IMPLANT DESTEKLI KANATLI KOPRULERIN FARKLI KEMIK TIPLERINDEKI
STRES DAGILIMINA ETKISININ DEGERLENDIRILMESI*

THE EVALUATION OF THE INFLUENCE OF IMPLANT SUPPORTED CANTILEVER BRIDGES
ON STRESS DISTRIBUTION IN DIFFERENT BONE TYPES

N Volkan ASAR' Yavuz BURGAZ?

OZET

Amag: Bu ¢alismanin amact implant destekli kanatlh kopriilerin farkli kemik tiplerinde olusturdugu stres dagilimlarinin degerlendiril-
mesidir.

Gere¢ ve Yontem: Calismamizda, MSC. Marc Mentat 2005 bilgisayar programi kullanilarak dort farkli kemik tipindeki serbest sonlu
kismen digsiz alt ¢cene ve boslugu rehabilite eden implant destekli mezial kanat uzantili koprii tasarimi ii¢ boyutlu olarak modellenmis
ve modellerin stres analizleri sonlu elemanlar yontemi ile gerceklestirilmistir. Kopriiniin her bir iiyesine 400 N biiyiikliigiinde statik
oblik kuvvetler uygulanmis ve analiz sonucunda implantlarin ¢evresindeki destek kemikte meydana gelen von Mises streslerinin
miktar ve dagilimlar1 degerlendirilmistir.

Bulgular: Elde edilen bulgulara gore implantlarin ¢evresindeki destek kemikte olusan en yiiksek degerdeki stresler implantlarin
boyun bolgesindeki kortikal kemikte gozlenmistir. Kemik tiplerine gore kortikal kemikteki en yiiksek degerdeki stresler(c) su sekilde
olusmustur: 6,1 <C;;»<Cy;p3<Cips- Implantlar g6z niine alindiginda, tiim modellerde 6n bolge implant cevresindeki kemikte arka
bolge implant ¢cevresindekinden daha yiiksek miktarlarda stresler olusmustur.

Sonug¢: Calismamizin bulgulart kemik kalitesinin implant destekli mezial kanat uzantili kopriilerin etrafindaki destek kemikte olusan
stres miktar ve dagilimlarini etkiledigini ve daha yiiksek miktarda streslerin olustugu diisiik kemik kalitesine sahip cenelerde implant
destekli kanat uzantili koprii tasarimlarinin uygulanmasina daha dikkatli yaklagilmas: gerektigini gostermistir.

Anahtar Kelimeler: Stres ve stres analizi, implant, kemik tipleri, kanatl kopriiler
ABSTRACT

Purpose: The purpose of this study is the evaluation of stress distribution generated by the implant supported cantilever prostheses
in the bone which has different qualities.

Material and Method: In our study, by using MSC Marc Mentat 2005 software programme, free-end partially edentulous mandible
and implant supported mesial cantilever bridge that rehabilitated this edentulous space were modelled three dimensionally and the
stress analyses of the models were performed by finite element method. 400N oblique forces were applied statically to each unit of
the bridge and the amount and the distribution of the von Mises stresses occured within the bone around implants were evaluated at
the end of the analysis.

Results: According to the obtained results the maximum stress values occured within the bone around implants were observed in the
cortical bone at the cervical region of the implants. With regards to bone types, the maximum amount of stresses(c) occured in the
following order: Giyp.<Oyyper<Oiype3<Oiypes- FOT all models, with regards to implants, the amount of stresses occured within the bone
around anterior implant were more than those occured within the bone around posterior implant.

Conclusion: The results of our study showed that bone quality influences the amount and distribution of the stresses within the bone
around implants that supported mesial cantilever bridges and that implant supported cantilever bridges should be used more carefully
in the jaws having low bone qualities, in which higher amount of stresses occured.

Key words: Stress and stress analysis, implant, bone types, cantilever bridges.
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GIRIS

Kismen digsiz hastalarin tedavisinde, ozellikle de dis-
tal uzantili hareketli boliimlii protezlerden memnun olma-
yan hastalarda, osseointegre implantlarla desteklenen
koprii protezleri alternatif tedavi olarak bagarili sekilde
kullanilmaktadir®. Tek veya ¢ift tarafli alt cene arka bolge
digsizlik vakalarinda boglugun tek tarafindaki implantlar-
dan destek alan mezial veya distal kanat uzantili tasarim-
lar biyomekanik acidan ¢ok uygun goriilmese de mandi-
buler kanalin, mental foramenin ve maksiller siniisiin ko-
numunun implant yerlestirilmesine miisait olmadig1 du-
rumlarda veya onceden yerlestirilen implantlardan birisi-
nin kaybedilmesi sonucunda tedavi planlamasinin degisti-
rilmesinin gerektigi vakalarda zorunlu olarak kullanil-

maktadir'*

. Belser ve arkadaslari® anatomik kisitlamalar
nedeni ile mezial tarafa implant yerlestirilemedigi durum-
larda ii¢ iiyeli mezial kanat uzantili protez yapiminin ge-
cerli bir alternatif oldugunu ancak distal kanat uzantisinin
veya dig-implant baglantisinin sadece istisnai durumlarda
kullanilmasini 6nermiglerdir. Becker ve arkadaslarr® genel
kural olarak implant destekli kanat uzantili protezlerde
iki veya daha fazla sayida implant kullanilmasi gerekti-
gini vurgulamuslardir. Cesitli in-vivo ve in-vitro ¢alisma-
lardan elde edilen bulgular kanat uzantilarini tasiyan
implantlarin kanat uzantisi tasimayan implantlara kiyas-
la daha yiiksek stres yogunlagsmasina neden oldugunu
ortaya ¢ikarmistir**'*. Bu yiiksek miktardaki streslerin
implant ve cevre dokularda hasara neden olabilecegi ve
tedavinin uzun donemdeki basarisini olumsuz etkileye-
bilecegi belirtilmistir.

Dental implant destekli protetik restorasyonlarin uzun
siireli klinik basaris1 biiyiik dl¢iide implant cevresindeki
kemigin ve yumusak dokunun sagligina baglidir. Kemik
kalitesi hekim tarafindan degistirilemeyen yapisal bir
ozelliktir ve kemigin yogunlugu ile ifade edilmektedir.
Dissiz bolgedeki kemik yogunlugunun, tedavi planlama-
sini, implant tasarimini, cerrahi yaklagimi, iyilesme zama-
nint ve protezin yapimi sirasinda kemigin nasil yiiklene-
cegini belirleyen bir etken oldugu belirtilmistir*.

Literatiirde implant destekli kanat uzantilarinin destek
kemikte meydana getirdigi streslerin degerlendirildigi ca-
lismalar mevcut olmasina ragmen, bu tip protezlerin fark-
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11 kemik tiplerine sahip cenelerde meydana getirdigi biyo-
mekanik etkiler yeterince degerlendirilmemisgtir. Arastir-
mamizda mezial kanat uzantili implant destekli sabit kop-
rii tasariminin dort farkli kalitedeki destek kemikte olus-
turdugu stres miktar ve dagilimlarinin sonlu elemanlar
stres analizi yontemi ile degerlendirilmesi amaclanmustir.

GEREC VE YONTEM

Calismamizda, serbest sonlu kismen digsiz alt ¢cene ve
digsiz boslugu restore etmek icin implant destekli mezial
kanat uzantili koprii tasarimi ii¢ boyutlu olarak MSC.
Marc Mentat 2005 (MSC. Software Corporation, 2
McArthur Place, Santa Ana, California 92707 USA)
programi ile modellenmistir. Lekholm ve Zarb’in* kemik
kalite siniflamasi dikkate alinarak her biri farkli kemik ti-
pine sahip dort adet mandibula modeli olusturulmugtur".
Bunlar;

a- Tip 1 kemik modeli: Tiimii ile kortikal kemigin
ozellikleri uygulanarak modellenmistir (Resim 1). b- Tip
2 kemik modeli: Trabekiiler kemik ve bu kemigi cepecev-
re saran 1.5mm kalinlifinda kortikal kemik seklinde mo-
dellenmis ve trabekiiler kemik icin yogun trabekiiler ke-
mik 6zelligi kullanilmistir (Resim 2). c- Tip 3 kemik mo-
deli: Trabekiiler kemik ve bu kemigi ¢epecevre saran
0.75mm kalinliginda kortikal kemik seklinde modellen-
mig ve trabekiiler kemik i¢in yogun trabekiiler kemik
ozelligi kullanilmistir (Resim 3). d- Tip 4 kemik modeli:
Trabekiiler kemik ve bu kemigi cepecevre saran 0.75 mm

artikal Hamsik

i

Resim 1: Kanat uzantili koprii tasarimi uygulanmig Tip 1
kemik yapisinda alt ¢cene modeli
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kalinliginda kortikal kemik seklinde modellenmis ve tra-
bekiiler kemik i¢in az yogun trabekiiler kemik 6zelligi
kullanilmistir(Resim 4).

Ust yapi tasarimi igin 35 ve 36 no’lu disler bolgesine
yerlestirilen implantlarin destekledigi ii¢ iiyeli mezial ka-
nat uzantili koprii tasarimi olusturulmustur. Koprii tasari-
minda 35 no’lu dis bolgesine 3.8 mm capinda ve 13 mm
uzunlugunda, 36 no’lu dis bolgesine ise 4.3 mm capinda
ve 13mm uzunlugunda silindirik kok formlu implantlar
yerlestirilmistir (Resim 5). implantlarin iizerine yerlestiri-
len implant destekleri, bes derecelik aksiyal kenar egimi
ve 0.8mm genisliginde shoulder tipte basamagi olacak se-
kilde olusturulmustur. implant iistii tasarimlara komsu

Hortikal Kamik
{15 mm)

Vagun Trabekiller
e 'l

Resim 2: Kanat uzantili koprii tasarimi uygulanmuis Tip 2
kemik yapisinda alt ¢cene modeli

Kortikal Kemik
1875 mm} i

Vogun Trabebiller {
¥k "

Resim 3: Kanat uzantili koprii tasarimit uygulanmis Tip 3
kemik yapisinda alt cene modeli
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olan kanin disi, ¢evresinde periodontal ligamenti olan,
hem kuron hem de kok seklinde anatomik boyutunda ve
dentin 6zelligi verilerek modellenmistir. Implant destek-
lerin iizerine metal destekli porselen restorasyonlar mo-
dellenmistir. Metal alt yap1, Cr-Co alasgimindan 0.3mm
kalinliginda ve implant destegin geometrik sekline uygun
olarak hazirlanmigtir. Metal alt yapidaki konnektorlerin
kalinliklar1 2 mm’den az olmayacak sekilde planlanmigtir.

Calismamizda kuvvet uygulamas sirasinda restoras-
yonun komsu dogal dislerden destek almasim saglamak
amact ile kanin disi ve restorasyonlarin govdeleri arasin-
da arayiiz temasi saglanmistir. Temas yiizeyleri arasindaki
stirtiinme sifir olarak kabul edilmistir.

Kortikal Kesik
10.75 mm)

A2 Vegun Trabekiler 4
Kami

Resim 4: Kanat uzantili koprii tasarimi uygulanmis Tip 4

kemik yapisinda alt ¢cene modeli

Resim 5: Implant destekli mezial kanat uzantil képrii
tasariminin ve komsu dogal diglerin goriintiisii

49



Asar NV, Burgaz Y

Modellerinin olusturulmasinda dort diiglimden olusan
licgen piramit (tetrahedragonal) elemanlar kullanilmstir. Ta-
sarimlara ve kemik tiplerine gore modellerde kullanilan ele-
man sayilar1 Tablo I'de gosterilmistir. Modellerde kullanilan
tiim materyallerin 6zellikleri homojen, izotropik ve lineer
elastik olarak kabul edilmistir. Materyallerin elastikiyet mo-
diilleri ve Poisson oranlari literatiirden alinmigtir (Tablo II).

Alt cenenin herhangi bir dogrultuda hareket etmesini
engellemek i¢in, kondillerden, koronoid progesten, ramu-
sun yiikselen kismindan ve angulus mandibulanin i¢ ve
dis yiizeyinden sabitlenerek sinir kosullar1 olusturulmus-
tur. Tlaveten orta oksal diizlemde simetri sinir kosullart
olusturularak alt ¢enenin biitiiniiniin modellendigi varsa-
yilmistir (Resim 6). Arastirmamizda implantin uzun ekse-
ni ile 30° ac1 yapacak sekilde uygulanan 400N’luk oblik
kuvvet koprii protezinin her bir iiyesine fonksiyonel tii-
berkiillerin santral sirtlar1 bolgesindeki ii¢ diigiim noktasi-
na esit miktarda dagitilarak uygulanmistir (Resim 6).

Calismamizda ii¢ boyutlu olarak modellenen dort
farkli modelin sonlu elemanlar yontemi ile stres analizleri

Tablo 1. Modellerde kullanilan eleman sayilari

MSC. Marc Mentat 2005 programi kullanilarak yapilmig-
tir. Analiz sonucunda elde edilen ¢iktilar cizimlere doniis-
tiirlilmiis ve her model icin okliizalden ve meziodistal
yonde alinan kesit goriintiilerine gore resimler elde edile-
rek implantlarin servikal, orta ve apikal bolgelerindeki

Resim 6: Alt ¢enedeki sinir kosullart ve koprii protezine
uygulanan oblik kuvvetler

T1 T3 T4

Trabekiiler kemik 0 144463 191094 191094
Kortikal kemik 241071 96608 49977 49977
Dogal disler 11788 11788 11788 11788
Periodontal ligament 1814 1814 1814 1814
Anterior implant 18068 18068 18068 18068
Posterior implant 38771 38771 38771 38771
Metal altyap 9622 9622 9622 9622
Porselen 20392 20392 20392 20392
Toplam 341526 341526 341526 341526
Tablo II. Modellerde kullanilan materyallerin mekanik ozellikleri

Materyal Elastikiyet modiilii Poisson orani Kaynaklar

E (MPa) ()

Kortikal kemik 14800 0.30 Holmes"
Yogun trabekiiler kemik 1850 0.30 Holmes"

Az yogun trabekiiler kemik 1100 0.30 Sevimay ve ark.”
Titanyum 110000 0.35 Stegariou ve ark.”
Co-Cr alagim 218000 0.33 Sevimay ve ark.”
Periodontal ligament 69 0.45 Geng"
Dentin 18600 0.31 Geng"
Felspatik porselen 82800 0.35 Sevimay ve ark.*
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destek kemikte yogunlasan stres tiplerinden von Mises
stresleri degerlendirilmistir. Detayli niimerik degerlendir-
me yapabilmek icin servikal ve orta bolge; bukkal, mezi-
obukkal, mezial, meziolingual, lingual, distolingual, dis-
tal ve distobukkal olmak iizere sekiz bolgeye ayrilmistir.
Her bolge icinde kalan diigtimlerdeki stres degerlerinin
aritmetik ortalamasi alinarak o bolgedeki stres miktar1 he-
saplanmistir. Apikal bolge i¢in anterior implantin en api-
kalindeki tek diigiim ile posterior implantin en apikalin-
deki li¢ diigiimde olusan stres degerlerinin aritmetik orta-
lamasi alinarak stres miktarlar1 hesaplanmustir.

Resim 7. Tip 1 kemik modelinde olusan makaslama
streslerinin okliizalden goriiniimii

Resim 8. Tip 2 kemik modelinde olugsan makaslama
streslerinin okliizalden goriintimii
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BULGULAR

Dort farkli kemik modeli okliizalden incelendiginde,
tiim modellerde en yiiksek stres yogunlagsmalar1 hem ante-
rior hem de posterior implantin servikal bolgesindeki des-
tek kemikte izlenmistir (Resim 7-10). Servikal bolgedeki
en yiiksek stres miktarlar1 kiiclikten biiyiige dogru sirasi
ile Tip 1, Tip 2, Tip 3, Tip 4 kemik tiplerinden olugan mo-
dellerde gozlenmistir. Her iki implant i¢in servikal bolge-
lerindeki destek kemikte olusan en yiiksek ortalama stres
degerleri ve lokalizasyonlar1 Tablo III'te gosterilmistir.

.......

Resim 9. Tip 3 kemik modelinde olusan makaslama
streslerinin okliizalden goériinimii

Resim 10. Tip 4 kemik modelinde olusan makaslama
streslerinin okliizalden goriiniimii
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Tablo IIL implantlarin servikal bolgelerindeki destek kemikte olusan stres miktarlar1 (MPa)

Anterior Implant Posterior Implant

Tip 1 Tip 2 Tip 3 Tip 4 Tip 1 Tip 2 Tip 3 Tip 4
Bukkal 29.6 23 30.6 27 273 14.7 16.1 6.11
Meziobukkal 542 61.1 87.1 90.7 17.5 10.9 12.6 6.92
Mezial 85.1 114 157 176 11.1 137 16 16
Meziolingual 76.7 107 150 177 19.9 26.2 29 34.7
Lingual 424 529 71.6 88.1 23.6 34 44.6 58
Distolingual 38.9 45.6 52.2 62.9 41.6 65.4 89.7 108
Distal 17.2 21.2 22.5 249 38.3 57.8 81 93.2
Distobukkal 15 12.8 143 16.7 31.7 25.8 34 324

Tablo IV. implantlarm orta bélgelerindeki destek kemikte olusan stres miktarlari1 (MPa)
Anterior Implant Posterior Implant

Tip 1 Tip 2 Tip 3 Tip 4 Tip1 Tip 2 Tip 3 Tip 4
Bukkal 8.37 2.54 2.82 1.91 4.52 1.41 1.8 1.41
Meziobukkal 7.45 1.99 291 1.97 7.9 245 3.09 1.74
Mezial 10 397 5.69 4.26 14.3 4.07 4.79 272
Meziolingual 15.6 5.83 7.95 6.25 12 2.63 298 245
Lingual 154 7.7 8.35 7.07 12.9 5 6.29 5.2
Distolingual 15.4 6.55 7.35 5.99 19.5 6.85 9.56 6.97
Distal 14.2 535 6.75 478 17.9 723 9.72 7.16
Distobukkal 11.7 431 5.34 3.54 10.5 473 6.1 4.69

Dort farkli kemik modelinde implant soketlerinin or-
tasindan gececek sekilde meziodistal yonde kesit alinip,
lingual ve bukkal kemik kesitleri degerlendirildiginde,
her iki implant icin servikalden apikale dogru destek ke-
mikte meydana gelen stres miktarlarinda azalma oldugu
gozlenmistir (Resim 11-18). Orta bolgedeki en yiiksek
stres miktarlar1 karsilastirildiginda Tip 1 kemik tipinde
Tip 2, Tip 3 ve Tip 4 kemik tiplerine gore daha yiiksek
miktarda streslerin olustugu gozlenmistir. Her iki implan-
tin orta bolgelerindeki destek kemikte olusan en yiiksek
ortalama stres degerleri ve lokalizasyonlar1 Tablo IV’te
gosterilmistir.

TARTISMA

Protetik tedavilerde ¢igneme kuvvetlerinin olusturdu-
8u streslerin degerlendirilmesi amaci ile gesitli stres ana-
liz yontemleri uygulanmaktadir®. Cesitli kisitlamalarina
ragmen, sonlu elemanlar stres analizi yontemi kullanila-
rak karmasik geometriler ile malzeme bilgileri dogru ve

52

tam olarak modellenebilmektedir. Ilaveten olusturulan
modelde gerektiginde degisikliklerin yapilabilmesi, mo-
delde olusan stres tipi, dagilim1 ve deformasyonlarin bir-
likte ve ¢ok hassas olarak elde edilebilmesi, olusan stres-
lerin anlagilir niimerik degerler seklinde sunulabilmesi,
deney aracinin kolayca kontrol edilebilmesi gibi avantaj-
lar1 nedeni ile bu yontem ¢ok yaygin olarak kullanilmak-
tadir'”**, Bu nedenle yaptigimiz bu arastirmada sonlu
elemanlar stres analiz yontemi tercih edilmigtir.

Sonlu elemanlar stres analizi yontemiyle, iki veya li¢
boyutlu olarak olusturulan modellerdeki stres miktar ve
dagilimlar1 incelenmektedir'™'. Iki boyutlu modellerle
karsilastirildiginda, ii¢ boyutlu modeller implant cevre-
sinde olusan stres ve strain yogunlagsmalar1 hakkinda daha
detayli ve daha dogru bilgiler vermektedir®. Uc boyutlu
modellerden elde edilen sonuclarin strain-gauge stres
analiz yontemleriyle ve klinik ¢alismalarla elde edilen so-

7,11

nuglarla uyumlu oldugu belirtilmistir”"'. Bu bilgilere da-
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Resim 11. Meziodistal yonde kesit alinan Tip 1 kemik
modelinin lingual yarisinda olusan makaslama stres-
lerinin goriinimii

Resim 13. Meziodistal yonde kesit alinan Tip 2 kemik
modelinin lingual yarisinda olusan makaslama stres-
lerinin goriinimii

yanarak arastirmamizda ii¢ boyutlu olusturulan modellere
sonlu elemanlar yontemi ile stres analizi uygulanmastir.

Sonlu elemanlar stres analizi yonteminde modellenen
yapilarin gercekte sahip olduklar1 6zelliklerde olusturul-
masini olumsuz etkileyen bazi teknik kisitlamalar mev-
cuttur. Bu calismada modellenen tiim yapilarin (kemik,
implant, protetik iist yap1, dogal disler) lineer elastik, ho-

GU Dis Hek Fak Derg
26(1): 47-58, 2009

Resim 12. Meziodistal yonde kesit alinan Tip 1 kemik
modelinin bukkal yarisinda olusan makaslama streslerinin
goriinimii

Resim 14. Meziodistal yonde kesit alinan Tip 2 kemik
modelinin bukkal yarisinda olugan makaslama streslerinin
gOriinimi

mojen ve izotropik 6zellikte oldugu kabul edilmistir. An-
cak gercek durumda, kullanilan materyaller, 6zellikle de
canli dokular farkli 6zelliktedirler”. Ornegin, alt cenede
kortikal kemigin gercekte anizotropik ve heterojen 6zel-
likte oldugu belirtilmistir®. Tlaveten, calismamizda imp-
lantin biitiiniiyle osseointegre oldugu kabul edilmesine
ragmen, gergekte osseointegrasyonun yiizde yiiz olmadigi
ifade edilmistir'.
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Resim 15. Meziodistal yonde kesit alinan Tip 3 kemik
modelinin lingual yarisinda olusan makaslama stres-
lerinin gortinimii

Resim 17. Meziodistal yonde kesit alinan Tip 4 kemik
modelinin lingual yarisinda olusan makaslama stres-
lerinin goriinimii

Calismamizda test materyali olarak mandibula kulla-
nilmistir. Sonlu elemanlar stres analizinin uygulanmasin-
da ¢ogunlukla ya sadece implantlarin uygulandig1 bolgeyi
temsil eden kemik yapisi bagimsiz olarak modellenmis ya
da alt cenenin tamamini1 kapsayan modellemeler yapil-
mustir'*****', Birinci yontemde sadece implantlara gelen
kuvvetlerin olusturdugu stresler degerlendirilmesine rag-
men alt gceneye baglanan kas ve ligamentlerin etkisi yeter-
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Resim 16. Meziodistal yonde kesit alinan Tip 3 kemik
modelinin bukkal yarisinda olugan makaslama streslerinin
goriinimi

Resim 18. Meziodistal yonde kesit alinan Tip 4 kemik
modelinin bukkal yarisinda olugan makaslama streslerinin
gorinimii

li seviyede temsil edilememektedir. Korioth ve Han-
nam’a® gore, biitiin olarak alt ¢cenenin kendine ait bir bii-
kiilme 6zelligi mevcuttur. Gelen ¢igneme kuvvetleri kar-
sisinda kas ve ligament baglantilarinin etkisi ile stres olu-
sumunda farkliliklar meydana gelebilmektedir. Fizyolojik
olarak cigneme kaslar: tarafindan olusturulan okliizal
kuvvetlerin, alt cene hareketsiz halde iist ¢ene ile okliiz-
yondayken temporomandibular eklem ve ¢igneme nokta-
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larinda olusturdugu reaksiyonlarin gercege en yakin se-
kilde taklit edilebilmesinin daha fazla emek ve zaman ge-
rektiren biitiin alt cene govdesinin modellenmesi ile
miimkiin olabilecegi belirtilmistir’'. Bu nedenle arastir-
mamizda insan mandibulas1 anatomik yapisina baglh kali-
narak biitiin olarak modellenmistir.

Implant destekli tedavilerde kullanilacak implantlarin
boyunu ve ¢apint mevcut kemigin hacmi ve anatomik
olusumlarin yam sira ¢igneme kuvvetlerinin miktari, ok-
liizal tabla genigligi ve tiiberkiil egimi gibi faktorler belir-
lemektedir>'**. Calismamizda bu faktorler dikkate alina-
rak premolar dis bolgesindeki implant 3.8 mm capinda ve
molar dis bolgesindeki implant ise 4.3 mm c¢apinda mo-
dellenmistir.

Digsler arasindaki ara-yiiz temaslari hem diseti papili-
nin korunmas1 hem de ¢igneme esnasinda olusan kuvvet-
lere kars1 kuron-koprii protezlerinde statigin saglanmasin-
da onemli rol oynamaktadir. Ozellikle arka grup dislerin
tiiberkiil egimleri nedeni ile oblik kuvvetler olugsmaktadir.
Bu kuvvetler diglerin ara-yiiz temas noktalar1 boyunca ark
iizerinde giderek azalir ve anterior bolgede karsilikli gele-
rek birbirlerini notr hale getirirler. Bu duruma kuvvetin
anterior komponenti denmektedir. Calismamizda klinik
ortamdaki bu durumu gergegine uygun olarak yansitabil-
mek amaci ile tiim modellerde kanin disi ve protez gov-
desi arasinda ara-yiiz temasi saglanmis ve modellere kon-
tak analizleri uygulanmustir.

Mericske-Stern ve arkadaglari” alt ¢enenin posterior
bolgesinde ITI implantlarla desteklenmis sabit protezler-
de maksimum 1sirma kuvvetlerini 6lgmiisler ve birinci
premolarda 200N, ikinci premolarda 300N ve birinci mo-
lar diste 200N degerlerini bulmuslardir. Iplikgioglu ve ar-
kadaslar1'® ikinci premolar ve ikinci molar dis bolgelerin-
deki implantlarla desteklenen tii¢ tiyeli kopriilerde implant
capi, sayist ve uzunlugunun stres dagilimina etkisini son-
lu elemanlar stres analiz yontemi ile degerlendirdikleri
calismada kopriiniin her bir tiyesine vertikal yonde 200’er
N’luk 1sirma kuvvetleri uygulamislardir. Agiz i¢inde ver-
tikal ve lateral kuvvetler de olugmasina ragmen bu iki
kuvvetin kombine hali olan oblik kuvvetlerin daha ger-
cekei kuvvet dogrultular: olmasi ve kortikal kemikte daha
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fazla yikici etki olusturmasi nedeni ile ¢calismamizda pro-
teze oblik kuvvetlerin uygulanmasi tercih edilmistir. Ob-
lik kuvvetin biiyiikliigiiniin hesaplanmasinda Koolstra ve
arkadaglarinin® tanimladiklar1 Foblik:Fvertikal:Flateral =
7:3.5:1 oranindan faydalanilmistir. Bu esitlik goz oniine
alinarak, 200 N olarak belirlenen vertikal kuvvetin iki ka-
t1 olan 400 N’luk statik oblik kuvvet ayr1 ayr1 protezin her
bir iiyesine implantin uzun ekseni ile 30° lik ac1 olustura-
cak sekilde uygulanmgtir.

Protetik iist yap1 tasarimlarina uygulanan fonksiyonel
okliizal kuvvetler implant- kemik ara yiiziinde ve destek
kemikte basma, cekme ve makaslama streslerine neden
olmaktadirlar. Bu stres tiplerinden makaslama streslerinin
implant basarisinda daha 6nemli oldugu vurgulanmistir.
Ciinkii implant ve kemik gibi iki farkli materyalin ara yii-
ziindeki baglantiy1 bu streslerin daha olumsuz etkiledigi
belirtilmistir'’. Kritik degeri asan makaslama streslerinin
von Mises basarisizlik kriteri ile agiklanabildigi ifade
edilmistir**. Bu yaklagimlar dogrultusunda bu ¢alismada
von Mises stresleri degerlendirmeye alinmigtir.

Caligmamizda analiz uygulandiktan sonra modellerde-
ki stres dagilimlar1 degerlendirildi§inde en yiiksek mik-
tardaki streslerin implantlarin servikal bolgesindeki korti-
kal kemikte yogunlastig1 ve implantlarin orta ve apikal
bolgelerindeki kemige dogru azaldig1 goriilmiistiir. Lite-
ratiirde implant destekli protezlerin kemikte olusturdugu
stres dagilimlarinin incelendigi in-vitro ve in-vivo calisg-

malarda da benzer sonuglar elde edilmigtir*'**.

Oblik kuvvet altinda servikal bolgedeki destek kemik-
te olusan stresler kemik tipleri agisindan degerlendirildi-
ginde, en yogun kemik olan Tip 1 kemikten, en ince kor-
tikal kemik ve en diisiik yogunlukta trabekiiler kemikten
olusan Tip 4 kemige dogru en yiiksek stres miktarlarinin
arttigr saptanmistir. Bunun nedeni, trabekiiler kemige ki-
yasla daha yiiksek degerde elastikiyet modiilii olan korti-
kal kemigin daha saglam ve deformasyona karsi1 daha di-
rengli olmasi ve buna bagl olarak kortikal kemigin daha
fazla yiik kargilamasidir. Calismamizda elde ettigimiz bu
sonuglar literatiirdeki cesitli sonlu elemanlar stres analiz
calismalartyla ve klinik arastirmalarla uyumludur. Hol-
mes ve Loftus" ile Sevimay ve arkadaglar® kemik kalite-
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sinin stres miktar ve dagilimlarina etkisini inceledikleri
caligmalarinda servikal bolgede olusan en yiiksek deger-
deki streslerin Tip 1 kemikten Tip 4 kemige dogru artig
gosterdigini rapor etmislerdir. Jaffin ve Bermann'" Brane-
mark implantlarla ilgili 5 yillik klinik degerlendirmede,
Tip 1, 2, 3 kemige yerlestirilen 952 adet implantin
%3’ niin, Tip 4 kemige yerlestirilen 102 adet implantin
%35’inin kaybedildigini belirtmislerdir. Johns ve arka-
daslar1"” ise yaptiklari ¢cok merkezli bir calismada Tip 1, 2,
3 kemiklere yerlestirilen implantlarla ilgili olarak %96,
Tip 4 kemige yerlestirilen implantlarla ilgili olarak %72
basar1 orani saptamiglardir.

Kanat uzantili tasarima oblik kuvvetler uygulandigin-
da, hem anterior hem de posterior implantlarin orta bolge-
leri seviyesindeki trabekiiler kemikte Tip 2, Tip 3, Tip 4
kemik tiplerinde, servikal bolgenin aksine, Tip 1 kemik
tipinden daha diisiik miktarlarda streslerin olustugu izlen-
mistir. Bu sonuglar, tamamen kortikal kemikten modelle-
nen Tip 1 kemikte streslerin sadece servikal bolgede yo-
gunlagsmayip kemigin daha asagi bolgelerine yayilarak
homojen bir sekilde dagildigini, diger kemik tiplerinde
ise streslerin biiyiik cogunlugunun trabekiiler kemige ki-
yasla servikal bolgedeki kortikal kemikte yogunlastigini

gostermektedir'*.

Oblik yiikler altinda kanat uzantili tasarim Tip 1 ke-
mikteki stres dagilimi acisindan degerlendirildiginde, an-
terior implant ¢evresindeki en yiiksek degerdeki stresler
mezial servikal bolgedeki kortikal kemikte izlenirken
posterior implant ¢evresinde distolingual servikal bolge-
deki kortikal kemikte izlenmistir. Bu durum aksiyal ve
bukko-lingual kuvvetlerin protezde olusturdugu rotasyon-
larin kombine etkisi ile olugsmaktadir.

Her iki implantin ¢evresindeki destek kemikte olusan
en yiiksek degerdeki stresler karsilastirildiginda, anterior
implantin servikal bolgesindeki kortikal kemikte posterior
implantin servikal bolgesine gore daha yiiksek degerde
streslerin olugtugu goriilmistiir. Kanat uzantili tasarimla-
rin kullanildig: diger teorik ve klinik calismalarda da ka-
nat uzantisina yakin bolgedeki implant ¢evresinde en
yiiksek degerde streslerin meydana geldigi ve bu implant
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cevresinde daha fazla miktarda kemik kaybinin tespit
edildigi rapor edilmistir'**. Calismamizda uygulanan ob-
lik kuvvet, aksiyal ve bukko-lingual yatay kuvvetlerin bi-
leskesinden olugsmaktadir. Proteze gelen oblik kuvvetler
altinda kuvvet kolu olarak calisan gévde hem aksiyal hem
de transversal diizlemlerde rotasyonlara neden olarak pro-
tezde deformasyon olusturmaktadir. Bu deformasyonun
anterior implantta asag1 yonlii, posterior implantta ise yu-
kar1 yonlii bir kuvvete neden oldugu ve anterior implant
iizerinde zaten varolan okliizal kuvvetle birlikte anterior
implant ¢evresindeki destek kemikte daha yiiksek degerler-
de streslerin olugmasina neden oldugu diistiniilmektedir’.

Yokoyama ve arkadaglar®, 2. premolar, 1. ve 2. molar
dislerden olusan 26 mm uzunlugundaki ii¢ iiyeli koprii ta-
sarimin1 destekleyen iki implanttan mezialdeki implantin
konumunu posteriora dogru degistirerek farkli uzunlukta-
ki mezial kanat uzantilarinin kemikte olusan stres dagilim
ve miktarlarina etkisini incelemislerdir. Elde ettikleri so-
nuglarda, kanat uzantisinin(kuvvet kolunun) 9mm ve den-
ge kolunun ise 17 mm oldugu durum ile kanat uzantisinin
11 mm ve denge kolunun 15 mm oldugu durumlarda en
yiiksek von Mises stres degerlerinin meydana geldigini
belirtmiglerdir. Anterior implant ile posterior implant ¢cev-
resinde olusan stres degerleri karsilastirildifinda anterior
implant ¢evresinde posterior implant ¢evresindekinin
yaklasik 1.5 kati kadar streslerin olustugu gosterilmistir.
Calismamizda, govde bir premolar dis boyutunda model-
lenmistir ve meziodistal uzunlugu molar disin meziodistal
uzunlugunun yaklasik yarist kadardir. Yokoyama ve arka-
daslarinin® ¢alismasindan farkli olarak uygulanan kuvvet-
ler sonucunda tiim kemik tipleri i¢in anterior implant cev-
resinde posterior implant cevresindeki destek kemikte
olusan streslerin yaklasik 1.7-2 kat1 kadar stresler olus-
mustur. Bu farkliligin, Yokoyama ve arkadaglari™ esit
capta implantlar modellemesine ragmen ¢alismamizda
anterior implantin posterior implanta kiyasla daha kiiciik
capli olarak modellenmesinden kaynaklandigini diistiniil-
mektedir. Farkli implant caplari ile yapilan caligmalarda
genis capl implantlarin daha dar capli implantlara gore
stres miktar ve dagilimlar1 acisindan daha avantajli olduk-
lar bildirilmigtir'.
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Kanatl Kopriilerin Kemik Tiplerinde Olusturdugu Stresler

Sonug olarak; elde edilen bulgulara gore, kemik kalitesi

implant destekli kopriilerin etrafindaki destek kemikte

olusan stres miktar ve dagilimlarimi etkilemektedir. Ke-

mik kalitesinin diisiik oldugu ¢enelerde implant destekli

kanat uzantili koprii tasarimlarinin uygulanmasina daha

dikkatli yaklagilmasi gerekmektedir. Bu nedenle implant

destekli kanat uzantili koprii protezlerinin farkli kemik

tiplerindeki basar1 oranlarnin daha detayli sekilde ince-

lenmesi icin uzun siireli klinik ¢aligmalarin yapilmasi

uygun goriilmektedir.

KAYNAKLAR

Akga K, Iplik¢ioglu H. Finite element stress analysis of the effect of
short implant usage in place of cantilever extensions in mandibular
posterior edentulism. J Oral Rehabil 29: 350-356, 2002.

An HY, Draughn RA. Mechanical testing of bone and the bone-
implant interface. New York: CRC Pres LLC, 2000, 41-61.

Baiamonte T, Abbate MF, Pizzarello F, Lozada J, James R. The ex-
perimental verification of the efficacy of finite element modeling to
dental implant systems. J Oral Implantol 22: 2-6, 1996.

Barbier L, Sloten JV, Krzesinski G, Schepers E, Van Der Perre G.
Finite element analysis of non-axial versus axial loading of oral
implants in the mandible of the dog. J Oral Rehabil 25: 847-858,
1998.

Becker W, Becker BE, Newman MG, Nyman S. Clinical and micro-
biological findings that may contribute to dental implant failure. Int
J Oral Maxillofac Implants 5: 31-38, 1990.

Behneke A, Behneke N, d’Hoedt B. A 5-year Longitudinal Study
of the Clinical Effectiveness of ITI Solid-Screw Implants in the
Treatment of Mandibular Edentulism. Int J Oral Maxillofac Imp-
lants 17: 799-810, 2002.

Benzing UR, Gall H, Weber H. Biomechanical aspects of two diffe-
rent implant-prosthetic concepts for edentulous maxillae. Int J Oral
Maxillofac Implants 10: 188-198, 1995.

Besler UC, Mericske-Stern R, Bernard JP, Taylor TD. Prosthetic
management of the partially dentate patient with fixed implant res-
torations. Clin Oral Impl Res 11(Suppl): 126-145, 2000

Caputo AA, Standlee JP. Biomechanics in clinical dentistry. Illino-
is:, Quintessence Publishing Co, Inc, 1987, 13-28.

. Craig RG, Powers JM, Sakaguchi RL. Craig’s restorative dental

materials. Missouri: Mosby-Year Book Inc, 2006, 52-96.

. Eskitascioglu G, Tulga F, Sar1 S, Ozgey S. Dis hekimliginde sonlu

elemanlar stres analiz yonteminin uygulanabilirliginin in vivo mik-
rosizintt sonuglarina dayandirilarak incelenmesi. Tiirkiye Klin Dig
Hek Bil Derg 2: 65-70, 1996.

. Eskitascioglu G, Yurdukoru B. Dis hekimliginde sonlu elemanlar

stres analiz yontemi. AU Dig Hek Fak Derg 22: 201-205, 1995.

GU Dis Hek Fak Derg
26(1): 47-58, 2009

13.

15.

16.

17.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

217.

28.

29.

Geng J. Application of finite element analysis in implant dentistry:
Areview of the literature. J Prosthet Dent 85: 585-598, 2001.

. Holmes DC, Loftus JT. Influence of bone quality on stress distribu-

tion for endosseous implants. J Oral Impl 23: 104-111, 1997.

Holmgren EP, Seckiner RJ, Kilgren LM, Mante F. Evaluating para-
meters of osseointegrated dental implants using finite element
analysis- A two-dimensional comparative study examining the ef-
fects of implant diameter, implant shape, and load direction. J Oral
Impl 24: 80-88, 1998.

Iplikgioglu H, Ak¢a, K. Comparative evaluation of the effect of di-
ameter, length, and number of implants supporting three-unit fixed
partial prostheses on stress distribution in the bone. J Dent 30: 41-
46, 2002.

Jaffin RA, Berman C. The excessive loss of Branemark fixtures in
type IV bone: A 5-year analysis. J Periodontol 62: 2-4, 1991.

. Johns RB, Jemt T, Heath R, Hutton JE, McKenna S, McNamara

DC, van Steenberghe D, Taylor R, Watson M, Herrmann I. A multi-
center study of overdentures supported by Branemark implants. Int
J Oral Maxillofac Implants 7: 513-522, 1992.

Koolstra JH, Eijden GJV, Weijs WA, Naeije M. A three dimensional
mathematical model of the human masticatory system predicting
maximum possible bite forces. J Biomech 21: 563-576, 1988.

Korioth TWP, Hannam AG. Deformation of the human mandible
during simulated tooth clenching. J Dent Res 73: 56-66, 1994.

Lekholm U, Zarb GA. Patient selection and preparation: Brane-
mark, PL., Zarb, GA., Albrektsson, T. Tissue-integrated prostheses:
Osseointegration in clinical dentistry. Illinois: Quintessence Publis-
hing Co, Inc, 1985, 199-211.

Meijer HJA, Starmans FIM, Steen WHA, Bosman F. A three dime-
sional finite element analysis of bone around dental implants in an
edentulous human mandible. Arch Oral Biol 38: 491-496, 1993.

Mericske-Stern R, Assal P, Mericske E, Biirgin W. Occlusal force
and oral sensibility measured in partially edentulous patients with I-
TI implants. Int J Oral Maxillofac Implants 10: 345-354, 1995.

Misch CE. Bone Density: A key determinant for clinical success:
Misch CE. Contemporary Implant Dentistry. Missouri: Mosby, Inc,
1999, 109-118.

Rangert B, Krogh PHJ, Langer B, Roekel NV. Bending overload
and implant fracture: A retrospective clinical analysis. Int J Oral
Maxillofac Implants 10: 326-334, 1995.

Rangert B. Practical guidelines based on biomechanical principles:
Pallaci P, Ericsson I, Branemark PI, Rangert B. Optimal implant po-
sitioning and soft tissue management for the Branemark system. Il-
linois: Quintessence Publishing Co, Inc, 1995, 21-33.

Rieger MR. Finite element stress analysis of root-form implants. J
Oral Implantol 14: 472-484, 1988.

Romeo E, Lops D, Margutti E, Ghisolfi M, Chiapasco M, Vogel G.
Implant-supported fixed cantilever prostheses in partially edentulo-
us arches. A seven-year prospective study. Clin Oral Impl Res 14:
303-311, 2003.

Sagesen LEM. I¢i Bos Silindir (Hollow cylinder) implant destekli
overdenture’lerde iki tist yapa tiiriiniin kemikteki gerilme dagilimina
etkileri. Ankara: Gazi Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, Pro-
tetik Dis Tedavisi Anabilim Dali, Doktora Tezi, 2000.

57



Asar NV, Burgaz Y

30.

31.

32.

33.

58

Sevimay M, Turhan F, Kilicarslan MA, Eskitascioglu G. Three-di-
mensional finite element analysis of the effect of different bone qu-
ality on stres distribution in an implant-supported crown J Prosthet
Dent 93: 227-234, 2005.

Stegariou R, Sato T, Kusakari H, Miyakawa O. Influence of restora-
tion type on stress distribution in bone around implants: A three-di-
mensional finite element analysis. Int J Oral Maxillofac Implants
13: 82-90, 1998.

Sahin S, Cehreli CC, Yal¢in E. The influence of functional forces
on the biomechanics of implant-supported prostheses- a review. J
Dent 30: 271-282, 2002.

Yokoyama S, Wakabayashi N, Shiota M, Takashi O. The influence
of implant location and length on stress distribution for three-unit
implant-supported posterior cantilever fixed partial dentures. J
Prosthet Dent 91: 234-240, 2004.

. Young FA, Williams KR, Draughn R, Strohaver R. Design of prost-

hetic cantilever bridgework supported by osseointegrated implants
using the finite element method. Dent Mater 14: 37-43, 1998.

Yazisma Adresi
Dr. N. Volkan ASAR
Gazi Universitesi, Dis Hekimligi Fakiiltesi
Protetik Dis Tedavisi Anabilim Dali, Ankara
e-posta: nvolkan@ gazi.edu.tr

GU Dis Hek Fak Derg
26(1): 47-58, 2009



