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DUSakademisi PROTETIK DIS TEDAVISI
2022 EKIM DUS REFERANSLARI

« DUSakademisi Protez KONU Kitabi (168 Sayfa)
— 10 Protez sorusunun 10 Tanesi Konu Kitabimizda bulunmaktadir

— Diger Brans sorularinin 1 Tanesi Konu Kitabimizda bulunmaktadir
— TOPLAMDA 11 SORU KONU KiTABIMIZDA BULUNMAKTADIR.

« DUSakademisi Protez SORU Kitabi (176 Sayfa)
— 10 Protez sorusunun 7 Tanesi Soru Bankamizda bulunmaktadir
— TOPLAMDA 7 SORU, SORU BANKAMIZDA BULUNMAKTADIR.

« DUSakademisi Protez SORU KAMPI (1 GUN)
— 10 Protez sorusunun 7 Tanesi Soru Kampimizda ¢ozulmdastur.
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Restoratif Sorusu

Munsel renk sistemi,
Munsell Renk Sistemi

Renk Sistemleri
Ton ( Hue ) : Bir rengi digerinden ayiran ozellik.

Rengin glict ve yogunlugunu gosteren
’ - Munsell Color System Kirmizi mi, mavi mi, siyah mi?

Doygunluk ( Chroma ) : Tonun siddetidir.
Koyu kirmizi mi, agik kirmizi mi?

Value ( Parlaklik ) : Bir ton icerisindeki oransal aciklik veya koyuluktur.

Dis gélgeli mi yoksa isil isil parlak mi?
@ Renk segimindeki en 6nemli 6zelliktir.
@ Renk segimi yapilirken degerlendirme sirasi:

Cevap: Kroma

Value - Chroma - Hue seklindedir. ( Vecihi)
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Mandibular 2. Molar,
Lingual oluk ile birlesen?

Cevap: Bukkal

4 N
REFERANS
L PROTEZ KONU KITABI sayfa 14 )
a N
REFERANS
L PROTEZ SORU KITABI sayfa 15 )
ikinci Molar : ; 2 5
En simetrik molar distir.
15- Asadida verilenlerden hangisi mandibular 2.
molarlar icin yanlistir? : : > M .
A) En simetrik molar distir. Mandibular 2. molarlar en simetrik molar distir. Servikal
B) Servikal mine projeksiyonlarinin en cok go- mine projeksiyonlarinin en sik gézlendigi distir. Servikal
zlendigi distir. mine projeksiyonlari, mine yiizeyinde gozlenen dalgalan-
©) Mine incilerinin en cok gézlendigi distir malardir. Mine incisi ise genelde kdk yiizeyinde gozlenen
D) Kapanista iist birinci molar ve iist ke malails mine ¢ikintilaridir. Mine incileri en ok mandibular 3. mo-
temas ader: larlarda gozlenir. Mandibular 2. molarlarin, mandibular 1.
E) Dért tiiberkilladir. molarlar gibi distal tiiberkiilii yoktur, dort tiberkullidir.
Cevap: 15C

Soru, Mandibular 2. Molarin en
simetrik molar dis oldugu
bilgisiyle kolaylikla dogru
isaretlenebilirdi.
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Gecici siman olarak kullanilan,
- Cinkooksit Ojenol ( gegici yapistirilir, daimi simantasyon

Rezin simanin polimerizasyonunu endikasyonu yoktur. Soruda daimi simantasyon isteniliyor,
olumsuz etkileyen dikkat!)
. . REFERANS
Cevap: Ojenol .
2 [ PROTEZ KONU KITABI sayfa 60 ]

Cinko Oksit - Ojenol
Gegici simantasyon
Pulpa ile dogrudan temas etmezse irritasyon yaratmaz.
Agiz iginde hizli bozulmaya ugrar.
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Rezin bagh koprilerle ilgili dogru olan?

Cevap: Derin kapanisi olanlarda
kontrendike, Durdurucu tirnak
hazirlanmasinin 6nerilmesi

Endikasyonlar Kontrendikasyonlar

Gurukstz dayanak digler
Kisa digsiz bosluklar
Alt keser dis eksikligi

Genis curikler

Derin vertikal overbite (KIRILIR)
yBaz metal alagima aterjisi olantar

. A Ust kesici dig eksikligi Parafonksiyonel aligkanliklar
st - Posterior tek dis eksikligi Uzun digsiz bosluklar
\_ = Splintlenecek periodontal Restore edilmemis, hasarli dayanak
problemli digler digler
Gegcici restorasyon ve yer tutucu olarak © Elverigsiz mine yapisi
Restore edilmemis dayanak digler Pontik govdesi ve digsiz bosluk
Yeterli kuron boyuna sahip digler uyumsuzlugu
Mikemmel nem kontrolii saglanan Fasiyal estetigi yetersiz destek digler
digler varsa
Derin vertikal overlap
Avantajlar Dezavantajlar

Dis dokusu kaybi az Geri donisi yok

Marjinal digetine zarar gelmez

Klinik marleri belirsiz ( HASTAYA VE KULLANIMA BAGLI)

Dayanaklar dik degilse kullanilmaz, egilmis disler diklestirile-
mez

Mine dizenlemeleri yapmak gerekl]

Dissiz bosluk eksik digin M-D boyutundan uzunsa kullanmalar
zor
Dig diziminde duzeltme yapilmaz

Maliyeti digik

Anestezi gerekmez

Yeniden baglanabilir

Pulpal travma yaratma riski dusik
Ol aimi kolay

Gegici restorasyon gerekmez
Klinikte harcanan zaman kisa
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Tam dissizlikte gorilenler

Tam digsizlik sonucu hastalarda nasolabial oluk derin-
lesir, labiomental ag kaybolur, horizontal labial ag: azabr.
. Dolayisiyla yapilzcak olan protezlerde bu kaybolan denge-
Ceva p: D lerin yerine getirilmesi gereklidir.

REFERANS
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Horizontal Labial Ac
o Alt ve Gst dudak iligkisine ¢cene ucundan bakildigr zaman, st dudagin olusturdugu agidir.
o Alt ve Ust dudak hafifge temastayken, Gst dudakta parlak agiz mukozasi gorillmiyorsa dudak desteklenmemistir.

Nasolabial Ag
o Columnella nasi, Subnasal ve Labiale arasindaki agidir.

Labiomental Aci
> Alt protezin n sinirlarini etkiler, hastanin profil gériinimiinde rol oynar.
© Hem nasolabial a¢i hem de labiomental ac¢i, dikey boyut arttikca biiyiir.

LAIUNERIAL
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Hareketli bolimlu protez planlama,
Ana baglayici ve gerekce
Cevap: U Plak U gekilli Palatal Baglayic

Rijiditesi en zayif maksiller ana baglayicidir.

En az tercih edilen maksiller ana baglayicidir.

Biiyiik ve opere edilemeyen t lar varsa kullagilabilic

Cok sayida anterior digin protez ile telafi edilmesi gerektiginde
kullanilabilir. ( Kennedy IV)

= e ~r
Ririseser mriaihirAocialriams coAalksms i=r3 nade

indirekt Tutucu Gegitleri

Ana baglayialardan indirekt tutucu gorevi yapanlar; Singulum Bar,
Kennedy Bar, Lingual Plak
Rugalarin kaplanmasi 6zellikle sinif 1 HBP'lerde indirekt tutuculuga
i odl

£l

Yardimar Okliizal Tirnaklar

Okliizal Tirnaktan Kanine Uzanti

Kanin Tirnaklar

Singulum Bar, Kennedy Bar ve Lingual Plak

Modifikasyon Alanlan

Ruga Destegi (At nali sekilli ana baglayici )
Lo Resiprokal Kol { Birazcik )

Ruga destegi siklikla at nali seklindeki ana baglayici kullanildiginda
s6z konusudur.

Modifikasyon alanlar kargit arktan destek alip stabilizasyona yardimc
olurlar. Bu nedenle; ne kadar ¢ok bolinmus alan varsa ( dissiz boslugum
kisalir ) indirek tutuculuk yiksek olur.
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Implant basarisi icin hatali uygulama ~
g
REFERANS
Cevap: Aksiyel olmayan kuvvetlerin PROTEZ SORU KITABI SAYFA 108
iletilmesi -

Oklizal kontaklara yiki paylastirmak ( Noktasal yerine yiizeyel temaslar olsun )
Okliizal tabla ve anatomide modifikasyonlar yapmak ( Dar okliizal tabla )

Yikiin yonini dizeltmek ( Lateral yerine olabildigince vertikal kuvvetler olusturmak )
implantm kemikle olan yiizey alanini artbirmak

implant {izerindeki istenmeyen okliizal kontaklari azaltmak implantlar icin compressive kuvvetler,
Cusp egimlerini azaltmak ( Diiz okliizal tabla) shear kuvvetlere gére daha az yikici etkiye
Kantilever uzunlugunu azaltmak ( Mimkiinse hi¢ kantilever olmasin) sahiptir.
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Obturatorle ilgili dogru olan

Cevap: Hepsi dogru

Rezeksiyon Obtiiratorlerinin Cesitleri

Cerrahi - immediat - Surgical Obtiiratdrler
' Maksilla rezeksiyonu operasyonu sirasinda takilip postoperatif ilk hafta boyunca kullanilir.
% Hastanin agizdan beslenmesini saglar. Nazogastrik tiipe gerek kalmaz.
% Hastanin konugabilmesini saglar.
= Defekt igi yizeyin epitelizasyonuna yardima olur.
» Desteksiz kalan yumugak dokularda olugabilecek biziilmeleri onler.
2 Serbest deri greftlerini korur.
% Kavitenin kontaminasyonu ve enfeksiyonunu onler.

4

%

Tedavi - interim- Treatment Obtiiratsrii
2 Postoperatif donemin 2. haFtasi -10. haftasi boyunca kullanilir.
% Bir gecis protezi oldugu icin Transitional obtiiratdr olarak da adlandinlir.
% ici bos veya igi dolu Gst yapili seklinde iretilebilir.
% ici bos st yapilarda, Uist yapilarin ici bostur, protezin agirhiginin azaltilmasi hedeflenmistir.
@ Ici bog st yapili kalici obtiiratérler iki sekilde Gretilebilir. Agik bosluklu ve Kapali Bosluklu
% Acik boslukluya, Bukkal uzantili- havuzlu Gst yapi da denir. Sekresyon havuzda toplanir gibi toplanir. Hijyenik degildir.
% Kapali Bosluklu ( Hollow Bulb ) Ust yapilarda ise yapinin icerisi bosaltilmigtir. Daha hafif ve hijyeniktir. Yapimi zordur.

Kalici - Daimi Obtiratorler
% Postoperatif 12. haftadan baslayarak hastanin yasam boyu kullandigi obtiiratérdir.
% Maksilla rezeksiyonundan 12 hafta sonra tedavi obtiratori, kalici obtiratorle degistirilebilir.
< Radyoterapi goren buyuk defektli hastalarda, radyoterapinin dozuna gore kalici obtiratér yapimi 6-12 ay gecikebilir.
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Temporomanibular eklem vaka sorusu,

Resiprokal klik,
Deviasyon,

Kaslarda agri

Eklemde degisiklik yok

Cevap:Reduksiyonlu D.D

PROTEZ KONU KITABI SAYFA 159

REDUKSIYONLU DISK DEPLASMANI

m Saglikli eklemde, disk kondil ile fligkilidir. Reduksiyonlu disk deplasmanin da disk anteriora yer dedistirmigtir.
w Kondil bag: diskle degil retrodiskal doku ile temastadir.
mTranslasyonun erken evresinde, hasta againi agarken, kondil diske dog'u hareket eder ve burada klik sesi duyulabilir.
m Hasta again kapatlrken de disk yeniden anteromedial yonde yer dedistirir.Bazen ikinci resiprokal klik duyulur.
W Hasta sik sik agzz'\l genis agtlgmda yakalama hissini yagadigini soyler.
a §lddet ve siiresine gére agrili olabilir.
wAGZ agkhd kisitlanmagtr,
m Yakalanma ve kilitlenme sikliginin artmasiyla durum kronik hale gelir.
m Ligamentler bozulur ve innervasyon kaybolur.
Jaka sorularmda hemen énemli ipuglarini yakalayalim.

526likl bir eklemde kondil diskin orta kismina oturur.
Rediksiyonlu disk deplasmaninda ise disk artzk kondile
36re anteriorda konumlanmigtir. Hasta agzini agarken,
tondil normalde oldugu gibi diskin orta kismimi oturur. Yani
condil bir yerde diski yakalar. Hattz bazen agiz kapamasi
sirasinda bir kere daha yakalar. Ancak agiz kapandiginda
disk gene kondil bagina gére dnde konumlznir. iste bu du-
‘um rediiksiyonlu disk deplasmanidir.

1 Normal saglikl eklemde disk, kondille Fossa zrasinda
! Rediiksiyonluda agiz kapaliyken disk anteriorda.

! Agiz agilmaya baglarken disk normal pozisyona doner.
! Klik sesi duyulur. Bazen ikinci resiprokal klik duyulur.
| Kapanma evresinde tekrar anteriora kayar.

! Hasta sik stk agzini genis agtiginda yakalama hissini
rasadigini sayler.

| Siddet ve stresine gore agnli olabilir.

1 Agiz agkligs kisitlanmigtir.

! Yakalanma ve kilitlenme sikliginin artmasiyla durum kro-
vik hale gelir.

Recildprdi DL E.
L R T
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Porselen lamina endikasyonlari

Endikasyonlar

Mine hipoplazileri
Degistirilmesi gereken eski

Cevap:malforme dislerin restorasyonu restorasyonlar

Diastemalarin kapatilmali
Kirik disler
Atrize disler
Erozyon veya abrazyona ugramis
disler k
Pulpasi genis disler
Dis ve i¢ renklenmeler
Sekil anomalisi gosteren disler f
Konum anamolisi gdsteren disler
Diseti cekilmesi nedeniyle kok
yiizeyi agikta olan disler |
Anterior rehberlidin olusturulmasi

Kontrendikasyonlar

Yeterli mine dokusu olmayan
disler
Bruksizm gibi parafonksiyonlarin ¢
varlig
Oral hijyen yetersizligi
Yuksek curik indeksi
Mevcut biiyiik restorasyonlar



