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IL SINIF




TEORIK DERS KONU BASLIKLARI

Kavite Siniflandirmasi, Kavite Hazirlamanin Genel Kurallar1 ve Kavite Terminolojisi

Kavite Hazirlanmasinda Kullanilan Aletler: El aletleri, Donen Aletler ve Frezler,

Izolasyon, Preklinikte ve Klinikte Enfeksiyon ve Dezenfeksiyon,
Enfeksiyon kontrolii ve 6nlemleri

Mine ve Dentin: Anatomik Yap1

Mine ve Dentin: Histolojik Yap1

Mine ve Dentin: Biyokimyasal Yap1

Mine ve Dentin: Embriyoloji

Mine ve Dentin: Fizyoloji

Mine ve Dentin: Patoloji (Gelisim Hastaliklar)

Mine ve Dentin: Patoloji (Gelisimini Tamamlamis Mine ve Dentinin Hastaliklar)




PRATIK DERS UYGULAMA BASLIKLARI

Kavite egitim ¢ubugu II preparasyonu

Smif [ kavite preparasyonu

Sinif [ kavite preparasyonu, siman kaide

Sinif I+11 kavite preparasyonu, siman kaide

Smif [I+I+1I kavite preparasyonu, siman kaide

Sinif I kavite preparasyonu, siman kaide, amalgam restorasyon

Smif [+1I kavite preparasyonu, siman kaide, amalgam restorasyon

Sinif II+1+1I kavite preparasyonu, siman kaide, amalgam restorasyon

Sinif II+I+II kavite preparasyonu, siman kaide, amalgam restorasyon

Smif I kavite preparasyonu, siman kaide, kompozit restorasyon

Sinif [+11 kavite preparasyon, siman kaide, kompozit restorasyon

Smf TI+I+II kavite preparasyon, siman kaide, kompozit restorasyon

Smif [I+I+1I kavite preparasyon, siman kaide, kompozit restorasyon

Sinif I kavite preparasyonu, siman kaide, inley mum modelaj

Smif [+II kavite preparasyonu, siman kaide, inley mum modelaj

Sinif II+1+1I kavite preparasyonu, siman kaide, inley mum modelaj

Kompleks kavite preparasyonu, siman kaide, onley mum modelaj

Kompleks kavite preparasyonu, siman kaide, onley mum modelaj

Sinif IIT kavite preparasyonu

Smif III kavite preparasyonu, siman kaide

Sinif 11 kavite preparasyonu, siman kaide, kompozit restorasyon

Sinif IIT kavite preparasyonu, kompozit restorasyon

Smif IV kavite preparasyonu

Smnif IV kavite preparasyonu, siman kaide

Smif IV kavite preparasyonu, siman kaide, kompozit restorasyon

Sinif IV kavite preparasyonu, kompozit restorasyon

Smif V kavite preparasyou, kompozit restorasyon
Smif VI kavite preparasyou, kompozit restorasyon

Smif V kavite preparasyou, kompozit restorasyon
Smif VI kavite preparasyou, kompozit restorasyon

Smif V kavite preparasyou, kompozit restorasyon
Sinif VI kavite preparasyou, kompozit restorasyon

Smif 'V kavite preparasyou, kompozit restorasyon
Sinif VI kavite preparasyou, kompozit restorasyon




Suleyman Demlrel Umver51tes1 Dls Heklmhgl Fakultem 2 Slnlf ogrencﬂerl hem birinci hem de
ikinci donem ozellikleri asagida (laboratuvarda kullanilacak malzeme listesi bagligi altinda)
belirtilmis fantom c¢ene ve dislerde, Restoratif Dis Tedavisi Klinigi’nde yapilabilecek
uygulamalar i¢in pratik ders alirlar ve kendileri egitimcilerin esliginde uygulama yaparlar.
Derse katilan 6grenciler, preklinik ders saatinde kendilerinden istenilen malzeme ve diizende
laboratuvar dersliginde hazir olmalidir.

Preklinik dersine girmek i¢in her 6grenci, temiz onliigiinii giymis, tiim diigmelerini kapatmas,
uzun saclilar ise saclarini toplamis olmalidir.

Ders saatinde, 6grenciler, kendileri i¢in belirlenmis masalara oturarak (esyalar1 hazir birsekilde)
o giin i¢in egitimi verilecek uygulamayi ilgili 6gretim elemanindan 6grenerek derse baslarlar.
Ders bitis saatinde 6grenci yaptig1 uygulamay1 6gretim elemanina gostererek not alir.Yaptigi
uygulamay1 Ggretim elemanma gostererek not alma islemi, 6grencinin sorumlulugundadir.
Ogrencilerin tirnaklar1 eldiveni delmeyecek ve aletleri rahatlikla kullanabilecek boyutta ve
sekilde olmalidir.

Restoratif dis tedavisi laboratuvar malzeme listesi

1.1simlik (&nliik iist cebine ilistirilecek sekilde)

2.Beyaz uzun onliik veya klinik formasi

3.100 cmx100 cm boyutlarinda musamba (istenilen renkte)

4.Eldiven, maske

5.Motor, angldruva

6. Elmas rond frez, farkli boyutlarda, angldruva i¢in, mavi veya siyah kusak

7.Elmas fissiir frez, farkl kalinliklarda, angldruva i¢in, mavi veya siyah kusak

8.Elmas alev uglu frez, farkli kalinliklarda, angldruva i¢in, mavi veya siyah kusak

9.Elmas tersine konik, farkli boyutlarda, angldruva i¢in, mavi veya siyah kusak

10. Elmas labut frez, farkli boylarda, sar1 veya kirmizi kusak

11. Celik rond frez, farkli boyutlarda, angldruva i¢in

12. Celik fissiir frez, farkli boyutlarda, angldruva i¢in

13. Celik tersine konik, farkli boyutlarda, angldruva i¢in

14. Frezleri koymak igin kiigiik kutu (asla cam olmamalidir)

15. Restoratif tedavi egitim g¢ubugu, 2. simf sorumlu asistanin ve Ogretim {yesine
bagvurulacak)

16. Fantom ¢ene. Fantom ¢enelerin alt ve iist gene okliizyonu ve yan dislerle kontaklari iyi
olmalidir. Tam kapanis vermelidir. Dis etleri ise gercek dis etini taklit eden silikondan
olmalidir. Dis eti seviyesindeki kavitelerin preperasyonunda dis etlerine zarar vermeme,
yapilan restorasyonun karsilikli dislerle iliskisinin degerlendirilmesi, aproksimal
dolgularda yandaki dislerle olan kontagin saglanip saglanmadiginin incelenmesi
acisindan fantom ¢enelerin istenilen 6zelliklerde olmasi, egitim kalitesi agisindan 6nem
tagimaktadir.

17. Kullanilan fantom ¢eneye ait yedek fantom disler.

18. El aletleri: ayna, sond, presel, agiz spatiilii, ekskavator, siman fulvari, siman spatiilii,
siman cami, amalgam tasiyici, amalgam fulvari, bornisir, fissiir yapici (isleyici)

19. Yengec¢ matris, premolar i¢in ince ve kalin yengec matris bantlari, molar i¢in ince ve
kalin yenge¢ matris bantlari

20. Yiiziik matris, ince ve kalin yliziik matris bandi

21. Tahta kama, strip bant

22. Pamuk, dis fircasi, seffaf torba dosya

23. Farkli renklerde, her rengin farkli grende oldugu, set halinde kompozit polisaj diskleri
(tg kisi birlikte alabilir)



2. SINIF PREKLINIK STAJ KARNESI

Hafta

2. DONEM PREKLINIiK ODEVLERI

Odev

Degerlendirme

Kavite

Siman

Rest.

Dis
no

Devam
Durumu

Odev
Durumu

Kavite egitim
cubugu II
preparasyonu

Sif1
kavite
preparasyonu

14

Smif [ kavite
preparasyonu,
siman kaide

27

Smif I+ kavite
preparasyonu,
siman kaide

24
mesial

Sinif TI+I+HT
kavite
preparasyonu,
siman kaide

35

Smif I kavite

preparasyonu,

siman kaide,
amalgam

45

Smuf I+1I kavite
preparasyonu,
siman kaide,
amalgam

37
mesial

Smaf II+1+11
kavite
preparasyonu,
siman kaide,
amalgam

36

Smuif H+I+I1
kavite
preparasyonu,
siman kaide,
amalgam

16




10.

Sinif I kavite

preparasyonu,

siman kaide,
kompozit

47

11.

Sinif [+1I kavite
preparasyon,
siman kaide,

kompozit
restorasyon

15
mesial

12.

Stnaf TI+I+11
kavite
preparasyon,
siman kaide,
kompozit
restorasyon

46

13.

Snaf TI+I+11
kavite
preparasyon,
siman kaide,
kompozit
restorasyon

26

14.

Sinif I kavite
preparasyonu,
siman kaide,
inley mum
modelaj

34

15.

Sinif I+11 kavite
preparasyonu,
siman kaide,
inley mum
modelaj

25
mesial

16.

Suaf +I+I1
kavite
preparasyonu,
siman kaide,
inley mum
modelaj

44




YARIYIL TATILI

1 Sif I kavite 12
) preparasyonu distal
Smif T kavite 1
2. p.reparasy‘onu, distal
siman kaide
Smf III kavite
preparasyonu,
) . 13
3. siman kaide, .
. distal
kompozit
restorasyon
Sinif T kavite
4 preparasyonu, 31
) kompozit mesial
restorasyon
5 Smif IV kavite 22
) preparasyonu mesial
Smif TV kavite 21
6. p'reparasyonu, mesial
siman kaide
Simif TV kavite
preparasyonu, 3
7. siman kaide, .
. mesial
kompozit
restorasyon
Smif TV kavite
preparasyonu, 32
8. : .
kompozit distal
restorasyon
Smif'V kavite
9, preparasyf)u, 1
kompozit
restorasyon
Siif VIkavite
10. preparasyf)u, 47
kompozit

restorasyon




11.

Smif V kavite
preparasyou,
kompozit
restorasyon

22

12.

Sinif VIkavite
preparasyou,
kompozit
restorasyon

43

Grup calismasindaki 6grenci performansi

Katihimda pasif

Kabul edilebilir katilim

Katihmda aktif




Grup calismalan icin konu bashklari:

1.Restoratif dis tedavisinde kullanilan el aletlerinin tanitilmasi1 ve hangi el aletinin pratik
sirasinda nasil kullanilacagi ile ilgili grup ¢alismasi, soru cevap seklinde.

2.Kavite preparasyonu sirasinda kullanilan frezlerin siralar1 ve gesitleri ile ilgili soru cevap
paylagimlar.

3.Restoratif dis tedavisinde kullanilan kaide materyallerinin tanitilmasi, soru cevap
paylasimlari.

4.Restoratif dis tedavisinde kullanilan restorasyon materyallerinin tanitimi, soru cevap
paylagimlar.

5. Amalgam restorasyonlarda polisajin tanimlanmasi ve polisaj i¢in yapilmasi gerekenler,
soru cevap paylasimlari

6.Kompozit restorasyonlarda arka grup ve on grup disler i¢in polisaj tekniklerinin
tartisilmasi, soru cevap paylasimlari

7.Inley-onley igin tercih edilebilecek materyallerin tanimlanmasi ve endikasyonlar1. Soru
cevap paylagimlari

8.Dislerin okluzal morfolojileri ve tiiberkiil sayilari, sulkuslarin lokalizasyonu gibi dis
yiizeyindeki anatomik olusumlarm tamitimi ile ilgili grup calismasi, soru cevap
paylagimlar.

9.Kavite preperasyon siiflamasimin tanimlanmasi. Soru cevap paylasimlari

10. Amalgam restorasyon endikasyonlarinin ve kontroendikasyinlarinin tanimlanmasi.
Soru cevap paylasimlari

11. Kompozit restorasyon endikasyon ve kontroendikasyonlar1 tanimlanmasi. Soru cevap
paylasimlart.

12. Matris sistemlerinin ¢esitlerinin tanitilmasi ve soru cevap paylasimlari

13. Kama, strip bant ve zimparalarin kullanimi ve kullanim yerlerinin belirlenmesi. Soru
cevap paylasimlari.

ODEV DEGERLENDIRME KRITERLERI

Kavite preparasyonu
e Kavitenin okluzal konturlarinin devamliliginin degerlendirilmesi
¢ Kavite derinliginin degerlendirilmesi
e Cavo-surface acinin degerlendirilmesi
¢ Okluzal alanda kavitenin lokalizasyonunun degerlendirilmesi

e Okluzal kavite sinirlarinin dis anatomik yapisina prapere edilip edilmemesinin
degerlendirilmesi

e Pulpal duvarmm okluzal diizlemle olan paralelliginin = ve piriizsizliglinin
degerlendirilmesi

e Pulpal duvar ve kavite duralarinin birlesim agilarinin degerlendirilmesi
e Aksiyel duvar ve pulpal duvar a¢isinin degerlendirilmesi

¢ Gingival basamagin mesio-distal yonde ve bukkolingual yondeki lokalizasyonunve
derinliginin degerlendirilmesi



Kaide(siman) uygulamasi
¢ Kaidenin uygun duvar veya duvarlara yerlestirilmesinin degerlendirilmesi

e Kavite duvarlarinda siman artiklarinin birakilip
birakilmamasinindegerlendirilmesi
e Kaidenin  okluzal diizlemle olan  paralelliginin ve

piirlizsiizliigliniindegerlendirilmesi
e Kaide kalinliginin degerlendirilmesi

Amalgam restorasyon
e Restorasyonun kavite duvarlari ile uyumunun degerlendirilmesi
¢ Restorasyonun polisajinin degerlendirilmesi

e Yapilan restorasyonun tiiberkiillerinin ve seklinin disi taklit eden anatomik
formda olup olmadiginin degerlendirilmesi

Kompozit restorasyon
e Restorasyonun kavite duvarlari ile uyumunun degerlendirilmesi
e Restorasyonun polisajinin degerlendirilmesi

¢ Yapilan restorasyonun tiiberkiillerinin ve seklinin disi taklit eden anatomik
formdaolup olmadiginin degerlendirilmesi

Pratik ve teorik sinavlar

PRATIK DERS igin vize smav1 yoktur. Yilsonunda sadece pratik final smav1 yapilir.
Ogrencilerin pratik final smavlarma girebilmeleri igin; y1l i¢inde yapmis olduklar
odevlerin %80’ini ve grup calismalarini basarili bir sekilde bitirmis olmalar1 gerekir.
Y1l i¢inde islerinde basarisiz olan ve pratik ddevlerinin %80’inden azini yapan
ogrenciler i¢in pratik derslerin yilsonundaki son ii¢ dersi telafi dersi olarak
belirlenmistir. Eksiklerini ve basarisiz olduklar1 édevlerini bu ders saati i¢erisinde
tamamlarlar. Pratikvize ve derslerin bir puanlamasi olsa da basar1 sadece kaldi ve

gecti olarak degerlendirilir. (yonergeye uygun olarak).

TEORIK DERS igin pratik final sinavinda gegemeyen 6grenciler teorik final sinavina
girmezler. Direkt olarak biitiinleme smavina girerler. Teorik bagarmotu vizelerin
%40'1 ve finalin %60" olacak sekilde ve final notu en az 60 olmak kosulu ile en az

60 olmalidir.

Ogrenciye onerilen kaynak kitaplar

-Fundamentals of Operative Dentistry: A Contemporary
Approach(Summitt BJ, Robbins WJ, Hilton JT, Schwartz
SR)

-Sturdevant's Art and Science of Operative
Dentistry(Ritter VA, Boushell WL, Walter R)



I1I. SINIF




TEORIK DERS KONU BASLIKLARI

Amalgam Restorasyonlar (Endikasyon, Kontrendikasyon, Avantaj, Dezavantaj)
Sinif I Amalgam Restorasyonlar

Smif IT Amalgam Restorasyonlar Slot

Preparasyonlar

Kompleks Amalgam Restorasyonlar

Amalgam Restorasyonlarda Karsilasilan Problemler

Ciirik  Teorileri
Deneysel Ciirtikler
Cirtigiin Etiyolojik Faktorleri Ciiriik Mikrobiyolojisi
Pelikil, Dental Plak ve Biyofilm Beslenme ve Ciiriik
Tiikiiriik ve Ciiriik

Mine Ciirtigii Histopatolojisi Dentin
Cirtgi Histopatolojisi Ciirtik
Siniflandirmast

Geleneksel Ciiriik Teshis Y ontemleri Modern
Ciiriik Teshis Yontemleri

Geleneksel Ciiriik Uzaklastirma Y 6ntemleri
Modern Ciirlik Uzaklastirma Y 6ntemleri

Remineralizasyon (Floriir ve Ciiriik)
Floriir Disindaki Remineralizasyon Ajanlar

Kok Ciirtikleri ve Tedavisi




PRATIK DERS UYGULAMA BASLIKLARI

Restoratif Dis Tedavisinde Kullanilan Malzemelerin Tanitimi
Smuf I+1I kavite preparasyonu, siman kaide

Smnif Il modifiye kavite preparasyonu, siman kaide, amalgam restorasyon

Smuf [+11+] kavite preparasyonu, siman kaide, amalgam restorasyon

Smif [+11 kavite preparasyonu, siman kaide, amalgam restorasyon

Bl modifiye kavite , siman kaide, amalgam restorasyon

Smif [+ kavite preparasyonu, siman kaide, kompozit restorasyon

Smif I modifiye kavite preparasyonu , siman kaide, kompozit restorasyon

Sinif [T modifiye kavite preparasyonu (box only), siman kaide, kompozit restorasyon

Smuf [+1I+I kavite preparasyonu, siman kaide, kompozit restorasyon

Smuf I+1I+I kavite preparasyonu, siman kaide, kompozit restorasyon

Sinif ITI modifiye kavite preparasyonu, siman kaide, kompozit restorasyon

Sinif III modifiye kavite preparasyonu, kompozit restorasyon Sinif
V kavite preparasyonu, kompozit restorasyon

Smif IV modifiye kavite preparasyonu, siman kaide, kompozit restorasyon

Sinif IV modifiye kavite preparasyonu, siman kaide, kompozit restorasyon

MO inley kavite preparasyonu, siman kaide, kompozit restorasyon

MOD inley kavite preparasyonu, siman kaide, kompozit restorasyon

Preklinik uygulama akran degerlendirmesi




LABORATUVARDA DiKKAT EDILMESI GEREKEN KURALLAR
Siileyman Demirel Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi 3. Sinif &grencileri birinci dénemde
fantom cenelerde ve diglerde Restoratif Dis Tedavisi dersine ait pratik uygulamalar1 egitimcilerin
gozetiminde gergeklestirirler. Ikinci donem ise, dgrenciler klinikte gdzlem yaparak pratik
uygulamalarin1 gergeklestirirler.
Ogrenciler ders saatinde eksiksiz malzeme ile laboratuvarda hazir olmalidir. Derslerde diizenli, temiz
onliikli, saglar1 toplu ve isimlikleri takili olmalidir.
Ders saatinde 6grenciler kendileri i¢in 6nceden belirlenmis alanlara oturur.
Derste yapilacak 6devi sorumlu 6gretim elemanindan 6grenir.
Ders bitis saatinde dgrenci yaptig1 uygulamay 6gretim elemanina gdsterir ve not alir. Odevlerin
degerlendirilmesinin saglanmasi ile ilgili sorumluluk 6grenciye aittir.
Ogrenciler ikinci dénem staj programina gére, klinik gozlem ile ilgili egitimlerini tamamlar.

LABORATUVARDA KULLANILACAK MALZEMELER
1. Isimlik, 1 Adet Fotograf
2. Tur motoru ve angldruvasi,1’er adet
3. Fantom ¢ene; 1 adet (Fantom ¢enelerin alt ve iist ¢cene okliizyonu ve yan dislerle kontaklar1 iyi
olmalidir. Tam kapanis vermelidir. Dis etleri ise gercek dis etini taklit eden silikondan olmalidir.
Dis eti seviyesindeki kavitelerin preparasyonunda dis etlerine zarar vermeme, yapilan
restorasyonun karsilikli diglerle iliskisinin degerlendirilmesi, aproksimal dolgularda yandaki
diglerle olan kontagin saglanip saglanmadiginin incelenmesi agisindan fantom ¢enelerin istenilen
ozelliklerde olmasi, egitim kalitesi agisindan 6nem tagimaktadir. )
4. Fantom ¢eneye ait plastik disler
5. Beyaz mugsamba (75x50 cm), 1 adet
6. Mum (ates spatiilii) 2 adet
7. Modelaj spatiilii, 2 adet
8. Pembe mum, 1 kutu
9. Vazelin
10. Trombel, 1 adet
11. Cam petri kutusu (kiigiik boy frezler i¢in), 2 adet
12. Gode, 1 adet
13. Bir tarafi piiriizlii siman cami (7x10 cm), 4 adet
14. Ayna, 1 adet
15. Sond, 1 adet
16. Presel, 1 adet
17. Ekskavator, 1 adet
18. Ag1z spatiilii, 1 adet
19. Siman fulvari, 1 adet
20. Amalgam fulvari, 1 adet
21. Siman spatiilii, 1 adet
22. Amalgam Carver, 1 adet
23. Burnisher, 1 adet
24. Amalgam tastyici, 1 adet
25. Yengec matris, 1 adet
26. Yengec¢ matris bandi (premolar ve molar disler i¢in, ince ve kalin), 1’er kutu
27. Yiiziik matris, 1 adet
28. Yiiziik matris bandi (5, 6, 7 mm genisliginde), 1’er kutu
29. Seffafbant, 1’er kutu
30. Tahta kama, 1’er kutu
31. Algldruva i¢in tungsten frez (rond, fissiir, alev uclu, tersine konik), 2’ ser adet
32. Algldruvaigin elmas frez (fissiir, alev uclu, tersine konik), 2’ ser adet
33. Tas frez (yesil, beyaz), 2” ser adet
34. Lastik frez (kahverengi, yesil, sar1 ve beyaz), 2’ ser adet



3. SINIF PREKLINIK ve GOZLEMCIi OGRENCI STAJ KARNESI

Ogrencinin Ad1 Soyadi:
Ogrencinin Numarast:

Hijyen ve Staj Kurallarina Uyma:

YETERSIiZ[ KABUL EDILEBILIR [
Maske, bone, eldiven, siper, onliik, isimlik :

YETERSIZ J KABUL EDILEBILIR [
Malzeme Kontrolii:

YETERSIiZ O KABUL EDILEBILIR O

1. Donem Preklinik Uygulamalari

BASARILI [J

BASARILI [J

BASARILI [J

Fotograf

Odev Istenilen 6dev
say1sl

Degerlendirme

Tamamlanan
odevler

YETERSIZ

KABUL_
EDILEBILIR

BASARILJ

1.hafta Malzeme kontrolii ve endodontide 2 O
kullanilan malzemelerin tanitimi,
kullanma presiplerinin anlatilmasi ve
ddev (kavite, siman kaide)

a

a

2.hafta Sinif II modifiye kavite 2 O
preparasyonu, kaide, amalgam
restorasyon (premolar dis)

3.hafta Suf I+11+] kavite preparasyonu,
siman kaide, amalgam restorasyon 2 O
(premolar, molar dis)

4. hafta Snif [+IIkavite preparasyonu, siman
kaide, amalgam restorasyon 3 O
Bl modifiye kavite , siman kaide,
amalgam restorasyon (molar disler)

S.hafta Sinif I+11 kavite preparasyonu, siman
kaide, kompozit restorasyon 2 O
Sinif I modifiye kavite preparasyonu
, siman kaide, kompozit restorasyon
(molar disler)

6.hafta Simif I modifiye kavite preparasyonu 2
(box only), siman kaide, kompozit O
restorasyon (molar disler)

7.hafta Sinif I+1I+] kavite preparasyonu, 2
siman kaide, kompozit restorasyon O
(premolar, molar dis)

8.hafta Sinuf I+11+] kavite preparasyonu, 2
siman kaide, kompozit restorasyon O
(premolar ,molar dis)

9.hafta Sinif Il modifiye kavite 2 O
preparasyonu, siman kaide,
kompozit

restorasyon( kesici disler)

10.hafta Sinif Il modifiye kavite 2 O
preparasyonu, Sinif V kavite
preparasyonu kompozit restorasyon
(kesici ve kanin dis)

11.hafta Siif IV modifiye kavite 2 O
preparasyonu, siman kaide, kompozit
restorasyon (kesici ve kanin disler)

12.hafta Sinif IV modifiye kavite 2 O
preparasyonu, siman kaide,
kompozit restorasyon (kesici
disler)

13.hafta MO inley kavite preparasyonu, siman 1 O
kaide, kompozit restorasyon
(premolar dis)

14.hafta MO inley kavitepreparasyonu, siman 1 O
kaide, kompozit restorasyon (molar
dis)




15.hafta | MOD inley kavite preparasyonu, 1 O O O
siman kaide, kompozit restorasyon
(premolar dis)
Grup cahsmasinda égrencinin performansi
Katihmda pasif Kabul edilebilir katihm Katihmda aktif

3. Smif Preklinik Uygulama Akran Degerlendirme Kriterleri

(")lc;iit Gelistirilmesi Gerekir Kabul Edilebilir Ornek Gosterilebilir Basar1 puani
0-9) (10-15) (16-20)
Preklinik Koruyucu ekipman, Kurallara genel Koruyucu ekipmani
kurallarma ve malzeme hazirlig1 veya olarak uyar; hazirlik | uygun kullanir;
caligma caligma alaninin temizligi | veya calisma malzemelerini hazir

diizenine uyum

ve diizeninde belirgin
eksiklikler vardir.

diizeninde kiiglik
eksiklikler vardir.

bulundurur, ¢aligma
alanini temiz ve diizenli
tutar.

Kavite
preparasyonunun
genel uygunlugu

Istenen kavite formu ve
sinirlarinda belirgin
uygunsuzluklar vardir.

Kavite genel olarak
istenen forma
uygundur; sinir ve
ylizey diizeninde

Kavite, verilen 6devin
formuna uygundur;
sinirlari ve ylizeyleri
diizenlidir.

kiigiik eksiklikler
vardir.
Siman kaide Kaidenin yeri veya miktar1 | Kaide genel olarak | Kaide uygun bolgede,
uygulamasi uygun degildir; tagkinlik uygun tagkinlik olusturmadan
vardir ya da restorasyona | yerlestirilmistir; ve restorasyona yeterli
yeterli alan kalmamustir. miktar veya ylizey alan birakacak sekilde
diizeninde kii¢iik yerlestirilmistir.
eksiklikler vardir.
Restorasyonun Belirgin bosluk, eksiklik Restorasyon Restorasyon kaviteyi
kaviteye uyumu | veya taskinlik vardir. kaviteyi genel eksiksiz kapatir; goriiniir
ve biitiinliigi olarak kapatir; bosluk, eksiklik ve

kiigiik uyum veya
ylizey eksiklikleri
vardir.

tagkilik yoktur.

Anatomik form
ve ylizey bitimi

Dis anatomisi yeterince
olusturulmamis veya
ylizey belirgin bicimde
diizensizdir.

Anatomik form
genel olarak
uygundur; bitirme
ve ylizey
diizgiinliigiinde
kiigiik eksiklikler
vardir.

fgili disin anatomik
formu uygun
olusturulmus, yiizey
diizgiin bigimde
bitirilmistir.

Gelistirilmesi Gerekir (0-9 puan): Ogrenci, ilgili 6lgiitte beklenen gozlenebilir davranislarin yarisindan azini yerine  getirmistir.
Kabul Edilebilir (10-15 puan): Ogrenci, ilgili 6lgiitte beklenen davramslarin en az yarisini yerine getirmistir; bazi eksiklikleri bulunmaktadir.
Ornek Gosterilebilir (16-20 puan): Ogrenci, ilgili 6l¢iitte beklenen davranislarin biiyiik béliimiinii dogru ve tutarli bigimde yerine getirmistir.

Toplam Basar1 Puani: ... / 100




2. Déonem Klinik Uygulamalar (Gézlemci Ogrenci Degerlendirme Kriterleri)

Degerlendirme

Tamamlanan
Kriterler

Degerlendirme Kriterleri

YETERSiZ KABULEDILEBILIR BASARILI

Klinikte hasta karsilama ve
hasta ile iletisim kurma
becerilerinin aktarilmasi

0

U

O

Anamnez alma

Ekstra-oral muayene

Intra-oral muayene

Radyolojik muayene

Klinik gézlem

Klinik gézlem akran
degerlendirmesi

OO g |o|d

OO g |o|d

OO0 g|o|ojd

2. Donem Klinik Gozlem Akran Degerlendirme Kriterleri

(")lgiit Gelistirilmesi Gerekir Kabul Edilebilir Ornek Gosterilebilir Basari puam
0-9 (10-15) (16-20)
Klinik Koruyucu ekipman, el Klinik kurallarima Koruyucu ekipmani ve el
kurallarina ve hijyeni veya ¢aligma genel olarak uyar; hijyeni kurallarini uygun
enfeksiyon alan1 kurallarinda kiiciik eksiklikler uygular; gevreyi
kontroliine uyum | belirgin eksiklikler gortliir. kontamine etmeden
vardir. diizenli ¢aligir.
Hasta ile iletisim | Hastay1 karsilama, Hasta ile genel Hastay1 uygun karsilar;
ve profesyonel anlasilir iletisim veya olarak uygun saygili, anlagtlir ve
davranig mahremiyete dikkat etme | iletisim kurar; mahremiyete 6zen
konusunda belirgin anlatiminda veya gosteren iletisim kurar.
eksiklikler vardir. yaklagiminda kii¢tik
eksiklikler vardir.
Anamnez ve Oykii ve muayenenin Anamnez ile Anamnezi ve muayene
klinik muayene onemli bagliklarini atlar. | ekstraoral ve bagliklarini sistematik,
yaklagimi intraoral muayeneyi | eksiksiz bigimde ele alir.
genel olarak ele alir;
kiigiik eksiklikler
vardir.
Restoratif Mevcut restorasyonlari Restoratif bulgularin | Mevcut restorasyonlari
durumun ve olasi restoratif ¢ogunu tanimlar; ve olasi restoratif tedavi
degerlendirilmesi | sorunlari tanimlamakta bazi bulgulan gereksinimlerini
belirgin bigimde zorlanir. | gézden kagirr. sistematik bicimde
tanimlar.
Radyografik Ilgili radyografik Temel bulgulart Tgili radyografik
bulgular klinik bulgulari belirleyemez belirtir; klinik bulgular klinik gozlemle
gozlemle veya klinik gozlemle gozlemle birlikte agiklar; belirsiz
iligkilendirme iligkilendiremez. iligkilendirmede noktalar1 6gretim
kiigiik eksiklikleri elemanina danigir.
vardir.

Gelistirilmesi Gerekir (0-9 puan): Ogrenci, ilgili dlgiitte beklenen gozlenebilir davranislarin yarisindan azini yerine — getirmistir.
Kabul Edilebilir (10-15 puan): Ogrenm ilgili 6lgiitte beklenen davranislarin en az yarisini yerine getirmistir; bazi eksiklikleri bulunmaktadir.
Ornek Gosterilebilir (16 —20 puan): Ogrenci, ilgili 6lgiitte beklenen davranislarm biiyiik boliimiinii dogru ve tutarli bigimde yerine getirmistir.

Toplam Basar1 Puani: ... / 100




Ogrenci ile Tlgili Yorumlar:

Grup calismalan icin konu bashklar:

1. Restoratif dis tedavisinde kullanilan giincel kaide materyallerinin tanitilmasi, soru
cevap paylasimlari.

2. Restoratif dis tedavisinde kullanilan gilincel materyallerinin tanitimi, soru cevap
paylasimlari.

3. Restoratif materyallerin polisajinda kullanilabilecek yontemlerin tartisilmasi, soru ve
cevap paylasimlari

4. Inley-onley restorasyonlarda kullanilan giincel materyallerin tanimlanmasi1 ve
endikasyonlari. Soru cevap paylasimlari
5. Amalgam restorasyonlarin endikasyonlarmin ve

kontroendikasyonlarmin tanimlanmasi ve soru cevap paylasimlari
6. Kompozit restorasyon endikasyon ve kontroendikasyonlarmin tanimlanmasi ve soru
cevap paylasimlari.
7. Restoratif dis tedavisinde kulllanilan matris sistemlerinin tanitilmasi, soru ve cevap
paylasimlari

ODEV DEGERLENDIRME KRITERLERI

KAVITE PREPARASYONU
- Kavite preparasyonu dogru yapilmis olmalidir.

YETERSIiZ O KABUL EDILEBILIR [0 BASARILI [

- Kavite dolgu maddesinin yerlestirilebilecegi genislikte, aletlerin girisi i¢in uygun genislikte hazirlanmalidir

YETERSIZ O KABUL EDILEBILIR [ BASARILI (]

- Kavite yeterli derinlikte olmal
YETERSIiz (J KABUL EDILEBILIR [0 BASARILI [J

- Kavitenin outline formu keskin kenarlar igermemelidir; piiriizsiiz olarak sekillendirilmelidir.
YETERSIiz OJ KABUL EDILEBILIR [J BASARILI (I

- Preparasyonda yer alan marjinal kenarlar sivrilmis veya girintili ¢ikintili

olmamalidir

YETERSiZ [0 KABUL EDILEBILIR [J BASARILI [



- Kavite tabani diizgiin piirtizsiiz hazirlanmahdir
YETERSIZ [ KABUL EDILEBILIR [ BASARILI [

- Kavitede yer alan karsilikli duvarlar birbirine paralel olmali ve preparasyon amalgam dolgu ile kavite

tabani arasinda 90 derece a¢i1 olusturacak sekilde hazirlanmalidir.

YETERSiZ 0 KABUL EDILEBILIR [J BASARILI [J

- Kavite preparasyonunun son asamasinda, kavite i¢inde toplanmus tiim pargalar ve debrisler

uzaklastirilmali ve kavite temizlenmelidir.

YETERSIZ 0 KABULEDILEBILIR [J BASARILI [

SIMAN KAIDE
-Kavite tabanina ve aksiyal duvara diizgiin piiriizsiiz bir sekilde yerlestirilmelidir

YETERSiZ 0 KABUL EDILEBILIR O BASARILI [

- Kavite duvarlarina bulastiriimadan kaviteye yerlestirilmelidir.

YETERSIZ [0  KABULEDILEBILIR [J BASARILI O

- Restoratif materyale yer  kalacak sekilde kaviteye yerlestirilmelidir ve tim  kavite simanla
doldurulmamalidir.

YETERSiZ [0 KABUL EDILEBILIR . BASARILI O

RESTORASYON DEGERLENDIRME KRITERLERI

- Okluzalde, restoratif materyal kavite sinirlar1 digina tasmamis olmali, saglam dis yiizeylerini

ortmemelidir
YETERSIZ [0 KABUL EDILEBILIR [ BASARILI [
- Restoratif materyalin yiizeyi homojen, diizgiin ve piiriizsiiz olmalidir, polisaj yapilmis
olmalidir
YETERSIZ [0 KABUL EDILEBILIR [J BASARILI [

- Restoratif materyal kaviteyi tamamen kapatmali, kavite sinir1 ile dis ylizeyleri arasinda bosluk olmamalidir

YETERSIZ 0 KABUL EDILEBILIR OJ. BASARILI [
- Restorasyon aproksimal bolgede taskin olmamali ve dis etine baski

yapmamalidir.

YETERSiZ [0 KABUL EDILEBILIR OJ BASARILI O

- Yapilms olan restorasyon, ilgili disin morfolojik, fonksiyonel ve estetik 6zelliklerini taklit etmelidir.

YETERSIZ [0 KABULEDILEBILIR 0.  BASARILI [J



PRATIK ve TEORIK SINAVLAR

-PRATIK DERS i¢in vize yapilmayacaktir, pratik ddevlerini, klinik gézlem egitimin ve

grup c¢aligmalarini basariyla tamamlayan Ogrenci final sinavina girecektir (yonergeye

uygun olarak).

-TEORIK DERS ig¢in bir vize yapilacaktir. Pratik ddevlerini ve klinik gdzlem egitimini

basartyla eksiksiz bir sekilde tamamlayan Ogrenciler sinava girme hakki kazanacaktir.

Teorik ders notu vize notu olacaktir.

- Teorik basar1 notu; ara smavin %30’u, klinik goézlem egitiminin %5°1 (68retim elemani
degerlendirmesi %4, klinik gozlem akran degerlendirmesi %1), simiilasyon laboratuvari pratik
egitiminin %35°1 (6gretim eleman1 degerlendirmesi %4, preklinik akran degerlendirmesi %1) ve final
smavinin %60°1 alinarak hesaplanir. Final sinav notunun ve teorik basar1 notunun en az 60 olmasi
gerekir.

OGRENCIYE ONERILEN KAYNAK KiTAPLAR
-Fundamentals of Operative Dentistry: A Contemporary Approach
(Summitt BJ, Robbins WJ, Hilton JT, Schwartz SR)

-Sturdevant's Art and Science of Operative Dentistry (Ritter VA,
Boushell WL, Walter R)

-Endodonti (Turan Cengiz)



IV. ve V. SINIF



4. VE 5. SINIF KLINIK UYGULAMA:

4. simf:

Yonergeye uygun olarak ve klinik kosullarin izin verdigi dogrultuda gruplar halinde gelecek
ogrenci i¢in istenecek puanlar formiile edilmistir. 4. smifta Simif I amalgam restorasyon, Sinif
I kompozit restorasyon, Smif I+II amalgam restorasyon, Siif I+II kompozit restorasyon ve
Smf [IT kompozit restorasyon uygulamalari istenecektir.

Her bir 6grenci calistig1 her is giiniinde en az 3 adet restorasyon yapmak zorundadir.

Pratik uygulamalarim istenen sayida ve kalitede tamamlayan ogrenci final simmavina
girmeye hak kazanir.

Teorik ders i¢in iki ara smav yapilir. Ara smav notlarinm ortalamasi gegme notuna %20 oramnda etki eder.
Klinik uygulamalar1 sonucunda alinan puan gegme notuna %10 oraninda (6gretim elemani
degerlendirmesi %9, akran degerlendirmesi %1), 6grencilere verilen 6dev %5 oraninda,
ogrencilerin hazirladig1 sunum ve seminerler %5 oraninda etki eder. Gegme notu finalin %60'
alinarak hesaplanir. Final notu en az 60 olmak kosuluyla, ge¢gme notu en az 60 olmalidir.

Akran degerlendirmesi: Klinik uygulama siiresince dgrencinin bir hastaya yonelik vaka
degerlendirmesi, tedavi endikasyonunu gerekg¢elendirmesi, klinik kurallara uyumu ve hasta ile

iletigimi bir akrani tarafindan degerlendirilir. Tedavi endikasyonu ve planina iligkin nihai karar
sorumlu 6gretim elemanina aittir. Degerlendirme olgiitleri agagidaki 4. sinif akran
degerlendirme formunda belirtilmistir.

4. Simif Klinik Vaka Akran Degerlendirme Kriterleri

Olgiit

Gelistirilmesi Gerekir (0-9)

Kabul Edilebilir (10-15)

Ornek Gésterilebilir (16-20)

Basari
Puam

Klinik kurallarina
ve enfeksiyon
kontroliine uyum

Koruyucu ekipman, el hijyeni
veya ¢alisma alani kurallarina
uyumda belirgin eksiklikleri
vardir.

Kurallara genel olarak
uyar; kiiciik eksiklikleri
vardir.

Koruyucu ekipmani ve el hijyeni
kurallarin1 uygun uygular;
¢alisma alanini diizenli kullanir
ve gevreyi kontamine etmez.

degerlendirmede
eksiklikleri vardir.

Hastanin Hastanin sikayetini veya ilgili | Hastanin durumunu ve Sikayeti, anamnezi ve ilgili
degerlendirilmesi klinik ve radyografik bulgular1 | temel bulgular aktarir; klinik ve radyografik bulgular1
ve bulgularin aktarmakta 6nemli eksiklikleri | bazi bilgiler eksiktir. diizenli ve anlasilir bigimde
sunulmasi vardir. sunar.

Endikasyon Tedavi onerisini bulgularla Bir tedavi Onerisi sunar Restorasyon, izlem veya
Onerisinin iliskilendiremez veya ve temel gerekgesini yonlendirme segeneklerinden
gerekeelendirilmesi | gerekgesini agiklayamaz. aciklar; secenekleri onerdigi yaklagimu ilgili

bulgularla gerekgelendirir ve
Ogretim elemaninin onayina
sunar.

Hasta ile iletigim
ve tedavinin
aciklanmasi

Hastaya yaklagimi veya
tedaviyi anlagilir bigimde
aciklamasi belirgin dl¢lide
yetersizdir.

Hasta ile uygun iletisim
kurar ve onaylanan
tedaviyi genel olarak
aciklar; anlatiminda
kiigiik eksiklikler vardir.

Hastayla saygili iletisim kurar;
onaylanan yaklagimi anlasilir
dille agiklar ve sorularini gérev
smirlari iginde yanitlar.

Bireye 0zgii
Oneriler ve
bilgilendirme

Hastanin durumuyla ilgili
bakim veya kontrol 6nerilerini
vermez ya da uygunsuz
oOnerilerde bulunur.

Uygun genel 6neriler
verir; Onerileri hastanin
durumuna uyarlamada
eksiklikleri vardir.

Hastanin restoratif durumu ve
risklerine uygun agiz bakimi,
aligkanliklar ve kontrol
oOnerilerini anlagilir bigimde
aktarir.

Gelistirilmesi Gerekir (0-9 puan): Ogrenci, ilgili 6lgiitte beklenen gézlenebilir davranislarin yarisindan azim yerine — getirmistir.

Kabul Edilebilir (10-15 puan): Ogrenci, ilgili 6lgiitte beklenen davramslarin en az yarisin1 yerine getirmistir; bazi eksiklikleri bulunmaktadir.
Ornek Géosterilebilir (1620 puan): Ogrenci, ilgili 6lgiitte beklenen davranislarin biiyiik béliimiinii dogru ve tutarli bicimde yerine getirmistir.
Toplam Basar1 Puant: ... / 100

S. simf:

Yonergeye uygun olarak ve klinik kosullarin izin verdigi dogrultuda gruplar halinde gelecek
Ogrenci i¢in istenecek puanlar formiile edilmistir. 5. siifta Siif [+1I amalgam restorasyon,
Smif I+II kompozit restorasyon, Simf II+I+II amalgam restorasyon, Sinif II+I+II kompozit
restorasyon, Sinif III kompozit restorasyon, Simif IV kompozit restorasyon ve Smif V
restorasyon uygulamalar1 istenecektir. Bununla birlikte, en az bes hastada dentin
hassasiyetinin kimyasal ajanlarla tedavisi yapilmasi gerekmektedir. Bu smiftaki



ogrencilerimizden model tiizerinde her birinden 2 adet olmak kosuluyla mikrobrazyon
uygulamasi, dis beyazlatma (ofis tipi) tedavisi, diastemanin restoratif tedavisi ve laminate
veneer (kompozit) uygulamasi istenecektir.
Her bir 6grenci ¢alistig1 her is giiniinde en az 5 adet restorasyon yapmak zorundadir.
Pratik uygulamalarim istenen sayida ve kalitede tamamlayan 6grenci staj sonu final

sinavina girmeye hak kazanir.
Staj i¢i grup ¢alismalart sonucu alinan puan %30, 6grencilere verilen 6dev %5, 6grencilerin

hazirladigi sunum ve seminerler %5 (6gretim elemani degerlendirmesi %4, akran degerlendirmesi

%1) oraninda ge¢me notuna etki eder. Gegme notu finalin %60'1 alinarak hesaplanir. Final notu en
az 60 olmak kosuluyla, gegcme notu en az 60 olmalidur.
Seminer akran degerlendirmesi: Ogrencinin seminer sunumu, bilimsel icerik, literatiiriin
kullanimi, sunum materyali, sozlii anlatim ve sorular1 yanitlama yoniinden akranlari tarafindan

degerlendirilir. Degerlendirme olgiitleri asagidaki 5. sinif seminer akran degerlendirme formunda

belirtilmistir.

5. Siif Seminer Akran Degerlendirme Kriterleri

Olgiit Gelistirilmesi Gerekir (0-9) Kabul Edilebilir (10— Ornek Gésterilebilir (16-20) Basan
15) Puam
Bilimsel igerigin Konunun temel bilgilerinde Temel blligller g.el.lel . Ierik dogru, giincel ve restoratif dis
< - .. o olarak dogrudur; igerikte A O
dogrulugu ve belirgin eksiklikler veya . . A tedavisiyle iliskisi agik bigimde
N 2. veya giincellikte kiigiik
giincelligi hatalar vardir. oo sunulmustur.
eksiklikler vardr.

Literatiiriin ve
bilimsel kanitlarin

Tgili kaynaklara yeterince
yer vermez veya aktardigi
sonuglari kaynaklarla

Ilgili kaynaklar1 kullanir;
bulgular1 ve kanitlarm
sinirlarint

Tlgili kaynaklar uygun kullanir;
bulgular1 karsilagtirir ve kanitlarin

kiigiik eksiklikler vardir.

kullanimi iliskilendiremez degerlendirmede sinirlarint belirtir.
) eksiklikleri vardir.
Slaytlar genel olarak
Sunum Slaytlarin diizeni veya diizenli ve okunabilirdir; | Slaytlar diizenli ve okunabilirdir;
materyalinin okunabilirligi anlatim1 metin, gorsel veya gorseller anlatimi destekler,
hazirlanmast belirgin dl¢iide giiglestirir. kaynak gosteriminde kaynaklar belirtilir.

S6zI1i sunum
becerisi

Anlatimin akigi, anlagilirlig
veya siire kullanimi belirgin
olgtide yetersizdir.

Konuyu anlasilir bigimde
anlatir; akis veya siire
kullaniminda kiigiik
eksiklikleri vardir.

Konuyu agik ve diizenli anlatir;
siireyi uygun kullanir ve dinleyiciyle
etkili iletisim kurar.

Sorular1 yanitlama
ve tartigma

Konuyla ilgili sorulari
yanitlamakta veya yanitlarini
gerekcelendirmekte belirgin
giicliik yasar.

Sorularin gogunu
yanitlar; bazi
yanitlarinda agiklama
veya gerekcelendirme
eksiktir.

Sorulari agik ve dogru bicimde
yanitlar; yanitlarini bilimsel
bilgilerle gerekgelendirir.

Gelistirilmesi Gerekir (0-9 puan): Ogrenci, ilgili 6lciitte beklenen gozlenebilir davranislarim yarisindan azini yerine — getirmistir.
Kabul Edilebilir (10-15 puan): Ogrenci, ilgili 6lgiitte beklenen davranislarin en az yarisini yerine getirmistir; bazi eksiklikleri bulunmaktadir.
Ornek Gosterilebilir (16-20 puan): Ogrenci, ilgili 6lciitte beklenen davranislarin biiyiik boliimiinii dogru ve tutarli bigimde yerine getirmistir.

Toplam Basar1 Puant: ... / 100




ENFEKSIYON KONTROLU

1. Restoratif dig tedavisi kliniginde kullanilan tiim aletler steril olmalidir.
2. Fakiiltemiz Enfeksiyon Komitesinin belirledigi enfeksiyon zincirine uygun davranilmalidir.
e Evsel atiklar (Kagzt, sterilizasyon kagitlari) ve (Tibbi Atiklar Hasta ile kontamine olmus
tim malzemeler) ayrilan ¢oplere atilmalidir.
e Hasta 6nliigii, eldiven, maske, enfeksiyondan korunmak i¢in 6nemlidir.
¢ Eldiven ile hasta ve tinit disinda higbir yere kesinlikle temas olmamalidir.
e Sterilizasyona verilecek el aletleri tizerinde siman artiklar1 bulunmamalidir.
e Frezler artiklardan arindirilmig olmalidir.
e Kirli alet petri kutusu, giinliik olarak sterilizasyona verilmelidir.
Sterilizasyondan malzemenin aligverisi klinik hemsiresince yapilacaktir.  Alet
seti, numarastyla 6grenciye teslim edilir ve alinir.

8.15..... sterilizasyondan temiz malzeme alinmasi (5. Sinif)

12.15..... sterilizasyona Kirli malzeme teslimi (5. Sinif)
12.30.... sterilizasyondan temiz malzeme alinmasi (4. Sinif)
16.45..... sterilizasyona kirli malzeme teslimi (5. Sinif)

3. Hepatit B, tiiberkiiloz gibi bulasici enfeksiyon hastaligi bulunan hastalarin tedavisinden sonra kullanilan
malzemeler ayrica dezenfekte edilmelidir. Unitin {izerine uyarici bir kagit yapistirilip, temizlenmesi igin

hemsire hanima mutlaka haber vermelidir.

KLIiNiK DUZENI

1. Klinik ¢aligma saatleri sabah 08:20-12:30, 6gleden sonra 13:00-16:30 arasindadir. Caligma
saatlerine riayet edilmesi, mazereti olanlarin sorumlu asistan ve dgretim iiyesinden izin almasi
gerekmektedir. Klinige ge¢ gelerek hastalarini bekletenler ilgili hasta ile ilgili tedaviden puan
alamazlar. Asistan 0grenci olarak calisirken klinige gelmek zorunludur. Devamsizlik siiresi klinik
¢aligsma siiresinin %20’si kadardir.

2. Klinige gelirken takim forma giyilmesi, isimliklerin takilmasi gerekmektedir. Erkek
ogrencilerin sa¢ ve sakal trasl, kiz 6grencilerin ise saglar1 toplu sekilde yiiziik, bilezik gibi
aksesuar takmadan, klinige gelmeleri gerekmektedir.

3. Klinikte cep telefonlar1 kapali tutulacaktir. Hastalara da cep telefonlarinin kapali tutulmasi
gerekliligi hatirlatilacaktir.

4. Hasta dagitim1 sorumlu asistan/6gretim iiyesi tarafindan yapilacaktir.

5. Hastalara uygulanmasi1 planlanan tedaviye yonelik onam formlar1 tam olarak
doldurtulmalidir. Ucretli hastalara gerekli bilgi verilmeden isleme baslanmamali ve o seansta
yapilacak tedavinin kesin olan kismina ait iicret tedavi dncesi yatirilmalidir.

6. I1k hasta sabah 08:20 de, dgleden sonra 12.45 de cagirilacak, hastalar 15 dk. iginde tedaviye
hazir hale getirilecektir. Hastaninge¢ kalmasi durumunda klinik sorumlusu 6gretim elemani
onay1 ile yeni hasta alinacaktir. Hastalarin anamnezi eksiksiz olarak alinip anamnez formu
doldurulacaktir. Teshis filmi olmasina dikkat edilecektir.

7. Hastalarin yorulmadan tedavi edilebilmeleri i¢in ideal siire goz Oniine alinarak her hasta igin
maksimum 1 saat ¢aligma siiresi verilecektir. Bu siireyi asacak bir durum s6z konusu oldugunda
klinik sorumlusuna danigilarak gecici dolgu ile seans tamamlanmalidir.

8. Hasta kayitlar1 yapilirken siklikla kullanilan kodlar tiim 6grenciler tarafindan bilinmelidir.

9. O giin yapilacak uygulamalar sorumlu asistana/6gretim iiyesine rapor edilecektir.
Cagrilan hastalar sorumlu asistan/6gretim {iyesi bilgisi haricinde gonderilmeyecektir.



RESTORATIF DiS TEDAVIiSi PRATIGINDE OGRENCININ
DEGERLENDIRILMESI
Asistan ve 6gretim iiyesi 6grencinin klinik basarisin1 degerlendirirken asagidaki kriterleri goz
ontinde bulunduracaktir:

Anamnez formlarmin doldurulmasi

Anamnez formlar eksiksiz olarak doldurulmalidir. Ogrencilerimiz tarafindan siklikla yapilan
hatalar, sistemik hastalik hakkinda yeterli bilgi almamak, bulasici hastalik varligini asistan
ogrenci ve sorumlu asistan hekime bildirmemek, adres ve telefon numaralarinin alinmamasi,
vitalite, perkiisyon, palpasyon ve radyografik degerlendirmenin detayl yapilmamasidir!
Bu durumlar g6z 6ntinde bulundurulmalidir.

Hasta kaydinin yapilmasi

Hasta kaydi asistan 6grenci tarafindan hasta defterine ilgili kodlar ve tarih, hekim ismi, sorumlu
asistan/0gretim iiyesi imzas1 alinarak tamamlanir. Klinik protokol defterine de gerekli bilgiler
kayit edilir.

Unitlerin hazirlanmasi ve toplanmasi:

1- Hasta oturtulmadan Once iinit dezenfektanla silinmelidir. Daha sonra hastanin ve hekimin
temas ettigi tetiyer, kolgaklar, kumanda tablasi, reflektor diigme ve saplar, tiikiiriik emicinin 20
cm'lik hortum basi, hekim taburesinin ylikseklik ayar kolu ve st kismi stre¢ film ile
kaplanmalidir.

2- Daha sonra {iinitin hava-su vanalar1 ve elektrik baglantist agilmalidir. Hasta oturtulduktan
sonra uygun c¢alisma pozisyonu hazirlanmalidir. Tekerlekli yardimei {inite ve kullanilacak ekipman
hekimin solunda olacak sekilde hazirlanmalidir.

Bu asama tamamlandiktan sonra sorumlu asistandan endikasyon alinmalidir.

3- Gerekli degilse reflektor agik tutulmamalidir.

4- Seans sonrast init baslangic konumuna getirilip, hasta kaldirilir. Strecler sokiiliip
dezenfeksiyon islemi yapilir.

5-Klinik ¢alisma bitiminde tinitler "0" konumuna getirilip, hava-su, elektrik baglantisi kapatilir.
6- Her hastadan sonra aeratdr, anguldruva, 151 tabancasinin ucu, hava su spreyi gibi cihazlar
dezenfekte edilmelidir (6rn: gluteraldehitli spang ile).

7- Hasta agzinda calisan kisi eldivenle etrafi kontamine etmeyecek, siman karma malzeme
getirme, asistanin ¢agirilmasi, film ¢ekme, hastalarin islenmesi ve sevklerinin yazilmasi gibi
islerden yardimc1 6grenci sorumlu olacaktir.

8- Klinikte asil1 listeye uygun olarak malzemeler posetlenmis ve steril olacaktir.

9- Klinikten verilen malzemeler 6grenciler tarafindan alinmayacak, hemsirelerimiz tarafindan
verilecektir.

10- Calisma diizeni ergonomik bir sekilde fotograflarda gosterildigi gibi olmalidir. Izolasyon,
genisletme, doldurma ve iist dolgu asamalarinda sadece gerekli set yardimer iinite ilizerinde
bulunmalidar.



Klinikteki Demirbas Malzemelerin Kullanima:

Fakiiltemizce saglanan malzemelerin 6zenli kullanilmasi tiim &grencilere firsat esitligi
saglayacaktir. Unitler, 151 tabancasi gibi cihazlardaki tahribatlar igin tutanak tutulacak ve
hasarin karsilanmas talep edilebilecektir.

Asistan 6grenci:

I- Asistan Ogrencinin gorevi klinikte hasta bakan Ogrencilere asiste ederek islemleri
hizlandirmak, en 6nemlisi sterilizasyon ve dezenfeksiyon kurallarina uyulmasini saglamaktir.
Bu amagla,

a) Steril bir presel yardimi ile hasta bakan 6grenciye matriks bandi, giita-perka, paper
point gibi malzemeleri vermeli, ¢alisan doktorun bu gibi malzemelerle direkt temasini
onlemelidir.

b) Calisan 6grencinin eldivenle hasta disindaki temasi Onlenmelidir. Bunun disinda
ogrencilerin anamnez defterini ve hasta kayit defterini eksiksiz olarak doldurmaklayiikiimliidiir.
2- Ayrica hasta agzinda calisan Ggrencinin ihtiyact oldugunda, sorumlu asistana70gretim
iiyesine haber verme gorevi asistan 6grencinin gorevidir.

Klinik ¢ahsanlanyla iliskiler:

1- Klinikte huzurlu bir ortamda ¢alismak is kalitemizi de artiracaktir. Bu nedenle yiiksek sesle
konusmak, calisan kisilere uzaktan seslenmek, dikkatsizce davranip malzemeleri dékmek,
yuksek sesli miizik agmak gibi davraniglardan ka¢inilmalidir. Sorumlu asistan/6gretim {iyesi
cagrilacagl zaman yanina gidilmelidir. Hemsirelerimizle davramglara 6zen gosterilmeli, isimle
seslenmek yerine "hemsire hanim" hitap sekli kullanilmalidir.

2- Hastalara randevu bilgileri ve diger konularda gerekli agiklama klinik 6gretim elemanlaria
danisilmadan yapilmamalidir.

3- Hastalarla tartismaya girilmemeli, gerekli durumlarda danisiimalidir.

RESTORATIF DiS TEDAVIiSi PRATiIGINDE
RESTORAYONLARIN
DEGERLENDIRILMESI

Kompozit Restorasyon icin Basar1 Olgiitleri ve Gostergeleri

Basar1 Diizeyi

Yapt1 [Yapamadi

A. On Hazirliklari Yapar

Al. Kaviteye uygun ¢ap ve boyutta elmas frezi aeretdre monte eder.

A2. Kaviteye uygun ¢ap ve boyutta ¢elik rond frezi mikromotora monte eder.

A3. Aeretoriin su akigini kontrol eder.

A4. Tiikiiriik emicinin ¢aligmasini kontrol eder.

AS. Reflektorii agip ¢aligma alanini aydinlatir.

B. Kaviteyi Hazirlar

B1. Dolgu yapilacak dise lokal anestezi ihtiyacina karar verir.

B2. Komsu dise (zarar vermemek i¢in) matriks ve bandini takar.

B3. Aerator elmas rond frezle, tercihen palatinalden ¢iiriik sekline ve biiyiikliigiine uygun sekilde giris kavitesi acar.

B4. Diste en az madde kaybi olusturacak sekilde, ¢iirigiin sekli ve biiyiikliigiine gore kavitenin derinligini belirler.

BS5. Ciiriigiin sekline ve biiyiikliigiine gére kavitenin dis hat formunu belirler.

B6.Kavitenin uygunlugunu (erisileblirlik ve izleneblirlik agisindan) kontrol eder.




B7. Disi pamuk tamponlarla tiikiiriikten izole eder.

B8. Disi hava-su spreyi ile kurutur

B9. Yumusak c¢iiriik dokusunu mikromotor ¢elik rond frez ve ekskavatorle uzaklastirir.

B10. Komsu disteki matriks ve bandini uzaklastirir.

B11. Liner ve/veya kaide maddesi uygulama ihtiyacina karar verir.

B12. Liner ve/veya kaide maddesini uygun sekilde kaviteye yerlestirir.

B13. Su spreyi ile kaviteyi yikayarak kalmis doku kalintilarini uzaklastirir.

B14. Hava spreyi ile disi hafifce kurutur.

C. Kompozit Dolgu Oncesi Hazirliklar Yapar

Cl1. Disi pamuk tamponlarla tiikiiriikten izole eder.

C2. Disi hava-su spreyi ile kurutur.

C3. Matriks bandini, komsu disten izole edecek sekilde, dige yerlestirir.

C4. Uygun biiyiikliikteki tahta kamayi, matriks bandi ile komsu dis arasindaki arayiize yerlestirerek bandi sabitler.

C5. Uygun biiyiikliikteki top uglu fulvar ile, matriks bandini (varsa) komsu dise adapte eder.

D. Kompozit Dolgu Tutuculuk On Iglemlerini Yapar

D1. Selektif asitleme teknigi ile kaviteye fosforik asit uygular.

D2. Uygun siire sonunda asiti hava-su spreyi ile yikayarak uzaklastirir.

D3. Islak tamponlart kuru tamponlarla degistirerek disi tiikiiriikten izole eder.

DA4. Disi hava-su spreyi ile hafifce kurutur.

DS5. Bonding ajani, fir¢as1 yardimiyla iiretici tavsiyesine uygun sekilde kaviteye uygular.

Dé6. Isik cihazinin 151k modu ve siiresini, cihaz tizerindeki gostergeleri kullanarak ayarlar.

D7. Bonding ajanu, 151k cihazi ile uygun siire ve 151k modunda polimerize eder.

E. Kompozit Rezini Kaviteye Yerlestirir

E1. Kompozit rezin skalasi kullanarak, disin rengine uygun kompozit rezin renk/renkleri secer.

E2. Iyi bir renk uyumu saglamak icin, mine rengini ve dentin rengini (kavite dentini igeriyorsa) ayr1 ayr belirler.

E3. Dentini igeren kavitelerde, dentin kompozit rezini 2 mm’lik tabakalar halinde agiz spatiilii ve fulvarla kaviteye
yerlestirir.

E4. Seffaf matriks bandinin lingual ve fasial ucunu kompozit rezinin iizerine kapatip, bas parmag ve isaret parmagi
ile sikica kavrayacak sekilde tutar.

ES5. Dentin kompozit rezin tabakasini, 151k ucunu dise en yakin konumda tutarak 151k cihazi ile uygun siire ve 151k
modunda polimerize eder.

E6. Mine yerine gegecek kompozit rezini 2 mm’lik tabakalar halinde agiz spatiilii ve fulvarla kaviteye yerlestirir.

E7. Seffaf matriks bandinin lingual ve fasial ucunu kompozitin iizerine kapatip, bas parmagi ve isaret parmag ile
sikica kavrayacak sekilde tutar.

E8. Parmaklar ile kavradigi mine kompozit rezin tabakasini, 151k cihaziucunu dise en yakin konumda tutarak 1sik ile
uygun siire ve 151k modunda polimerize eder.

E9. Yeterli kontur ve (varsa) komsu dis ile kontakt saglayincaya kadar yeni kompozit rezin tabakalar1 yerlestirip
151k ile polimerize eder.

E10. Yapilan kompozit dolguya, lingual yilizeyden ve fasial yiizeyden ilave 151k uygular.

F. Bitirme ve Cila Iglemini Yapar

F1. Dolgu hazirlik malzemelerini (tahta kama, matriks-matriks bandi, tamponlart) ¢ikarir.

F2. Kavite sinirlart dolgu uyumunu (taskinlik-eksiklik agisindan) sond ve dis ipi ile kontrol eder.

F3. Kavite marjinlerindeki fazlaliklar1 elmaz frezlerle ve disklerle uzaklastirir.

F4. Elmas kompozit bitirme frezleri ve karbit frezler ile okliizal sekillendirme yapar.

F5. Artikiilasyon kagidi ile okliizal prematiir kontakt/yilikseklik kontrolii yapar.

F6. Kompozit dolgu yiizeyinde agiga ¢ikan boyanmis alanlari bitirme frezleri ile agindirir.

F7. Artikiilasyon kagidi ile prematiir kontakt/yiikseklik boyanma alanlar1 olugsmayincaya kadar kontroliinii tekrarlar.

F8. Prematiir kontakt/yilikseklik kontrolii islem basamagini hastanin da onayini alarak tamamlar.

F9. Cila disklerini (agindirici partikiil bityiikliigii kalindan inceye olacak sekilde) kullanarak cila yapar.

F10. Hastaya, dolgusunu yaptig1 disi dili ile kontrol ederek piiriizliiliik agisindan degerlendirmesini sdyler.

F11. Hastanin piiriizlii oldugunu séyledigi kisimlari yeniden cilalar.

F12. Hastaya (bir ayna vererek), yaptig1 dolguya bakmasini ve estetik agidan degerlendirmesini soyler.

F13. Hastanin estetik agidan memnun olmadigi kisimlari olabildigi 6l¢tide diizeltir.

F14. Hastaya dolgusunun uzun 6miirlii olmasi i¢in dikkat etmesi gereken durumlar hakkinda bilgi verir.

Basar1 Puani




Amalgam Restorasyon icin Basar1 Olgiitleri ve Gostergeleri

Basar Diizeyi

Yapti [Yapamadi

A. On Hazirliklart Yapar

Al. Kaviteye uygun ¢ap ve boyutta elmas frezi aeretdre monte eder.

A2.Kaviteye uygun ¢ap ve boyutta ¢elik rond frezi mikromotora monte eder.

A3. Aeretoriin su akisini kontrol eder.

A4. Tiikiiriik emicinin ¢alismasini kontrol eder.

AS. Reflektorii agip ¢aligma alanini aydinlatir.

B. Kaviteyi Hazirlar

B1. Dolgu yapilacak disin okliizal kontakt noktalarini artikiilasyon kagidi kullanarak belirler.

B2. Dolgu yapilacak dise lokal anestezi ihtiyacina karar verir.

B3. Komsu dige (zarar vermemek igin) matriks ve bandini takar.

B4. Iki yiizlii amalgam kavite kurallarina gore aerator elmas frezle kaviteyi acar.

BS5. Kavitenin baglangi¢ derinligini olusturur.

B6. Kavitenin dis hat formunu, belirlemis oldugu okliizal kontakt noktalarina gore sekillendirir.

B7. Kavitenin birincil dayaniklik ve tutuculuk formlarini olusturur.

B8. Kavitenin uygunlugunu (erisileblirlik ve izleneblirlik agisindan) kontrol eder.

B9. Disi pamuk tamponlarla tiikiiriikten izole eder.

B10. Disi hava-su spreyi ile kurutur.

B11. Yumusak ¢iiriik dokusunu mikromotor ¢elik rond frez ve ekskavatorle uzaklastirir.

B12. Liner ve/veya kaide maddesi uygulama ihtiyacina karar verir.

B13. Liner ve/veya kaide maddesini kurallara uygun sekilde kaviteye yerlestirir.

B14. Kavitenin dis duvarlarinin son bitirme iglemlerini aeratér elmas frezle sekillendirir.

B15. Su spreyi ile kaviteyi yikayarak kalmig doku kalintilarini uzaklagtirir.

B16. Hava spreyi ile disi hafifce kurutur.

B17. Kaviteyi ayna ve sond ile son kez kontrol eder.

C. Amalgam Dolgu Oncesi Hazirliklar: Yapar

C1. Komsu disteki matriks ve bandini uzaklagtirir.

C2. Disi pamuk tamponlarla tiikiiriikten izole eder.

C3. Disi hava-su spreyi ile kurutur.

C4. Matriks ve uygun bandini, izole edecek sekilde dise yerlestirerek sikistirir.

C5. Uygun biiyiikliikteki kamay1, matriks bandi ile komsu dis arasindaki arayiize yerlestirir.

C6. Uygun biiytikliikteki top uglu fulvar ile, matriks bandini (varsa) komsu dise adapte eder.

D. Amalgami Kaviteye Yerlegtirir

D1. Kavite biiyiikligiine uygun boyuttaki amalgam kapsiiliinii
amalgamatorde karistirir.

D2. Amalgamatérden aldig1 kapsiilii agar.

D3. Kapstildeki amalgami elle dokunmadan kiigiik bir kumas parcasina aktarir.

D4. Bez ve amalgami bohga seklinde preselle sikarak, fazla civayi igi su dolu bir kaba aktarir.

DS5. Civa sikt1g1 su dolu kabin agzin1 sikica kapatir.

D6. Amalgami, amalgam tasiyici ile kiiglik pargalar halinde kaviteye tagir.

D7. Amalgamu, arayiiz kutu bolgesinden baglayarak, fulvarla kaviteye kondanse eder.

D8. Amalgam kondensasyonu esnasinda karda yiiriime ayak sesini duyar.

D9. Arayiiz kondensasyonunu, (varsa) komsu dis ile kontakt saglayacak sekilde yapar.

D10. Amalgamy, disin okluzal seviyesinden daha yiiksek sekilde tiim kaviteye kondanse eder.

E. Amalgami Sekillendirir

E1. Kavite boyutlarindan daha biiyiik bir burnisher ile ilk burnishing islemini yapar.

E2. Amalgam dolgunun okliizal boliimiiniin kazinmas1 ve sekillendirilmesi islemini yapar.

E3. Dolgu hazirlik malzemelerini (tahta kama, matriks-matriks bandi, tamponlarrt) ¢ikarir.

E4. Amalgam dolgunun arayiiz kisminin kazinmasi ve sekillendirilmesi islemini yapar.

ES5. Kavite sinirlarindaki dolgu uyumunu (taskinlik-eksiklik agisindan) sond ve dis ipi ile kontrol eder.

F. Bitirme ve Cila Islemlerini Yapar

F1. Kuru bir pamuk peletle santral fossadan kavite sinirlarina dogru amalgami hafifce siler.

F2. Mat bir amalgam yiizeyi olusturur.

F3. Okliizal prematiir kontakt/yiikseklik kontrolii yapar (hastanin hafif¢e 1srma ve gicirdatmast ile)

F4. Amalgam dolgu ylizeyinde a¢13a ¢ikan parlak kisimlar1 ekskavatorle kazir.

F5. Hasta 1sirdiginda parlak bolge olusmayincaya kadar prematiir kontakt/yiikseklik kontroliinii tekrarlar.

F6. Prematiir kontakt/yiikseklik kontrolii islem basamagini hastanin onayini alarak tamamlar.

F7. Burnisher ile sanral fossadan kavite marjinine dogru hafif basing ile burnishing yapar.

F8. Gerekli ise uygun sekil ve boyutlardaki cila lastikleri ile amalgam dolguyu cilalar.

G. Hastay: Bilgilendirir

G1. Hastaya iki saat siireyle herhangi bir sey yememesi gerektigini sdyler.

G2. Dolgu yapilan tarafi 24 saat siireyle dikkatli kullanmas1 gerektigini sdyler.

G3. Dolgusuna 24 saat sonra geg cila yapilmasi gerektigini sdyler.

Basar1 Puam




Ogrencinin ilgili 6grenme ¢iktisina ulasip ulasmadigim belirlemek icin alt1 6l¢iit, dort basar1

diizeyiyle belirlenecektir. Bu diizeyler diisiik basaridan yiiksek basariya dogru diizenlenmistir.
Diisiik basar1 6grencinin 6grenmelerinde eksikler olduguna, yiiksek basari ise ilgili becerinin
neredeyse eksiksiz yapildigina vurgu yapmaktadir. Bu diizeylerin anlamlar1 sdyledir:

Baslangi¢ Diizeyinde (1): Ogrenci belirtilen él¢iitteki gostergelerin %50 ’sinden azini yerine
getirmigtir.

Gelistirilmesi Gerekir (2): Ogrenci belirtilen él¢iitteki gostergelerin %51-70 ini yerine getirmistir.
Kabul Edilebilir (3): Ogrenci belirtilen dlciitteki gostergelerin %71-85 ini yerine getirmistir.

Ornek Gosterilebilir (4): Ogrenci belirtilen élciitteki gostergelerin %86-100 iinii yerine getirmistir.

OGRENCIYE ONERILEN KAYNAK KiTAPLAR

Sturdevant’s Art and Science of Operative Dentistry 5th Edition, Tiirk¢e ¢eviri

Fejerskov O., Kidd E. Dental Caries: The Disease and its Clinical Management., Tiirk¢e ¢eviri
Seventh Edition of Sturdevant's Art and Science of Operative Dentistry
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