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I. Projenin Türkçe ve İngilizce Adı ve Özetleri  

 

Üç implant destekli mandibular overdenture vakalarında ortaya çıkan streslerin 

fotoelastik yöntemle değerlendirilmesi 

Konvansiyonel total protezle tatmin olmayan mandibular dişsiz hastalarda 

implantlardan destek alınarak implant destekli protezlerin yapılması standart bir tedavi 

yöntemi olmuştur. Kayıp diş ihtiyacının implantlarla karşılanması birçok hastanın 

yaşam kalitesini arttırmaktadır. Özellikle alt çenede total protez kullanan hastaların 

genel şikayeti olan retansiyon sorunu implant destekli overdenture’lar ile 

çözülmektedir. Bu tedavinin avantajı daha az sayıda implant  uygulayarak, hastanın 

rahat bir protez kullanmasını sağlamaktır. 

Dişsiz hastalarda posterior kemik rezorbsiyonu sonucunda mandibulada implantlar 

anterior bölgeye daha rahat yerleştirilmektedir. İdeali implantların mümkün olduğunca 

birbirine paralel ve okluzal düzleme dik şekilde yerleştirilmesidir. Fakat anterior 

bölgede de anatomik sınırlamalar veya hekim hataları nedeniyle bu istenilen durum 

elde edilmeyebilir. Bu şekilde açılı yerleştirilmiş implantlar protetik restorasyonu 

zorlaştırır ve implantlarda uygun olmayan kuvvet iletimine neden olur.  

İmplant destekli overdenture uygulamalarında sıklıkla bar, bar ve hassas tutucu 

kombinasyonları, magnet ve stud tutucular kullanılmaktadır. Tutucu seçiminde 

retansiyon önemli bir faktör olmasına rağmen göz önüne alınması gereken tek unsur 

değildir. Protez kullanımı sırasında kuvvetler tutuculardan geçerek implantlara ve 

kemiğe iletilir. Uygun kuvvet iletimini sağlayacak hassas tutucular ile ilgili birçok in 

vivo ve in vitro çalışma bulunmaktadır. Fakat açılı yerleştirilmiş implantlarda hangi 

tip hassas tutucunun daha uygun kuvvet iletimi sağladığını araştırmış az sayıda 

çalışma bulunmaktadır. 
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Kemik morfolojisi implant sayısında değişikliklere yol açabilir. Protez tutuculuğu ve 

desteği için verimli olarak kullanılacak minimal sayıda implant, hasta için de 

ekonomik olmaktadır. İlgili literatür incelendiğinde, 3 implant destekli overdenture 

uygulanmış klinik vakalar gözlense de, stres iletiminin değerlendirildiği çalışma 

görülmemiştir. 

Çalışmada üç implant destekli mandibular overdenture vakalarında, implantların 

birbirine paralel ve açılı olarak yerleştirildiği durumlarda, hassas tutucular aracılığıyla 

implantlar etrafında ortaya çıkan stresler fotoelastik analizle incelenmiştir. 

 

Photoelastic analysis of load transmission on three implant-supported mandibular 

overdentures 

Implant-supported prosthesis have become a standard treatment option for mandibular 

edentulous patients who are not satisfied with conventional total prosthesis. The 

ability to replace lost teeth with implants has improved the quality of life for many 

patients. Especiallly retention problem of the patients using mandibular total 

prosthesis can be easily solved with implant-supported overdentures. The advantage of 

the this therapy is to provide a comfortable denture usage by reducing the number of 

implants. 

Mandibular implants are more easily be placed to anterior region as a conclusion of 

posterior bone resorption of edentulous individuals. Ideally, the implants axes should 

to be parallel to each other and vertical to occlusal plane as possible. However, it may 

not be obtained due to anatomic limitations or less experienced surgeons. Unfavorably 

positioned implants challanges the prosthetic restoration and causes improper load 

transmission to surrounding bone. 
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Bars, bar and other attachment combinations, magnets and stud attachments are 

generally used for retention of implant-supported overdentures. Although the degree 

of retention is important, it should not be  the only factor for the attachment selection. 

Loads are transmitted to bone and implants by attachments during mastication. There 

are many in vivo and vitro studies concerning the effect of attachments on proper load 

transfer. However, there are a few studies about the load transfer characteristics of 

overdenture attachments on angled placed implants. 

Bone morphology may change the planned number of implants. The use of an efficient 

minimal number of  implants adequate for prosthetic support and retention is also 

economic benefit for the patient. When the literature is reviewed, although there are 

several clinical applications of 3 implant-supported overdentures, the load transfer 

evaluation study on overdentures supported by 3 implants could not be observed.  

In this study, load transfer characteristics around implants were photoelastically 

evaluated by using  different presicion attachments on overdentures supported by 3 

implants. Two implant angulations were studied. 

II. Amaç ve Kapsam  

 

Çalışmada üç implant destekli mandibuler overdenture vakalarında implantların farklı 

açılarda yerleştirildiği durumda, implant ile overdenture bağlantısını sağlayan hassas 

bağlantıların implanta gelen streslerdeki etkisi değerlendirilecektir. Bu çalışma, uygun 

yük dağılımını sağlayan hassas bağlantıların belirlenmesini sağlayacak ve klinikte 

hassas bağlantı seçiminde hekime yol gösterecektir. Uygun kuvvet dağılımı, protezin 

başarısını arttırarak implantların daha uzun süre kullanımında yararlı olacaktır. Çeşitli 

çene hareketleriyle oluşan yüklerin implantlar arasında dengeli dağılımı istenilen ideal 

durumdur. Bu ideal durum sağlandığında protez ve implantlar daha uzun süre 
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kullanılır. 

Çalışmanın amaçlarından birincisi, implantların birbirine paralel ve mesio-distal olarak 

açılı yerleştirildiği vakalarda kuvvet iletiminin incelenmesidir. Bu çalışmada elde edilecek 

sonuçlar, en uygun planlamanın seçilmesi, kuvvetlerin dengeli dağılımı ve özellikle açılı 

yerleştirilmiş implantlarda hangi hassas bağlantının kullanılacağı yönünde bilgi vermiştir. 

İkinci olarak açılı yerleştirilmiş implantlar üzerinde hangi tip hassas tutucu tasarımı 

kullanmanın uygun olacağı belirlenmiştir. Ayrıca sadece açılı yerleştirilmiş implantlı 

modelde değil, implantların birbirine paralel yerleştirildiği modelde de uygun kuvvet 

iletimi sağlayan hassas tutucular değerlendirilmiştir.  

Modellerin üzerinde 4 tip hassas tutucu kullanılarak yükleme yapılmış ve sonuçlar elde 

edilmiştir. Bu hassas tutucular implantların birbirine barla birleştirilmesi veya tek tek 

kullanılması bakımından hangisinin klinikte tercih edilebileceğinin saptanması açısından 

seçilmiştir. Bu amaçla hassas bağlantılar da kendi içlerinde değerlendirilmiştir. 

III. Materyal ve Yöntem  

 

Çalışma, Ankara Üniversitesi Diş Hekimliği Fakültesi Protetik Diş Tedavisi Anabilim 

Dalı ve Orta Doğu Teknik Üniversitesi Makine Mühendisliği Bölümü fotoelastisite 

laboratuvarında gerçekleştirilmiştir. 

Fotoelastik stres analizi için üç implantlı iki model hazırlanmıştır. Birincisinde modelde 

üç implant birbirine ve orta hatta paralel, ikinci modelde ise ortadaki implant orta hatta 

paralel, distaldeki implantlar ise orta hattan 20˚ uzaklaşır şekilde yerleştirilmiştir. 

Modeller üzerine ball (stud tip), bar, bar-ball ve locator (stud tip) hassas bağlantı 

tasarımları ve overdenture protezler hazırlanmıştır. Fotoelastik stres analiz yöntemi ile 



 6 

uygulanan yük karşısında implantlar etrafında oluşan streslerin dağılımı incelenmiştir. 

Yükleme sırasında modellerde oluşan stres çizgileri fotoğrafları çekilerek tespit edilmiştir. 

Çalışmamızda yuvarlak kesitli prefabrik barlar döküm yoluyla elde edilerek kullanılmıştır. 

Tutucu olarak plastik klipsler tercih edilmiştir. Barla beraber kullanılan diğer hassas 

bağlantı barın distaline yerleştirilen ball tutuculardır. Stud tutucu olarak ball ve locator 

tutucular kullanılmıştır.  

Fotoelastik modellerin hazırlanması: Alt total dişsiz hastadan alınan ölçüden elde edilen 

modelin tabanı mumla uzatılmıştır. Elastomerik ölçü maddesiyle (Speedex, 

Coltene/Whaledent, Alstatten, Switzerland) ölçüsü alınarak alçıdan tüm model elde 

edilmiştir. Oluşturulan alçı modelin elastomerik ölçü maddesi ile negatifi elde edilmiş ve 

eritilen pembe modelaj mumu (Poliwax, Bilkim Kimya, İzmir, Türkiye) negatife 

dökülmüştür. Böylece alçı modelin mum duplikatları elde edilmiştir. Elde edilen 

modellerde distallerdeki implantlar kaninlerin bulunduğu bölgeye, ortada bulunan implant 

ise orta hattın geçtiği yere paralelometre yardımıyla yerleştirilmiştir. Açılı yerleştirilecek 

implantlar 20˚ açılı abutmentların implantlara takılıp, paralelometre ucuna sabitlenmesi ile 

modele yerleştirilmiştir. İmplant-abutment birleşim hattı tam kret tepesinde bırakılmıştır. 

kullanılan implantlar 3.7 mm çapında, 14 mm boyunda yivli implantlardır (Swissplus, 

Zimmer Dental Inc., Calif.,USA). 

Oluşturulan implantlı mum modellerin elastomerik ölçü maddesiyle (Speedex, 

Coltene/Whaledent, Alstatten, Switzerland) ölçüsü alınmıştır. Sıcak su dökülerek mum 

uzaklaştırılmış, içinde sadece implantların kaldığı negatif kalıp elde edilmiştir. Kalıp 

kuruması için 1 gün bekletilmiştir. 

Çalışmamızda kullanılan fotoelastik rezin (PL-2, Measurements Group Inc., North 

Carolina) iki bileşenlidir ve katalizörü PLH-2‘dir. 1:1 oranında karıştırılarak kalıba 
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dökülür, oda sıcaklığında polimerize olmaktadır. Fotoelastik rezin üretici talimatları 

doğrultusunda hazırlandıktan sonra negatif silikon kalıba dökülmüş ve 1 gün 

polimerizasyonu beklenmiştir. Bu süre sonunda kalıptan çıkarılan modelin tesviye ve 

polisajı yapıldıktan sonra implant üstü protezlerin yapımına başlanmıştır. 

İmplant Üstü Protezlerin Yapımı: Fotoelastik modellerin serbest sonlu bölgelerinde 3 

mm kalınlığında (Menicucci ve ark., 1998; Sadowsky ve Caputo, 2000; Ochiai ve ark., 

2004) basplak hazırlanmış ve modele mumla sabitlenmiştir. Protezler bitirildiğinde 

basplak kaldırılmış, bu boşluğa mukozayı taklit etmek için akıcı kıvamdaki elastomerik 

ölçü maddesi konulmuştur. 

Modeller üzerinde barların hazırlanmasında öncelikle shouldered abutmentlar implantlara 

yerleştirilmiş, üzerlerine dökülebilir plastik parçalar vidalanmıştır. Tam yuvarlak plastik 

prefabrik barlar, implantların arasındaki mesafeye uygun olarak kesilmiş, mumla 

dökülebilir plastik parçalara sabitlenmiştir. Bar yapı vidalar çıkartılarak modelden 

uzaklaştırılmış, manşete alınarak dökümü yapılmıştır. Dökümden sonra barın abutment’lar 

üzerine tam ve pasif oturup oturmadığı modelde kontrol edilmiş, pasif oturma, barların 

kesilip tekrar lehimlenmesiyle sağlanmıştır. Bar-ball tutucu yapımında, yine aynı şekilde 

bar hazırlandıktan sonra barın distallerine ball tutucular okluzale bakacak şekilde 

paralelometre yardımıyla yerleştirilmiştir. Bütün tutucuların dökümünde krom-kobalt 

(Biosil, Degussa, Hanau, Germany) alaşımı kullanılmıştır. Döküm işlemlerinden sonra 

freze cihazıyla kalan çapaklar temizlenmiş, tesviye ve polisajı tamamlanmıştır. 

Stud tutucular implantlara direkt vidalanarak modele yerleştirilmiştir. Model üzerinde diş 

dizimi yapılmıştır. Diş dizimi yapılmış protezin mufla içinde elastomerik ölçü maddesiyle 

ölçüsü alınarak ve protezin negatifi elde edilmiştir. Bütün protezlerin bitiminde bu negatif 

kalıp şablon olarak kullanılmıştır. 
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Bar ve bar-ball tutuculu planlamalarda barın klipsleri bar üzerine ve ball ataçmanın plastik 

başlıkları ball ataçmana yerleştirilmiş, modelde barın altında kalan boşluk ve andırkatlar 

mumla doldurulmuştur. Model laklandıktan sonra, muflanın silikon negatifi içeren 

kısmına otopolimerizan şeffaf akril konulup, mufla sıkıca kapatılarak polimerizasyon 

sağlanmıştır. Protez çıkartılıp kontrolü yapıldıktan sonra tesviye ve polisajı yapılmıştır. 

Şeffaf malzemenin kullanılması, stres şekillerini gözlemlemek için ışığın modelin 

tamamından geçmesini sağlamaktadır (Ochiai ve ark., 2004). 

Böylece her modelde dört farklı hassas tutucu üzerine dört overdenture protez 

hazırlanmış, toplam 8 protez yapılmıştır. 

Fotoelastik modelde mukozayı taklit etmek için serbest sonlu bölgeye yerleştirilen 

basplaklar kaldırılmıştır. Protezlerin serbest sonlu kısımlarında protez iç yüzeyine akışkan 

kıvamlı elastomerik ölçü maddesi konularak fotoelastik modele oturtulmuş, taşan parçalar 

temizlenmiştir. 

Polariskop Cihazında Yükleme Yapılması: Hazırlanan fotoelastik modeller üzerine 

sırayla hassas tutucular ve protezler yerleştirilerek yükleme aleti ile yükleme yapılmıştır. 

On kg yük, sol birinci moların santral fossa orta noktasından, dikey yönde uygulanmıştır. 

Birinci molardan yükün uygulanma nedeni, bu bölgede elevatör kasların maksimum 

kasılması ile maksimum okluzal kuvvetlerin oluşmasıdır (Haraldson ve Carlsson, 1977; 

Pruim ve ark., 1980). Böylece çalışan taraf taklit edilmiştir. Yükün tek taraflı olarak 

uygulanması, ilgili literatürlerde de görülmektedir (Sadowsky ve Caputo, 2000; Ochiai ve 

ark., 2004; Sadowsky ve Caputo, 2004). 

Modelde Oluşan Stres Çizgilerinin Fotoğraflanması ve Değerlendirilmesi: 

Çalışmamızda dairesel polariskop cihazı ve beyaz ışık kaynağı kullanılmıştır. Polariskop 

cihazındaki polaroid plak, ışık kaynağından gelen ışınları kutuplayarak, polarizasyon 
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aksına paralel olan ışınları geçirmektedir. Çeyrek dalga plakaları, polaroid plaktan 

kutuplanmış olarak gelen ışınları dairesel olarak polarize hale getirir. Çalışmamızda üç 

boyut benzeri fotoelastik analiz yöntemi kullanıldığından, fotoelastik modelde yükleme 

esnasında oluşan stres çizgileri, gözlem yerine yerleştirilen dijital fotoğraf makinesi 

(Canon Powershot G3, Tokyo, Japan) ile tespit edilmiş ve elde edilen fotoğraflardaki 

görüntüler karşılaştırılarak değerlendirilmiştir. Modellerin, polariskop cihazında önce 

yüksüz daha sonra yüklenmiş olarak fotoğrafları çekilmiştir. 

IV. Analiz ve Bulgular  

 

Stres seviyelerinin değerlendirilmesinde, stres seviyesi ve fringe sırası arasındaki ilişkiyi 

gösteren renk skalası (Fanuscu ve Caputo, 2004) kullanılmıştır. 

 

Fringe Sırası Renk Skalası 

İmplantların Birbirine Paralel Yerleştirildiği Üç İmplantlı Model: 

Ball Tutucu: Yüklenen taraftaki 1. implantın uzun ekseni boyunca, koronal bölgede daha 

yaygın olmak orta derecede stres yoğunlaşması görülmektedir. Ortada bulunan 2. 

implantın apikalinde, yüklenmeyen tarafta orta kısımda orta derecede stres gözlenmiştir. 

Buna karşılık, diğer taraf implantta yükleme sonucunda oluşan stres bulunmamaktadır. 
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Bar Tutucu: 1. implantın distal yüzünde apikale kadar uzanan ve mesial koronalde 

bulunan orta derecede stres varlığı, 2. implantın 3. implanta bakan yüzünde özellikle orta 

kısımda bulunan orta derecede stres yoğunlaşması görülmektedir. 3. implantta yükleme 

öncesinde gözlenen stresler aynı kalmıştır, bu da yüklemenin implantta etkisinin 

olmadığını göstermektedir. Dolayısıyla bu tasarımda 1. ve 2. implantta yüklemenin 

etkileri bulunmaktadır. 

    

Bar-Ball Tutucu: 1. implantta distal apikal bölgede bulunan stresin implant boyunca 

yayıldığı, mesial apikal bölgedeki stresin ise şiddeti aynı kalmasına rağmen genişlediği 

görülmektedir. 2. implantın 3. implanta bakan yüzünde dar bir alanda yine orta şiddette 

stres gözlenmiştir. 3. implantta stres değişikliği bulunmamaktadır. 
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Locator Tutucu: 1. implantın apikalinde ve implantın uzun ekseni boyunca stres varlığı 

sözkonusudur. Distalinde özellikle koronal yarıda, mesialinde ise yaygın olarak orta 

derecede stres bulunmaktadır. 2. implantta apikalde olan stres genişlemiş, uzun ekseni 

boyunca stres izlenmiştir. Gözlenen stres değerleri orta derecededir. 3. implantta yükleme 

öncesi bulunan stresin şiddetinin aynı kaldığı fakat biraz daha yayıldığı görülmektedir. 

    

İmplantların Birbirine Açılı Olarak Yerleştirildiği Üç İmplantlı Model: 

Ball Tutucu: Yüklemenin ardından sadece 1. implantta yükleme etkileri bulunmaktadır. 

İmplantın uzun ekseni boyunca apikal bölge de dahil olmak üzere stres yoğunlaşması 

görülmektedir. Apikaldeki stres distale doğru yayılmıştır. Ortaya çıkan stres, orta 

derecededir. 

    

Bar Tutucu:  Yükleme sonrasında 1. implant apikalinde bulunan orta derecede stresin 

şiddeti değişmemiş fakat biraz daha geniş bir alana yayılmıştır. 2. implantın apikalinde 

stres görülmüş, 3. implantta ise değişiklik izlenmemiştir. 
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Bar-Ball Tutucu: Yüklemenin etkileri sadece 1. implantta gözlenmiştir. Apikal bölgede 

bulunan stres daha geniş alana yayılmıştır. Diğer implantlarda yükleme öncesi 

görüntülerle kıyaslandığında fark gözlenmemiştir. 

    

Locator Tutucu: Sadece yüklenen taraf implantta distal koronalde, distal ve mesial yüz 

boyunca ve apikalde yaygın stres dağılımı gözlenmiştir. Mesialde gözlenen stresin şiddeti 

yükleme öncesi görüntüdeki ile aynı olmakla beraber stresin daha geniş alana yayıldığı 

gözlenmiştir. Distal koronal, distal ve apikalde görülen stres değerleri ise orta derecededir. 

Diğer implantlarda stres değişikliği görülmemektedir. 
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V. Sonuç ve Öneriler  

İmplantların birbirine paralel yerleştirildiği modelde sadece locator tutucuda 3 

implantta da stres ortaya çıkmıştır. Diğer planlamalarda yüklenen taraf ve orta 

implantta stres gözlenmiştir. Ball ve locator tutucu benzer stres dağılım özelliklerine 

sahiptir. Bar ve bar-ball tutucular ise kendi aralarında birbirine benzer stres dağılımı 

ortaya koymuştur. Buna rağmen oluşan stres şiddetleri orta derecededir. Planlamalar 

arasında büyük farklar tespit edilmemekle birlikte en az stres iletimini bar-ball tutucu 

göstermiştir. 

İmplantların açılı olarak yerleştirildiği modelde 3 planlamada sadece yüklenen taraf 

implantta stres oluşmuştur. Bar tasarımda ise yüklenen taraf implantla birlikte ortadaki 

implantta da stres gözlenmiştir. Bütün planlamalar arasında diğer modeldeki 

tasarımlara benzer olarak büyük farklar gözlenmemiştir. Yine diğer modeldeki gibi 

bar-ball en az stresi implanta iletmiştir. Stres iletimi açısından fazla fark olmayan 3 

sistem bunu takip etmiştir. Açılı yerleştirilmiş implantlarda genelde koronalde 

beklenen stres dağılımı daha çok distal yüzde stresin dağılması şeklinde ortaya 

çıkmıştır. Bunun nedeni yivli implantların stresi daha iyi dağıtması olabilir. 
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VII. Ekler  

a) Mali Bilanço ve Açıklamaları  

Projeden alınan destek 7.877.00 YTL’dir. Bunun bir kısmı sarf malzeme, bir kısmı 
ise hizmet alımı olarak kullanılmıştır.  

b) Makine ve Teçhizatın Konumu ve İlerideki Kullanımına Dair Açıklamalar 
(BAP Demirbaş numaraları dahil ) 

Proje desteği kapsamında makine veya teçhizta alınmamıştır. 

c) Teknik ve Bilimsel Ayrıntılar (varsa Kesim III'de yer almayan analiz ayrıntıları)  

Materyal metot bölümünde teknik ayrıntılar bulunmaktadır. 

d) Sunumlar (bildiriler ve teknik raporlar)  

Projenin sunumunun yapılması planlanmıştır, fakat henüz gerçekleşmemiştir. 
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e) Yayınlar (hakemli bilimsel dergiler) ve tezler  

Proje yayın olarak hazırlanmaya başlanmıştır. 

 

 


