
şırı harabiyet gösteren endodontik tedavili dişler çoğu defa çözüm-
lenmesi güç bir klinik yapı ortaya çıkarmaktadır.1 Endodontik teda-
vi görmüş dişlerde daha önceki çürük, giriş kavitesi ve kök

kanalının genişletilmesi sonrasında meydana gelen madde kayıplarının kı-
rılma riskini arttıran en önemli faktörler olduğu bilinmektedir.1 Kök kanal
tedavisinden sonra dişlerin fonksiyonel ve estetik olarak ağızda tutulabil-
mesi için farklı tedavi yaklaşımları gerekmektedir.1-4 Adeziv rezinler, si-
manlar, kompozit restoratif materyaller ve kanal içi postlarda meydana
gelen teknolojik gelişmeler endodontik olarak tedavi görmüş ve yüksek
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Harabiyet Gösteren Endodontik Tedavi
Görmüş Dişlerin Fiber Post ve

Direkt Kompozit Rezin ile Restorasyonu

ÖÖZZEETT  Adeziv rezinler, simanlar, kompozit restoratif materyaller, fiber postlarda meydana gelen
teknolojik gelişmeler endodontik olarak tedavi görmüş ve yüksek oranda harabiyet gösteren dişlerin
daha estetik ve kök kırıklarına neden olmayacak şekilde rehabilitasyonuna izin vermektedir. Bu
çalışmada, kuron harabiyeti olan küçük azı dişlerinin cam fiber post ve direkt kompozit rezin
uygulamalarıyla yeniden restore edilmesi anlatılmaktadır. Cam fiber post ve direkt kompozit rezin
uygulamaları ile üç hastanın daha önceden endodontik tedavi görmüş ve kuron kırığı nedeniyle
harabiyet gösteren alt ve üst çene küçük azı dişleri restore edildi. Aşırı kuron harabiyeti gösteren
endodontik tedavi görmüş dişlerin fiber post ve direkt rezin kompozitlerle restore edilmesi diş
dokularının korunmasını ve hastaların memnuniyetlerini sağlayan, kısa sürede tamamlanabilen ve
protetik işlemlere göre daha ucuz bir tedavi seçeneğidir.

AAnnaahh  ttaarr  KKee  llii  mmee  lleerr:: Diş kırıkları; post-kor tekniği

AABBSS  TTRRAACCTT  The evaluation of fiber posts, adhesive resins, cements, and composite restoratives al-
lows the rehabilitation of severely damaged endodontically treated teeth with greater esthetics and
virtually no predisposition to root fracture. These case reports describe reconstruction of a severely
damaged endodontically-treated premolars using glass fiber posts and direct resin composite sys-
tems. Three patients’ maxillary and mandibular premolar teeth which were endodontically-treated
and severely damaged because of crown facture were restored with glass fiber posts and direct com-
posite resin restorations. Restoration of severely damaged endodontically treated teeth with fiber
posts and direct resin composites conserves remaining tooth structure, results in good patient com-
pliance, could be completed in the short term and cheaper treatment option than prostethic restora-
tions.

KKeeyy  WWoorrddss::  Tooth fractures; post and core technique 
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oran da ha ra bi yet gös te ren diş le rin da ha es te tik ve
kök kı rık la rı na ne den ol ma ya cak şekil de re ha bi li -
tas yo nu na izin ver mek te dir. Son yıl lar da me tal
post lar ye ri ne den ti ne da ha ya kın elas ti si te mo dü -
lü ne sa hip fi ber le güç len di ril miş post sis tem le ri
kul la nıl mak ta dır.5 En do don tik ola rak te da vi gör-
müş diş le rin me ka nik da ya nım la rı ile il gi li ya pı lan
ça lış ma lar da fi ber post sis tem le ri ile res to re edi len
diş le rin me tal post lar la res to re edi len le re oran la da -
ha az kök kı rı ğı na ne den ol du ğu bil di ril miş tir.6-10

Di şin res to ras yo nun da ade ziv tek nik ler ve
kom po zit re zin le rin hem kor hem de res to ras yon
ma ter ya li ola rak kul la nıl ma sıy la en do don tik te da -
vi li diş ler ge le nek sel ku ron res to ras yon la rı ya pıl -
ma dan ba şa rı lı bir şekil de res to re edi le bil mek te dir.11

Bu ol gu su num la rın da da ha ön ce en do don tik
ola rak te da vi edil miş ve ku ron kı rık la rı ne de niy le
ha ra bi yet gös te ren kü çük azı diş le ri nin cam fi ber
post ve di rekt kom po zit re zin uy gu la ma la rı ile ye-
ni den res to re edil me si an la tıl mak ta dır. 

OL GU SU NUM LA RI

OL GU 1

Alt sağ ikin ci kü çük azı di şin de kı rık şikâ ye tiy le
kli ni ği mi ze baş vu ran 32 ya şın da ki ka dın has ta nın
den tal hi kâ ye sin de bu di şi ne 4 yıl ka dar ön ce kök
ka nal te da vi si ve kom po zit res to ras yon ya pıl dı ğı
be lir len di. Has ta 4 yıl bo yun ca bu di şiy le il gi li bir
şikâ ye ti nin ol ma dı ğı nı ve ye mek yer ken ge len bir
trav ma so nu cu di şi nin kı rıl dı ğı nı be lirt ti. Kli nik
mu a ye ne de ku ro nun buk kal de diş e ti nin 2 mm
üze rin de, me zi al ve dis tal de 1 mm üze rin de kı rıl -
dı ğı göz len di. Api kal do ku la rın rad yog ra fik ola rak

sağ lık lı ol du ğu sap tan dık tan son ra, has ta ya tüm te-
da vi se çe nek le ri an la tıl dı. Has ta dan bil gi len di ril -
miş onam for mu alın dı ve di şin cam fi ber post ve
di rekt kom po zit re zin ile res to re edil me si ne ka rar
ve ril di. 

TE DA Vİ

Ka na lın 1/3 ku ro nal kıs mı na ka dar kök ka nal dol-
gu su bo şal tıl dı. Ka na la uy gun cam fi ber post (Re-
for post, An ge lus, Bre zil ya) se çil dik ten son ra özel
fre zi ile post boş lu ğu ha zır lan dı. Post boş lu ğu nun
bo yu bir pe ri o don tal sond yar dı mıy la öl çül dü. Öl-
çü len bo yut ve ku ron bo yu he sap la na rak, cam fi -
ber post üze rin de işa ret len di. Post, post boş lu ğu na
yer leş ti ril di ve uyu mu rad yog ra fik ola rak kon trol
edil di. Da ha son ra post, işa ret le nen nok ta dan el mas
bir se pa re yar dı mıy la ke sil di. Kök ka na lı %37’lik
fos fo rik asit ile 15 sa ni ye asit len di, bol su ile yı kan -
dı ve ka ğıt ko ni ler ile ku ru lan dı. Ade ziv re zin (Sin-
g le Bond, 3M ES PE, Al man ya) kök ka na lı na yi ne
ka ğıt ko ni ile uy gu lan dı, ha fif ha va ile ku ru tul duk -
tan son ra 20 sa ni ye gö rü nür ışık kay na ğı (Hi lux
Den tal Cu ring Light, Ben li oğ lu, Tür ki ye) ile po li -
me ri ze edil di. Post yü ze yi du al sert le şen kom po zit
re zin ya pış tır ma si ma nı ile (Rely X ARC, 3M ES -
PE) kap lan dı, kök ka na lı na sı kı ca adap te edil di. Ku-
ron da ki re zin si man ar tık la rı bir fır ça yar dı mı ile
uzak laş tı rıl dı ve 40 sa ni ye ışık ile po li me ri ze edil -
di. Ku ron ya pı mı için renk be lir len di ve ta ba ka la -
ma tek ni ği kul la nı la rak kom po zit re zin (Ma jesty
Pos te ri or, Ku ra ray, Ja pon ya) ile ku ron ta mam lan dı.
Bi tir me için kom po zit bi tir me frez le ri ve disk le ri
sı ra sıy la kul la nı la rak po li saj ta mam lan dı (Resim 1
a, b, c). 

RESİM 1: Olgu 1’e ait a) tedavi öncesi ağız içi görünümü, b) tedavi bitiminde dişin ağız içi görünümü, c) tedavi bitiminde dişin radyografik görüntüsü.
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OL GU 2

Üst sol ikin ci kü çük azı di şin de kı rık ne de niy le kli-
ni ği mi ze baş vu ran 35 ya şın da ki ka dın has ta nın den-
tal hi kâ ye sin de, di şe 10 yıl ka dar ön ce kök ka nal
te da vi si ya pıl dı ğı ve me tal post ve kom po zit re zin
ile res to re edil di ği be lir len di. Diş üze rin de ki res to -
ras yo nun di şin bir par ça sı ile bir lik te kı rıl dı ğı ve
me tal pos tun da ha son ra düş tü ğü has ta ta ra fın dan
be lir til di. Ya pı lan kli nik mu a ye ne de, me tal pos ta ait
post boş lu ğu ve bu nun la bir lik te ku ro nun tüm yü-
zey ler de di şe ti nin 0.5 mm üze rin den kı rıl dı ğı göz-
len di. Api kal do ku la rın rad yog ra fik ola rak sağ lık lı
ol du ğu sap tan dık tan son ra, has ta ya tüm te da vi se çe-
nek le ri an la tıl dı. Has ta dan bil gi len di ril miş onam
for mu alın dı ve di şin cam fi ber post ve di rekt kom-
po zit re zin ile res to re edil me si ne ka rar ve ril di. İlk
ol gu da bah se di len iş lem ba sa mak la rı nın ta ma mı uy-
gu la na rak res to ras yon lar bi ti ril di (Resim 2 a, b, c).

OL GU 3

Üst sağ bi rin ci kü çük azı di şin de kı rık ne de niy le
kli ni ği mi ze baş vu ran 27 ya şın da ki ka dın has ta nın

den tal hi kâ ye sin de, di şe 2 yıl ka dar ön ce kök ka nal
te da vi si ya pıl dı ğı ve kom po zit re zin ile res to re edil-
di ği be lir len di. Diş üze rin de ki res to ras yo nun çiğ-
ne me es na sın da di şin bir par ça sı ile bir lik te kı rıl dı ğı
has ta ta ra fın dan be lir til di. Ya pı lan kli nik mu a ye -
ne de ku ro nun tüm yü zey ler de di şe ti nin 0,5-1 mm
üze rin den kı rıl dı ğı göz len di. Api kal do ku la rın rad-
yog ra fik ola rak sağ lık lı ol du ğu sap tan dık tan son ra,
has ta ya tüm te da vi se çe nek le ri an la tıl dı. Has ta dan
bil gi len di ril miş onam for mu alın dı ve di şin cam fi -
ber post ve di rekt kom po zit re zin ile res to re edil-
me si ne ka rar ve ril di. İlk ol gu da bah se di len iş lem
ba sa mak la rı nın ta ma mı uy gu la na rak res to ras yon -
lar bi ti ril di (Resim 3 a, b, c).

TAR TIŞ MA
Ku ron kı rık la rın da, kı rık, ku ro nun 2/3 ya da da ha
faz la sı nı içi ne alı yor sa, bu tip diş le rin kök ten des-
tek alan bir post sis te mi ile res to ras yo nu öne ril -
mek te dir.12,13 Fi ber post la rın en önem li avan taj-
la rın dan bi ri elas ti si te mo dü lü nün (16-40 GPa)
den ti nin elas ti si te mo dü lü ne (16.8 GPa) çok ya kın

RESİM 2: Olgu 2’ye ait a) tedavi öncesi ağız içi görünümü, b) tedavi bitiminde dişin ağız içi görünümü, c) tedavi bitiminde dişin radyografik görüntüsü.

RESİM 3: Olgu 3’e ait a) tedavi öncesi ağız içi görünümü, b) tedavi bitiminde dişin ağız içi görünümü, c) tedavi bitiminde dişin radyografik görüntüsü.
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ol ma sı dır. Fi ber post lar la bir lik te re zin si man ve
kom po zit re zin kul la nı mı ho mo jen bir bü tün lük
sağ la mak ta ve güç lü bir mo nob lok sis tem oluş tu ra -
rak, kı rıl ma ris ki ni en aza in dir mek te dir.14,15 Fi ber
post la rın elas ti si te mo dü lü nün den ti nin elas ti si te
mo dü lü ne çok ya kın ol du ğu dü şü nü lür se, diş te da -
ha az stres yo ğun lu ğu ola ca ğı ve kök  kı rı ğı ris ki nin
da ha ri jid olan me tal post la rın kul la nıl dı ğı olgu la -
ra gö re aza la ca ğı açık tır.16-18 Ça lış ma mız da üç adet
ol gu da cam fi ber post kul la nıl dı. Cam fi ber post la -
rın en önem li avan taj la rın dan bi ri si kö kün ve diş
e ti nin al tın dan ışık ge çir gen li ği ni art tı ra rak üs tün
es te tik özel lik sağ la ma sı dır.19 Cam fi ber post sis-
tem le ri nin kom po zit re zin ler ile bir lik te kul la nıl -

ma sı, ka lan kök ya pı sı nı sağ lam laş tı ran, ku ron da -
ki aşı rı mad de kay bı nın ye ri ne ko nul ma sı ve has-
ta nın bir an ön ce es ki gö rü nü mü ne ka vuş tu rul -
ma sı nı sağ la yan kon ser va tif bir te da vi se çe ne ği -
dir.20 

SO NUÇ
En do don tik ola rak te da vi gör müş ve yük sek oran -
da ha ra bi yet gös te ren diş le rin cam fi ber post ve di-
rekt kom po zit re zin ler ile res to re edil me si kı sa
sü re de ta mam la na bi len (tek se ans), fonk si yo nel ve
es te tik ola rak has ta mem nu ni ye ti sağ la yan ve ge le -
nek sel pro te tik yak la şım la ra gö re da ha dü şük ma-
li yet li bir te da vi se çe ne ği dir. 
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