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Restoratif diş hekimliğinin amacı, hastaların 
artan estetik talepleri nedeniyle yapılan tedavilerde 
diş yapısından minimum doku uzaklaştırıp, maksi-

mum fonksiyon, dayanıklılık, tutuculuk ve estetik 
elde ederek, doğal diş görünümünü yeniden kazan-
dırmaktır.1  

Ön Isıtma İşleminin Bulk-Fill Kompozit Rezinlerin 
Mikrosızıntı Değerleri Üzerine Etkisi: in vitro Çalışma 
Effect of Preheating Process on Microleakage Values of  
Bulk-Fill Resin Composites: an in vitro Study 
     Dilan KOPUZa,     Özlem ERÇİNa 
aİstanbul Kent Üniversitesi Diş Hekimliği Fakültesi, Restoratif Diş Tedavisi AD, İstanbul, Türkiye

ÖZET Amaç: Bu çalışmanın amacı, ön ısıtma işlemi uygulanmış bulk-
fill kompozit rezinlerin mikrosızıntı değerlerini karşılaştırmaktır. Gereç 
ve Yöntemler: Elli adet molar dişin mesiyaline ve distaline 4x3x2 (yük-
seklikgenişlikderinlik) boyutlarında Sınıf II kaviteler açıldı. Dört farklı 
bulk-fill (SonicFill 3, Opus Bulk-Fill APS, Tetric PowerFill, Filtek One 
Bulk-Fill) ve bir kontrol grubu kompozit rezin (Filtek Z250) ısıtma işlemi 
uygulanmasına göre; ön ısıtma işlemi (68°C etüvde, 10 dk) ve oda sıcak-
lığında bekletilmek üzere 2 alt gruba ayrıldı (n=10) ve ardından kaviteler 
restore edildi. Tüm örnekler termal siklusa (5-55°C, 1.200) tabi tutulduk-
tan sonra 24 saat boyunca %0,5 bazik fuksin çözeltisinde oda sıcaklığında 
bekletildi. Mikrosızıntının boyutunu ölçmek için dişler, bukkolingual ve 
meziodistal yönlerde bölündü. Her gruptan ikişer numune taramalı elek-
tron mikroskobu analizi için ayrıldı. Geri kalan örnekler ise mikrosızıntı 
skor yöntemi kullanılarak değerlendirildi. Veriler Kruskal-Wallis H ve 
Mann-Whitney U testleri ile istatistiksel olarak analiz edildi (p<0,05). 
Bulgular: Önceden ısıtma işlemine tabi tutulan kompozit rezinler ile oda 
sıcaklığındaki kompozit rezinlerin mikrosızıntı değerleri karşılaştırıldı-
ğında, Tetric PowerFill, Filtek OneBulk Fill ve Filtek Z250 kompozit re-
zinlerinde anlamlı farklılıklar görüldü (p<0,05). Isıtılmış kompozit rezinler 
karşılaştırıldığında ise en yüksek değer Filtek One BulkFill’de görülürken, 
en düşük değer Tetric PowerFill kompozit rezin grubunda görüldü. 
Oda sıcaklığındaki kompozit rezinler karşılaştırıldığında ise en yüksek 
değer Opus Bulk Fill APS’de görülürken, en düşük değer kontrol grubu 
olan FiltekZ250 kompozit rezin grubunda görüldü. Sonuç: Konvansiyo-
nel tabakalama sistemi ile restore edilen dişlerin, bulk-fill tekniğine göre 
daha az mikrosızıntı gösterdiği sonucuna ulaşılmaktadır. Test edilen ma-
teryallerden Opus Bulk-Fill APS hariç bütün kompozit rezinlerde, ön 
ısıtma işlemi mikrosızıntı değerlerini negatif yönde etkiledi. 
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ABS TRACT Objective: To evaluate the microleakage of preheated 
bulk-fill resin composites. Material and Methods: Class II cavities 
with dimensions of 4x3x2 (heightwidthdepth) were prepared in the 
mesial and distal parts of a total of 50 intact, caries-free human molar 
teeth. Four different bulk-fill (SonicFill 3, Opus Bulk-Fill APS, Tetric 
PowerFill, Filtek One Bulk-Fill) and a resin composite (Filtek Z250) 
used as a control group. Groups were divided into preheated (kept at 
68°C in incubator for 10 mins) and room temperature (n=10 each). All 
samples were subjected to thermal cycles (5-55°C, 1,200) and kept in 
0.5% basic fuchsin solution at room temperature for 24 hours. Teeth 
were split into buccolingual and mesiodistal directions. SEM analysis 
was done on two samples per group. The other samples were evaluated 
using the microleakage score method. Statistical analysis employed 
Kruskal-Wallis H and Mann-Whitney U tests (p<0,05). Results: When 
the microleakage values of preheated and room temperature resin com-
posites were compared, significant differences were observed in Tetric 
PowerFill, Filtek OneBulk Fill and Filtek Z250 resin composites 
(p<0.05). When heated resin composites were compared, the highest 
value was seen in Filtek One BulkFill, while the lowest value was seen 
in Tetric PowerFill resin composite group. When room temperature 
resin composites compared, the highest value was seen in Opus Bulk 
Fill APS, while the lowest value was seen in the FiltekZ250 resin com-
posite group, which was the control group. Conclusion: Teeth restored 
with the conventional layering system show less microleakage than the 
bulk-fill technique. Among the tested materials, preheating negatively 
affected microleakage values in all resin composites except Opus Bulk-
Fill APS. 
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İdeal bir restoratif materyalden beklenen, iyi bir 
adezyon göstererek diş dokularına bağlanması ve 
mikrosızıntıyı engelleyebilmesidir.2 Diş hekimliğinde 
kullanılan kompozit rezin restoratif materyallerin en 
önemli dezavantajlarından biri polimerizasyon bü-
zülmesidir.3 Polimerizasyon büzülmesi sonucunda; 
restorasyon, diş dokusundan ayrılabilir ve mikrosı-
zıntıya neden olabilir. Mikrosızıntı; kavite duvarı ile 
restoratif materyal arasından bakteri, molekül ve sıvı 
geçişi şeklinde tanımlanır. Sızıntı ile kenar renklen-
mesi, postoperatif duyarlılık, sekonder çürük, pulpa 
iltihabı, pulpa nekrozu, restoratif materyalde kırılma 
ve restorasyon kaybı gibi klinik problemler ortaya çı-
kabilir.2,4 Bu nedenle, ideal bir restoratif dolgu ma-
teryalinin taşıması gereken özellikler incelendiğinde; 
diş sert dokularına uyumunun ve bağlanmasının iyi 
olması ve mikrosızıntıyı önlemesi gerektiği sonucu 
çıkartılabilir.5  

Yeterli polimerizasyona ulaşmak için kompozit 
rezinleri genellikle kalınlığı 2 mm’yi aşmayan kat-
manlar hâlinde yerleştirmek gerekir. Tabakalama tek-
niği olarak adlandırılan bu teknik, polimerizasyon 
büzülmesini azaltır ve yeterli polimerizasyon derin-
liği sağlar. Derin kavitelerin restorasyonlarında bir-
çok katman gerektiren bu durum, tedavi sürelerinin 
uzamasına neden olabilir. Son zamanlarda tabaka-
lama tekniğinin olumsuzluklarını gidermek için ge-
leneksel kompozitlere alternatif olarak üreticilerin 
4-6 mm’lik katmanlar hâlinde uygulanabileceğini 
iddia ettiği bulk-fill kompozit rezinler piyasaya sü-
rüldü.6 Bu materyallerin, yüksek biyouyumluluğa, 
yüksek aşınma direncine ve yüzey sertliğine sahip 
olup, içerisindeki nanopartikül ve seramik metal dol-
durucu içeriğine sahip olmaları sebebiyle şekillendi-
rilmeleri ve cilalanmaları kolaylaşarak, istenilen 
estetik sonuçlar sağlanmaktadır.7 Ancak derin kavi-
telerde, tek seferde uygulanmaya olanak sağlayan bu 
kompozit rezinlerin uzun dönem mikrosızıntısı ile il-
gili hâla şüpheler bulunmaktadır. 

Mikrosızıntıyı azaltmak amacıyla kompozit re-
zinlerin ön ısıtma işlemine tabi tutulması, viskoziteyi 
ve sertleşme süresini azaltarak, marjinal adaptasyonu, 
dönüşüm derecesini, polimerizasyon derinliğini ve 
sertliğini artırmaktadır.8,9 Özellikle arka dişlerdeki 
restorasyonların derin kavitelerinde iyi adaptasyon ve 
yeterli polimerizasyon sağlamak için ön ısıtma işlemi 

önerilmektedir.10 Her kompozit rezinin viskozitesi, 
fotobaşlatıcısı, ışık saçılımı ve geçirgenliği farklı ola-
bildiğinden, bu materyallerin fiziksel, biyolojik ve 
mekanik özellikleri farklılıklar göstermektedir.11  

Kompozit rezinlerde en yaygın kullanılan foto-
başlatıcı, 470 nm’de optimum ışık absorpsiyonuna 
sahip olan kamforokinondur. Bununla birlikte, yeni 
alternatif fotobaşlatıcılardan biri, düşük dalga boyla-
rında (390-445 nm) daha fazla absorpsiyon spekt-
rumu sağlayandır Ivocerin (Ivoclar Vivadent, 
Almanya). Üretilerin iddialarına göre bulk-fill kom-
pozit rezinlerde kamforokinon ile daha yüksek emi-
lim kabiliyetine sahip Ivocerin’in fotobaşlatıcı olarak 
kullanılması, 4 mm’lik katmanlarda optimal polime-
rizasyon derinliğine yol açabilir.12 Bununla beraber 
gelişmiş polimerizasyon sistemi [advanced polyme-
rization system (APS)], adezivlerde ve kompozit re-
zinlerde ileri polimerizasyon için tanıtılmış yeni bir 
teknolojidir. Bu teknoloji, kamforokinonun kısmi de-
ğiştirilmesi ile farklı foto-başlatıcıların kombinasyo-
nunu içermektedir. Bulk-fill kompozit rezinlerin daha 
büyük polimerizasyon kapasitesi, yani dönüşüm de-
recesi ile sertleşme derinliğindeki artış, kompozit re-
zinlerin daha kalın tabakalar hâlinde kullanılmasına 
olanak sağlamaktadır.9,12  

Literatür incelendiğinde, ön ısıtma işleminin 
bulk-fill kompozit rezinlerin mikrosızıntısı üzerine 
etkisi ile ilgili sınırlı sayıda çalışmaya rastlanıldı.13-15 
Mevcut çalışmada farklı fotobaşlatıcılara sahip bulk-
fill materyaller değerlendirildi. Tetric PowerFill 
(Ivoclar Vivadent Ltd., Schaan, Lihtenştayn), foto-
başlatıcı olarak kamforkinon, difenil (2,4,6-trimetil-
benzoil)-fosfin oksit ve Ivocerin içermektedir. 
SonicFill 3 (Kerr Corp, Orange, CA, Amerika), Fil-
tek Z250 (3M ESPE, Amerika) ve 3M Filtek One 
Bulk-Fill Restorative (3M ESPE, Amerika) fotobaş-
latıcı olarak kamforkinon içerirken, Opus Bulk-Fill 
(FGM Dental, Joinville, SC, Brezilya) ise APS tek-
nolojisi içermektedir. Çalışmamızın amacı, ön ısıtma 
işleminin bulk-fill kompozit rezinlerin mikrosızıntı 
üzerindeki etkisini değerlendirmektir. Çalışmanın 
sıfır hipotezi:  

“Karşılaştırılan bulk-fill kompozit rezinler ara-
sında mikrosızıntı değerleri açısından bir fark yok-
tur.” 
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Doldurucu oranı  
Materyal Üretici firma Sınıflama Kompozisyon (%ağırlık-%hacim) 
SonicFill 3 Kerr, Orange, CA, Amerika Sonik ile aktive olan bulk-fill kompozit Bis-EMA, TEGDMA, Kamforokinon/amin 81/md 
Opus Bulk-Fill APS FGM Dental, Joinville, Regular viskozite bulk-fill kompozit TEG-DMA, Bis-EMA, UDMA, APS 79/md 

SC, Brezilya  
Tetric PowerFill Ivoclar Vivadent, Yüksek viskozite bulk-fill kompozit Bis-GMA, Bis-EMA, UDMA, β-alil sülfon, 76-77/53-54 

Schaan, Lihtenştayn Kamforokinon, TPO, Ivocerin 
3M Filtek One Bulk-Fill 3M ESPE, St. Paul, Amerika Yüksek viskozite bulk-fill kompozit Dimetakrilat, UDMA, AUDMA, DDMA, 76,5/58,5 
Restorative AFM, Kamforokinon 
Filtek Z250 3M ESPE, St. Paul, Amerika Mikrohibrit kompozit Bis-GMA, Bis-EMA, UDMA, Kamforokinon 82/60 

TABLO 1:  Çalışmada kullanılan materyaller.

Bis-GMA: Bisfenol A-glisidil metakrilat; Bis-EMA: Etoksile bisfenol A-dimetakrilat; TEGDMA: Trietilen glikol dimetakrilat; UDMA: Üretan dimetakrilat;  
TPO: Difenil (2,4,6-trimetilbenzoil)-fosfin oksit; md: Mevcut değil.

 GEREÇ VE YÖNTEMLER  
Bu çalışma Biruni Üniversitesi Etik Kurulu tarafın-
dan onaylandı (tarih: 27.09.2023, 2015-KAEK-79-23-
20). Çalışma, Helsinki Deklarasyonu prensiplerine 
uygun olarak yürütüldü. Çalışmaya; katılmaya gö-
nüllü olan hastalardan, imzalı bilgilendirilmiş olur 
formları alındı. Toplam 50 adet cerrahi nedenlerle çe-
kilmiş sağlam, çürüksüz molar dişler toplandı.16 Çe-
kilmiş dişler, çalışma başlayana kadar +4 derecede, 
buzdolabında, %0,1’lik timol solüsyonunda muha-
faza edildi. Kullanılan kompozit rezin materyale göre 
dişler rastgele her biri 10 dişten oluşan 5 gruba ay-
rıldı. Her dişin mesiyal ve distal yüzeyine 4x3x2 mm 
(yükseklikxgenişlikxderinlik) boyutlarında Sınıf II 
kaviteler açıldı. Kavitelerin restorasyonu için kulla-
nılacak kompozit rezinler ise ön ısıtma işlemi uygu-
lamasına göre 2 alt gruba ayrıldı.  

Grup 1: 68 C etüvde 10 dk bekletilerek ön ısıtma 
işlemine tabi tutuldu (n=10).  

Grup 2: Oda sıcaklığında bekletildi (n=10).  
Bu çalışmada kullanılan kompozit rezinler 

(Tablo 1): 
1. SonicFill 3  
2. Opus Bulk-Fill APS  
3. Tetric PowerFill  
4. 3M Filtek One Bulk-Fill 
5. 3M Filtek Z250 (Kontrol grubu) 

Hazırlanan kavitelere otomatriks bandı takıldık-
tan sonra, self etch adeziv (Scotchbond Universal, 

3M ESPE, Amerika) bond fırçası yardımıyla, 20 sn 
süresince ovalanarak uygulandı. Hava spreyi ile hafif 
inceltmenin ardından Bluephase (Ivoclar Vivadent 
Ltd., Brezilya) ışık cihazı (1.200 mW/cm2) ile 10 sn 
süresince polimerize edildi. Kontrol grubu olan Fil-
tek Z250 kompozit örnekleri 2 mm kalınlığında, 2 
tabakada kavitelere yerleştirilirken bulk-fill kom-
pozit rezinler tek tabakada kavitelere yerleştirildi ve 
Bluephase ışık cihazı (1.200 mW/cm2) ile 10 sn sü-
resince polimerize edildi. Restorasyonların bitim ve 
cila işlemlerini taklit etmek için alüminyum oksitli 
cila diskleri (Sof-Lex; 3M ESPE Dental Products, 
St. Paul, MN, Amerika) koyudan açık renge doğru 
sırasıyla uygulandı. Polimerizasyon işleminin ta-
mamlanması için örnekler 24 saat boyunca oda sı-
caklığındaki distile suda bekletildi. Ardından 
örnekler sırasıyla 5 °C ve 55 °C su banyolarında otu-
zar sn bekletilerek ve banyolar arası geçiş 3 sn ola-
cak şekilde 1.200 termal siklus işlemine (1.200 
termal siklus=1 yıl yaşlandırma) tabi tutuldu.17 Daha 
sonra dişler yüzeysel olarak kurutuldu ve her dişin 
apeksi yapışkan mum ile kapatıldı.18 Kavite kenarla-
rının etrafında 1 mm’lik bir pencere bırakılacak şe-
kilde, geri kalan kuron ve kök kısmı 2 kat tırnak 
cilası ile kapatıldı. Ardından numuneler 24 saat bo-
yunca %0,5 bazik fuksin çözeltisinde, oda sıcaklı-
ğında bekletildi. Bu işlemden sonra yüzeye yapışan 
boyalar musluk suyu altında dikkatlice durulandı. 
Mikrosızıntının boyutunu ölçmek için dişler, düşük 
hızlı bir elmas testere (Isomet, Buehler Ltd., Lake 
Bluff, IL, Amerika) ile bukkolingual ve meziodistal 
yönlerde bölündü. Her gruptan ikişer numune tara-



malı elektron mikroskobu [scanning electron micros-
copy (SEM)] analizi için ayrıldı (Resim 1). SEM ana-
lizi EVO LS10 (Carl Zeiss, Jena, Almanya) cihazı ile 
50x ve 100x büyütmelerde gerçekleştirildi. Geri 
kalan örnekler ise mikroskop görüntülerinde Tablo 
2’de belirtilen skor yöntemi kullanılarak, mikrosızıntı 
açısından değerlendirildi. Değerlendirme 2 deneyimli 
araştırmacı tarafından bağımsız olarak yapıldı. An-
laşmazlık durumunda, nihai değer üzerinde fikir bir-
liğine varılana kadar puanlamadaki farklılıklar 
tartışıldı.  

İSTATİSTİKSEL ANALİZ 
Verilerin analizinde SPSS® Statistics Versiyon 25,0 
(IBM SPSS Statistics for Windows, Armonk, NY: 
Amerika) yazılımı kullanıldı. Kolmogorov-Smirnov 
testi ile normal dağılıma bakıldı. Normal dağılmayan 
veriler Kruskal-Wallis H testi ve ardından ikili karşı-
laştırmalar için Mann-Whitney U testi ile analiz 
edildi (p<0,05). 

 BULGULAR 
Çalışmada kullanılan materyallerin oda sıcaklığı ve 
68°C’deki mikrosızıntı skorlarının ortalama±standart 

sapma, medyan ve minimum-maksimum değerleri 
Tablo 3’te verildi. 

Önceden ısıtma işlemine tabi tutulan kompozit 
rezinler ile oda sıcaklığındaki kompozit rezinlerin 
mikrosızıntı değerleri karşılaştırıldığında Tetric Po-
werFill, Filtek One Bulk-Fill Restorative ve Filtek 
Z250 kompozit rezinlerinde anlamlı farklılıklar gö-
rüldü (p<0,05).  

Isıtılmış kompozit rezinler karşılaştırıldığında 
ise en yüksek değer Filtek One Bulk-Fill Restorative 
[ortalama (SS): 2,80 (0,41); medyan: 3,00] görülür-
ken, en düşük değerler Tetric PowerFill [ortalama 
(SS): 1,15 (0,98); medyan: 1,00], Filtek Z250 [orta-
lama (SS): 1,20 (0,89); medyan: 1,00] ve Opus Bulk-
Fill APS [ortalama (SS): 1,25 (1,11); medyan: 1,00] 
kompozit rezin gruplarında görüldü ve Filtek One 
Bulk-Fill Restorative; Tetric PowerFill, Filtek Z250 
ve Opus Bulk-Fill APS grupları ile kıyaslandığında 
istatistiksel olarak anlamlı farklılıklar bulundu 
(p<0,05). 

Oda sıcaklığındaki kompozit rezinler karşılaştı-
rıldığında ise en yüksek değerler Opus Bulk-Fill APS 
[ortalama (SS): 2,50 (0,51); medyan: 1,50], SonicFill 
3 [ortalama (SS): 1,70 (1,45); medyan: 2,50] ve 3M 
Filtek One Bulk-Fill Restorative [ortalama (SS): 1,30 
(1,12); medyan: 1,50] gruplarında görüldü. Opus 
Bulk-Fill APS, 3M Filtek One Bulk-Fill Restorative 
grubuna göre istatistiksel olarak anlamlı derecede 
daha yüksek değerler gösterdi (p<0,05). SonicFill 3 
ile 3M Filtek One Bulk-Fill Restorative grupları ara-
sında istatistiksel olarak anlamlı farklılık bulunmadı 
(p>0,05). En düşük değerler, kontrol grubu olan Filtek 
Z250 [ortalama (SS): 0,25 (0,44); medyan: 0,00] ve 
Tetric PowerFill [ortalama (SS):0,50 (0,68); medyan: 
0,00] kompozit rezin gruplarında görüldü (p<0,05). 
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RESİM 1: Örneklerin taramalı elektron mikroskobu görüntüleri. a) 50x büyütme al-
tında çekilen görüntü b) Restorasyonun okluzal bölgede 100x büyütme altındaki 
görüntüsü c) Restorasyonun servikal bölgede 100x büyütme altındaki görüntüsü.

Mikrosızıntı skorlaması 
Skor 0 Boya penetrasyonu yok. 
Skor 1 Servikal tabanının 1/2’sinde boya penetrasyonu var. 
Skor 2 Aksiyel duvara ulaşmadan diş eti tabanının  

1/2’sinden fazla boya penetrasyonu var. 
Skor 3 Servikal ve aksiyel duvarda boya penetrasyonu var. 

TABLO 2:  ISO skor sistemine (ISO/TS 11405:2003) göre 
mikrosızıntı skorlaması.18

ISO: Uluslararası Standardizasyon Örgütü.
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 TARTIŞMA 
Tabakalama tekniği, kompozit rezin restorasyonla-
rın polimerizasyon büzülmesinin azaltılması için 
uzun yıllardır önerilmektedir. Bu teknik bağlantıyı 
artırarak mikrosızıntıyı azaltmaktadır. Son yıllarda 
hekimlerin çalışma süresinin azaltılması ve hasta 
konforunun artırılması için restorasyonun tek taba-
kada tamamlanmasını sağlayan bulk-fill kompozit re-
zinlerin kullanımı yaygınlaşmaktadır.6,7 

Geleneksel kompozit rezinlerde mekanik özel-
likleri iyileştirmek için doldurucu oranı artırılırken, 
estetik özelliklerin geliştirilmesi için doldurucu bü-
yüklüğü azaltılır, bulk-fill kompozit rezinlerde ise 
daha düşük oranda fakat daha büyük doldurucular 
kullanılmaktadır.19 Doldurucuların büyüklüğünün art-
ması ile total doldurucu rezin matriks ara yüz oranı 
azalarak, polimerizasyon işlemi sırasında ışığın ma-
teryalin içerisinde saçılması azalır ve ışığın materya-
lin derinliklerine kadar ulaşması sağlanır.20 Bu sayede 
4-6 mm’lik tabakalar hâlinde bulk-fill kompozit re-
zinler polimerize olabilmektedir. Bu durum, resto-
rasyon prosedürünü basitleştirerek tedavi süresini 
kısaltır, hastalar ve diş hekimleri için daha konforlu 
bir tedavi süreci sağlar.21  

Bulk-fill kompozit rezinler tek tip olarak bilinse-
ler de bu kompozitler kendi aralarında farklılıklar gös-
termektedir. Ortak noktaları firmalar tarafından iddia 
edilen polimerizasyon derinliklerinin 4-6 mm kadar 
olmasıdır. Bunun dışında kullanım alanlarından, vis-
kozitelerine fotobaşlatıcı sistemlerinden, kimyasal içe-
riklerine kadar farklılıklar gösterebilmektedirler.22-24  

Akışkan kompozit rezinler, geleneksel kompo-
zit rezinlere göre daha düşük oranda inorganik dol-

durucu ve daha fazla miktarda organik matris içerir-
ler. Organik matrisleri esas olarak trietilen glikol di-
metakrilat ve üretan dimetakrilat gibi düşük molekül 
ağırlıklı monomerlerden oluşur. Düşük ağırlıklı mo-
nomerlerin ve inorganik doldurucu maddelerinin 
uygun oranı, düşük viskoziteli bir materyal ile so-
nuçlanır.23 

Yüksek viskoziteye sahip kompozit rezinlerin 
kaviteye yerleştirilmesinde ve şekillendirilmesinde 
diş hekimleri sıklıkla zorluk yaşarlar. Bileşimdeki de-
ğişikliklere ek olarak, kompozit rezinlerin uygulana-
bilirliğini genişletmek için, materyalin belirli bir 
sıcaklık aralığında önceden ısıtılması gibi alternatif 
stratejiler kullanılmaktadır. Sıcak su banyosu, dental 
ünit ışığı, mikrodalga fırın, etüv ve saç kurutma ma-
kinesi kullanımı dâhil olmak üzere birçok alternatif 
ön ısıtma yöntemi mevcuttur.24 Bu çalışmada ise sabit 
sıcaklıkta ısıtma işlemini kolaylaştırmak için etüv 
kullanıldı.  

Çoğu çalışmada, ön ısıtma sonrasında kompozit 
rezinin viskozitesi termal monomerlerin hareketlen-
mesi ve yüksek moleküler hareket nedeniyle azaldı.8,9 
Termal enerji, matrisin monomerlerini daha fazla 
uzaklaştırır ve birbirleri yanında daha kolay kayma-
larını sağlar, bu da iç sürtünmeyi azaltır.25 Ancak bazı 
çalışmalar, önceden ısıtılmış kompozit rezinin muh-
temelen kompozit rezin bileşimindeki daha yüksek 
doldurucu içeriğinden dolayı akışkan kompozit rezin-
ler gibi akıcılığına ve kenar uyumuna ulaşamadığını 
bildirdiler.26-27 Artan akıcılığın ise alt tabaka yüzeyi 
ile daha iyi temas etmesi ve böylece kenar uyumunu 
iyileştirdiği gösterildi. Ön ısıtma ile kompozit rezinin 
azalan viskozitesi alt tabakada mikroretentif bölgelere 
nüfuzu artırarak mine, dentin ve restoratif malzeme 

Oda sıcaklığı 68C 
Materyal X±SS Medyan Minimum-Maksimum X±SS Medyan Minimum-Maksimum 
SonicFill 3 1,70±1,45Abcd 2,50 0,0-3,0 2,10±1,07Abeg 2,00 0,0-3,0 
Opus bulk-fill APS 2,50±0,51Ab 1,50 0,0-3,0 1,25±1,11Adef 1,00 0,0-3,0 
Tetric Powerfill 0,50±0,68Bac 0,00 0,0-2,0 1,15±0,98Aace 1,00 0,0-3,0 
3M Filtek One Bulk-Fill Restorative 1,30±1,12Bad 1,50 0,0-3,0 2,80±0,41Ab 3,00 2,0-3,0 
Filtek Z250 0,25±0,44Ba 0,00 0,0-1,0 1,20±0,89Acfg 1,00 0,0-3,0 

TABLO 3:  Çalışmada kullanılan materyallerin oda sıcaklığı ve 68C’deki mikrosızıntı skorlarının ortalama X±SS,  
medyan ve minimum-maksimum değerleri.

X: Ortalama değerler; SS: Standart sapma.  
p<0,05 için istatistiksel anlamlılık kabul edilmiştir. Büyük harfler, sütunlar arasında istatistiksel anlamlılığı ifade ederken, küçük harfler satırlar arasında istatistiksel anlamlılığı ifade etmektedir.



ile bağlantıyı iyileştirebilir. Ancak, kompozit rezinin 
ısıtma cihazından çıkarıldığında sıcaklıktaki ani dü-
şüşü viskoziteyi anında artırabilir.8 

Ön ısıtma işlemi uygulamasının, kompozitlerin 
yüzey pürüzlülüğüne, mikrosertliğine ve renk deği-
şimine pozitif etkileri olduğu birçok çalışmada gös-
terildi.8,9 Çalışmada test edilen materyallerden ön 
ısıtma işlemi uygulanan Opus Bulk-Fill APS, oda sı-
caklığında uygulanmasına göre daha az mikrosızıntı 
gösteren tek kompozit materyal oldu. Opus Bulk-Fill 
APS, diğer materyallerden farklı olarak sadece ma-
teryale özgü APS teknolojisi içermektedir ve elde 
edilen sonuçlar ön ısıtma işlemi sonrası mikrosızıntı-
nın azalmasının APS monomerinden kaynaklanabi-
leceğini düşündürmektedir. Taraboanta ve ark. 
mikrosızıntı üzerine yaptıkları çalışmada, Beautifil II 
(ShofuDental, Japonya), Dyract eXtra (Dentsply Si-
rona, Amerika) ve Gaenial Posterior (GC Corpora-
tion, Japonya) kompozit rezinlerini kullanarak ön 
ısıtma işleminin mikrosızıntı üzerine etkisini değer-
lendirdi ve sonuç olarak ön ısıtma işleminin sızıntıyı 
önemli ölçüde azalttığını belirttiler.28 Bu çalışmanın 
aksine, mevcut çalışmada ön ısıtma uygulamasının 
bulk-fill kompozitlerin mikrosızıntı değerleri üzerine 
pozitif etkisi olmadığı sonucuna ulaşıldı. Bu nedenle 
çalışmanın sıfır hipotezi “Karşılaştırılan bulk-fill 
kompozit rezinler arasında mikrosızıntı değerleri açı-
sından bir fark yoktur” reddedildi. 

Dilian ve Kadhim yaptıkları çalışmada, Tetric 
Evo Ceram ve Filtek Bulk-Fill One kompozitlerin 
mikrosızıntı değerlerini karşılaştırdılar. Tetric Evo 
Ceram’ın, Filtek Bulk-Fill One’a göre daha düşük 
mikrosızıntı değerleriyle sonuçlandığını gösterdiler. 
Bu sonucun Tetric Evo Ceram’in kendine özgü pre-
polimer doldurucular içermesine dayandırdılar. Ön-
ceki çalışmanın sonuçlarını destekler şekilde, mevcut 
çalışmada kullanılan Tetric PowerFill prepolimer dol-
durucu içermektedir ve Filtek Bulk-Fill One’a göre 
hem ısıtma işlemi sonrası hem de oda sıcaklığında 
daha az mikrosızıntı değerleri gösterdi.13 

Yüksek viskoziteli kompozitlerden SonicFill, 
sonik aktivasyona ile viskoziteyi düşürmekte ve böy-
lece materyal akışkan kompozit gibi uygulanarak ka-
vite duvarlarına iyi adaptasyon sağlamaktadır. Sonik 
enerji durdurulduğunda ise kompozit daha viskoz 

hâle geçmekte ve restorasyonun şekillendirilmesine 
olanak tanımaktadır.29 Uygulama sırasında ısıtma iş-
lemi SonicFill’in viskozitesini düşürse de oda sıcak-
lığı ve ısıtılmış kompozit rezin uygulanan numuneler 
arasında bir fark görülmedi. Reaksiyon kinetiği, ter-
mal iletkenlik ve özgül ısı kapasitesi gibi faktörler 
malzeme bileşimine bağlı olarak farklılık göster-
mektedir. Bu durum ön ısıtmanın büzülme kuvveti 
oluşumu üzerindeki etkisinin farklı kompozit mal-
zemeler arasında farklılık göstermesinden kaynakla-
nabilir.30 

Tek tabaka hâlinde kompozitlerin preparasyon 
alanına yerleştirilmesinin, adeziv diş hekimliği için 
cezbedici olması nedeniyle, bulk-fill kompozit rezin-
lerdeki gelişmelerin ilerleyen yıllarda çok daha iyi 
noktalara taşınması beklenmektedir. Fakat tabaka-
lama tekniğiyle uygulanan kompozit rezinlerin hem 
uygulanan kalınlık hem de konfigürasyon faktörün-
deki azalma nedeniyle mikrosızıntı açısından daha iyi 
performans sergilediği söylenebilir. Çalışmamızın so-
nuçlarına göre, kontrol grubu olarak kullanılan Fil-
tek Z250 geleneksel kompozit rezinin polimerizasyon 
buz̈ülmesine bağlı olumsuzluklarını azaltmak açısın-
dan kaviteye tabakalar hâlinde uygulanmasının daha 
iyi sonuçlar verdiği söylenebilir.  

Kompozit rezinlere eklenen β-alil sülfon reaktifi 
ile tersinir ilave-fragmantasyon zinciri elde edilmek-
tedir. Araştırmalar, bu zincirin dimetakrilat matrisine 
entegre edilerek polimerleşme sırasında ağ mimari-
sinin geliştirildiğini gösterdi, bu da artan ağ homo-
jenliği ve fiziksel özelliklere yol açmaktadır.31 Bu 
teknoloji yakın zamanda Tetric Power kompozitlerde 
kullanıldı ve Bluephase ışık cihazının yüksek ışık gü-
cüyle çalışmak üzerine tasarlandı.32 Tek tabaka hâ-
linde uygulanan Tetric PowerFill oda sıcaklığında da 
ön ısıtma işlemi sonrasında da konvansiyonel kom-
pozit ile istatistiksel bir farklılık göstermedi. Bu so-
nuçların Tetric PowerFill’in içeriğindeki β-alil sülfon 
reaktifi sonucu elde edildiğini düşündürdü. Mevcut 
çalışmanın bulgularını destekler nitelikte, Kumar ve 
ark. yaptıkları çalışmada 4 farklı bulk-fill kompozit 
rezinin (Tetric PowerFill, Tetric Power Flow, X-tra 
fil ve SDR Flow Plus) Sınıf V kavitelerdeki mikrosı-
zıntısını değerlendirdikleri çalışmalarında en düşük 
mikrozısıntının Tetric PowerFill ile restore edilen ör-
neklerde gözlemlendiğini belirttiler.33 Fakat Tetric 
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PowerFill için elde edilen sonuçlar konvansiyonel ta-
bakalama sistemi ile uygulanan kontrol grubundan 
istatistiksel olarak farklı değildi. Çalışmada kullanı-
lan materyallerden en az sızıntı gösteren materyalin 
oda sıcaklığında uygulanmış olan kontrol grubu kom-
pozit rezin (Filtek Z250) olduğu gözlemlendi. 

Bu çalışmanın limitasyonları dâhilinde, resto-
rasyonlar gün içerisinde asit ataklarına, sıcaklık  
değişimlerine, çiğneme kuvvetlerine maruz kalmak-
tadır. Bu etkileşimler uzun vadede restorasyon ve diş 
dokusu arasındaki bağlantıyı ve mikrosızıntıyı olum-
suz etkilemektedir.34 Bu nedenle, ileri çalışmalara ih-
tiyaç vardır. 

 SONUÇ 
Kompozit rezinlerin ön ısıtılması için kullanılan pa-
rametreler heterojendir. Ön ısıtma işlemi viskoziteyi 
azaltır, kompozit rezinlere şekil verilmesini, marjinal 
adaptasyonunu geliştirebilir. Çalışmanın bulgularına 
göre konvansiyonel tabakalama sistemi ile restore 

edilen dişlerin, bulk-fill tekniğine göre daha az mik-
rosızıntı gösterdiği sonucuna ulaşılmaktadır. Test edi-
len materyallerden Opus Bulk-Fill APS hariç bütün 
kompozit rezinlerde, ön ısıtma işlemi mikrosızıntı de-
ğerlerini negatif yönde etkiledi.  

Finansal Kaynak 
Bu çalışma sırasında, yapılan araştırma konusu ile ilgili doğru-
dan bağlantısı bulunan herhangi bir ilaç firmasından, tıbbi alet, 
gereç ve malzeme sağlayan ve/veya üreten bir firma veya herhangi 
bir ticari firmadan, çalışmanın değerlendirme sürecinde, çalışma 
ile ilgili verilecek kararı olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya 
manevi herhangi bir destek alınmamıştır. 

Çıkar Çatışması 
Bu çalışma ile ilgili olarak yazarların ve/veya aile bireylerinin 
çıkar çatışması potansiyeli olabilecek bilimsel ve tıbbi komite üye-
liği veya üyeleri ile ilişkisi, danışmanlık, bilirkişilik, herhangi bir 
firmada çalışma durumu, hissedarlık ve benzer durumları yoktur. 
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