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Doğal Diş-İmplant Bağlantıları

ÖÖZZEETT  Do ğal diş-imp lant bağ lan tı la rı; Ken nedy Sı nıf I ve Sı nıf II va ka lar da, diş siz son la nan boş luk -
lar da tek imp lant ile sa bit res to ras yon lar ya pı la bil me si ne ola nak ta nı mış tır. Baş ta ana to mik sı nır la -
ma lar ol mak üze re çe şit li ne den ler le imp lant-imp lant des tek li bir res to ras yon yap ma ya el ve riş li
sa yı da ve ya lo ka li zas yon da imp lant yer leş ti ri le me me si gi bi du rum lar da bu tip bir res to ras yon plan -
la ma sı na gi di le bil mek te dir. Do ğal diş ile imp lant la rın bağ lan tı sı diş des tek li ya da imp lant des tek li
res to ras yon lar dan fark lı dır. Bu nun ne de ni de kul la nı lan des tek ler den bi ri nin can lı bir do ku ol ma -
sı, di ğe ri nin ise can sız bir ma ter yal ola sı dır. Fark lı ya pı lar da ki diş ve imp lan tın ağız için de olu şan
kuv vet le re kar şı to le rans la rı da bir bi rin den fark lı ola cak tır. Do ğal diş le imp lant lar ara sın da ki en
önem li ya pı sal fark, do ğal diş kö küy le des tek al ve ol ke mi ği ara sın da bu lu nan pe ri o don tal mem bra -
nın imp lant-ke mik ara yü ze yin de bu lun ma ma sı dır. Do ğal diş-imp lant bağ lan tı sın da göz önü ne alın -
ma sı ge re ken çe şit li nok ta lar var dır ve ara da ki “re si li en s” (elas ti ki yet) far kı nı or ta dan kal dır mak
için çe şit li yön tem ler kul la nıl mak ta dır. Plan la ma lar ya pı lır ken des tek le rin iki fark lı ya pı ol du ğu
unu tul ma ma lı ve has sas bir de ğer len di ril me ya pıl ma lı dır. Plan la ma lar da des tek le rin her iki si nin de
imp lant ol ma sı bi yo me ka nik açı dan avan taj lı dır. Do ğal diş-imp lant des tek li ta sa rım lar da ki “re si li -
en s” (elas ti ki yet) far kı ne de niy le olu şa bi le cek prob lem ler, imp lant-imp lant des tek li ta sa rım lar da
göz len mez. Bu nun la bir lik te ya pı lan araş tır ma lar so nu cun da do ğal diş ve imp lant la rın bir lik te kul -
la nıl dı ğı sa bit res to ras yon lar la do ğal diş des tek li ya da imp lant des tek li sa bit res to ras yon lar ara sın -
da kli nik ola rak bü yük fark lar ve de za van taj lar bu lun ma mış tır. Bir çok araş tır ma cı do ğal diş imp lant
bağ lan tı la rı nın doğ ru bir plan la ma ile do ğal diş-imp lant des tek li res to ras yon la rın gü ven le kul la nı -
la bi le ce ği ko nu sun da hem fi kir dir.

AAnnaahh  ttaarr  KKee  llii  mmee  lleerr:: Den tal imp lant lar; diş; bi yo me ka nik 

AABBSS  TTRRAACCTT  To oth-imp lant con nec ti ons pro vi de the pos si bi lity of tre at ment with sing le imp lant
in the ca se of Ken nedy Class I and Class II fre e-end spa ces. If it is not pos sib le to pla ce eno ugh im-
p lant to bu ild up an imp lant-re ta i ned fi xed prost he ses, de pen ding on many fac tors inc lu ding ana -
to mi cal li mi ta ti ons, this type of res to ra ti ons can be plan ned. Con nec ting to oth and the imp lant
with a res to ra ti on is dif fe rent from con nec ting te eth or imp lants with fi xed par ti al den tu res (FPD).
This type of res to ra ti on has two types of sup por ting struc tu res, one of which is a living tis su e whi -
le the ot her is an inor ga nic ma te ri al. The dif fe rent struc tu re of to oth and the imp lant will ca u se
them to re act dif fe rent to the in tra-oral for ces.  The ma jor struc tu ral dif fe ren ce bet we en the na tu -
ral to oth and imp lant is the lack of pe ri o don tal mem bran at the in ter fa ce of imp lant and bo ne,
which pre sents bet we en the to oth and the bo ne. In to oth and imp lant con nec ti ons, the re are so me
im por tant po ints that sho uld be ta ken in to ac co unt. Dif fe rent met hods are used to over co me the re-
si li en ce dif fe ren ce. Whi le plan ning, it sho uld be al ways kept in mind that the re are two dif fe rent
kinds of sup ports. It is bi o mec ha ni cally ad van ta ge o us to ha ve both imp lants as sup por ting struc tu -
res. The prob lems of to oth-imp lant sup por ted FPDs, that de pend on the re si li en ce dif fe ren ce of the
to oth and the imp lant, are not ob ser ved at imp lant sup por ted FPDs. Be si des this, in many re se arc -
hes no sig ni fi cant dif fe ren ces or di sad van ta ges we re fo und bet we en the to oth-imp lant sup por ted
FPDs and to oth or imp lant sup por ted FPDs. Many re se arc hers ag re e that with a ca re ful plan ning
to oth-imp lant re ta i ned FPDs can be used con fi dently.

KKeeyy  WWoorrddss::  Dental implants; tooth; biomechanics 
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ş ek sik lik le ri nin ne den ol du ğu fonk si yon,
fo nas yon ve es te tik kay bı ve bu ek sik lik le rin
te da vi si pros to don ti nin te mel ko nu su dur.

Gü nü müz de has ta la rın es te tik bek len ti le rin de ki ar -
tış ve ge li şen tek no lo ji ek sik diş le rin ta mam lan ma -
sın da diş he ki mi ne ve has ta la ra de ği şik res to ras yon
tip le ri ara sın da se çim yap ma im ka nı ta nı mak ta -
dır.

Bir çok has ta kul la nım ko lay lı ğı baş ta ol mak
üze re, do ğal lı ğı ve psi ko lo jik ola rak has ta da bü tün -
lük duy gu su ya rat ma sı gi bi bir çok fak tör ne de niy -
le sa bit pro tez le ri ter cih et mek te dir (Resim 1-5).. 

Do ğal diş-imp lant bağ lan tı la rı Ken nedy Sı nıf
I ve Sı nıf II va ka lar da, diş siz son la nan boş luk lar da
tek imp lant ile sa bit res to ras yon lar ya pı la bil me si ne
ola nak ta nı mış tır.1,2 Do ğal diş ile imp lant lar ara sın -

da ki en önem li ya pı sal fark, do ğal diş kö küy le des-
tek al ve ol ke mi ği ara sın da bu lu nan pe ri o don tal
mem bra nın imp lant-ke mik ara yü ze yin de bu lun -
ma ma sı dır.3

RESİM 1: Tedavi öncesi panoramik radyografi.

RESİM 2: İmplantlar yerleştirildikten sonra kontrol radyografisi.

RESİM 3: Restorasyonlar tamamlandıktan sonra 1. sene kontrol panoramik
radyografisi. 

RESİM 5: Restorasyonlar bitirildikten sonraki görünüm.

RESİM 4: Aynı hastanın ağız içi görüntüsü.



İmp lant-imp lant des tek li ta sa rım lar da des tek -
le rin her iki si nin de imp lant ol ma sı bi yo me ka nik
açı dan avan taj lı bir du rum ya ra tır. Bu avan taj, her
iki des te ğin de ay nı tip te ol ma sı ne de niy le res to -
ras yon üze ri ne ge len kuv vet le re ben zer şekil de ce -
vap ver me si ve do ğal diş-imp lant des tek li ta sa 
rım lar da ki “re si li en s” (elas ti ki yet) far kı ve bu na
bağ lı olu şa bi le cek prob lem ler gö rül me me si dir.4

Resimlerde (1-5) görülen olguda Sağ üst çe ne -
de 1. pre mo lar böl ge si ne yer leş ti ri len imp lant ile 1.
mo lar sa bit res to ras yon ile bağ lan mış olup, sol üst
çe ne de 1. pre mo lar ve 1. mo lar böl ge le ri ne yer leş -
ti ri len imp lant lar üze ri ne imp lant des tek li sa bit res-
to ras yon ya pıl mıştır. Sağ ve sol alt çe ne ler de her
ka yıp di şin ye ri ne bi rer imp lant yer leş ti ril miş tir.

Do ğal diş ler di key, ya tay doğ rul tu lar da ve ro-
tas yo nel ola rak nor mal fiz yo lo jik ha re ke te sa hip -
tir. Do ğal diş te ki ha re ket kök ya da kök le ri nin
yü zey ala nı na ve şek li ne bağ lı dır. Bu na bağ lı ola-
rak kök sa yı sı ve şek li, çap la rı, şekil le ri, po zis yon -
la rı ve kö kü çev re le yen ke mi ğin ti pi ve mik ta rı
önem li dir.

Sağ lık lı bir pos te ri or di şin kli nik ola rak ha re -
ke ti sı fır dır. Ger çek te ise or ta la ma 28 mm ha re ke -
ti var dır. Di şin ilk ha re ke ti yak la şık 8 mm’dir ve
bu nun tek rar dü zel me si 4 sa at za man alır. Bu sü re
zar fın da ge len kuv vet ler di şi ori ji nal kuv vet ten da -
ha az ha re ket et ti rir. Bir imp lan tın ha re ke tiy se 5 kg
kuv vet al tın da 2–3 mm ola rak öl çül müş tür.5

Do ğal diş le bağ la ma da ara da ki re si li ens far kı nı
or ta dan kal dır mak için çe şit li yön tem ler kul la nıl -
mak ta dır (Şekil 1-4). Soy me tal den ya pıl mış bir sa bit

pro tez göv de uzun lu ğu na gö re çe şit li de re ce ler de es -
ner. Sa bit pro te zin bu ha re ke ti diş ve imp lant ara sın -
da ki di key ha re ke ti kom pan se et me ye yar dım cı olur.
Ran gert ve ar k. 6 bir imp lant ve bir diş le des tek le nen
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ŞEKİL 1: Rijit bağlantıya sahip doğal diş-implant destekli restorasyon.

ŞEKİL 2: Bağlantısı doğal diş tarafında konumlandırılmış non-rijit bağlan-
tıya sahip doğal diş-implant destekli restorasyon.

ŞEKİL 3: Bağlantısı implant tarafında konumlandırılmış non-rijit bağlantıya
sahip doğal diş-implant destekli restorasyon.

ŞEKİL 4: Doğal diş-implant bağlantılarında iki ya da daha fazla diş splintlen-
mesi düşünülmelidir. 



sa bit pro tez üze rin de yap tık la rı in vit ro ça lış ma da,
des tek/al tın si lin dir vi da lı bağ lan tı sis te mi nin es nek
ele ment gi bi dav ran dı ğı nı ra por et miş ler dir. Bu es-
nek lik do ğal di şin di key re si li en si ne eş de ğer dir.

Me ni cuc ci ve ar k. nın7 ya yın la nan son lu ele-
man lar ana liz yön te miy le yap tı ğı ça lış ma la rın so-
nu cun da iki bo yut lu son lu ele man mo de lin de
res to ras yo na, bruk sizm gi bi pa ra fonk si yo nel alış-
kan lık la rı tak lit et mek ama cıy la uy gu la nan sta tik
(ya vaş ve sü rek li) kuv vet so nu cun da imp lant çev re -
sin de ki ke mi ğin do ğal di şe gö re da ha çok stre se ma -
ruz kal dı ğı  gös ter ilmiş tir. Di şe uy gu la nan uzun
sü re li kuv vet ler de, pe ri o don tal li ga ment yük al tın -
da de for me ola rak al ve o le gö mü lür ve köp rü imp -
lant üze rin de ka nat uzan tı sı gi bi dav ra na rak
imp lant çev re sin de ki ke mik des te ğin sağ lı ğı nı et ki -
ler. Çok kı sa sü re li ani yük le me ler de ise diş ri jit bir
des tek gi bi dav ra nır ve ge len yü kü imp lant ile bir-
lik te kar şı lar. Ke mik te ki stres diş ve imp lan tın bo -
yun kı sım la rın da yo ğun la şır ve diş gö mül me ye
baş la ma dan yük kal dı rıl mış tır. So nuç ta son lu ele-
man ana liz le ri diş-imp lant des tek li köp rü le rin uzun
va de de ki per for man sın da, pe ri o don tal li ga men tin
vis ko e las tik özel lik le ri nin anah tar rol oy na dı ğı gö-
rül müş tür.

DO ĞAL DİŞ-İMP LANT BAĞ LAN TI SIN DA 
GÖZ ÖNÜ NE ALIN MA SI GE RE KEN NOK TA LAR

1. Do ğal diş ile imp lant ara sın da ki me sa fe azal-
dık ça ver ti kal ve ho ri zon tal kuv vet le rin imp lant
des te ği ni ro tas yo nel ha re ke te zor la ma la rı da o
oran da az olur.8,9

2. Do ğal di şin kli nik ha re ke ti az ol ma lı dır.5

3. İki ya da da ha faz la imp lant des tek ola rak
alın mış sa göv de ye en ya kın imp lant ta bas kı stres le -
ri olu şur ken en uzak ta ki imp lant ta ger me stres le ri
olu şur.8

4. Mo lar diş ler, do ğal diş des te ği ola rak kul la -
nıl dı ğın da, kök sa yı sı ve kök yü zey ala nı faz la ol du -
ğu için la te ral kuv vet ler kar şı sın da imp lant
des tek te olu şa bi le cek ho ri zon tal ro tas yo nel ha re -
ket le re kar şı da ha di renç li dir.5,8

5. Do ğal diş ta ra fı na yer leş ti ri len has sas bağ-
lan tı lar ak si yel kuv vet ler kar şı sın da di şin in trüz -
yo nu na ne den ola bi lir ler.8

6. Ok lu zal kuv vet le rin la te ral yön de kal dı rıl -
ma sı ve ya pos te ri or disk luz yon uy gu la ma sı la te ral
kuv vet le rin et ki si ni azal ta cak tır.8

7. İmp lant des te ğe yer leş ti ri len has sas bağ lan -
tı, la te ral kuv vet ler kar şı sın da do ğal di şin la te ra le
doğ ru ha re ke ti ne izin ve re cek tir. 

8. İmp lant ve ya do ğal diş des tek li sa bit pro tez -
ler de yük da ğı lı mı imp lant ve ya do ğal di şin ge o -
met ri si ne, des tek le rin es nek li ği ne ve pro te zin
ri ji di te si ne bağ lı dır. Ri jit pro tez ler kuv ve ti des tek -
le re da ha den ge li da ğı tır lar. Non-ri jit ya pı ya sa hip
pro tez ler ise kuv ve ti ken di ne en ya kın des tek te yo-
ğun laş tı rır (Şekil 1-3).10

9. Man di bu la da kı sa uzun luk ta ki ka nat uzan tı-
la rı ve ya kı sa göv de li plan la ma lar uy gu la na bi lir ken,
mak sil la da ge nel pren sip ana to mi ni izin ver di ği öl-
çü de mak si mum sa yı da imp lant yer leş ti ril me si -
dir.8

Do ğal diş des te ği ve imp lan tı bir leş tir mek için
çe şit li se çe nek ler var dır. Bun lar;

1. Diş ve imp lant üze rin de ki yü kü ri jit bağ lan -
tı lar la da ğıt mak,

2. Diş ve imp lant üze rin de ki yü kü kuv vet kı-
rı cı lı (non-ri jit) bağ lan tı lar la da ğıt mak,

3. Uzun köp rü ler de bir den faz la do ğal diş des-
te ği kul lan mak tır.

Ri jit bağ lan tı kul la nı mın da ki amaç, me ka nik
gü cü ve op ti mum yük da ğı lı mı nı sağ la mak tır. İmp -
lant ve do ğal diş bağ lan dı ğın da, en dü şük stres trans-
fe ri ri jit bağ lan tı lar la oluş mak ta dır.11 İlk za man lar da
imp lan tın do ğal di şe bağ la na rak ro tas yo nu en gel le -
me si fik ri ise, imp lant ta sa rım la rı nın gev şe me ris ki
ol mak sı zın kul la nı la bil me si ni sağ la ya cak şekil de ge-
liş me siy le ge çer li li ği ni yi tir miş tir.12

Ya pı lan araş tır ma lar da,11 imp lan tın do ğal di şe
gö re da ha faz la ok lü zal yük ler al tın da ka la ca ğı ı, bu
du ru mun da za man la do ğal diş ta ra fın da do ku at ro -
fi si oluş tu ra bi le ce ği  ve yi ne do ğal diş ta ra fın da si-
man tas yo nun bo zu la bi le ce ği  söy len miş, bu na gö re
ri jit bağ lan tı la rın sa kın ca lı ola bi le ce ği açık lan mış -
tır.

Do ğal diş-imp lant bağ lan tı sı na sa hip res to ras -
yon lar da diş ve imp lant ara sın da ki re si li ens far kı nı
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eli mi ne et mek için kuv vet kı rı cı sis tem ler kul la nıl -
mış tır. Kuv vet kı rı cı la rın kul la nı mıy la di key kuv-
vet ler kar şı la nır ken ya tay kuv vet le re kar şı bu
ataç man lar et ki siz dir. Non-ri jit bağ lan tı la rın avan-
ta jı he ki me do ğal di şe za rar ver me den res to ras yo -
nun imp lant üs tün de ki kıs mı nı sö ke bil me si ne
ola nak ta nı ma sı dır.11

Kuv vet kı rı cı et ki, splint le nen sis tem üze ri ne
ge len kuv vet ler az ol du ğun da da ha be lir gin dir13.
Kuv vet kı rı cı ola rak kul la nı lan sis tem le rin re si li -
en si ve ha re ke ti bel li sı nır lar içe ri sin de dir. Bu sı nı -
rı aşan kuv vet ler de sis tem bir nok ta dan son ra
ri jit miş gi bi bü tün ola rak ha re ket ede cek tir (Şekil
4).

Non-ri jit bağ lan tı lar da ri jit bağ lan tı la ra gö re
in trüz yon ris ki da ha faz la dır. Bu nun ne de ni ola rak,
ataç man bö lüm le ri ara sın da ki sür tün me di ren ci ne-
de niy le ok lü zal yük le me den son ra do ğal di şin tek-
rar es ki po zis yo nu na dö ne me me si gös te ril mek te dir.
Bu ola yın tek rar lan ma sı di şin in trüz yo nu na ne den
olan or to don tik kuv vet le ri açı ğa çı ka rır. Bu ne den -
le bir çok kli nis yen non-ri jit bağ lan tı la rın kul la nı -
mı nı öner me mek te dir.14 İntrüz yon, diş ve
res to ras yon ara sın da ha re ket ser best li ği ol ma sı so-
nu cu or ta ya çı kar.14

İntrüz yo nun se be bi ke sin ola rak bi lin me mek -
le bir lik te bir çok te o ri ge liş ti ril miş tir. İntrüz yon
var olan res to ras yon lar da ki bi yo me ka nik ak sak -
lık/bo zuk luk la ra bağ la na bi lir. Bir te o ri ye gö re, diş-
imp lant des tek li bir köp rü nün aya ğı olan do ğal diş
anor mal de re ce de yük sek stre se ma ruz ka lır, bu -
nun ne de niy se ener ji yi ab sor be et me yen, ko ru yan
ya pı ya bağ lı ol ma sı dır. Bu anor mal yük sek stres
kök çev re sin de ki os te ok last la rı ak ti ve eder. Bu nun
so nu cun da kök çev re sin de ki ke mik yı kıl dık ça diş
de in trüz yo na uğ rar.

Bağ lan tı tip le ri ni kar şı laş tır ma yı amaç la yan bir
ça lış ma so nu cun da, ri jit bağ lan tı lı üç üye li bir köp -
rü do ğal diş des te ği üze rin den yük len di ğin de non-
ri jit kon nek tö re sa hip res to ras yo na gö re da ha faz la
stres gös ter miş tir. Ri jit bağ lan tı ya sa hip res to ras -
yon da yük le me ler imp lant, göv de üze rin den ve
tüm res to ras yo nu et ki le yen yük le me ler ya pıl dı ğın -
da, ri jit kon nek tör sa ye sin de do ğal di şin de stre si
pay laş ma sıy la imp lant üze rin de da ha dü şük stres
de ğer le ri bu lun muş tur.13

Eğer do ğal diş ya tay yön de kli nik mo bi li te gös-
te ri yor sa res to ras yon ya pı mı için iki se çe ne ği miz
var dır. İlki ve ter cih edi le bi le cek se çe nek, ila ve 
imp lant lar la do ğal diş le ri res to ras yo na da hil et me -
mek, di ğe riy se 0 kli nik mo bi li te göz le ne ne ka dar
do ğal diş des tek le ri ni art tı rıp splint le mek tir.5 Do ğal
diş le ri splint le mek di şin re si li en si ni azalt maz an -
cak tüm pro te zin ha re ke ti ni azal tır.1,2 Bun la rın ya-
nın da splint le me her bir do ğal di şe da ğı lan yük
mik ta rı nı da azal tır. Eğer sa de ce imp lant des tek li
res to ras yon yap mak üze re ek imp lant lar yer leş ti ri -
le mi yor sa, mo bil di şi çe kip ye ri ne greft uy gu la nıp
da ha son ra imp lant yer leş ti re rek ba ğım sız imp lant
des tek li res to ras yon yap ma ya ça lı şıl ma lı dır. İmp -
lant mo bil bir diş le bağ la na rak bir res to ras yon ya-
pıl dı ğın da, hem diş hem de imp lant la il gi li bir çok
prob lem kar şı mı za çı kar. Eğer pro tez ya pış tı rıl mış -
sa si man-imp lant bir le şi mi kı rı la bi lir. Si man lar ti-
tan yu ma den ti ne bağ lan dık la rı ka dar iyi
bağ la na maz lar. Vi da lı bağ lan tı lar da ise ko ping vi-
da sı çı kar ya da kı rı lır.

Do ğal diş-imp lant bağ lan tı lı res to ras yon lar da
imp lant des te ğin “pi e r” (or ta) des tek ola rak kul la -
nıl ma sın dan ka çı nıl ma lı dır. Böy le bir du rum da
imp lant sı nıf I kal dı ra cın des tek nok ta sı gi bi dav ra-
nır. İmp lant ve do ğal diş ara sın da ki ha re ket far kı
ar tar.  Do ğal diş pi er des tek ro lün de kul la nıl dı ğın -
da des tek va zi fe si gör mez, res to ras yon da can lı göv -
de ola rak yer alır. Böy le bir di şin ağız da tu tul ma sı
ve res to ras yo na da hil edil me si imp lant bi yo me ka -
ni ği ve has ta nın fiz yo lo jik ve es te tik ge rek si nim le -
ri göz önü ne alı na rak ka rar ve ri lir.

DİŞ-İMP LANT DES TEK Lİ KÖP RÜ LE RİN AVAN TAJ LA RI:

Diş-implant destekli köprülerin avantajları
şöylesıralanabilir.15,16

1. Ok lü zal des tek ve do ğal diş üze rin de ki yü -
kün pay la şıl ma sı,

2. Prop ri o sep tif me ka niz ma nın ko run ma sı.
İmp lant lar da pe ri o don si yum ya da ben zer bağ do -
ku bu lun ma dı ğın dan prop ri o sep tif me ka niz ma ya
kat kı la rı yok tur ve yük sek lik, er ken te mas ya da
fonk si yon da ki sap ma la rı his set mez ler,

3. Res to ras yon için ih ti yaç du yu lan imp lant sa-
yı sı azal tı lır,
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4. Do ğal diş, iyi leş me pe ri yo dun da kul la nı la -
cak ge çi ci pro te ze reh ber olur,

5. İmp lant kay be di lir se ka lan da i mi diş kon-
van si yo nel pro tez le re tu tu cu olur,

6. Mak sil la da ki imp lant üs tü pro tez ler de fo-
ne tik prob lem ler ola bil mek te dir. An te ri or mak-
sil la da bı ra kı la cak do ğal diş ler le bu so run
azal tı la bi lir.

DİŞ-İMP LANT DES TEK Lİ KÖP RÜ LER DE OLU ŞA Bİ LE CEK
PROB LEM LER

Diş implant destekli köprülerde oluşabilecek
problemler şöyle sıralanabilir:17,18

1. İmp lant boy nu çev re sin de ke mik re zorb si -
yo nu: Aşı rı ok lü zal yük le me ler ana et ken dir.

2. Os se o in teg ras yon kay bı: En fek si yon, ok lü -
zal trav ma, imp lant yu va sı ha zır la nır ken ısı ya bağ -
lı ola rak ke mi ğin za rar gör me si so nu cu imp lant ve
ke mik ara sın da ki os se o in teg ras yon et ki le nir.

3. İmp lant kı rık la rı: Ya pı lan res to ras yon da kli-
nik mo bi li te 0’a in di ril me di ği du rum lar da, do ğal
diş ten kay nak la nan ha re ket ne de niy le res to ras yon
ka nat lı köp rü gi bi dav ra na cak ve imp lant üze rin de
is ten me yen kuv vet le rin oluş ma sı na ne den ola bi le -
cek tir.

4. Des tek diş kı rık la rı: Ge len aşı rı yük ler, res-
to ras yo nun diş ten ay rı la rak ha re ket et me si ve ya-
rat tı ğı trav ma, ve en do don tik te da vi li diş le re ge len
kuv vet ler des tek diş ler de kı rık la ra ne den ola bil -
mek te dir.

5. Des tek vi da sı nın kı rıl ma sı: Ok lüz yon da ki
prob lem ler, res to ras yon da ki uyum suz luk gi bi ne-
den ler den do la yı ataç man vi da la rın da kı rık lar ola-
bi lir.

6. Des tek vi da la rı nın gev şe me si: Ok lü zal prob-
lem ve ya res to ras yon-des tek ara sın da ki uyum suz -
luk ve plan la ma da ki ha ta lar ne de niy le ola bi lir.

7. Si ma nın ye ter siz li ği: Do ğal diş imp lant ara-
sın da ki re si li ens far kı ne de niy le ha re ket eden res-
to ras yo nu di şe bağ la yan si man za man la kı rı la rak
res to ras yo nun diş ten ay rıl ma sı na ne den ola bi lir.

8. Do ğal diş te in trüz yon: Sebebi kesin olarak
bilinmemekle birlikte, birçok teori ile açıklanmaya
çalışılmaktadır.

İMP LANT-İMP LANT DES TEK Lİ KÖP RÜ LER İLE 
DO ĞAL DİŞ-İMP LANT DES TEK Lİ KÖP RÜ LER 
ARA SIN DA Kİ FARK LAR

1. İmp lant-imp lant des tek li ta sa rım lar da des-
tek le rin her iki si nin de imp lant ol ma sı bi yo me ka -
nik açı dan avan taj lı bir du rum ya ra tır. Do ğal
diş-imp lant des tek li ta sa rım lar da ki re si li ens far kı
ve bu na bağ lı olu şa bi le cek prob lem ler gö rül mez.

2. İmp lant lar ri jit ol du ğu için ener ji yi bün ye -
sin de tu ta cak şekil de dav ra nış gös te rir. İmp lant
des tek li bir pro te ze, ani bir kuv vet gel di ğin de, kuv-
ve tin gel di ği böl ge den ya pı nın di ğer kı sım la rı na
ile til me si dü şük se vi ye de ola cak tır. Do ğal diş ise
ener ji yi alır ve kö kün ucu na stres dal ga la rı şek lin -
de ile tir ve ener ji nin ço ğu pe ri o don tal mem bran da
da ğı lır. Do ğal diş imp lant des tek li bir köp rü de, im-
p lan tın me ka nik ener ji yi tut ma özel li ği ol du ğu için
do ğal diş yük sek se vi ye ler de me ka nik stre se ma ruz
ka la bi lir.19

3. İmp lant-imp lant des tek li ta sa rım lar da imp -
lant des tek le rin pe ri o don tal li ga ment ten yok sun ol-
ma la rı prop ri o sep tif me ka niz ma yı da et ki le mek-
te dir. Bu ne den le res to ras yon da ki ba zı prob lem ler
his se dil me ye bi lir. Do ğal diş-imp lant des tek li res to -
ras yon lar da ise, do ğal di şin sa hip ol du ğu pe ri o don -
si yum bu me ka niz ma nın iş le me si ni sağ lar.19

SO NUÇ

Ya pı lan araş tır ma lar so nu cun da do ğal diş ve imp -
lant la rın bir lik te kul la nıl dı ğı sa bit res to ras yon lar la
do ğal diş des tek li ya da imp lant des tek li sa bit res to-
ras yon lar ara sın da kli nik ola rak bü yük fark lar ve
de za van taj lar bu lun ma mış tır. Bir çok araş tır ma cı
do ğal diş imp lant bağ lan tı la rı nın doğ ru plan la nması
ile, do ğal diş-imp lant des tek li res to ras yon la rın gü-
ven le kul la nı la bi le ce ği ko nu sun da hem fi kir -
dir.1,6,15,16,20-27 Bu nun la bir lik te bi yo me ka nik
avan taj lar göz önü ne alın dı ğın da, müm kün se res-
to ras yon la rın sa de ce imp lant des tek li ola rak ya pıl -
ma sı  ter cih edil me li dir.
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