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ÖZET 

Güncel Post Materyallerinin (Peek, Fiber, Döküm metal) Farklı ferrule koşullarında 

Kırılma Dayanımlarının İncelenmesi 

Amaç: Günümüzde kullanılmakta olan güncel post materyallerinin kırılma 

dayanımları; post materyalinin kırılma tipini büyük ölçüde etkilemektedir. Bu çalışmada, 

post materyali olarak kullanımı henüz yaygınlaşmamış olan peek postların kırılma 

dayanımlarının; oluşacak kırık paterni üzerine etkisinin incelenmesi amaçlanmıştır. 

Materyal ve Metot: Çalışmada; 66 adet çekilmiş üst santral kesici insan dişi 

kullanıldı. Metal, fiber ve peek materyallerinden 6 grup (CP-0, CP-1, FP-0, FP-1, PP-0 

ve PP-1) oluşturulacak şekilde post üretimleri yapıldı (n=11). Daha sonrasında örnekler 

0.2 cm/min hızda zirkonyum kuron kaplamanın palatinal bölgesinden dişin uzun aksı ile 

135̊ derece açı yapacak şekilde kırılma dayanımı testine tabi tutuldu. Örnekler, kırık 

tiplerine göre onarılabilir ve onarılamaz şeklinde sınıflandırıldı. Verilen istatistik 

analizinde ANOVA testi kullanıldı. Post-hoc testler Tukey ve Tamhane’s T2 testi 

kullanılarak yapıldı. Kategorik değişkenler arasındaki kıyaslamalarda ise Pearson Ki-kare 

testi ve Fisher-Freeman-Halton testi kullanıldı. İstatistiksel anlamlılık düzeyi p<0.05 

olarak alındı.  

Bulgular: Fraktür dayanımı test sonuçlarına göre, metal kişisel post kullanılan 

gruplar (CP-0 VE CP-1) diğer tüm gruplardan yüksek kırılma dayanımı göstermiştir. 

Optik mikroskop incelemesi sonuçlarına göre; ferrule preparasyonu yapılmış olan peek 

post grubunda (PP-0) onarılabilir tipte kırık görülme oranı diğer gruplardan (CP-0, CP-1, 

FP-0 ve PP-0) anlamlı derecede yüksek bulunmuştur. (p<0.05) Ferrule preparasyonu 

yapılmış olan fiber (FP-1) ve peek (PP-1) post grupları arasında anlamlı bir fark 

bulunmamaktadır. (p>0.05) 

Sonuç: Ferrule etkisi bulunmayan durumda, kullanılan materyal fark etmeksizin 

kırıklar katastrofik karakterdedir. Post materyali olarak peek kullanımı, oluşan kırıkların 

onarılabilir seviyede kalmasına katkı sağlamaktadır. 

      Anahtar Kelimeler: Ferrule, Kırılma dayanımı, Peek post. 

 



V 

ABSTRACT 

Investigation of Fracture Strength of Current Post Materials (Peek, Fiber, Cast 

metal) in different ferrule conditions. 

Aim: Fracture strength of peek posts, which have not yet become widespread as 

a post material; It was aimed to examine its effect on the fracture pattern that will occur. 

Material and method: In the study; 66 extracted upper central incisor human 

teeth were used. Posts were produced in 6 groups from metal, fiber and peek materials (n 

= 11). Afterwards, the samples were subjected to the fracture strength test at a speed of 

0.2 cm/min. Specimens were classified according to fracture type as repairable or non-

reparable. ANOVA test were used in the given statistical analysis. Post-hoc tests were 

performed using Tukey and Tamhane's T2 test. After the ANOVA test was used for post-

hoc tests. Pearson Chi-square test and Fisher-Freeman-Halton test were used for 

comparisons between categorical variables. Statistical significance level was taken as 

p<0.05.  

Results: Metal post cores showed higher fracture strength than all other groups. 

According to the results of optical microscope examination; The incidence of repairable 

fractures in the peek post group (PP-0), which had ferrule preparation, was found to be 

significantly higher than the other groups). (p<0.05) There was no significant difference 

between the ferrule-prepared fiber (FP-1) and peek (PP-1) post groups. (p>0.05) 

Conclusion: In the absence of the ferrule effect, fractures are catastrophic, 

regardless of the material used. The use of peek as a post material contributes to keeping 

the fractures at a repairable level. 

 

Key Words: Ferrule, Fracture strength, Peek post. 
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SİMGELER VE KISALTMALAR DİZİNİ 
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1. GİRİŞ 

Endodontik tedavi uygulanan dişlerin prognozu; kalan diş dokusu miktarı, 

uygulanan tedavi prosedürü, uygulanan materyal tipi, mevcut dişin dental ark üzerindeki 

pozisyonu gibi birçok faktörden etkilenmektedir (Alqarawi ve ark., 2021; Fráter ve ark., 

2021; Kinney ve ark., 1996; Manfredi ve ark., 2016; Topçuoğlu ve ark., 2014). Koronal 

doku kaybının %50 veya daha fazla olduğu durumlarda, kalan diş dokularının 

devamlılığının sağlanabilmesi için, post-core tedavisi uygulanabilmektedir (Cheung, 

2005; Ferrari ve ark., 2001). Bununla birlikte, ferrule etkisinin ve kalan diş dokusu 

miktarının da dişin kırılmaya karşı direncini artırdığı bilinmektedir (Akkayan, 2004; 

Meng ve ark., 2007; Skupien ve ark., 2016; Sorensen ve Engelman, 1990).Ferrule, kron 

preparasyonunda, gingival bölgedeki diş yapısında dişi çepeçevre saran vertikal bir bant 

olarak tanımlanmaktadır (Fráter ve ark., 2021; Meng ve ark., 2007). Kalan diş dokularının 

etrafında bir ferrule preparasyonu yapmak ve ferrule etkisi oluşturmak, kanal içi stresi 

azaltmak ve olası kök kırıklarının önüne geçmede etkili olabilmektedir (Fráter ve ark., 

2021; Juloski ve ark., 2014; Stankiewicz ve Wilson, 2002). 1 mm’lik ferrule etkisinin 

dahi restorasyonun stabilizasyonunda etkili olan minimum genişlik olduğu daha önceden 

yapılan literatür çalışmalarda gözlenmiştir. Tjan ve Whang, yapmış oldukları çalışmada 

1 mm, 2 mm ve 3 mm’lik ferrule genişlikleri arasında anlamlı bir farklılık 

gözlemlememişlerdir (Tjan ve Whang, 1985). Fontana ve arkadaşlarının  yapmış 

oldukları çalışmada, 0.5 mm’lik ferrule genişliğinin etkisinin düşük olduğunu 

gözlemlemişlerdir (Fontana ve ark., 2019). Yapılan çalışmalar, ferrule yüksekliğinin 

dayanıklılık açısından daha önemli olduğunu ortaya koymaktadır. Post kor restorasyonlar 

için bulunması gereken minimum ferrule yüksekliğinin 1.5-2 mm olduğu bildirilmiştir 

(Akkayan, 2004; Jotkowitz ve Samet, 2010; Pierrisnard ve ark., 2002; Stankiewicz ve 

Wilson, 2002). Kalan diş dokusunun miktarına ek olarak; endodontik olarak tedavi edilen 
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dişlerin prognozunda, kullanılacak olan restorasyonun tipi ve materyal seçimi de çok 

önemlidir (Yang ve ark., 2015). Günümüzde diş hekimliği esas olarak iki tip post sistemi 

üzerinde yoğunlaşmıştır. Bunlardan biri, prefabrik post sistemleridir. Diğeri ise metal 

döküm post korlardır (Madfa ve ark., 2015). Bu sistemlerin birbiri üzerine çeşitli avantajlı 

ve dezavantajlı durumları bulunmaktadır. Prefabrik fiber postların kullanımı, diş üzerine 

gelen çiğneme kuvvetlerinin dengeli dağılamamasına neden olmaktadır (Cathro ve ark., 

1996; Lassila ve ark., 2005).  Rezin-fiber postların statik veya dinamik davranışı; 

bileşimine (lif tipi ve yoğunluğu), üretim tekniğine, rezin-lif ara yüzünün kalitesine de 

bağlıdır (Grandini ve ark., 2005).  

Kök, kanal yapısına uygun olarak üretilen metal ve seramik postların ise elastik 

modül değerleri (titanyum için 110 Gpa, zirkonyum için 200 Gpa ve alüminyum oksit 

için ise 300 Gpa) dentine göre yüksek değerlerdedir (Cathro ve ark., 1996). Döküm post 

korların metalik renk göstermeleri, korozyon, desimantasyon, retansiyon kaybı, kök kırığı 

oluşumu gibi birçok dezavantajından dolayı, fiber post sistemleri klinik kullanım için 

tercih edilmektedir (Drummond ve Bapna, 2003; Fredriksson ve ark., 1998; Miura ve 

ark., 2021; Tay ve Pashley, 2007). Metal postlar ile kıyaslandığında bir çok üstün özellik 

gösteriyor olmasına rağmen fiber postlar; servikal dentin ve restorasyon sınırında 

mekanik strese neden olmakta ve diş yapısını güçlendirmemektedir (Miura ve ark., 2021). 

Ayrıca, metal postlardan (95.0-110.0 GPa) daha düşük bir elastisite modülüne (45.7–53.8 

GPa) sahip olmalarına rağmen, bu değer hala dentinin (18.6 GPa) neredeyse üç katıdır 

(Sakaguchi ve Powers, 2011; Soliman ve ark., 2021). Polietereterketon (peek); mekanik, 

termal ve kimyasal özellikleri, yorulma direnci, düşük su absorpsiyonu ve mükemmel 

biyouyumluluğu sayesinde diş hekimliğinde giderek daha popüler hale gelen; yarı kristal 

yapılı, yüksek performanslı bir termoplastik polimerdir (Chaijareenont ve ark., 2018; 

Henriques ve ark., 2018). Elastik modül gibi mekanik özellikleri, dolgu içeriği 
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değiştirilerek ve inorganik dolgu maddeleri dahil edilerek ayarlanabilmektedir (Díez-

Pascual ve Díez-Vicente, 2015; Li ve ark., 2020). Peek'in dentine yakın elastik modülü, 

restorasyonlara aktarılan kuvvetleri azaltan bir stres kırıcı olarak işlev görmesini 

sağlamaktadır (Ozarslan ve ark., 2021). Bu durum çok önemli bir avantajdır; çünkü, 

dental materyaller dentine benzer bir elastik modüle sahip olduğunda, stres dağılımının 

homojen olduğu rapor edilmiştir (Henriques ve ark., 2018; Stawarczyk ve ark., 2014). 

Ayrıca radyolüsens oluşu, tedavi prosedürlerinin adım adım değerlendirilmesini mümkün 

kılmaktadır (Toth ve ark., 2006). Bununla birlikte; yüksek performanslı polimer olan 

peek'i, insan dişlerinde uygun yüzey işlemleri ve reçine bağlama sistemleri kullanılarak, 

bir post malzemesi şeklinde değerlendiren çok az sayıda çalışma bulunmaktadır. 

Bu çalışmanın amacı; ferrule etkisinin metal, cam fiber ve peek materyali ile 

hazırlanmış postlarda, kırılma dayanımına katkısını incelemektir. 

Bu çalışmada iki adet hipotez bulunmaktadır. Hipotezlerin birincisi; peek post 

gruplarının diğer gruplardan anlamlı derecede yüksek kırılma dayanımı göstermesidir. 

Çalışmanın ikinci hipotezi ise; ferrule preparasyonu yapılmayan peek post grubunun 

kırılma dayanımının, ferrule preparasyonu yapılmış olan diğer deney gruplarından 

anlamlı farklılık göstermemesidir. 
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2. GENEL BİLGİLER 

2.1. Koronal doku harabiyeti 

Endodontik tedavi görmüş dişler yapısal olarak birçok değişikliğe uğramaktadır. 

Kanal tedavisini takiben dişte var olan nem oranı, elastik modülü ve çeşitli kuvvet 

dayanımları değişmektedir (Huang ve ark., 1992). Tedavi öncesi mevcut olan madde 

kaybı, tedavi sırasında oluşturulan preparasyonlar ve tedavi sonrasında canlılığını 

kaybeden dişte meydana gelen organik değişiklikler; endodontik tedavi görmüş dişlerin 

restorasyonunu zorlaştıran ve kırılma dayanımını düşüren faktörlerdir (Assif ve Gorfil, 

1994). 

Endodontik tedavi görmüş dişlerin biyomekaniğini değiştiren esas faktör, sert 

doku kaybıdır. Bu sebeple, % 50’den fazla koronal doku kaybı olan endodontik tedavi 

görmüş dişlerin restorasyonunda, dişin kök kanalından destek alınarak hazırlanan bir post 

ve postun üzerinde koronal destek sağlayan bir kor yapısından faydalanılmaktadır 

(Durmuş ve Oyar, 2014). Kalan diş dokusu, kalan aksiyal duvar sayısına göre bir 

sınıflandırmayla değerlendirilecek olursa;  

 Sınıf 1: Mezial, distal, bukkal ve palatinal; 4 aksiyal duvarın mevcut olduğu dişlerdir. 

Duvarların kalınlığı yeterli ise post uygulamasına gerek duyulmamaktadır.  

 Sınıf 2: Sadece bir aksiyal duvarın eksik olduğu dişler sınıf 2 olarak tanımlanmaktadır. 

Bu sınıflandırmaya dahil olan dişler için MO (meziyo okluzal) veya DO (disto okluzal) 

kaviteler bulunmaktadır. Restorasyon için post uygulamasına gerek duyulmamaktadır. 

 Sınıf 3: İki duvar kaybı olan, meziyo okluzo distal (MOD) kaviteleri kapsar. Bu şekilde 

iki duvarın kaybedildiği MOD kavitelerde ve proksimal kavitesi olan anterior bölge 

dişlerinde post uygulanması gerekmemektedir.  
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 Sınıf 4: Sadece bukkal veya sadece lingual duvarın kaldığı kaviteleri temsil etmektedir. 

Bu sınıfa dahil olan dişlerde post uygulamasının yapılması gerekmektedir. Eğer bu dişler 

sabit veya hareketli bölümlü protezler için dayanak olarak kullanılacaksa, post 

yerleştirilmesini takiben kron restorasyonu yapılması gerekmektedir. 

  Sınıf 5: 4 aksiyal kavite duvarının da kaybedildiği, dişlerin yüksek oranda harabiyet 

gösterdiği bir durumdur. Bu durumda kor materyaline destek sağlamak amacıyla post 

uygulanması gerekmektedir. Ferrule etkisinin sağlanması bu durumdaki dişler için kritik 

önem arz etmektedir (Peroz ve ark., 2005). 

2.2. Ferrule etkisi  

Alveolar kemik seviyesinin üzerinde restorasyona paralel kök yönünde uzanan diş 

dokusunun varlığı ferrule etkisi olarak tanımlanmaktadır (Al-Sanabani ve ark., 2023). 

Ferrule etkisi bulunan bir restorasyonda radiküler dokularda oluşan stres miktarında 

azalma ve dolayısıyla kök kırığı insidansında düşüş olduğu daha önce yapılan 

çalışmalarda ortaya konulmuştur (Madani ve ark., 2023). Çalışmalar 1.5-2 mm 

yüksekliğindeki ferrule etkisinin kalan dişteki dayanıklılığı artırmada yeterli olduğunu 

göstermektedir (Pierrisnard ve ark., 2002).  

Post ve kor ile restore edilmiş bir dişin dayanıklılığı, ferrule etkisinin 

sağlanabilmesi başta olmak üzere; post materyaline, uzunluğuna, kök duvarlarının 

kalınlığına, postun diş dokuları ile olan bağlantısına ve diş üzerine gelecek kuvvet 

faktörlerine bağlıdır (Fernandes ve ark., 2003). Hatta daha önce yapılan bir sistematik 

derleme post uygulamasının restorasyonun sağkalımı üzerine etkisinin olmadığını, ferrule 

etkisinin ise restorasyonun sağkalımını anlamlı derecede artırdığı sonucuna ulaşmıştır 

(Coşkun ve Yaluğ, 2002; Naumann ve ark., 2018; Shillingburg ve ark., 2012). 
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2.3. Post kor uygulamaları  

2.3.1. Post kor restorasyonlarının tarihçesi 

Farklı sebeplerden kaybedilen diş dokusunun restorasyonu ile ilgili farklı tedavi 

seçenekleri diş hekimliği tarihi boyunca araştırılmıştır. Güncel post kor tedavilerine 

benzer bir yöntem, ilk olarak kök içerisine destekleyici bir tel uygulanıp, koronal bölgeye 

ise tahta bir çivinin yerleştirilmesi yöntemi ile tanımlanmıştır. Günümüzde kullanılan 

post sistemlerine benzeyen ilk yöntem ise 1728’de Pierre Fauchard tarafından 

tanımlanmıştır (K. C. Trabert ve J. P. Cooney, 1984). Kor yapısı olarak kullanılan tahta 

materyalinin zamanla nem alması ve şişmesi sonucu kök kırığına sebep olduğunu 

gözlemleyen Fauchard, seramik ve altın materyallerini kor yapısı materyali olarak 

kullanmıştır (Ring, 1989). Fauchard dönemin basit postlarını tanımlamıştır. İlerleyen 

yıllarda, Etienne Bourdet tarafından vidalı postlar ve Maggiola tarafından yaylı postlar  

geliştirmiştir (Ring, 1989). 1841 yılında Lefoulon, kök kanalının mum ile ölçüsünün 

alınarak ölçüye uygun bir silindirin alçı model üzerinde adaptasyonunu tanımlayan bir 

yöntem geliştirmiştir.(Morgano ve Brackett, 1999) Bu gelişmelerden birkaç yıl sonra, Sir 

John Tomes, post uzunluğu ve çapı ile ilgili günümüzdeki kurallara benzeyen temel 

kuralları belirlemiştir (Qualtrough ve Mannocci, 2003). 19. Yüzyılın sonlarına doğru 

farklı bir konsept tanıtılmıştır. M. Richmond tarafından tasarlanan ve “Richmond Kron” 

adı ile piyasaya sürülen bu restorasyonlar; post-kor ve kronun tek bir parça olarak 

üretildiği restorasyonlardır. Kanal postunun üzerine uygulanan altın plakalar sayesinde 

kökün korunması amaçlanmıştır (Hudis ve Goldstein, 1986; Mishra ve ark., 2015). 

Günümüzde yapılan post kor tedavilerine benzer nitelikte tanımlanan ilk 

restorasyon ise Horst Uhling tarafından 1950 yılında gerçekleştirilmiştir (Uhlig, 1970). 

Döküm altın post korların da uygulanmaya başlanmasının ardından, 1966 yılından sonra 
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vidalı veya simante prefabrik postlar ve kompozit korlar kullanıma girmiştir (Karaçolak 

ve Türkün, 2015). 

Dicor dökülebilir cam-seramiğin 1973 yılında Grossman tarafından 

geliştirilmesini takiben 1989 yılında, cam seramik post ve kor uygulamalarını klinik 

kullanıma sunulmuştur (Kwiatkowski ve Geller, 1989). Artan estetik beklentiler ve optik 

özellikler 1980’lerin sonlarında, yitrium oksitle stabilize edilmiş zirkonyum seramik 

postların geliştirilmesini sağlamıştır (Kwiatkowski ve Geller, 1989). Tüm bu gelişmelerin 

ardından cam infiltre alüminyum oksit seramikten yapılmış postlar kısa süre içinde klinik 

kullanıma girmiştir (So, 1999). Duret ve arkadaşları 1990 yılında karbon fiberlerle 

güçlendirilmiş rezin materyalden yapılan yeni bir  metal içermeyen post sistemini 

tanıtmışlardır (So, 1999). Hemen ardından da fiberle güçlendirilmiş rezinlerin estetik ve 

biyomekanik avantajlarını kullanmak amacıyla, cam fiber ve polietilen fiber gibi farklı 

fiber tipleri post üretim teknolojisinde kullanılmaya başlanmıştır (Erik ve ark., 2018). 

Günümüzde halen estetik, dayanıklılık, sağkalım gibi çeşitli parametreler ışığında ideal 

post kor materyali arayışı devam etmektedir. 

2.3.2. Post kor restorasyonlarının endikasyon ve kontrendikasyonları. 

2.3.2.1. Post kor restorasyonların endikasyonları 

1. Dekalsifikasyon, kırık veya aşınma, önceden mevcut olan restorasyonun yenilenmesi 

ve bunun gibi sebeplerle dişlerde %50’den fazla kuron harabiyeti görülebilir. Genel bir 

kural olarak üç veya daha fazla aksiyal duvarını kaybetmiş ve/veya yeterli ferrule 

etkisinin sağlanamadığı durumlarda, 

 2. Mine veya dentin dokusunun gelişimsel bozukluklarına bağlı meydana gelen madde 

kayıplarının restore edilmesinde,  
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3. Travma kaynaklı kırıkların onarımında kök içinden destek alınmasına ihtiyaç 

duyulduğunda, 

4. Kökten destek ve retansiyon sağlanılması gerektiğinde, yapılması gereken overdenture 

protezlerinde ataçmanların köklere post-kor şeklinde birleştirilmesi gerektiğinde, 

 5. Malpoze dişlerin okluzal ve aksiyal pozisyonlarının düzeltilmesi amacıyla yapılan  

protetik tedavilerde kullanılırlar (Khan ve ark., 2023; Türk ve ark., 2023; Dudley, 2023). 

2.3.2.2. Post kor restorasyonların kontrendikasyonları 

1. Periapikal lezyon bulunan dişler,  

2. Post yerleştirilmesine izin vermeyecek derecede eğri veya yeterli dentin 

desteğini sağlayamayacak derecede ince köklerin varlığında,  

3. Kökte çatlak veya kırık varlığında, 

4. Kalsifiye kanal mevcudiyetinde, 

5. Oral hijyen durumu iyi olmayan hastalarda, 

6. Endodontik tedavi sonucu perforasyona uğramış köklerde, post kor 

uygulanması kontraendikedir (Türk ve ark., 2023). 

2.3.3. Post kor restorasyonlarda dayanıklılığa etki eden faktörler 

Post kor uygulamaların restorasyonun dayanıklılığı üzerine etkisi 2 temel 

mekanizma üzerinden sağlanmaktadır. Birincisi; diş üzerine uygulanan kuvvetleri, 

yerleştirildiği kökün uzun ekseni doğrultusunda dağıtmaktır. İkincisi; yapısal 

bütünlüğünün büyük bir kısmını kaybetmiş kuron için, kökten destek alarak dayanıklılık 

sağlayacak kor yapıyı sağlamaktır (Assif ve ark., 1993; Assif ve Gorfil, 1994). 
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Kanal tedavili dişlerde post kullanım endikasyonu; temelde kalan diş dokusu 

miktarının temel faktör olduğu, birkaç farklı değerlendirme yöntemi ile tanımlanmaktadır  

(Barkhordar ve ark., 1989). Literatürde endikasyona dahil etme konusunda araştırmacılar 

arasında farklı görüşler bulunmaktadır (Girotto ve ark., 2021). Bazı araştırmacılar, aksiyal 

kavite duvarının üç veya daha fazlasını kaybetmiş, ferrulesi 2 mm’den az veya kökün 

alveol kemik seviyesinde olduğu dişlerde post kullanımının gerekli olduğunu 

savunurken; bazı araştırmacılar ise koronal diş dokusunun % 50’den fazlasının harap 

olduğu durumlarda post kor uygulamak gerektiğini savunmuşlardır (Christensen, 1998).  

Tüm faktörlerin yanı sıra mevcut dişin bulunduğu bölge, estetik gereksinimler, diş 

üzerine gelecek tüm streslerin analizi, planlama kriterlerine dahil edilmelidir (DeSort, 

1983). 

Post yerleştirilmesi için çoğunlukla kullanılan kök kanalları ise; üst azı dişlerinde 

palatinal, alt azı dişlerinde ise distal kanallardır. Bu kanallar diş morfolojisi 

değerlendirildiğinde sıklıkla en geniş ve düz morfolojiye sahip kanallardır (Bolla ve ark., 

2007). 

Günümüzde geçmiş yılların aksine, kök içerisine yerleştirilen post materyalinin 

mevcut dişin kırılma dayanıklılığını artırmadığı görüşü yaygın hale gelmektedir. Madde 

kaybına uğramış bir dişin kırılma dayanımını etkileyen esas faktör, kalan sağlıklı dentin 

dokusu miktarıdır (Asmussen ve ark., 2005; Sokol, 1984). Sonuç olarak, yapılacak 

restorasyonların tutuculuğuna katkı sağlayan post materyalinin, kök üzerinde kırılma 

dayanımını etkileyecek bir etki sağlamadığı son dönemde yapılan bir çok çalışma ile 

desteklenmiştir (Baraban, 1967; Göhring ve Peters, 2003). 

Uygulanan post sistemlerinin en önemli özelliklerinden birisi ise, uygulanan 

kuvvetleri restorasyon ve kor yapısı üzerinden kökte kalan dentin dokusu üzerine dengeli 
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bir şekilde dağıtmaktır. Uygulanan post materyalinin yapısal ve fiziksel özellikleri bu 

stres dağılımı üzerinde büyük etkiye sahiptir. Post materyalinin stres dağıtım mekaniğini 

etkileyen faktörler; uzunluk, çap, şekil ve yapısal özellikler olarak sıralanabilmektedir. 

2.3.3.1. Post uzunluğu  

Post uzunluğu ile restorasyonun retansiyonu pozitif bir ilişki içerisindedir. Post 

uzunluğu ve kalan kök dokusunun kırılma direnci konusunda ise araştırmacılar farklı 

yönde görüşler bildirmişlerdir. Literatürde, artan post uzunluğunun daha fazla rijidite 

sağlayarak kalan dokularda bükülmeyi azaltacağı, post uzunluğunun kırılma dayanımı 

üzerinde herhangi bir etkisinin bulunmadığı veya fazla uzun hazırlanan postların kalan 

diş dokusunun yapısal bütünlüğünü bozacağı yönünde farklı görüşler bulunmaktadır 

(Büttel ve ark., 2009; Cecchin ve ark., 2010; Giovani ve ark., 2009). Post materyalinin 

uzunluğunun belirlenmesinde birkaç kural uygulanmaktadır;   

 Post, kuronun insizo-servikal veya oklüzo-servikal boyuna eşit olmalı. 

 Post, kurondan uzun olmalı. 

 Post, kuronun 4/3’ü kadar olmalı 

 Post, kökün 1/2, 2/3, 4/5’i kadar olmalı 

 Post, kret tepesi ile apeksin orta noktasında sonlanmalı, 

 Post, apikal tıkamayı sağlayacak şekilde hazırlanmış kök dolgusunun 

bütünlüğünü bozmayacak şekilde yerleştirilmelidir (Baraban, 1967). 

2.3.3.2. Post çapı 

Kanal tedavili bir dişte postun etrafında kalan dentin dokusunun kalınlığı kırılma 

dayanımı açısından en önemli faktördür (Barcellos ve ark., 2013). Kalan dentin 

miktarının belirlenmesinde farklı parametreler kullanılmaktadır. Sorensen ve ark. 

streslerin yoğun olduğu apikal bölgede 1 mm dentin kalınlığının bulunması gerektiğini 
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belirtmişlerdir (Sorensen ve Martinoff, 1984). Post çapının olması gereken ideal kalınlık 

kök çapının 1/3’ü olarak tanımlanmıştır.(Sirimai ve ark., 1999) Kök kırığı insidansını 

azaltan ideal oranın, 1/4 olduğunu ileri süren farklı çalışmalar da bulunmaktadır (Mou ve 

ark., 2009). 

2.3.3.3. Post şekli 

Paralel kenarlara sahip olan postlar dentinden fazla miktarda doku kaldırılmasını 

gerektirir. Ayrıca, bu dizayn apikal bölgede dik ve keskin bir şekilde sonlandığından stres 

noktaları oluşturmaktadır (Stephen ve Richard, 2002). Konik yapıya sahip olan postlar 

dentin için daha konservatif bir preparasyonu mümkün hale getirir. Fakat, konik yapıya 

sahip postlarda kuvvetler servikal bölgede yoğunlaşır (Stockton, 1999). Servikal bölgede 

oluşan kuvvetler, istenmeyen kama etkisinin oluşmasının en önemli sebebidir. Paralel 

kenarlı ve konik sonlanan postları karşılaştıracak olursak; paralel kenarlı postlar daha 

yüksek tutuculuğa sahiptir. Paralel kenarlı postlar gerilme, baskı ve makaslama 

kuvvetlerine daha yüksek dayanım gösterirler (Stephen ve Richard, 2002). 

2.3.3.4. Postun yapısı 

Postun yüzey yapısı, kullanılan siman çeşidini ve dentin yüzeyine adezyonunu 

etkileyen önemli faktörlerden birisidir. Düz, vidalı veya çentikli çeşitler bulunmaktadır. 

Yüzey pürüzlülüğü bulunan çeşitler düz olanlara göre retantif olanlar oluşturarak 

tutuculuğu artırırlar. Vidalı olanlarda vida ile dentin arasında oluşan stres alanları kırık 

olasılığını artırmaktadır (Standlee ve ark., 1982). Kumlama ve benzer yüzey işlemleri düz 

düzeyli postların tutuculuğunu artırmaktadır (Robbins, 1990). 

2.3.4. Post korların sınıflandırılması 

Post korlarının sınıflandırılması postun şekline, tutuculuk tipine, yapım şekline ve 

bileşenlerine göre farklı şekillerde yapılabilmektedir. Postlar kanal içerisindeki 
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şekillerine göre basitçe konik ve paralel kenarlı olarak ikiye ayrılırken, tutuculuk 

şekillerine göre aktif veya pasif olarak sınıflandırılabilmektedirler. Aktif postlar; dentin 

yüzeyine temas eden yivler aracılığı ile tutuculuğu sağlayan postlardır. Pasif postlar ise, 

kanal duvarlarına temas etmeyen, kanal formuna uygun şekilde üretilen, tutuculuğu ancak 

yapıştırıcı ajanlarla mümkün olan postlardır. Yapım şekillerine göre ise prefabrik ve özel 

yapım olarak iki başlıkta sınıflandırılır. Kullanılan materyallere göre de; metal , seramik, 

fiber, kompozit ve peek postlar olarak sınıflandırılabilirler (Karaçolak ve Türkün, 2015). 

Kullanılan materyal içeriğine göre yapılan sınıflandırma:  

1) Metal Postlar: 

 - Tip III ve Tip IV dental altın alaşımları, 

 - Paslanmaz çelik, 

 - Titanyum ve titanyum alaşımları,  

 - Platin – altın – paladyum alaşımları (Yüksek oranda platin içeren alaşımlar),  

- Kobalt – krom – molibden alaşımları, 

- Pirinç alaşımları  

2) Fiber Postlar  

-Karbon 

-Polietilen fiber postlar 

-Cam fiber postlar 

-Kuartz fiber postlar şeklinde sınıflandırılmaktadır. 

3) Seramik postlar 

 -Cam seramik postlar  

 -Alüminyum oksit ile güçlendirilmiş seramik postlar 

 -Freze tekniği ile elde edilen seramik postlar 

 -Zirkonyum esaslı seramik postlar 

 4) Peek postlar (Strassler ve Cloutier, 2003). 
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2.3.4.1. Metal postlar 

Metal postlar, 19. yüzyıldan günümüze kadar uygun endikasyonlarda güvenle 

kullanılmış ve özellikleri sürekli geliştirilmiş post çeşitleridir. Metal postlar; döküm 

yapılarak hazırlananlar ve prefabrik olanlar şeklinde ikiye ayrılır. Döküm postlar, kanal 

tedavili kök kanalı içerisine çeşitli özel frezler yardımıyla hazırlanan post yuvası 

boşluklarının; direk veya indirekt teknikle alınan ölçüsünden, metal alaşımları 

kullanılarak elde edilir (MK, 2006). Kor yapı genellikle post yapı ile beraber tek parça 

olarak üretilir (Morgano ve Brackett, 1999). Döküm metal postların içeriğinde kıymetli 

metal alaşımlar veya baz metal alaşımlar kullanılabilir. Kullanılan metal alaşımın 

içeriğine bağlı olarak post materyalinin elastik modül, kırılma direnci ve korozyon direnci 

benzeri fiziksel özellikleri değişmektedir (Aydemir ve Bağlar, 2019). Baz metal 

alaşımlardan üretilen postlar kıymetli metal alaşımlardan üretilen postlara göre daha 

yüksek sertlik derecesine sahiptirler. Yüksek sertlik değerleri dentin dokusunun elastik 

modülü ile kıyaslandığında baz metal alaşımlardan yapılan postların yüksek elastik modül 

göstermesine sebep olmaktadır. Dolayısıyla, diş üzerine gelen kuvvetleri esneme 

göstermeden kök boyunca iletip kök kırıklarına neden olmaktadırlar. Kıymetli metal 

alaşımlarından yapılan postların yüksek döküm hassasiyeti, dentine yakın elastik modülü 

ve biyouyumluluk gibi avantajları bulunmaktadır. Döküm post-korlar direkt ve indirekt 

olmak üzere iki farklı teknikle hazırlanabilirler (Sidoli ve ark., 1997). 

 Direkt teknik: Post boşluğu oluşturmak için kök kanalında bulunan gütaperkanın geride 

3-6 mm guta kalacak şekilde uzaklaştırılması gerekir. Bu amaçla kullanılan yöntemler 

kimyasal ve mekanik yöntem olmak üzere iki çeşittir (Hamza ve ark., 2004). Kimyasal 

teknikte; kloroform, terebentin yağı veya benzeri kimyasal çözücülerin kök kanalında 

bulunan gütaperka üzerine uygulanarak kök dolgusunun kolayca uzaklaştırılmasını sağlar 

(Kaplowitz, 1990). Bu teknik ile kalan dentin dokusunda perforasyon riski düşüktür fakat, 
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kullanılan kimyasalların kalan gütaperkalar üzerinde oluşturduğu çözünme sebebi ile 

periapikal dokuların hasar görme ihtimali yüksektir. Ayrıca kullanılan çözücülerin 

kimyasal yapıları toksiktir (Al-Omiri, 2006). Klinik olarak sıklıkla tercih edilen yöntem 

mekanik tekniktir. Çeşitli ısıtıcılar yardımı ile ısıtılmış kanal aletinin kanal içerisinde 2-

3 mm ilerletilip soğumasına fırsat vermeden geri çekilmesi ile post boşluğu 

oluşturulabilir. Ayrıca günümüzde sıklıkla tercih edilen Gates glidden ve peaso reamer 

frezler kullanılarak post boşluğu oluşturulabilir. Hazırlanan post yuvası alınan periapikal 

radyografi ile kontrol edilir, ölçü aşamasına geçilir. Direkt yöntemde post yapımı üç 

aşamada yapılır. İlk aşamada, girinti bölgesi kalmayacak şekilde post boşluğu hazırlanır. 

Daha sonra kanal içyapısı izole edilerek mum veya akrilik rezin malzeme yardımıyla 

kanal ölçüsü alınır. Post kısmının ölçüsü alındıktan sonra kimyasal olarak sertleşen akrilik 

rezin veya mum ile kor kısmının şekillendirilmesi ağız içerisinde yapılır.  Alınan ölçü 

laboratuvarda tijlenerek dökülür. Elde edilen döküm post-korun uyumu ağızda kontrol 

edilir ve simantasyonu yapılır (Rosenstiel ve ark., 2001; Shillingburg ve ark., 1997).  

  İndirekt teknik: İndirekt teknikte plastik veya metal ölçü postları kullanılır. 

Kullanılacak ölçü postunun uzunluğu kanal boyuna uygun olacak şekilde ayarlanır. 

İndirekt teknikte akıcı ve yoğun olmak üzere iki farklı kıvamda ölçü materyali 

kullanılmaktadır. Akıcı kıvamlı ölçü materyali lentülo yardımı ile dentin duvarlarına ve 

ölçü postunun yüzeyine uygulanır ve hızlı bir şekilde ölçü postu hazırlanan post boşluğu 

içerisine yerleştirilir. Ölçü postu post yuvası içerisinde iken yoğun kıvamlı ölçü maddesi 

ile ilgili çenenin ölçüsü alınır. Alınan ölçü üzerinde laboratuvarda teknisyen tarafından 

mum örnek hazırlanır post ve kor yapı istenilen metal alaşım kullanılarak üretilir (Alaçam 

ve ark., 1998) (Rosenstiel ve ark., 2001).  
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Döküm postların avantaj ve dezavantajları 

Döküm postların avantajları 

1. Kökün anatomisi ile uyumları iyidir, kanal içerisine uygulanmaları esnasında minimum 

perforasyon riski vardır (Kenneth C Trabert ve Joseph P Cooney, 1984).  

2. Postun kanal içerisine yerleştirilmesi sırasında dentin dokusunda oluşan kuvvetler 

prefabrik olan çeşitlere göre daha düşük seviyededir. Bu durumun nedeni, morfolojik 

yapıya uygun tasarımı ve dolasıyla kök ucuna doğru daralan yapısı sayesinde uygulanan 

fazla simanın koronale doğru çıkabilmesidir (Kenneth C Trabert ve Joseph P Cooney, 

1984). 

3. Post ve kor yapı beraber üretildiği için iki yapı arasındaki bağlantı problemleri döküm 

postlarda bulunmamaktadır. 

 4. Geniş ve oval yapıdaki kanallara adaptasyonun sağlanması konusunda döküm postlar 

kanala özel olarak hazırlandıkları için daha iyidirler. Geniş ve oval kanal içerisine 

uygulanan prefabrik post ile kanal dentini arasında oluşan boşluk kısımlar siman ile 

doldurulmaktadır. Bu durum restorasyonun kırılma direncini olumsuz etkileyerek 

başarısızlığa sebep olabilir (Kenneth C Trabert ve Joseph P Cooney, 1984).  

5. Korozyona dirençlidir.  

6. Prefabrik postlar ile kıyaslandıklarında daha az rijidite gösterirler. Bu durum gelen 

kuvvetleri bir miktar tolere edip elastik deformasyon göstermelerini sağlar (Morgano ve 

Milot, 1993).   

7. Post ile kor arasında açılandırma yapılması gereken durumlarda, prefabrike postların 

bükülme direnci plastik bir deformasyon olmadan bu açılandırmayı sağlamayı mümkün 
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kılmamaktadır. Böyle durumlar için döküm post sistemleri daha kullanışlıdır (Morgano 

ve Brackett, 1999; Kenneth C Trabert ve Joseph P Cooney, 1984). 

Döküm postların dezavantajları 

 1. Hassas ve zaman alıcı bir teknik gerektirdikleri için yapımları zordur 

(Qualtrough ve Mannocci, 2003). 

 2. Metal döküm post korlar restorasyonun altından metal yansıması sonucu 

estetik problemlere sebep olmaktadır (Morgano ve Brackett, 1999). 

3. Döküm postlar zaman içerisinde korozyona uğrar. Korozyon sonucu ortaya 

çıkan ürünler oral dokular için toksik etki oluşturmaktadır. 

4. Döküm postlar aynı uzunluktaki paralel kenarlı prefabrik postlardan daha az 

tutucudurlar (Morgano ve Brackett, 1999; Morgano ve Milot, 1993). 

Döküm post korların, restore edilen dişin kanal morfolojisine özel olarak 

üretilmeleri sayesinde, tutuculukları çok iyidir. Tutuculuğu artırmak için ilave yöntemlere 

ihtiyaç duymamaktadır (Aydemir ve Bağlar, 2019).  Fiber ve zirkonyum postların 

tutuculuklarının döküm metal postlar ile karşılaştırıldığı bir laboratuvar çalışmasında, 

döküm metal postların tutuculuğu fiber ve zirkonyum postlardan daha yüksek 

bulunmuştur (Türker ve ark., 2015). 

 Mevcut çalışmamızda; üst birinci keser dişlerin geniş kök morfolojisine sahip olmaları 

ve kullanılan üst santral keser dişlerin ağır madde kaybına uğramış olmaları nedeniyle, 

deney gruplarından bir tanesinde döküm metal postların kullanılması uygun görülmüştür. 

Ayrıca; döküm metal postların yüksek kırılma dayanımlarının, güncel materyallerle 

karşılaştırılması amaçlanmıştır. 
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Prefabrik postlar 

Prefabrik postlar döküm postların üretim aşamasındaki basamakları basitleştirmek 

ve hızlandırmak, aynı zamanda döküm post korların sahip olduğu dezavantajları 

gidermek amacıyla uygulanan sistemlerdir (Wilson ve ark., 1997). Prefabrik postlar için 

geliştirilen birçok sistem ve uygulama şekilleri bulunmaktır. Her bir sistemin retantif 

özellikleri, uygulama şekli ve biyomekanik özellikleri farklıdır. Mevcut klinik durum 

değerlendirilerek kullanılacak sistemin veya materyalin seçimi her bir olgu için bireysel 

olarak yapılmalıdır (Baba ve ark., 2009). 

Prefabrik post sistemlerinde, her bir kanal geometrisine uygun preparasyon 

frezleri ve post materyalleri bulunmaktadır. Post boşluğunun uygun olan frezlerle 

preparasyonunun ardından aynı seansta post materyali kanal içerisine simante edilir. Kor 

yapı aynı seans içerisinde ağız içerisinde oluşturulabilir. Prefabrik post sistemleri metal 

ve metal olmayan olmak üzere iki sınıfa ayrılmaktadır (Akkayan ve Caniklioğlu, 1997). 

Metal prefabrik postlar 

Metal prefabrik postlar çoğunlukla paslanmaz çelik, nikel krom, krom kobalt gibi 

kıymetsiz metal alaşımlarından üretilmektedir. Uygulanacak post çeşidine uygun 

boyutlarda frezler ile kök kanalı şekillendirilir. Preparasyonu tamamlanan boşluğa post 

materyali pasif olarak yerleşmektedir. Tutuculuğu sağlamak için siman kullanılır. Aynı 

seans içerisinde kompozit veya amalgam kor uygulanır (Smith  ve ark., 1998). Klinik 

kullanımı döküm metal postlara kıyasla çok daha pratik ve yaygın olmasına karşın bazı 

dezavantajları bulunmaktadır; 

 Korozyona uğrayabilirler ve korozyon ürünleri dişeti bölgesinde renk değişikliğine 

neden olabilir. 
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  Servikal bölgede üzerindeki kron materyalinin kalınlığı bu bölgede az olduğundan 

metalik renk yansıması görülebilir. 

  Işığın geçişine izin vermeyen optik özellikleri, dental estetiğin sağlanmasında 

yetersizdir. 

 Üzerinde aktif yivlerin bulunduğu metal prefabrik post çeşitleri, oluşturdukları stresten 

dolayı kök dentininde kırık ve çatlak oluşumuna sebep olabilir.  

  Yüksek elastik modül değerleri nedeni ile kalan diş dokusunda kırık oluşturabilirler 

(Fernandes ve Dessai, 2001; Fernandes ve ark., 2003; Hochman ve Zalkind, 1999) 

Metal Olmayan Prefabrike Postlar 

 Metal olmayan postlar metallerin ışığı geçirememesinden kaynaklanan estetik 

problemleri giderir. Metal postların korozyon uğramaları sonucu oluşan renklenme ve 

toksik etki azaltılır (Tuğut ve ark., 2011). 

Metal olmayan prefabrike postlar üç başlıkta incelenir;  

1. Fiber Postlar  

a. Karbon fiber postlar,  

b. Kuartz fiber postlar,  

c. Cam fiber postlar, 

 d. Polietilen fiber postlar (Ferrari ve Scotti, 2002).  

 2. Seramik Postlar 

a. Cam seramikler,  

b. Alüminyum oksit ile güçlendirilmiş seramik postlar,  

c. Zirkonyum esaslı postlar (Bateman ve ark., 2003). 

3. Peek postlar (Aydemir ve Bağlar, 2019). 
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2.3.4.2. Fiber postlar 

Bu postlar, epoksi rezin içerikli polimer bir matrisin içine gömülmüş fiber 

yapılarından oluşmaktadır. Farklı özellik ve formdaki bu fiberlerin varlığı katıldığı 

yapının mekanik ve fiziksel özelliklerini geliştirmektedir. Fiber yapılı post sistemlerinin 

en avantajları özelliklerinden biri dentin yapısına yakın elastik modül değerlerine sahip 

olmasıdır (Naumann ve ark., 2005). 

Diş hekimliği alanında kullanılan farklı yapıdaki fiberler; 

  Karbon fiber, 

  Aramid fiber,  

  Polietilen fiber ve 

  Cam fiber. 

 Farklı formdaki fiberler ise;  

  Örgü fiber,  

  Sarmal/Parçalı fiber ve  

  Uzunlamasına/Tek yönlü fiber (Dede, 2022; Ghavamnasiri ve ark., 2011).  

Kanal tedavili dişlerde kalan diş dokusunu desteklemek için fiber postlar, 

elastiklik modülü fiber ve dentine yakın olan kompozit rezin siman (6,8-10,8 GPa) ve kor 

(5,7-25 GPa) yapıyla birlikte kullanılırlar.  Sistemin tüm bileşenlerinin elastik modül 

değerlerinin birbirine yakın olması kırılmaya karşı hassas bölgesel bir alan oluşumunu 

engellemektedir (Ghavamnasiri ve ark., 2011). Ayrıca, yeni jenerasyon dentin bonding 

ajanların fiber post sistemleri üzerinde gösterdiği yüksek bağlanma kuvveti, oluşan 

restoratif yapının kırılmaya direncini artırmaktadır (Bouillaguet ve ark., 2003). 
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Fiber postlar, dentine benzer elastiklik modülleri sayesinde üzerlerinde bulunan 

restorasyonun kırılma direncini artırmaktadır. Oklüzal stresleri doğrudan olarak dişe 

iletmezler. Fiber postlarda aktif yivler yerine pasif retansiyon olukları vardır. Kompozit 

ve tam seramik restorasyonlar ile kullanımları uygundur. Estetiktirler ve güncel adezivler 

ile kimyasal olarak uyumludurlar. Kök kanalından uzaklaştırılmaları gerektiğinde söküm 

için uygun olan özel frezleri sayesinde işlem çok daha pratik ve konservatif olarak 

gerçekleşebilmektedir (Sadek ve ark., 2006; Toksavul ve ark., 2005).  

a. Karbon fiber postlar 

Diş hekimliğinde metal olmayan post kullanımı ilk olarak karbon fiber postlar ile 

başlamıştır. 1922 yılında kullanılmaya başlanmıştır. İçeriği; epoksi matriks içerisinde 

gömülmüş karbon fiberlerden oluşmaktadır. Bu fiberler, 8 µm boyutunda ve matriks 

içerisinde birbirlerine paralel olacak şekilde yerleşimlidir (Aydemir ve Bağlar, 2019; 

Fredriksson ve ark., 1998). Elastik modül, kırılma dayanımı, stres dağılımı benzeri 

mekanik ve fiziksel özellikleri post kor uygulamaları için uygun olmasına rağmen en 

büyük dezavantajları orijinal renklerinin siyah olmasıdır (Mannocci ve ark., 2001). 

b. Kuartz fiber postlar  

Karbon fiber postların radyolusent ve koyu oluşundan kaynaklanan yetersiz estetik 

özellikleri, kuartz fiber postların üretilmesiyle iyileştirilmiştir. Ferrari ve ark., karbon 

fiber post olan Composipost ile kuartz fiber post sistemleri olan Aestheti post ve Aestheti 

Plus postu bir ila altı yıl arasında değişen klinik kullanım süresinde mekanik özelliklerini 

karşılaştırmışlar ve karbon ve kuartz fiber post grupları arasında anlamlı bir farklılık 

bildirmemişlerdir (Ferrari ve ark., 2000). Diğer fiber post sistemleri arasında ışık 

geçirgenliği ve estetik özellikleri en yüksek seviyede olan kuartz postlar, mekanik 
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özellikleri hakkında yapılan çalışmalarda da %98 oranında başarılı bulunmuşlardır 

(Malferrari ve ark., 2003). 

c. Cam fiber postlar 

Cam fiberle güçlendirilmiş post sistemleri, uygun elastik modül değeri gösteren 

rezin matriks içerisinde dayanıklılığı artırmak amacıyla matriks içerisine eklenen cam 

fiberlerden meydana gelmektedir (Goldberg ve Burstone, 1992). Cam fiber yapıları içerik 

olarak; silika bazlı, Si02 ve diğer formülasyon camlarının çok ince filamentler şeklinde 

üretilmiş halidir (Özüdoğru, 2020; Türkeş ve ark., 2018). Cam yapıdaki fiberler birçok 

farklı formda üretilebilir. Bunlar; elektriksel cam (E-cam), güçlendirilmiş cam (S-cam), 

zirkonya destekli cam, baryum borosilikat cam, kurşun potasyum sodyum silikat cam, 

alumino silikat camlardır. Diş hekimliğinde sıklıkla E-cam fiberler kullanılmaktadır. 

Yapısında; % 55 SiO2, % 22 CaO, % 15 Al2O3, % 6 B2O3 ve az miktarda metal oksitler 

bulunur. Elektriksel camın özellikleri; düşük maliyet, yüksek dayanım ve yüksek 

bükülme direnci, yüksek ısı direnci ve neme düşük hassasiyet göstermesidir (Murphy, 

1998; Yokoyama ve ark., 2012). 

  Cam fiberlerin bükülme dayanımı 420 ile 1250 MPa arasındadır. Yapılan bir 

çalışmada, yoğunluğu artırılmış cam fiberler ile metal ilavesiyle güçlendirilmiş akrilik 

reçinelerin darbeye karşı dayanıklılığı karşılaştırılmıştır. Fiber takviyesinin cam fiberlerin 

darbe dayanımını anlamlı derecede artırdığı bildirildi (Türkeş ve ark., 2018). En önemli 

ve klinik uygulamalarda dikkat edilmesi gereken dezavantajı ise nemli ortamdan kolay 

etkilenmeleri ve buna bağlı olarak dayanıklılıklarının azalmasıdır (Ferrari ve Scotti, 2002; 

Purton ve Payne, 1996).  

Günümüzde Saremco (Saremco Dental), EnaPost (Micerium), RelyX Post (3M 

ESPE), Ghimas White (Ghimas), EasyPost (Dentsply), Cytec Blanco (Hahnenkratt), FRC 



 

22 

 

Postec Plus (Ivoclar-Vivadent), Luscent Anchors (Dentatus) ve Fiber Master (NTI) gibi 

farklı firmalara ait birçok cam fiberle güçlendirilmiş kompozit postlar mevcuttur. 

Çalışmamızda kullandığımız cam fiber post sistemi; Whıte post DC No:2’dir. Bu post 

sistemine ait spesifik özellikler: 

 Şeffaf özellik gösterir. Estetik bölge uygulamalarında alt yapıdan 

kaynaklanan renklenme problemi bu post sisteminde görülmez. 

 Radyoopak özellik gösterir. Bu sayede, simantasyon öncesi ve sonrası 

kanal içindeki pozisyonunu değerlendirilebilir. 

 Elastik modül değeri dentine yakındır.  

 Çift taper dizaynı sayesinde kök kanalına iyi adaptasyon gösterir.  

 Kanal hazırlığını kolaylaştıran kendi post sistemine özel dirillere sahiptir. 

d. Polietilen fiber postlar 

İlk kez 1988 yılında, Braden ve ark. tarafından kullanımı önerilmiştir. Polietilen 

fiber örgü şerit olarak da adlandırılır (Braden ve ark., 1988). Diş dokularına benzer rengi, 

sertlik derecesinin düşük ve yüksek yorgunluk direncine sahip olması gibi nedenlerle 

üstün özelliklere sahip bir materyal olarak bilinmektedir. Ayrıca kırılgan olmaması, 

erimeye karşı dirençli, hidrofobik ve biyouyumlu olması son yıllarda tercih edilen fiberler 

arasına girmesini sağlamıştır. Diş hekimliğinde kullanılan polietilen fiberle istenilen 

başarının sağlanamamasının en önemli nedeni adezyondur. Rezin ile fiberin adezyon 

probleminin  sebebi olarak da fiberin düşük yüzey enerjisine sahip olması ve fiberde 

kimyasal bağlanma yüzeylerinin eksik olması gösterilmektedir (Shetty ve ark., 2005). 
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Fiberle güçlendirilmiş kompozit postların avantajları  

1.Işığı yansıtan yapıları sayesinde doğal bir görünüm sağlarlar ve tam porselen kuronlar 

ile birlikte estetik özellikleri iyileştirilmiş restorasyonların üretimini mümkün hale 

getirmektedir. 

2. Diş dokularına yakın elastik modül değeri bulunmaktadır.  

3. Fiberle güçlendirilmiş postların düşük bükülme modülü dentine yakındır ve bu durum 

kök kırılması riskini azaltır. Kök kırılması olmadan yüksek başarı oranı sergilerler,  

4. Kullanımları pratiktir  

5. Metal içermedikleri için korozyon ve periodontal dokularda toksik etki oluşturmazlar.  

6. Kanaldan uzaklaştırılmaları kolay ve konservatiftir. 

7. Fiberle güçlendirilmiş postlar, birçok rezin simanla ve rezin esaslı kompozit kor 

materyalleri ile kimyasal bağlantı oluşturarak tek parça sistem oluşturur (Bateman ve ark., 

2003; Qualtrough ve Mannocci, 2003). 

Fiberle güçlendirilmiş kompozit postların dezavantajları ve kontrendikasyonları 

 1. Fiberler su absorbe ederek boyutsal değişikliğe uğrarlar, 

 2. Maliyetleri metal postlara göre yüksektir,  

 3. Radyoopasiteleri markalar arasında değişkenlik gösterir (Bateman ve ark., 2003; 

Qualtrough ve Mannocci, 2003). 

 4. Döküm post yapılması gereken aşırı geniş, düzensiz ve eğri kanallarda tercih 

edilmezler (Freedman, 2001). 



 

24 

 

2.3.4.3.Seramik postlar 

a. Alüminyum oksitle güçlendirilmiş seramik postlar  

Bu sistemde öncelikle toz ve likit yapısına ait bileşenler alümina çekirdeği 

oluşturmak üzere birleştirilir. Toz yapısında in-ceram alümina tozu likit yapısında ise 

deiyonize su bulunmaktadır. Oluşturulan alümina çekirdekleri dayanıklı bir yapı 

oluşturmak, seramikte oluşan mikro çatlakların ilerleyişini durdurmak amacıyla yüksek 

ısıda sinterlenir. Mekanik ve fiziksel özellikleri yapıya eklenen lantan alüminyum silikat 

taneleri ile geliştirilir. 1991 yılında uygulanmaya başlanan Al2O3 seramik post kor 

sistemleri zaman alıcı ve teknik olarak zor üretim aşamaları sebebiyle günümüzde 

kullanılmamaktadır (Gracis ve ark., 2015). 

b. Zirkonyum oksit esaslı seramik postlar  

Zirkonyum diş hekimliğinde kullanım alanları oldukça geniş olan popüler bir 

materyaldir. Zirkonyumun dental post olarak kullanımı; TZP ile birlikte % 3 mol Y2O3 

(yitriyum oksit) içerir. Posta sertlik ve düzgün bir yüzey sağlayan ortalama 0.4 µm 

partikül boyutu ve porozite içermeyen yapısıyla yüksek kalitede seramik materyali olarak 

tanımlanmaktadır (Baba ve ark., 2009). Dayanıklılık, biyouyumluluk, korozyona direnç 

ve doğal dişlerin rengine uygun estetik özellikleri zirkonyumun üstün özelliklerindendir. 

Zirkonyumun kırılma dayanımının metal alaşımlar kadar yüksek olması, zirkonyum 

postların klinik kullanım açısından uygun olduğunu düşündürmüştür (Özkurt ve ark., 

2010; Stawarczyk ve ark., 2017). 

Zirkonyum postların dentin yapısı ve kor materyallerine bağlantısının düşük 

olduğu bildirilmiştir (Koutayas ve Kern, 1999). Yüzeye hidroflorik asit uygulamanın 

veya post üzerine direkt silan uygulamanın bağlantıyı artırmadığı bildirilmiştir. Zirkon 

esaslı post sistemlerine silan uygulaması, kumlama sonrası yapılması en yüksek bağlantı 
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dayanımını elde etmek için gerekli prosedür olarak tanımlanmaktadır (Koutayas ve Kern, 

1999). O’Keefe ve ark. yapmış oldukları bir çalışmada, Panavia 21 (Kuraray J. Morita, 

Tustin, California) ile zirkonyum postlar arasında en yüksek kimyasal bağlantı elde 

edildiğini açıklamışlardır (O'Keefe ve ark., 2000). Zirkonyum post prefabrik veya kişiye 

özel olarak hazırlanabilir (Xible ve ark., 2006). Prefabrike zirkonyum postlar için kor 

yapısı kompozit rezinler veya preslenmiş seramikler kullanılarak hazırlanmaktadır. 

Prefabrike zirkonyum post uygulamasında en sık karşılaşılan sorun, kor ile postun 

birbirinden ayrılmasıdır (Al-Thobity, 2016). Kişiye özel olarak hazırlanan zirkonyum 

postların üretim tekniği ise; prepare edilen kanal ve kalan diş dokusunun ölçüsü rezin 

patern veya plastik çubukların üzerine yerleştirilen oda ısısındaki mum ile post yuvasının 

ölçüsü elde edilmektedir. Bu ölçü üzerinden direkt veya indirekt elde edilen model 

taranır.  Cad/Cam ile Y-TZP bloklardan frezelenerek üretim gerçekleştirilir. Bu teknikle 

daha yüksek dayanıklılık, kanala maksimum adaptasyon ve yeterli estetik sağlanmıştır 

(Streacker ve Geissberger, 2007). Zirkonyum postların yüksek elastisite modülü (200 

Mpa)  nedeniyle katastrofik kök kırıklarına sebep olabileceği ve kök kanalından 

çıkarılmasının zor olduğu bildirilmiştir (Bitter ve ark., 2006; Özkurt ve ark., 2010). 

2.3.4.4. Peek postlar 

Yüksek performanslı polimer ailesinden olan peek materyali son zamanlarda diş 

hekimliğinde yaygın bir kullanım alanına sahiptir. Mükemmel fiziksel özellikleri olan bu 

polimer, başlangıçta diğer materyaller ile kombine edilerek kullanılmaya başlanmıştır. 

Fakat, üstün fiziksel ve mekanik özellikleri sayesinde tek başına kullanım alanları her 

geçen gün artmaktadır (Rahmitasari ve ark., 2017). 

Post materyalleri için elastik modül değeri kuvvet dağılımı açısından oldukça 

önemlidir. Dentin dokusuna bağlanarak kor yapıdan gelen kuvvetleri kök üzerine dengeli 
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bir biçimde dağıtabilmek, post kor restorasyonların klinik başarısını büyük ölçüde 

artırmaktadır. Fakat elastik modül değeri dentin dokusundan daha yüksek bir materyal 

kullanıldığında post ve diş arasında stres alanları oluşur. Diş kökü oluşan kuvvetleri tolere 

edemeyebilir. Bu durumda, post ile kök kanalı arasındaki bağlantının bozulması, 

onarılabilir veya onarılamaz tipte kök kırıklarını meydana getirebilir. Dolayısıyla diş ve 

diş çevresi dokular ile kullanılacak olan restoratif materyal arasında biyomekanik uyum 

olması gerekmektedir (Rahmitasari ve ark., 2017; Santos-Filho ve ark., 2014). Literatürde 

elastisite modülü dentine yakın olan post materyali ile restore edilen endodontik tedavili 

dişlerde, kök kırığı riskinin daha az olduğu gösterilmiştir (Rosentritt ve ark., 2000). Peek 

elastik modül değeri (51 GPa) dentin dokusuna (297 MPa) yakınlığı en fazla olan 

materyaldir (Skirbutis ve ark., 2017). Aynı zamanda gerilim özellikleri ve şok 

absorbsiyon yeteneği bir post materyali olarak oldukça elverişlidir (Schwitalla ve ark., 

2016).  

Peek postlar çeşitli Cad-Cam teknikleri ile üretilebilir. Kazıma veya üç boyutlu 

baskı gibi yöntemler kullanılarak kişisel veya prefabrik olarak üretilebilir (Benli ve ark., 

2020; Najeeb ve ark., 2015). Bu yöntemler de kendi içinde karşılaştırıldığında ‘melting-

blending’ yönteminin diğer yöntemlerde olduğu gibi üretim sırasında kırıklar 

oluşturmadığı ve daha yüksek bir elastikiyet sağladığı çalışmalarda mevcuttur 

(Stawarczyk ve ark., 2015).  

Peek, kimyasal ve biyolojik olarak inerttir. İnert yapısı kanal içinde stabil bir 

şekilde kalmasını ve restorasyonun uzun ömürlü olmasını sağlamaktadır (Nieminen ve 

ark., 2008). Metalik bir rengi yoktur. Metal postlarda restorasyonun altından ya da 

servikal kök sahasından gingival dokulara yansıyan metalik renk peek materyalinde 

bulunmamaktadır (Zeighami ve ark., 2017). Peek materyalinin en önemli avantajlarından 
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biri de kompozit rezinlerle yeterli düzeyde bir bağlantı sağlayabilmesidir. Bu durum 

seramik postlarda görülen post ve kor yapı arasındaki bağlantı problemlerinin peek 

postlar için ortadan kaldırıldığını göstermektedir. Ancak peek ve kompozit rezin 

bağlantısının, peek yüzeyine daha önceden uygulanan yüzey işlemlerinden sonra 

sağlanması gerekmektedir. Optimum bağlantı dayanımı için, yüzey işlemleri sonrasında 

bağlayıcı ajan kullanımı önerilmektedir (Benli ve ark., 2020). Ayrıca, peek materyalinin 

ışınlara dayanımı iyidir. Post materyali açısından simantasyon sürecinde ışıkla sertleşen 

materyallerin kullanımı ve periapikal kontrol filmlerinin alınması sırasında maruz 

kalacağı x ışınlarına karşı dirençli olması önemli bir özelliktir. Ayrıca bu özellik çekirdek 

yapısına herhangi bir zarar verilmeden, radyasyonla sterilize edilmesine, UV (ultraviyole) 

ışınları ile yüzey modifikasyon işlemlerine olanak sağlamaktadır (Qin ve ark., 2021). 

Peek materyali birçok materyal ile modifiye edilebilmektedir.  Örneğin saf peek 

materyaline TiO2, hidroksiapatit, karbon fiber, cam fiber, baryum sülfat gibi materyaller 

eklenerek çeşitli özellikler geliştirilebilir. Fiziksel, mekanik, radyolojik ve antibakteriyel 

özellikler bu amaçla değerlendirilebilir. Elastisite modülü bir miktar arttırılarak kortikal 

kemiğe yaklaştırılabilir, baryum sülfat eklenerek radyoopasitesi arttırılabilir. Çalışmalar 

hidroksiflorapatit eklenen peek kompozisyonunun S. mutans bakterisine karşı 

antibakteriyel özellik gösterdiği belirtilmiştir (Najeeb ve ark., 2015).Peek materyali 

polimer olmasına rağmen  polimerizasyon büzülmesi göstermez; bu durum kanal içi 

uyumun devamlılığı açısından avantaj sağlar (Caglar ve ark., 2019). Yüzey enerjisi 

düşük, hidrofobik yüzeye sahiptir. Fakat bu özelliği, postun simanla ıslanabilirliğini 

zorlaştıracaktır. Peek'in düşük yüzey enerjisine sahip olması ve farklı kimyasal işlemlerle 

yüzey modifikasyonuna direnç göstermesi nedeniyle kompozit rezin malzemeleri ile peek 

yüzeyleri arasında yeterli bağ kuvveti sağlanmak zorlaşmaktadır. Peek post materyalinin 

bağlanma dayanımının artırılması için post yüzeyine; asitleme, kumlama gibi yüzey 
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modifikasyon işlemleri yapılmasına gereksinim duyulmaktadır (Benli ve ark., 2020; 

Komada ve ark., 2006). Peek opak bir maddedir. Bu nedenle ışıkla sertleşen simanlarla 

kullanıldığında yetersiz polimerizasyona sebep olabilir. Bu nedenle hem kimyasal olarak 

hem ışık ile sertleşen simanlarla simantasyon işlemi önerilmektedir (Bodden ve ark., 

2017; Zeighami ve ark., 2017).  

Peek’in tüm bu özellikleri, alternatif post-kor materyali olabileceği konusunda 

araştırmacıları materyal ile ilgili çeşitli çalışmalar yapmaya yöneltmiştir. Benli ve ark.  

yapmış oldukları çalışmada; döküm metal, fiber ve peek postları kullanmış, peek postların 

yüzey işlemlerinden sonra anterior bölgede yeterli mekanik özelliklerde ve estetik bir post 

seçeneği olabileceğini bildirmişlerdir (Benli ve ark., 2020). Benzer bir şekilde postların 

bağlanma dayanımının karşılaştırıldığı bir çalışmada, Güven ve ark. pekk 

(polieterketerketon) postların prefabrik kişiye özel tipini prefabrik fiber postlar ile 

karşılaştırmıştır (Güven ve ark., 2020). Her üç post materyali içinde yeterli düzeyde olan 

bağlanma kuvvetleri kişiye özel üretilmiş olan pekk postlar için en yüksek değerdedir. 

Özarslan ve diğerleri peek, zirkonyum oksit ve cam fiber post-korları karşılaştırmışlardır. 

Üç çeşit postun kırılma dayanımlarının incelendiği çalışmada, peek postlarda oluşan 

kırıkların onarılabilir tipte olduklarını rapor etmişlerdir (Sabancı ve ark., 2022). Ayrıca, 

yapılan çalışmada peek postların cam fiber ve zirkonyum oksit postlarda olduğu gibi 

anterior bölgedeki maksimum kuvvetlere yeterli kırılma dayanımı gösterdiği 

bildirilmiştir (Caballé‐Serrano ve ark., 2019).  

 Chan-Hong Song ve ark., çeşitli yüzey işlemleri uygulamış oldukları pekk postlar 

ve fiber postları bağlanma dayanımlarını değerlendirmişlerdir. En yüksek bağlanma 

dayanımını silika kaplanmış ve silan uygulanmış pekk postların gösterdiğini ifade 

etmişlerdir. Yüzey işlemi uygulanmış pekk postlar fiber postlara alternatif olabilecek 
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bağlanma dayanımı değerleri gösterdiğini vurgulamışlardır (Song ve ark., 2018). 

Literatürde peek postların bağlanma dayanımlarını inceleyen çalışmalarda benzer 

sonuçlar görülmektedir. Fakat bir post materyali olarak peek kullanımı için bağlanma 

dayanımının yanı sıra kırılma dayanımı, elastik modül ve üst yapı ile uyumu gibi birçok 

parametre göz önünde bulundurulmalıdır. 

2.4. Post kor restorasyonların simantasyonu  

Post kor restorasyonların simantasyonunda, siman materyalinin vakaya uygun 

seçilmesi sızıntıyı önlemek, tutuculuğu ve direnci sağlamak için önemlidir (Yeğin ve ark., 

2016). İdeal bir simantasyon sağlanabilmesi için kullanılan simanın sahip olması gereken 

bazı özellikler vardır: 

 Toksik olmamalı, periapikal ve çevre dokuları olumsuz etkilememeli, 

 Ağız içi ortamda çözünürlük göstermemeli, 

 Sertleştikten sonra yeterli mekanik direnç gösterebilmeli, 

 Sıkıştırma ve çekme kuvvetlerine yeterli direnç gösterebilmeli, 

 Mine, dentin gibi dental dokular ile restoratif materyallere yüksek adezyon 

göstermeli, 

 Vakaya uygun renk seçimi mümkün olmalı 

 Uygun film tabakası ve viskoziteye sahip olmalı,  

 Yeterli çalışma süresi olmalıdır (Diaz-Arnold ve ark., 1999). 

Simanlar adeziv ve adeziv olmayan simanlar olmak üzere ikiye ayrılır Adeziv 

olmayan simanlar; çinko fosfat, polikarboksilat ve cam iyonomer simanlardır. Geleneksel 

simanlar olarak da adlandırılan bu simanlar dental dokular ve protetik restorasyonlara 

kimyasal bir adezyon göstermezler. Geleneksel simanlar sadece mekanik bir tutuculuk 

sağlarlar. Adeziv simanlar rezin simanlar ve rezin modifiye cam iyonomer simanlar 
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olarak sınıflandırılabilmektedirler (Morgano ve Brackett, 1999). Rezin simanın 

tutuculuğu mine ve dentin dokusunun asit ile pürüzlendirilmesinin ardından adezyon 

materyalinin yüzeye uygulanmasıyla artırılır. Adezivin içerisinde bulunan monomer 

yapıların asit ile aşındırılmış diş yüzeyinde oluşan boşluk alanlara nüfuz etmesi ile oluşan 

ara tabaka hibrit tabaka olarak adlandırılmaktadır. 2-5 μ kalınlığında oluşan hibrit tabaka 

mikro mekanik tutuculuğu artırmaktadır (Swift ve ark., 2006; Vichi ve ark., 2001). Silan 

bağlama ajanı olarak adlandırılan adeziv materyal iki mekanizma ile bağlantıyı 

güçlendirmektedir. İlk olarak, silan bağlayıcı ajan rezin simanın fiziksel ve mekanik 

özelliklerini geliştirmektedir. İkincil olarak ise; hibrit tabaka ile rezin ara yüzeyi boyunca 

suyun geçişini önleyerek hidrolitik bir tıkama  sağlar, rezinin çözünürlüğü ile su 

emilimini azaltır (Phillips, 2013).  

  Literatürde daha önce yapılmış çalışmalar incelendiğinde, adeziv olarak simante 

edilen postların, geleneksel simanlarla simante edilenlere göre kırılma dayanıklılığının 

daha iyi olduğu görülmüştür. Çalışmamızda kullandığımız post gruplarından bir tanesi 

olan fiber postlar, adeziv sistemle simante edilmelidir. Fiber postların en önemli 

dezavantajı su emilimi göstermesidir. Dolayısıyla, fiber postların üç nokta bükme testi 

direnci su emilimine bağlı olarak düşmektedir. Dental simanların su absorbsiyonu ile 

sıkışma direnci, elastik modülü ve bağlantı kalitesi etkilenmektedir. Bu durum adeziv 

simanların kullanılması ile engellenmeye çalışılır (Morgano ve Brackett, 1999). 

  Kimyasal olarak inert yapısı ve düşük yüzey enerjisinden dolayı peek postların 

simantasyon öncesinde Al2O3 partikülleri yüzey işlemine tabi tutulması gerekmektedir. 

Uygun yüzey işlemleri sonrasında peek postların dentin ve rezin siman arayüzüne 

bağlantısı yeterli olmaktadır (Guo ve ark., 2020).  
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Metal, cam fiber ve peek postların kullanıldığı mevcut çalışmada 7. Jenerasyon 

adeziv rezin bir siman materyali kullanılmıştır. (FGM, Allcem dual, Kaliforniya, ABD) 

Rezin uygulamasından önce dentin yüzeyi adeziv bonding materyal ile hazırlanmıştır. 

(FGM, unıversal bond, Kaliforniya, ABD) Dentin yüzeyine uygulanan adeziv bonding 

materyalinin genel özellikleri; 

 Nemli ve demineralize dentin yüzeyine yüksek afinite sağlamaktadır. 

 Demineralize edici ajanın yeterli şekilde nüfuz etmesine ve hibrit 

tabakanın iyi bir şekilde oluşumuna katkıda bulunan dengeli çözücüler ve 

monomerler içermektedir. 

 Yüksek nemli ortamlarda stabil ve uzun ömürlü hibrit tabaka 

oluşturmaktadır. 

 MDP (metakriloksi dihidrojen fosfat) içeriği sayesinde yüksek bağlantı 

dayanımı göstermektedir. 

 Metaller ve seramikler için yüzey adeziv materyali olarak kullanımı 

uygundur. 

 

 

Şekil 2.1. Çalışmada kullanılan adheziv ambar 
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Çalışmada kullanılan rezin simanın genel özellikleri ise; 

 Tam porselen, kıymetli ve kıymetsiz metal alaşımlarının simantasyonu için 

uygundur. 

 Cam fiber, seramik ve metal postların simantasyonunda kullanılabilir. 

 Işıkla ve kimyasal olarak polimerizasyon sağlanabilir. 

 Farklı materyal yüzeylerinde yüksek bağlanma direnci göstermektedir. 

 Whıtepost DC post sistemi ve FGM amber ile beraber uygulandığında 

klinik performansını geliştirilmektedir. 

 

Şekil 2.2. Çalışmada kullanılan rezin siman 

2.5. Kor materyalleri  

Kor materyalleri, endodontik tedavi görmüş dişlerin kök kanalına yerleştirilen 

post materyalinin koronal kısmında bulunmaktadır. Direk ağız içerisinde 

şekillendirilebilir veya post ile beraber üretimi yapılabilir. Yapılan protetik restorasyon 

ile post arasında kuvvet iletimi sağlar. Ayrıca protetik restorasyonun stabilizasyonuna 
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katkı sağlar. En sık kullanılan kor materyalleri; cam iyonomer, kompozit, amalgam, metal 

alaşımları ve seramiklerdir (Karaçolak ve Türkün, 2015; Karataşlı, 2017).Kor 

materyallerinin sahip olması gereken bazı özellikler vardır: 

  Pulpa ve dentini kimyasal ve termal etkilere karşı ve mikro sızıntıya karşı 

korumalıdır. Bununla birlikte, kor materyalinin uzun dönem etkin bir şekilde 

kullanılabilmesi, kor materyali-rezidüel dentin ve kor materyali-post arasındaki 

bağlantının güçlü olmasına bağlıdır (Karataşlı, 2017). Kor materyalinin bir diğer önemli 

özelliği de sertliğidir. Yapılan bir çalışmada; post-kor ile restore edilen dişlerin kron 

restorasyonlarının yapılması ile birlikte, korun sertliğinin öneminin azaldığı bildirilmiştir 

(Karataşlı, 2017). 

2.5.2. Prefabrik kor materyalleri 

  Günümüzde prefabrik postlar ile birlikte kullanımı en sık tercih edilen postlar 

kompozit ve amalgamdır (Kovarik ve ark., 1992). Kompozit rezinler kalan diş dokularına 

ve restoratif materyallere yüksek adezyon göstermektedir. İstenilen şekil ve genişlikte 

uygulanmaları oldukça pratiktir (Cekic-Nagas ve ark., 2008). Kullanılan protetik 

materyale ve altta kullanılan post materyaline uygun olacak şekilde birçok renk seçeneği 

mevcuttur. Kompozit korların en önemli dezavantajı rezin içeriklerinden dolayı 

polimerizasyonun tamamlanmasının ardından meydana gelen büzülmedir (Reagan ve 

ark., 1999). Tepilebilir tip kompozit materyallerin yüksek doldurucu oranı bu problemin 

büyük ölçüde azalmasını sağlamıştır. Kor materyali için özel olarak yapılan kompozitler 

de mevcuttur. Bunlar hem daha rahat uygulanabilme hem de daha fazla miktarlarda 

polimerize edilebilme özelliklerine sahiptir. Fiziksel özellikleri, geleneksel kompozitlere 

göre daha iyidir. Amalgam ve kompozit korların ise kırılma dayanımları birbirlerine 

yakındır ve cam iyonomer simandan daha yüksektir (Gateau ve ark., 1999). Cam 
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iyonomer simanların, düşük basma ve gerilme dayanımlarından dolayı, düşük kırılma 

dayanımına sahip olduğu bilinmektedir (Kovarik ve ark., 1992). 

2.5.3. Döküm metal korlar  

Döküm metal postlarla bütün olarak hazırlanmaktadır Sertlikleri, kullanılan 

alaşıma göre değişmektedir. Altın döküm korların termal genleşme katsayıları, diş 

dokusuna yakındır ve korozyona uğramazlar. Kıymetsiz alaşımlardan yapılan korlar 

altına göre daha serttir, korozyona uğrayabilmektedirler ve mekanik özellikleri dentinden 

faklıdır (Martínez-González ve ark., 2001). 

 2.5.4. Seramik korlar  

Zirkonya içeren cam seramik kor (Cosmo-Ingot, Ivoclar Vivadent, Schaan, 

Liectenstein) ağırlıkça % 58.5 SiO2, % 15.5 ZrO2, % 4 P2O5, % 8 LiO2 ve diğer doldurucu 

malzemelerden oluşmaktadır. Isı ve presleme işlemi ile post yüzeyine 

uygulanmaktadırlar. Kompozitlere oranla seramik post yüzeyine daha iyi 

bağlanmaktadırlar. Seramik postlarla beraber tam seramik restorasyonların altında 

özellikle ön bölgede kullanımları önerilmektedir. Termal genleşme katsayıları, 

zirkonyum oksit postlarla uyumludur (Toksavul ve ark., 2005). 

 İndirekt olarak kullanılan cam seramik kor materyali ise (Ceracap, Komet 

Brasseler) post üzerine rezin siman ile simante edilmektedir (Özkurt ve ark., 2010). Ergun 

ve ark.’nın farklı kor materyallerinin endodontik tedavili dişlerin kırılma dayanımını 

değerlendirdikleri çalışmalarında, tek parça zirkonya post-kor sistemlerin kompozit rezin 

ve rezin kor materyallerine göre daha yüksek kırılma dayanımı değerleri gösterdiği, ancak 

rezin esaslı kor materyallerinin kırık modlarının daha tamir edilebilir seviyede olduğu 

gözlenmiştir (Ergun ve ark., 2014). 
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2.6. Post kor ile restore edilmiş dişlerin protetik restorasyonunda kullanılan 

materyallerinin sınıflandırılması 

Protetik diş hekimliği sabit restoratif uygulamalarında, yaygın olarak metal 

destekli seramik restorasyonlar kullanılmaktadır. Metal destekli seramik restorasyonların 

olumsuz özellikleri; opak görüntü, yetersiz doku uyumu ve altyapı metali kaynaklı 

korozyon olarak kısaca sıralanabilir. Tam seramik restorasyonlarda dentin rengi benzeri 

altyapı kullanılması veya monolitik restorasyonlar daha estetik sonuçların elde edilmesini 

sağlar. Monolitik estetik restorasyon materyal özelliklerinin geliştirilmesi bu 

materyallerin endikasyon alanlarını giderek genişletmektedir. Tam seramik 

restorasyonlar üretim şekillerine göre şu şekilde sınıflandırılabilir:  

                   Dökülebilir seramikler, 

                   Refraktör day üzerinde elde edilen seramikler, 

                   Cad/Cam seramikler, 

                  Presleme tekniği ile elde edilen seramikler (Beuer ve ark., 2010; Van 

Noort, 2012). 

Cad/cam seramik materyallerinin sınıflandırılması  

 Lösit ile güçlendirilmiş cam seramik  

 Lityum disilikat ile güçlendirilmiş cam seramik  

 Feldspatik porselen 

 Zirkonya ile güçlendirilmiş lityum silikat 

 Zirkonya esaslı seramikler  

 Hibrit seramik  

 Rezin nano-seramik Lösit ile Güçlendirilmiş  
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 Cam Seramikler (Sen ve Tuncelli, 2017). 

2.6.1. Lösit ile güçlendirilmiş cam seramikler 

Cam matriksin hacimce % 45 oranında lösit kristalleri ile güçlendirilmesi 

sonucunda elde edilen, dayanıklılık ve esneklik kabiliyeti artmış seramik materyalidir. 

Ayrıca lösit takviyesi bükülme ve kırılma direncinde de artış sağlamaktadır. Yapıya 

eklenen lösit kristalleri mikro çatlakların oluşumunu ve ilerlemesini engellemektedir  

(Yamalı ve Bal, 2023).  

Yüksek ışık geçirgenliğine sahip olan lösit kristalleri materyalin doğal diş benzeri 

estetik bir görünüm kazanmasına katkı sağlamaktadır (Conrad ve ark., 2007). Fakat alt 

yapı renginin maskelenmesi gereken; aşırı renklenmiş kuronlar, metal post-kor 

uygulamaları veya metal abutment kullanılmış olgularda kullanımı uygun değildir (Sun 

ve ark., 2013).Pro CAD, Paradigm C ve IPS Empress CAD, Cad/Cam sistemi ile 

kullanılan lösit ile güçlendirilmiş cam seramiklerdir (Sulaiman ve ark., 1997). 

2.6.2. Lityum disilikat ile güçlendirilmiş cam seramikler 

  Cam seramik yapının güçlendirilmesi için doldurucu olarak lityum disilikat 

(Li2Si2O5) kullanılmıştır. Lösit ile güçlendirilmiş seramiklerde olduğu gibi lityum 

disilikat ilavesi porselen yapısının dayanıklılığını, bükülme direncini ve kırılma 

dayanıklılığını artırmaktadır (Myers ve ark., 1994). Lityum disilikat ile güçlendirilmiş 

cam seramiklerin bükülme direnci (360 MPa) diğer cam seramik materyallerine kıyasla 

oldukça yüksektir. Lityum disilikat seramikler geliştirilerek günümüzde IPS e.max olarak 

diş hekimliğinde güncel kullanımına başlanmıştır. Üretim tekniklerine göre IPS e.max 

Press ve IPS e.max CAD (Ivoclar Vivadent, Amherst, NY, USA) olarak iki çeşittir. 

Güncel kullanılan lityum disilikat seramiklerin en önemli avantajlarından birisi 

araştırmalarla desteklenmiş düşük kırılma oranıdır. Lityum disilikat seramik materyalinin 
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mekanik direncinin yüksek olması ve estetik beklentileri karşılayabilme potansiyeline 

sahip olması diş hekimliğinde farklı restoratif endikasyonlar için yeni seçenekler 

sunmasına olanak sağlamıştır (Fasbinder, 2010).  

2.6.3. Feldspatik porselenler 

Feldspatik porselenler materyale mükemmel polisajlanma yeteneğinin yanında, 

asitle pürüzlendirilebilme ve adeziv simantasyon imkânı sağlayan, ince partiküllerden 

meydana gelmiş cam fazından oluşmaktadır. Materyalin dayanıklılığı polisaj işlemi 

sonrası artış göstermektedir (Giordano, 2006). 1991 yılında diş hekimlerinin kullanımına 

sunulan Vitablocks Mark II ve 2007 yılında piyasaya sunulan Cerec Blocs bu porselen 

tipine örnektir (Fasbinder, 2010). 

2.6.4. Zirkonya ile güçlendirilmiş lityum silikat seramikler  

 % 10 oranında zirkonya partikülleri seramik yapıyı çatlaklara karşı güçlendirmek 

için ilave edilmiştir. Aynı zamanda yüksek translüsentlik ve yeterli renk seçenekleri. 

Diğer bir deyişle kristalizasyondan sonraki seramik yapı estetik beklentileri yerine 

getirirken, aynı zamanda gelişmiş mekanik özellikleri de sergileyebilmektedir (Elsaka ve 

Elnaghy, 2016; Sen ve Us, 2018). Zirkoyum oksit yapısının dayanıklılığı ile lityum 

disilikatın estetik özelliklerini tek bir materyale kazandırmak amacıyla son yıllarda 

popülerlik kazanmışlardır (Sannino ve ark., 2014). Cad/Cam sistemi ile birlikte çeşitli 

restorasyonların üretiminde kullanılabilmektedir. İnley, onley, parsiyel kronlar, ön-arka 

grup tek diş restorasyonların yapımında kullanılabilir. Bununla birlikte, yapılan bir 

çalışmada posterior bölgede adeziv olarak simante edilmiş zirkonya ile güçlendirilmiş 

lityum silikat monolitik restorasyonlarda materyale bağlı komplikasyon riskinin oldukça 

az olduğu bildirilmiştir (Rinke ve ark., 2022).  
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2.6.5. Zirkonya esaslı seramikler 

  Konvansiyonel zirkonya yapısına metal oksit ilavesi ile kırılmaya karşı daha 

dayanıklı bir yapı oluşturulmaktadır. Klinikte en sık tercih edilen zirkonya formu, 

tetragonal zirkonya yitriyum (Y-TZP)’ dur. Oda sıcaklığında tetragonal zirkonya elde 

etmek için zirkonyaya yitriyum oksit (Y2O3) ilave edilir (Swab, 1991). 

Y-TZP, 5-10 MPa/m2 kırılma sertliğine ve 900-1400 MPa bükülme 

dayanıklılığına sahip olan bir materyaldir. Cam seramiklerden 5-10 kat, feldspatik 

porselenden ise 6 kat daha sert ve dayanıklıdır. Y-TZP, basınç altında monoklinik faza 

geçmektedir. Tetragonal fazdan monoklinik faza geçen zirkonyanın hacminde artış 

görülmektedir ve bu durum yapıda bulunan mikro çatlakların ilerleyişini durdurmaktadır 

(Egilmez ve ark., 2014). 

Cad/Cam sisteminde kullanılan bloklar, tamamen sinterlenmiş ve kısmen 

sinterlenmiş olmak üzere iki tip olarak kullanılmaktadır. Tamamen sinterlenmiş bloklar, 

tek seferde orijinal boyutlarında restorasyon üretilmesini sağlar ve sinterizasyon 

büzülmesi olmadığı için restorasyon uyumu oldukça iyidir. Fakat tam sinterize blokların 

kullanılmasına ait bazı dezavantajlar bulunmaktadır. Tam sinterize edilmiş blokların  çok 

sert olmasından dolayı üretimi sırasında freze cihazında aşınma ve bozulma meydana 

gelebilmektedir (Luthardt ve ark., 2004). Kısmen sinterize edilmiş bloklar 

kullanıldığında, final restorasyondan % 25 daha büyük üretim yapılmalıdır. Üretim 

sonrası tekrar sinterize edilen bloklarda bir miktar görülecek olan büzülmenin kompanse 

edilmesi amaçlanmaktadır. Fakat bu durumda restorasyonda uyum problemi 

görülebilmektedir (Luthardt ve ark., 2004). 

   Estetik özellikleri metal destekli seramik restorasyonlar ile kıyaslandığında daha 

iyidir. Cam seramikler ile kıyaslandığında ise yetersizdir. Fakat yüksek kırılma direnci, 
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biyouyumluluğu ve düşük ısı iletkenliği gibi olumlu özellikleri nedeniyle diş 

hekimliğinde kullanım alanı oldukça geniştir (Ban ve ark., 2008). % 94,4 ZrO2 ve % 5,4 

Y2O3 içerikli Katana Zirconia bu materyal tipine örnek olarak verilebilir.  

Mevcut çalışmamızda Upcera ST zirkonyum bloklar tercih edilmiştir. Bu 

blokların tercih edilme sebebi; 

 Yüksek fraktür direnci göstermeleri, 

 Metal post kullanımı dolayısı ile tam porselen kuronlara kıyasla 

opasitesinin yüksek olması, 

 Günümüzde çok çeşitli klinik durum ve bölgede kullanılabilir olmalarıdır. 

2.6.7. Hibrit seramikler  

Seramik ve kompozitlerin olumlu özelliklerini birleştirmek amacıyla üretilen 

seramik çeşididir. Ağırlık olarak; % 86 oranında seramik ve % 14 oranında polimerden 

meydana gelmiştir (Streacker ve Geissberger, 2007). Cam seramiklerin kırılgan yapısı 

polimer ilavesi ile azaltılmıştır. Ayrıca camsı seramikler ile karşılaştırıldığında karşıt 

dişte meydana gelen aşınma daha az olmaktadır. Elastik modül değeri dentin dokusuna 

daha yakındır (Raigrodski, 2004). Üretimi tamamlanan materyalin sinterizasyon işlemi 

görmesi gerekmemektedir. Ayrıca, içeriğinde bulunan polimer yapı sayesinde diş 

dokularına adezyon göstermektedir (Gracis ve ark., 2015).  

2.7. Kırılma dayanım testi 

Post kor uygulanmış dişlerde en sık görülen klinik başarısızlık türü desimantasyon 

veya diş dokularında fraktür bir diğer deyişle kırık oluşumudur. Materyallerin basınç 

altında gösterecekleri kırılma dayanımları ve kırık tipleri hakkında bilgi sahibi olabilmek 

için yapılan in vitro testlerden bir tanesi kırılma dayanımı testidir. Kırılma dayanımı testi, 

model içerisine gömülmüş dişler üzerine fizyolojik basınç bölgesinden dik bir şekilde 
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dinamik bir kuvvet uygulanması ile yapılabilmektedir (Rosentritt ve ark., 2000). Oluşan 

kırık hatları onarılabilir veya onarılamaz olarak sınıflandırılmaktadır. Mine-sement 

sınırının en az 3 mm apikalinde diş yapısında oluşan kırılmalar tamiri mümkün olmayan 

kırılmalar olarak kabul edilmiş, bu sınırın koronalinde yer alan kırıklar ve post kırılmaları 

ise tamir edilebilir kırık olarak kabul edilmektedir (Pantaleón ve ark., 2018). Şekil 2.3.’de 

onarılabilir ve onarılamaz tipte sınıflandırılan kırık çeşitlerinin, çizim üzerindeki 

görüntüsü verilmiştir. 

 

 

 

Şekil 2.3. A) Onarılamaz tipte kırık B) Onarılabilir tipte kırık 

 

A B 
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3. MATERYAL VE METOT 

Bu çalışma, Atatürk üniversitesi Diş Hekimliği Fakültesi Etik Kurulu tarafından 

onaylandı. (Proses numarası 2021/34) Ayrıca, Atatürk üniversitesi Bilimsel araştırma 

koordinasyonu birimi tarafından temel araştırma projesi olarak desteklendi. (2021/TSA-

2021-9823)  

Bu çalışmada kullanılacak diş sayısı Fontana ve ark.(Fontana ve ark., 2019) 

tarafından yapılan bir çalışmada kullanılan parametreler baz alınarak; G*power yazılımı 

ile hesaplandı. Fontana ve ark. çalışmasında kullanılan “cast post core” kontrol grubunun 

ferrulesiz ve 1 mm ferrule sağlanarak gerçekleştirilen kırılma dayanımı testi sonuçlarının 

339 ±153 ve 575±2.4 olduğu durumlar için örneklem büyüklüğü hesaplandı. Bu durumda 

% 80 güçte % 95 güven düzeyinde her grupta 11 dişin bulunması gerektiği hesaplandı. 

Çekilmiş dişlerin standardizasyonunun sağlanması gerekliliği ve ferrule hazırlığı 

aşamasındaki olası kırılmalar göz önüne alınarak her grup için 15 adet üst birinci kesici 

santral diş tahsis edildi. Bir büyüteç yardımı ile (x3,5; Q-Optics radiant) olası kırık, çatlak 

ve morfoloji bozuklukları incelendi. Sağlanan 90 adet insan üst birinci kesici dişin tek ve 

düz bir kanal morfolojisine sahip olduğu, çürük bulunmadığı, daha önceden endodontik 

tedavi görmemiş olduğu, internal veya external bir rezorbsiyon gözlenmediği radyolojik 

ve klinik olarak gözlemlendi. 

 Tahsis edilen tüm dişer yumuşak doku artıkları ve sert doku artıklarından temizlenip % 

0.1’lik timol (Thymol, Supelco, Sigma_Aldrich Che- mie GmbH, St. Louis, Missouri, 

ABD) solüsyonunda 3 ay bekletildi. (Thymol, Supelco, Sigma_Aldrich Che- mie 

GmbH, St. Louis, Missouri, ABD) Gruplar arasında diş boyutu farklılıklarından 

kaçınmak için dişlerin mezio distal ve vestibülo lingual boyutları dental kumpas (Insize, 

1205-2002S, Osso, Norveç) yardımıyla ölçüldü. Verilerin homojen dağıldığı 
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doğrulandı. Ardından 66 adet diş 6 alt gruba randomize olarak dağıtıldı. Grup şeması 

tablo 3.1. içerisinde gösterildi. 

Tablo 3.1. Çalışma dizaynı 

 

Periodontal ligamentin bir simülasyonunu oluşturmak amacıyla, delrin 

(polioksimetilen) model içerisinde kullanılan modelaj mumu 65̊ C derecede sıvılaştırıldı. 

Her bir dişin köküne koronal 3 mm aşağıdan başlanılacak şekilde 0.2 mm kalınlığında 

(ortalama periodantal ligament kalınlığı) mum uygulaması yapıldı. Daha sonra 

uygulanmış olan diş modeli delrin silindire gömüldü. Delrin model boyutları 20 mm 

yükseklik ve 25 mm çap olarak şekilde hazırlandı. Hazırlanan delrin model içerisinde 

gömülü olan dişler çıkarıldı ve kök etrafındaki mum tabakası kazındı. Ardından, yapay 

Post çeşidi Ferrule kalınlığı Grup kodu 

Metal Ferrule preparasyonu 

yapılmayan 

CP-0 

Metal 2 mm yükseklik 1 mm kalınlığa 

sahip ferrule etkisi 

CP-1 

Fiber Ferrule preparasyonu 

yapılmayan 

FP-0 

Fiber 2 mm yükseklik 1 mm kalınlığa 

sahip ferrule etkisi 

FP-1 

Peek Ferrule preparasyonu 

yapılmayan 

PP-0 

Peek 2 mm yükseklik 1 mm kalınlığa 

sahip ferrule etkisi 

PP-1 
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alveol soket içerisine üreticinin talimatları doğrultusunda hazırlanan ölçü materyali 

(Impregum F, 3M-ESPE, Seefeld, Almanya) yerleştirildi. Diş ölçü materyali uygulanmış 

alveol soket içerisine yerleştirildi ve fazla ölçü materyalleri uzaklaştırıldı. Periodontal 

ligamenti taklit edebilmesi amacıyla elastomerik bir ölçü materyali kullanıldı. (Impregum 

F, 3M-ESPE, Seefeld, Almanya). Hazırlanan örneklerden bir tanesine ait görüntü şekil 

3.1.’de gösterilmiştir. 

 

 

Şekil 3.1. Ölçü materyali ile birlikte delrin modele gömülen örnek diş preparasyonu 

3.2. Endodontik tedavi prosedürü 

Çalışmada tek ve düz bir kök kanalına sahip dişler kullanıldı. Standart bir 

endodontik protokol uygulandı (Goodman ve ark., 1985). Kanallar, protaper el tipi eğeler 

yardımıyla protaper F3 genişlik boyunca genişletildi. Preparasyon esnasında % 5,25 

NaOCl (Sodyum hipoklorit) solüsyonu ve serum fizyolojik ile birlikte devamlı irrigasyon 

sağlandı. Koronal preparasyon Gates glidden No.3, 4 ve 5 kullanılarak tamamlandı. 
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(Dentspy-Maillefer, New York, ABD) Final yıkama solüsyonu olarak serum fizyolojik 

kullanıldı. Daha sonra paper pointler yardımıyla kanalların temiz ve kuru olması sağlandı. 

Kanal dolumu el tipi protaper kanal eğeleriyle uyumlu olan gütaperkaların soğuk lateral 

kondenzasyon tekniği ile kanal içerisinde uygulanmasıyla gerçekleştirildi. Kanal dolumu 

esnasında muhtemel düzensizliklerin dolumunu gerçekleştirebilmek ve gütaperkaların 

arasındaki boşlukların dolumunu sağlamak amacıyla, kanal dolum patı (Sealapex, Kerr, 

Kanada, ABD) gütaperka yüzeylerine daldırma suretiyle kanal boşluğuna uygulandı. 

Kanal dolumunun izolasyonu geçici bir restorasyon materyali kullanılarak sağlandı. 

(Cavit-G; 3M ESPE, Minesota, ABD). Örnekler 37̊ C derecede % 100 nemde 1 hafta 

muhafaza edildi. Kanal dolumu gerçekleştirilmiş üst birinci kesici diş örneği şekil.3.2’de 

verilmiştir. Kanal tedavisinin ardından dişlerin kuronları yüksek hızlı bir anguldurvaya 

bağlı elmas separe kullanılarak geride 18 mm kök uzunluğu bırakılacak şekilde 

uzaklaştırıldı. (Şekil.3.3) 
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Şekil 3.2. Kanal tedavisi tamamlanmış santral diş görünümü 
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Şekil 3.3. Kanal tedavisi tamamlanmış santral diş örneğinin kuron kısmının 

uzaklaştırılması 

3.3. Kanal içi post yuvası hazırlığı  

Post yuvasının uzunluğu ferrulesiz gruplar için 10 mm, 2 mm ferrule yüksekliği 

tasarlanan gruplar için 12 mm olarak tasarlandı. FP-0 ve FP-1 grupları için, hazırlık ilk 

olarak No.4 Largo frezler (Dentsply Maillefer, New York, ABD) tarafından 

gerçekleştirildi ve Whitepost DC No.2 fiberglass post sisteminin (FGM, Santa Katarina, 

Brezilya) standart frezleri ile tamamlandı.CP-0 ve CP-1 grupları için post boşluğu No:3, 

4 ve 5 Largo burs (Dentsply Maillefer, New York, ABD) kullanılarak hazırlandı. Peek 
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post yuvası hazırlığında ise, fiber post yuvası hazırlığında uygulanan protokol tekrar 

edildi. Ferrule preparasyonu yapılmayan gruplar için kuron preparasyonu mine sement 

bileşiminin 3 mm yukarısında düz şekilde sonlandırılmıştır. CP-0, FP-0 ve PP-0 grupları 

için yapılan diş preparasyonuna ait görüntü şekil 3.4.’de gösterilmiştir.  

 

Şekil 3.4. Ferrule preparasyonu yapılmamış santral diş örneği 

3.4. Ferrule preparasyonu 

Çalışmada 2 mm yükseklikte ve 1 mm genişlikte ferrule preparasyonu ferrule 

preparasyonu planlanan gruplar için uygulandı. CP-1, PP-1ve FP-1 grupları için ferrule 

yüksek devirli su soğutmalı (Extra Torque 605C, Kavo, Joinville, Brezilya) mikro motora 

bağlı elmas frez (No.3216, KG Sorensen, Barueri, Brazil) kullanılarak manuel olarak 

prepare edildi.  (Şekil 3.4, Şekil 3.5) 



 

48 

 

 

Şekil 3.5. Üst birinci keser diş örneği üzerinde hazırlanan ferrule preparasyonunun 2 

mm yüksekliği 
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Şekil 3.6. Üst birinci kesici diş örneği üzerinde hazırlanan ferrule preparasyonunun 1 

mm kalınlığı 

3.5. Post üretimi 

Döküm ve peek postlar için, plastik çubuklar (Pinjet Angelus, Londrina, Parana 

Brezilya) kök kanalı içerisine kimyasal olarak aktive olan akrilik rezin (Bosworth Trim 

Plus Company, Skokie, IL, ABD) ile kaplanarak kök kanalına adapte edildi. Akrilik rezin 

kaplı plastik çubuklar, metal post yapılacak gruplar için döküm yapılması amacıyla ticari 

bir laboratuvara teslim edildi. Fiber postlar için hazır prefabrik fiber postlar kullanıldı. 
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Peek postların üretimi, kanal içerisinden alınan indirekt ölçünün Cad-Cam (Shining 3D 

EinScan H 3D Tarayıcı, Leipzig, Almanya) sistemi kullanılarak, dijital tarayıcı ile dijital 

ortama aktarılması ve Cad-Cam cihazında (VHF K5, Leipzig, Almanya) hazır prefabrike 

bloklardan (Whıtepeaks, dental solutions, Monticello, Almanya) freze edilmesi ile 

gerçekleştirildi. (Şekil 3.7., Şekil 3.10.) Tasarlanan peek postun Cad-Cam cihazındaki 

ekran görüntüsü şekil içerisinde verildi. (Şekil 3.8., Şekil 3.9.) Çalışmada kullanılan post 

çeşitlerinin içerikleri ve üretici bilgileri Tablo 3.2.’de verilmiştir. Üretimi tamamlanan 

tüm post grupları şekil içerisinde gösterildi. (Şekil 3.11., Şekil 3.12., Şekil 3.13. ve Şekil 

3.14.) 
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Tablo 3.2. Post materyallerinin üretim metodu ve içerikleri 

 

 

 

Grup numarası Üretim metodu Post içeriği 

CP-0 Kayıp mum tekniği Ni-Cr alaşım,Ramanium 

CS; Dentaurum, Pforzheim, 

Almanya 

CP-1 Kayıp mum tekniği Ni-Cr alaşım,Ramanium 

CS; Dentaurum, Pforzheim, 

Almanya 

FP-0 Prefabrik Whıte post DC No:2 FGM, 

Kaliforniya, ABD 

FP-1 Prefabrik Whıte post DC No:2 FGM, 

Kaliforniya, ABD 

PP-0 Freze Cad-Cam sistemi CopraPeek Light PEEK-

Blank 

Art.Nr.E0198201Whıte 

Peaks Dental, Almanya 

PP-1 Freze Cad-Cam sistemi CopraPeek Light PEEK-

Blank 

Art.Nr.E0198201Whıte 

Peaks Dental, Almanya 
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Şekil 3.7. Dijital, laboratuvar tipi ölçü tarayıcı 
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Şekil 3.8. Tasarlanan peek post örneğin horizontal düzlemde Cad-Cam ekran görüntüsü 
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Şekil 3.9. Hazırlanan peek post örneğin proksimal yüzeyinin Cad-Cam görüntüsü. 
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Şekil 3.10. Cad-Cam blokların freze edilmesinde kullanılan cihaz 
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Şekil 3.11. Döküm metal post kor örnekler 
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Şekil 3.12. Prefabrik fiber post örnekler 

 

Şekil 3.13. Peek post örnekler 
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Şekil 3.14. Tüm post materyalleri ve eşleşen diş örnekleri 

3.6. Yüzey işlemleri 

Tüm örnekler üretim sonrası %70 etanol kullanılarak temizlendi ve kurutuldu. 

Daha sonra üretici talimatları doğrultusunda fiber post yüzeylerine fosforik asit 

uygulaması (K Etchant GEL L; Kuraray, Umeda, Osaka, Japan) yapıldı. 5 s asit 

uygulamasından sonra fiber yüzeyleri su ile durulandı. Peek post gruplar için yüzey 

işlemi, % 98 sülfirik asidin materyal yüzeyine 10 s uygulanmasıyla sağlandı. Asitleme 

işleminin ardından bir dakika boyunca materyaller distile su ile yıkandı ve kurutuldu. 

Döküm postlar için yüzey işlemleri; 15 nanometre partikül boyutundaki Al2O3 

partiküllerinin post yüzeyine 15 s boyunca 50 Mpa basınç ile püskürtülmesi yolu ile 

gerçekleştirildi. 
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Şekil 3.15. Metal post örneklerin yüzeyinin kumlanmasına ait görüntü 

3.7. Yüzey ölçümleri ve yüzey gözlemi 

Yüzey işlemi uygulanmış post materyallerinin yüzey pürüzlülüğü (Ra), non-

kontak bir profilometre kullanılarak (3D non-contact profilometer Kla Tencor Stylus 

Profiler P7 Hyberad, Hindistan) ölçüldü. Yüzey işleminden sonra her grubun yapısal 

yüzey topografisi, bir taramalı elektron mikroskobu altında gözlemlendi. 

3.8. Post materyallerinin kanal içine uygulanması ve simantasyonu  

Kök kanalı ve koronal kısımlar %37 fosforik asit (Condac 37, FGM) kullanılarak 

asitlendi, distile su ile yıkandı ve paper pointler yardımıyla kurulandı.  Üreticinin 

yönergelerine göre yapışkan Ambar (FGM, Allcem dual, Kaliforniya, ABD) uygulandı. 
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Son olarak postlar, yine üretici tarafından tavsiye edildiği şekilde manipüle edilen dual-

cure rezin siman (FGM, Allcem dual, Kaliforniya, ABD) ile simante edildi. Daha 

sonrasından ışık cihazı kullanılarak polimerize edildi. 

3.9. Kor üretimi 

Kor üretimi için kompozit rezin (Opallis, FGM, Kaliforniya, ABD) kullanıldı. 

Hazırlanan kompozit kor örneğin görüntüsü Şekil 3.16.’da içerisinde gösterildi. Kor 

yapısının tüm gruplar arasında standardizasyonunun sağlanması için, şeffaf yapılı 

siloksan esaslı materyal (Dayson, İsviçre) ile hazırlanan kompozit örnek üzerinden kalıp 

oluşturulmuştur. (Şekil.3.17, Şekil.3.18) Tüm örnekler için aynı siloksan kalıp 

kullanılarak kor yapısı post üzerine adapte edildi, 10 s boyunca foto aktive edildi. 

Kompozit kor kısmı tamamlanmış olan tüm örneklerin model içerisindeki görüntüsü 

Şekil.3.19’da verildi. 

 

Şekil 3.16. Kompozit dolgu materyali ile yapılan örnek kor yapısı 
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Şekil 3.17. Kompozit kor örnekten asetik matriks ölçü oluşturulması 

 

 



 

62 

 

 

Şekil 3.18. Asetil matriks kalıp 
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Şekil 3.19. Tüm örneklerin delrin model içerisindeki görüntüsü 

 

 

 



 

64 

 

3.10. Kuron materyalinin üretimi ve simantasyonu 

Tüm gruplar için, üst birinci kesici diş kuron anatomisine uygun zirkonyum alt 

yapı kuronlar üretildi. (Upcera Dental Zirconia ST White, Guangdond, Çin) (Şekil 3.20., 

Şekil 3.21.). Kuron materyali ile bağlantısı sağlanacak diş ve kompozit kor yapısı üzerine 

% 37 fosforik asit 15 s boyunca uygulandı. Asit hava su spreyi yardımıyla 60 sn yıkanarak 

uzaklaştırıldı ve yüzeyler kurutuldu. Asit uygulanmış yüzeyler üzerine üreticinin 

talimatları doğrultusunda yapıştırıcı amber (FGM, Allcem, Kaloforniya, ABD) 

uygulandı. Kuron altyapıların simantasyonlarında çift aşamada sertleşen (dual-cure) rezin 

siman (Allcem, FGM, Kaliforniya, ABD) üreticinin talimatları doğrultusunda uygulandı. 

Örnekler 1 dk polimerize edildikten sonra; fotoaktivasyon, 10 s boyunca her bir açıdan 

sağlandı. Örnekler test uygulanmadan önce 24 saat oda sıcaklığında bekletildi. 
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Şekil 3.20. Hazırlanan zirkonyum alt yapı kuronların vestibül yüzden görüntüsü 
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Şekil 3.21. Hazırlanan zirkonyum alt yapı kuronların proksimal yüzden görüntüsü 

3.11. Yaşlandırma prosedürü 

24 saatlik bekleme süresi sonrasında örnekler termal döngü testlerine ve çiğneme 

testlerine elektromanyetik bir makine içerisinde tabi tutuldu. Ağız ortamını simüle eden 

bir makine (Acumen III; MTS Systems Corp, Tokyo, Japonya) içerisinde, 20 sn 5̊ C’de, 

20 sn 55̊ C’de tutularak ve döngüler arasında 20 sn olacak şekilde, ağızdaki beş yıllık 

hizmet süresine karşılık gelmesi için 6000 defa ısısal döngü uygulamalarına tabi tutularak 

yaşlandırılan örnekler daha sonrasında kırılma dayanımı testine tabi tutuldu. 

Yaşlandırmadan sonra kırılma dayanım testine tabi tutulan örneklerin kırık tipleri, optik 

mikroskop yardımıyla sınıflandırıldı.   
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3.12. Kırıma dayanım testi 

Universal test cihazı (Model 4202; Instron, Şikago, ABD) kırılma dayanım testi 

için kullanıldı. Örnekler, zirkonyum kuron materyalinin palatinal bölgesinden dişin uzun 

aksı ile 135̊ açı yapacak şekilde, kırıcı uç hizasında yerleştirildi. Kırılma dayanım testi 

düşük hızda (0,2 cm/min) uygulandı. (Şekil 3.22.) Testin sonunda, her numune kırılma 

modu için x10 büyütme altında bir optik mikroskop kullanılarak incelendi. Kök kırıkları; 

katastrofik yani dişin çekimini gerektirecek şekilde veya onarılabilir kırıklar şeklinde 

sınıflandırıldı.  
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Şekil 3.22. Kırılma dayanım testi düzeneği A. Düzenek ucu B. Zirkonyum altyapı C. 

Polieter ölçü materyali. D. Delrin model 

3.13. İstatistiksel analiz 

Analizler IBM SPSS 20 istatistik analiz programı ile yapıldı. Veriler; ortalama, 

standart sapma, medyan, minimum, maksimum, yüzde ve sayı olarak sunuldu. Sürekli 

değişkenlerin normal dağılımına Shapiro Wilk-W testi, Kolmogorov Simirnov testi, Q-Q 

plot, skewness ve kurtosis ile bakıldı.  

İkiden fazla bağımsız grup ile sürekli değişkenlerin kıyaslanmasında ANOVA 

testi kullanıldı. ANOVA testi sonrası post-hoc testler varyanslar homojen olduğunda 
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Tukey testi ile varyanslar homojen olmadığı durumda Tamhane’s T2 testi kullanılarak 

yapıldı. Kategorik değişkenler arasındaki 2x2 den daha büyük kıyaslamalarda ise 

beklenen değer (>5) olduğu durumda Pearson Ki-kare testi ve beklenen değer (<5) olduğu 

durumda ise Fisher-Freeman-Halton testi kullanıldı. İstatistiksel anlamlılık düzeyi p<0.05 

olarak alındı. İstatistiksel anlamlılık düzeyi p<0.05 olarak alındı. 
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4. BULGULAR 

6 farklı deney grubunun maksimum kırılma direnci ortalamaları, literatürde 

anterior bölge için verilen maksimum kuvvet değerlerinden (286 N) daha yüksekti (Assif 

D, 1994). Fraktür dayanımı test sonuçlarına göre, metal kişisel post kullanılan gruplar 

(CP-0, CP-1) diğer tüm gruplardan yüksek kırılma dayanımı göstermiştir. ANOVA testi 

sonuçlarına göre; ferrule preparasyonu yapılmış olan döküm postlu örnekler (CP-1), diğer 

gruplardan anlamlı derecede yüksek kırılma dayanımı göstermişlerdir. (p<0.05) Tablo 

4.1. fraktür dayanım testi değerlerinin ANOVA analizine göre istatistik sonuçlarını 

göstermektedir.  
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Tablo 4.1. Kırılma dayanım testinin ANOVA istatistik sonuçları. 

 

 

 

 

 

 

 

 

Postların yüzey pürüzlülük özelliklerine göre yapılan istatistiksel analizde gruplar 

arasında anlamlı farklılıklar bulunmaktadır. Fiber post (FP-0 ve FP-1) diğer tüm 

gruplardan anlamlı derecede yüksek yüzey pürüzlülük değerleri göstermektedir. (p<0.05) 

Peek post grupları ise (PP-0 ve PP-1) diğer tüm gruplardan anlamlı derecede düşük yüzey 

pürüzlülük değerleri göstermektedir. (p<0.05) Tablo 4.2. tüm post materyallerinin yüzey 

pürüzlülük değerlerinin, ANOVA analizi ile istatistik sonucunu göstermektedir. 

Grup numarası Kırılma dayanımı (Mean)±SD; 

 median (minimum-maximum) 

F P 

CP-0 415.03±126.41; 

 412.44(182.36-182.36)A 

 

 

 

 

 

 

7.565 

 

 

 

 

 

 

P<0.01 

CP-1 567.75±108.12; 

 565.22(362.79-775.13)B 

FP-0 309.81±99.82; 

312.45(163.55-458.90)A 

FP-1 322.46±109.18; 

320.06(141.58-508.22)A 

PP-0 341.21±129.62; 

330.65(120.56-534.65)A 

PP-1 377.60±115.98; 

364.08(173.45-558.15)A 
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Tablo 4.2. Yüzey pürüzlülük değerlerinin ANOVA testi sonucu 

 

Tablo 4.3., kırılma testi sonucu optik mikroskop altında kırılma tiplerinin 

onarılabilirlik seviyesine göre incelenmesinin sonucunda, kırık tiplerinin Fisher-

Freeman-Halton testi kullanılarak analizinin sonuçlarını göstermektedir. Kırık hatlarının 

x 10 magnifikasyon altındaki optik mikroskop görüntüsü Şekil 4.1. ve Şekil 4.2.’de 

gösterilmiştir.  

Grup numarası Yüzey pürüzlülük (Mean)±SD; 

median (minimum-maksimum) 

F P 

CP-0 2.13±0.13;  

2.13(1.91±2.29)A 

 

 

 

 

 

 

314.321 

 

 

 

 

 

 

P<0.01 

CP-1 2.14±0.13;  

2.15(1.91±2.32)A 

FP-0 2.96±0,08; 

 2.94 (2.88±3.16)B 

FP-1 2.96±0.16;  

2.94 (2.79 ±3.21)B 

PP-0 1.65±0.08; 

1.66(1.53±1.77)C 

PP-1 1.64±0.05; 

 1.65(1.55±1.73)C 
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Tablo 4.3. Kırığın onarılabilirliğinin post hoc istatistiksel analizi. 

 

 

 

 

 

 

Kırılma testine tabi tutulan örneklerin, kırık tiplerinin optik mikroskop altında 

(x10) istatistiksel analizi yapılmıştır. Belirli gruplar arasında anlamlı farklılıklar 

bulunmuştur. Ferrule preparasyonu yapılmış olan peek post grubunda (PP-1) onarılabilir 

tipte kırık görülme oranı diğer gruplardan (CP-0, CP-1, FP-0 ve PP-0) anlamlı derecede 

yüksek bulunmuştur. (p<0.05) Ferrule preparasyonu yapılmış olan fiber post gruplarında 

da (FP-1) benzer şekilde, diğer gruplardan istatistiksel olarak anlamlı olacak şekilde  

onarılabilir tipte kırık görülme sıklığı yüksek bulunmuştur. Ferrule preparasyonu 

yapılmış olan fiber (FP-1) ve peek (PP-1) post grupları arasında ise anlamlı bir fark 

bulunmamaktadır. (p>0.05) 

Grup no Mean±SD P N 

CP-0 2.13A  

 

 

        <0.001 

0 

CP-1 2.15A 2 

FP-0 2.94A 0 

FP-1 2.94B 8 

PP-0 1.66A 2 

PP-1 1.65B 9 

Total Onarılabilir 21 
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Şekil 4.1. Katastrofik tipte bir kırığın optik mikroskop görüntüsü 
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Şekil 4.3. Onarılabilir tipteki bir kırığın optik mikroskop görüntüsü 

Örneklerin SEM görüntüleri (x2000) incelendiğinde; PP-0 ve PP-1 gruplarının 

diğer örneklerden farklı olarak düz yüzey üzerinde asit erozyon alanlarına sahip olduğu 

görüntülenmiştir. (Şekil 4.4., Şekil 4.5.) CP-0 ve CP-1 grupları için SEM görüntüleri 

incelendiğinde metal yüzeyin Al2O3 partikülleri sayesinde girintili bir yapı oluşturduğu 

ve yüzey üzerinde partiküler yapıda Al 2O3 partikülleri bulunduğu gözlenmektedir. (Şekil 

4.6., Şekil 4.7.). Fiber post gruplarının (FP-0 ve FP-1) rezin matriks içerisine gömülü 

fiber yapısı girintili iki yapı arasında girintili alanlar oluşturmuştur. Ayrıca fiber yapısı 
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üzerinde sülfirik asidin etkisi ile çözünmüş rezin komponente ait parçacıklı yapılar 

bulunmaktadır. (Şekil 4.8., Şekil 4.9.) 

 

Şekil 4.4. Peek post örneğin 35 kat büyütme altındaki SEM görüntüsü 
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Şekil 4.5. Peek post örneğin 20.000 büyütme altındaki SEM görüntüsü 
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Şekil 4.6. Metal post örneğin 35 kat büyütme altındaki SEM görüntüsü 
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Şekil 4.7. Metal post örneğin 20.000 büyütme altındaki SEM görüntüsü 
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Şekil 4.8. Fiber post örneğin 35 kat büyütme altındaki SEM görüntüsü 
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Şekil 4.9. Fiber post örneğin 20.000 kat büyütme altındaki optik mikroskop görüntüsü
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5. TARTIŞMA 

Bu çalışmada iki adet hipotez bulunmaktadır. Hipotezlerin birincisi; Peek post 

gruplarının diğer gruplardan anlamlı derecede yüksek kırılma dayanımı göstermesidir. 

Metal post grupları (CP-0 ve CP-1) diğer post gruplarından daha yüksek kırılma dayanımı 

göstermiş olduğundan çalışmanın ilk hipotezi reddedildi. Metalin diğer materyallerden 

yüksek olan elastik modül değeri ( Metal 200 GPa, peek 4 GPa, fiber 29,2 GPa) daha az 

esneme kapasitesine sahip olmasına neden olmaktadır (Craig, 1985). Metal post üzerine 

gelen kuvvetlerin, dentin dokusuna esnemeden iletilmesi ile bu durum ortaya çıkmaktadır 

(Craig, 1985; Goto ve ark., 2005).  Metal postlar ile ilgili yapılan birçok çalışmada, 

literatürde benzer şekilde yüksek fraktür dayanım değerleri görülmüştür (Pourkhalili ve 

Maleki, 2022; Santos‐Filho ve ark., 2008; Torbjörner ve Fransson, 2004). 

 Çalışmanın ikinci hipotezi ise; ferrule preparasyonu yapılmayan peek post 

grubunun kırılma dayanımının, ferrule preparasyonu yapılmış olan diğer deney 

gruplarından anlamlı farklılık göstermemesidir. PP-0 grubu ile FP-1 ve PP-1 grupları 

arasında anlamlı bir farklılık bulunmadığı fakat CP-1 grubunun PP-0 grubuna göre 

anlamlı derecede yüksek kırılma dayanımı gösterdiği görüldüğünden çalışmanın ikinci 

hipotezi de reddedilmiştir. 

Endodontik tedavi görmüş dişlerde uygulanan post kor uygulamasının, fraktür 

dayanımı ve kırık oluşumu üzerine etkileri, birden çok faktörden etkilenmektedir. 

Uygulanacak restorasyon materyali, kalan diş dokusunun yeri ve miktarı, restorasyonun 

ağız içerisinde bulunduğu bölge, seçilen restoratif materyalin üretim ve uygulama 

koşulları, kişisel faktörler gibi birçok etken final restorasyonun başarısını 

etkileyebilmektedir (Altınsoy ve ark., 2023; Falahchai ve ark., 2023; Tsukahara ve ark., 
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2023). Post kor tedavilerinde vakaya uygun materyal endikasyonu koyabilmek için birçok 

faktör göz önünde bulundurularak değerlendirme yapılmalıdır. Dolayısıyla, her klinik 

durum için uygun tek çeşit bir materyalin belirlenmesi oldukça zor hale gelmektedir. 

Çalışmamızda uzun yıllardan günümüze kadar klinik kullanımına devam 

edilmekte olan döküm post materyalleri ve cam fiber, peek postlar kullanılmıştır. Adeziv 

prosedürlerde, SR (yüzey pürüzlülüğü) önemli bir faktördür ve dental materyalin 

bağlanma alanını ve mikro pürüzlülüğünü artırmak için çeşitli yüzey işleme yöntemleri 

gerektirir (Rosentritt ve ark., 2015). Özellikle kimyasal olarak simante edilen postlar için 

iyi bir bağlantı kalitesi büyük önem göstermektedir. Kanal dentini ile iyi bir bağlantı, 

kırılma dayanımını artırır (Krejci ve ark., 2003). Çalışmamızda yüzey pürüzlülük 

değerleri arasında anlamlı farklılıklar vardır (p<0.05). İncelenen tüm deney grupları için 

ölçülen yüzey pürüzlülük değerleri literatür de bulunan Ra değerleriyle uyumludur 

(Bezzon ve ark., 2004; Chaijareenont ve ark., 2018). Yüzey pürüzlülük değerleri 

incelendiğinde fiber post grupları (FP-0, FP-1) diğer tüm materyallerden anlamlı 

derecede yüksek pürüzlülük değerleri göstermiştir (p<0.05). Bu durum metal postların 

yüzey işlemlerinin zorluğu ve peek post materyallerinin kimyasal olarak inert bir yapıda 

olmasına ve düşük yüzey enerjisine  bağlı olabilir (Lee ve ark., 2017). Çalışma 

sonuçlarına göre en yüksek yüzey pürüzlülük değerlerini gösteren fiber postlar, kırılma 

dayanımı testinde en düşük değerleri göstermişlerdir. Bu çalışmanın sonuçlarına göre, 

artan yüzey pürüzlülüğünün kırılma dayanımına direkt olarak pozitif bir etki göstermediği 

söylenebilir. SEM görüntüleriyle onaylanan peek, önceki diğer araştırmalarda 

gösterildiği gibi, yüzeyde dolgu partikülleri ile dağılmış çukurlar ve gözenekler 

gösterdi (Hallmann ve ark., 2012; Schmidlin ve ark., 2010).  
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 Tüm değişkenlerden bağımsız olarak öncelikle, kullanılacak materyalin ön 

dişlerin maksimum ısırma kuvvet uygulamasından yüksek kırılma dayanımı göstermesi 

gerekmektedir. Mevcut çalışmanın sonuçlarına göre, daha önce Bakke ve ark. tarafından 

rapor edilen ön bölge maksimum ısırma kuvveti olan 222 N’dan yüksek kırılma dayanımı 

değerleri sergilenmiştir (Bakke ve ark, 1990). 

Literatürde ferrule etkisinin dahil olmadığı çalışmaların sonuçları incelendiğinde; 

metal, fiber ve peek postların kırılma dayanım değerleri farklılık göstermektedir 

(Fernandes ve Dessai, 2001; Perumal ve ark., 2011). Yapılan bir çok çalışmada döküm 

metal postların kırılma dayanımlarının fiber postlardan anlamlı derecede yüksek olduğu 

görülmüştür (Kıvanç ve ark., 2009; Marchi ve ark., 2008) (Iemsaengchairat ve 

Aksornmuang, 2022).  Çalışmamızda, ferrule etkisi bulunmayan CP-0, FP-0 ve PP-0 

grupları arasında istatistiksel olarak anlamlı bir farklılık bulunmamaktadır. (p>0.05)  

Metal postlar diğer gruplardan yüksek kırılma dayanımı göstermiştir, fakat bu değer 

istatistiksel olarak anlamlı değildir. Mevcut çalışmamıza benzer şekilde sığır üst birinci 

kesici dişlerinin kullanılmış olduğu bir çalışmada, döküm metal ve cam fiber post 

çeşitlerinin kırılma dayanımları arasında anlamlı bir farklılık bulunmadığı rapor 

edilmiştir (Da Silva ve ark., 2010).  Fontana ve ark. yapmış oldukları çalışmada, döküm 

yapılarak hazırlanan Ni-Cr ve cam fiber postların 3 farklı ferrule genişliğinde kırılma 

dayanımlarını incelemişlerdir (Fontana ve ark., 2019). Ferrule hazırlığı bulunmayan 

materyal grupları kırılma dayanımları açısından istatistiksel bir farklılık 

sergilememişlerdir. Benzer şekilde, Nauman ve ark. yapmış oldukları bir sistematik 

derlemede 8 adet klinik çalışmanın uzun dönem takipleri incelenmiştir. İncelenen 

çalışmaların sonucuna göre, alveol kemiğinin koronalinde dentin dokusu bulunmayan 

klinik durumlarda restorasyonun kırılma dayanımı uygulanan materyal çeşidine bağlı 

olarak farklılık göstermemektedir (Naumann ve ark., 2018). Literatürde çalışmamızın 
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sonuçlarından farklı olarak, ferrule etkisi bulunmayan koşullarda metal postların kırılma 

dayanımlarının diğer post çeşitlerine göre daha yüksek olduğunu bildiren çalışmalar da 

mevcuttur (Al‐Omiri ve Al‐Wahadni, 2006; Marchi ve ark., 2008). 

Yapılan literatür araştırmasında; peek postların kırılma dayanımını inceleyen 

çalışma sayısının diğer materyaller ile kıyaslandığında henüz yeterli seviyede olmadığı 

gözlenmiştir. Mevcut çalışmalar incelendiğinde; peek postların kırılma dayanımlarının 

metal postlar ile kıyaslandığında düşük olduğu konusunda fikir birliği bulunurken, peek 

ve cam fiber postların kırılma dayanımları üzerinde yapılan çalışmalar arasında farklı 

sonuçlar mevcuttur (Haralur, 2021; Teixeira ve ark., 2020). Çalışmamızın sonuçlarına 

göre, ferrule preparasyonu olmayan cam fiber ve peek post grupları arasında kırılma 

dayanımı açısında anlamlı bir farklılık bulunmamaktadır. Bununla beraber peek postların 

kırılma dayanım değerlerinin cam fiber postlardan yüksek olduğu gözlenmiştir. 

Literatürde benzer şekilde, Das ve ark. yapmış oldukları çalışmada cam fiber ve peek 

postların kırılma dayanımları karşılaştırılmıştır. (Das ve ark., 2022). Çalışmanın 

sonuçlarına göre; peek postların kırılma dayanımları istatistiksel olarak daha yüksek 

bulunmuştur Çalışma sonuçlarımızdan farklı olarak; peek postların kırılma 

dayanımlarının anlamlı derecede düşük olduğunu bildiren çalışmalar da mevcuttur 

(Sugano ve ark., 2020).  Sonuç olarak, literatürde çoğunlukla peek postların kırılma 

dayanımları cam fiber postlardan daha yüksektir veya anlamlı derecede farklılık 

göstermemektedir (Das ve ark., 2022; Pourkhalili ve Maleki, 2022). Farklı sonuçlar 

bildiren makaleler arasındaki değişiklikler, peek postların üretim aşamalarındaki teknik 

farklılıklardan veya uygulanan yüzey işlemleri, adeziv prosedür çeşitliliklerinden 

kaynaklanıyor olabilir. 
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 Mevcut çalışmanın sonuçlarına göre, ferrule etkisinin kullanılan tüm 

materyallerin kırılma dayanımını artırdığı gözlenmiştir. Bu sonuç daha önce yapılan 

birçok çalışma ile uyumludur (Juloski ve ark., 2012; Tan ve ark., 2005; Tunjan ve ark., 

2012). Atais Bacchi ve arkadaşlarının, metal ve cam fiber postların ferrule etkisi gözlenen 

ve gözlenmeyen durumlar içerisinde kırılma dayanımını inceleyen bir sonlu eleman 

analizinde; benzer şekilde  ferrule etkisi  incelenen tüm materyallerden bağımsız olarak 

kırılma dayanımını artırmıştır (Bacchi ve ark., 2019). (p<0.05) Kullanılan materyal fark 

etmeksizin kalan koronal dentin miktarının restorasyonun klinik başarısını büyük ölçüde 

etkilediği yapılan bir çok klinik çalışma ile bildirilmiştir (Naumann ve ark., 2018). Bir 

çok yazar, ortodontik ekstrüzyon veya cerrahi kök ekstrüzyonu gibi yöntemler kullanmak 

pahasına belirli bir miktar ferrule oluşturmanın herhangi bir materyalin etkisinden çok 

daha fazla olacağını düşünmektedir (Assiri ve ark., 2022). Mevcut çalışmada incelenen 

tüm materyal çeşitlerinde kırılma dayanımı artış göstermiştir, fakat istatistiksel olarak 

anlamlı bir farklılık gösteren tek materyal döküm post korlardır. Bu durumu açıklar 

nitelikte yapılmış olan bir çok çalışmadan biri olan  bir  sonlu eleman analizinde; ferrule 

varlığının post ve dentin arayüzünde oluşan stresi azalttığı ve restorasyonun doğal 

dişlerde oluşan stres dağılımına benzer bir mekanik performans sergilemesine yardımcı 

olduğu sonucuna ulaşılmıştır (Roscoe ve ark., 2013).  

Bu çalışmada görülen kırılma dayanımı testi değerlerinin ön bölge dişler için 

bilinen değerlerden (190-290 N) yüksek olduğu ölçülmüştür (Steiner ve ark., 2009). 1 

mm genişliğinde 2 mm yüksekliğinde hazırlanan ferrule etkisi bulunan örnekler 

üzerindeki test sonuçları incelendiğinde; CP-1’in kırılma dayanımı değerlerinin tüm 

gruplardan anlamlı derecede yüksek olduğu gözlemlenmiştir. (p<0.05) Bu durum literatür 

bilgileriyle uyumludur (Pereira ve ark., 2006). Başka bir meta analizinde fiber ve metal 

postlar karşılaştırılmış, benzer şekilde metal döküm postların yüksek kırılma direnci 
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gösterdiği sonucuna ulaşılmıştır (Zhou ve Wang, 2013). Benzer olarak daha önce yapılan 

bir çalışmada, 2 mm’lik ferrule preparasyonu yapılmış olan döküm post kor ve prefabrik 

fiber post üzerine kompozit kor yapılmış olan iki deney grubunu incelemiştir. Metal post 

kor grubunun kırılma dayanımının diğer gruptan anlamlı derecede yüksek olduğu 

gözlemlenmiştir (Zhi-Yue ve Yu-Xing, 2003). Fraga ve ark. yapmış oldukları çalışmada 

2 mm’lik ferrule preparasyonu yapılmış olan deney grupları arasında metal post korlar 

prefabrik post üzerine kompozit kor yapılmış olanlardan istatistiksel olarak anlamlı 

derecede yüksek kırılma mukavemeti göstermişlerdir (Fraga ve ark., 1998).  Döküm 

metal, cam fiber ve zirkonyum postların kırılma dayanımlarının incelendiği bir çalışmada 

farklı olarak; kompozit korlu cam fiber postlar en yüksek kırılma direnci değerini 

(915.70±323 N), zirkonya post sistemi ise en düşük direnci (435.34±220 N) gösterdi. Ni-Cr 

döküm postu için karşılık gelen ortalama değer 780.59±270 N olarak rapor edildi 

(Habibzadeh ve ark., 2017). Fakat ferrule etkisi altında olan durumlar için, metal postların 

cam fiber ve seramik postlardan yüksek kırılma dayanımı gösterdiği konusunda literatürde 

fikir birliği bulunmaktadır. 2 mm’lik ferrule preparasyonunun döküm metal postlar için 

kırılma dayanımını önemli derecede artırdığı, daha önce yapılan benzer bir çok 

çalışmanın sonucu ile paraleldir (Qing ve ark., 2007). Mevcut çalışmanın sonuçlarına 

göre, 2 mm’lik ferrule preparasyonu CP-0 ve CP-1’in kırılma dayanımları arasında 

istatistiksel olarak anlamlı bir farklılık oluşturmuştur. (p<0.05) Fakat ferrule etkisi olan 

diğer deney gruplarındaki (FP-1 ve PP-1) farklılık, istatistiksel olarak anlamlı 

bulunmamıştır. Literatürde, fiber postların koronalde kalan dentin dokusu miktarı ile 

artan fraktür dayanım değerleri gösterdiği çoğu yazar tarafından bildirilmiştir (Fontana 

ve ark., 2019; Lima ve ark., 2023; Morón, 2014; Schiavetti ve Sannino, 2012). Peek 

postlar için literatürde çalışma sayısı henüz çok fazla değildir. Fakat bulunan sonuçlar 

cam fiber postlar ile benzer niteliktedir (Lima ve ark., 2023).  Çekilmiş premolar dişlerin 
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kullanıldığı bir çalışmada benzer şekilde peek post grubunun kırılma dayanımı değerleri 

daha yüksek ölçülmüş fakat istatistiksel olarak anlamlı bir fark bulunamamıştır 

(Pourkhalili ve Maleki, 2022). Yine benzer şekilde yapılan başka sonlu eleman analizinde 

peek postların kırılma direncinin fiber postlara kıyaslandığında daha yüksek olmakla 

birlikte, istatistiksel olarak anlamlı olmadığı görülmüştür (Lima ve ark., 2023). Fakat 

peek postların kanala özel üretim imkanı ve kompozit kor kullanımına gerek kalmadan 

kor yapısı ile birlikte üretilme imkanı peek postların fiber postlar için önemli bir alternatif 

olarak değerlendirilmesini gerektirmektedir (Lima ve ark., 2023; Liu ve ark., 2010). 

Mevcut çalışmamızda cam fiber postlar ile kıyaslama yönteminde standardizasyonun 

sağlanması için peek postların üretimi esnasında kor yapısı bir bütün olarak 

tasarlanmamıştır. Her geçen gün ulaşılabilirliği artan ve maliyeti azalan cad-cam 

sistemleri göz önünde bulundurulduğunda peek postlar hakkında çok daha fazla sayıda 

klinik çalışmaya ve laboratuvar çalışmasına ihtiyaç duyulduğu görülmektedir.  

Post kor uygulanmış bir diş için oluşabilecek komplikasyonlar arasında onarılması 

en zor durum diş kırıklarıdır. Kırık oluşmuş bir dişin onarımı restorasyon öncesinden çok 

daha zor olmakla birlikte, kırık hattının alveol kemik hizasının altına uzandığı durumlarda 

ise onarım mümkün olmamaktadır. Kalan diş dokusu miktarı azaldıkça post kor 

restorasyonu uygulanan dişte kırık oluşma ihtimali artar (Nanda ve ark., 2015). Daha önce 

yapılmış olan in vitro ve in vivo çalışmaların sonuçlarına benzer şekilde mevcut ferrule 

etkisinin bulunmadığı örneklerde oluşan kırıklar çoğunlukla onarılamaz tiptedir (NR, 

2002). Mevcut çalışmanın sonuçlarına göre, ferrule preparasyonu yapılmayan dişlerde 2 

adet peek post dışında tüm kırıklar katastrofiktir. Kul ve ark. yapmış oldukları çalışmada, 

zirkonya seramik post, fiber post ve cam fiber takviyeli kompozit rezin postların kırılma 

dayanımlarını incelemişlerdir. Çalışmanın sonucunda mevcut çalışmaya benzer olarak, 

ferrule preparasyonu yapılmamış olan örneklerin tamamının katastrofik olarak kırıldığını 
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gözlemlemişlerdir (Kul ve ark., 2020). Titanyum ve cam fiber postların kırılma 

dayanımlarının incelendiği başka bir çalışmada, ferrulesiz gruplar arasında kırık tiplerinin 

arasında fark olmadığı bildirilmiştir (Lazari ve ark, 2018). Onofre ve arkadaşlarının 

yapmış oldukları bir çalışmada ferrule etkisinin bulunmadığı, cam fiber ve döküm metal 

postların kullanıldığı dişlerde 3 yıllık klinik takip sonrasında her iki post çeşidi 

restorasyonunun benzer sağkalım sergiledikleri kırıkların çoğunlukla katastrofik tipte 

olduğu gösterilmiştir (Sarkis-Onofre ve ark., 2014). 

Ferrule etkisi sağlanamayan koşullarda kullanılması gereken post materyali 

konusunda literatürde yaygın bir görüş bulunmamaktadır (Naumann et al., 2018; Özkurt 

ve ark., 2010; Pereira ve ark., 2006; Pourkhalili ve Maleki, 2022). Mevcut çalışmanın 

sonuçlarına paralel olarak yapılan literatür araştırmasında, döküm postların diğer 

materyaller ile kıyaslandığında, yüksek kırılma direnci göstermesine rağmen onarılamaz 

tipte kırıklar ile ilişkilendirildiği görülmüştür (Martinez-Insua ve ark., 1998; Zhou ve 

Wang, 2013). Kırılma kuvvetlerine karşı dayanımı yüksek, fakat onarılamaz tipte kırık 

oluşturma potansiyeli düşük materyal arayışı devam etmektedir. Bu açıdan klinik 

kullanım alanı oldukça geniş olan cam fiber postlara alternatif olarak peek postlar 

değerlendirilmektedir. Ferrulesiz peek post grubunda (PP-0) görülen onarılabilir tipteki 

kırıkların, peek materyalinin stres dağılımının döküm ve fiber post materyallerine göre 

daha dengeli olmasından ve elastik modül değerinin diğer materyallerden düşük 

olmasından kaynaklandığı düşünülmektedir (Lima ve ark., 2023).  Daha yüksek bir 

kırılma dayanımı gösterirken daha düşük sayıda katastrofik başarısızlıkların görülmüş 

olması peek postların fiber postlar karşısında daha yüksek klinik performans 

gösterebileceğini düşündürmüştür. Düşük elastik modülün stres dağılımına etkisinin 

gözlemlenmesi amacıyla yapılan bir çalışmada; peek, fiber ve döküm postlar kullanılarak 

bir sonlu eleman analizi yapılmıştır. Peek materyalinin kök dentini üzerinde oluşturduğu 
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stres alanlarının döküm ve cam fiber postlarla kıyaslandığında çok daha dengeli olduğu 

gözlemlenmiştir (Lee ve ark., 2017).  Mikro bilgisayarlı tomografi yöntemi ile yapılan bir 

çalışmada, alveol kemik hizasından itibaren kalan diş dokusu bulunmayan üst birinci 

kesici dişin restorasyonunda, cam fiber ve peek postlar kullanılmıştır. Kuron kaplama 

materyalinin üzerinden 135̊ açı ile 100 N kuvvet uygulanmış ve postların stres dağılımları 

analiz edilmiştir. Çalışmanın sonuçlarına göre; peek post kullanımın, stres yoğunlaşma 

alanlarını post ve diş dokusu üzerinden, siman aralıklarına doğru yönlendirdiği 

gösterilmiştir (Tekin ve ark., 2020). Bu durumda, peek post kullanımı daha önce test 

edilen materyallere göre daha avantajlı bir seçenek olarak değerlendirilebilir. Fakat bu 

çalışmada ortaya çıkan test sonuçlarına göre, onarılamayan kırıkların oluşumunu 

önlemede yeterli görünmemektedir. Peek postlar ile, periodontal feed-back 

mekanizmasının bulunduğu gerçek dişlerin restorasyonunun yapıldığı in vivo 

çalışmaların yapılması bu konuda daha fazla literatür bilgisinin sağlanması açısından 

faydalı olacaktır. 

Çalışmamızda ferrule preparasyonu yapılmış olan gruplar incelendiğinde, fraktür 

dayanımı yüksek olan metal gruplarda katastrofik kırık görülme ihtimalinin çok daha 

yüksek olduğu gözlemlenmiştir. (%81,1) CP-1’de katastrofik kırık görülme sıklığının 

istatistiksel olarak anlamlı derecede yüksek olduğu gözlemlenmiştir. (p<0.05) Daha önce 

yapılan çalışmalarda ferrule etkisi olsun ya da olmasın, metal postların kökte katastrofik 

kırık oluşturduğu konusunda fikir birliği bulunmaktadır (Martinez-Insua ve ark., 1998; 

Teixeira ve ark., 2020). Kök kırıklarının post materyali ile dentin arasındaki elastik modül 

farklılıklarından kaynaklandığı bilinmektedir.(Asmussen ve ark., 2005) Dolayısıyla CP-

1 için katastrofik tip kök kırığı sıklığı FP-1 ve PP-1’den anlamlı derecede yüksek 

gözlenmiştir. (p<0.05)  Ferrule preparasyonu ile kök dentini üzerinde oluşan stres 

noktalarının, apikalden koronale doğru yönelerek daha dengeli bir dağılım gösterme 
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eğiliminde olduğu, daha önce yapılan bir çok sonlu eleman analizi ile literatürde ortaya 

konmuştur (Asmussen ve ark., 2005; Qualtrough ve Mannocci, 2003). Yüksek elastik 

modül değerine rağmen CP-1 de görülen onarılabilir tipteki kırıklar bu stres dağılımı 

modelini destekler nitelikte olduğunu düşünmekteyiz. Fakat CP-1 de görülen onarılabilir 

tipteki kırıklar CP-0, FP-0 ve PP-0’dan istatistiksel olarak anlamlı bulunmamıştır. 

(p>0.05) Yapılan bazı çalışmalarda elde ettiğimiz sonuca benzer şekilde, ferrule 

varlığının döküm postların kırık tipine etkisini anlamlı bulmamıştır (Da Silva ve ark., 

2010; Pereira ve ark., 2009; Sendhilnathan ve Nayar, 2008). Bu durumun metal postların, 

yüksek elastik modül değerlerine paralel olan yüksek fraktür dayanımı değerlerinin kök 

dentinine iletim şeklinden kaynaklığını düşünmekteyiz.  Barcellos ve ark. yapmış 

oldukları bir çalışmada, metal postların üzerine gelen yüksek kuvvetlerin diş yapısına 

iletildiği ve oluşan kama etkisi ile vertikal kırıkların oluşabileceği bildirilmiştir (Barcellos 

ve ark., 2013). Fakat literatürde bulunan bir çok çalışma, ferrule etkisi altındaki döküm 

postların kırılma paterninin, vertikal kırıklardan onarılabilir tipte kırıklara doğru değişim 

gösterdiğini bildirilmiştir (Hu ve ark., 2005; Da Silva ve ark., 2010; Mezzomo ve ark., 

2003).     

Ferrule etkisi olduğu durumda, fiber ve peek postlar için (FP-1, PP-1) onarılabilir 

tipte kırık görülme oranı metal postlardan farklı olarak istatistiksel olarak anlamlı 

derecede yüksek bulunmuştur. (p<0.05) Literatür bilgileri incelendiğinde; fiber postlar 

için minimum 1,5 mm ferrule etkisinin katastrofik kırık oluşma riskini önemli ölçüde 

azaltacağı bilinmektedir (Sahafi ve ark., 2005). Abdulrazzak ve ark. 90 adet insan 

maksiller kesici dişi ile yapmış oldukları bir çalışmada dişler ferrulesiz, 2 mm ve 4 mm 

ferrule uzunluğuna sahip 3 gruba ayrılmıştır (Abdulrazzak ve ark., 2014). Bu çalışmanın 

sonuçlarına göre ferrulesiz grupta baskın kırık tipi katastrofik kırıklardı. En az 2 mm’lik 

bir ferrule etkisini onarılabilir tipte kırık oluşma ihtimalini anlamlı derecede artırdığı 
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bildirilmiştir (Abdulrazzak ve ark., 2014). Bu sonuca benzer şekilde yapılan bir 

çalışmada, ferrule etkisinin bulunduğu klinik koşullarda fiber post kullanımının 

onarılabilir tipte kırıkların oranını artırdığı sonucuna ulaşılmıştır (Varvara ve ark., 2007). 

Literatürde ferrule etkisinin fiber postlarda katastrofik kırık oluşma riskini anlamlı ölçüde 

azalttığı yönünde bir görüş hakimdir (Raygot ve ark., 2001; SN ve ark., 2006). Fakat, bu 

durumda hangi post tipinin kullanılması gerektiği konusu halen tartışmalıdır (Bolla ve 

ark., 2007). Literatürde peek postların kırılma dayanımları ve oluşan kırık tipleri hakkında 

yapılmış olan çalışmalar incelendiğinde, peek postların mekanik özelliklerinin cam fiber 

postlar ile benzer olduğu görüşü yaygındır (Teixeira ve ark., 2020). Fakat peek postların 

farklı ferrule koşulları altında göstereceği kırılma modları hakkında yapılan çalışma sayısı 

çok azdır (Teixeira ve ark., 2020). Yapılan literatür araştırmasında bu konuda yazılmış 

birkaç makale sonucuna ulaşılmıştır. Bu çalışmaların sonuçlarına göre, peek post 

gruplarında diğer post gruplarından çok daha yüksek seviyede siman arayüzündeki 

bağlantı başarısızlığından kaynaklanan kopmalar meydana gelmiştir (Teixeira ve ark., 

2020). Tutuculuk kaybı kaynaklı başarısızlık bildiren çalışmalarda kullanılan yapıştırıcı 

siman tipleri incelendiğinde kendiliğinden asitli simanlar (self etch) olduğu görülmüştür 

(Teixeira ve ark., 2020; Keul ve ark., 2014; Stawarczyk ve ark., 2014). Benli ve ark. 

tarafından yapılan çalışmada uygun yüzey işlemleri sonrası 10-mdp içerikli dual cure 

rezin ile simante edilen peek postların önceki çalışmalardan çok daha yüksek bağlanma 

dayanımı gösterdiği bildirilmiştir (Benli ve ark., 2020). Mevcut çalışmada peek yüzeyler 

için tavsiye edilen asit uygulamasını takiben 10-mdp içerikli dual cure rezin siman ile 

simantasyon yapılmıştır (Uctasli ve ark., 2021). Mekanik yaşlandırma sonrasında kırılma 

dayanım testine tabi tutulan örneklerde tutuculuk kaybına bağlı başarısızlık 

görülmemiştir. Çalışmamızda PP-1’de onarılabilir tipte kırık görülme sıklığı, FP-1 ile 

benzer sıklıkta ve CP-1’den anlamlı derecede yüksektir. (p<0.05) PP-1’de onarılabilir 
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tipte görülen kırık sıklığı daha yüksektir fakat PP-1 ile FP-1 arasındaki fark anlamlı 

değildir. (p>0.05)  Peek yüzeyler  metal, cam fiber ve peek postların 2 mm’lik ferrule 

desteği ile maksiller kesici diş kanalı içerisine uygulandığı bir çalışmada peek post grubu 

ile tedavi edilen dişlerde onarılamaz tipte kırık oluşma sıklığının diğer gruplardan anlamlı 

derecede düşük olduğu bildirilmiştir (Özarslan ve ark., 2021). Benzer şekilde Ni-Cr, cam 

fiber ve peek postların kırılma dayanımının incelendiği bir çalışmada onarılabilir kırık 

oluşturma sıklığı istatistiksel olarak peek postlar için yüksek bulunmuştur (Pourkhalili ve 

Maleki, 2022). Literatürde ferrule etkisinin peek postlar için incelendiği başka bir in vitro 

çalışma bulunmadığından, kalan dentin miktarının peek post kullanımı ile prognozu ne 

derece iyileştirebileceği hakkında sadece mevcut sonuçlar ile yorum yapmak oldukça 

zordur. Bu konuda yapılacak yeni çalışmalara ihtiyaç duyulmaktadır. 

 Kırılma dayanıklılığının ve kırılma tiplerinin incelendiği çalışmalarda sonuçlar 

deney düzeneği, incelen dişlerin yapısal özellikleri, dişlerin saklama koşulları, kuvvetin 

uygulandığı bölge, kırılma test düzeneği, mekanik yaşlandırma koşulları ve bunun gibi 

sayısız faktörün etkisi ile değişebilmektedir. Genel olarak post kor tedavileri hakkında 

yapılan çalışmalarda yeni materyaller ve yeni adeziv protokoller değerlendirilmektedir. 

Bu çalışmada peek post korların yüzeyine 10 s sülfirik asit uygulamasını takiben çift 

aşamada sertleşen rezin siman ile simantasyon işlemi gerçekleştirildi. Kanal içerisine 

yerleştirilen peek postların kırılma dayanım değerleri açısından başarılı olduğu 

gözlemlenmiştir. Fakat bu çalışmanın bazı limitasyonları bulunmaktadır; 

Çalışma in vitro bir çalışma olup, ağız ortamındaki başta feed-back mekanizmaları 

olmak üzere birçok etkeni kapsayamamaktadır. 

Kompozit korlar üzerinde üretilen zirkonyum kuronlar altyapı tasarımı şeklinde 

üretilmiş olup, gerçek kuron boyutlarından düşük ölçülerdedir. 
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Ölçümü yapılan yüzey pürüzlülük değerlerinin adezyon hakkında daha anlamlı bir 

yorum yapabilmek için gerilme testi yapılmamıştır. 
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6. SONUÇ VE ÖNERİLER 

Bu çalışmanın sınırları dahilinde aşağıdaki sonuçlar elde edilmiştir. 

1. Peek postların kırılma dayanım değerleri, üst birinci keser dişler için literatürde 

belirlenen maksimum ısırma kuvveti olan 222 Newtondan daha yüksek değerlerdedir. 

Peek postların kırılma dayanımları, cam fiber postlar ile kıyaslandığında istatistiksel 

olarak anlamlı bir farklılık oluşturmaz. (p>0.05)Peek postların kırılma dayanımları 

döküm metal postlar ile kıyaslandığında daha düşüktür. (p<0.05)  

2. Metal post kullanımı, artan dikey yönlü katastrofik kök kırıkları ile ilişkilendirilebilir. 

3. Ferrule etkisi bulunmayan koşullar altında, kullanılan materyal fark etmeksizin 

gözlenen kırıklar katastrofik karakterdedir. 

4. Alveol kemik seviyesinin üstünde dentin dokusu bulunmadığı durumda, peek postların 

kullanımı; katastrofik kırık oluşumunu önlemek için yeterli olmamaktadır. 

5. Post materyali olarak peek kullanımı, oluşan kırıkların onarılabilir seviyede kalmasına 

katkı sağlamaktadır. 

6. Endodontik tedavi görmüş dişlerin tedavisinde kalan diş dokusunun korunması en 

önemli faktördür. Ferrule etkisi oluşturabilecek sert doku hazırlığı yapılabildiğinde, 

doğru restoratif materyal seçimi dişin prognozu açısından oldukça önemlidir.  

7. Metal postlar ile kıyaslandığında cam fiber ve peek postlarda onarılabilir tipte kırık 

görülme sıklığı, ferrule etkisinin bulunduğu durumlarda istatistiksel olarak anlamlı 

farklılık göstermektedir. (p<0.05)   
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8. Koronal duvarlarının tümünü tamamen kaybetmiş dişler için, peek postların 

kullanılmasının onarılabilir tipte kırık oluşumunda anlamlı bir farklılık oluşturmadığı 

belirlenmiştir. (p>0.05) 
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