rek iletirken metaller 6zellikle
de titanyum 1s1y1 ¢oKk iyi iletiyor.
Insan viicudundaki dogal prote-
inlere hasar vermek i¢in 65°C’yi
gecmek yeterli. Ozellikle de Ku-
zey Avrupa’da 75-80°C lik sicak
icecekler cok yiiksek oranda ti-
ketiliyor. Implanttan kemige 1s1
iletimi ve akabinde implant ¢ev-
resi dokularda yikim i¢in birkag
dakika yeterli. 65°C’den yiiksek
1s1 herhangi bir enflamasyon
varhginda iyilesme siireci mole-
kiiler yikim nedneiyle yavasladi-
gindan disetlerine de zarar veri-
yor. Yiiksek sicakhigin yikici et-
kisinden ka¢inmak icin hastala-
rima asir1 derecede sicak yiye-
cek ve iceceklerden uzak dur-
malarini salik veriyorum. Bu
ozellikle iyilesme siirecinin ilk
birkac¢ haftasi icin ¢ok 6nemli.
Emniyetli olmak i¢in herhangi
bir sey yiyip igmeden 6nce 7 da-
kika bekleyerek 60°C ‘nin altin-
da bir 1s1 elde etmek yeterli. Bu
konudaki ¢alismalarimiz ta-
mamladik internet ortaminda da
halihazirda nu konu hakkinda
bazi yayinlar mevcut.

DT: Bize ayirdiginiz zaman
ve implantolojinin gelecegi hak-
kinda paylastiginiz fikirleriniz
icin ¢ok tesekkiir ederiz.
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Incognito Sertifikasyon Kursu Istanbul’da yapildx

3M Unitek ve Medifarm isbir-
ligiyle organize edilen Incognito
Sertifikasyon Kursu, 25-26 Eyliil
2009 tarihlerinde Istanbul Hilton
Oteli'nde gerceklestirildi. Tiirki-
ye’de ilk defa yapilan ve Alman
Ortodontist Dr. Dirk Wiechmann
ve asistanit Dr. Julius Vu tarafin-
dan verilen egitime cesitli tilke-
lerden 10’u yabanci olmak iizere
toplam 56 ortodontist katildi.

iki tam giin olarak planlanan
Incognito Sertifikasyon Kur-
su’nda, Incognito sisteminin geli-
simi, Giretimi ve liretim asamala-
r1, farkli malokliizyonlar i¢in uy-
gun apareylerin secimi, direkt ve
indirekt bonding i¢in klinik pro-
sediirler anlatilarak farkli meka-
niklerin detaylh sunumu ve vaka
sunumlar yapildi, typodont mo-
dellerde hands-on uygulamalar
yapildi. Kursun bitiminde kati-
limecilara sertifikalar: verildi. Ay-
rica kurs katilimeilarini ¢esitli
avantajlar bekliyor. Kursun biti-
minden sonra katilimcilara yap-
tiklar: tedavilerin her asamasin-
da destek saglanacak. Bunun ya-
n1 sira Medifarm ve 3M Unitek
tarafindan internet iizerinde ger-
ceklestirilen egitimlere 6zel giris
yapabilecekler. Bu egitimlerde
Incognito ve lingual ortodonti ile
ilgili ayrintih bilgiler bulunuyor.
Bunlara ek olarak kursiyerler,

Incognito ile ilgili son gelismele-
ri yakindan izleyebilecekleri ve
diger meslektaslariyla fikir als-
verisinde bulanabilecekleri yillhik
Incognito Kullanicilar: Toplanti-
sr’na katilabilecekler.

Iki giinliik Incognito Sertifi-
kasyon Kursu nedeniyle istan-
bul’da bulunmaktan biiyiik mut-
luluk duydugunu dile getiren Dr.
Dirk Wiechmann, klinik egitim-
leri ve bilgi donanimlari baki-
mindan Tirk ortodontistlerin se-
viyelerinin tst diizeyde oldugu-
nu soyledi. Egitim boyunca zor
egzersizler yaptiklarim soyleyen
Wiechmann, “ilk asamada lingu-
al teknikle ilgili genel kavram-
lardan bahsettik. Sonrasinda ise
Incognito sistemin tanitimi iize-
rinde durduk. Iki giin boyunca
cesitli konularda sunumlarimiz
oldu. Istanbul etkileyici bir sehir.
Ancak ¢ok kalabalik oldugunu
ogrendim. Niifus olarak Berlin’in
10 kat1 biiyiikliigtinde” diye ko-
nustu.

Medifarm firma ortag: Alin
Kuyumcu ise Incognito Sertifi-
kasyon kurslarinin belirli zaman
araliklarinda diinyamn cesitli til-

kelerinde yapildigini soyledi.
Egitime muayenehane sahibi or-
todontistlerin yani sira akade-
misyenlerin de biiytik ilgi goster-
digini belirten Kuyumcu sozleri-
ne soyle devam etti:

“Kurs, 3M Unitek ve Medi-
farm isbirligiyle gerceklestirili-
yor. Yaklasik 1,5 yil 6nce 3M Uni-
tek, Dr. Wiechmann’in kurucusu
oldugu TOP Service’yi satin ald1.

Yillardan beri yapilmakta olan
kurslar boylelikle yeni bir boyut
kazanmis oldu. Tirkiye’den daha
once 5 ortodontist bu kursa katil-
misti. Bu egitimle birlikte 46 he-
kimimiz sertifikali Incognito lin-
gual kullanicis1 olacak. Buraya
katilan her hekime bir sertifika
verilecek. Boylece elde ettikleri
kullanic1 koduyla islemlerine de-
vam edecekler”.
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DENTAL TRIBUNE Tiirkiye Baskis:

Mini vidalar - pratikte temel bir nokta

Dr. Bjorn Ludwig, Dr. Bettina Glasl, Dr. Thomas Lietz, Prof. Jorg A. Lisson - 1. Boliim

Bu konuda cesitli yayinlar, kurslar ve reklamlarin golgesi altinda mini vidalarin cok genis dlcekte kullanildig1 anlasilabilir.
Baz kritik sorular sorulup cevaplar alindiginda ise gercegin oldukga farkh oldugu ortaya cikar. Pek ¢ok alanda mini vidalarin neden giinliik kullanima
girmediginin cok mantikh sebepleri oldugu goriilmektedir. Bu makale serisi ile yazarlar mini vidalar rutin olarak kulanmakta tereddiit eden
klinisyenleri, bu alandaki yeni bulgular ve bugiine kadarki deneyimlerin 15181 altinda cesaretlendirmeyi amaclamaktadir.

Ankrajin temeli ve tarihcesi:
vidalarin se¢imi

Genel olarak ankraj

Bir kitlenin hareket ettirilme-
si karsit destek niteliginde bir
ankraj gerektirir. Hareket i¢cin
gerekli olan kuvvet hem govde
hem de dayanak {izerinde etkili
olur. Newton, ii¢iincii kanunun-
da (1867), her etkiye esit ve ona
ters yonde bir tepki olustugun-
dan bahseder. Dentofasiyal orto-
pedide bunun anlami, bir dis he-
reketinin dental destegi s6z ko-
nusu oldugunda kuvvet ilgili
tim disler iizerinde etkili olur
demektir. Bu nedenle, her iki
kitle de devaml1 hareket eder.
Hareket ve karsi-hareketin sinir-
lar1 yine de tek tek dislerin an-
kraj dayanikhiligina baghdir
(koklerin sayis1 ve uzunlugu,
kok ytizeyi, cevre kemik yapisi).

Ankrajin niteligi ii¢ sinifta de-
gerlendirilebilir:

1. Minimum ankraj;

2. Orta ankraj; ve

3. Maksimum ankraj
Bu ti¢ kategori de birinci pre-

molar ¢ekimi sonras1 konvansi-

yonel kanin retraksiyonu érnegi
kullanilarak tanimlanabilir (Se-

kil 1.1).

Minimum ankraj olgusunda
destek dislerce saglanir. Sekil
1.1a’da kanini distalize etmek
icin tek basina birinci premolarin
yeterli olmadig1 goriilmektedir.
Kuvvet uygulamasina bir reaksi-
yon olarak birinci premolar acik-
ca meziale hareket etmektedir.
Sekil 1.1b iki esit derecede kuv-
vetli ankraj segmentinin nasil
olustugunu gostermektedir. Bu
vakada etki ve tepki birbirlerine
denktir; sonug resiprokal dis ha-
reketidir. Maksimum ankraj ol-
gusunda ise (Sekil 1.1c) posterior
dis grubu sabitlenerek mini vida
kullanimiyla hareketsiz tutulur.

Kanin, tepkisel kuvvet tama-
men ankraj blogu tarafindan ab-
sorbe edilecegi i¢in tiim kuvvet
vektoriyle retrakte edilebilir.

Ankraj niteliginden baska
ankraj lokasyonunun tipi de rol
oynar:

1. Dental veya desmodontal
destek:

e llave agiz ici gereclerin kul-
lamim1 (nance apareyi, palati-
nal ark, lingual ark, lip bum-
per)

e Sabit apareylerin modifikas-
yonu (bukkal kok torku,
bloklama); ve

e Diger cenedeki dislerin kati-
Iimi  (Simaf IT veya II-
I elastikler).

2. Agiz dist destek:
Headgear; ve
* Yiiz maskesi

5. Kemik destegi:
¢ Implantlar, mini vidalar, vs..

Bu makale yalnizca kemik
yapilari icerisindeki ankraj ile il-
gilenmektedir. Bu vakada iske-
letsel ve kortikal ankraj terimle-
ri dontistimlii olarak kullanil-
maktadir.

Iskeletsel ankrajin tarihcesi
ve genel goriiniimii

Kemik ankraji kokenlerini
Gainsforth’un 1945 yilinda ¢ene
kemigine basarisiz vida yerles-
tirme girisiminden alir. Bundan
sonraki pek ¢ok deneme de ba-
sarisiz olmus ve metod 1970’lere
kadar sessiz kalmistir. 1980’lerin
basinda cesitli arastirma grupla-
r1 (Creekmore, Roberts ve Tur-
ley) mevzuyu bir kez daha ele
almistir. Creekmore klinik ola-
rak basarili ilk vaka olgusunu
yaymlamistir.

Giiniimiizde kortikal ankraj
icin cesitli se¢enekler vardir (Se-
kil 1.2); normalde kranyo-mak-
sillo-fasiyal cerrahide kullanilan
mini plaklarin kaidesinde ankilo-
ze disler ve protetik implantlarin
kullanimi gibi. Wehrbein ve
Glatzmaier ¢ene ortopedisi i¢in
ozel olarak tasarlanmis ilk imp-
lant sistemini (Orthosystem,
Straumann) bildiren Kisiler ol-
mustur. Ayn1 zamand Midplant
(HDC) de i¢eren bu ortopedik ¢e-
ne implantlar temel olarak pala-
tinaya yerlestirilir. Bu metod em-
niyetli ve basarili bir metoddur.

Gectigimiz yillar icerisinde
kortikal ankraj teknikleri i¢in
olan gereksinimler literatiirde
tanimlanmistir. Ancak, iyi bakil-
dig1 takdirde sadece ortopedik
mini implantlarin bu gereksi-
nimleri istenildigi gibi karsila-
diklar: gorilmiistiir:

e Biyouyumluluk

e Kiigiik boyutlar

e Yerlestirme ve kullanim ko-
laylig1

e Primer stabilite

e Immediat yiikleme kapasitesi

e Ortodontik kuvvetlere karsi

ik
(A%

ankraj i¢in sonuclar.

Sekil 1.1. Birinci premolarin ¢ekiminden sonra kanin retrakte edilmelidir; a) minimum, b) orta ve c) maksimum

yeterlil diren¢

e Standart ortopedik apareyler
ile kullanilabilirlik

e Hasta kooperasyonu gerek-
tirmemesi

e Standart alternatifler ile kar-
silastirildiginda tstiin klinik
sonugclar

e Kolayca cikarilabilme

e Mali performans

Mini implantlar

Mini vidalar da dahil herhan-
gi tipte bir iskeletsel ankraj for-
mu tanim olarak bir implanttir:
‘bir implant, daimi ya da uzun
bir siire icin viicuda yerlestirilen
suni materyaldir’.

Uluslararasi literatiirde orto-
dontik vidalar i¢in otuzdan fazla
tanim kullamlmistir. Bunlardan
en yaygin olanlari mini-implant
ve mini vida iken, hastalarla ko-
nusurken minipin ya da pin ter-
cih edilmektedir. Giintimiizde
otuz mini vida sistemi treticisi
mevcuttur (Sekil 1.5). Her bir
sistem i¢in vida sayis1 2-154 tip
arasinda degismektedir. Klinis-
yenlere ihtiyaclar:1 dogrultusun-
da se¢im yapmakta yardimer ol-
mak i¢in en énemli karar kriter-
leri asagida tartisitlmaktadir.

Materyal
Tim mini vidalar saf titan-
yum veya titanyum-aluminyum

Sekil 1.3. Iki tipik mini vida tedavi uygulamasimn klinik ornegi: a) bosluk
kapama, b) 7 no’lu disin diizeltilmes.

iz ornegi (soldan saga): Ortho easy (FORESTADENT), Aarhus Mini Implant (Medicon), AbsoAnchor

ya da vanadium alasimindan ya-
pilmaktadir. Bu materyallerin bi-
youyumlulugu, 6zellikle de ke-
mikle temas edecek olan metal
ylizeyin olmak iizere, siki bir se-
kilde belirlenmistir.

Osseointegrasyon

Branemark osseointegrasyon
kavramim ilk tanimlayan insan
olup bunu ‘yasayan bir kemik
dokusu ile kuvvet absorbe eden

implant arasindaki direkt fonksi-
yonel ve yapisal bag’olarak ad-
landirmaktadir. Costa ve Maino
gibi cesitli yazarlar, mini vidanin
ankrajini osseointegrasyon ola-
rak degil de iskeletsel bir direng
blogu olarak gormektedirler.
Cope ve Bumann’in diisiincesine
gore mini vidalar osseointegras-
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Kortikal Ankraj F

Ligaturler

v

Kaynasik Digler

L 5 Ozeller

h 4

Strumann Orto Sistemin

—» | Prostetik implantlar

e Plat implantlar

Midplant

h 4

Takma Implantlar

i Kemik Ankor

L Mini Platler

Ly | Mini Screw’ler ve Mini
implantlar

Y

Mondeal Orto Correct

Kraniyo Maksillofasiyal

A 4

Cerrahi Platler

Sekil 1.2. Kortikal ankraj seceneklerinin genel bir goriiniimii.

= X e . 4 "

Sekil 1.4. Sol alt cenede tek tarafli bosluk kapama. Mini vidalar orta hattin

kaymast gibi bir yan etkiyi onler.

-mn.-._-.-.-u;- = Symam

(Dentos), Dual-Top(Jeil Medical), LOMAS (Mondeal), Osas (Dewimed), Spider Screw (HDC), ve tomas-pin SD (DENTAURUM).
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70,00 /'

yon ile degil mekanik stabilizas- 40,00
yon ile tutunmaktadir. /

50,00

Mini vidalarin ¢api 40,00 // Sekil 1.7.

Piyasadaki mini vidalarin ca- - - Uzamsal

. o \ oranlari

p1 1.2 ile 2.3 mm arasinda degis- /""’_r gosteren
mektedir. Bir vidanin cap 6zel- 200 —— kikler
likleri normalde dis ¢capini be- 10,00 arast X-ray
timler, mesela yivler dahil olmak 55 = | goruntiileri
tizere post boyutu gibi. Saglam : 2 13 w1 o o
ve primer mekanik ankraj icin Diameter in mm

vida ¢evresinde belirli bir mik-
tarda kemik olmalidir. Bugiine  Sekil 1.6. Stres direnci (Nem cinsinden kirilma seviyesi) mini vidanin ¢apina
dek bu miktarin tam olarak ne baglhdwr (Kyung’a gire, yazarlarin modifikasyonw)
olmasi gerektigine dair bir ¢alis-
ma yapilmamistir; mevcut bilgi-
ler 0.5 - 2mm arasinda olmasi
gerektigini one stirmektedir.
Kokler arasi seviyede mevcut
mesafe vidanin maksimum capi-
m belirler.

Poggio ve ark, Schnelle ve
ark, ve Costa ve ark. gereken di-
key mesafe ile iligkili bazi 6neri-

FDI Annual World Dental Congress

lerde bulunmuslardir (mine-se-
ment arayiizii ve mukogingival — e e | | I e r
¢izgi aras1 mesafe gibi). Bu aras-
R = ®
la Bahia, Brazi
(oS i . . V. 3

tirmalar mini vidanin ¢apinin
1.6 mm’yi gecmemesi gerektigi-
ni acikca ortaya koymustur. Mi-
ni vidanin kemik icerisindeki
stabilitesinin uzunluguna degil _
capina bagli oldugu unutulma- : , =
mahdir. \ ' =

e

W
) . ——

Mini vidanin uzunlugu

Piyasadaki mini vidalarin
uzunlugu 5-14 mm arasinda de-
gisir. Bir mini vidanin uzunluk
olciitleri genellikle yivli kismini
tanimlar.

Cap gibi secilen vidanin
uzunlugu da mevcut kemige
baglidir. Bolgeye bagli olarak
kemigin toplam kalinlig1 4-16
mm arasinda degisir. Vidanin
uzunlugu ankraj saglamhgi soz-
konusu oldugunda, yukarida da
bahsedildigi gibi, capina gore
ikinci derecede onemlidir. Cesit-
li arastirmalar kortikal kismin
kalinhiginin daha 6nemli bir rol
oynadigim gostermektedir. Vida-
nin govdesi tizerindeki kuvvet
dagilimi s6z konusu oldugunda
sonlu eleman stres analizleri
kuvvetin yalnizca kortikal kemik
bolgesinde uygulandigim goster-
mektedir.

Vidanin uzunlugu belirlenir-
ken gingivanin derinligi- ki orta-
lama 1.25 mm.dir - de dikkate
alinmalidir. Bu ylizden vidanin
basmin uzunlugu (kemik disinda
kalan kismi) ve yivli kismin
uzunlugu (kemik i¢cinde kalan
vida bolgesi) arasindaki oran en
azindan 1:1 olmalhidir. Poggio ve
ark. 6-8 mm arasinda uzunlukta
vidalar: tavsiye etmektedir. Cos-
ta ise 6-10 mm uzunlukta mini
vidalarin kullanilmasini 6ner-
mektedir. Bu calismalar temel
alindiginda daha uzun vidalarin
kullanilmasimin gerekmedigi an-
lasilmaktadir. Bu, cesitli klinik

calismalar ile de teyit edilmekte- e

dir. Cap ve uzunluklar vidalarin o0 2

anodizasyon ile renk kodlanmasi : & & , ! X
sayesinde kolayca ayirtedilebilir > s o = . Pty . g

i~

7 - - g

(6rn. Ortho easy, Forestadent).
Bunun pozitif bir yan etkisi de
olusan oksit tabakasinmin implan-

mmiiain | congress@fdiworldental.org Fill &«
s | WWW.TdIworldental.org IR

gulama alanlarina gore ozel ta-

-

>DH Sayfa 8
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DENTAL TRIBUNE Tiirkiye Baskis:

Sekil 1.8. Pratik gerekcelerle evrensel olarak wygulanabilir tek bir bashk su-
nan sistemlerin kullanilmast tavsiye edilir. Bu tek baslhik her tiir unsurla bag-

lantiya (vidalar, elastikler, teller) izin vermelidir.

The

Sekil 1.9. Iki klinik durumda vida basin yiikseklik farku

Largest Dental
Convention/
Exhibition/Congress
in the United States

MEETING DATES:
NOVEMBER 27" - DECEMBER 2™

i

EXHIBIT DATES:
NOVEMBER 29" - DECEMBER 2™

Greater
New York
Dental Meeting

Please send me more information about...

Attending the Greater New York Dental Meeting
Participating as a guest host and receiving free CE

| speak and am willing to assist international guests
~enter language

Name

Address

City, State, Zip/Country Code

Telephone E-mail

Fax or mail this to:
Greater New York Dental Meeting or
visit our website: www.gnydm.com for more information.
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sarimlar gelistirmistir;

Kancalar

Topuz formlar

Delikli formlar

Basit siirgiiler

Capraz stirgiiler

Evrensel bashklar (Sekil 1.8)

Vida basi ¢ok kii¢iik ve kom-
pakt olmalidir ki hasta minimum
rahatsizlik hissetsin. Bununla
birlikte tizerine oturacak unsur-
larmm siki bir sekilde sabitlenebil-
mesi i¢in yeterince genis olmali-
dir (Sekil 1.9).

Transgingival kisim

Gingival boyun kismi olarak
da bilinir ve implant ya da mini
vidanin en narin kismidir. Gin-
givanin perforasyonu mikro-or-
ganizmalar i¢in potansiyel bir
erisim bolgesi olup peri-muko-
sitis ve peri-implantitis riskini
de beraberinde tasir. Bu, mini
vidalarin erken kayiplarinin
baslica sebeplerinden biridir.
Iimmediat post-operatif safhada
bolgeyi kapatmak adina mukoza
miimkiin oldugunca vidaya ya-
kin olmahdir.

En avantajh transgingival
form konik formdur ¢iinkii bu
form dogal olarak bir basin¢ ala-
n1 yaratmadan emniyetli bir t1-
ka¢ yaratir. Bu da mikroorganiz-
malarin penetrasyonunu zorlas-
tirarak enfeksiyonlar: 6nler. Ko-
nik form ayn1 zamanda perforas-
yon yarasini da kapatir ve bir
mantarin siseyi tikamasi gibi
davranarak kanamay1 azaltir.

Sonuglar

Basarih bir tedavi i¢in form
ve nitelik agisindan dogru ankraj
metodu elzemdir. Maksimum
ankraj her vakada sart degildir
ve bu nedenle mini vida kullani-
mi1 da her zaman gerekmeyebi-
lir. Tarihsel bir bakis acisiyla
kortikal ankraj sistemi diger or-
todontik teknikler gibi ¢ok yeni
sayllmaz. Bu fikir 75 sene once
ortaya ¢ikmistir. Tiim iskeletsel
ankraj sistemleri arasinda mini
implantlar en yaygin olarak kul-
lamlanlardir ve rutin uygulama-
lara en yatkin olanlardir. Bunun-
la birlikte klinisyenler sunulan
genis yelpazeden kendileri i¢in
en uygun mini vidayr se¢gmeden
once literatiirii dikkatlice tara-
maya ihtiya¢ duyacaklardir.

Dr Bjorn Ludwig’e blud-
wig@Kkieferorthopaedie-mo-
sel.de e-posta adresinden ula-
silabilir.
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Zimmer Deltal’den zengin fonksiyonlu
yumusak doku iiriinleri

Zimmer Dental’in yumusak
doku tiriinleri ailesinde, Zimmer
Socket Repair Membrane (Ce-
kim boslugu tamir membrant),
Biomend Absorbable Collagen
Membranes (Biomend Absorbe
olabilen kollagen membranlar),
Colla Wound Dressings (Colla
yara sargilar1) ve CopiOs Peri-
cardium membranlar bulunu-
yor.

Bu tiriinler Puros Allogreft ai-
lesi ile birlikte uyum icinde ca-

lhismalar: i¢in dizayn ediliyor ve
iyilesme, yumusak doku agu-
mentasyonu, yonlendirilmis ke-
mik (Guided Bone) ve yonlendi-
rilmis doku rejenerasyon (Gui-
ded Tissue Regeneration) prose-
diirleri i¢in kullanilabiliyor. Kol-
lajen, yeni kemigin ve periodotal
dokunun sekillenmesinde ¢ok
onemli bir maddedir. Kan pihti-
lasmas i¢in gereklidir ve mine-
ral depolanmasim saghyor.

Colla Wound Dressings (Col-
la Yara Sargilari), Biomend
Membranlar ve Zimmer Socket
Repair Membranlar (Cekim Bos-
lugu Tamir Membrani) sigirin
asil tendonu kaynakh Tip 1 kol-
lajenden elde ediliyor. Fizyokim-
yasal ozelliklere sahip bu tiriin-
ler yara iyilesmesinde hemostazi
saghyor. Yabanci doku reaksiyo-
nu gostermeyerek viictta emile-
biliyorlar. Mutlu Dental

Bleachomat dis agartma cihaz

Son derece pratik ve az yer
kaplayan Bleac-

homat, etkin - N
bir dis agartma o 4
cihazidir.

Oral kaviteyi maksimum ay-
dinlatan 6zel tasarimiyla tam il-
ltiminasyon olan cihaz piyasada
bulunan her marka agartma ma-

teryali ile kullanilabilme 6zel- o v o

ligine sahiptir. 1-20 dakika
arasi ayarlanabilen zaman ayari-
na sahip cihaz, 1s181mn icerdi-
gi IR 1s1nlar sayesinde agart-

ma materyalinin molekiiler yapi-
simn daha ¢abuk par-
calanmas1 ve aktif
hale gecerek kisa siirede etkin
oksidasyon saghyor. Paketle be-
raber gelen 2 hastalik agartma
materyali sayesinde kendini en
kisa siirede amorti eden en
2 ekonomik cihaz, kolay ve
= anlasilir kolay kullanim
/ ve odalar aras1 gezdiri-
lebilme o6zellikleriyle
dikkat mekiyor. Benlioglu
Dental

Giiclendirilmis titanyum alasimh
ReActive implant

_—PM

@

b ﬂ‘*\“l“

e

ReActive dental implant siste-
minde bulunan Nobel Replace
implantlaridaki gibi Tril.ob bag-
lanti, kret resorbsiyonlarim en-
gelleyecek boyun bélgesindeki
daralan mini yiv sistemi, apeks-
ten baslayan pirimer fixsasyonu
artiran acih c¢ift sarmal yiv diza-
niyla konik govde, kendi yivini
dogru sekilde agmasina yardimel
olan apeksteki vertikal oluk bu
implanti kusursuz yapan o6zellik-
lerden sadece birkagidir. Apeks
ucundaki yuvarlatilmis dizayn,
soket siniis lifting vakalarinda
implant yerlesimi esnasinda vida-
lamadan kaynaklanacak siniis ta-
bam yirtilma riskini tamamen or-
tadan kaldiriyor. Gercekte ReAc-

tive implant, Nobel Active imp-
lantta olan ve olmasi gereken
ozellikleri iceren bir implanttir.
Bunlarin yam sira ReActive imp-
lant giiclendirilmis titanyum ala-
simi, daha hizh yerlesim saglayan
cift sarmal yiv dizayni, kret tepe-
sindeki stresi azaltarak resorbsi-
yonunu engelleyen boyun bholge-
sindeki sik ti¢lii sarmal yiv dizay-
ni, primer tutunumu ve yiizey
alanim artiran derin yiv oluklari
ile gelecek nesil implant dizyan-
lar1 arasinda yerini aliyor. Son
olarak ReActive implant; Govde,
transfer, cover screw, final abut-
ment tek pakette sunularak ra-
kiplerine gore ciddi ekonomik
avantaj saghyor. Denta Solaris

Rekabetci yeni Swiss Plant implant sistemi

Swiss Plant, Strauman tek ¢™™) sak ve sert doku entegrasyo-

asamali implant sistemi ile

cerrahi ve protetik olarak bire §

bir uyumlu ve rekabetci bir §
implant sistemidir. En miikem- §

mel yont ise buyun holgesin- &

deki micro piiriizite ise yumu-

nu saglayarak hem tek hem
2 de cift asamali olarak kulla-
® nilmasina olanak veriyor. Sis-
g tem her tiirlii protetik ve cer-
¢ rahi cesitlilige sahiptir. Denta
Solaris

Rezorbe edilebilen kolajen membran

Rezorbe edilebilen kolajen
membran, oral ameliyatlarda ya-
ranmin iyilesmesinde yardimer uy-
gun materyal olarak dental imp-
lantlar, kemik defektleri ve kret
ogmentasyonda kullanihyor. Ke-
mik ve ¢evresindeki dokularin
iyilesmesi icin ideal olan tirtin-
de, ag1z i¢ci membran stabilitesi
icin yiliksek dayanmklihk saglayan
benzersiz lif oryantasyonu bulu-
nuyor. Onceden tahmin edilen
rezorbe olma siiresi (26-38 haf-
ta) iken hiicrenin yiizeye dogru
yonelen epitelyumyal giiclinii
geciktirici/durdurucu avantajlar

mevcuttur. Mmbran stabilitesi
icin yiiksek mekanik gii¢ saglar-
ken hic¢bir par-
ca ameli- .
yat SlI‘a-/
sinda da-
ha iyi bir
uyum i¢in kesile-

rek sekillendirile-

biliyor. Membran
stabilizasyonunda daha

yiiksek diren¢ saglarken

doku ve kemikte her iki
yonlii kullanilabiliyor. Ayrica
her bir parca, daha iyi bir sonu¢
icin ameliyat sirasinda ihtiyaca

gore kesilebili-
yor.

Rezor-

be edi-

lebilen

kolajen

m e m -

bran; acil

implant uygula-

7 masl, kret ogmen-

tasyonu, implant etra-

finda kemik rejenerasyo-

nu, sinis lift, apikal rezeksi-

yon ve dis ¢ekim bolgelerinde
kullamlabiliyor. Dentatiirk

NuOss kemik tozunun inor-
ganik kemik yapis1 insan kemi-
gine benzer makro ve mikrosko-
pik yapiya sahiptir. Birbiriyle
baglantih makro ve mikro goze-
nekleri ve trabakiiler yapisi sa-
yesinde vaskiileritif kemik geli-

simi optimal diizeyle gerceklesi-
yor. NuOss, ameliyat icin dogal
kemik yapisinin ileri derecede
yetersiz kaldig: yerlerde gerekli
ortam1 hazirlamak amaciyla oto-
jen kemikler ile kullanilabiliyor.
Benzer kemik greft materyalleri
hakkinda klinik deneyleri gos-
termistir ki bariyer membran ile
birlikte kullamildiginda (Rezorbe
edilebilen kolajrm membran) iyi
sonug veriyor.

Onerilen kullanim alanlar1
Alveolar kretlerin yiikselme-
sinin saglanmasi, kemik alt peri-

odontal defektlerin dolgusu, ce-
kim boslugunun doldurulmasa,
sints lift uygulamalari, yonlen-
dirilmis doku rejenerasyonu icin
uygun olan tirtinlerle beraber
peri-implant defektlerinin dol-
gusunda kullanihyor. Dentatiirk

Tasarimiyla dikkatleri ceken
Beyond™ Polus

Essiz tasarimiyla beyazlat-
mada en son teknolojilerden biri
olarak gosterilen Beyond™ Po-
lus’u diger beyazlatma cihazla-
rindan ayiran en énemli 6zelligi
filtreleme sistemine sahip olma-
sidir. Ultraviyole 1sinlarim filtre-
ledigi i¢in beyazlatmadan once
yapilmis agizda bulunan eski
kompozit dolgulara zarar verme-
yen cihaz, kullanimi sirasinda
hastaya maske takilma ihtiyaci
gerektirmiyor. Cok fonksiyonlu
bir sistem olan Beyond™ Polus,
halojen giiclii beyazlatma, LED
cihazi ve diistik seviye lazer te-
rapisi mevcuttur. En giiclii halo-
jen 1s1n ¢ikisinin bulundugu
urin. LED cihazlarina mikem-
mel sonuclar saghyor. Biitiin is-

lemler dokunmatik ekran pane-
linden hizh ve kolayca yapilabili-
yor. Ayrica diger beyazlatma ci-
hazlarina gore hassasiyet orani
daha diistiktiir. 360 derece done-
bilen kola sahip cihazdaki lamba
bashigr hem dokunmatik kontrol
panelinden hem de manuel ola-
rak ayarlanabiliyor. Diisiik sevi-
ye lazer terapisinin yam sira Wi-
reless kumanda kontroliinde
pause, call ve resume tuslari
mevcuttur. Sadece tek dislerin
beyazlatilmasi ve dis eti bariyer-
lerini sertlestirmek i¢in LED cu-
ring light ve dual dalga boyu te-
davi yontemi beyazlatma cihazi-
nin istiine monte edilmistir.
Kent Dental

SkyView volumetrik tomog-
rafi cihazi, CBCT (Cone-Beam
Computed Tomograhy) konik
1s1nl1, bilgisayarh tomografi ci-
hazidir. U¢ eksende kesitsel, vo-
lumetrik ve 3D goriintiiler sagla-
yan cihaz, hasta yatar pozisyon-
da konumlandiriliyor. Bu ise
hasta hareketleri ile degil, oto-
matik ve motorize koltuk hare-
ketleriyle kolayca yapiliyor.

Yatar konumlandirma, otu-
ran veya ayakta konumlanmis
hastadan daha stabil (hareketsiz

ve dengeli) ve gevsemis bir has-
ta konumlandirmasi saghiyor. Ci-
hazda tiip ve dedektor acik ola-
rak dondiigiinden hastayr sikin-
fiya sokmuyor.

Ergonomik ve kompakt tasa-
rimi ise cihazin 6nemli 6zellikle-
ri olarak goze carpiyor. SkyView
volumetrik tomografi cihazinda
hastanin yatar halde konumlan-
masi, hastaya cekim ve konfor
icin optimal bir pozisyonlandir-
ma saghyor. Tek rotasyonlu ta-
rama teknigini ve ¢ok diisiik

dozda x-151m1 kullanan cihaz DI-
COM 3.0 ile uyumludur.

Genel ozellikler

SkyView volumetrik tomog-
rafi cihazinin bazi teknik 6zellik-
leri ise soyle olusuyor

Cone-Beam x-1s1n1 teknigi, x-
1s1n1 kaynagir 90 kVp/10mA,
0.5mm fokal spot, algilayici de-
dektor, ii¢ lazer 15181 ve pozis-
yonlandirma , grey level, 15sn
standart tarama siiresi, danal go-
riintii olusturma. Dentanet



