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ÖZET 

Kullanım alanları ve üreticilerine bağlı olarak, bazı farklı­
lıklar taşımakla beraber, genel olarak cam iyonomer si-
manlarının yapısı, kalsiyum floro-alumino slikiat cam toz­
ları ve poliakrilik asidin akıcı solüsyonu, itakonik asit, tar­
tarik asit İçeren kopolimer bileşiminden ibarettir. Yapısal 
özellikleri nedeniyle diş doku kayıplarını en iyi şekilde kar­
şılayabilecek nitelikte materyaller oldukları çeşitli çalış­
malarla ortaya konmuştur. Materyalin yapısına katılan, kü­
resel gümüş alaşım tozlan ve sinterlenmiş cam-metal toz­
lan dolayısıyla aşınmaya direncinin önemli ölçüde arttığı 
bildirilmiştir. Cam iyonomer simanları sekonder çürükleri 
önlemek açısından diğer dolgu maddelerine göre daha üs­
tün özelliklere sahiptir. Bunun başlıca nedeni, yapılarında 
fluorür iyonu bulunması ve bunu serbestleyebil me yetene­
ğinde olmalarıdır. Ayrıca diş dokularına kimyasal olarak, 
mine ve dentin dokusunun hidroksiapatitine kalsiyum 
iyonları ile şelasyon reaksiyonu sonucu bağlanması bu dol­
gu maddesinin dişte fazla madde kaybı olmaksızın kulla­
nılmasını sağlayan üstün bir özelliğidir. Canlı dokuya etki­
sine ilişkin özelliklerinin bilinmesi, bırakılacak sağlıklı 
dentin kalınlığını, yüzey özelliklerine ilişkin karakterinin 
anlaşılması, klinik uygulamasının başarısını belirlemek 
açısından son derece önemlidir. 

Anahtar sözcükler: Cam iyonomer simanı, yapısal özel­
likler, biyolojik uygunluk. 

1. Cam İyomer Sunanlarının Bileşimine 
İlişkin Özellikleri: 

İlk olarak 1970'li yılların başında, Wilson ve 
Kent (43) tarafından formüle edilmiş olan cam iyono­
mer simanlar, yapısal bazı değişiklikler ile birlikte 
son on yıllık süre içinde klinik uygulamalara girmiş, 
sahip olduğu özellikler ve kullanım alanları kabul 
görmüştür. 

ABSTRACT 

THE PHYSICAL MECHANICAL 
BIOCHEMICAL PROPERTIES OF 
GLASS IONOMER CEMENTS AND 
THE EVALUATION OF THEIR APPLICATION 

Although glass ionomer cements have got some differen­
ces according to their manufacturers and usage, they ge­
nerally contain calcium floro-alumino silicat glass pow­
der andpolyacrylic acid, itaconic acid and tartaric acid. 
Studies showed that these materials can compansate the 
loss tissues of the tooth very well due to structural proper­
ties. Cermet cements containing silver-glass particules 
are more resistable to pressure. Using glass ionomers pre­
vent seconder caries due to releasing offlourur ions. The­
se materials produce chemical bonding with tooth tissues. 
So dentists can treat the teeth very conservatively. In addi­
tion to this, the remaning dentin thickness onto the pulp is 
very important for the reaction of pulp to glass ionomer ce­
ments Surface characteristics and usage procedures of the 
glass ionomer cements affect the clinical success. 

Key words: Glass ionomer cement, structural properties, 
biocompatibility. 

Gelişimin ilk yıllarında, silikat cam tozları ve po­
liakrilik asit bileşiminde olan bu simanlar, özellikleri­
nin iyileştirilmesi için yapılan değişikliklerden sonra 
esas olarak günümüzde kullanılan içeriğine ulaşmış­
tır. Kullanım alanları ve üreticilerine bağlı olarak 
ufak bazı farklılıklar taşımakla beraber, günümüzde 
kullanılan cam iyonomer simanlarmın yapısı, kalsi­
yum floro-alumino silikat cam tozları ve poliakrilik 
asidin akıcı solüsyonu, itakonik asit, tartarik asit içe­
ren kopolimer birleşiminden ibarettir (9, ıs, 32). 
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Formül yapısındaki gelişmeler, daha iyi mekanik 
kuvvetlerin ortaya çıkmasına, yarı şeffaflığın artma­
sına ve daha hızlı olgunlaşma süresine ulaşılmasını 
sağlamıştır. Özellikle, tartarik asidin bu bu materya­
lin yapısına girmesi (cam iyonomer simanların yapı­
sında yer alması) daha alçak düzeyde fiuorür içeren 
cam partiküllerin kullanımına İmkan tanımıştır. B u 
sayede materyalin opasitesi azalmıştır (is). 

Cam iyonomer sunanlarının, basınç dayanım 
kuvveti, sertlik değeri ve opasite özellikleri açısından 
dentin dokusuna yakınlık ve benzer özellikler göster­
mesi, kayba uğramış dentin dokusunu karşılayabile­
cek karakterde bir materyal olduğunu göstermektedir 
(15). 

Materyal, toz ve likit formda iki ayrı yapının bira-
raya getirilmesi ile elde edilmektedir. Toz formunda 
olan kısmında, iyon serbestleyebilen çaplan ortalama 
20 u,m olan silika cam partikülleri, alümina ve kalsi­
yum fiuorür içeriği hakimdir (t 5). Likit formunda olan 
kısmında ise genel olarak poliakrilik asidin polimer 
kopolimer solüsyonu yer alır. Ancak bazı cam iyono­
mer siman tiplerinde, poliakrilik asit yapısı yerine po-
limaleik asit kullanılmış ve bu sayede daha fazla kar-
boksil grubu içeren bir yapı elde edilmiştir (is). 

Bir restoratif materyalinin periyodik kontrolle­
rinde radyografik incelemeler yapılması gerekli oldu­
ğu için, cam iyonomer simanlarınm da bu gereksini­
me cevap verecek yapıda olması arzu edilmiştir. Bu 
yönde yapılan çalışmalar sonucunda, istenen radyo-
paklık için simanın yapısına Stronsyum (Sr), Baryum 
(Br) katılmasının veya cam partiküllerin gümüş İle iş­
leme tabi tutulmasının başarılı sonuçlar verdiği anla­
şılmıştır (32). 

Cam iyonomer simanlarınm, fiziksel ve mekanik 
yönden incelenmesi sonucu poröz bir yapıya sahip ol­
ma eğiliminde olmaları nedeni ile abrazyon (aşınma) 
direnci ve kırılma dayanımı yönünden yeterince kuv­
vetli olmadıkları belirlenmiştir (is, 19). Bu gerçek, baz 
materyali aynı olmakla beraber, bazı katkı maddeleri 
içeren ve farklı işlemler ile elde edilen iyonomer si­
manların oluşturulmasına neden olmuştur (19,3i). 

Seramik-metal içeriği dolayısıyla kısaca "Ser-
met sunanları" adı ile ifade edilen, yapısında gümüş 
bulunan iyonomer simanları ile bir dizi çalışma yapan 
araştırıcılar bu materyalin mekanik özelliklerinin, 
cam iyonomer simanına göre daha üstün olduğu fik­
rinde birleşmektedirler (19,3i). 

M c Lean (19), 1985'de yayınladığı makalesinde, 
cam sermet simanlarınm, metal siman formunun asit­
ler ile reaksiyona girmesi sayesinde meydana gelen 

sinter'lenmiş cam-metal tozlarından oluştuğunu be­
lirtmiş ve cam sermet simanlarınm, metal tozunun 
cam materyaline kuvvetli bir şekilde bağlanması do­
layısıyla aşınmaya direncinin önemli ölçüde arttığını 
ortaya koymuştur. 

Simmons (3i), 1990 yılında, küresel gümüş ala­
şım tozlan eklenen hidröz restoratif cam iyonomer si­
manlarınm iyileşen fiziksel özelliklerini incelediği 
çalışmasında simanın koyu vizkoziteli ve el ile hızlı 
bir şekilde karıştırılması durumunda, bu özellikleri­
nin çok daha üstün bir hal aldığını ve kolay bir şekilde 
kuron formunun verilebildiğini saptamıştır. 

2. Cam îyonomer Simanların Fiziksel ve B io -
kimyasal Özellikleri: 

Cam iyonomer simanları ile yapılan araştırmalar, 
bu materyalin bazı Özellikleri yönünden, diğer siman-
lara göre daha tercih edilebilir olduğunu ortaya koy­
muştur (10,14,15, 29, 35, 36). 

2.1. Cam iyonomer simanlarınm iyon serbestle­
me özelliği ve bu konuda yapılan çalışmalar: 

B u simanların, fiuorür serbestleme yetenekleri 
ve diş yüzeyi ile iyon alışverişi yapabilme özellikle­
rinden Ötürü dinamik bir yapıda olduğu kabul edil­
mektedir (2,10,14, 35). 

Cranfield ve ark. (îo), 1982 yılında cam iyonomer 
simanından fiuorür İyonunun serbestlenmesi üzerine 
etki eden faktörleri incelemek üzere gerçekleştirdik­
leri çalışmada, materyallerden 13 hafta sonunda ser­
bestlenen fiuorür miktarını, toz/likit oranının serbest­
lenen fiuorür miktarı üzerine etkisini, ortamın pH'sı-
nm fiuorür iyon serbestlenmesi ile ilişkisini incele­
mişlerdir. Sonuç olarak, fiuorür serbestlenmesinin, 
ilk hafta içinde en yüksek düzeyde olduğunu, ortamın 
pH'sının bu olayda etkili olabileceğini ortaya koy­
muşlardır. 

Serbestlenen fiuorür miktar ını belirlemeyi 
amaçlayan yine bir grup araştırmacı, cam iyonomer 
simanlarında var olan fluorürün, yaklaşık olarak sil i­
kat simanların sahip olduğu miktarda ve serbestlenme 
süresinde olduğunu ortaya koymuştur(35). 

Siman yapısından fiuorür iyonunun serbestlen­
mesi konusunda pek çok araştırmanın birbirini des­
teklemesi yanında, son yıllarda yapılan incelemeler, 
serbestlenen iyon miktarının cam iyonomer siman 
çeşitleri arasında farklılık gösterdiğini kanıtlamıştır 
(17). 

Cam iyonomer simanlarınm fiuorür iyonu ser­
bestleme Özelliklerinin belirlenmesi, bu simanların 
mine çözünürlüğü ve çürük gelişimine etkisi konula-
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n m gündeme getirmiştir. Araştırmacıların bu yönde 
yaptığı çalışmalar, materyalin mine çözünürlüğü üze­
rine olumlu bir etkisi olduğunu belirlemiştir (H, 34). 
Berg ve ark. 1988 yılında, aynı konuda gerçekleştir­
dikleri çalışmalarında, altı aylık postoperatif radyog-
rafik incelemeler sonucunda, lezyonların ilerlemesi­
nin durduğunu ve remineralizasyonunun meydana 
geldiğini ortaya koymuşlardır (2). 

Antikaryojenik özellikleri yanında, antimikrobi-
yal özellikleri açısından da incelenen bu simanlarm, 
serbestlenen fiuorür iyonları aracılığı ile bu bakımdan 
da üstün özellikler kazandığı silikat simanlarma ben­
zer antikaryojenik bir yapı gösterdiği, tekrarlayan çü­
rüklerin şiddetini ve etki alanını azala tab ildiği belir­
lenmiştir (35, 36). 

Scherer ve ark. (29), 1989 yılında gerçekleştirdik­
leri çalışmalarında bu konuyu daha ayrıntılı bir şekil­
de ele almışlar ve cam iyonomer simanlarınm dört tip 
bakteri üzerine etkisini incelemişlerdir. Elde edilen 
sonuçlar, bu materyallerin ölçülebilir inhibisyon ku­
şakları ürettiğini göstermiştir. 

2.2. Cam iyonomer simanlarınm diş dokularına 
bağlanabilmesi ve bu özelliği etkileyen faktörler ile 
i lgi l i araştırmalar: 

Cam iyonomer simanları, diş dokularına kimya­
sal bağlanabilme yeteneğindedir. B u bağlanma, ma­
teryalin, dentin ve mine dokusunun hidroksiapatinin 
kalsiyum İyonları ile şelasyon reaksiyonu oluşturma­
sı sayesinde meydana gelmektedir (15). 

Materyalin başarısı açısından üstün bir özellik 
olan bu tip bir bağlanmanın şiddeti ile ilgili çalışmalar 
yapan araştırmacılar, çeşitli faktörlerin etkisi altında 
bu olayın olumlu ya da olumsuz yönde etkilendiğini 
belirlemişlerdir. 

Cam iyonomer simanların diş dokularına ve özel­
likle dentin dokusuna bağlanmasını ele alan bir grup 
araştırmacı, dentin yüzeyine mineralize ITS* solüsyo­
nu uygulanması durumunda, polikarboksilat siman­
ları ve cam iyonomer simammn dentine bağlanma 
kuvvetini belirlemek ve karşılaştırmak amacıyla yap­
tıkları araştırmada, bu uygulamanın her iki siman ve 
dentin arasında önemli Ölçüde bağlanma kuvveti sağ­
ladığı sonucunu elde etmişlerdir (6). 

Dentin yüzeyinin kimyasal solusyanlar ile temiz­
lenmesinin bağlanma olayına etkisini araştıran bir 
başka araştırmacı grubu ise, poliakrilik asit ve tannik 
asit gibi yüksek molekül ağırlıklı yapılar içeren hidro­
jen bağlayıcı fonksiyonel grupların uygulanması so­

nucu, en etkili yüzey hazırlığının sağlandığım ve bu 
sayede cam iyonomer simammn dentine bağlanma 
şiddetinin arttığım belirlemişlerdir. Araştırmaya ka-
tdan, sitrik asit ve E D T A " gibi alçak molekül ağırlıklı 
ajanların İse, kalsifiye yapıyı çözerek yüzeyleri ol­
dukça değiştirdiklerini ve bağlanma olayında çok az 
etki yaptıklarını ortaya koymuşlardır (27). 

Cam iyonomer simanlarınm dentine bağlanma 
kuvvetlerini arttırıcı olarak, dentinin kimyasal solüs­
yonlar ile temizlenmesinin etkisini araştıran çalışma­
lar yanında, mekanik olarak temizlenmesinin bu 
olaydaki rolünü inceleyen araştırmalar da ele alınmış­
tır (1, 12). 

Aboush ve Jenkins (i), ağız içinde uygulanabilir 
dentin yüzey hazırlık işlemlerinin, bağlanma kuvveti­
ne olan etkisini saptamak amacı ile gerçekleştirdikleri 
çalışmalarında, pürüzlü dentin yüzeyinin cam iyono­
mer simanların bağlanma kuvveti üzerine zıt etki yap­
tığı, pomza veya temizleyici toz püskürtme yolu ile 
dentin yüzeyinin temizlenmesinin, bağlanma için uy­
gun şartlar oluşturduğu sonuçlarını elde etmişlerdir. 

Dentine bağlanma şiddetinin cam iyonomer si-
manının çeşidinden ne yönde etkilendiği konusunun, 
farklı çalışmalar ile incelenmesi sonucu, siman tiple­
rinin bu olayda çok büyük farklılığa yol açmadığı, 
bağlanma şiddetleri arasında istatistiksel yönden an­
lamlı bir farklılığın söz konusu olmadığı anlaşılmıştır 
(12,37). Ancak Aboush ve Jenkins(i), 1986 yılında yap­
tıkları araştırmalarında, anhidroz cam iyonomer res­
toratif materyallerinin, denenen diğer tipteki iyono­
mer simanlardan çok daha yüksek değerde bağlanma 
kuvveti sağladığım belirlemişlerdir. 

Diş dokusunun çeşidi ile, simanın bağlanma kuv­
veti arasındaki etkileşimi incelemeyi amaçlayan 
Walls ve ark. (42), 1988 yılında düzenledikleri çalış­
malarında, cam iyonomer simanlarınm sürekli diş 
dentinine, süt dişi dentininden daha kuvvetli tutuna-
bildiğini saptamışlardır. 

3. Cam iyonomer Simanlarınm Canlı Dokuya Et­
kisi : 

K l in ik uygulamaları açısından pek çok üstün 
özellik taşıyan cam iyonomer simanlarınm, canlı do­
ku üzerinde ne tip bir etki yaratacağı konusu, pek çok 
araştırmacı tarafından ele alınıp İncelenmemiştİr(3,5, 
8, 13, 33, 38). 

Bu konudaki çalışmalardan edinilen bilgiler, iyo­
nomer simanlarınm uygulanması sonucu, sağlıklı 
dentin kalınlığına bağlı olarak değişen şiddetlerde ve 

* Isotonic solüsyon ** Etilendiamin tetraasetik asit 
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tolere edilebilecek düzeyde reaksiyonun, postopera-
tif hassasiyetin gelişebildiğim göstermiştir. Ayrıca, 
Simanın toz-likit oranının da bu olayda rol oynadığı, 
meydana gelen aşırı hassasiyet reaksiyonunun poli-
korboksilat simanlarına karşı oluşan cevaba benzedi­
ği belirtilmiştir. (13,33,38). 

Blacknıan ve ark.(3), 1989 yılında yaptıkları ça­
lışmalarında, cam iyonomer sermet simanlarınm b i ­
yolojik uygunluğunu değerlendirmeyi amaçlamışlar 
ve çalışmalarmı in vivo olarak gerçekleştirmişlerdir. 
Kontrol grubu olarak çinko oksit öjenol simanını alan 
araştırmacılar, her ik i materyalin başlangıç ve 30 gün 
sonraki evrelerinde hafif şiddette bir iltihaplanmaya 
neden olduğunu, şiddetli iltihaplanma cevabının hiç 
bir grupta alınmadığını, gelişen orta derecedeki i l t i ­
habın çok iyi tolere edilebildiğini saptamışlardır. 

Caughman ve ark. (5), 1990 yılında cam iyono­
mer simanlarınm sitotoksik potansiyellerini değer­
lendirdikleri çalışmalarında, gingival fibroblastlar ve 
oral epitelyal hücreler üzerinde bu materyalin etkile­
rini araştırmışlardır. Sonuç olarak, cam iyonomer si­
manları etkisiyle, morfolojik yönden hasar gözlen­
mediği, ancak gingival fibroblastlarda makromole-
küler sentezlerin inhibisyona uğradığı ortaya kon­
muştur. 

4. Cam İyonomer Simanlarınm Yüzey Özellikle­
ri ve B u Konuda Yapılmış Olan Araştırmalar: 

Çiğneme kuvvetlerine dayanıklılığının anlaşıl­
ması açısından, iyonomer simanlarınm yüzey sertliği, 
farklı koşulların bu durumu nasıl etkilediği araştırma­
cılar tarafından ele alınıp incelenmiştir. Ulaşılan so­
nuçlar, materyalin aşınma direnci, kırılmaya dayanı­
mı yönünden tanınmasını sağlaması bakımından çok 
önemlidir. 

Walls ve ark. (40,4i) bu konuyu 1988 yılında yap­
tıkları ik i ayrı çalışma ile araştırmışlar ve inceledikle­
ri her üç simanm da asidik (pH=4) aşındırıcı ortam ile 
karşı karşıya geldiklerinde, alkali ortama göre aşın­
maya daha hassas olduğunu belirlemişlerdir (4i). Bu 
özellik bir yönden olumsuz bir durum yaraürken baş­
ka bir yönden özellikle "Sandviç Tekniği" denen cam 
iyonomer kompozit uygulamasında başarıyı artırıcı 
bir rol oynamaktadır (39). Asit uygulaması sonunda, 
pürüzlendirilmiş cam iyonomer siman yüzeyine bağ­
layıcı reçinenin tutunmasının ve dolayısıyla kompo­
zit restorasyonun başarısının arttığı, çalışmalarla da 
desteklenmiştir (21,39). 

Walls ve ark. ayrıca, çabuk sertleşen kaide mater­
yalleri ve sürekli dolgu olarak kullanılan daha yavaş 
sertleşen materyaller arasında sertleşme dereceleri 

açısından çok belirgin farklılıkların gözlendiğini b i l ­
dirmişlerdir (40). 

Woolford (44), cam iyonomer siman restorasyon­
larının bitimi sırasında siman yüzeyinde yapılan dü­
zeltme işlemlerinin etkisini araştırdığı çalışmasında, 
her bitirme işleminin cam iyonomer simanı yüzeyin­
de hasar meydana getirdiğini ve el aletlerinin resto­
rasyonda kenar açılmasına neden olabileceğini sapta­
mıştır. Sertleşme reaksiyonunu yeni tamamlamış res­
torasyonun bu denli hassas olmasına karşı, geçen sü­
reye bağlı olarak cam iyonomer ürünlerinin kuvvet ve 
dayanım özelliklerinin Önemli ölçüde arttığı da John­
son ve ark.(ii) tarafından yapılan bir çalışma ile ortaya 
konmuştur. 

Yüzey sertliğini değerlendirmeyi amaçlayan di­
ğer bir grup araştırmacı, klinik yönden erken sertle­
şen bir cam İyonomer simanın, diğer materyallerden 
daha hızlı yüzey sertleşme gelişimi gözterdiğini b i l ­
dirmiş (4), O'hara ve ark.(25) ise 1989 yılında gerçek­
leştirdikleri çalışmalarında, kavite verniği uygulanan 
cam iyonomer materyal yüzeylerinin sertlik değerle­
rinde önemli ölçüde azalma gözlendiğini saptamıştır. 

5. Cam İyonomer Simanlarınm Kl in ik Yönden 
Değerlendirilmesi: 

İn vitro çalışmalarla üstün özellikleri ortaya ko­
nan bir materyalin, klinik uygulamalar ile desteklen­
mesi çok önemli olduğu için, bu konunun da ele alın­
ması , bazı araştırmacılar tarafından gerekli görül­
müştür. Altı aydan yedi yıla kadar çeşitli süreleri içine 
alan klinik değerlendirmeler, cam iyonomer restoras­
yonlarının tutuculuk, anatomik form, kenar renkleş-
mesi, kenar uyumu bakımlarından çok başarılı oldu­
ğunu, kaybın küçük bir yüzde ile meydana geldiğini 
göstermiştir (7,16,22,23,24). 

Charbeneau ve Bozell(7), anatomik konturları 
verilerek gerçekleştirilen restorasyonların, diş doku­
suna, özel bir kavite şekli ve tutucu ilaveler gerektir­
meksizin, %95 orantnda bağlandıklarım altı aylık bir 
inceleme sonunda belirlemişlerdir. 

Mount(22), 1986 yılında yayımladığı makalesin­
de, sekiz yıl boyunca yapılan değerlendirmelerinde, 
cam iyonomer siman restorasyonlarının ağız içinde 
kalma sürelerini ve başarı oranlarını incelemiş ve 
yaklaşık %1 oranında başarısızlığın meydana geldiği­
ni, %93 değerindeki yüksek başarı oranının, cam iyo­
nomer simanlarınm çürük önleyici ve küçük kavite 
hazırlıkları gerektiren özellikleri ile birlikte düşünül­
düğünde, bu simanların çok cazip materyaller oldu­
ğunu gözler önüne sermiştir. 
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Ngo ve ark.(24), 1986 yılında yaptıkları incele­
mede, 12 aylık klinik gözlemler sonucu, hiç bir cam 
iyonomer restorasyonun çevresinde yinelenen çürük­
lerin oluşmadığını, taşkın restorasyonlarda, dişeti ke­
nar dokusunun hafif iltihabi reaksiyon ile cevap ver­
diğini ancak hasar oluşturmadığım, dikkatli uygula­
malar sayesinde başarı oranının etkileyici düzeyde 
olabileceğini bildirmişlerdir. 

Matis ve ark.(i6), 1988'de üç cam iyonomer sima­
nın klinik perform anısını değerlendirmişler, üç yıllık 
veriler sonucu, cam iyonomer simanlarınm tutucu­
luklarının tartışmasız olduğunu, restorasyonların hiç 
birinde renk değişiminin gözlenmediğini ve hiçbiri­
nin çevresinde çürük oluşumuna rastlanmadığını ve 
diş hazırlığının yeterli olmadığı hallerde, cam iyono­
mer sunanlarının, kompozit reçinelere iyi bir seçenek 
olabileceğini ortaya koymuşlardır. 

Cam iyonomer simanlarınm klinik uygulamada 
yarar sağlayan üstün özelliklere sahip olması yanın­
da, aşırı çiğneme basınçlarına karşı dayanıksızlığı, 
restorasyonların, bazı kısımlarında kırılmalara neden 
olmaktadır. B u gibi durumlarda, yine cam iyonomer 
siman kullanılarak yapılacak onarım işlemlerinin, ba­
şarı oranlarını belirlemeyi amaçlayan araştırmacılar 
incelemelerini in vitro olarak gerçekleştirmişlerdir 
(26, 28, 30). 

Scherrer ve ark.(30), 1989'da, cam iyonomer ma­
teryalinin bekleme sürelerinin dolayısıyla sertleşme 
derecesinin ve dağlanma şiddetinin etkisine bağlı ola­
rak onarılma başarısını değerlendirmeyi amaçladık­
ları çalışmalarında, cam iyonomer siman gruplarını, 5 
dakika, 15 dakika, 24 saatlik sürelerde bekletmiş ve 
her grup için 0 sn, 30 san ve 60 san dağlama işlemine 
gerek görmüşlerdir. Elde edilen bağlanma değerleri 
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hem değişkenlik göstermiş, hem de simanın iç bağ­
lanma değerinden düşük olarak elde edilmiştir. Sonuç 
olarak, önce yerleştirilen cam İyonomer siman resto­
rasyonunda ekleme yapılması gerektiği zaman, cam 
iyonomer simanı yerine kompozit reçinenin tercih 
edilmesi gerektiği bildirilmiştir. Robins ve ark.(28), 
cam iyonomer restoratif materyallerinin onarılabilme 
yeteneği gösterebildikleri süreleri belirlemeyi amaç­
ladıkları araştırmalarında, üç farklı firmaya ait cam i -
yonomer restoratif materyalinin onarım bağlanma 
kuvvetini belli süreler sonunda incelemişlerdir. İlk 
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oranlarda azalma meydana gelmiştir. 
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rumunda onarımının başarı derecesini değerlendir­
dikleri çalışmalarında, ekleme yapılmış tüm örnekle­
rin bükülme kuvvetinde önemli ölçüde azalma gözle­
mişlerdir. Tüm ayrılmalar, birleşim bölgesinde mey­
dana gelmiştir. 

Sonuç olarak, cam iyonomer simanları, fiziksel 
özelliklerinin diş dokularına uygunluğu, fiuorür içer­
meleri ve serbestlemeleri, diş dokuları İle kimyasal 
bağ oluşturabilmeleri, asit ile yüzey hazırlıklarının 
yapılabilmesi ve bu sayede sandviç tekniğinin vazge­
çilmez materyal olma özellikleri sayesinde (20), dış 
hekimlerinin en gözde dolgu maddeleri arasındadır. 
Ancak bu materyalin de tüm dolgu maddelerinde ol­
duğu gibi, özelliklerinin tam olarak bilinmesi, yerin­
de ve doğru bir şekilde uygulanması, dolgu maddesi­
nin ve buna bağlı olarak restorasyonun, maksimum 
düzeyde başarı elde etmesini sağlayacaktır. 
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