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Protetik tedavilerde Ol¢li asamasi basarili bir sonug elde edebilmenin en
onemli kosullarindan biridir. Indirekt bir restorasyonun yapilmasi sirasinda
bir model elde edebilmek amaciyla, ilgili sert ve yumusak dokunun yani sira
cevre dokularin da negatifinin elde edilmesi gerekir. Bir 6l¢li maddesinin
‘ideal’ olarak goriilebilmesi i¢in bulundurmasi gereken 6zelikler arasinda
biyouyumlu olmasi, kasiktan akmayacak yogunlukta ancak ayrint1 verebilecek
akiskanlikta olmasi, hidrofilik olmasi, boyutsal stabilitesinin olmasi, elastiklik
0zelliginin olmasi sayilabilir. Bu derlemede yukarida sayilan 6zelliklerin pek
go?una sahip olan elastomerler sinifina ait polivinil siloksan 6l¢ii maddesi
anlatilmistir.
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Polivinil Siloksan Ol¢ii Materyalleri

POLYVINYL SILOXANE IMPRESSION MATERIALS

ABSTRACT

The impression stage is one of the most
important conditions for success in a
prosthetic treatment. In order to get a
model during an indirect restoration, it
is necessary to obtain the negative of
the surrounding tissues as well as the
related hard and soft tissue. In order for
an impression material to be considered
as 'ideal', it should be biocompatible,
have a density that does not flow from
the spoon but has a fluidity that can give
details, it is hydrophilic, it has dimensional
stability, and it has elasticity. In this review,
polyvinyl siloxane impression material,
belonging to the class of elastomers, which
has many of the above-mentioned features
is mentioned.

Key Words: Polyvinyl siloxane, additional
silicone, impression, dental impression
material

AMAC

Bu derlemede; giintimiizde sikga kullanilan
bir 6l¢li materyali olan polivinil siloksan
6l¢li maddesinin igerigi, o6zellikleri,
kullanim alanlar1 ve kullanilirken dikkat
edilmesi gereken noktalar hakkinda genel
hatlartyla giincel bilgilere sahip olmak
amaglanmigtir.

DERLEME YONTEMI

Pubmed ve Google Akademik gibi veri
tabanlarinda yukarida belirtilen anahtar
kelimeler kullanilarak yapilan arama
sonucu kaynakcada belirtilen makalelerin
taranmasi ile derlenmistir.

GENEL BIiLGILER

Ol¢ii materyalleri bilesimlerine, sertlesme
ozelliklerine ve sertlesme reaksiyonlarina
gore siniflandirilabilir ancak yaygin olarak
kullanilan siniflamalardan birisi elastiklik
ozelliklerine dayanmaktadir.
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Elastomerler olarak da isimlendirilen
elastiklik 6zelligi olan 6l¢ii materyalleri
polisiilfitler, polieterler ve silikon
esasli (ilave ve kondensasyon tipi) dlgii
materyalleridir. Gliniimiizde sabit, hareketli
ve implantiistii protetik tedavilerde en sik
kullanilan 6l¢ti materyalleri polieterler ve
polivinil siloksanlardir.!

Polivinil Siloksan

Polivinil siloksan 6l¢ii materyali 1970°1i
yillarda kullanilmaya baslanmistir.2 Vinil
siloksanin; bir hidrojen siloksan ile bir
platin katalizor araciligryla baglanmasi
sonucu olusur.>* Katalizor maddesi
kloroplatinik asittir?

Avantaj ve Dezavantajlar

flave tipi silikon veya A tipi (additional
type) silikon olarak da bilinen bu 6l¢ii
malzemesi diger elastomerlere gore
avantajlara sahiptir.? Ilave polimerizasyon
yoluyla polimerizasyon saglandigi igin yan
iiriin olusmamakta ve boyutsal stabilite
saglanmaktadir.®”® Elastormer O6l¢ii
materyalleri arasinda boyutsal stabilitesi
en yiiksek olan materyaller polivinil
siloksan ve polieterdir.®!® Elastiklik
ozelligi en yiiksek olan 6l¢ii maddesi
polivil siloksandir, mekanik direnci de
polieterden yiiksektir.!!

Baslica dezavantaji hidrofobik 6zellikte
olmasidir. Bu hidrofobik 6zellik,
malzemenin siloksan bagini ¢evreleyen
alifatik hidrokarbon gruplar1 igeren
kimyasal yapisi ile agiklanabilir.'?> Bu
nedenle olusabilecek sorunlart minimize
etmek ve yiizey gerilimini azaltip 1slanma
acisini diistirmek i¢in kimyasal yapisina
yiizey aktif bir madde olan surfaktan ilave
edilebilmektedir. Ancak bu madde dl¢iiniin
hidrofilik olmasini saglamaz, hidrofobik
Ozelligini azaltir, surfaktan iceren
polivinil siloksanin polieter 6l¢ii maddesi
kadar hidrofilik 6zellik gostermedigi
belirtilmistir.



Bir diger dezavantaji 6lgliden agiga ¢ikacak
hidrojen gazidir. Bu gazin ag1ga ¢ikmastyla
al¢1 model elde edilirken hava kabarciklart
olusacagindan pordz yapilt bir model
elde edilecektir. Bunu 6nlemek amacryla
6l¢ii maddesinin igerisine paladyum
ilave edilebilir. Paladyumun buradaki
islevi, karistirilan baz ve katalizordeki
prepolimerlerin esit oranda olmamasi
nedeniyle ortaya ¢ikacak hidrojen gazina
engel olmaktir. Paladyum eklenmediginde
modeldeki bosluklu yapinin olusmasini
onlemek amaciyla 6l¢ii dokiilmeden 1 saat
kadar beklenmelidir.®%!3!4

Olcii maddesinin katalizoriinde bulunan
kloroplatinik asit siilfiirle reaksiyona
girdiginde polimerizasyon olumsuz
yonde etkilenmektedir.’ Bu nedenle bu
6l¢ti maddesiyle 6l¢ii alinirken igeriginde
sulfiir bulunan lateks eldivenlerin, rubber-
dam lastik oOrtiilerin ve retraksiyon
soliisyonlarinin kullanimindan
kagmilmalhidir.'>>

Polivinil siloksan termal degisikliklere
hassasiyet gosteren bir 6l¢ti maddesidir.?
Ortamin sicakliginin artmasi daha hizli
sertlesmeye sebep olur. Bu durumu
onlemek amaciyla saklandig1 ortamin oda
sicakligindan daha yiiksek bir sicaklikta
olmamasi onerilir.?’

Hangi Vakalarda Kullamilir?

Dig {istii ve implant iistii sabit
restorasyonlarda; daha ytiksek hassasiyet,
ylizey detayi ve elastiklik 6zellige ihtiyag
olan andirkatli vakalarda, tam ¢ene
restorasyonlarda; implant istii hareketli
protezlerde ise total ve parsiyel dissizlik
vakalarinda polivinil siloksan tercih
edilmektedir.>**%

Olgii Alma Asamasi

Polivinil siloksan 6l¢li materyalleri wash
teknigi ve ¢ift karistirma teknikleriyle
kullanilabilir. Dis {stii protezlerde;
preparasyonun basamaklarinin 6lciiye
daha net aktarilabilmesi adina wash
teknigi tavsiye edilirken, implant isti
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restorasyonlarda ¢ift karistirma teknigi
kullanilmalidir. Her iki teknikte de, 6lgii
alirken deliksiz kasik kullanilir, ¢linkii
basingla beraber 6l¢ii maddesinin akiciligi
artarak daha net ve detayli bir sonug
elde edilir (Sekil-1). Olgiiniin kasiga
tutunmasini saglamak icin kasiga adeziv
madde uygulanir. '5'

Sekil-1: Deliksiz dl¢ii kasiklart

Olcii materyali karistirilmas1 sirasinda
stilfiir ihtiva eden materyallerle temas
ederse polimerizasyonun engellenecegi
belirtilmistir. Bu sorun, en sik 1. dlgii
maddesi lateks eldiven ile karistirilirken
goriiliir. Bu nedenle polimerizasyonu
etkilemeyecek siilflir icermeyen vinil veya
nitril eldivenler kullanilmalidir.> Ancak 6l¢ii
asamasi 6ncesinde, disler, gevre dokular ve
ellerde siilfiir kontaminasyonu olduysa
once eller yikanip armdirilmalt daha sonra
da hastanin agz1 hidrojen peroksit ve %2’lik
klorheksidinle temizlenmelidir.'>%
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Agizda gerekli hazirliklar yapildiktan sonra
Olcii alinmast asamalart su sekildedir:

Uygun 6l¢ii kasig1 segildikten sonra kasik
adezivi uygulanmalidir.

Wash teknigi kullanilacaksa once 1. 6l¢ii
maddesinin pastalar1 karistirilip kasiga
yerlestirilir ve ilk 6l¢ii alinir, dl¢lintin
polimerizasyonu tamamlandiktan sonra
andirkat bolgeleri bir bisturi yardimiyla
uzaklastirilir ve daha akiskan olan 2. 6l¢ii
maddesi tabancadan bir karigtirma ucu
yardimiyla 1. 6l¢ii maddesinin iizerine
sikilarak ilave edilir, 6l¢li kasig1 tekrar agiz
igerisine yerlestirilir. 2. 6l¢ii maddesinin
ayrintilart daha iyi verebilmesi adina
tabancanin ucuyla agiz i¢inde restorasyon
yapilacak bolgeye de uygulanabilir
(Sekil-2).%°

n
Sekil-2: Wash teknigi
Cift karistirma tekniginin kullanilacag:
durumlarda 1. ve 2. 6l¢ii maddeleri; altta
1. olgti tistte 2. dl¢ii olmak iizere, ayni anda
kasiga konularak kasik agza yerlestirilir ve
Olcii tek seferde alinir. Bunun i¢in hekimin
bir yardimciya ihtiyaci vardir. Bu teknikte
Olcii agza tek bir sefer yerlestirildigi igin

hasta igin daha konforlu oldugu sylenebilir
( Sekil-3).»

Sekil-3: Cift karigtirma teknigi

Her iki teknikte de Ol¢iide olusacak
distorsiyonu minimuma indirmek adina
6l¢ii tek hamlede agizdan ¢ikartilmalidir.>®

Polivinil siloksan; boyutsal stabilitesi
yiiksek olan bir materyal oldugundan diisiik
viskoziteli 2. 6l¢li maddesinin kullanimi
sadece restorasyon yapilacak bolgeyle
smirlandirilabilir (Sekil-4).°

Sekil-4: 2. 6l¢ii maddesinin
uygulanmasi



Elastormerlerle alinan dlgiilerin algt
model hazirlanmadan &nce 6l¢li agizdan
¢ikartilirken olusan deformasyonun
ge¢mesini beklemek gerekir, ancak
deforme olmadan bekleme siiresi polivinil

siloksanlar i¢in 1-2 haftay1 gegmemelidir."
3435

Ol¢iiniin Dezenfeksiyonu

Capraz enfeksiyon ve kontaminasyonu
onlemek amaciyla dlgiiler laboratuvara
gonderilmeden dnce uygun yontem ve
bilesiklerle dezenfekte edilmelidir. Polivinil
siloksan 6l¢li maddesi hidrofobik yapida
oldugundan yarim saat siireyle daldirma
yontemi kullanilarak %2’lik gluteraldehit,
iodofor, klorin bilesikleri, kompleks
fenolwwikler ve fenolik gluteraldehit
gibi sivilarda bekletilerek dezenfekte
edilebilirler.?*637

Vinil Polieter Siloksan

2009 yilinda polieter ve polivinil siloksan
materyallerinin olumlu &zelliklerinin
birlestirilmesiyle yeni bir dl¢lii maddesi
tanitilmistir: Vinil siloksan eter veya
vinil polieter siloksan olarak bilinen bu
materyalde polivinil siloksanin elastiklik
ve polieterin hidrofillik 6zellikleri
birlestirilmistir.?®3° Bu 6zelliklerin bir
araya gelmesi vinil polieter siloksan 6l¢ii
maddesinin derin andirkatlarli vakalarda
tercih edilmesine sebep olmustur.** Bununla
birlikte, bu materyalin klinik ¢alismalari
halen devam etmektedir. #!

Hidrofilik Polivinil Siloksan

Geleneksel polivinil siloksan hidrofobik
bir 6l¢li maddesidir , bu durumda klinik
olarak kabul edilebilir bir 6lgii elde
etmek i¢in nem kontrolii biiylik 6nem
tasir. Birgok yeni polivinil siloksan 6l¢ii
materyali hidrofilik olarak tanitilmistir,
nemli ortamlarda yeterli performans
gosterebildikleri 6ne siiriilmiistiir. Bu
tirtinler 1slanabilirligi artiran yiizey aktif
maddeler yani intrinsik surfaktan igerir.
Ancak, yapilan ¢alismalarda hidrofilik
polivinil siloksan 6l¢ii materyaliyle alinan
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o6lgiilerin netliginin nem miktar ile ters
orantili oldugu bulunmustur. Sonug olarak,
hidrofilik olmasina ragmen nem kontroliinii
saglanmasindaki zorluk nedeniyle yiizey
detaylarinin net olarak elde edilemedigi
pek cok calismada gosterilmistir. 28,30,42

BULGULAR VE KLiNiK BAGLANTI

Uzun yillardir klinikte kullanilan ve
basarilt sonuglar veren polivinil siloksan
6l¢li maddesi avantajlari nedeniyle tercih
edilmektedir. Dis hekimligindeki diger tiim
materyaller gibi 6l¢li maddeleri de gelisime
aciktir. Teknolojinin gelismesi ve yapilacak
olan daha ¢ok sayida ¢aligma ile polivinil
siloksan 6l¢li maddesinin de dezavantajlar
elimine edilerek daha da genis bir kullanim
alan1 bulacag diistintilmektedir.
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