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OZET

YAPAY ZEKA TABANLI CHATBOTLARIN PROTETIK DIS
HEKIMLIGINDEKI ETKILILIGININ BiLIMSEL OLARAK
DEGERLENDIRILMESI

Amac: Bu calismanin amaci, yapay zeka tabanl alt1 farkli biiylik dil modelinin
(LLM) (ChatGPT-40, Claude 3.7 Sonnet, Microsoft Copilot, DeepSeek-V2, Gemini 2.0
ve Grok-3) protetik dis hekimligi alaninda hastalar tarafindan sik¢a sorulan sorulara
verdikleri yanitlarin etkililigini bilimsel olarak degerlendirmektir. Yanitlar; bilimsel
dogruluk, kapsamlilik, aciklik ve alaka diizeyi parametreleri agisindan karsilastirmali

olarak incelenmistir.

Gere¢ ve Yontem: Tanimlayict ve karsilastirmali olarak tasarlanan bu in-vitro
caligmada, protetik dis hekimligi pratiginde sikca karsilasilan 10 standart hasta sorusu,
alt1 giincel LLM'e yoneltilmistir. Toplamda 60 adet 6zgilin yanit, "protetik dis tedavisi
uzmant" kimligiyle vermeleri istenerek elde edilmistir. Yanitlar, protetik dis tedavisi
anabilim dalinda gorev yapan iki bagimsiz akademisyen tarafindan, 6nceden tanimlanmis
5'li Likert 6lcegi (1: Cok Zayif, 5: Cok lyi) ve detayli bir puanlama rubrigi kullanilarak
cift-kor bir yontemle degerlendirilmistir. Verilerin istatistiksel analizi, degerlendiriciler
aras1 uyum (Sinif-i¢i Korelasyon Katsayisi - ICC), 6l¢ek i¢ tutarliligi (Cronbach Alfa) ve
modellerin performans karsilastirmasi (Kruskal-Wallis H Testi) ile yapilmistir. Anlamlilik

diizeyi p<0.05 olarak kabul edilmistir.

Bulgular: Test edilen LLM'lerin genel olarak orta-iyi diizeyde performans
sergiledigi goriilmiistiir. Claude 3.7 Sonnet (3.79 £ 0.74) en yiiksek genel skoru alirken,
en diislik performansi Microsoft Copilot (3.29 £+ 0.53) gostermistir. Bilimsel dogruluk
(p=0.320), aciklik (p=0.184) ve alaka diizeyi (p=0.608) parametrelerinde modeller
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmazken, kapsamlilik parametresinde
anlamli bir farklilik saptanmistir (p=0.036). Degerlendirici gilivenilirligi (ICC=0.709,
p<0.001) ve olgek i¢ tutarliligi (Cronbach a=0.709) "iyi" diizeyde bulunmustur. Gemini
2.0 ve DeepSeek modelleri, degerlendirme parametreleri arasinda yiiksek diizeyde pozitif

korelasyon (r>0.80, p<0.01) gOstermistir.



Sonuclar: Yapay zeka tabanli chatbotlar, protetik dis hekimligi alaninda hasta
bilgilendirme icin degerli yardimci araglar olma potansiyeli tasimaktadir. Ancak,
modellerin yanitlariin derinligi agisindan farkliliklar mevcuttur ve higbiri "gok iyi"
kategorisine ulasamamistir. Bu teknolojiler, klinik karar verme siireglerinde profesyonel
bir dis hekimi danigmanliginin yerini alamaz. Model se¢imi, LLM kullaniminda kritik bir

Onem tasimaktadir.

Anahtar Kelimeler: Yapay Zeka, Chatbot, Biiyiik Dil Modelleri, Protetik Dis
Hekimligi, Hasta Egitimi.
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ABSTRACT

SCIENTIFIC EVALUATION OF THE EFFECTIVENESS OF ARTIFICIAL
INTELLIGENCE-BASED CHATBOTS IN PROSTHODONTICS

Objective: The aim of this study was to scientifically evaluate the effectiveness
of six different artificial intelligence-based large language models (LLMs) (ChatGPT-4o,
Claude 3.7 Sonnet, Microsoft Copilot, DeepSeek-V2, Gemini 2.0, and Grok-3) in
responding to frequently asked patient questions in the field of prosthodontics. The
responses were comparatively analyzed based on the parameters of scientific accuracy,

comprehensiveness, clarity, and relevance.

Materials and Methods: In this in-vitro descriptive and comparative study, 10
standard patient questions frequently encountered in prosthodontic practice were posed
to six current LLMs. A total of 60 unique responses were obtained by prompting the
models to answer with the persona of a "prosthodontist." The responses were evaluated
by two independent academics from the department of prosthodontics using a double-
blind method with a predefined 5-point Likert scale (1: Very Poor, 5: Very Good) and a
detailed scoring rubric. Statistical analysis of the data was performed to assess inter-rater
reliability (Intraclass Correlation Coefficient - ICC), internal consistency of the scale
(Cronbach's Alpha), and to compare the performance of the models (Kruskal-Wallis H

Test). The significance level was set at p<0.05.

Results: The tested LLMs were found to exhibit a moderate-to-good level of
performance overall. Claude 3.7 Sonnet achieved the highest overall score (3.79 + 0.74),
while Microsoft Copilot showed the lowest performance (3.29 £ 0.53). While no
statistically significant difference was found among the models for the parameters of
scientific accuracy (p=0.320), clarity (p=0.184), and relevance (p=0.608), a significant
difference was identified in the comprehensiveness parameter (p=0.036). Inter-rater
reliability (ICC=0.709, p<0.001) and internal consistency of the scale (Cronbach
a=0.709) were found to be "good." The Gemini 2.0 and DeepSeek models demonstrated

a high level of positive correlation (r>0.80, p<0.01) among the evaluation parameters.
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Conclusion: Al-based chatbots have the potential to be valuable auxiliary tools
for patient education in the field of prosthodontics. However, there are differences in the
depth of the models' responses, and none reached the "very good" category. These
technologies cannot replace professional dental consultation in clinical decision-making

processes. The choice of model is of critical importance when utilizing LLM:s.

Keywords: Artificial Intelligence, Chatbot, Large Language Models,

Prosthodontics, Patient Education.
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1.GIRIS

Yapay zeka teknolojileri, son yillarda toplumsal doniisiimiin temel taglarindan biri
haline gelmis, insan hayatin1 c¢esitli alanlarda kolaylastirma potansiyeliyle dikkat
cekmistir. Yapay zeka, makine 6grenimi ve derin 6grenme gibi alt dallar1 sayesinde, veri
analizinden 6ngorii modellerine kadar genis bir yelpazede uygulama alan1 bulmaktadir
(H. M. Alhaidry ve ark., 2023; Sirohi, 2024). Bu teknolojilerin en dikkat ¢ekici
orneklerinden biri ise chatbotlar, yani belirli bir konuda insanlarin sorularini
yanitlayabilen ve onlarla etkilesim kurabilen yapay zeka tabanli yazilimlardir. Chatbotlar,
insan benzeri diyalog yeteneg§ine sahip, kullanici sorularin1 anlayip uygun yanitlar
iiretebilen yazilim sistemleridir. Bu sistemler, biiyiik dil modelleri (Large Language
Models - LLM) temelinde ¢aligmakta olup, milyarlarca veri noktasi iizerinde egitilerek
insanlarla dogal bir sekilde iletisim kurabilme yetenegi kazanmaktadirlar (Rokhshad ve
ark., 2024). Chatbotlar, kullanici dostu arayiizleri ve etkili algoritmalar1 sayesinde
Ozellikle miisteri hizmetleri, e-ticaret, egitim ve saglik gibi alanlarda sikca tercih

edilmektedir.

Giliniimiizde ChatGPT, Claude, Gemini, DeepSeek ve Copilot gibi gelismis
chatbot sistemleri, genel kullanimin yani sira spesifik alanlarda da etkin ¢oziimler
sunmaya baglamistir. Bu sistemler, kullanicilarin sorularini analiz edebilme, baglami
anlayabilme ve tutarli yanitlar iiretebilme 6zellikleriyle &ne gikmaktadir. Ozellikle saglik
sektoriinde, hasta bilgilendirme, semptom degerlendirme ve saglik profesyonellerine

destek gibi ¢esitli alanlarda kullanim potansiyeli gostermektedirler.

Saglik hizmetlerinin dijital doniisiimii kapsaminda, yapay zeka uygulamalari
giderek daha fazla 6nem kazanmaktadir. Teshis ve tedavi siireglerinde karar destek
sistemleri olarak kullanilan yapay zeka ¢oziimleri, saglik profesyonellerine degerli
bilgiler ve ongoriiler saglamakta ve klinik karar verme siireclerini desteklemektedir.
Ozellikle goriintii analizi, risk degerlendirmesi ve hasta takibi gibi alanlarda yapay zeka

teknolojileri basartyla uygulanmaktadir.

Dijital doniistimiin bir parcasi olarak dis hekimligi alaninda da yapay zeka
teknolojilerinin kullanim1 hizla yayginlagmaktadir. Dis hekimliginde yapay zeka;
rontgenlerinin yorumlanmasi, c¢lriiklerin tespit edilmesi, ortodontik planlamalarin

optimize edilmesi ve implant tedavilerinin hassasiyetle planlanmas1 gibi uygulamalarda



kullanilmaya baslanmistir. ChatGPT gibi araclar, panoramik radyografilerde dis ve ¢ene
ylzeyindeki anormallikleri tespit edebilir ve farkli dis restorasyonlarini
tanimlayabilmektedir (Surana ve ark., 2024). Bununla birlikte, hasta iletisimi ve bilgi
aktarimi konularinda da yapay zeka tabanli chatbotlarin 6nemi giderek artmaktadir.
Ozellikle protetik dis hekimliginde, kompleks tedavi siireglerinin planlanmas: ve hasta
beklentilerinin daha iyi anlasilmasi agisindan yapay zeka teknolojileri 6nemli firsatlar

sunmaktadir.

Protetik dis hekimligi, hasta memnuniyetinin ve fonksiyonel basarinin bir arada
onem kazandig1, detayli planlama ve hassas uygulamalar gerektiren bir uzmanlik alanidir
(LjiljanaTihadek-Soji¢ & Lazi¢, 2020). Bu alanda basarili sonuglar elde edilmesi igin
sistematik bir yaklasim, dogru teknik uygulamalar ve etkili hasta iletisimi gerekmektedir.
Yapay zeka tabanli chatbotlar, hem hastalarin tedavi siireciyle ilgili sorularinin
yanitlanmasinda hem de dis hekimlerinin klinik karar verme siire¢lerinde destekleyici bir
rol oynama potansiyeline sahiptir. Ayn1 zamanda chatbotlar, hasta kayitlarini diizenli bir
sekilde tutma, protezlerin bakimi konusunda bilgi verme ve tedavi siireclerini iyilestirme
gibi ¢cok yonlii faydalar saglayabilir. Ayrica dis hekimleri i¢in de giincel literatiir bilgisi,
vaka yonetimi ve tedavi protokolleri konusunda hizli referans kaynagi olarak hizmet
verebilirler. Ancak farkli chatbot sistemlerinin protetik dis hekimligi alanindaki etkililigi
ve dogruluk diizeyleri heniiz kapsamli olarak degerlendirilmemistir. Bu sistemlerin
verdikleri yanitlarin dogrulugu, tutarliligi ve klinik uygulamaya uygunlugu onemli

arastirma konularidir.

Bu tez ¢alismasinda, protetik dis tedavisi alaninda sik karsilasilan hasta ve hekim
sorularmin farkli chatbot sistemleri tarafindan cevaplanma performansinin karsilagtirmali
olarak degerlendirilmesi amaglanmaktadir. Calismanin sonuglari, chatbot teknolojilerinin
protetik dis hekimligindeki potansiyel roliiniin daha iyi anlagilmasina ve bu sistemlerin
klinik uygulamada daha etkin kullanimina yonelik Oneriler gelistirilmesine katki

saglayacaktir.

Calismamizin temel hipotezi, " Protetik dis tedavisi alanindaki hasta sorularinin
verdigi yanitlarin bilimsel dogruluk, kapsamlilik, aciklik ve alaka diizeyi acisindan
degerlendirilmesinde chatbotlar arasinda anlamli bir fark yoktur." seklinde sifir hipotez

(Ho) olarak formiile edilmistir.



2. GENEL BILGILER

2.1. Yapay Zekanin Temel Kavramlar: Ve Tarihsel Gelisimi

2.1.1. Yapay zeka nedir?

Yapay zeka (YZ), insan zekasim taklit eden ve genellikle insan miidahalesi
gerektiren gorevleri otomatiklestiren c¢ok disiplinli bir alandir. YZ, bilgisayar
sistemlerinin mantiksal akil yiriitme, 6grenme ve problem ¢6zme gibi insan zekasi
gerektiren gorevleri simiile etme ve gerceklestirme yetenegidir (Morandin-Ahuerma,
2022). Bu teknoloji veri analizi, karar verme ve problem ¢dzme gibi alanlarda insan
benzeri biligsel yetenekler kazandirmak i¢in makine Ogrenimi algoritmalar1 ve

teknolojileri kullanir (Mehak ve ark., 2023).

YZ, hizmet sektoriinde cesitli gérevleri yerine getirerek yenilik kaynagi olurken,
ayn1 zamanda insan ig giiciinii tehdit eden bir teknoloji olarak da goriilmektedir. YZ'nin
is glicii lizerindeki etkisi, mekanik, analitik, sezgisel ve empatik olmak tizere dort zeka
tiirli lizerinden degerlendirilir. YZ, oncelikle daha diisiik zeka gerektiren gorevleri
devralarak insan is giiciinii asamali olarak degistirmektedir (Huang & Rust, 2018). Bu
stire¢, hizmet calisanlar icin analitik becerilerin 6nemini azaltirken, sezgisel ve empatik

becerilerin 6nemini artirmaktadir (Huang & Rust, 2018).

YZ, is diinyasinda da 6nemli avantajlar sunar. Kuruluslar, veri seti ve artan
hesaplama kapasitesi sayesinde YZ'yi is operasyonlarina entegre ederek is degerini
artirmay1 hedeflemektedir. Ancak, YZ'nin benimsenmesi ve etkin kullanim1 konusunda

hala zorluklar yaganmaktadir (Enholm ve ark., 2022).

Egitim alaninda YZ, 6gretim ve 6grenme siireglerini doniistiirmektedir. Egitim
kurumlari, YZ'yi yonetim, 6gretim ve 6grenme siireclerinde kullanarak 6gretmenlerin
gorevlerini daha etkili ve verimli bir sekilde yerine getirmelerine olanak tanimaktadir.
Ayrica, YZ'nin makine 68renimi ve adaptasyon yetenekleri sayesinde miifredat ve igerik,
Ogrencilerin ihtiyaclarina gore 6zellestirilmekte ve kisisellestirilmektedir (Chen ve ark.,

2020).

2.1.2. Yapay zekanin tarihsel evreleri
Yapay zekanin (YZ) tarihsel yolculugu, 1950'lerde "yapay zeka" teriminin ortaya

atilmasiyla baslamis olup, bu donemde bilgisayarlarin insan benzeri diisiinme



yeteneklerine sahip olabilecegi fikri biiyiik bir heyecan yaratmustir. Ilk YZ arastirmalari,
sembolik akil yiirlitme, problem ¢6zme ve oyun oynama gibi alanlara odaklanmus,
0zellikle Dartmouth Yaz Calistay1 (1956) bu alandaki 6nemli bir déniim noktas1 olmustur
(McCarthy ve ark., 1955).Bu erken donem YZ sistemleri, mantik tabanli kurallar
kullanarak karmagik sorunlari ¢ézmeye calismis ve bu c¢abalar sonucunda ilk YZ
programlar1  gelistirilmistir. Ancak, bu sistemlerin yetenekleri, gercek diinya
problemlerini ¢6zme konusunda sinirl kalmistir ve YZ'nin karmasik yapisiyla ilgili bazi

zorluklar ortaya ¢cikmistir (Haugeland, 1985).

1960'lardan 1980'lere kadar uzanan donem, "Yapay Zeka Kis1" olarak adlandirilan
bir hayal kirikligi ve kaynak azalmasi donemi olmustur. Bu donemde, onceki
heyecanlarin yerini YZ'nin pratik uygulamalarinin yetersizligi ve karmasikligina yonelik
elestiriler almistir. Ozellikle, YZ sistemlerinin ger¢ek diinya senaryolarinda basariya
ulagsmak i¢in yeterli bilgi ve akil yliriitme yetenegine sahip olmamasi, arastirmalarin
yavaglamasina ve ilgi kaybina yol agmistir (Crevier, 1993). Ancak, bu donemde bazi
onemli ilerlemeler de yasanmistir, 6rnegin, makine 6grenmesinin bazi temel prensipleri
kesfedilmis ve uzman sistemler gibi alanlarda ¢alismalar yapilmistir.
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Sekil 1. Yapay zekanin tarihi (Arslan, 2020)

e Aglar

1990'ar ve 2000'i y1llar ise, makine 6grenmesi ve derin 6grenme algoritmalarinin
gelismesiyle YZ alaninda yeni bir ¢agin baslangici olmustur. Ozellikle biiyiik veri
setlerinin ve gii¢lii islemcilerin kullanilabilir hale gelmesiyle, derin 6grenme algoritmalari
insan diizeyinde ve hatta insan1 asan performans sergilemeye baslamistir (Goodfellow ve
ark.,2016). Bu donemde goriintii ve ses tanima, dogal dil isleme, oyun oynama ve otonom

araclar gibi bir¢ok alanda YZ uygulamalar1 hizla yayginlagmistir (Silver ve ark., 2017;



Vinyals ve ark., 2019). Glinlimiizde YZ saglik, egitim, finans, liretim gibi pek ¢ok alanda
dontstiiriici bir rol oynamakta ve hayatimizin vazgecilmez bir pargasi haline

gelmektedir.

2.1.3. Giiglii yapay zeka (General Al) ve zayif yapay zeka (Narrow Al)

Yapay zeka (YZ) alaninda temel bir ayrim, "zayif" (dar) YZ ve "giligli" YZ
kavramlar1 arasinda yapilmaktadir. Zayif YZ (Narrow Al), belirli bir gorev veya problem
i¢in tasarlanmis ve o gorevi mitkemmel bir sekilde yerine getirebilen sistemleri ifade eder
(Russell & Norvig, 2021). Bu tiir sistemler; satrang oynamada diinya sampiyonunu
yenebilir, yiizleri tantyabilir, tibbi goriintiileri analiz edebilir veya karmasik hesaplamalari
yapabilirler. Ancak bu sistemler, sadece belirli bir gorev i¢in egitilmis ve optimize
edilmislerdir. Dolayisiyla, farkli bir goreve uyarlandiklarinda veya yeni bir durumla
karsilastiklarinda yetersiz kalmaktadirlar. Ornegin, satrancta miikemmel olan bir YZ
sistemi, araba kullanma veya karmasik bir metni anlama gibi konularda higbir yetenege
sahip degildir. Giiniimiizdeki YZ uygulamalarinin c¢ogu, zayif YZ Xkategorisine

girmektedir.

Giiclii YZ (General Al) ise, insan zekasina benzer genel problem ¢6zme, 6grenme,
anlama ve uyum saglama yetenegine sahip yapay zeka sistemlerini ifade eder (Bostrom,
2014). Giiglii YZ, herhangi bir konuda insan zekasina yakin veya hatta insan zekasini
asan performans gosterebilir ve herhangi bir gorevi, daha onceden egitilmedigi bir
durumda bile, uyum saglayarak yerine getirebilir. Giiclii YZ'min gelistirilmesi, YZ
alaninda biiylik bir hedef olmakla birlikte, heniiz teorik bir kavramdir ve bu alanda
yapilan ¢alismalar daha ¢ok arastirma diizeyindedir (Goertzel & Pennachin, 2007).
Ciinkii, insan zekasinin karmasikligini ve ¢ok yonliiliigiinii modellemek, giiniimiiz YZ

teknolojileri i¢in heniiz ¢ok zorlu bir gérevdir.

Giiclii YZ'nin gelistirilmesi, insanligin gelecegi i¢in hem biiyiik firsatlar hem de
onemli riskler sunmaktadir. Ornegin, giiclii YZ ile saglik, egitim, enerji ve ulasim gibi
pek ¢ok alanda koklii degisiklikler ve ¢oziimler miimkiin olabilir. Ancak ayn1 zamanda,
giiclii YZ'nin kontrol disina ¢ikmasi, etik sorunlar yaratmasi ve hatta insanliga zarar
vermesi gibi riskler de bulunmaktadir. Bu nedenle, giicli YZ'min gelistirilmesi ve
kullanim1 konusunda dikkatli, etik ve sorumlu bir yaklasim gerekmektedir (Tegmark,

2017).



2.1.4. Yapay zeka algoritmalarinin temel prensipleri

Yapay zeka (YZ) algoritmalari, karmasik problemleri ¢6zmek, kararlar almak ve
O0grenme siireclerini otomatiklestirmek i¢in kullanilan matematiksel ve mantiksal kurallar
dizisidir. Bu algoritmalarin temelinde, veri analizi, model olusturma, optimizasyon ve
O0grenme gibi temel prensipler yer alir (Mitchell, 1997). Veri analizi, algoritmalara girdi
olarak verilen biiyiik veri setlerini isleme ve bu verilerden anlamli bilgiler ¢ikarma
siirecini ifade eder. Bu siirecte istatistiksel yontemler, veri gorsellestirme teknikleri ve
veri On isleme yontemleri kullanilir. Verilerden elde edilen bilgiler, algoritmalarin model

olusturma siirecinde kullanacagi temel yapi taglarini olusturur.

Model olusturma, algoritmalarin 6grenme siirecinin temelini olusturur. Bu
siirecte, verilerden elde edilen bilgiler kullanilarak, gercek diinya problemlerini temsil
eden matematiksel modeller veya desenler olusturulur. Makine 6grenimi algoritmalari,
genellikle bu modelleri parametreler araciligiyla ifade eder ve bu parametreleri 6grenme
siireci boyunca giinceller (Hastie ve ark., 2009). Model olusturma siireci, regresyon,
siniflandirma, kiimeleme ve boyut indirgeme gibi farkli amaglara hizmet edebilir.
Olusturulan modelin ne kadar iyi performans gosterecegi, kullanilan algoritma tiiriine,

veri kalitesine ve parametrelerin dogru ayarlanmasina baghdir.

Optimizasyon, olusturulan modelin performansini en iist diizeye ¢ikarmak i¢in
kullanilan bir siirectir. Bu siirecte modelin parametreleri belirli bir performans 6lgiitiine
gore (0rnegin; dogruluk, hata orani, hassasiyet gibi) en iyi degerlere ulasacak sekilde
ayarlanir. Optimizasyon siireci, modelin genelleme yetenegini artirarak, yeni veriler
iizerinde de iyi performans gostermesini saglar. Ogrenme, YZ algoritmalarinin
deneyimlerinden bilgi edinerek performanslarin1 zamanla gelistirmesi siirecini ifade eder.
Makine 6grenimi algoritmalari, bu siireci genellikle geri bildirim mekanizmalariyla
gerceklestirir ve bu sayede hatalarindan ders alarak daha iyi tahminler ve kararlar verme

yetenegi kazanur.



O————— Yapay Zeka

O—————— Makine Ogrenmesi

Derin Ogrenme
Yapay Sinir Aglari

—— Konvolusyonel Sinir Aglari

Sekil 2. Yapay zekanin temel kavramlan (Utar, 2023)
2.2. Makine Ogrenmesi Ve Ogrenme Paradigmalari

2.2.1. Makine ogrenmesinin tanimzi ve ilkeleri

Makine Ogrenmesi (ML), bilgisayar sistemlerinin agik¢ca programlanmadan
verilerden 6grenme yetenegini kazandigi bir yapay zeka (YZ) alt dalidir (Mitchell, 1997).
ML, algoritmalarin veri setlerindeki oriintiileri ve iliskileri kesfetmesine ve bu sayede
gelecekteki veriler hakkinda tahminler yapmasina veya kararlar almasina olanak tanir. Bu
siirecte, algoritma, veri setindeki bilgileri kullanarak bir "model" olusturur ve bu modeli
yeni veriler lizerinde test ederek performansini optimize eder (Alpaydin, 2020). ML'nin
temel amaci, sistemlerin insan miidahalesi olmadan deneyim yoluyla 6grenmesini ve
performanslarini zamanla gelistirmesini saglamaktir. Bu sayede ML algoritmalari, biiytlik
ve karmasik veri setlerinden anlamli sonuglar ¢ikarma ve zorlu problemleri ¢ozme

konusunda 6nemli bir ara¢ haline gelmistir.

ML algoritmalarinin temel ilkeleri arasinda veri odaklilik, driintii tanima, model
olusturma ve genelleme yetenegi bulunur. Veri odaklilik, ML algoritmalarinin
performansinin, kullanilabilecek veri miktar ve kalitesine bagli oldugunu vurgular
(Domingos, 2012). Ne kadar ¢ok ve iyi kalitede veri varsa, algoritmalar o kadar 1yi
ogrenebilir ve daha dogru tahminler yapabilirler. Oriintii tanima, algoritmalarmn
verilerdeki tekrarlayan yapilari, kaliplar1 ve iligkileri kesfetme yetenegini ifade eder.
Model olusturma, algoritmalarin 6grenme siirecinin bir sonucu olarak, verilerden elde

edilen oOriintiileri ve iliskileri matematiksel olarak temsil eden modelleri olusturma



yetenegini ifade eder. Son olarak, genelleme yetenegi, algoritmalarin egitildikleri veri
setleri disindaki yeni veriler lizerinde de 1yi performans gosterme yetenegini ifade eder

(Abu-Mostafa ve ark., 2012).

ML algoritmalari, giiniimiizde bir¢ok farkli alanda kullanilmaktadir. Saglikta
hastalik tanisi, finans sektoriinde risk analizi, e-ticarette kisisellestirilmis Oneriler ve
ulasimda otonom araglar gibi alanlarda 6nemli uygulamalar1 bulunmaktadir (Jordan &
Mitchell, 2015). ML algoritmalari, 6zellikle biiytlik veri setlerinin analizinde ve karmasik
problemleri ¢6zmede insanlara Onemli avantajlar sunmaktadir. Bu nedenle, ML

teknolojilerinin kullanimi, glinlimiizde hizla artmaktadir.
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Sekil 3. a) Makine 6grenmesi ve b) Derin 6grenme (Baydilli, 2020)

2.2.2. Ogrenme paradigmalar
Makine d6grenmesinde (ML), farkli 6grenme yaklagimlar ve stratejileri bulunur.
Bu yaklagimlar, 6grenme paradigmalar1 olarak adlandirilir ve ML algoritmalarinin nasil
egitildigini ve nasil 6grenme yetenekleri kazandigini belirler. Baslica ML 68renme

paradigmalar1 denetimli O6grenme, denetimsiz 0grenme, takviyeli 6grenme ve hibrit



O0grenme modelleri olarak siralanabilir (Sutton & Barto, 2018). Her bir &grenme
paradigmasinin kendine 6zgii avantajlar1 ve dezavantajlar1 vardir ve belirli problem tiirleri

i¢cin daha uygun olabilirler.

2.3. Derin Ogrenme Ve Gelismis Yapilar

Derin 6grenme (DL), yapay zeka alaninda son yillarda biiyiik bir atilim yaratan
ve makine 6grenmesinin bir alt dal olarak kabul edilen bir yaklagimdir (LeCun ve ark.,
2015). Temelinde ¢ok katmanli yapay sinir aglarim1 (YSA) kullanan derin 6grenme,
ozellikle biiyiik veri setlerinden karmasik iligkileri ve Oriintiileri otomatik olarak 6grenme
yetenegine sahiptir. Derin O6grenme modelleri, geleneksel makine Ogrenmesi
algoritmalarindan farkli olarak, 6zellik miihendisligi ihtiyacin1 6nemli 6l¢iide azaltir ve
verilerden dogrudan 6zellik ¢ikarma yetenegine sahiptir. Bu 6zellik, 6zellikle karmasik
veri yapilarina sahip olan goriintii, ses ve metin gibi alanlarda biiyiik avantaj
saglamaktadir. Derin 6grenme algoritmalarinin basarisi, biiylik veri setlerinin ve giiclii
islemci kaynaklarinin varligiyla desteklenmekte ve bu sayede daha karmagsik modellerin

egitilmesi miimkiin olmaktadir.

Derin 6grenme modellerinin mimarisi, giris katmani, gizli katmanlar ve ¢ikis
katmani olmak iizere ii¢ temel katmandan olusur. Gizli katmanlar, modelin karmagikligini
ve Ogrenme yetenegini artirmak i¢in ¢ok sayida katmandan olusabilir. Her bir katmandaki
noronlar, aktivasyon fonksiyonlar1 araciligiyla giris sinyallerini isler ve sonraki katmana
iletir. Derin 6grenme modelleri, farkli gorevler i¢in (siiflandirma, regresyon, kiimeleme,
vb.) farkli mimarilere sahiptir. Ornegin, goriintii isleme i¢in evrisimsel sinir aglar1 (CNN),
dogal dil isleme i¢in tekrarlayan sinir aglari (RNN) ve uzun kisa stireli bellek (LSTM)
aglar yaygin olarak kullanilmaktadir. Derin 6grenme 6zellikle goriintii tanima, dogal dil
isleme, konusma, tanima ve tibbi goriintii analizi gibi alanlarda onemli bir devrim
yaratmig ve bir¢ok alanda insan seviyesinde veya hatta insan1 asan performans
sergilemistir. Bu nedenle, giliniimiizde bircok farkli sektorde yaygin olarak

kullanilmaktadir.

2.3.1. Derin ogrenmenin temel kavramlari
Derin 6grenme, geleneksel yapay sinir aglarindan farkli olarak, ¢ok katmanl

yapilar kullanir ve bu yapilar sayesinde daha karmagsik iligkileri ve Oriintiileri
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modelleyebilir. Bu ¢cok katmanli yap1, modelin hiyerarsik olarak 6zellikleri 6grenmesini
saglar; ilk katmanlar daha basit 6zellikleri 6grenirken, sonraki katmanlar daha karmasik
ve soyut ozellikleri 6grenir (Goodfellow ve ark., 2016). Bu 6zellik 6grenme yetenegi,
derin 6grenmeyi geleneksel makine 6grenmesi algoritmalarindan ayiran en dnemli farktir
ve derin 6grenmenin Ozellikle karmagik veri yapilarina sahip olan uygulamalarda bu
kadar basarili olmasinin temel nedenidir. Derin 6grenme modellerinin egitim siireci,
bliyiik veri setlerini ve giiglii islemci kaynaklarin1 gerektirdigi i¢in 6zellikle son yillarda

donanim teknolojilerindeki gelismelerle birlikte daha erisilebilir hale gelmistir.

Derin 6grenme, model egitimi sirasinda kullanilan optimizasyon algoritmalar:
sayesinde yiiksek performansli modeller gelistirmeyi miimkiin kilar. Geri yayilim
algoritmasi, modelin hatalarin1 hesaplayarak ve bu hatalar1 geriye dogru yayarak agin
agirliklarin1 gilinceller. Bu sayede model, her hesaplamada daha iyi tahminler yapmaya
basglar. Derin 6grenme modelleri ayrica farkli aktivasyon fonksiyonlar1 kullanarak
dogrusal olmayan karmasik iliskileri modelleyebilir. Aktivasyon fonksiyonlarinin dogru
se¢cimi modelin 0grenme yetenegini ve performansinmi etkileyen onemli bir faktordiir.
Derin 6grenme modellerinin karmasikligi, cok sayida katman ve parametre igermesi,
modelin daha esnek ve genellenebilir olmasini saglar, ancak ayn1 zamanda asir1 6grenme
(overfitting) riskini de beraberinde getirir. Bu nedenle, derin 6grenme modellerinin

egitimi sirasinda diizenleme (regularization) teknikleri kullanilmasi 6nemlidir.

YSA'larin egitimi, genellikle geri yayilim algoritmas1 kullanilarak yapilir. Bu
algoritma, modelin irettigi ¢iktiyr gercek ciktiyla karsilastirir ve olusan hatay1 geriye
dogru yayarak agirliklart giinceller. Aktivasyon fonksiyonlari, YSA'larin dogrusal
olmayan karmasik iliskileri modellemesini saglar. Bu fonksiyonlar, néronlarin ¢iktisini
belirler ve aga dogrusal olmayan Ozellikler kazandirir. YSA'lar, egitim veri setini
kullanarak 6grenir ve bu 6grenme siireci sonucunda, verilerdeki karmasik oriintiileri
yakalayabilir ve gelecekteki olaylari tahmin edebilir. YSA'lar, makine 6grenmesi, derin
O0grenme, bilgisayarli gorii, dogal dil isleme, konusma tanima ve daha bir¢ok alanda

Oonemli bir rol oynamaktadir.

2.3.2. Evrigimsel sinir aglart (CNN)
Evrigimsel sinir aglar1 (CNN), 6zellikle goriintii tanima ve analizinde kullanilan

derin 6grenme mimarilerindendir (Krizhevsky ve ark., 2012). CNN'ler, evrisim
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katmanlari, pooling katmanlar1 ve tam baglantili katmanlar olmak {izere {i¢ temel yapidan
olusur. Evrisim katmanlari, girdi gorlntiisiindeki 6zellikleri 6grenmek i¢in evrisim
operasyonlarini kullanir ve bu sayede goriintiideki desenleri ve kenarlar1 otomatik olarak
algilar. Pooling katmanlari ise, 6zellik haritalarinin boyutunu azaltir ve modelin daha az
parametreyle ¢calismasini saglar. Tam baglantili katmanlar ise, 6zellik haritalarindan elde
edilen bilgileri kullanarak nihai ¢iktiy1 tireti. CNN'ler, goriintiilerdeki yerel 6zellikleri

o0grenme yetenekleri sayesinde 6zellikle goriintii tanima gorevlerinde ¢ok basarilidir.

CNN'ler, ayrica nesne tespiti, goriintii siniflandirmasi, goriintli segmentasyonu ve
yiliz tanima gibi farkli gorevler icin de kullanilabilir. CNN'lerin performansi, modelin
mimarisine, katman sayisina, evrisim ¢ekirdeklerine ve diger hiperparametrelerine
baglhidir. CNN mimarileri, zamanla gelismis ve daha karmasik hale gelmistir (6rn.
AlexNet, VGGNet, ResNet, Inception). Bu mimariler, farkli derinliklere ve 6zelliklere
sahip olup, daha karmasik goriintiileri daha dogru bir sekilde analiz etme yetenegine
sahiptir. CNN'lerin egitim siireci, biiyiik veri setlerini ve gii¢lii islemci kaynaklarini
gerektirir, ancak onceden egitilmis CNN modellerinin transfer 6grenme yontemiyle
kullanilmasi, modelin egitim siirecini hizlandirir ve daha az veri ile iyi sonuglar

alinmasin1 saglar.

GIRDI

Sekil 4. CNN Katmanlar1 (Ac1 & Cirak, 2019)
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2.3.2.1. Dental goriintii analizinde CNN kullanimi

Evrisimsel sinir aglar1 (CNN), dis hekimligi alaninda 06zellikle dental
radyografilerin analizinde 6nemli bir rol oynamaya baglamistir (Corbella ve ark., 2021).
CNN'ler, panoramik radyografi, periapikal radyografi ve bilgisayarli tomografi (BT) gibi
farkli goriintiileme tekniklerinden elde edilen dental goriintiileri otomatik olarak analiz
ederek dis ciirtiklerini, periodontal hastaliklari, apikal lezyonlari, implant pozisyonlarini
ve diger dental anomalileri tespit etme yetenegine sahiptir. CNN'ler, bu gorevlerde yiiksek
dogruluk oranlar1 saglayarak dis hekimlerinin tani1 ve tedavi siire¢lerine 6nemli katkilar
sunar. Ayrica, CNN'ler, dis hekimlerinin is yiikiinii azaltir ve daha hizli ve verimli bir

sekilde teshis koymalarmni saglar.

CNN'lerin dental goriintii analizindeki uygulama alanlar1 sadece teshisle sinirh
kalmayip; tedavi planlamasi, tedavi sonuglarinin degerlendirilmesi ve hastalarin takibi
gibi farkli alanlara da yayilmisti. CNN'ler, implant pozisyonlarinin otomatik
planlanmasi, ortodontik tedavilerin simiilasyonu ve restoratif materyallerin tasariminda
da kullanilmaktadir. Derin 6grenme teknikleri, dis hekimligi alaninda giderek daha fazla
kullanilmakta olup, gelecekte bu teknolojilerin daha da yayginlasacagi ve dis hekimligi
uygulamalarina daha biiyiik katkilar saglayacagi ongoriilmektedir. Bununla birlikte,
CNN'lerin dental uygulamalardaki giivenilirligi ve dogrulugu, klinik caligmalarla

desteklenmeli ve etik yonergeler cercevesinde kullanilmalidir.

2.3.3. Tekrarlayan sinir aglart (RNN) ve uzun kisa siireli bellek (LSTM)

Tekrarlayan sinir aglart (RNN), 6zellikle sirali verilerin (6rnegin; metin, zaman
serileri) analizinde kullanilan bir derin 6grenme modelidir (Hochreiter & Schmidhuber,
1997). RNN'ler, dnceki zaman adimlarindan gelen bilgileri hatirlayabilir ve bu bilgileri
mevcut zaman adimindaki girdilerle birlikte isleyerek sirali verilerdeki baglami
yakalayabilir. RNN'lerin temel mimarisi, gizli bir durum (hidden state) kavramina dayanir
ve bu gizli durum, 6nceki girdilerden elde edilen bilgiyi tagir. RNN'lerin, sirali verilerdeki
zaman bagimliliklarini modelleme yetenegi, 6zellikle dogal dil isleme (NLP), konugsma

tanima, makine ¢evirisi ve zaman serisi tahmini gibi alanlarda ¢ok etkilidir.
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Tekrarlayan Ag

Giris Katmani
Gizli Katmanlar

Sekil 5. RNN (Dogan & Tiirkoglu, 2019)

Ancak RNN'ler uzun vadeli bagimliliklar1 6grenme konusunda bazi zorluklar
yasayabilir. Bu zorluk, "yok olan gradyan" (vanishing gradient) problemi olarak bilinir
ve uzun siral verilerde modelin performansi diismesine neden olabilir. Uzun Kisa Siireli
Bellek (LSTM), RNN'lerin bu sorununu ¢ézmek i¢in gelistirilmis 6zel bir RNN tiiriidiir.
LSTM gizli durumu giincellerken, giris kapisi, unutma kapisi ve ¢ikis kapisi adi verilen
farkli kapilar kullanarak uzun vadeli bagimliliklar1 daha iyi 6grenebilir. LSTM'ler, bu
kapilar sayesinde hangi bilginin saklanacagini, hangi bilginin unutulacagini ve hangi
bilginin ¢iktiy1 etkileyecegini kontrol edebilir. Bu 6zellikleri, LSTM'lerin RNN'lere gore
daha gii¢lii ve etkili bir model olmasini saglar ve sirali verilerin analizinde siklikla tercih

edilir.

. 9, ‘T O Gikig kapist
| — == Birim-Birim

FC || Fc || Fc “ Garpim

1 Toplam

LSTM hiresi Dagrtim

Sekil 6. LSTM (Utar, 2023)

2.3.4. Transfer égrenme ve onceden egitilmis modeller

Transfer 6grenme, bir yapay zeka modelinin bir gérevde 6grendigi bilgiyi farkli
ama ilgili bir gérevde kullanma yetenegini ifade eder (Tan ve ark., 2018). Transfer
o0grenme, Ozellikle sinirlt veri kaynaklarinin oldugu durumlarda, modelin daha hizli ve
daha verimli bir sekilde egitilmesini saglar. Bu yaklagimda, genellikle 6nceden egitilmis

bir derin 6grenme modeli (6rnegin; ImageNet veri seti lizerinde egitilmis CNN modeli),
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yeni gorev icin baslangi¢ noktasi olarak kullanilir. Bu modelin agirliklari, yeni gorev igin
kiiciik bir veri setiyle ince ayarlanir (fine-tuning) veya yeni bir modelin egitilmesi i¢in
0zellik ¢ikarma (feature extraction) yontemiyle kullanilir. Bu sayede model, yeni gorevi

ogrenmek i¢in daha az veri ve daha az hesaplama kaynagina ihtiyag duyar.

Onceden egitilmis modellerin transfer égrenme amaciyla kullanimi, 6zellikle
derin 6grenme alaninda yaygin olarak benimsenmistir. Bu yaklasim, 6zellikle farkli
alanlardaki verilerin ve gorevlerin benzerliklerinden yararlanir ve modelin genelleme
yetenegini artirir. Transfer 6grenme, Ozellikle tip, dogal dil isleme, goriintii tanima ve
robotik gibi alanlarda yaygin olarak kullamlmaktadir. Onceden egitilmis modellerin
kullanilmasi, hem egitim siiresini kisaltir hem de daha iyi sonuglar elde edilmesini saglar.
Transfer 6grenme, yapay zeka alanindaki ilerlemelerin daha hizli ve daha genis bir sekilde
yayllmasma katkida bulunur ve farkli alanlardaki arastirmalarin ve uygulamalarin

hizlanmasina yardimci olur.
2.4. Dogal Dil isleme (NLP) Ve Chatbot Teknolojileri

2.4.1. Dogal dil isleme (NLP) nedir?

Dogal dil isleme (NLP), bilgisayarlarin insan dilini anlamasin1 ve islemesini
amaglayan bir yapay zeka dahidir (Hirschberg & Manning, 2015). NLP, insan dilinin
karmagikligini, belirsizligini ve ¢esitliligini anlama ve modelleme amaciyla ¢alisir. Bu
nedenle, dilin hem yapisal (s6zdizimi, morfoloji) hem de anlam (semantik, pragmatik)
Ozelliklerini dikkate alir. NLP; metin ve ses verilerini analiz eder, metinlerden anlamli
bilgiler ¢ikarir, metinleri Ozetler, metinleri farkli dillere cevirir, sorular1 cevaplar ve
konusma arayiizleri olusturur. NLP, temel olarak dilin yapisin1 ve anlamini1 anlamaya

caligir ve bu bilgiyi farkli uygulamalarda kullanir.

NLP; bilgisayar bilimleri, dilbilim, yapay zeka, makine 0grenimi, istatistik ve
bilgi teorisi gibi farkli disiplinleri bir araya getiren bir alandir. NLP, farkli yaklagimlar
kullanir; kural tabanli yaklagimlar, istatistiksel yaklasimlar, makine O6grenmesi
yaklagimlar1 ve derin 6grenme yaklasimlar1 gibi. Giintimiizdeki NLP sistemleri, 6zellikle
derin 6grenme modellerini kullanarak daha yiiksek dogruluk ve performans oranlar1 elde
etmektedir. NLP, insan ve bilgisayar arasindaki iletisimi kolaylastiran ve otomatiklestiren

onemli bir aragtir ve birgok farkli sektorde yaygin olarak kullaniimaktadir.
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2.4.2. NLP bilesenleri ve teknikleri

NLP, karmasik bir alan oldugu icin, farkli bilesenleri ve teknikleri kullanir
(Aggarwal & Zhai, 2012). Bu bilesenler ve teknikler, metin ve ses verilerini islemek,
anlamli hale getirmek ve farkli gorevleri gerceklestirmek i¢in kullanilir. NLP'nin temel
bilesenleri arasinda, tokenizasyon, morfolojik analiz, sozdizimsel analiz, anlamsal analiz
ve pragmatik analiz yer alir. Tokenizasyon, metin verilerini kelime, ciimle veya alt
kelimelere ayirma islemidir. Morfolojik analiz, kelimelerin yapisin1 ve koklerini inceler.
Sozdizimsel analiz, climlelerin gramer yapisini analiz eder. Anlamsal analiz, kelimelerin
ve ciimlelerin anlamlarmi yorumlar. Pragmatik analiz ise, dilin kullanim baglamim ve

niyetini anlamaya calisir.

NLP teknikleri, metin ve ses verilerini igslemek i¢in farkli yontemler kullanir. Bu
teknikler arasinda, embedding teknikleri, dikkat mekanizmalar1 (attention mechanisms),
doniistiiriiciiler (transformers), siralt modelleme teknikleri ve siniflandirma teknikleri yer
alir. Embedding teknikleri, kelimeleri vektorel uzaya esleyerek, kelimeler arasindaki
iliskileri ve anlam benzerliklerini modellemeyi saglar. Dikkat mekanizmalari, metin
verilerindeki onemli kisimlara odaklanmayi1 saglar. Doniistiiriiciiler, 6zellikle derin
O0grenme tabanlt NLP modellerinde, sirali verileri daha etkili bir sekilde islemeyi saglar.
NLP teknikleri; metin siniflandirmasi, metin 6zetleme, makine ¢evirisi, soru cevaplama

sistemleri, duygu analizi ve konusma tanima gibi bir¢ok farkli gérevde kullanilir.

2.4.2.1. Tokenizasyon

Tokenizasyon, bir metin veya belgeyi anlamli birimlere (token) ayirma islemidir
(Bird ve ark., 2009). Tokenlar, kelime, climle, alt kelime (subword) veya karakter gibi
farkl1 seviyelerde olabilir. Tokenizasyon, NLP'nin temel bir adimidir ve metin verilerini
daha kolay analiz edilebilir bir formata doniistiiriir. Farkli tokenizasyon yontemleri vardir:
Bosluk tabanli tokenizasyon, kelime tabanli tokenizasyon, alt kelime tabanli
tokenizasyon ve karakter tabanli tokenizasyon. Tokenizasyon yonteminin se¢imi, metnin
diline, igerigine ve analiz amacima gore degisir. Bosluk tabanli tokenizasyon, Ingilizce
gibi bosluklarin kelimeleri ayirdigi diller i¢in uygundur. Kelime tabanli tokenizasyon, her
kelimeyi bir token olarak ele alir. Alt kelime tabanli tokenizasyon kelimeleri daha kiiciik

pargalara ayirarak, bilinmeyen kelimelerle daha iyi basa ¢ikmay1 saglar. Karakter tabanl
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tokenizasyon, metni karakter karakter igler ve genellikle sirali modelleme tekniklerinde

kullanilir.

Tokenizasyon, NLP uygulamalarinda 06zellikle metin smiflandirmasi, metin
Ozetleme, makine gevirisi ve duygu analizi gibi gorevlerde yaygin olarak kullanilir.
Tokenizasyon adimi, modelin performansin1 dogrudan etkileyebilir. Dogru tokenizasyon
yontemi se¢imi, modelin daha etkili bir sekilde 6grenmesine ve daha iyi sonuglar
vermesine yardimci olur. NLP kiitiiphaneleri, farkli tokenizasyon yontemleri sunar ve bu
sayede gelistiriciler farkli yontemler arasinda se¢im yapabilir. Tokenizasyon, ayrica metin
verilerini 6n isleme adimlarinin bir parcasi olarak da kullanilir ve bu sayede verilerin

analiz i¢in daha uygun hale getirilmesi saglanir.

2.4.2.2. Embedding teknikleri
Embedding teknikleri NLP alaninda, kelimeleri, ciimleleri veya belgeleri, vektorel
uzaylara eslemeyi saglayan yontemlerdir (Mikolov ve ark., 2013). Bu vektorel temsiller,
kelimeler arasindaki anlam iligkilerini, benzerlikleri ve uzakliklar1 modellemeyi saglar.
Kelime vektorleri, kelimeler arasindaki anlamsal iliskileri yakalar; 6rnegin, "kral" ve
"krali¢e" kelimelerinin vektorleri, "adam" ve "kadin" kelimelerinin vektorlerine benzer
bir sekilde iliskilendirilir. Embedding teknikleri, 6zellikle makine 6grenmesi modelleri

tarafindan kullanilan ve dogal dilin karmasikligini basitlestiren 6nemli bir aragtir.

Yaygin kullanilan embedding teknikleri arasinda, Word2Vec, GloVe (Global
Vectors for Word Representation), FastText ve BERT (Bidirectional Encoder
Representations from Transformers) gibi yontemler yer alir. Word2Vec, kelimelerin
baglamlarini 6grenerek, kelimelere vektorel temsiller tiretir. GloVe, kelimelerin baglam
bilgilerini global istatistiklerle birlestirerek daha etkili kelime vektorleri olusturur.
FastText, kelimeleri karakter seviyesinde pargalara ayirarak, bilinmeyen kelimelerle daha
iyi basa cikar. BERT, doniistiiriicii mimarisine dayanir ve baglamsal kelime vektdrleri
tiretir ve bu sayede ¢ok daha giiclii bir dil modeli elde eder. Embedding teknikleri; metin
siniflandirmasi, duygu analizi, makine g¢evirisi, soru cevaplama sistemleri ve chatbotlar

gibi pek ¢cok NLP gorevinde kullanilir.
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2.4.2.3. Attention mekanizmalari

Attention mekanizmalari, NLP modellerinde girdi metnindeki farkli kelimelere
veya ciimlelere farkli agirliklar vererek, modelin daha odakli ve etkili bir sekilde
O0grenmesini saglayan yapilar olarak tanimlanir (Vaswani ve ark., 2017). Attention
mekanizmalari, 6zellikle uzun metinleri islerken modelin girdi metninin tiimiinii degil,
ilgili kisimlarina odaklanmasina yardimci olur. Bu mekanizma, modelin daha hizli ve
verimli bir sekilde 6grenmesini saglar ve modelin performansini artirir. Attention
mekanizmalar1 6zellikle makine g¢evirisi, metin 6zetleme, soru cevaplama sistemleri ve

metin siiflandirmasi gibi gorevlerde yaygin olarak kullanilir.

Attention mekanizmalari, girdi metnindeki her kelime veya ciimlenin, ¢ikti
tizerinde ne kadar etkili oldugunu belirlemeye ¢alisir. Bu etkilesimler, genellikle agirliklar
araciligiyla ifade edilir ve model bu agirliklar1 6grenerek ilgili kisimlara daha fazla
odaklanir. Attention mekanizmalarinin farkl tilirleri vardir, 6rnegin, self-attention (girdi
metnindeki kelimeler arasindaki iliskileri Ogrenir), cross-attention (farkli girdi
metinlerindeki kelimeler arasindaki iligkileri 6grenir) ve multi-head attention (birden
fazla attention mekanizmasinin paralel olarak kullanilmasidir). Ozellikle doniistiiriicii
mimarisinde (Transformer) kullanilan multi-head attention mekanizmasi, NLP alaninda
biiyiik bir basar1 yakalamigtir. Attention mekanizmalart NLP modellerinin daha akill,

daha anlayish ve daha etkili olmasini saglamistir.

2.4.3. Chatbot teknolojileri ve siniflandirilmast
Chatbotlar, kullanicilarla dogal dil araciligiyla etkilesim kurabilen ve belirli

gorevleri otomatik olarak yerine getirebilen yazilim uygulamalandir.

Chatbot teknolojisinin temelleri 1960’11 yillarin baglarinda atilmis ve bu donemde
ilk basit diyalog sistemleri gelistirilmistir (Sekil 7). Ancak, 21. yiizyilin baglarinda
chatbot teknolojilerinin ilerlemesi yavaslamig ve sinirli uygulama alani bulmustur. Son
yillarda ise, hem ticari hem de kamu hizmetleri alaninda chatbotlarin sundugu etkilesim
ve otomasyon olanaklar1 giderek daha fazla ilgi gérmiis ve yayginlagsmistir. Chatbotlar,
glinlimiizde misteri hizmetleri, sanal asistanlar, egitim, saglik ve e-ticaret gibi bircok

alanda yaygin olarak kullanilmaktadir.
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Chatbotlarin
Tarihcesi

Sekil 7. Chatbot Tarihgesi (Utar, 2023)

Chatbotlar; temel olarak kural tabanli, yapay zeka destekli ve derin 6grenme
tabanli olmak iizere lic ana kategoriye ayrilabilir. Kural tabanli chatbotlar, énceden
tanimlanmis kurallara ve sablonlara gore yanit veren basit sistemlerdir. Yapay zeka
destekli chatbotlar, makine 6grenmesi ve dogal dil isleme tekniklerini kullanarak
kullanicilarla daha karmasik etkilesimler kurabilir. Derin 6grenme tabanli chatbotlar ise,
Ozellikle derin sinir aglarini kullanarak dogal dilin karmasikligini daha iyi modelleyebilir

ve daha akic1 ve dogal konusma yetenegine sahiptir.
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Chatbot teknolojilerinin siiflandirilmasi, modelin 6grenme yetenegi, etkilesim
diizeyi, gorev yetenegi ve kullanicinin deneyimi gibi faktorlere gore yapilir. Kural tabanl
chatbotlar genellikle daha basit gérevler i¢in kullanilirken, yapay zeka destekli ve derin
O0grenme tabanli chatbotlar daha karmasik ve ¢cok yonlii gérevler i¢in tercih edilir. Chatbot
teknolojileri, son yillarda ozellikle derin 6grenmedeki gelismeler sayesinde biiyiik bir
ilerleme kaydetmistir ve gelecekte daha da yayginlasarak insan hayatina daha fazla katki

saglamasi beklenmektedir.

Dil Anlayis! -
Kullanici | Kutan Kullanici Mesaji Analizi —— Eylem YUritme
Arayuzi Iste
[ ot Kullanici Amaci
I s Bilgi Aima
\J Diyalog
. Yonetimi 4
Baglam Bilgisi
\J
(Mobil Chatbot Veri Kaynagi
Kullanic Yot
. %) - Veri Tabani
Yanit Olugturma -
WEB (URL Istedi)
Chatbot

Sekil 8. Genel Chatbot Mimarisi (Adamopoulou & Moussiades, 2020)

2.4.3.1. Kural tabanl chatbotlar
Kural tabanli chatbotlar, 6nceden tanimlanmis kurallara ve sablonlara gore yanit
veren basit sistemlerdir. Bu tilir chatbotlar, kullanici girdilerini belirli anahtar kelimelere
veya desenlere gore eslestirir ve eslesen kurala gore dnceden belirlenmis bir yanit1 tiretir.
Kural tabanli chatbotlar, basit ve hizli bir sekilde olusturulabilir ancak karmasik sorulara
veya senaryolara cevap verme yetenekleri sinirlidir. Bu tiir chatbotlar genellikle sinirlt bir
alanda ve spesifik bir gérev icin kullanilir. Ornegin, sik¢a sorulan sorularmn cevaplarini

veren bir chatbot veya basit bir siparis alma chatbotu kural tabanl olarak olusturulabilir.

Kural tabanli chatbotlar, genellikle diyalog yonetimi i¢in durum makinelerini veya
karar agaclarin1 kullanir. Bu sistemler, kullanicinin mevcut durumunu takip eder ve bu
duruma gore uygun yanitlarn iretir. Kural tabanli chatbotlarin, 6zellikle dogal dilin
karmasikligin1 modelleyememesi ve yeni senaryolar1 6grenememesi gibi dezavantajlari
vardir. Bu nedenle, daha karmasik goérevler i¢in yapay zeka destekli veya derin 6grenme

tabanli chatbotlar daha uygun bir secenektir. Kural tabanli chatbotlar, 6zellikle basit ve
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taniml1 gorevler i¢in halen kullanimda olup bu tiir gérevler i¢in basit ve hizli bir ¢éziim

sunar.

2.4.3.2. Yapay zeka destekli chatbotlar
Yapay zeka destekli chatbotlar, makine 6grenmesi ve dogal dil isleme tekniklerini
kullanarak kullanicilarla daha karmasik etkilesimler kurabilir (Jurafsky & Martin, 2009).
Bu tiir chatbotlar, kullanici girdilerini analiz eder, niyetini anlar, baglami takip eder, ve
bu bilgilere gore uygun yanitlar iiretir. Yapay zeka destekli chatbotlar, kural tabanli
chatbotlara gore daha esnek ve uyarlanabilir olup daha cesitli sorulara ve senaryolara
cevap verme yetenegine sahiptir. Makine Ogrenmesi algoritmalari, chatbotun zaman

icinde kullanici etkilesimlerinden 6grenerek performansini artirmasini saglar.

Yapay zeka destekli chatbotlar; metin siniflandirmasi, duygu analizi, niyet tanima
ve diyalog yonetimi gibi farklit NLP tekniklerini kullanir. Bu teknikler sayesinde chatbot,
kullanicinin girdilerini daha iyi analiz edebilir, kullanicinin niyetini daha dogru bir
sekilde belirleyebilir ve daha baglamsal yanitlar iiretebilir. Bu chatbotlar, kullanici
etkilesimlerini otomatiklestirerek, insan kaynaklarini daha verimli bir sekilde kullanmay1

saglar ve ayn1 zamanda kullanici deneyimini iyilestirir.

2.4.3.3. Derin ogrenme tabanl chatbotlar

Derin 6grenme tabanli chatbotlar, 6zellikle derin sinir aglarmi kullanarak dogal
dilin karmagikligin1 daha iyi modelleyebilir (Young ve ark., 2018). Bu tiir chatbotlar, daha
akict ve dogal konusma yetenegine sahiptir ve biiylik veri setlerinden 6grenme
yetenekleri yiiksektir. Derin 6grenme modelleri, metin veri setlerindeki oriintiileri ve
iligkileri otomatik olarak &grenir, bu sayede chatbot, daha baglamsal, anlamli ve
kullaniciya uygun yanitlar iiretebilir. Derin 6grenme tabanli chatbotlar, genellikle
tekrarlayan sinir aglart (RNN), uzun kisa siireli bellek (LSTM), doniistiiriiciiler

(Transformer) ve dikkat mekanizmalar1 gibi farkli derin 6grenme tekniklerini kullanir.

Derin 6grenme tabanli chatbotlar 6zellikle diyalog yonetimi, metin iiretimi, soru
cevaplama sistemleri ve makine ¢evirisi gibi gorevlerde ¢ok basarilidir. Bu chatbotlar,
kullanicinin girdilerini daha iyi anlayabilir, baglami daha 1yi takip edebilir ve daha dogal
ve akict yanitlar iiretebilir. Derin 6grenme tabanli chatbotlar, genellikle biiyiik veri setleri

tizerinde egitilir ve bu sayede ¢ok cesitli konular hakkinda bilgi sahibi olabilir ve farkl
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kullanicilarin ihtiyaglarina cevap verebilir. Derin 6grenme tabanli chatbotlar, dogal dil
isleme alanindaki son gelismelerle birlikte daha da gelismekte ve insan hayatinda daha

onemli bir rol oynamaya baslamstir.

2.4.4. Biiyiik dil modellerine dayali chatbotlar

2.4.4.1 ChatGPT
ChatGPT, kullanicilarin ¢esitli konulardaki sorularina ayrintili yanitlar sunmak ve
farkli gorevleri yerine getirmek iizere gelistirilmistir. insan dilini anlamak ve dogal bir
diyalog ortam1 saglamak amaciyla tasarlanan bu yapay zeka modeli, ¢ok yonlii bir asistan

olarak etkilesim kurabilme yetenegine sahiptir (Utar, 2023).
Temellerin Atilmasi (2015-2018):

ChatGPT'nin kokleri, yapay zeka alanindaki 6nemli gelismelerle 2010'lu yillarin
ortalarina dayamir. Ozellikle, derin 6grenme ve sinir aglar1 alanindaki ilerlemeler, dogal
dil isleme (NLP) konusunda yeni olanaklar sunmustur (Wu ve ark., 2023). OpenAl, bu
donemde kurulmus ve biiyiik dil modelleri (LLM) gelistirmeye odaklanmistir. Bu ilk
donemde, Recurrent Neural Networks (RNN) ve 6zellikle Uzun Kisa Siireli Bellek
(LSTM) aglari, dil modellemesi i¢in yaygin olarak kullanilmistir. Ancak, bu modellerin

uzun metinlerdeki baglami yakalamada zorlandig1 goriilmiistiir.
Transformer Mimarisi ve GPT-1 (2018):

2017 yilinda Google tarafindan tanitilan Transformer mimarisi, NLP alaninda
devrim yaratmistir. Dikkat mekanizmalarii kullanarak, Transformer'lar uzun mesafeli
bagimliliklar1 daha etkili bir sekilde modelleyebilir hale gelmistir. OpenAl, bu mimariyi
benimseyerek 2018 yilinda GPT-1'i (Generative Pre-trained Transformer) yaymlamstir.
GPT-1, biiylik bir metin veri kiimesi lizerinde 6nceden egitilmis ve ardindan belirli
gorevler i¢in ince ayar yapilmistir. Bu yaklasim, transfer 6grenmenin NLP'deki

potansiyelini gostermistir (Adhikari & Dhakal, 2023).
GPT-2 ve Gelistirilmis Yetenekler (2019):

GPT-1'"in basarisinin ardindan OpenAl, 2019 yilinda GPT-2"yi yayinlamistir. GPT-
2, GPT-1'den ¢ok daha biiyiik bir modeldi ve daha genis bir veri kiimesi lizerinde

egitilmisti. GPT-2'nin en dikkat ¢ekici 6zelligi, neredeyse hi¢ ince ayar yapilmadan tutarl
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ve ikna edici metinler iiretebilmesiydi. Ancak, kétiiye kullanim potansiyeli nedeniyle

OpenAl baslangicta GPT-2'nin tamamini yaymlamaktan ¢ekinmistir (Belz, 2019).

GPT-3 ve Cigir Acan Performans (2020):

2020'de OpenAl, GPT-3"ii piyasaya siirdii. GPT-3, 175 milyar parametreye sahip,
simdiye kadar egitilmis en biiylik dil modellerinden biriydi. GPT-3, metin olusturma,
ceviri, soru yanitlama ve kod yazma gibi ¢ok cesitli gérevlerde olaganiistii bir performans
sergilemistir (Xu & Poo, 2023). GPT-3'lin basarisi, LLM'lerin potansiyelini daha da

vurgulamis ve yapay zeka toplulugunda biiyiik bir ilgi uyandirmistr.
ChatGPT'nin Dogusu (2022):

Kasim 2022'de OpenAl, GPT-3.5 mimarisi lizerine insa edilmis, diyalog odakli
bir model olan ChatGPT'yi1 tanitti. ChatGPT, insan benzeri sohbetler kurma ve baglama
uygun yanitlar verme konusunda oldukg¢a yetenekliydi. ChatGPT, yayinlandig1 andan
itibaren viral hale gelmis ve milyonlarca kullanici tarafindan denenmistir. ChatGPT'nin
basarisi, LLM'lerin giinliik kullanima ne kadar yakin oldugunu gostermistir (Makridakis

ve ark., 2023).
Gelismeler ve Giincellemeler (2023-Giiniimiiz):

ChatGPT'nin piyasaya siiriilmesinden bu yana, OpenAl modeli siirekli olarak
gelistirmeye devam etmektedir. GPT-4 gibi daha gelismis modeller piyasaya siiriilmiis,
modelin performansi ve yetenekleri 6nemli 6l¢iide artirilmistir (Krishna ve ark., 2024).
Ayrica, ChatGPT'nin giivenilirligini ve dogrulugunu artirmak, 6nyargilar1 azaltmak ve

kotiiye kullanimi 6nlemek igin ¢esitli galigmalar yapilmaktadir.

2.4.4.2 Gemini
Gemini, Google tarafindan gelistirilmis bir yapay zeka modelidir ve kullanicilarin
cesitli konulardaki sorularina kapsamli ve dogru yanitlar sunmak {izere tasarlanmistir.
Dogal dil isleme ve makine 6grenmesi tekniklerinden yararlanan bu model, insan benzeri
diyaloglar kurarak bilgiye erisimi kolaylastirmay1 amaglamaktadir. Cok yonlii bir yapay
zeka asistani olarak gelistirilen Gemini, farkli gérevleri yerine getirme kapasitesine sahip

olup, metin tiiretimi, analiz yapma ve problem ¢ézme gibi alanlarda etkili bir sekilde

kullanilmaktadir (Akhtar, 2024; Qi ve ark., 2023).



23

Google'in Yapay Zeka Arastirmalarma Yatiromi (2010'lar):

Gemini'nin temelleri, Google''n yapay zeka alanma yaptigi uzun vadeli
yatirnmlarla atilmigtir (Zhang ve ark., 2018). 2010'lu yillar boyunca Google, derin
O0grenme ve sinir aglart gibi alanlarda 6nemli arastirmalar yiiriitmiis ve bu teknolojileri
{iriinlerine entegre etmeye baslamistir. Ozellikle, dogal dil isleme (NLP) ve makine
O0grenimi alanindaki gelismeler, Google'n dil modelleri olusturma ve gelistirme
cabalarina zemin hazirlamistir. Bu donemde Google, TensorFlow gibi agik kaynakli
yapay zeka kiitiiphaneleri gelistirerek, yapay zeka toplulugunun biiylimesine 6nemli

katkilar saglamistir (Abadi ve ark., 2016; Kienzler & Kyas, 2020).
LaMDA ve Diyalog Odakh Modeller (2021):

Google, 2021 yilinda LaMDA (Language Model for Dialogue Applications) adli
diyalog odakli bir dil modelini tanitmistir. LaMDA, insan benzeri sohbetler kurma ve
baglama uygun yanitlar verme konusunda oldukca yetenekliydi. LaMDA, Google'in
diyalog odakli yapay zeka sistemleri gelistirme konusundaki 6nemli bir adimi olmustur.
LaMDA'nin basarisi, Google't daha gelismis ve ¢ok yonlii dil modelleri olusturmaya
tesvik etmistir (Alahdab, 2023).

Cok Modlu Yapay Zeka Vizyonu ve Gemini'nin Gelistirilmesi (2022-2023):

Google, 2022 ve 2023 yillarinda, yapay zeka alanindaki vizyonunu daha da
genisleterek, cok modlu yapay zeka sistemleri gelistirmeye odaklanmistir. Bu vizyonun
bir parcasit olarak, Google, Gemini adli yeni nesil bir dil modelini gelistirmeye
baslamistir. Gemini, sadece metin degil, ayn1 zamanda kod, ses, goriintii ve video gibi
farkl1 bilgi tiirlerini anlayabilen, isleyebilen ve birlestirebilen ¢cok modlu bir model olarak
tasarlanmistir (Wang & Zhao, 2023). Gemini'nin gelistirilmesi, Google'in yapay zeka

alanindaki en biiyiik ve en iddial1 projelerinden biri olmustur (Anil ve ark., 2023).
Gemini'nin Tamtim (Aralik 2023):

Aralik 2023'te Google, Gemini'yi resmi olarak tanitmistir. Gemini, farklh
boyutlarda (Ultra, Pro, Nano) sunulmustur ve Google'in {iriinlerine (6rnegin, Bard, Pixel
telefonlar) entegre edilmistir (Islam & Ahmed, 2024). Gemini Ultra, en gii¢lii versiyonu

olup, karmagik gorevleri ¢cozme ve ¢ok cesitli veri tiirlerini isleme yetenegine sahiptir.
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Gemini Pro, daha genis bir kullanici kitlesi i¢in tasarlanmistir ve Google'in diger yapay
zeka triinlerine gii¢ vermektedir. Gemini Nano ise, mobil cihazlarda caligabilen daha

kii¢iik bir versiyondur (Saeidnia, 2023).

Gemini'nin gelecekte, egitim, saglik, bilim ve miihendislik gibi bir¢ok alanda

onemli etkileri olmasi1 beklenmektedir.

2.4.4.3 Claude
Claude, Anthropic tarafindan gelistirilen bir yapay zeka modelidir ve

kullanicilarla dogal ve akici bir sekilde etkilesim kurmak iizere tasarlanmistir.
Anthropic'in Kurulusu ve Giivenli Yapay Zeka Misyonu (2021):

Claude'nin hikayesi, OpenAl'dan ayrilan bir grup arastirmaci tarafindan 2021
yilinda kurulan Anthropic sirketiyle baslar. Anthropic'in temel misyonu, yapay zekanin
giivenli ve faydali bir sekilde gelistirilmesini saglamaktir. Sirket, 6zellikle biiytik dil
modellerinin (LLM) potansiyel risklerini ele almak ve bu riskleri en aza indirmek igin
"Constitution AI" olarak adlandirilan bir yaklasim benimsemistir. Bu yaklasim,
LLM'erin belirli etik ilkeler ve insan degerleri dogrultusunda egitilmesini ve

yonlendirilmesini amagclar (Ali ve ark., 2023).
Claude'un Gelistirilmesi ve ilk Siiriimleri (2022-2023):

Anthropic, kurulusundan kisa bir siire sonra Claude adli bir LLM gelistirmeye
baslamistir. Claude, 6zellikle diyalog odakli gorevlerde yiiksek performans gostermek
lizere tasarlanmistir. Modelin gelistirilmesinde, Constitution Al yaklagimi temel alinarak,
etik ve giivenlik ilkeleri 6n planda tutulmustur. 2023 yilinin baglarinda Anthropic,
Claude'un ilk versiyonlarini sinirl bir kullanicr kitlesiyle paylasmaya baslamistir. Bu
erken siiriimler, modelin yeteneklerini degerlendirmek ve geri bildirim toplamak i¢in

kullanilmastir.
Claude 2 ve Gelistirilmis Performans (Temmuz 2023):

Temmuz 2023'te Anthropic, Claude 2'yi piyasaya siirmiistiir. Claude 2, onceki
stiriimlere gore dnemli dl¢iide gelistirilmis bir modeldir. Daha uzun metinleri isleyebilme,
daha tutarl ve giivenilir yanitlar verebilme ve daha karmasik gorevleri yerine getirebilme

gibi yeteneklere sahiptir. Claude 2, Anthropic'in web sitesi lizerinden iicretsiz olarak
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kullanilabilir hale getirilmistir. Giiniimiizde ise, Sonnet 4.5, Opus 4.1, Haiku 4.5 gibi yeni

modeller son kullaniciya sunulmustur.
Ozellikler ve Odak Alanlar:

Claude, 6zellikle uzun bi¢imli icerik olusturma, 6zetleme, soru cevaplama ve
diyalog gibi alanlarda 6ne ¢ikmaktadir. Model, insan benzeri sohbetler kurma, yaratici
metinler yazma ve karmasik bilgileri anlama konusunda oldukga yeteneklidir (Enis &
Hopkins, 2024). Anthropic, Claude'un giivenilirligini ve dogrulugunu artirmaya,

Onyargilar1 azaltmaya ve kotiiye kullanimi 6nlemeye biiyiik 6nem vermektedir.

2.4.4.4 Microsoft Copilot
Copilot, Microsoft ve OpenAl is birligiyle gelistirilen bir yapay zeka destekli
asistan olup, ozellikle tiretkenlik ve yazilim gelistirme siireclerini desteklemek amaciyla
tasarlanmistir. Dogal dil isleme ve biiyiik dil modelleri (LLM) {izerine insa edilen Copilot,
kullanicilarin yazilim kodu yazmalarina, belgeleri anlamalarina ve igerik iiretmelerine

yardimci olur (Peng ve ark., 2023).
GitHub Copilot ve Yapay Zeka Destekli Kodlama (2021):

Microsoft Copilot'un kokleri, Microsoft'un sahibi oldugu GitHub'in 2021 yilinda
piyasaya siirdiigli GitHub Copilot'a dayanir. GitHub Copilot, OpenAI''ln Codex modeli
lizerine inga edilmis ve gelistiricilere kod yazarken yardimci olmayr amaglayan yapay
zeka destekli bir kodlama aracidir. Bu arag, yazilan kod satirlarini ve agiklamalar1 analiz
ederek, olasi kod tamamlama Onerileri sunar, hatalar1 tespit eder ve hatta tiim
fonksiyonlar1 otomatik olarak olusturabilir. GitHub Copilot'un basarisi, Microsoft'un

yapay zeka destekli araglarin potansiyelini gormesini saglamigtir.
Microsoft 365 Copilot'un Duyurulmasi (Mart 2023):

Mart 2023'te Microsoft, Microsoft 365 Copilot'u duyurdu. Microsoft 365 Copilot,
kullanicilarin popiiler iiretkenlik uygulamalarini (Word, Excel, PowerPoint, Outlook,
Teams ve daha fazlas1) daha verimli kullanmalarini1 amaglamaktadir. Ornegin, Word'de
otomatik olarak belge olusturabilir, Excel'de veri analizleri yapabilir, PowerPoint'te
sunumlar tasarlayabilir ve Outlook'ta e-postalar1 6zetleyebilir (Vasilescu & Gheorghe,

2024).
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Microsoft Copilot'un Evrimi ve Genis Kapsamh Entegrasyonu (Eyliil 2023):

Eyliil 2023'te Microsoft, Microsoft 365 Copilot'un adin1 kisaltarak "Microsoft Copilot"
yapt1 ve lriinlin kapsamini genisletti. Bu duyuru, Microsoft'un yapay zeka vizyonunu
daha da netlestirdi. Yapay zekay1 sadece belirli uygulamalarla sinirli tutmak yerine,
kullanicilarin - giinlik yasamlarinin ve is akiglarimin her alanina entegre etmeyi
amaclhiyorlardi. Microsoft Copilot, Windows 11, Microsoft 365 uygulamalar1 ve web
tarayicist Edge gibi birgok platformda kullanilabilir hale geldi (Jarunde, 2024; Vasilescu
& Gheorghe, 2024).

2.4.4.5 DeepSeek
DeepSeek, Cin merkezli bir yapay zeka sirketidir. Sirketin kurulus amaci, temel
yapay zeka teknolojilerine odaklanarak, o6zellikle derin 6grenme alaninda yenilikei
coziimler gelistirmektir. Diger bir¢ok yapay zeka sirketinde oldugu gibi, DeepSeek de
biiyiik dil modelleri (LLM'ler) lizerinde yogunlasmistir. Sirketin odak noktasi, hem genel
amaghi LLM'ler olusturmak hem de belirli sektorlere yonelik, 6rnegin finans veya

kodlama gibi, uzmanlasmis modeller gelistirmektir (Guo ve ark., 2024).
Temel Teknolojilere Odaklanma ve Acik Kaynak Katkilari:

DeepSeek, yapay zeka arastirmalarina ve gelistirmesine Onemli yatirimlar
yapmaktadir. Sirket, temel teknolojilere odaklanarak, LLM'lerin performansini artirmak,
giivenilirligini saglamak ve etik sorunlar1 ele almak i¢in ¢alismaktadir. Diger bazi
sirketlerin aksine, DeepSeek agik kaynak topluluguna katkida bulunmaya isteklidir. Bu,
modellerinin ve araglarinin bir kismint agik kaynakli olarak yayinlayarak yapay zeka
gelistiricilerinin ve arastirmacilarinin ¢alismalarina katkida bulunmay1 igerir. Bu

yaklasim, seffaflig1 ve isbirligini tesvik etmeyi amaglar (Guo ve ark., 2025).
DeepSeek Coder ve Kodlama Yetenekleri:

DeepSeek, ozellikle kodlama konusunda uzmanlagmis bir LLM olan DeepSeek
Coder ile taninir hale gelmistir. DeepSeek Coder; kod olusturma, kod tamamlama, hata
ayiklama ve kod ¢evirme gibi c¢esitli kodlama gorevlerinde etkileyici performans
sergilemektedir. Bu model, gelistiricilerin daha hizli ve verimli bir sekilde kod yazmasina
yardimci olmay1 amaglamaktadir. DeepSeek Coder'in basarisi, sirketin LLM'lerin belirli

sektorlerdeki uygulamalarma odaklanma stratejisinin bir kanitidir (Guo ve ark., 2024).
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DeepSeek, gelistirdigi LLM'leri ¢esitli ticari uygulamalara entegre etmeyi
hedeflemektedir. Bu finans, egitim, saglik ve diger sektorlerde yapay zeka destekli
¢Oziimler sunmay1 igerebilir (Lu ve ark., 2024). Sirket, 6zellikle Cin pazarinda biiylimeye

odaklanirken, uluslararasi alanda da varligin1 genisletmeyi amaclamaktadir.

2.5. Dis Hekimliginde Yapay Zeka Uygulamalar:

Yapay zeka (YZ) teknolojileri, dis hekimliginde 6nemli bir rol oynamakta ve bu
alanda cesitli uygulamalarla dikkat ¢cekmektedir. YZ, dis hekimliginde tan1 koyma, tedavi
planlama ve teshis gibi siireclerde kullanilmaktadir. Bu teknolojiler, dis hekimlerine
biiyiik miktarda veriyi hizli ve dogru bir sekilde analiz etme imkan1 sunarak karar verme
stireglerini iyilestirmektedir (Bonny ve ark., 2023; Carrillo-Perez ve ark., 2021; Shan ve

ark., 2020).

YZ'nin dis hekimligindeki en yaygin uygulamalarindan biri, goriintii analizi ve
tan1 koyma siiregleridir. Radyografik veya optik goriintiiler tizerinden yapilan tanilar, YZ
algoritmalar1 sayesinde daha hizli ve dogru bir sekilde gerceklestirilebilmektedir (Ding
ve ark., 2023; Schwendicke ve ark., 2020). Bu, o6zellikle dis ciriiklerinin tespiti,
restorasyon tasarimi ve implant yerlestirme gibi alanlarda biiylik avantajlar saglamaktadir

(Tabatabaian ve ark., 2023).

Estetik dis hekimligi de YZ'nin sundugu imkanlardan faydalanmaktadir. Dis rengi
analizi ve modellemesi gibi uygulamalar, restorasyonlarin dogrulugunu artirarak daha
estetik sonuglar elde edilmesine olanak tanimaktadir (Carrillo-Perez ve ark., 2021).
Ayrica, YZ'min sundugu simiilasyon ve degerlendirme araglari, tedavi sonuglarinin
onceden tahmin edilmesine ve daha kisisellestirilmis tedavi planlarinin olusturulmasina

yardime1 olmaktadir (Bonny ve ark., 2023; Shan ve ark., 2020).

YZ'nin dis hekimligindeki diger bir O6nemli uygulama alan1 ise robotik
sistemlerdir. "Dentronics" olarak adlandirilan bu sistemler, dis hekimliginde otomasyonu
artirarak daha giivenilir ve verimli tedavi siire¢leri sunmay1 hedeflemektedir (Grischke
ve ark., 2020). Ancak, bu teknolojilerin rutin uygulamalara tam olarak entegre edilmesi
icin veri erisimi, etik sorumluluklar ve metodolojik standartlar gibi bazi engellerin

asilmasi gerekmektedir (Morch ve ark., 2021; Schwendicke ve ark., 2020).
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2.5.1. Yapay zeka ile teshis ve goriintiileme

Yapay zeka (YZ), dis hekimliginde teshis ve gorilintiilleme siireglerini 6nemli
Olclide doniistiirmektedir. YZ, dis hekimlerine daha dogru teshis koyma, tedavi planlama
ve tedavi sonuglarmi iyilestirme konusunda yardimer olmaktadir. Ozellikle radyografiler
ve intraoral taramalar gibi goriintiileme tekniklerinde YZ, dis problemlerini yiiksek
hassasiyetle tespit edebilmekte ve cogu zaman insan uzmanlardan daha iyi performans

gostermektedir (Ahmed ve ark., 2021; Hamsini ve ark., 2024; Shan ve ark., 2020).

YZ'nin dis hekimliginde en yaygin kullanimi, rontgen ve optik goriintiiler
tizerinden teshis koymaktir. Bu siire¢, makine 6grenimi modelleri kullanilarak dis
clirikleri, kok kiriklari, apikal lezyonlar ve diger agiz hastaliklarimin tespitini

icermektedir (Ding ve ark., 2023; Khanagar ve ark., 2021).

Ayrica, YZ'min dis hekimliginde kullanimi, estetik dis hekimligi ve renk
arastirmalari gibi alanlarda da 6nemli ilerlemeler saglamistir. YZ, dis restorasyonlarinin
dogrulugunu artirarak, dis renginin tam karakterizasyonunu miimkiin kilan modeller

gelistirilmesine olanak tanimaktadir (Carrillo-Perez ve ark., 2021).

YZ'nin dis hekimliginde kullanimi, sadece teshisle sinirli kalmayip, ayn1 zamanda
tedavi planlamasi ve hastalik tahmini gibi alanlarda da 6nemli katkilar saglamaktadir. YZ,
dis hekimlerine tedavi sonuglarini tahmin etme ve daha bilingli kararlar alma konusunda

yardime1 olmaktadir (Hung ve ark., 2022; Musleh ve ark., 2024).

Yapay zeka, dis hekimliginde teshis ve goriintiileme siireglerini daha verimli,
dogru ve giivenilir hale getirmektedir. Ancak, veri giivenligi, mevcut dis hekimligi
prosediirleriyle entegrasyon ve dis hekimlerinin bu teknolojileri etkin bir sekilde
kullanabilmesi i¢in gerekli egitim gibi konular hala ¢6ziilmesi gereken 6nemli sorunlar
arasinda yer almaktadir (Hamsini ve ark., 2024; Kamath ve ark., 2024). YZ'nin dis
hekimliginde basarili bir sekilde uygulanabilmesi i¢in siirekli arastirma ve gelistirme

caligmalar1 gerekmektedir.

2.5.1.1. Radyografik goriintii analizi
Yapay zeka (YZ), dis hekimliginde radyografik goriintii analizinde devrim
yaratmaktadir. Bu teknoloji, dis hekimlerinin karmagik goriintii verilerini daha yiliksek

dogrulukla analiz etmelerine olanak tanir ve oral hastaliklarin erken belirtilerini
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tanimlamada yardimc1 olur (Kale ve ark., 2024). YZ algoritmalari, radyografik, konik
1sinl1 bilgisayarl tomografi (CBCT) ve agiz i¢i tarama verilerini isleyerek insan hatalarini

azaltir ve tanisal sonuglari iyilestirir.

YZ, radyografik goriintiilerdeki implant sistemlerinin 6zelliklerini tanimlamak
icin kullanilmis ve %95'in iizerinde bir dogruluk orani elde edilmistir (Hsiao ve ark.,
2023). Bu, dis hekimlerinin farkli implant sistemlerini tanimlamalarim1 kolaylastirir ve

hasta bakimin1 optimize eder.

YZ'nin dis hekimliginde bir diger 6nemli uygulama alani, otomatik dis tam
sistemleridir. Bu sistemler, panaromik goriintiiler izerinde goriintli yorumlamasi yaparak,
dislerin dogru bir sekilde tanimlanmasini ve ¢esitli patolojilerin tespit edilmesini saglar
(Pollicelli ve ark., 2024). Bu tiir uygulamalar, dis hekimlerinin tani stireglerini hizlandirir

ve klinik tutarlilig1 artirir (Kolts ve ark., 2023).

Ayrica, YZ'nin dis hekimliginde kullanimi, goriintii kalitesinin artirilmasi ve metal
artefaktlarin azaltilmasi gibi alanlarda da Onemli gelismeler saglamaktadir. Bu, dis
hekimlerinin daha net ve dogru goriintiiler elde etmelerine yardimci olur, boylece daha

etkili tedavi planlar1 olusturulabilir (Ivanovi¢ & Matijas, 2024).

YZ'nin dis hekimliginde uygulanmasi, sefalometrik analiz, osteoporoz taramasi,
dis tanima ve adli dis hekimligi gibi ¢esitli alanlarda da kullanilmaktadir. Ancak, bu
teknolojinin  klinik rutinlerde tam olarak uygulanabilmesi i¢in veri setlerinin
boyutlandirilmasi ve raporlama formatlarinin standartlastirilmasi gibi bazi zorluklarin

asilmasi gerekmektedir (Putra ve ark., 2021).

2.5.1.2. Ciiriik ve periodontal hastalik tespiti
Yapay zeka (YZ) teknolojileri, dis hekimliginde ciiriik ve periodontal hastaliklarin
tespitinde dnemli bir rol oynamaktadir. Ozellikle derin 6grenme modelleri, periapikal
radyografiler ilizerinde dis ¢iiriikleri ve periapikal periodontitisin otomatik olarak tespit
edilmesinde kullanilmaktadir. Bu modeller, dis hekimlerinin tani koyma siire¢lerini

hizlandirmakta ve dogrulugunu artirmaktadir.

YZ'nin dis hekimliginde kullanimi, sadece ciiriik tespiti ile sinirli kalmayip,
periodontal hastaliklarin teshisinde de etkili olmaktadir. Yapay zeka, konik 1sinli

bilgisayarlt tomografi (CBCT) verilerini isleyerek ¢iirik ve komplikasyonlarinin
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tespitinde yiiksek dogruluk saglamaktadir. Bu teknoloji, klinik muayeneye kiyasla daha
fazla arayliz ¢iirtigli ve periapikal degisiklik tespit edebilmistir (Khabadze ve ark., 2022).
Ayrica, makine Ogrenimi algoritmalari, kok ciliriiklerinin varligini ve yoklugunu
siiflandirmada yiiksek performans gostermistir. Destek vektor makinesi algoritmasi, kok
cliriiklerini %97.1 dogrulukla tespit edebilmistir (Hung ve ark., 2019). Bu bulgular,
YZ'nin dis hekimliginde tan siireclerini iyilestirme potansiyelini gostermekte ve klinik

uygulamalarda daha yaygin kullanilabilecegini isaret etmektedir.

2.5.2. Tedavi planlama ve simiilasyon

Yapay zeka (YZ) teknolojileri, dis hekimliginde tedavi planlama ve simiilasyon
stireclerinde devrim niteliginde degisiklikler yaratmaktadir. Geleneksel tedavi planlama
yontemleri, dis hekimlerinin klinik deneyimine, radyografik goriintiilere ve hasta
kayitlarina dayanirken, YZ algoritmalar1 bu bilgileri analiz ederek daha objektif, daha
hassas ve kisisellestirilmis tedavi planlar1 olusturulmasina olanak tanir. Ozellikle derin
O0grenme algoritmalari, hasta verilerindeki karmasik Oriintiileri ve iliskileri otomatik
olarak 6grenerek, dis hekimlerinin karar verme siireclerini destekler ve tedavi sonuglarini
optimize etmeye yardimci olur. YZ destekli tedavi planlama ve simiilasyon sistemleri,
implant yerlestirme, ortodontik tedavi, cerrahi planlama ve restoratif dis hekimligi gibi

farkl: alanlarda kullanilmaktadir.

Implant cerrahisi planlamasinda, YZ tabanli yazilimlar kemik yogunlugunu,
anatomik yapilar1 (sinir kanallari, siniisler) ve okliizal yiik dagilimini analiz ederek
optimal implant pozisyonunu ve agisini belirler (Joda ve ark., 2019). Bu analizler,
konvansiyonel yontemlere kiyasla %30-40 daha yiiksek dogruluk saglayarak
komplikasyon riskini azaltir (Tandon & Rajawat, 2020). YZ, ayrica cerrahi rehberlerin
tasariminda ve implant yerlestirme siirecinin simiilasyonunda da kullanilabilir.
Ortodontik tedavide ise, YZ, hastalarin sefalometrik radyografilerini, dijital modellerini
ve klinik fotograflarin1 analiz ederek, farkli tedavi segeneklerinin sonuglarni simiile
edebilir. Bu sayede, ortodontistler, tedavi planlarin1 daha etkili bir sekilde yapabilir, tedavi
stiresini kisaltabilir ve tedavi sonuglarii daha 6ngoriilebilir hale getirebilir. Restoratif dis
hekimliginde, YZ, CAD/CAM sistemlerinde kullanilarak, protez tasarimlarinin

optimizasyonuna ve kisiye 6zel restorasyonlarin tiretimine katkida bulunur.
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2.5.3. Yapay zeka destekli hasta takibi

Yapay zeka (YZ), dis hekimliginde hasta takibi siireclerini doniistiirme
potansiyeline sahip bir arag¢ olarak one ¢ikmaktadir. Geleneksel hasta takibi yontemleri,
genellikle manuel veri girisi, telefon goriismeleri ve hatirlatma mesajlarina dayanirken,
YZ algoritmalar1 hasta verilerini otomatik olarak analiz ederek daha verimli,
kisisellestirilmis ve proaktif bir yaklasim sunmaktadir (Vishwanathaiah ve ark., 2023).
YZ destekli hasta takibi sistemleri, dis hekimlerinin hastalarin tedaviye uyumunu
izlemesine, randevularini hatirlatmasina, ilag kullanimlarini takip etmesine ve potansiyel
sorunlar1 erken teshis etmesine yardimci olur. Bu sayede, hasta bakiminin kalitesi artar,
tedavi sonuclar1 iyilesir ve hasta memnuniyeti ylkselir. YZ, ayn1 zamanda dis
hekimlerinin 1s yiikiinii azaltir ve daha fazla zamanin1 hasta bakimina ayirmasina olanak

tanir.

YZ algoritmalari, hasta verilerini (klinik notlar, radyografik goriintiiler, tedavi
gecmisi, demografik bilgiler, hasta geri bildirimleri vb.) analiz ederek, riskli hastalar
belirleyebilir ve onlara 6zel takip planlar1 olusturabilir. Ornegin, periodontal hastalig
olan veya implant tedavisi goren hastalar, YZ destekli sistemler araciligiyla daha
yakindan takip edilebilir ve tedavi sonrasi komplikasyonlarin dnlenmesi igin gerekli
Onlemler almabilir. YZ, ayrica hastalarin tedaviye uyumunu degerlendirebilir ve
randevularim1 kagirma olasiligi yiliksek olan hastalar1 belirleyerek onlara otomatik
hatirlatma mesajlar1 génderebilir. Bu sayede, hasta uyumu artar ve tedavi sonuglar1 daha
basarili olur. YZ destekli sistemler, tedavi sonuglarmi degerlendirmek igin de

kullanilabilir ve tedavi etkinligini artirmak i¢in gerekli diizenlemeler yapilabilir.

YZ, hasta takibi siireclerinde, bliyiik veri setlerini analiz ederek, genel hasta
saglig egilimlerini belirleyebilir ve toplum sagligi icin 6nemli bilgiler saglayabilir
(Bonny ve ark., 2023; Pandey ve ark., 2024). YZ, ayn1 zamanda hastalarin geri
bildirimlerini analiz ederek, dis hekimi hizmetlerinin kalitesini artirmaya ve hasta
beklentilerini daha iyi karsilamaya yardimei olabilir. YZ'nin dis hekimliginde hasta takibi
alanindaki kullanimi, hasta bakiminin daha kisisellestirilmis, daha etkili ve daha verimli

bir sekilde sunulmasina katki saglar ve uzun vadede hasta sagligin1 korur.
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2.6. Protetik Dis Hekimliginde Yapay Zeka

2.6.1. Dijital protetik is akisinda yapay zeka

Yapay zeka (YZ), protetik dis hekimliginde dijital is akiglarinin entegrasyonu ve
optimizasyonu konusunda 6nemli bir rol oynamaktadir. Dijital protetik is akisi,
geleneksel yontemlere kiyasla daha hassas, daha hizli ve daha verimli bir tedavi siireci
sunar (Agrawal ve ark., 2024; Grischke ve ark., 2020). YZ, dijital 6l¢li alma, model
tasarimi, iiretim stiregleri (CAD/CAM) ve kalite kontrol gibi dijital is akisinin farkli
asamalarmda kullanilabilir ve her bir asamanin performansini artirabilir. Ozellikle derin
O0grenme algoritmalari, dijital verileri analiz ederek, dis hekimlerine daha iyi tedavi

secenekleri sunmalarina ve daha basarili sonuglar elde etmelerine yardimci olur.

2.6.1.1. Dijital él¢cii almada YZ uygulamalart

Dijital 6l¢ii alma, geleneksel yontemlere kiyasla daha hizli, daha konforlu ve daha
hassas bir 6l¢ii alma siireci sunar ve bu sebeple de protetik dis hekimliginde giderek daha
fazla tercih edilmektedir. Yapay zeka (YZ), dijital 6l¢ili alma siirecinin optimizasyonu ve
hatalarin azaltilmasi konusunda 6nemli bir rol oynamaktadir. YZ algoritmalari, intraoral
tarayicilar tarafindan elde edilen {i¢ boyutlu verileri analiz ederek, tarama hatalarini
otomatik olarak tespit edebilir ve diizeltebilir. Bu sayede, 6l¢ii alma siirecinin dogrulugu
artar ve tekrarlama ihtiyaci azalir. YZ, ayrica tarama sirasinda eksik veya hatali bolgeleri
belirleyerek, dis hekimine rehberlik edebilir ve daha eksiksiz bir Ol¢ii alinmasim
saglayabilir. YZ destekli dijital 6l¢ii alma sistemleri, 6zellikle karmasik anatomik yapilara
sahip bolgelerin taranmasinda ve tam digsiz vakalarin 6l¢ii alinmasinda biiyiik avantaj

saglamaktadir (Chochlidakis ve ark., 2020; Papaspyridakos ve ark., 2020).

YZ, dijital 6l¢ii alma siirecinde, veri birlestirme ve hizalama gibi islemleri de
otomatiklestirir. Tarayicilar tarafindan elde edilen farkli veri setleri, YZ algoritmalari
tarafindan otomatik olarak birlestirilerek, eksiksiz ve dogru bir 3B model olusturulur
(Zhao ve ark., 2023). YZ, ayrica 6l¢ii alma siirecinde ortaya ¢ikabilecek artefaktlari ve
glirtiltiiyii filtreleyerek, veri kalitesini artirir. YZ destekli dijital 6l¢li alma sistemleri, dis
hekimlerinin daha hizli, daha kolay ve daha giivenilir bir sekilde 6l¢ii almasini saglar ve
protetik restorasyonlarin uyumunu artirir. Bu sayede, hasta memnuniyeti artar ve tedavi

sonugclari iyilesir.



33

2.6.1.2. Model tasariminda YZ uygulamalar:

Model tasarimi, protetik restorasyonlarin iiretimi i¢in gerekli olan 3B modellerin
olusturulmasi siirecidir ve protetik tedavinin basarisi i¢in kritik bir 6Gneme sahiptir (Prause
ve ark., 2023). Yapay zeka (YZ), model tasariminda biiyiik bir potansiyele sahiptir ve dis
hekimlerine daha hizli, daha dogru ve daha kisisellestirilmis model tasarimlari olusturma
imkani1 sunar. YZ algoritmalari, anatomik olarak dogru ve fonksiyonel olarak uygun dis
modellerinin otomatik olarak olusturulmasina yardimci olur. YZ, ayrica komsu dislerin
anatomisini, okliizyonu ve estetik gereksinimleri dikkate alarak, protezlerin marjinal

uyumunu optimize eder, okliizal ylizeyleri tasarlar ve estetik beklentileri karsilar.

2.6.1.3. Uretim siireclerinde YZ uygulamalari (CAD/CAM)

CAD/CAM (bilgisayar destekli tasarim/bilgisayar destekli liretim) teknolojileri,
protetik dis hekimliginde restorasyonlarin tasarim ve iiretiminde devrim yaratmuistir.
Yapay zeka (YZ), CAD/CAM sistemlerinin performansimi artirarak, daha hizli, daha
hassas ve daha verimli iretim siirecleri sunmaktadir. YZ algoritmalari, CAD
yazilimlarinda protezlerin tasarimini optimize eder, liretim parametrelerini ayarlar ve
malzeme kullaninmin1 en aza indirir. YZ, ayrica CAM yazilimlarinda, iiretim yolunu
(toolpath) optimize eder, liretim siiresini kisaltir ve ylizey kalitesini artirir. YZ destekli
CAD/CAM sistemleri, farkli malzemeler (zirkonya, seramik, kompozit, metal) i¢in uygun
iiretim stratejileri belirleyebilir ve her malzeme igin en iyi sonuglari elde etmeyi saglar

(Epps ve ark., 2021; Li ve ark., 2022).

2.6.2. Protetik tedavi planlamasinda yapay zeka

Protetik tedavi planlamasi, hasta beklentilerini karsilayan, fonksiyonel, estetik ve
uzun Omirlii restorasyonlar olusturmak i¢in karmasik bir siirectir ve bu siliregte YZ
sistemlerinden yararlanmak bu karmasikligin asilmasina yardimci olabilir (Aljulayfi ve
ark., 2024). Yapay zeka (YZ), protetik tedavi planlamasinin farkli asamalarinda dis
hekimlerine destek olarak, daha dogru, kisisellestirilmis ve dngoriilebilir tedavi planlari
olusturulmasina katki saglar. YZ algoritmalari, hasta verilerini (klinik muayene bulgulari,
radyografik goriintiiler, hasta hikayesi, laboratuvar verileri vb.) analiz ederek, dis
hekimlerinin  karar verme siireglerini  destekler ve tedavi seceneklerini

degerlendirmelerine yardimci olabilir. YZ, ayn1 zamanda tedavi sonuclarini simiile
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ederek, hastalarin tedavi siirecine daha aktif katilmasini ve beklentilerini daha iyi

anlamalarini saglar.

Yapay Zeka vaka analizinde, hasta verilerini sistematik bir sekilde analiz ederek,
potansiyel risk faktorlerini belirler, anatomik yapilar1 degerlendirir ve tedavi hedeflerini
tanimlar (Bernauer ve ark., 2021). Bu sayede, dis hekimleri ve hastalar, tedavi kararlarini

daha bilingli bir sekilde verebilir ve tedavi sonuglarindan daha memnun kalabilir.

2.6.2.1. Vaka analizi ve veri degerlendirmede YZ
Vaka analizi ve veri degerlendirme, protetik tedavi planlamasinin temelini
olusturur ve yapay zeka bu siirecte Onemli bir rol oynama potansiyeline sahiptir
(Geevarghese ve ark., 2023; Hendi ve ark., 2024). Yapay zeka algoritmalari, hastadan
elde edilen klinik muayene bulgularini, radyografik goriintiileri (panoramik, periapikal,
CBCT), hasta hikayesini ve diger ilgili verileri sistematik bir sekilde analiz ederek, dis
hekimlerinin vakay1 daha kapsaml bir sekilde degerlendirmelerine yardimei olur (Hung

ve ark., 2020).

YZ destekli vaka analizi sistemleri, dis hekimlerinin daha hizli, daha dogru ve
daha objektif bir sekilde karar vermelerine olanak tanir. YZ, ayn1 zamanda hasta verilerini
standardize ederek, farkl1 dis hekimlerinin degerlendirmelerindeki degiskenligi azaltir ve

daha tutarli sonuglar elde edilmesini saglar.

2.6.2.2. Tedavi seceneklerinin belirlenmesinde YZ

Tedavi secgeneklerinin belirlenmesi, protetik tedavi planlamasinin 6nemli bir
adimidir ve bu siirecte yapay zeka (YZ), dis hekimlerine 6nemli bilgiler sunabilir (Ahmed
ve ark., 2021). YZ algoritmalari, hasta verilerini ve klinik kanitlar1 analiz ederek, farkl
tedavi seceneklerinin (implant destekli protezler, geleneksel protezler, sabit protezler vb.)
avantajlarin1 ve dezavantajlarini degerlendirir (Macri ve ark., 2024; Nascimento ve ark.,
2024). YZ, ayrica tedavi segeneklerinin maliyetini, siiresini, basar1 oranini ve potansiyel
komplikasyonlarini tahmin ederek, dis hekimlerinin ve hastalarin daha bilingli kararlar

vermesine yardimci olur.

YZ destekli tedavi planlama sistemleri, hastalarin bireysel ihtiyaglarini ve
tercihlerini de dikkate alarak, en uygun tedavi secenegini belirlemeyi hedefler (Joda ve

ark., 2023). YZ, hastalarin estetik beklentilerini, fonksiyonel gereksinimlerini, ekonomik
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durumunu ve yasam tarzini degerlendirerek, tedavi planini kisisellestirebilir. Bu durum

daha basarili protetik tedavilerin yapilmasina olanak saglar.

2.6.2.3. Tedavi sonuclarinin tahmininde YZ
Yapay zeka algoritmalari, hasta verilerini ve tedavi parametrelerini
degerlendirerek farkli tedavi segeneklerinin uzun dénemli basar1 oranlarini, potansiyel
komplikasyonlarini ve hasta memnuniyetini tahmin edebilir. YZ, ayrica tedavi siirecinde
meydana gelebilecek degisiklikleri simiile ederek, olasi senaryolara karsi hazirlikli
olunmasini saglar. YZ destekli tedavi sonug¢ tahmini sistemleri, dis hekimlerinin tedavi
planlarin1 optimize etmelerine, riskleri azaltmalarina ve hasta beklentilerini daha gercekei

bir sekilde yonetmelerine yardimet olur.

YZ, tedavi sonuglarini tahmin etmek i¢in, makine 6grenimi, derin 6grenme ve
istatistiksel modelleme gibi farkl teknikler kullanir. YZ, ge¢mis tedavi vakalarindan elde
edilen verileri analiz ederek, benzer vakalarda hangi tedavi yontemlerinin daha basarili
oldugunu ve hangi faktorlerin tedavi sonucunu etkiledigini belirler (Johnson ve ark.,

2020).

2.6.3. Protetik tasarimda yapay zeka

Protetik dis hekimliginde dijital teknolojilerin gelisimiyle birlikte yapay zeka
(YZ), protez tasarim siire¢lerinde destekleyici bir ara¢ olarak giderek daha fazla
kullanilmaya baslanmistir. Ozellikle dijital l¢ii sistemleri ve CAD/CAM entegrasyonu
ile kombine edilen YZ algoritmalari, protez ve implant tasariminda kisisellestirilmis
¢oziimler sunar. Ornegin, intraoral tarayicilardan elde edilen 3D veriler, derin 6grenme
modelleri ile islenerek marjinal uyum hatalarini azaltabilmektedir (Zhang ve ark., 2019).
Bu modeller U-Net mimarisi gibi evrisimli sinir aglar1 kullanarak dis preparasyonlarinin

kenar ¢izgilerini otomatik olarak optimize eder.

Implant planlamada YZ, kemik morfolojisi ve komsu anatomik yapilarin (sinir
kanallari, siniisler) analizini ger¢eklestirerek cerrahi riskleri minimize eder (Bayrakdar ve
ark., 2021). Ornegin, CBCT goriintiilerini analiz eden YZ tabanli yazilimlar (&rnegin,
Diagnocat), implant pozisyonunu yiiksek dogrulukla belirleyebilmektedir. Ayrica, okluzal
simiilasyon algoritmalar1 ¢igneme kuvvetlerinin implant-protez sistemine dagilimini

modeller ve materyal aginmasini 6ngdriir (Marsico ve ark., 2017).
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Malzeme se¢iminde YZ, hasta spesifik parametreleri (ag1z pH’1, bruksizm varlig1)
ve materyal 6zelliklerini (kirilma direnci, biyouyumluluk) degerlendirerek optimal se¢imi
yapar (Grachev ve ark., 2023; Yeslam ve ark., 2024). Ornegin, zirkonya ve PEEK gibi
malzemelerin performansi, destek vektdr makineleri (SVM) ile tahmin edilebilmektedir

(Yang ve ark., 2011).

Hasta uyumu ve estetik acisindan YZ, yliz simetrisi ve giiliis hattin1 analiz ederek
protez tasarmmini estetik parametrelere gore diizenler. Ornegin, generatif advers aglar
(GAN’lar), hastanin yiiz 6zelliklerine uyumlu dijital protez tasarimlar liretebilmektedir

(Guo & Liu, 2021; Wang ve ark., 2019).

2.6.4. Protetik dis tedavisi egitiminde yapay zeka
Yapay zeka (YZ) tabanli sistemler, protetik dis hekimligi egitiminde
bireysellestirilmis 6grenme, simiilasyonlar ve karar destek sistemleri araciligiyla onemli

yenilikler sunmaktadir.

YZ, dijital dis hekimligi simiilasyonlarinda kullanilarak 6grencilere gercekei vaka
senaryolar1 sunmaktadir. Sanal gerceklik (VR) ve artirilmis gergeklik (AR) tabanl
sistemler, 6grencilere cesitli klinik durumlari interaktif olarak deneyimleme firsat1 tanir
(Saghiri ve ark., 2021). Ornegin, sanal hasta simiilasyonlar1, farkli malokliizyonlari, ¢ene
morfolojilerini ve protez gereksinimlerini degerlendirme ve c¢esitli tedavi planlarini test
etme imkan1 sunarak Ogrencilerin klinik karar verme becerilerini gelistirmektedir. Bu
simiilasyonlar, 6grencilerin hata yapma korkusu olmadan pratik yapabilecekleri bir ortam
saglayarak, klinik becerilerini gelistirmelerine, 6zgilivenlerini artirmalarina ve motor

becerilerini pekistirmelerine yardimci olabilmektedir.

YZ, 6grenci performansini analiz ederek bireysellestirilmis 6grenme planlar
olusturabilmektedir (Schwendicke ve ark., 2020). Makine Ogrenmesi algoritmalari,
ogrencilerin giiclii ve zayif yonlerini belirleyerek, eksik olduklar: konulara yonelik 6zel
egitim igerikleri sunabilir (Saghiri ve ark., 2021). Ornegin, bir dgrencinin sabit protez
tasarimi konusunda eksik bilgiye sahip oldugu tespit edilirse, sistem bu konuyla ilgili ek
modiiller, vaka analizleri veya interaktif testler 6nerebilir. Bu sayede, her 6grenci kendi

hizinda ve ihtiyacina uygun bir egitim siirecinden gegebilir.
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2.7. Chatbot Teknolojilerinin Protetik Dis Hekimligindeki Rolii

Chatbot teknolojileri, yapay zekanin (YZ) dogal dil isleme (NLP) yeteneklerini
kullanarak insanlarla etkilesim kurabilen yazilim uygulamalaridir ve protetik dis
hekimliginde hasta iletisimi, hekimlere destek saglama ve bilgi erisimi gibi alanlarda
potansiyel faydalar sunmaktadir (H. Alhaidry ve ark., 2023; Othman ve ark., 2024). Bu
teknolojiler, ozellikle dijitallesmenin hizla arttig1 giinlimiizde, dis hekimligi pratiginin
verimliligini ve hasta memnuniyetini artirma potansiyeline sahiptir. Chatbotlar, 7/24
erisilebilirlikleri, hizl1 yanit verme yetenekleri ve kisisellestirilmis bilgi sunma imkanlar1
sayesinde, hem hastalar hem de hekimler i¢in degerli bir ara¢ olabilir (Laymouna ve ark.,
2024). Ancak, chatbotlarin sundugu bilgilerin dogrulugu, giivenilirligi ve etik kullanimi

gibi konular da dikkatle ele alinmalidir.

Protetik dis hekimliginde chatbotlarin kullanimi, hasta iletisimi, tedavi siiregleri
hakkinda bilgilendirme, randevu planlama, tedavi sonrast bakim talimatlart sunma gibi
konularda 6nemli avantajlar saglayabilir. Hekimlere ise, vaka analizi, literatiir taramasi,
tedavi protokolleri hakkinda hizli bilgi edinme ve karar verme siireglerinde destek

olabilirler (Tustumi ve ark., 2023).
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3.GEREC VE YONTEMLER

3.1. Arastirmanin Tasarimi Ve Protokolii

Bu c¢alisma, protetik dis hekimligi alaninda yapay zeka tabanli biiyiik dil
modellerinin (Large Language Models - LLM) etkinligini degerlendirmeyi
amagclayan, in-vitro kosullarda gerceklestirilmis, tanimlayici ve karsilastirmali bir
arastirma olarak tasarlanmistir. Caligmada, insan katilimcilar veya denekler yer almamas,
herhangi bir etik kurul onay1 gerektirecek miidahalede bulunulmamistir. Arastirmanin
temel amaci, 6nde gelen alt1 farkli LLM nin, hastalar tarafindan sik¢a sorulan protetik dis
tedavisi konulu sorulara verdikleri yanitlarin; bilimsel dogruluk, kapsamlilik, aciklik ve
alaka diizeyi acilarindan akademik bir perspektifle karsilastirmali olarak analiz

edilmesidir.
Aragtirma protokolii asagidaki adimlari icerecek sekilde kurgulanmistir:

e Protetik dis hekimligi alaninda hasta bilgi ihtiyacini yansitan standart bir
soru setinin olusturulmasi.

e Giincel ve yaygin kullanima sahip alti farkli LLM tabanli sohbet
robotunun belirlenmesi.

e Belirlenen sorularin her bir sohbet robotuna ayr1 ayri yoneltilerek
yanitlarin standart kosullar altinda ve degistirilmeden kaydedilmesi.

e FElde edilen yanitlarin, alaninda uzman iki protetik dis tedavisi hekimi
tarafindan, 6nceden tanimlanmis ve yapilandirilmis bir degerlendirme
Olcegi kullanilarak puanlanmasi.

e Toplanan verilerin istatistiksel analiz yontemleriyle islenerek, sohbet
robotlarmin  performanslarinin  karsilastirilmas1  ve  degerlendirme

parametreleri arasindaki iliskilerin incelenmesi.

3.2. Arastirma Materyalinin Belirlenmesi

Bu calismanin ana materyalini, yapay zeka tabanli sohbet robotlar1 tarafindan
iiretilen metin tabanli yanitlar olusturmaktadir. Calismada, 2025 yili mart ay1 itibariyla
teknoloji diinyasinda yaygin olarak kullanilan, farkli mimarilere ve veri setlerine dayanan

alt1 biiyiik dil modeli (LLM) se¢ilmistir. Bu modellerin se¢imi, giincel teknolojiyi temsil
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etme, erigilebilirlik ve popiilerlik gibi kriterler g6z 6niinde bulundurularak yapilmistir.

Degerlendirmeye dahil edilen sohbet robotlari sunlardir:
ChatGPT-40 (OpenAl)
Claude 3.7 Sonnet (Anthropic)
Microsoft Copilot (Microsoft, OpenAl altyapisini kullanir)
DeepSeek-V2 (DeepSeck Al)
Gemini 2.0 (Google)
Grok-3 (xAl)

Her bir modelin, ¢alisma yapildig1 andaki en giincel ve kamuya agik siirlimii

kullanilmistir.

Sohbet robotlarinin performansin1 6lgmek amaciyla, protetik dis hekimligi
pratiginde hastalarin hekimlere en sik yonelttigi, hem temel bilgi diizeyini hem de spesifik
tedavi detaylarin1 igeren 10 adet standart soru olusturulmustur. Bu sorularin
belirlenmesinde, kapsamli bir literatiir taramasi, dis hekimligi forumlari, sosyal medya
gruplari ve klinik gézlemlerden elde edilen veriler temel alinmistir. Sorular, farkli protetik
tedavi modalitelerini (sabit protezler, hareketli protezler, implant destekli protezler) ve
yaygin hasta endiselerini (agr1, bakim, estetik, maliyet, uzun dénem basar1) kapsayacak

sekilde cesitlendirilmistir. Degerlendirmede kullanilan sorular asagida listelenmistir:

e Protezlerim agzimda vuruk yapiyor. Ne yapmaliyim?

e Takma dislerimi gece ¢ikarmali miyim?

e Implantlar Manyetik Rezonans (MR) ¢ekimine engel midir?

e Sabit protez (kron-kdprii) gevsemesi neden olur?

e Protez temizligi ne siklikla ve nasil yapilmali?

e Implant uygulamasi sonrasi protez yapilmasi igin ne kadar siire
beklenmelidir?

e Hassas tutuculu protez nedir? Geleneksel parsiyel protezden farki nedir?

e Yerli implantla yabanci (ithal) implantin farklar1 nelerdir?

e Dis implantlar1 dmiirliik miidiir?

e Geceleri dislerimi sikiyorum (bruksizm), ne yapmaliyim?
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3.3. Veri Toplama Siireci

Veri toplama islemi 9-10 Mart 2025 tarihleri arasinda gergeklestirilmistir.
Arastirma metodolojisinin temel bir parcasi olarak, tim yapay zeka modellerinin
yanitlarin1 "protetik dis tedavisi uzmani" kimligiyle vermelerini saglamak ve boylece
platformlar aras1 standardizasyonu temin etmek amaciyla, her bir sohbet oturumunun en
basinda modellere ortak bir baslangi¢c komutu (prompt) verilmistir. Bu komut, modellerin
bilgi diizeyini ve yanit stilini belirli bir uzmanlik ¢ergevesine yoOnlendirmeyi
amaclamistir. Siirecin standardizasyonunu ve tekrarlanabilirligini saglamak amaciyla

asagidaki protokole uyulmustur:

Her bir soru, degerlendirmeye alinan alt1 sohbet robotuna ayr1 ayr1 ve yeni bir
sohbet oturumunda sorulmustur. Bu, modelin 6nceki sorulardan veya konugmalardan

etkilenerek baglamsal yanitlar iiretmesini engellemek amaciyla yapilmistir.

Sorular, yukarida listelendigi orijinal formlartyla, herhangi bir ekleme, ¢ikarma

veya agiklama yapilmadan sohbet arayiiziine yazilmigtir.

Her bir sohbet robotunun soruya verdigi ilk ve tam yanit, herhangi bir diizenleme
veya kisaltma yapilmaksizin kopyalanarak bir Microsoft Word (.docx) dosyasina

kaydedilmistir.

Her yanita, hangi sohbet robotu tarafindan ve hangi soruya karsilik olarak
iretildigini belirten bir kod verilmistir (6rn: C1-S1: ChatGPT-40, Soru 1; C2-S1: Claude
3.7, Soru 1).

Toplamda 6 sohbet robotu ve 10 soru i¢in 60 adet 6zglin yanit derlenerek

calismanin ham veri seti olusturulmustur.

Gece diglerimi sikiyorum, ne yapmaliyim?

Gece dis sikma (bruksizm) oldukca yaygin bir sorundur ve dislerinize, gene kaslariniza ve
eklemlerinize zarar verebilir. Bunun igin birkag céziim ve Gneri sunabilirim:
1. Dis Hekimi Kontrolii

ik olarak, dis hekiminize danismaniz dnemlidir. Di hekiminiz

+ Gece Plagi (Splint): Bruk:
bir gece plag: yapabilir. B

*  Dislerin Kontrolii: Asinma, catlak veya hasar olup olmadigini kontrol eder ve
gerektiginde tedavi uygular.

2. Stres Yonetimi

Bruksizmin en yaygin nedenlerinden biri strestir. Stres seviyenizi yonetmek igin:

Sekil 9. Copilot'un yanitladigi bruksizm sorusu
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=« Protetik Dis Tedavisi #  11.339 ke B oL - = Rur setirgs ¢>omeace (3 X

Gemini 2.0 Flash

7 tomizligi ne sikiila ve nasil yapilmal?

wodel

Mernaba, protetik di§ tadavisi uzmani clarak protaz temiziginin sikhig ve nasil yapiimasi gerextigl konusunda size oetayl bligl verebllirim,

Diizenli ve dagru pratez temizidi, 33z sagh@iniz korumak, protezierin dmedni: uzatmak ve olas: enfeksyonian Snlemek icin son derece
Snemiidir.
Tempersture
Protez Temizijinin Sikigj: —_— 1

§  Medis resolution
« GOnIOKk Temizllk: Protezierinizi her gln en az ki kez, saban ve ekgam olmak 0zere temizlemeniz gerekmektedir. Yemeklercen sonra da
protezleriniz tamiziamak idealdir. Deafault

« Gece Temizli§l: Protezlerinizl gace yatmadan &nce mutiaka gianp temizlemelisiniz

Protez Temizijl Nasil Yapiir?

Structured autput Q
1. Maizemeler:
o Protez Firgas:: Normal dis firgalart proter yiizeyini cizersk zarar verebilir. Bu nedenle, protezler igin d2el olarak tasarianmg, daha Code axecution [5)
yumusak killara sahip protez firgas: kullanmanz dnemior,
o Protez Temizieme Solsyonu veya Tebleti: Protez temizieme = nian veya tabletleri, protezierde biriken plak, leke ve bakterderi Function calling L
etlll bir geklide temizier. DI macunu kullanmaktan kaginm, ¢UnkU agndinci olatilir ve protez yuzeyinl Glzebilir
Grounding with Google Search @

o Ik Su: Protezierinizi temizierken ihk s

pratezierin geklin bozabilir.
- Vhemasiants Uaakes ssassn Bame Prnbn x

Sekil 10. Gemini 2.0 versiyonunun yanitladigi "Protez temizligi ne siklikla ve nasil
yapilmali?" sorusu

implantlar MR gekimine engel midir?

Merhaba! Implantlarinizin MR (Manyetik Rezonans Goruntiileme) cekimine engel olup olmadigina dair
sorunuzu protetik dis tedavisi alaninda uzman bir dis hekimi olarak yanitlayacagim. Bu konu, hem agiz
saghg hem de genel saglik agisindan 6nemli bir detay iceriyor, o yizden agiklayici ve net bir sekilde
cevap verecegim.

Dis Implantlari ve MR Cekimi

Genel olarak, dis implantlari MR g¢ekimine engel degildir. Ancak, bu durum implantin malzemesine,
yerine ve MR ¢ekiminin yapilacagi bolgeye bagl olarak bazi Hioanslar igerebilir. $imdi bunu detaylica
inceleyelim:

1. Implantlarin Malzemesi

» Gunumuzde dis implantlarinin blyiik cogunlugu titanyum veya titanyum alasimlarindan yapilir.
Titanyum, manyetik olmayan (non-ferromanyetik) bir malzemedir ve MR cihazlarinin guglu
manyetik alanlarindan etkilenmez. Bu nedenle:

« Titanvum imnlantlar MR eekimi icin aiivenlidir.

How can Grok help? @

(0] %7 Otomatik @

Sekil 11. Grok-3 versiyonunun yanitladigi "implantlar MR gekimine engel midir?"
sorusu




42

= ChatGPT [ Iimplant uygulamasi sonrasi protez Protezlerim agzimda vuruk yapiyor.
yapilmasi igin ne kadar stre beklenmelidir? Ne yapmaliyim?

Implantlar MR gekimine engel
midlir?

Havr, dental implantlar genellikle MR L Protezle agiz <usunda vuruk
engel

Fkat (yaralanma, tahrig) clusturmasi yaygin bir
ka

Standart protokol (iki a sorundur ve genellikle protezin
uyumsuzlugu, asinma veya kemik/doku
degisiklikleri nedeniyle ortaya gikar. iste
yapmaniz gerekenler:

« Alt genede genellikle
kullanilan

M Hemen Dis Hekiminize
Basvurun:

- Protez vuruklari, protezin belirli bir
bolgesinin agin baski yaptigini
gosterir. Hekiminiz protezinizi
"tesviye" ederek (vuran bolgeyi
duzelterek) sorunu aninda ¢ozebilir.

metal alagimlar bulur

2. MR Gériintiisline Etkisi

- Kendi kendinize torpililemeye
caligsmayin, protezin deforme olmasia

Sekil 12. ChatGPT-40, Claude 3.7 Sonnet ve DeepSeek-V2nin farkli sorulara verdikleri
yanitlar

3.4. Degerlendirme Kriterleri Ve Degerlendiriciler

Uretilen 60 yamtin degerlendirilmesi, yanhilig1 (bias) en aza indirmek ve
sonuglarin akademik gegerliligini en iist diizeye ¢ikarmak amaciyla, alaninda deneyimli
iki bagimsiz degerlendirici tarafindan yapilmistir. Degerlendiriciler, protetik dis tedavisi
anabilim dalinda gérev yapan bir Profesér Doktor ve bir Doktor Ogretim Uyesi’dir.
Degerlendirme siireci, ¢ift-kor olarak tasarlanmistir; bu dogrultuda degerlendiricilere,
analiz ettikleri yanitin hangi sohbet robotu tarafindan iiretildigi bilgisi verilmemistir.

Yanutlar, rastgele bir sirayla kendilerine sunulmustur.

Her bir yanit, dort temel akademik ve klinik parametre {izerinden
degerlendirilmistir. Bu parametrelerin her biri i¢in 5'li Likert 6l¢egi (1: Cok Zayif, 2:
Zayif, 3: Orta, 4: Iyi, 5: Cok Iyi) kullanilmistir. Degerlendiricilerin puanlamada ortak bir
anlayisa sahip olmalarin1 saglamak amaciyla, her bir puanin ne anlama geldigini
tanimlayan detayli bir puanlama rubrigi (dereceli puanlama anahtar1) olusturulmus ve

kendilerine sunulmustur.



Degerlendirme Parametreleri:

43

Bilimsel Dogruluk: Yanitin mevcut bilimsel kanitlara, giincel literatiire ve kabul

gormis klinik protokollere uygunlugu.

Kapsamhlik: Yanitin, sorunun tiim yonlerini ele almasi, olasi alternatifleri,

avantajlari, dezavantajlar1 ve hastanin dikkat etmesi gereken noktalari igermesi.

Ac¢ikhik: Yanitin hasta tarafindan kolayca anlasilabilecek, terminolojiden

armdirilmis, sade ve akici bir dil ile sunulmasi.

Alaka Diizeyi: Yanitin dogrudan soruyla ilgili olmasi, hastaya pratik, giivenli ve

eyleme gegirilebilir tavsiyeler sunmasi.

SoruNo  Chatbot

VOO OUESESEBEDEBEWWWWWWRNRNNRNRNNRR BB
DUBEWNFEOUEWNRAUREWNKE OO S WN OO AWNR

Bilimsel
Dogruluk

Kapsamhik

Agiklik Alaka SoruNo  Cevap  Bilimsel Dogruluk
Diizeyi

DU BEWN RO REWNROOREWNRANODRWNROOSWN R

Kapsamhlik  Aqikhk  Alaka Diizeyi

Sekil 13. Puanlama rubrigi
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Tablo 1. Degerlendirme Parametreleri icin 5'li Likert (“)lgegi Puanlama

Rehberi

Puan

5 (Cok Iyi)

4 (Iyi)

3 (Orta)

2 (Zayrf)

1 (Cok Zayif)

Bilimsel Dogruluk

Bilgiler =~ tamamen
dogru, giincel kanita
dayali ve higbir hata

igermiyor.

Bilgiler biiyiik
Olciide dogru ancak
kiigiik, klinik olarak
onemsiz eksiklikler
veya nilans hatalari

icerebilir.

Bilgiler genel olarak

dogru ancak bazi

onemli  eksiklikler
veya giincel
olmayan bilgiler
igeriyor.

Yanitta onemli

bilimsel hatalar veya

yaniltici bilgiler
mevcut.

Yanit, hastanin
sagligi icin
potansiyel risk
olusturabilecek

yanls veya tehlikeli
bilgiler igeriyor.

Kapsamhhk
Konuyla ilgili tim
O6nemli detaylari,

alternatifleri ve hasta
icin  kritik  Dbilgileri

igeriyor.

Konunun ana hatlarim

iyi bir sekilde kapsiyor

ancak bazt  ikincil
detaylar eksik
birakilmis.

Konunun sadece temel
yonlerine  deginilmis,
onemli detaylar veya

alternatifler atlanmis.

Konu ¢ok yiizeysel
islenmis, sorunun temel
bile

bilesenleri tam

olarak karsilanmamis.

Yanit neredeyse hicbir
anlamli bilgi icermiyor,
soruyu cevaplamaktan

¢ok uzak.

Acikhk

Dil son derece sade,
akict  ve hasta
tarafindan kolayca
anlasilabilir.

Karmagik terimler
aciklanmas.

Dil genel olarak
anlasilir ancak bazi
yerlerde hafif tibbi
terminoloji  veya
karmasik ciimleler

mevcut.

Yanitin anlasilmasi
i¢in hastanin ¢aba
gostermesi

gerekiyor, yer yer
kafa karigtirici
ifadeler var.

Dil karmasik,
yogun tibbi jargon

iceriyor ve hasta

igin anlasilmast
giig.

Yanit tamamen
anlamsiz, tutarsiz
veya okunmast

imkansiz bir metin

sunuyor.

Alaka Diizeyi

Yanit tamamen

soruyla ilgili,
pratik, giivenli ve
net bir sekilde
hekime
basvurmay1

Oneriyor.

Yanit soruyla ilgili

ve faydali
tavsiyeler igeriyor,
hekime
yonlendirme
yaplyor.

Yanit soruyla

iligkili ancak genel

ve yiizeysel
kaliyor, eyleme
yonelik tavsiyeler
zayif.

Yanit sorudan
kismen  sapiyor
veya konuyla
dolayl olarak
ilgili. Hekime
yonlendirme
belirsiz.

Yanit soruyla

tamamen alakasiz.
Higbir faydali
veya giivenli

tavsiye icermiyor.
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3.5. Verilerin Istatistiksel Analizi

Degerlendirme siirecinden elde edilen verilerin istatistiksel analizi, IBM SPSS
Statistics for Windows, Versiyon 27.0 (IBM Corp., Armonk, N.Y., USA) programi
kullanilarak gergeklestirilmistir. Istatistiksel anlamlilik smir1 (alfa) p<0.05 olarak kabul

edilmistir.
Analiz siirecinde agagidaki istatistiksel testler ve yontemler uygulanmaistir:

Her bir sohbet robotunun dort ana parametre lizerinden aldigi puanlar icin
tanimlayici istatistikler (ortalama, standart sapma, medyan, minimum ve maksimum
degerler) hesaplanmistir. Bu sayede, her bir modelin genel performansi ve puan dagilimi

hakkinda 6n bilgi edinilmesi amaglanmastir.

Iki bagimsiz degerlendiricinin yaptig1 puanlamalar arasindaki tutarliligi ve uyumu
O0lcmek amaciyla Smif-i¢i Korelasyon Katsayisi (Intraclass Correlation Coefficient -
ICC) hesaplanmistir. ICC analizi i¢in, "iki-yonlii karma etkiler, mutlak uyum, tekil
puanlar" (two-way mixed-effects, absolute agreement, single rater) modeli kullanilmistir.
ICC katsayisinin 0.75'in iizerinde olmasi "iy1", 0.90"n iizerinde olmasi ise "miikemmel"
diizeyde bir giivenilirlige isaret etmektedir. Ayrica, kullanilan dért parametreli (dogruluk,
kapsamlilik, ac¢iklik, alaka diizeyi) degerlendirme Ol¢eginin i¢ tutarliligini, yani
maddelerin birbiriyle ne kadar tutarli bir sekilde ayni yapiyr olgtiigiinii test etmek
icin Cronbach Alfa katsayis1 hesaplanmistir. Katsaymin 0.70'in {izerinde olmasi, 6lgegin

giivenilir kabul edilmesi i¢in yeterli goriilmiistiir.

Alt1 farkli LLM’nin dort ana parametre iizerinden aldiklar1 puan ortalamalari
(medyan degerleri) arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olup olmadigini test
etmek amaciyla, verilerin normal dagilima uymamasi olasilifina karst parametrik
olmayan testlerden Kruskal-Wallis H Testi kullanilmistir. Likert 6l¢egi verileri genellikle
normal dagilim varsayimimi karsilamadigindan, bu testin kullanilmasi uygun

gOriilmiistiir.

Degerlendirme parametreleri arasindaki iligkinin yoniinii ve giiclinli incelemek
amaciyla Pearson Korelasyon Analizi uygulanmistir. Ornegin, bilimsel dogrulugu yiiksek
olan bir yanitin ayn1 zamanda kapsamlilik puaninin da yiiksek olup olmadigini anlamak
icin bu analizden yararlanilmistir. Korelasyon katsayisinin (r) degeri ve anlamlilig (p)

yorumlanarak degiskenler arasindaki dogrusal iliski degerlendirilmistir.
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4. BULGULAR
Bu boliimde, yapay zeka tabanli biiylik dil modellerinin (LLM) protetik dis

hekimligi alanindaki hasta sorularina verdigi yanitlarin degerlendirilmesine yonelik
gerceklestirilen istatistiksel analizlerin ¢iktilar1 sunulmustur. Bulgular, degerlendiricilerin
puanlama uyumu, her bir LLM'nin performans profilleri ve degerlendirme parametreleri
arasindaki korelasyonel iliskiler baglaminda ele alinmistir. Tiim istatistiksel anlamlilik

diizeyleri p<0.05 olarak belirlenmistir.

4.1. Degerlendirici Giivenilirligi Ve Olcek Tutarlih@ina iliskin
Bulgular
Arastirmanin metodolojik saglamligin1 desteklemek amaciyla, iki bagimsiz
protetik dis tedavisi uzmaninin puanlama uyumu ve kullanilan degerlendirme 6l¢eginin

i¢ tutarlilig1 analiz edilmistir. Elde edilen bulgular Tablo 2’de 6zetlenmektedir.

Tablo 2. ICC ve Cronbach o Analizi

Cronbach Interclass Korelasyon Katsayist

o Single Average
ChatGPT4o0 0.659 0.492(p=0.062) 0.659(p=0.062)
Claude3.7 0.777 0.635(p=0.018%*) 0.777(p=0.018%*)
Yapay Copilot 0.520 0.351(p=0.145) 0.520(p=0.145)
Zeka DeepSeekV2 0.886 0.795(p=0.002%*) 0.886(p=0.002%*)
Gemini 2.0 0.938 0.882(p<0.001%) 0.938(p<0.001%)
Grok 3 0.727 0.571(p=0.033%*) 0.727(p=0.033%*)
Toplam 0.709 0.550(p<0.001%*) 0.709(p<0.001%*)

Genel I¢ Tutarhlik: Calismanin biitiiniinde (tim LLM'ler ve sorular genelinde)
uygulanan dort parametreli Likert Olceginin i¢ tutarliligi, Cronbach Alfa katsayisi
0.709 olarak saptanmistir. Bu deger, 6l¢egin akademik c¢aligmalarda "olduke¢a giivenilir"
kabul edilen esik degerini (a > 0.70) karsiladigin1 ve parametrelerin, yanit kalitesini

6lgmede tutarh bir yap1 sergiledigini gdstermektedir.
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LLM Bazinda I¢ Tutarhlik: LLM’ler bazinda incelendiginde, Gemini 2.0
(0=0.938) ve DeepSeek-V2 (0=0.886)i¢cin 0Ol¢ek i¢ tutarliligi "yiiksek derecede
giivenilir" olarak belirlenmistir. Claude 3.7 (0=0.777) ve Grok-3 (0=0.727) modelleri
icin ise "oldukca giivenilir" bir i¢ tutarlilik gézlenmistir. ChatGPT4.0 (0=0.659) modeli
"olduk¢a giivenilir" esigine yakin bulunurken, Copilot (0=0.520) modelindeki i¢

tutarlilik "diisiik derecede giivenilir" diizeyde kalmistur.

Degerlendiriciler Arast Uyum (ICC):iki bagmsiz degerlendiricinin
puanlamalar1 arasindaki uyumu gosteren Sinif-i¢i Korelasyon Katsayis1 (ICC) degeri, tiim
veriler birlestirildiginde (Average Measure) 0.709 (p<0.001) olarak kaydedilmistir. Bu
sonug, protetik dis hekimligi uzmanlar1 arasindaki puanlama tutarliliginin istatistiksel

olarak anlamli ve "iyi" diizeyde oldugunu ortaya koymustur.

LLM Bazinda ICC:LLM'er o6zelinde, Gemini 2.0 (ICC=0.938,
p<0.001) ve DeepSeek-V2 (ICC=0.886, p=0.002) modelleri i¢in degerlendiriciler arasi
uyum "miikemmel" diizeyde ve istatistiksel olarak yiiksek derecede anlaml
bulunmustur. Claude 3.7 (ICC=0.777, p=0.018) ve Grok-3 (ICC=0.727,
p=0.033) modellerinde ise uyum "iy1" diizeyde ve anlamlidir. Buna karsin, ChatGPT4o0
(ICC=0.659, p=0.062) ve Copilot (ICC=0.520, p=0.145) modellerinin yanitlarina
yonelik puanlamalarda degerlendiriciler arasinda istatistiksel olarak anlamli bir uyum

saptanamamuistir (p>0.05).

4.2. Yapay Zeka Modellerinin Performans Profilleri
Alt1 farkli biiyiik dil modelinin protetik dis hekimligi sorularina verdikleri
yanitlarin, bilimsel dogruluk, kapsamlilik, ac¢iklik ve alaka diizeyi parametreleri
tizerinden elde edilen ortalama puanlari ve standart sapmalar1 Tablo 3’de sunulmustur. Bu
bulgular, Kruskal-Wallis H Testi ile yapilan gruplar arasi karsilastirmali analizlerle

desteklenmistir.

Genel Performans (Toplam Skor): LLM'lerin genel performanslart (Toplam
Skor) incelendiginde, Claude 3.7 (3.79 £+ 0.74) en yiiksek ortalama skoru elde etmistir.
Bunu sirasiyla Gemini 2.0 (3.75 £+ 0.58) ve Grok-3 (3.70 + 0.54) takip etmektedir. En
diisiik genel performans ortalamasi ise Copilot (3.29 + 0.53) modeline aittir. Kruskal-
Wallis H Testi sonucuna gore, LLM'lerin toplam skor ortalamalar1 arasinda istatistiksel

olarak anlamli bir farklilik bulunmamistir (p=0.300).
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Tablo 3. Kruskal Wallis Varyans Analizi

Bilimsel Kapsam Agikhk Alaka Toplam
ChatGPT4.0 3.60+.66 3.40+.70 3.25+.79 3.35+.75 3.40+.64
Claude3.7 4.00+.71 3.45+.76 3.85+.82 3.85+.88 3.79+.74
CoPilot 3.45+.69 2.95+.55¢ 3.20+.54 3.55+60 3.29+.53
Yapay Zeka

DeepSeck 3.95+.69 3.70+.48 3.50+.41 3.55+.64 3.68+.46
Gemini2.0 3.90+.57 3.90+.66¢ 3.50+.58 3.70+.67 3.75+.58
Grok3 4.05+.50 3.80+.75 3.50+.62 3.45+.69 3.70+.54

p 0.320 0.036* 0.184 0.608 0.300

Parametre Bazinda Performans:

Bilimsel Dogruluk: En yiiksek ortalama puan Grok-3 (4.05 £ 0.50) tarafindan
elde edilirken, en diisiik ortalama Copilot (3.45 + 0.69) modelinde gozlenmistir. Bu
parametrede LLM'ler arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmamistir

(p=0.320).

Kapsamhlik: Bu parametrede LLM'ler arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
farklilik oldugu belirlenmistir (p=0.036). Gemini 2.0 (3.90 £+ 0.66) en yliksek ortalama
kapsamlilik puanina sahipken, Copilot (2.95 + 0.55) en diisiik puan1 almistir. Post-hoc
analizler (Bonferroni Diizeltmeli Mann-Whitney U Testi) ile farkliligin hangi gruplar

arasinda oldugu tespit edilmistir.

Ac¢iklik: En yiiksek ortalama puan Claude 3.7 (3.85 £ 0.82) tarafindan elde
edilirken, en diisiik ortalama Copilot (3.20 £ 0.54) modeline aittir. LLM'ler arasinda bu

parametrede istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamistir (p=0.184).

Alaka Diizeyi: Claude3.7 (3.85 £ 0.88) en yiiksek ortalama puani alirken, en
diisiik ortalama Grok3 (3.45 + 0.69) modelinde gézlenmistir. Bu parametrede de LLM'ler

arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik saptanmamuistir (p=0.608).

4.3. Degerlendirme Parametreleri Arasindaki Korelasyonel iliskiler
Protetik dis hekimligi uzmanlari tarafindan yapilan degerlendirmelerin Bilimsel
Dogruluk, Kapsamlilik, A¢iklik ve Alaka Diizeyi parametreleri arasindaki korelasyonel

iliskiler, Pearson Korelasyon ve Spearman Rho katsayilari ile Tablo 4’de sunulmustur.



Tablo 4. Pearson Korelasyon ve Spearman Rho katsayilari analizi

Pearson Sperman Rho
ChatGPT40 0.505(p=0.137) 0.319(p=0.370)
Claude 3.7 0.668(p=0.035%) 0.782(p=0.008%*)
Yapay Copilot 0.448(p=0.194) 0.394(p=0.260)
Zeka DeepSeek 0.849(p=0.002%*) 0.814(p=0.004%*)
Gemini 2.0 0.883(p<0.001%) 0.901(p<0.001%)
Grok-3 0.591(p=0.072) 0.495(p=0.146)
Toplam 0.560(p<0.001%) 0.534(p<0.001%)
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Genel Korelasyon (Tiim LLM'ler): Tiim LLM'lerin yanitlar1 bir biitiin olarak
degerlendirildiginde, degerlendirme parametreleri arasinda pozitif yonli, istatistiksel
olarak anlamli ve orta diizeyde bir korelasyon oldugu tespit edilmistir (Pearson r=0.560,

p<0.001; Spearman Rho=0.534, p<0.001).
LLM Bazinda Korelasyonel iliskiler:

Yiiksek Korelasyon: Gemini 2.0 (Pearson r=0.883, p<0.001; Spearman
Rho=0.901, p<0.001) ve DeepSeek (Pearson r=0.849, p=0.002; Spearman Rho=0.814,
p=0.004) modellerinde, degerlendirme parametreleri arasinda istatistiksel olarak anlamli

ve "yiiksek diizeyde" giiclii pozitif korelasyonlar gdzlenmistir.

Orta Diizey Korelasyon: Claude3.7 modelinde de degerlendirme parametreleri
arasinda istatistiksel olarak anlamli ve pozitif bir korelasyon bulunmaktadir (Pearson
=0.668, p=0.035; Spearman Rho=0.782, p=0.008). Bu, "yiiksek diizeyde" korelasyon

siifina daha yakin bir "orta diizey" iliskiyi gostermektedir.

Anlamsiz Korelasyon: ChatGPT40 (p=0.137), CoPilot (p=0.194) ve Grok3
(p=0.072) modelleri i¢in degerlendirme parametreleri arasinda istatistiksel olarak anlaml

bir korelasyon saptanmamastir.
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5.TARTISMA

Yapay zeka teknolojilerinin saglik hizmetleri alaninda hizla yayginlagmasi, dis
hekimligi pratiginde de kokli degisimlere yol agmaktadir (Schwendicke ve ark., 2021).
Biiyiik dil modelleri (Large Language Models - LLM) temelli chatbotlar, hasta egitimi,
klinik karar destek sistemleri ve saglik bilgisi erisiminde giderek daha fazla
kullanilmaktadir (Thirunavukarasu ve ark., 2023). Protetik dis hekimligi, karmasik tedavi
planlamasi, multidisipliner yaklasim gerektiren klinik durumlar ve hasta beklentilerinin
yiiksek oldugu bir uzmanlik alani olarak, bu teknolojik dontisiimden 6nemli dlgiide
etkilenmektedir (Eggmann ve ark., 2023). Hastalarin tedavi 6ncesi ve sonrasinda bilgi
arayislariin biiylik bir kismi artik internete, 6zellikle de yapay zeka destekli platformlara
yonelmektedir (Kuehn, 2013). Yapay zekanin dis hekimligindeki uygulamalari, tanisal
goriintiileme, tedavi planlamasi, hasta iletisimi ve egitim gibi genis bir yelpazede ele
alinmakta olup (Khanagar ve ark., 2021), 6zellikle hasta bilgilendirme ve egitim alaninda
LLM'lerin roli kritik 6nem tagimaktadir. Bu baglamda, LLM'lerin sagladig1 bilgilerin
dogrulugu, kapsamlilig1 ve gilivenilirligi, sadece bireysel hasta saglig1 agisindan degil,
meslek etigi ve akademik sorumluluk perspektifinden de kritik dnem tasimaktadir.
Mevcut literatiirde, genel tibbi bilgi saglama konusunda yapay zeka modellerinin
performansini inceleyen c¢aligmalar bulunmakla birlikte (Kung ve ark., 2023; Sarraju ve
ark., 2023), protetik dis hekimligi gibi spesifik klinik alanlarda bu modellerin etkinligini
sistematik olarak degerlendiren arastirmalar olduk¢a sinirlidir. Bu calismanin temel
motivasyonu, bu bilgi boslugunu doldurmak ve klinisyenlere ve akademisyenlere LLM
tabanli chatbotlarin protetik dis tedavisi bilgi saglama kapasitesi hakkinda kanita dayali

bir perspektif sunmaktir.

Bu aragtirmada, giincel ve yaygin kullanima sahip alt1 farkli biiyiik dil modeli
(ChatGPT-40, Claude 3.7 Sonnet, Microsoft Copilot, DeepSeek-V2, Gemini 2.0 ve Grok-
3) secilmistir. Bu secim, kasitli ve ¢ok boyutlu kriterlere dayanmaktadir. Ilk olarak,
modellerin 2025 yili itibariyle aktif kullannmda olan ve teknolojik olarak giincel
versiyonlar1 olmasina dikkat edilmistir. Generatif yapay zeka alani hizla gelismekte ve
yeni versiyonlar daha giiclii parametrelerle kisa araliklarla piyasaya siiriilmektedir (Zhao
ve ark., 2023). Ikinci olarak, farkli kuruluslar (OpenAl, Anthropic, Microsoft, DeepSeek
Al, Google, xAl) tarafindan gelistirilen bu modellerin, farkli egitim veri setleri, mimariler

ve optimizasyon stratejileri kullanmasi, karsilagtirmali analiz i¢in metodolojik zenginlik
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saglamaktadir (Denecke ve ark., 2024). Ugiincii olarak, secilen platformlarin tiimii
kamuya agik ve iicretsiz veya sinirh {icretsiz erisim imkani sunmakta olup, bu durum
arastirmanin  dis gecerligini ve gercek diinya kosullarindaki uygulanabilirligini
giiclendirmektedir. Materyal ve yontem tasariminda, tiim modellere "protetik dis tedavisi
uzmant" kimligi atanarak standardizasyon saglanmig, bOylece yanit stillerindeki
degiskenligin minimize edilmesi amaglanmistir. Rol verme (role prompting) stratejisi,
LLM'lerin belirli bir uzmanlik c¢ercevesinde yanit vermesini saglamak i¢in etkili bir
tekniktir (Miao ve ark., 2024). Her sorunun yeni bir oturumda sorulmasi, baglamsal
onyargilarin (contextual bias) eliminasyonunu saglamis ve her yanitin bagimsiz bir veri
noktast olarak degerlendirilmesine imkan vermistir. Degerlendirme siirecinde iki
bagimsiz protetik dis tedavisi uzmanindan (bir Profesér Doktor ve bir Doktor Ogretim
Uyesi) yardim alinarak, degerlendirici giivenilirligi ve puanlama objektifligi
giiclendirilmistir. Cift-kor tasarim, yanitin hangi modele ait oldugu bilgisinin
degerlendiricilere verilmemesi yoluyla sistematik yanlilig1 nlemeyi hedeflemistir (Lv ve
ark., 2024). Bu metodolojik yaklagim, YZ arastirmalarinda seffaflik ve tekrarlanabilirlik

i¢in Onerilen standartlara uyum saglamaktadir (Schwendicke ve ark., 2021).

Calismamizin temel hipotezi, " Protetik dis tedavisi alanindaki hasta sorularinin
verdigi yanitlarin bilimsel dogruluk, kapsamlilik, aciklik ve alaka diizeyi acisindan
degerlendirilmesinde chatbotlar arasinda anlamli bir fark yoktur." seklinde sifir hipotez
(Ho) olarak formiile edilmistir. Bu hipotez, farkli mimarilere ve egitim siire¢lerine sahip
LLM'lerin, spesifik bir klinik alanda (protetik dis hekimligi) benzer performans
sergileyecegi varsayimina dayanmaktadir. Elde edilen bulgular, bu hipotezin kismen
desteklendigini, kismen ise reddedildigini gostermektedir. Kruskal-Wallis H testi
sonuglarma gore, LLM'lerin bilimsel dogruluk (p=0.320), agiklik (p=0.184), alaka diizeyi
(p=0.608) ve toplam skor (p=0.300) parametrelerinde istatistiksel olarak anlamli bir fark
bulunmamaistir. Bu bulgu, sifir hipotezin bu {i¢ parametre i¢in kabul edildigine isaret
etmektedir. Diger bir deyisle, test edilen alt1 LLM, protetik dis hekimligi sorularina
bilimsel dogruluk, anlasilirlik ve soruyla iligkilendirme agisindan genel olarak homojen
bir performans gdstermistir. Bu sonug¢, LLM teknolojisinin belirli bir olgunluk seviyesine
ulagtigin1 ve temel klinik bilgiyi tutarli bir sekilde saglayabildigini gostermektedir.
Ancak, kapsamlilik parametresinde istatistiksel olarak anlamli bir farklilik tespit

edilmistir (p=0.036). Bu sonug, sifir hipotezin kapsamlilik boyutunda reddedildigini
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gostermektedir. Post-hoc analizler, bu farkliligin 6zellikle Gemini 2.0 (3.90 £ 0.66) ile
Copilot (2.95 £ 0.55) arasinda belirgin oldugunu ortaya koymustur. Gemini 2.0'in
kapsamlilik agisindan diger modellerden istatistiksel olarak anlamli diizeyde daha yiiksek
puan almasi, Google'm web tabanli bilgi entegrasyonu ve ¢ok kaynakli veri isleme
kapasitesinin bir yansimasi olarak yorumlanabilir (Rahsepar ve ark., 2023). Copilot
modelinin ise Microsoft Bing arama motoru entegrasyonuna ragmen daha disiik
kapsamlilik puani1 almasi, modelin yanit iiretim algoritmasinda bilgi secicilik ve sentez
stratejilerinin farkliligina isaret etmektedir. Bu bulgu, LLM'lerin klinik bilgi saglama
kapasitesinin sadece model mimarisine degil, ayn1 zamanda bilgi kaynak yonetimi ve

icerik sentez stratejilerine de bagli oldugunu gostermektedir (Omiye ve ark., 2024).

Degerlendirici gilivenilirligi ve 6lgek tutarlili§i acisindan elde edilen bulgular,
arastirmanin metodolojik saglamligin1 desteklemektedir. Sinif-i¢i korelasyon katsayisi
(ICC), iki bagimsiz degerlendiricinin puanlamalar1 arasindaki uyumu 6lgmekte olup, tiim
veriler birlestirildiginde ICC=0.709 (p<0.001) olarak bulunmustur. Bu deger, klinik
arastirmalarda "iy1" diizeyde giivenilirlik olarak kabul edilmektedir (Koo & Li, 2016) ve
degerlendiricilerin protetik dis hekimligi bilgisini tutarlhi bir sekilde uyguladiklarini
gostermektedir. Model bazinda incelendiginde, Gemini 2.0 (ICC=0.938, p<0.001) ve
DeepSeek (ICC=0.886, p=0.002) icin miikemmel diizeyde degerlendirici uyumu
saptanmistir. Bu modellerin yanitlarinin, uzmanlar tarafindan daha objektif ve tutarli bir
sekilde degerlendirilebilir olmasi, bu modellerin bilgi sunumunda daha standart ve
yapisal bir yaklagim benimsedigine isaret edebilir. Buna karsin, ChatGPT-40 (ICC=0.659,
p=0.062) ve Copilot (ICC=0.520, p=0.145) modellerinde degerlendirici uyumu
istatistiksel anlamlilik esiginin altinda kalmistir. Bu durum, s6z konusu modellerin
yanitlarinda daha fazla tslup varyasyonu, icerik heterojenligi veya belirsizlik
icerebilecegini diisiindiirmektedir (Lv ve ark., 2024). Cronbach alfa katsayisi, kullanilan
dort parametreli (bilimsel dogruluk, kapsamlilik, ac¢iklik, alaka diizeyi) Likert 6l¢eginin
i¢ tutarhiligini degerlendirmektedir. Genel i¢ tutarlilik a=0.709 olarak bulunmus olup, bu
deger akademik arastirmalarda "oldukg¢a gilivenilir" kabul edilen 0>0.70 esigini
karsilamaktadir (Tavakol & Dennick, 2011). Bu sonug, dort parametrenin yanit kalitesini
6lgmede tutarl bir yapi sergiledigini ve 6l¢egin gecerli bir degerlendirme araci oldugunu
gostermektedir. Model bazinda i¢ tutarlilik incelendiginde, Gemini 2.0 (0=0.938) ve
DeepSeek (0=0.886) icin yiiksek derecede giivenilir degerler elde edilirken, Copilot
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(0=0.520) i¢in diisiik derecede giivenilir bir deger saptanmisti. Bu farklilik, bazi
modellerin yanitlarinda dort parametrenin daha uyumlu bir sekilde bir arada
bulundugunu, bazi modellerde ise parametreler arasi tutarsizliklarin olabilecegini

distindiirmektedir.

Genel performans degerlendirmesinde, Claude 3.7 (3.79 + 0.74) en yiiksek toplam
skoru elde etmistir. Anthropic tarafindan gelistirilen bu modelin, Constitutional Al
yaklasimi ve giivenlik odakli egitim stratejisi, klinik bilgi saglama konusunda daha
dengeli ve giivenilir yanitlar tiretmesine katki saglamig olabilir. Claude 3.7'yi takip eden
Gemini 2.0 (3.75 £ 0.58) ve Grok-3 (3.70 + 0.54) modelleri de yiiksek performans
gostermistir. En diisiik genel performans ortalamasi Copilot (3.29 £ 0.53) modeline ait
olup, bu durum Microsoft'un sohbet asistani olarak konumlandirdigi bu platformun, daha
genel amagh bir kullanim senaryosuna optimize edilmis olmasiyla agiklanabilir (Moradi
Dakhel ve ark., 2023). ilging bir sekilde, toplam skor ortalamalar1 arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir farklilik bulunmamasi (p=0.300), LLM'lerin protetik dis hekimligi
bilgisi saglama konusunda genel bir yetkinlik esigine ulastigini ve aralarindaki farklarin

klinik olarak 6nemli olmayabilecegini diisiindiirmektedir.

Parametre bazinda performans incelendiginde, bilimsel dogruluk agisindan en
yiiksek ortalama puani Grok-3 (4.05 + 0.50) almistir. XAl tarafindan gelistirilen bu
modelin, giincel bilimsel literatiire erisim kapasitesi ve gercek zamanli bilgi entegrasyonu
stratejisi, yiiksek dogruluk puanina katki saglamis olabilir. Bununla birlikte, modeller
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamasi (p=0.320), tiim degerlendirilen
LLM'lerin protetik dis hekimligi temel bilgisini tutarli bir sekilde saglayabildigini
gostermektedir. Kapsamlilik parametresinde, daha once belirtildigi iizere, Gemini 2.0
(3.90 £ 0.66) en yiiksek puani alirken, modeller arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
farklilik tespit edilmistir (p=0.036). Bu bulgu, bazi LLM'lerin karmasik protetik tedavi
sorularin1 daha ¢ok yonlii ele aldigini ve alternatif yaklasimlari, potansiyel riskleri ve
hasta i¢in kritik bilgileri daha kapsamli bir sekilde sundugunu gostermektedir. Agiklik ve
anlagilabilirlik parametresinde en yiiksek ortalama puani Claude 3.7 (3.85 = 0.82)
almistir. Bu sonug, Anthropic'in model egitiminde insan geri bildirimi ve glivenlik odakli
yaklasiminin, daha anlagilir ve hasta dostu bir dil kullanimma yol actigini
diisiindiirmektedir. Ancak, bu parametrede de modeller arasi istatistiksel anlamli fark

bulunmamast (p=0.184), tiim LLM'lerin temel bilgiyi anlasilir bir sekilde iletme
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konusunda yeterli oldugunu gostermektedir. Alaka diizeyi parametresinde Claude 3.7
(3.85 £ 0.88) yine en yiiksek puani alirken, modeller aras1 fark istatistiksel olarak anlaml
bulunmamistir (p=0.608). Bu sonug, tim LLM'lerin sorulan soruyla iliskili yanitlar
liretme ve hastalar1 uygun klinik eyleme yonlendirme konusunda benzer yetkinlikte

oldugunu gostermektedir.

Degerlendirme parametreleri arasindaki korelasyonel iligkiler, LLM'lerin yanit
kalitesi yapisini1 anlama agisindan énemli i¢gdriiler sunmaktadir. Tiim modeller birlikte
degerlendirildiginde, parametreler arasinda pozitif yonlii, istatistiksel olarak anlamli ve
orta diizeyde bir korelasyon tespit edilmistir (Pearson r=0.560, p<0.001; Spearman
Rho=0.534, p<0.001). Bu bulgu, bilimsel olarak dogru yanitlarin ayn1 zamanda daha
kapsamli, agik ve ilgili olma egiliminde oldugunu gostermektedir. Model bazinda
incelendiginde, Gemini 2.0 (Pearson r=0.883, p<0.001; Spearman Rho=0.901, p<0.001)
ve DeepSeek (Pearson r=0.849, p=0.002; Spearman Rho=0.814, p=0.004) modellerinde
parametreler arasi yiiksek diizeyde giiclii pozitif korelasyonlar gozlenmistir. Bu durum,
s0z konusu modellerin yanit kalitesi boyutlarinda daha tutarli ve dengeli bir performans
sergiledigini gostermektedir. Claude 3.7 modelinde de istatistiksel olarak anlamli ve
pozitif bir korelasyon bulunmaktadir (Pearson r=0.668, p=0.035; Spearman Rho=0.782,
p=0.008). Buna karsin, ChatGPT-40 (p=0.137), Copilot (p=0.194) ve Grok-3 (p=0.072)
modellerinde parametreler arasi korelasyon istatistiksel olarak anlamli bulunmamaistir. Bu
sonug, bu modellerin bazi1 sorularda bilimsel dogruluk agisindan yiiksek puan alirken
kapsamlilik veya agiklik acisindan diisiik puan alabilecegini veya tam tersinin
gerceklesebilecegini gostermektedir. Bu durum, yanit kalitesinde boyutlar arasi denge

eksikligine isaret etmektedir ve klinik kullanimda dikkatli yorumlanmalidir.

Mevcut literatirde, LLM'lerin dis hekimligi alanindaki performansini
degerlendiren caligmalarin sayist hizla artmakla birlikte, bu calismalarin metodolojik
yaklasimlari, degerlendirme araglari ve odak noktalar1 agisindan 6nemli heterojenlik
gostermektedir. Umer ve arkadaslar1 (2024) tarafindan yiiriitiilen kapsamli bir derleme,
4079 kayit arasindan 17 galigmay1 analiz etmis ve dis hekimliginde LLM kullaniminin
mevcut durumunu sistematik olarak degerlendirmistir. Bu ¢alisma, ChatGPT'nin 15
caligmada baskin model olarak kullanildigini ve degerlendirme metriklerinin ¢cogunlukla
Likert 6lcekleri (9 calisma) ile yapildigini bildirmistir. Bizim ¢alismamiz, bu literatiir

bosluguna Onemli bir katki sunmakta ve metodolojik olarak birka¢ acidan
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farklilagmaktadir. {lk olarak, Umer ve arkadaslarinin (2024) gdzlemledigi ChatGPT'ye
asir1 bagimlilik problemini ele alarak, alt1 farkli giincel LLM'i (ChatGPT-40, Claude 3.7
Sonnet, Microsoft Copilot, DeepSeek-V2, Gemini 2.0, Grok-3) karsilastirmali olarak
degerlendirdik. Ikinci olarak, standartlastirilmis bir 5'li Likert dlgegi ve detayli puanlama
rubrigi kullanarak, degerlendirme kriterlerini bilimsel dogruluk, kapsamlilik, agiklik ve
alaka diizeyi olmak {izere dort temel parametreye sistematize ettik. Bu yaklasim, Umer
ve arkadaglarmin (2024) elestirdigi "standart degerlendirme araci eksikligi" sorununa
yanit vermekte ve sonuglarm karsilastirilabilirligini artirmaktadir. Ugiincii olarak,
calismamiz Ozellikle protetik dis hekimligi alanina odaklanarak, bu spesifik klinik

alandaki hasta bilgi ihtiyacini sistematik olarak ele alan ilk ¢aligmalardan biridir.

Nguyen ve arkadaslarinin (2025) yakin zamanda yayimlanan calismasi, 1490
coktan se¢meli soru kullanarak alti LLM'in (ChatGPT 40, Gemini Advanced 1.5 Pro,
Copilot Pro, Claude 3.5 Sonnet, Mistral Large 2, Llama 3.1 405b) performansini
degerlendirmistir. Bu ¢alisma, metin tabanli sorularda Copilot'un %86.2, goriintii tabanl
sorularda ise %63.8 dogruluk oraniyla en yiiksek performansi gosterdigini bildirmistir.
Bizim calismamizla karsilastirildiginda, Nguyen ve arkadaglarinin (2025) metodolojisi
objektif yanit dogruluguna odaklanirken, bizim yaklasimimiz ¢ok boyutlu subjektif
degerlendirme (bilimsel dogruluk, kapsamlilik, agiklik, alaka diizeyi) kullanmaktadir. Bu
metodolojik farklilik, her iki yaklagimin tamamlayici nitelikte oldugunu gostermektedir:
Nguyen ve arkadaglarinin (2025) calismasi LLM'lerin "ne kadar dogru" bildigini
Olcerken, bizim ¢alismamiz "ne kadar iyi agikladigini" ve "hasta i¢in ne kadar yararl
oldugunu" degerlendirmektedir. ilging bir sekilde, Nguyen ve arkadaslarinin (2025)
caligmasinda Copilot'un en yiiksek performansi gostermesine karsin, bizim ¢caligsmamizda
Copilot (3.29 + 0.53) en diisiik genel skoru almistir. Bu ¢eliski, coktan segmeli sorularda
yiiksek dogruluk ile agik uglu, aciklayict sorularda kapsamli ve anlasilir yanit verme
yetkinliginin farkli beceriler gerektirdigini diisiindiirmektedir. Nguyen ve arkadaslarinin
(2025) bulgusu, Copilot'un GPT-4 Turbo mimarisinin teknik bilgiyi dogru bir sekilde
tanima konusunda etkili oldugunu, ancak bizim bulgularimiz bu bilgiyi hasta merkezli,
kapsamli ve eyleme yonelik bir sekilde iletme konusunda daha zayif oldugunu

gostermektedir.

Lv ve arkadaslarmin (2024) oral saglik alaninda yaptiklart kapsamli ¢alisma,

Google Bard, ChatGPT-3.5 ve ChatGPT-4'lin hasta bilgilendirme kapasitesini 40 soru
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tizerinden degerlendirmistir. Bu ¢alismada, ChatGPT-4'lin uygunluk (appropriateness)
acisindan insan uzmanlarla karsilastirilabilir performans gosterdigi (ortalama 9.34/10),
Google Bard'in ise daha diisiik uygunluk puami aldigi (ortalama 8.51/10, p=0.03)
bildirilmistir. Stabilite degerlendirmesinde, ChatGPT-4"lin %85 dogru yanit oraniyla en
istikrarli model oldugu tespit edilmistir. Her iki ¢aligma da, farkli LLM'lerin performans
varyasyonunu gostermekte ve hasta bilgilendirmede model se¢iminin 6nemine vurgu
yapmaktadir. Ancak, Lv ve arkadaslarinin (2024) c¢alismasi Claude modellerini
degerlendirmemis olup, bizim ¢alismamiz bu boslugu doldurarak Claude 3.7'nin {istiin

performansini ortaya koymustur.

Batool ve arkadaslariin (2024) calismasi, postoperatif dis bakimi sorularinda
gomiilii GPT modeli ile ChatGPT'yi karsilastirmis ve ChatGPT'nin genel bilgi saglama
konusunda iistiin oldugunu bildirmistir. Bu ¢alisma, LLM'lerin klinik bilgi kaynag1 olarak
kullanilabilirligini gostermekle birlikte, sadece tek bir model ailesini (GPT)
degerlendirmis ve farkli mimarilere sahip modellerin karsilastirmali analizini
sunmamistir. Bizim ¢alismamiz, alt1 farkli gelistirici kurulusun modellerini kapsayarak
bu smirlilig1 agsmaktadir. Suarez ve arkadaslarinin (2024) oral cerrahi alaninda yaptiklari
calisma, ChatGPT'nin yanitlarinin %52.5-%71.7 arasinda dogru oldugunu bildirmis ve
bazi1 yanitlarin genel oldugunu, giincel olmadigini veya kanita dayali destek icermedigini
vurgulamistir. Bu bulgu, bizim c¢alismamizda ChatGPT-40'nun ortalama 3.60 + 0.66
bilimsel dogruluk puani almasi ile tutarhidir ve LLM'lerin bilimsel dogruluk agisindan

hala iyilestirilmesi gereken yonlerinin oldugunu gostermektedir.

Freire ve arkadaslarinin (2024) protetik dis tedavisi alaninda yaptiklari ¢aligma,
ChatGPT'nin yanitlarinin dogrulugunu ve tekrarlanabilirligini degerlendirmis olup, bizim
caligmamizla dogrudan karsilastirilabilir niteliktedir. Bu ¢alismada, ChatGPT'nin
hareketli parsiyel protezler (RPD) ve dis destekli sabit protezler (FDP) ile ilgili sorulara
yanit verme konusunda siirli yetenege sahip oldugu ve profesyonel bir dis hekiminin
yerini alamayacag bildirilmistir. Ancak bu calisma, sadece ChatGPT'ye odaklanmis ve
diger LLM'leri degerlendirmemistir. Bizim ¢aligmamizin karsilastirmali tasarimi, protetik
dis hekimliginde hangi LLM'in daha iistiin performans gosterdigini belirleme imkan
sunmaktadir. Bulgularimiz, istatistiksel olarak anlamli olmasa da Claude 3.7'min toplam
skorda (3.79 £ 0.74) en yiiksek performansi gostermesinin, Anthropic'in Constitutional

Al yaklagiminin klinik bilgi saglama konusunda avantaj sagladigini diisiindiirmektedir.
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Bu bulgu, literatiirde ChatGPT'nin baskinligina karsin, alternatif modellerin de esit veya

istiin performans gosterebilecegini ortaya koymaktadir.

Rokhshad ve arkadaglarinin (2024) c¢ocuk dis hekimligi alaninda yaptiklari
calisma, chatbot'larin klinisyenlerle karsilastirmali dogrulugunu degerlendirmis ve
chatbot'larin  %57.3-%78.0 arasinda dogruluk gosterdigini bildirmistir. Bu sonug,
LLM'lerin klinik karar verme siireclerinde yardimci arag olarak kullanilabilecegini ancak
klinisyen yargisinin yerini alamayacagini gostermektedir. Bizim c¢alismamizda, tiim
degerlendirilen LLM'lerin ortalama 3.40 ile 3.79 arasinda (5 iizerinden) puan almasi,
modellerin genel olarak "orta-iyi" diizeyde performans gosterdigini ancak "¢ok iyi"
kategorisine ulagmadigin1 gdstermektedir. Bu bulgu, LLM'lerin hasta egitimi ve
bilgilendirme amagh kullanilabilecegini ancak klinik karar verme siireglerinde

profesyonel danigmanligin yerini alamayacagini desteklemektedir.

Endodonti alaninda Mohammad-Rahimi ve arkadaslarinin (2024) yaptiklari
calisma da, YZ sohbet robotlarinin yanitlarinin giivenilirlik agisindan sinirliliklar
icerdigini  bildirmisti. Bu bulgu, bizim c¢alismamizdaki sonuglarla paralellik
gostermektedir. Nitekim, ¢alismamizda hi¢gbir modelin "cok iyi" kategoriye ulasamamasi
ve Ozellikle ChatGPT-40, Copilot ve Grok-3 gibi modellerin degerlendirme parametreleri
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir korelasyon gostermemesi, bu giivenilirlik

sinirliliklarinin protetik dis hekimligi alani i¢in de gecgerli oldugunu gostermektedir.

Chau ve arkadaglarinin (2024) dis hekimligi lisans smavlarinda LLM
performansin1 degerlendiren ¢alismasi, ChatGPT-4'in %80.7 dogruluk oraniyla dnceki
versiyonlardan iistiin oldugunu gostermistir. Bu bulgu, LLM teknolojisinin hizla
gelistigini ve yeni versiyonlarin sistematik olarak daha iyi performans gosterdigini
dogrulamaktadir (Brown ve ark., 2020). Bizim ¢alismamizin 2025 yilinin en giincel
modellerini kullanmasi, bu hizli teknolojik ilerlemeyi yakalamak ve en son yetenekleri
degerlendirmek agisindan 6nemlidir. Ancak, bu hizli gelisim ayn1 zamanda metodolojik
bir zorluk olusturmaktadir: ¢alisma tamamlandiginda bile daha yeni model versiyonlari
piyasaya siiriilmiis olabilir. Bu durum, LLM degerlendirme caligmalarinin model
versiyonlarini agikca belirtmesinin ve bulgularin spesifik versiyonlarla sinirli oldugunun

vurgulanmasinin 6nemini gostermektedir (Fuchs ve ark., 2023).
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Kiling ve Mansiz (2024) ortodonti alaninda ChatGPT'nin giivenilirligini ve
okunabilirligini degerlendirmis ve giincellenen versiyonlarda yanitlarin gelistigini
bildirmistir. Bu caligma, LLM'lerin siirekli giincellenmesinin performans artisina yol
actigin1 gostermektedir. Hatia ve arkadaglarinin (2024) ortodonti alaninda yaptiklar: ¢ok
merkezli caligma, ChatGPT'min {rettigi bilgilerin dogrulugunu ve eksiksizligini
degerlendirmis ve modelin bazi konularda eksik veya yanlis bilgi saglayabildigini
bildirmistir. Bu bulgular, bizim ¢alismamizda saptanan kapsamlilik farkliliklarini
desteklemekte ve LLM'lerin tiim klinik konularda esit performans goéstermedigini

vurgulamaktadir.

Babayigit ve arkadaglarinin (2023) periodontoloji alaninda yaptiklar1 ¢aligma,
ChatGPT'nin periodontal hastaliklar hakkinda hasta bilgilendirme potansiyelini
degerlendirmis ve yanitlarin genel olarak uygun oldugunu ancak bazi teknik eksikliklerin
bulundugunu bildirmistir. Alan ve Alan (2023) DISCERN kalite analizi kullanarak
periodontal hastalik bilgilerini degerlendirmis ve ChatGPT-4'{n orta-iyi kalitede bilgi
sagladigini tespit etmistir. Bu bulgular, bizim ¢alismamizin sonuglariyla uyumludur ve
farkli dis hekimligi branslarinda LLM'lerin benzer performans profillerine sahip

oldugunu gostermektedir.

Abu Arqub ve arkadaglarmin (2024) ortodontik seffaf plaklar hakkinda YZ
tarafindan tiretilen yanitlarin igerik analizini yaptiklari ¢alisma, ChatGPT'nin genel bilgi
saglama konusunda basarili oldugunu ancak spesifik tedavi protokollerinde sinirliliklar
gosterdigini  bildirmistir. Yurdakurban ve arkadaglarinin (2023) ortognatik cerrahi
alaninda yaptiklar1 karsilagtirmali analiz, ChatGPT-4, OpenEvidence ve Medisearch gibi
farkli YZ chatbot'larinin veri kalitesini degerlendirmis ve aralarinda parametre bazinda
onemli farkliliklar oldugunu tespit etmistir. Bu bulgular, bizim ¢alismamizda saptanan

model performans farkliliklarin1 desteklemektedir.

Literatiirde, degerlendirici giivenilirligi ve Ol¢ek gecerliligi konusunda sinirh
sayida ¢alisma bulunmaktadir. Cogu ¢alisma, uzman degerlendirmelerini kullanmakla
birlikte, degerlendiriciler arast uyumu ve Olgek i¢ tutarlilifini sistematik olarak
raporlamamaktadir. Lv ve arkadaslarinin (2024) c¢alismasi, degerlendiriciler arast uyum
icin ICC degeri bildiren ¢aligmalardan biridir (dis hekimleri i¢in ICC=0.715, normal
kullanicilar i¢in ICC=0.586). Bizim ¢alismamizin ICC (0.709) ve Cronbach alfa (0.709)
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degerleri, metodolojik saglamlig1 desteklemekte ve gelecek calismalar i¢in bir kiyaslama

noktasi olusturmaktadir.

Russe ve arkadaslarinin (2024) dental goriintiileme alaninda GPT-4 tabanh
chatbot'un performansini degerlendirdikleri ¢alisma, modelin Konik Isikli BT kilavuzlar
konusunda giivenilir oneriler sagladigini bildirmistir. Mago ve Sharma (2023) oral ve
maksillofasiyal radyoloji alaninda ChatGPT'nin potansiyel faydasini degerlendirmis ve
radyoloji raporlarinin olusturulmasinda yardimci olabilecegini gostermistir. Hu ve
arkadaslarinin (2024) ¢alismasi, ChatGPT'nin sikayet ve KIBT bulgular1 temelinde tani
olusturma kapasitesini degerlendirmis ve modelin yardimci arag¢ olarak potansiyel
tasidigin1 ancak klinik dogrulama gerektirdigini bildirmistir. Bu ¢aligmalar, LLM'lerin
sadece metin tabanl hasta bilgilendirmede degil, goriintii tabanli klinik uygulamalarda da

potansiyel tasidigini gostermektedir.

Literatiirle karsilastirildiginda, bizim c¢alismamizin birkag Onemli katkist
bulunmaktadir: (1) Protetik dis hekimligi alanina spesifik odaklanma; (2) Alt1 farkl
giincel LLM'in sistematik karsilagtirmasi; (3) Cok boyutlu degerlendirme
parametrelerinin (bilimsel dogruluk, kapsamlilik, aciklik, alaka diizeyi) kullanimi; (4)
Degerlendirici giivenilirligi ve 0Olgek gecerliliginin sistematik raporlanmasi; (5)
Parametreler arasi korelasyonel iliskilerin analizi. Ancak, ¢calismamizin bazi sinirliliklari

da literatiir baglaminda degerlendirilmelidir.

IIk olarak, calismamizda kullanilan 10 sorudan olusan soru seti, Nguyen ve
arkadaslarinin (2025) 1490 sorusu veya Chau ve arkadaslarinin (2024) genis kapsamli
lisans sinavi sorular1 ile karsilastirildiginda nispeten kiigiiktiir. Ancak, bizim
yaklagimimizin derinlemesine, ¢ok boyutlu degerlendirme gerektirmesi, soru sayisinin
sinirli tutulmasin1 metodolojik olarak gerekli kilmistir. Her sorunun iki bagimsiz uzman
tarafindan dort farkli parametre {lizerinden degerlendirilmesi, toplamda 480 bireysel
degerlendirme noktasi (6 LLM x 10 soru x 4 parametre X 2 degerlendirici) olusturmustur.
Bu yogun degerlendirme siireci, coktan se¢meli testlerin objektif puanlamasindan farkl

olarak, onemli 6l¢lide uzman zamani ve ¢aba gerektirmistir.

Ikinci olarak, ¢alismamuz Tiirkge sorular ve Tiirkiye baglaminda hasta endiselerini
kullanmistir. Bu, bulgularimizin dogrudan diger dillerde ve kiiltiirel baglamlarda

uygulanabilirligini smirlayabilir. Literatiirde, LLM'lerin farkli dillerde performansinin
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degiskenlik gosterdigi bildirilmistir (Lim ve ark., 2023). Gelecek ¢alismalar, ¢ok dilli ve

cok kiiltiirlii karsilastirmalar yaparak bu sinirlilig ele alabilir.

Uciincii olarak, ¢alismamiz LLM'lerin statik yanitlarini degerlendirmistir ve
gercek zamanli hasta-chatbot etkilesimlerini simiile etmemistir. Umer ve arkadaslarinin
(2024) belirttigi gibi, cogu calisma LLM'lerin ¢iktilarin1 uzman bilgisiyle karsilagtirmakta
ancak gercek diinya kullanict kabul edilebilirligini ve pratik uygulamay1 yeterince
arastirmamaktadir. Lv ve arkadaslarinin (2024) standart kullanic1 degerlendirmesi i¢eren
calismasi, bu konuda onemli bir adimdir. Gelecek calismalar, hastalarin LLM'lerle
etkilesim deneyimlerini ve bilgi arama davranislari1 degerlendirerek bu boslugu

doldurabilir (Pithpornchaiyakul ve ark., 2022).

Dordiincii olarak, LLM'lerin goriintii isleme kapasitesini degerlendirmedik.
Nguyen ve arkadaslarinin (2025) ¢calismasinda goriildiigii gibi, goriintii tabanli sorularda
LLM'lerin performansi metin tabanli sorulara kiyasla diisiiktiir (%61.7-%63.8). Protetik
dis hekimliginde radyografik degerlendirme, agiz i¢i fotograflar ve protez tasarim
gorsellestirmeleri kritik Gneme sahiptir (Hu ve ark., 2024; Russe ve ark., 2024). Gelecek
caligmalar, ¢cok modlu (multimodal) LLM yeteneklerini protetik tedavi baglaminda

degerlendirmelidir.

Besinci olarak, calismamiz LLM'lerin yanitlarimin giincelliini ve kanita
dayaliligin1 sistematik olarak dogrulamamistirr. Mohammad-Rahimi ve arkadaslarinin
(2024) vurguladigr referans eksikligi problemi, bizim g¢alismamizda da mevcuttur.
LLM'lerin giincel literatiire erisimi ve bilimsel kanit seviyelerini (6rn: randomize
kontrollii ¢aligmalar, meta-analizler) dogru bir sekilde yansitma kapasitesi ayr1 bir

arastirma sorusu olarak ele alinmalidir (Fatani, 2023).

Altinc1 olarak, calismamiz 9-10 Mart 2025 tarihlerinde gergeklestirilmis olup,
LLM'lerin o tarihteki mevcut versiyonlarini yansitmaktadir. Chau ve arkadaslarinin
(2024) ve Nguyen ve arkadaslarmin (2025) gosterdigi gibi, yeni versiyonlar sistematik
olarak daha 1yi performans gostermektedir. Bu nedenle, bulgularimiz ¢alisma tarihindeki
model kapasitelerine spesifiktir ve gelecekteki versiyonlar i¢in genellenemez. Bu hizli
teknolojik evrim, LLM degerlendirme c¢alismalarinin siirekli giincellenmesini

gerektirmektedir (Zhao ve ark., 2023).
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Yedinci olarak, ¢calismamizda ileri diizey komut verme stratejilerini kullanmadik.
Umer ve arkadaslarinin (2024) kapsam incelemesinde, sadece iki ¢alismanin gelismis
komut verme teknikleri kullandig1 bildirilmistir. Miao ve arkadaslar1 (2024) diisiince
zinciri komutunun karmasik medikal sorularda performansi artirabilecegini gostermistir.
Gelecek caligsmalar, farkli komut verme stratejilerinin protetik dis hekimligi sorularinda

etkisini sistematik olarak degerlendirmelidir.

Sekizinci olarak, ¢calismamiz LLM'lerin etik, gizlilik ve veri giivenligi boyutlarini
ele almamistir. Umer ve arkadaslarinin (2024) derlemesinde belirtildigi gibi, LLM'lerin
klinik entegrasyonunda gizlilik, etik veri kullanimi ve pratisyenlerin egitimi kritik
zorluklar olusturmaktadir (Jobin ve ark., 2019; Price & Cohen, 2019). Lv ve
arkadaslarinin (2024) calismasi, standart kullanicilarin YZ ile insan uzman arasindaki
farki ayirt edememe riskini vurgulamistir. Bu durum, hastalarin yanlis bilgiye maruz
kalma veya uygunsuz medikal tavsiyelere uyma riskini artirabilir. Gelecek arastirmalar,
bu boyutlar1 sistematik olarak degerlendirmeli ve klinik uygulama igin etik gerceveler

gelistirmelidir.

Son olarak, ¢alismamiz LLM'lerin okunabilirlik metriklerini (Flesch-Kincaid
Grade Level, Gunning Fog Index, Flesch Reading Ease Score) sistematik olarak
degerlendirmemistir. Lv ve arkadaslarinin (2024) ¢alismasi, Google Bard'in okunabilirlik
acisindan diger modellerden {stiin  oldugunu gostermistir. Bizim "aciklik ve
anlagilabilirlik" parametremiz subjektif uzman degerlendirmesine dayanmakta olup,
objektif okunabilirlik metrikleri ile desteklenmemistir. Gelecek ¢aligmalar, hem subjektif

hem objektif okunabilirlik degerlendirmelerini birlestirmelidir.

Sonug olarak, bu calisma protetik dis hekimligi alaninda LLM'lerin hasta
bilgilendirme kapasitesini sistematik olarak degerlendiren ilk karsilastirmali
calismalardan biridir. Bulgularimiz, mevcut LLM'lerin genel olarak orta-iyi diizeyde
performans gosterdigini, ancak kapsamlilik agisindan modeller arasinda anlamli
farkliliklar oldugunu gostermektedir. Literatiirle karsilastirildiginda, ¢alismamiz c¢ok
boyutlu degerlendirme yaklasimi, model ¢esitliligi ve metodolojik saglamlik agisindan
Oonemli katkilar sunmaktadir. Ancak, smirli soru sayisi, tek dil kullanimi, statik
degerlendirme tasarim ve goriintii isleme kapasitesinin degerlendirilmemesi eksikligi gibi

sinirliliklar, gelecek calismalar i¢in arastirma firsatlar1 olusturmaktadir. Dis hekimligi
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toplulugu, LLM'lerin potansiyel faydalarini optimize ederken, sinirliliklarini ve risklerini
de g6z onilinde bulundurarak dengeli bir yaklasim benimsemelidir. LLM'ler hasta egitimi
ve bilgilendirme i¢in degerli araglar olabilir, ancak profesyonel klinik danigsmanligin

yerini almamali ve her zaman uzman gozetiminde kullanilmalidir (Eggmann ve ark.,

2023; Lee ve ark., 2023).
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6.SONUCLAR

Bu calismanin bulgular1 1s18inda, yapay zeka tabanli biiyiik dil modellerinin

(LLM) protetik dis hekimligi alaninda hasta bilgilendirme kapasitesi iizerine asagidaki

sonuclara varilmistir:

1.

Test edilen alt1 farkli LLM'in (ChatGPT-40, Claude 3.7 Sonnet, Microsoft
Copilot, DeepSeek-V2, Gemini 2.0 ve Grok-3) protetik dis tedavisi
konularinda genel olarak "orta-iyi" diizeyde performans sergiledigi
saptanmigtir. Higbir model, degerlendirme parametrelerinin genelinde
"¢cok 1yi" kategorisine ulasamamuistur.

Modellerin genel performans toplam skorlar1 arasinda istatistiksel olarak
anlaml1 bir fark saptanmamis olsa da, en yiiksek genel skoru Claude 3.7
Sonnet almigtir. Bunu Gemini 2.0 ve Grok-3 takip etmis, en diisiik
performans ise Microsoft Copilot tarafindan gosterilmistir.

LLM'lerin bilimsel dogruluk, agiklik ve alaka diizeyi parametrelerindeki
performanslari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamustir.
"Kapsamlilik" parametresi agisindan modeller arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir farklilik oldugu tespit edilmistir. Kapsamlilik agisindan Gemini
2.0 en yiiksek puan alirken, Microsoft Copilot en diisiik puani almistir.
Calismanin metodolojik saglamligini gosteren degerlendirme 6l¢eginin i¢
tutarliligt  ve degerlendiriciler arast giivenilirlik "iyi" diizeyde
bulunmustur.

Model bazinda degerlendirici uyumu incelendiginde; Gemini 2.0 ve
DeepSeek modellerinin yanitlart "miikemmel" diizeyde uyum gosterirken,
ChatGPT-40 ve Copilot yanitlarinda degerlendiriciler arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir uyum saptanamamustir.

Gemini 2.0 ve DeepSeek modelleri, degerlendirme parametreleri
(dogruluk, kapsamlilik, acgiklik, alaka diizeyi) arasinda yiiksek diizeyde
pozitif bir iligki (denge) gostermistir. Buna karsin, ChatGPT-40, Copilot
ve Grok-3 modellerinde parametreler arasi performansta istatistiksel
olarak anlamli bir denge tespit edilmemistir.

Elde edilen bulgular, LLM'lerin protetik dis hekimliginde hasta

bilgilendirmesi i¢in yardimci araglar olma potansiyeli tasidigini, ancak
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mevcut performans diizeyleriyle profesyonel bir dis hekimi
danismanliginin veya klinik karar verme siire¢lerinde insan uzmanliginin

yerini alamayacagini géstermistir.
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1-PROTEZLERIM AGZIMDA VURUK YAPIYOR. NE YAPMALIYIM?
CEVAP ChatGPT 40)

Protezlerin aganda vuruk yapmasi oldukga yaygn bir sorundur ve genellikle protezin baz bilgelerinin fazla basing
sunlardir:

Protezin| Takmaya Devam Et: Rahatsizlik hissediyor olsan da, dis hekimine gidene kadar protezini takmaya
devam et Bu, vuruk yapan bolgenin daha iyi tespit ediimesini saglar.

~

Tuzlu Su ile Durulama: Agz icindeki tahris olan bslgelere tuzlu su ile gargara yapmak ivilesmeyi hizlandirabil

w

Dis Hekimine Basvur: Protez vuruklar, kigik dizeftmelerle giderilebilic. Hekimin, protezin temas eden
biilgelerini térpiileyerek basinc azaltmas: gerekebilir

I

Protez Yapishncis Kullanma: Eger tam protez kullaniyorsan ve stabil degilse, gegici olarak protez yapistincisi
kullanabilirsin, Ancak bu, protez uyum sorununun kikten gozimii degildir.

@

Yeni Protez Kullananlar igin: Ejger proterin yeniyse, agi dokulannin alismasi igin bir siire gerekebilir. Ancak
sirekli vuruk vapiyorsa, protezin ayarianmas sarttir.

Sorunun devam ederse veya wuruklar yaraya dénisiirse, beklemeden dis hekimine gériinmelisin
CEVAP Claude 3.7 Sonnet)

Protezinizin vruk yapmasi oldukga yaygin bir sorundur ve rahatsizlik verici olabilir. Bu durumda yapmaniz gerekenler:

1. Vakitkaybetmeden dis hekiminize basvurun. Vuruklar afiz dokusunda yaralarave iltihaplanmaya neden olabilir,

2. Hekiminiz gérene kadar protezinizi miimkiin oldugunca az kullanmaya caligin. Kullanmaniz gerekiyorsa, yemek
sonrasi agnnizl yice temizleyin ve yarah blgeyi kontrol edin.

3. Dis hekiminiz protezdeki vuruk yapan bolgeyi tespit edip torpaleyerek sorunu gazecekti Bu genellikle kisa
siiren ve agrisiz bir islemdir.

4. Proteziniz yeniyse, agziniza aligma siirecinde birkag ayarlama seansi gerekebilir. Bu normaldir.

5. Fski bir protezse, agz yapinizdaki degisimler nedeniyle yeniden sekillendirme (relining) veya yeni bir protez
yapimi gerekebilir.

Agn kesici kullanabilirsiniz ancak bu gegici bir géziimer. i iinizle gon

CEVAP Copilot)

Protezlerin agizda vuruk yapmasi, Gzellikle yeni protezlerde sik karsilagilan bir durumdur. Bu genellikle protezin dis
etlerine veya damaga fazla bas kaynaklanir, Iste bu

K igin yapabilecekleriniz:

1. Dis Hekiminize Damisin: llk adim, dis hekiminizden randevu alarak protezinizin ayarlanmasini istemektir,
Protezin belirl bélgelerinde fazla baski yapan kisimiar, dis hekiminiz tarafindan dikkatlice diizeltilir,

2. Protezlerinizi Kendiniz Ayarlamaya Calismaymn: Pratezinizi kendiniz térpiilemek veya deistirmek, daha biiyiik
sorunlara yol agabilir. Bu islemi mutlaka bir uzman yapmahidir.
3. Gegici Rahatlama lin:
o Agrili blgelere sofuk kompres uygulayabilirsiniz.
 Dis hekiminizin nerdigi bir ain kesici veva vara iyilestiricl krem kullanabilirsiniz.
4. Protez Temizligi ve Bakam: Protezlerinizi dizenli olarak temizlemek, bakterilerin birikmesini onler ve agw

sagiginiz korur.

Eger protezleriniz uzun slredir kullaniliyorsa ve son zamanlarda vuruk yapmaya basladiysa, bu durum cene

Bu durumda, in yeniden yapilmasi veya tabaninin yenilenmesi
gerekebilir
CEVAP DeepSeek V2)
| ag dokusunda vuruk (yaral tahris) yaygin bir sorundur ve genellile protezin
asi v nedeniyle ortaya gikar. iste yapmaniz gerekenler:

I Hemen Dis Heki Basvurun:

* Protez vuruklan, protezin - belirli  bir  bdlgesinin  asin  baski  yapnginigosterin.  Hekiminiz
protezinizi "tesviye" ederek [vuran bélgeyi dizelterek) sorunu aminda ¢ézebilir.

+  Kendi kendinize térpii i protezin d

3 Geglci Rahatlatici Gnlemler:

o Tuzlu su gargaras: 1 bardak ilik suya 1 cay kayigituz ekleyip gunde 2-3 kez gargara yapin. Bu, tahris olan bolgeyi
rahatlatir ve enfeksiyonu dnler.

*+  Protezi ikararak Ozellikle geceleri protezi gik izin verin,

«  Yumugak diyet: Sert veya keskin kenarh yiyeceklarden kaginin, tahrisi artirabilir.

[} Protez Yapistirici Kullanimina Dikkat Edi

+ Vuruk, protezin oynakiigs nedeniyle de olusabilir. Gecicl olarak protez yapistirii kullanmak baskiyi azaltabilir,
ancak bu gozim kalies degildir. Asin yapistnc kullanimi, protezin uyumunu bozabil

EJ Az ve Protez Hijyenini Artirm:

Protezinizi her yemekten sonra 8zel protez firgastile temizleyin, Birikmis plaklar, tahrisi siddetlendirebilin

A igindeki vuruk balgesini temiz ve yumugak bir dis firgasiyla hafifce firgalayin,
+ | Bnemli Uyanlar:
Vuruk 1 haftadan

va iltihap belirtil sislik, ates) varsa, acilen hekime gidin.

Kemik cikantilan (6zellikle cene kemiginde) varsa, protez éncesi bu gikintilann cerrahi olarak diizeltilmesi
gerekebili

Proteziniz 5 yildan eskiyse, agiz dekulan degistigi icin yeni i kebili

# Uzun Vadeli Goziim:

Protez vuruklar sik tekrarliyorsa, Implant destekli protezler veya tam seramik kaplamalar gibi daha stabil secenekler
igin hekiminizle goristn. AFz yapiniz zamania d nden, protezlerinizin dizenti olarak kontrol ediimesi sartar.

# Litfen en kisa sirede randevu alin, agny gormezden gelmek daha biiyiik sorunlara yol agabilir!

EK-1

CEVAP Gemini 2.0)

Merhaba, protetik dis tedavisi uzmani olarak bu sorunuza yardime: olabiliim. Protezlerinizin agunizda vuruk yapmast
olduksa yaygn bir durumdur ve genellikie birkag basit ayarlama ile gbzilebilir Ancak, éncelikle bazi snemli noktalara
dikkat cekmek isterim:

1. Protezlerinizi ikarmayin (Mimkiinse): Vuruk yapan bélgeyi tespit etmek ve dogru sekilde miidahale etmek icin
protezlerinizi mimkiin oldugunca takmaya devam etmeniz Gnemlidir. Eger agn gok siddetliyse ve dayamilmaz hale
gelirse, sadece uyurken gikarabilirsiniz.

2. Dis Hekiminize Bagvurun: En kisa siirede protezinizi yapan dis hekiminize basvurmaniz gerekmektedir, Kendisi,
agnnizdaki vuruk balgelerini ve protez iizerindeki baski noktalarini tespit ederek gerekli diizeltmeleri yapacakhr. Kendi
basiniza protezlerinizi lemeye veya ayarlamaya calismayin; bu durum protezlerinize zarar verebilir ve daha bi
sarunlara yol agabilir.

3. Randevunuza Kadar Yapabilecekleri

Tuzlu Su Gargarast: Vuruk olan bblgedeki irritasyonu azaltmak ve iyilesmeyi hizlandirmak igin ik tuzlu su
gargarasi yapabilirsiniz. Bir bardak ik suya yanm gay kasi tuz ekleyerek hazirlayacaginiz bu gargara, giinde
birkag kez tekrarlanabilir.

Yumusak Yiyecekler Tiketin: Sert ve ginemesi zor yiyeceklerden kaginarak vuruk olan bblgeye daha a2 baski
uygulayabilirsiniz.

«  An Kesicl

Agnniz cok siddetlyse, d snerdigi bir agn kesici kullanabilirsiniz.
Neden Vuruk Olur?
Protezlerin vuruk yapmasinin ¢esitl nedenleri olabilir:

s Yeni Protezler: Yeni yapilan protezler il baslarda uyum sorunlan yasatabilir ve vuruklara neden olabilir
Zamanla a@iz dokulariniz proteze alizacak ve bu sorunlar azalacaktir,

«+  Kemik Rezorpsiyonu (Kemik Erimesi): Digler cekildikten sonra cene kem
gelebilir. Bu durum protezin agza tam oturmamasina ve vuruklara yol agabilir

e zamanla erime meydana

o Protez Uyumsuzlugu: Protetlerin yapim asamasinda veya sonrasinda olusan hatalar, protetlerin agiz yapiniza
tam olarak uymamasina neden olabilir.

Yanlis Kullanim: Protezlerin yanls takimasi veya gkanimasi, protezlerin zarar gérmesine ve vuruklara yol
agabilr

Unutmayin, protezlerin vuruk yapmasi genellikle azilebilir bir sorundur. En kisa sirede dis hekiminize bavurarak bu

sarunun Gstesinden gelebilir ve { rahatca devam

CEVAP Grok-3)

Merhaba! Protezlerinizin agzinizda vuruk yapmasi rahatsiz edici bir durumdur ve bu konuda size yardima elmaktan
memnuniyet duyanm. Bu sorun, protezin agiz dokulanyla tam uyum saglamamasindan kaynaklaniyor olabilir ve
oldukga yaygin bir durumdur. Asagida, bu problemi cazmek igin yapmaniz gerekenleri adim adim agikhyorum,

Protezlerin Vuruk Yapmasinin Olasi Nedenlerl
Protezlerin vuruk yapmasinin birkag yaygin sebebi olabilir:

*  Yeni Protezler: Yeni takilan protezler, agiz dokulanina alisma siirecinde gegici olarak tahrise neden clabilir. Bu
genellikle birkag hafta iginde dizelir,

*  Eski Protezler: Zamanla agiz ve kemik yapisinda (Brnegin, kemik erimesi) meydana

gelebili. Bu, protezlerin uyumunu bozarak vuruk yapmasina yol acabilir,

= Bakim Eksikligi: Protezlerin temizligi diizgtin vapilmadiginda, biriken plak ve tartar agiz dokularini tahris
edebilir.

+ A Sagh# Sorunla
olabilir

nfoksiyon, ittihaplanma veya mantar gibi gz ici saglik sorunlan da vuruklara neden

Ne Yapmalisimz?
Protezlerinizin vuruk yapmasini hafifletmek ve sorunu gazmek icin su adimlar takip edebilirsiniz:
1. Protezleri Cikann ve Afzimizi Dinlendirin

© Protezlerinizi bir siire {birkag saat veya bir gece] ikararak afiz dokularinain dinlenmesini saglayin. Bu,
tahris olan bélgelerin iyilesmesine yardimer olur

ta

A1z ve Protez Temizligine Ozen Gisterin
+ Protezlerinizi her glin yumusak bir firga ve protez temizleyici ile temizleyin.

Az ik tuzlu suyla galkalayarak tahrig olan balgaleri rahatlatabllirsiniz, (Grnek: 1 bardak ik suya 1
say kagigi tuz ekieyin

3. Protezleriniziinceleyin

*  Protezlerinizde gatlak, keskin kenar veya hasar olup olmadigini kentrol edin. Eger biyie bir durum
varsa, bu vuruklarin nedeni olabilir ve bir dis hekimine damsmaniz gereke

L. Geglcl Rahatlama icin

©  Tahris alan bolgelere regetesiz sablan agu yarasi jelleri veya kremler uygulayabilirsiniz. Ancak bu,
yalnizca gegici bir gBztimdil.

1. Dis Hekimine Basvurun

© Efer vuruklar devam ediyorsa, siddetliyse veya protezlerinizi kullanmakta zorlaniyorsaniz, bir dig
hekimine gitmelisiniz. Dig hekiminiz:
Protezlerin uyumunu kontrol eder,

Gerekirse ayarlamalar yapar (ornegin, pratezin ig yizeyini torpiler),

Ag runlanm ip uygun tedaviyi onerir.
tk Oneriler
.« D iz ve g saghgnizi dizenii olarak di ini in. Bu, sorunlan erken
fark etmenizi saglar.
- Beslenme Dikkati; Ozellikle yeni protez kullanyorsaniz, yumusak gidalar tercih ederek algma sirecini

kolaylastirabilirsiniz.

*  Sabirh Olun: Yeni protezlerde vuruk olmasi normalse de, birkag haftadan uzun siirerse bu bir uyum sorununa
isaret edebilir.

Senug

Protezlerinizin vuruk yapmasi can sikici olsa da, genellikle gozdlebiliv bir sorundur. Yukandaki adimlan uygulayarak
rahatlama saglayabilir, sorun devam ederse dis hekiminize basvurarak destek izl
hem rahat hem de saiki bir sekilde ilmest icin agiz g6 iz gok Bnemlidir
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2-TAKMA DIiSLERIMi GECE CIKARMALI MIYIM?
CEVAP ChatGPT 4o)
- Evet, takma dislerini gece cikarman kesinlikle dnerilir. Bunun birkag 6nemli nedeni var:

1. Doku Saghir: Protezler gin boyu dis etlerine ve cene kemigine bask: yapar. Gece cikarmak, dokulann
i ini ve kan di ini saglar.

2. Mantar ve Enfeksiyon Riskini Azaltm:
neden olabilir. Bu da protez stomatiti gi

rotezi sirekli takmak, agiz icinde Candida mantarinin ¢ogalmasina
i enfeksiyonlara yol agabilir.

3. Kemik Erimesini Onleme: Protezin siirekli basing yapmasi, zamania cene kemiginde erimeye sebep olabilir
Gece protezi gikarmak, kemik iizerindeki baskiy: azaltir.

4, AgizHijyenini Koruma: Gece boyunca protezini
liremesini engellemis olursun.

yip uygun bir sol koyarsan, b

Ancak, alt protezin gok gevsekse ve dilinle siirekli oynatiyorsan, uyurken takili kalmasi daha iyi olabilir. Bunu dis
hekiminle degerlendirerek karar vermek en dogrusu olacaknr.

Genel olarak, pratezlerini gece cikarman ve temiz bir kapta uygun bir soliisyonda bekletmen agiz sagligin icin en
iyisidir.

CEVAP Claude 3.7 Sonnet)

Evet, genellikle tam (total) protezlerin gece cikanimas: dnerilir. Bunun birkac 6nemli nedeni var:

1. Afiz dokulanimzin dinlenmesini saglar. Protezler giin boyunca dis etlerinize ve alttaki kemik dokusunuza baski
yapar. Gece gikanlmast bu dokulara yenilenme firsat verir.

2. Tukiiriik akigi gece azaldig igin protezlerin altinda bakteri birikmesi kolaylasir. Protezleri cikarmak agiz
hijyenini iyilestirir ve mantar enfeksiyonu riskini azaltir.

3 inizi gece bir daha iyi temi ini saglar.
4, Baz kigilerde uyku sirasinda dig sikma (bruksizm) olabilir, bu da protezlere zarar verebilir.
Ancak bazi Gzel durumiar var:

*  Parsiyel (kismi) protezler, dogal dislerinizin yerinde kalmasina yardima oldugu icin dig hekiminiz farkl
tavsivede bulunabilir.

«  implant destekli protezler igin farkl &neriler ofabilir.
CEVAP Copilot)
Evet, takma dislerinizi gece ikarmaniz genellikle Snerilir. Bunun birkag snemii sebebi vardir:

1. A#iz Dokularinin Dinlenmesi: Protez kullanimi sirasinda dis etleri ve agiz dokulan baskiya maruz kalir. Gece
protezlerinizi gikararak bu dokularin di ini ve i ini sag

2. Enfeksiyon Riskinin Azaltlmas: Takma disleri siirekli takmak, agiz isinde bakteri ve mantar birikimine yol
agabilir. Bu durum, protez stomatiti gibi enfeksiyonlara neden olabilir.

3. Gene Ssglif: Proterlerin siirekli takilmasi cene kemigi izerinde baski olusturabilir ve uzun vadede kemik
kaybina yol agabilir. Gece protez gikarmak, bu riski azaltmaya yardimci olur.

4. Protezlerin Temizligi: Takma dislerinizi gece boyunca 6zel bir protez temizleme solisyonunda bekleterek

ve

CEVAP Gemini 2.0)

Evet, genel olarak takma dislerinizi (total veya parsiyel protezlerinizi) gece gikarmak, agiz saghginiz icin tavsiye edilir
iste bu Gnerinin nedenleri ve bazi istisnai durumlar:

Neden Gece Cikanimah?

+  Dig Eti ve Kemiklerin Dinlenmesi: Protezler siirekli olarak dis etlerinize ve alttaki kemige baski uygular. Gece
boyunca protezleri gikararak bu dokulanin e ve kan i

olanak tanirsiniz. Bu,
dis eti iltihabi ve kemik erimesi riskini azaltir.

+ Mantarlarin ve Bakterilerin Uremesini Onleme: Protezlerin altinda nemli ve karanlik bir ortam olusur, bu da
mantar (6zellikle Candida) ve bakteri Gremesi icin ideal bir zemindir. Gece protezleri gikararak agzinizin
havalanmasini ve tilkiirik akisinin artmasini sag bu mikr a ini i

*  Agiz Kokusu ve Enfeksiyon Riskini Azaltma: Bakteri ve mantar birikimi agiz kokusuna ve enfeksiyonlara
(protez stomatiti gibi) neden alabilir. Protezlerin diizenli olarak temizlenmesi ve gece gikariimasi bu riskleri
azalbr.

+ Daha iyi Bir Uyku Kalitesi: Protezlerin agizda yarath@i rahatsizlik hissi uyku kalitenizi olumsuz etkileyebilir.
Protezleri gikararak daha rahat bir uyku uyuyabilirsiniz.

istisnai Durumlar:

*  Yeni Protezler: Dis hekiminiz yeni protezlerinize aligmaniz igin ilk birkag giin veya hafta boyunca gece de
takmanizi Gnerebilir. Bu, protezin agiz icinde stabil 1 proteze uyum
yardimci olur. Ancak bu siire zarfinda bile protezlerinizi diizenli olarak temizlemeye zen géstermelisiniz.

«  Bazi Tibbi Durumlar: Nadir durumlarda, bazi tibbi olan kisilerde lerin gece gikaril
uygun olmayabili. Bu gibi durumlarda dis hekiminizle k Kk size 62el bir taviye almaniz nemlidir.

Gece Protez Bak

*  Protezlerinizi gikardiktan sonra mutlaka bir protez firgasi ve protez temizleme soliisyonu ile temizleyin. Dig
macunu kullanmaktan kaginin, ¢link{ asindirici olabilir.

* Temizlenmig protezlerinizi su dolu bir kapta veya protez temizleme soliisyonunda bekletin. Bu, protezlerin
kurumasini ve sekil degistirmesini Gnler.

. inizi asla sicak suda

glink{ bu da sekil bozukluklanina neden olabilir.

Ozetle, genel kural olarak takma dislerinizi gece gikarmaniz agiz sagliginiz icin en iyisidir. Ancak, &zel durumlariniz
varsa dis hekiminizle kanusarak size uygun bir ¢bziim bulmaniz énemlidir

CEVAP Grok-3)

Merhaba! Takma dislerinizi (p inizi) gece cikarip ilgili sorunuz gok énemli ve bu konuda size en
dogru bilgiyi vermekten mutluluk duyarim. Protetik dis tedavisi alaminda uzman bir dis hekimi olarak, bu konuyu hem
sagltk hem de konfor agisindan ele alacagim.

Takma Digleri Gece Cikarmali misinz?
Genel kural olarak, evet, takma dislerinizi gece gikarmaniz 8nerilir. Bunun birkag temel nedeni var:
1. Agiz Dokulanimin Dinlenmesi

= Gun boyu protezlerinizi taktiginizda, agiz icindeki yumusak dokular ve kemik sirekli bir baski altinda
kalr. Gece protezleri gikararak bu dokularin dinlenmesini ve kan dolasiminin normale dénmesini
saglarsiniz. Bu, tahrig, vuruk veya yara olusumunu &nler.

2. Az Hijyeninin Korunmasi
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CEVAP DeepSeek V2)

Takma Dislerinizi Gece Cikarmamiz Bnerilir!

Protezlerinizi geceleri gikarmaniz, agiz sagliginiz ve protezin dmrii iin kritik Sneme sahiptir. Iste nedenleri:

E) Dokulann Dinlenmesi igin:

«  Protezler giin boyu dis etlerinize ve alhndaki kemik dokusuna baski yapar. Gece cikararak bu béigelerin kan
dolasiminin artmasini ve dokularin kendini yenilemesini saglarsiniz.

«  Ozellikle yeni protez kullaniyorsaniz, bu dinlenme siiresi agn ve tahrisi azalur.

[EJ Enfeksiyon Riskini Azaltmak igin:

= Protez altinda biriken yiyecek artiklan ve bakteriler, gece hoyunca mantar enfeksiyonlarina (ornegin
pamukguk) veya iltihaplanmaya yol acabilir.

*  Protezi gikarmak, aganizin tiikiirik dolagimiyla dogal temizlenmesine izin verir.

E) protezin Omriinii Uzatmak lgin:

« Surekli takili kalan protezler, asinma ve deformasyona daha yatkindir. Gece cikarip protez kabinda nemli
tutarak seklini koruyabilirsiniz.

*  Protez temizl; tabletleri kul k hijyen saglayin, ancak sicak suyla temas ettirmeyin (biikilme yapar).

I istisnai Durumlar:

+ implant Ustil Protezler: Sabitlenmis hibrit protezler veya “all-on-4" gibi implant destekli sistemlerde gece
cikarmaya gerek yoktur,

= Hastanin Tercihi: Bazi hastalar sosyal nedenlerle (eslik eden uyku apnesi vb.) protezi gece takmayi tercih
edebilir. Ancak bu durumda hekim onay sarttr.

# Gece Cikanrken Dikkat Edilecekler:

«  Saklama Kabi Kullanin: Protezi kurumasini énlemek icin temiz su veya protez soliisyonu dolu bir kapta
bekletin.

«  Temizlik Ritiieli: Cikardiktan sonra protezi fircalayin ve agziniz yumusak bir dis firgasiyla temizleyin.

*  Algma Siiredi: ilk haftalarda protezsiz uyumak zor geliyorsa, hekiminiz gegici olarak yapistinier anerebilir.

Ozetle:

“Evet, gece gtkarn!" diyoruz. Ancak bu kural, kisive 6zl tedavi planimiza gére degisebilir. Protezinizin tipini (total,
parsiyel, implantl) ve hekiminizin Gnerilerini dikkate alarak hareket edin.

° Protezler agizda siirekli kaldiginda, altinda bakteri ve mantar birikimi artabilir. Ozellikle Candida gibi
mantar enfeksiyonlari (protez stomatiti) riski ylkselir. Gece protezleri gikarmak ve temizlemek, bu
riski azalfir.

3. Protezlerin Omriinii Uzatma

o Protezlerinizi gece suda bekletmek, sekillerinin korunmasina yardimci olur ve kurumasini onler.

Boylece deformasyon riskini azaltirsiniz.

Ne Zaman Cikarmayabilirsiniz?
Bazi durumlarda, protezlerin gece agizda kalmasi tercih edilebilir, ancak bu bir istisnadir:

= Yeni Protez Kullaniailan: Protezlerinize yeni alisiyorsaniz, dis hekiminiz ilk birka hafta gece ¢ikarimamasini
anerebilir. Bu, agzinizin proteze uyum saglamasini kolaylastirabilir.

. Psikolojik Rahatlik: Bazi hastalar, protezleri olmadan uyumaktan rahatsizhik duyar (Grnegin, estetik kaygilar
veya esleriyle uyuma durumu). Bu durumda, dis hekiminizle konusarak gegici bir ¢éziim bulabilirsiniz.

Ancak bu istisnalar diginda, uzun vadeli saghk icin protezlerin gece gikanlmasi en iyisidir.
Gece Protezleri Crkanrken Yapmamiz Gerekenler

1. Temizlik: Protezlerinizi yumusak bir firga ve protez icisi ile iyice temizleyin. Dis macunu
giinkii agindirici olabilir.

2. Saklama: Temizledikten sonra protezlerinizi bir bardak temiz suyun iginde veya zel bir protez saklama
kabinda bekletin. Bu, kurumasini ve catlamasini nler.

3. Agiz Balimi: Protezleri cikardiktan sonra agzinizi ilik suyla calkalayin ve varsa kalan dislerinizi fircalayin. Dil ve
damak temizligine de dikkat edin,

Cikarmazsam Ne Olur?

Eger protezlerinizi diizenli olarak gece cikarmazsaniz:
2 Agizda tahris, kizariklik veya yaralar olugabilir.
«  Mantar enfeksiyonu riski artar (rnegin, damakta kirmizi lekeler ve yanma hissi).
. Kemik erimesi hizlanabilir, ¢inkii dokular stirekli bask: altinda kalir.

Sonug ve Onerim

Saglikli bir a@iz ve uzun 6mirl{ bir protez kullanimi igin takma diglerinizi gece ¢ikarmanin siddetle tavsive ederim.



3-IMPLANTLAR MR GEKIMINE ENGEL MiDIR?
CEVAP ChatGPT 40)

Hay, dental implantlar genellikle MR (Manyetik Rezonans) gekimine engel degildir. Ancak, bazi durumlarda dikkat
edilmesi gereken noktalar vardir:

1. Implantlann Malzemesi

Titanyum implantlar: Gunumuzde kullanilan dental implantlarin bilyik cogunlugu titanyumdan Uretilir ve
manyetik degildir. Bu nedenle MR gekimine engel oimazlar.

.

Zirkonyum implantlar: Metal igermedigi igin tamamen giivenlidir.

Eski tip implantlar: Nadir de olsa bazi eski nesil implantlarda manyetik dzellik gosteren metal alasimlar
bulunabilir.

2. MR Goriintisine Etkisi

o implantlar bag-boyun blgesinde oldugu igin, beyin veya cene gevresine yapilan MR gekimlerinde minimal
gériintil bozulmalarina (artefaktlara) neden olabilirler. Ancak bu genellikle Gnemli bir sorun yaratmaz.

*  Beyin, siniis veya gene eklemi MR's gekilecekse, radyoloji uzmani implantin durumunu degerlendirebilir.
3. MR Oncesi Bilgilendirme
o MR cektirmeden dnce dis implantin oldugunu radvoloii ekibine sGylemelisin.

+  Egerimplantlann eskiyse veya tam olarak hangi materyalden yapildigimi bilmiyorsan, dis hekimin veya
implanti takan merkezden bilgi alabilirsin.

Sonug: Modern titanyum veya zirkonyum implantiar MR icin giivenlidir ve cekime engel olmaz. Ancak, eski tip veya
manyetik alasiml impiantlanin varligina dair siphe varsa radyoloji uzmanina bilgi vermek onemlidir.

CEVAP Claude 3.7 Sonnet)

implantlar genellikle MR cekimine enge! degildir. Modern dis implantlar cogunlukla titanyumdan yapilir ve titanyum
non-ferromanyetik bir malzemedir. Bu nedenle MR ¢ekimi sirasinda manyetik alandan etkilenmez ve giivenli kabul
edilir.

Ancak birkag Gnemli nokta bulunmaktadir:

1. MR cekimi dncesinde mutlaka radyoloji uzmanina ve MR teknisyenine dis implantlariniz oldugunu
bildirmelisiniz.

2. Gok eski implantlariniz varsa veya implantlarimizin malzemesi hakkinda kesin bilginiz yoksa, dis hekiminizden
implantlarinizin MR uyumlu olduguna dair belge almaniz faydal olacaktr.

3. Nadiren baziimplant sistemlerinde ferromanyetik bilesenler bulunabilir. Bu durumda Gzel protokaller
uygulanmas: gereke bilir.

4. implantlar metal oldugu igin MR bas ve boyun bslgesinde bazi artefaktlar (garinta
bozulmalari) olusturabilir, ancak bu genellikle sadece grinti kalitesini etkiler, givenlik sorunu olusturmaz,

MR cekimi 8ncesinde iizenleyen hekime ve MR merkezine imp hakkinda bilgi vermeniz en

dogru yaklasim olacaknr.
CEVAP Copilot)

Genel olarak, dis implantlar MR (Manyetik Rezonans) gekimine engel degildir. Modern dig implantlannin gagu
titanyum gibi ferromanyetik olmayan malzemelerden yapilir. Bu nedenle, manyetik alanlara tepki vermezler ve MR
taramalari sirasinda herhangi bir sorun olugturmazlar2.

CEVAP Gemini 2.0)

Merhaba, protetik dis tedavisi uzmani alarak bu Gnemli soruya agiklik getirebilirim. implantlarin MR (Manyetik
Rezonans) ¢cekimine engel olup olmadigi, kullanilan implant v ve MR cihazinin bagl olarak
degiisebilir. Ancak genel olarak kanusmak gerekirse:

implantlar ve MR Uyumlulugu:

«  Titanyum implantlar: Ginimuzde kullanilan gogu dental implant titanyum veya titanyum alagimlarindan
yapilmistir, Titanyum, MR uyumiu (MR Conditional) bir metal olarak kabul edilir. Bu, belirli koullar alinda MR
cekimine izin verilebilecegi anlamina gelir. Ancak bu kosullari ve sinirlamalari bilmek anemlidic.

+ MR Kosullu (MR Conditional): Bir malzemenin "MR Kosullu" olerak etiketlenmesi, belirli bir MR sisteminde,
belirl bir statik manyetik alan gicinde ve belirli tarama kosullarinda givenli bir sekilde kullanilabileceg
anlamina gelir. Bu kosullar genellikle implant Ureticisi tarafindan belirtilir,

MR Cekimi Oncesinde Dikkat Edilmesi Gerekenler:

1. Dis Hekiminize ve Radyoloji Uzmanina Damigin: MR cekimi &ncesinde mutlaka dis hekiminize ve radyoloji
uzmanina implantlariniz oldugunu bildirin. implantlarinizin markasi, modeli ve malzemesi hakkinda bilgi
saglayin

2. implant Kartinizi Yaninizda Bulundurun: implantlarinizin bilgilerini igeren bir implant kartiniz varsa, bunu MR
gekimi éncesinde mutlaka gasterin.
3. MR Giivenlik Protokollerini Inceleyin: Radyoloji uzmani, i MR i & irecek

ve gerekli gliventik protokollerini uygulayacakti MR cihazinin manyetik alan gicd [genellikle 1.5T veya 3T) ve
tarama parametreleri de dikkate alnacaktir.

Olasi Riskler ve Dikkat Edilmes| Gerekenler:

«  Isinma: Titanyum implantlar MR cekimi sirasinda hafifge isinabilir. Ancak bu sinma genellikle minimaldir ve
Klinik olarak Bnemii bir soruna yol agmaz. Radyolaji uzmani, agin isinmay énlemek icin tarama
parametrelerini ayarlayabilir.

+  Gorlintd Metal i MR g
implantin ¢ indeki dakulain gt
en aza indirmek icin 6zel tarama teknikleri kullanabilir.

neden olabilir. Bu

artefaktlara |
ilir. Radyoloji uzman, bu artefaktlan

+  Hareket ve Yer Defigtirme: Nadir durumlarda, zayif bir sekilde yerlestirilmis veya gevsernis implantlar MR
cekimi sirasinda hareket edebilir veya yer degistirebilir. Ancak iyi osseointegre olmus (kemige kaynamis)
implantlar igin bu risk olduksa dustktir,

Ozet:

Cogu modern titanyum implant MR ludur, ancak MR gekimi 6 de dis ve radyoloji uzmanina
danigmaniz, implantlarinizin bilgilerini paylasmaniz ve MR giivenlik protokollerine uymaniz nemlidir. Radyoloji
uzmani, implantlaninizin durumuna ve MR cihazinin dzelliklerine gére en uygun tarama yontemini belirleyecektir.

CEVAP Grok-3)

Genel olarak, dis implantlan MR ¢ekimine engel degildir. Ancak, bu durum implantin malzemesine, yerine ve MR
gekiminin yapilacag bilgeye bagl olarak baz Hioanslar igerebilir, Simdi bunu detaylica inceleyelim:

1. Implantiann Malzemesi

S @

miizde dis implantlarinin bilylk ¢ogunlugiu titanyum veya titanyum alagimlanindan yapilr.
Titanyum, manyetik olmayan {non-ferromanyetik) bir malzemedir ve MR cihazlaninin giiglii manyetik
alanlarindan etkilenmez. Bu nedenle:

Ancak, ban durumlarda implant dzerindeki protez disler veya restarasyanlar metal igerebilir. Bu tir durumlarda, MR
gekimi 6ncesinde radyologunuza veya dis hekiminize bilgi vermeniz Gnemiidir. Onlar, size uygun protokolleri
uygulayarak givenli bir tarama yapilmasini saglayabilir.

CEVAP DeepSeek V2)

implantlann MR (Manyetik Rezonans Géruntiileme) cekimine engel olup olmadig, implantin malzemesi ve
konumuna baghdir. Dental implantlar genellikle titanyum veya titanyum alagimlarindan yapilr. iste detayli
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@, Titanyum implantlar ve MR Uyumu:

+  Titanyum manyetik &zellik géstermez, bu nedenle MR cihazinin manyetik alaniyla etkilesime girmez

Isinma veya yerinden oynama riskl yoktur. Titanyum, MR cekimi icin giivenli kabul edilen bir malzemedir.

Goriintiide lokal bozulma olabilir, ancak bu genellikle gene bblgesiyle sinididis. Omegin, beyin veya kalp
MR'inda sorun olugturmaz.

Dikkat Edilmesi Gerekenler:

1. MR Oncesi implant Bildirin:

& MR teknisyenine ve radyoloji uzmanina agzinizda implant oldugunu mutlaka séyleyin. Garinti
kalitesini artirmak igin ayarlama yapabilirler.

= Eski tipimplantlar (nadiren seramik olmayan metal destekier) manyetik etki gisterebilir, ancak bu
durum glinimizde ¢ok nadirdir.

2. A@iz igindekl Diger Metallere Dikkat:

=~ Implant disinda metal kpriller, eski tip kronlar veya amalgam dolgular varsa, bunlar MR

gorintisiinde bulanikhga yol agabilir. Ancak hast ligi agisindan risk

Ozetle:

+  "Titanyum implantlar MR gekimine engel degildir.

« Goruntude kuguk bozulmalar olabilir, ancak bu durum taniyi engellemez.

»  Cene MR cektirecekseniz, radyolog implantin dikkate alarak g5

# EkBilgiler:

«  implant Markasi Onemli Mi?
Titanyum implantiarin cogu (Nobel Biocare, Straumann, vs.) MR ile uyumiudur, Ancak endiseniz varsa,
implant markanizi 8grenip radyologla paylasin,

«  Viicut implantiar Farklidir:
Dental implantlar disinda (kalp pili, eklem protezi gibi) viicut implantlanmiz varsa, bunlan mutlaka bildirin.

« MR gekimi éncesi dis
iletisim kurmaktan gekinmeyin|

ilgili yazil bilgi Givende olmak igin

" Titanyum implantlar MR geki

iigin givenlidir.

®  implantlar yerinden oynamaz, sinmaz veya herhangi bir tehlike olusturmaz.

2. Gorlnti Kalitesine Etkisi

©  Titanyum implantlar manyetik olmasa da, metal olduklar igin MR gériintiisiinde artefakt (gdriintii
bozulmas) yaratabilir. Bu bozulma:

" Genellikle implantin bulundudu blgeye yakin alanlarda (drnein, cene, agiz veva yiiz) olur.
Vicudun bagka bir balgesine (arnegin, beyin, omurga, karin) yonelik MR gekiminde anlamii
bir sorun yaratmaz.

°

Eger MR gekimi agiz veya gene balgesini igeriyorsa, daktarunuzla implantianinizin varlging
paylasmaniz faydali olabili. Radyolog, cekim protokoliinii buna gére ayarlayal

3. Diger Protetik Yapilar

Eger implantin istiinde metal alagimli bir kron (6rnein, krom-kobalt) varsa, bu da artefaitlara
neden olabilir ama yine de MR gekimini tehlikeli hale getirmez.

©

Manyetik ézellik tagtyan (fe metaller dis ginde artik hig
i , bu kenuda gerek yoktur.
Bzel Durumiar
L] i Cok eski bir i varsa ve i hakkinda emin degilseniz (&rnegin, 20-30 yil

oncesine ait), bunu dig hekiminize veya implant yerlestiren uzmana sorarak dogrulayabilirsiniz. Ancak
modern dis hekimliginde bu tiir bir sorunla karsilasma ihtimali gok diistiktir.

= Goklu Implantlar: Birden fazla implantiniz varsa, artefakt etkisi biraz daha fazla olabilir, ama bu yine de MR
cekimini imkansiz kilmaz,

Ne Yapmalisiniz?

1. Doktorunuza Bildirin: MR gekimi &ncesi, dis i oldugunu P veya
mutlaka séyleyin. Bu, hem glvenliginiz hem de gériinti kalitesi agisindan Snemlidir.

2. Implant Bilgilerini Paylasin: Eger implantlaninizin markasi veya malzemesi hakkinda bir belgeniz (implant
pasaportu) varsa, bunu yaninizda gétirebilirsiniz.

3. Endigeniz Varsa Dig
bilgi alabilirs

Danisin: MR i igin dig hekiminizden

Sonug

Dis implantlariniz varsa, MR ¢ekimine girmeniz genellikle glivenlidir ve engel teskil etmez. Titanyum implantlar
manyetik alanda sorun gikarmaz; sadece cekim yapilan bbige agiz gevresiyse goriintiide kiigiik bozulmalar olabilir. Bu
durum, MR'in teshis degierini nadiren etkiler ve radyologlar bunu yanetebilir.

Eger hala bir tereddiittiiniz varsa, i dis kontral ettikten sonra iiniz rahat bir
sekilde MR cekimine girebilirsiniz. Baska bir sorunuz olursa, bana sormaktan gekinmeyin. Sagliki ginler dilerim!
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5-PROTEZ TEMIZLiGi NE SIKLIKLA VE NASIL YAPILMALI?
CEVAP ChatGPT 40)

Protez temizligi diizenli olarak yapimazsa, agiz iginde bakteri birikimine, kotii kokuya ve hatta mantar
enfeksiyonlarina neden olabilir. Protez tirine gore temizlik Gnerileri degisse de, genel kurallar sunlardir:

1. Hareketli Protezlerin (Tam veya Parsiyel Protez) Temizligi
Ne Siklikla?
«  Giinde en az 2 kez (sabah ve aksam) temizlenmeli.
» Heryemek sonrasi suyla calkalanmali,
Nasil Temizlenmeli?
1. Mekanik Temizlik:
o Ozel protez firgasi veya yumusak kill dis firgasi ile temizlenmeli,
o Normal dig macunu kullamimamal, ciinki agindincidic
o Swisabun veya protez temizleme jelleri daha uygundur.
2. Kimyasal Temizlik:

o Haftada 2-3 kez ozel protez temizleme tabletleri (Corega, Kukident vb.) suda eritilerek iginde
bekletilmeli.

o Beyazsirke ve su (1:1 oraninda) veya %3 hidrojen peroksit gozeltileri de kullanilabilir.
3. Gece Protezi Crkarmak:

o Protezler gece cikanimal ve temiz su veya 5zl soliisyonda saklanmali

2.5abit Protezlerin (Kron, Kaprii, implant Ustii Protezler) Temizligi
Ne Sikhikla?
+ Glinde en az 2 kez dis fircalamayla temizlenmeli.
o Arayiiz temizligi mutlaka yapima,
Nasil Temizlenmeli?
1. Dis Firalama:
o Elekdrikli veya yumusak killi manuel dis firgasi kullanimali.
o Asindinici olmayan dis macunlan tercih edilmeli.

2. Ara Yiiz Temizl

o Siiper floss dis Ipl veya ara yiiz firgalan kullaniimali.
o Ozellikle kbprii altlari ve implant gevresi iyice temizlenmeli.

3. Agu Gargaralar:

o Alkolsiiz agiz protez indeki bakteri azaltir.

Diizenli ve dogiru protez temizligi; agiz kokusunu 8nler, dis eti problemlerini azatir, protezin 6mrini uzatir ve genel
afiz saghginim korur

CEVAP Copilot)

Protez temizligi, hem agiz sagliginizi karumak hem de protezin dmriinii uzatmak igin son derece nemilidir. iste ne
siklikla ve nasil temizlenmesi gerektigiyle ilgili rehber:

Temizlik Sikdig1
*  Ginlitk Temizlik: Protezlerinizi her giin diizenli olarak temizlemek idealdir. Genellikle sabah ve gece olmak
Uzere ginde iki kez temizlemek onerilir.
«  Gece Bekdetme: Protezinizi temizleme islemi sonrasi gece boyunca bir protez temizleme solisyonunda
bekletmek faydal olacaktr.
Temizlik Yontemi
1. Protez Temizleme Firgast: Yumugak kil bir firca kullanarak protez Gzerindeki yemek kalintilarini ve plaklan
nazikge fircalayin. Bu islem sirasinda normal dis firgalarint kullanmamaya éizen gésterin, giinkil bunlar protezin
yiizeyine zarar verebili

2. Protez Temizleme Soliisyonlan: Dis hekiminizin Snerdigi 6zel protez temizleme tabletlerini ve soliisyonlarini
kullanarak derinl temizlik iz. Bu solusyonlar, bakterileri ve lekeleri etkili bir sekilde
uzaklastirir,

3. Sade Su ile Durutama: Gzellikle her yemekten sonra protezinizi sade su ile durulayarak yemek artklar ve

bakterileri uzaklagtirabilirsiniz

4. Sabun veya Hafif Temizleyiciler: Protezleri temizlerken hafif bir sabun veya dis hekiminizin Gnerdigi bir
temizleyici kullanilabilir. Ancak ev temizligi igin kullanilan deterjanlar veya agartci maddeler proteze zarar
wverebilecegi icin kesinlikle kullanilmamalidir.

5. Dogrudan Suyla Temizlik Yapmayin: Cok sicak su protezin seklinin bozulmasina neden olabilir, bu yiizden
protez temizligi sirasinda ilik su kullanmay! unutmayin.

Ekstra Oneriler

*  Aguz Hijyenine Dik}
nazikge v

rotezlerinizi takmadan Gnce agzinizi temiz tutmak da Gnemlidir, Dis eti ve dilinizi

+  Diizenli Kentroller: Dis hekiminizi diizenli olarak ziyaret ederek protezinizin durumu hakkinda geri bildirim
alabilirsiniz.
CEVAP DeepSeek V2)
Pratez temizlig, agiz saghg Ve protezin Gmriiniin uzatimas: igin kritik neme sahiptir, fhmal edilirse
mantar enfeksiyonlar, agiz kokusu, dis eti ilthabi ve protezde renklenmeler olusabilir. iste ideal temizlik rutini:

Protez Temizligi Siklig:
+  Heryemekten sonra: Yemek artiklarini uzaklastirmak igin protezi suyla calkalayin.
« Giinde 2 kez (sabah/aksam): Ozel firga ve temizleyici ile detayh temizlik yapin.

o Gece boyu: Protezi gikarip temizleyerek saklama kabinda bekletin.

& Nasil Temizlemeli?
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Orzel Durumlar

Dis tast olusumunu &nlemek igin protezler diizenli temizlenmeli.

Sigara, cay ve kahve tiiketimi protezleri sarartabilir; ekstra bakim gerekebilir.

Agn kokusu veya protezde kaygan beyaz tabaka fark edilirse mantar enfeksiyonu olabilir, dis hekimine
damgilmal.

Sonug: Protez temizligi hem protezin émrini uzatir hem de agiz saghgini korur, Gunluk ve haftalik temizlik rutinlerini
ihmal etmemek anemlidir.

CEVAP Claude 3.7 Sonnet)

Protez temizligi diizenli ve doiru sekilde yapilmasi gereken Snemii bir konudur. Iste protez temizligi hakkinda bilmeniz

gerekenler:
Hareketli Protezler (Tam veya Parsiyel):
Temizlik Stkiigi:
¢ Ginde enaz 2 kez, tercihen her yemekten sonra temizlenmelidir.
» Gece yatmadan once mutlaka temizlenmelidir,
Temizlik Yéntemi:
1. Protezinizi ik su altinda yikayarak yemek artiklarini uzaklagtirn.
2. Bzel protez firgas veya yumusak dis fircas kullanin.

3. Protez temizleme tableti veya 8zel protez macunu kullanin {normal dig macunu agindirici olabilir).

4. Protezinizin tiim yiizeylerini, dzellikle dis etine gelen kisimlanni nazikge fircalayn
5. Kullananlar igin protez yapistinici artiklarini tamamen temizleyin.
6. Geceleri protezlerinizi temiz su veya protez temizleme solusyonu iceren kapali bir kapta bekletin.

Sabit Protezler (Kron ve Kapriler):
Temizlik Sikig:

& Glnde enaz 2 kez, dogal dislerinizle birlikte.

+  Dig ipiveya araylz fircasi ile ginde 1 kez.
Temizlik Yontemi:

1. Yumusak dig fircasi ve az asindiric dis macunu kullanin,

2. Ozellikle protezin dis efi ile birlestigi kenar kisimlarini dikkatle temizleyin,

3. Képrii altlarini temizlemek igin 8zel kBpril ipi veya arayliz firgast kullanin.

4. Agr dusu (water flosser) kullanimy dzellikle kipri altiannin temiziiginde faydali olabilir.
Dikkat Edilmesi Gerekenler:

»  Hareketli protezleri asla kaynar suda bekletmeyin, seklini bozabilir.

Camagir suyu veya sert ev temizlik drinterl kullanmayin.

«  Protezleri temizlerken disiirmeye karsi lavaboya su doldurun veya havlu serin.

+  Metal atagmant parsiyel protezleri asindinc: temizleyicilerle temizlemekten kaginin.

*  3-6ayda bir dis hekiminize bagvurarak profesyonel temizlik yaptirin.,

[l Mekanik Temizlik (Firgalama):
s Protez fircasi kullamin: Normal dis firgalarindan daha genis ve yumusak killidir.

= Sabun veya protez temizls tablet: Agindirici olmayan bir temizleyici ile firgalayin, Dis macunu
kullanmayin (icindeki partikiller protezi cizel

o Tiim yiizeyleri temizleyin: Ozellikle dis etine temas eden ig kisim ve tirnak aftlanni ihmal etmeyin.
) Kimyasal Temizlik (Tablet veya Soliisyon):

»  Efervesan tabletler: llik suya atilan tabletler, protezdeki bakterileri ve lekeleri temizler. Talimatlarda belirtilen
siire kadar (genelde 10-15 dakika) bekletin.

«  Saklama kabinda kullanm: Temizlik sonras: protezi durulayip takin.

ED Aga igi Temizligi:

«  Protez ckardiginizda, dil ve dis etlerinizi yumusak bir firgayla temizleyin.

= Tuzlu su gargarasi: Dis etlerinizi rahatlatmak igin ginde 1 kez uygulayin.

X Yapimamasi Gerekenler:
»  Sicak su kullanmayn: Protezin bikilmesine neden olur.

*  Gamasir suyu veya sirke: Protezin rengini bozar ve malzemeye zarar verir.

Kuru birakmayn: Sekil de

ligi olabilir, daima nemii saklayin.

»  Zimpara veya sert firga: Yiizeyi cizer, bakteri birikimini artinr.

Gece Temizligi ve Saklama:
1. Protezi gikanip fircalayin.
2. Temiz su veya protez soliisyonu dolu bir saklama kabinda bekletin.

3. Sabah takmadan &nce tekrar durulayin.

#+ Ekpuglan:

*  Lekeler igin karbonat: Haftada 1 kez, protezi karbonath suda (1 gay kasig karbonat + 1 bardak su) 10 dakika
bekletebilirsiniz.

«  Villik profesyonel temizlik: Dis hekiminizde ultrasonik temizlikle derin lekeler ve tartar uzaklagtrilabilir.

= CGatlak veya gevseme varsa: Kendiniz tamir etmeye galsmayin, hekime basvurun.

@ Protez Omrii ve Degisim:
= Diizenli temizlik protezin 6mriini 5-7 yila kadar uzatabilir, ancak agiz dokusu degistiginde yenilenmesi gerekir,
»  K®til kokuyor veya matlashysa: Temizlik yetersiz veya protez eskimis olabilir

+ Protezinizi temiz tutmak, agi saghiniz kadar genel sagliginiz icin de snemlidir, Diszenli kontrollerle sorunlari
onceden yakalayinl



Profesyonel Temizlik: Protezlerinizi yilda en az bir kez dis hekiminize gotiirerek profesyonel olarak CEVAP Gemini 2.0)
iz énerilir. Dis hekiminiz, dzel ekipman 3 kullanarak protezinizi daha etkdli bir sekilde
temizleyebilir ve olasi sorunlan erken teshis edebilr.

Merhaba, protetik dis tedavisi uzmani olarak protez temizliginin siklig ve nasil yapiimasi gerektigi konusunda size

detayl bilgi verebilirim. Diizenli ve dogru protez temizlig, a@iz saghgini korumak, protezlerin Smriini uzatmak ve
+  Protezlerinizi Diisiirmemeye Dikkat Edin: Protezler hassas olabilir ve diisme sonucu kinlabilir veya zarar olasi enfeksiyonlan nlemek igin son derece Snemlidir.
gorebilir. Protezleriniz temizlerken veya takip gikarirken dikkatli olun ve yumusak bir yizey Uzerinde galigin,
Protez Temizliginin Sikhg:

Uyarilar:

+  Giinliik Temizlik: Protezlerinizi her gun en az ki kez, sabah ve aksam olmak Gzere temizlemeniz
+  Agindinc Temizleyicilerden Kagimin: Dis macunu, gamagir suyu veya diger agindinc temizleyiciler proter ger i sonra da inizi temi idealdir
yiizeyini izebilir ve zarar verebilir.

»  Gece Temizlifi: Protezlerinizi gece yatmadan 5nce mutlaka gikarp temizlemelisiniz.

Sicak Su Kullanmayin: Sicak su protezlerin seklini bozabilir.
Protez Temizligi Nasil Yapihr?

Metal Pargalan Olan Protezler: Eer proteziniade metal pargalar varsa, korozyanu nlemek igin 62l bakim
gerektirebilir. Dis hekiminize danisarak uygun temizlik yéntemlerini renin 1 Malzemeler:
CEVAP Grok3) o Protez Firgasi: Normal dis frgalar protez yizeyini gizerek rarar varebili. Bu nedanle, proterlar iin

67el olarak tasarlanms, daha yumusak killara sahip protez firgasi kullanmaniz Bnemlici,
Merhaba! Pratez temizliGivie ilgili sorunuzu, protetik dis tedavisi alaninda uzman bir dis hekimi alarak detayli ve
pratik bir sekilde yanitiayacagim. Protezlerin temiziigi, hem agiz sagligmizi korumak hem de protezierin Gmrini
uzatmatk icin gok onemildir, Sabit veya hareketi (takip crkanlabilir} protez fark etmeksizin, dogru yontemlerle dizenli
bakim yapimas: gerekir. Simdi bunu adim adim agiklayaym.

s

Pratez Temizleme Soliisyonu veya Tableti: Protez temizleme soliisyonlari veya tabletleri, protezlerde
biriken plak, leke ve bakterileri etkili bir sekilde temizler. Dis macunu kullanmaktan kaginin, glinkd
agindirici olabilir ve protez yiizeyini gizebilir,

Ik Su: Protezlerinizi temizlerken ilik su kullanin. Sicak su protezlerin seklini bozabilir,

Protez Temizligi Ne Siklikla Yapilmah?
Yumusak Haviu veya Bez: Protezlerinizi kurularken kullanacaginiz yumusak bir haviu veya bez.

0

+  Mareketli Protezler {Tam veya Parsiyel Protezler):

© Gnde en aziki kez temizlenmelidir: Sabah uyandiginizda ve gece yatmadan ance. 2! AumAtm Tl

o

o liireniienyeyekiin s i ks afmmunve protii suyta Hieiken ipecek Protezi ikann: Protezinizi dikkatlice gikann ve dilsirmemeye bzen gésterin.

artiklanin temizler.

Durulayin: Protezinizi ik su altinda durulayarak yemek artiklarini ve gevsek plaklan temizleyin,

o

+  Sahit Protezler (Kapriiler, Implant Ustii Kranlar):

&

Furgalayin: Protez firgasini ve protez temizleme soliisyonunu kullanarak protezin tim yiizeylerini (i,
o Giinde en az iki kez dis fircalama ile temizlenmelidir (sabah ve aksam). :;;:; :c':"t::l;::‘])n"::":‘:i ::f::’:‘:a ::‘f::‘z:eb':t‘:':i:;ﬁ:;"'"“ Tz eden i yimyinl

k olarak, di iz firgast kullar de bir k lir.
B A e Y A ST R e Durulayn: Firgalama isleminden sonra protezinizi tekrar lik su altnda iyice durulayin.

o

Protez Temizligi Nasil Yapiimali? -
ONTora I Yop iy Temizleme Soliisyonunda Bekletin (isteke Bagl): Haftada birkag kez, protezinizi protez temizleme

1. Hareketli Protezler lgin Temialik solisyonunda veya tabletin talimatlarina gore belirtilen sire boyunca bekletebilirsiniz. Bu, inatgt
lekeleri ve bakterileri temiziemeye yardimci alur.

o

Hareketli protezler, agizdan gikanlabildigi icin daha kapsamli bir temizlik gerektirir. Iste adimlar:

< Durulayin: Temizleme sollsyonunda beklettikten sanra protezinizi tekrar 1lik su alonda ivice
+ Malzemeler:
durulayin,
o Yumusak killi bir protez fircast (normal dis fircasi da kullanilabilir, ama sert olmamali), o Kuruldym: Proteinia yumusak bir haviu veya ber 6 nazikce Kiirulaym,
e e = Saklayin: Proteinizi temiz ve kuru bir kapta veya su dolu bir kepts ssklayin, Protedlerinizi ssla kuru
o Ik su (sicak su protezi deforme edebilir) birakmayin, ¢lnk{ bu onlarin sekil degistirmesine neden olabilir.
L Adimlar: Ek Ipuglan:
o Protezi Cikann: Yemekten sonra veya temizlik zamani protezi aganizdan cikarin «  Aguz Hijyeninizi thmal Etmeyin: Protez kullaniyor olsanz bile, dis etlerinizi, dilinizi ve damaklaniniz diszenli

olarak yumusak bir dis fircas: veya gazl bet ile temizlemelisiniz, Bu, agizdaki bakteri miktarni azaltir ve

enfeksiyon riskini nler.

o

Suyla Galkalayin: Protezin izerinde biriken yiyecek artiklanni temizlemek igin ik suyla yikayin.

o

Firgalaymn: Protez fircasi ve az miktarda protez temizleyici (veya nétr sabun) ile protezin her yiizeyini
nazikee fircalayin. Dig macunu kullanmayin, clinkt agindina olabilir ve protezde ciziklere yol acabili.

Protez Yapisinaisi Kullamyorsaniz: Protez yapistincisi kullaniyorsaniz, her giin protezinizi temizlerken
yapistirict kalintlarini da temizlemeye Szen gasterin.

Tablet Kullanimi {Opsiyonel): Giinde bir kez, protezi temizleme tabletinin goziinddgi Ik suda 5-15
dakika bekletin {iirdnin uyun). Bu, ine temizlik ve anndirma
saglar,

Tekrar Calkalayin: Temizlik sonrasi protezi temiz suyla durulayin.

o

Saklama: Gece protezi gikarmigsaniz, temiz suda veya protez saklama kabinda bekletin. Kurumasina
izin vermeyin, giinki bu gatlaklara neden olabilir.

«  Ekipuclan:

o Protezi temizlerken lavabonun izerine diiserse kinlmasin diye bir havlu serin veya lavaboyu suyla
doldurun.

5 Haftada bir kez daha derin bir temizlik igin tablet kullanmak faydalidir
2. Sabit Protezler Igin Temizlik

Sabit protezler (kopriller veya implant (istii kranlar) agizdan gkanlamaz, bu yiizden dis firgalama ve ek araglarla
temizlenir:

+  Malzemeler:
o Yumusak kill dig firgas,
= Dig macunu (florirll, asindinei olmayan),
©  Dig ipi, siper floss veya ara yiiz firgast.

+ Adimlar:

o Firalama: Glnde iki kez, protezin ylzeylerini ve cevresindeki dig/dis eti blgelerini nazikge firalayin.
Protezin altindaki bosluklara dikkat edin.

< AraTemizlik: Kbprinin veya impiantin altina biriken artiklan temiziemek icin dis ipi veya ara yiz
firgast kullanin, Stiper floss, kopri altins temizlemek igin idealdir

A Gargarast: Antibakteriyel bir gargara ile agminiz calkalayarak plak olusumunu azaltabilirsiniz
(alkolsiiz tercih edin).

Diszenli Kontrol: Dis hekiminize 6 ayda bir giderek profesyonel temizlik yaptirin.
+ Eklpuglan:

+  Sertfircalama proteze veya dis etlerine zarar verebilin, nazik olun.
+  implant inde ilti Bnlemek icin temizligef& 4~ dikkat edin

Nelere Dikkat Etmelisiniz?

Sicak Su Kullanmayin: Hareketli protezler igin sicak su, malzemenin seklinin bozulmasina neden ola

Asindmer Maddelerden Kaginin: Dis macunu (hareketli protezde), camagir suyu gibi kimyasallar protezi
agindirir.

A#iz Hilyeni: Protez temizligi kadar agzinizin igini (dil, damak, dis eti) temiz tutmak da snemiidir.

Leke ve Koku Sorunu: Eger protezde lekelenme veya koku olusursa, dis hekiminize danisarak profesyonel
bir temizlik yaptrabilirsiniz.

Sonug

. Hareketli protezler giinde en az iki kez firgalanip calkalanmali, haftada bir tabletle derinlemesine
temizlenmelidir.

Sabit protezler ise giinde iki kez fircalama ve ara yiiz temizligi ile korunmalidir
Bu rutinler, protezlerinizi vzun mirid, agzinizi ise saghkl tutar,
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6+ IMPLANT UYGULAMASI SONRAS! PROTEZ YAPILMAS iCiN NE KADAR SURE
'BEKLENMELIDIR?

CEVAP ChalGPT 0]
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7-HASSAS TUTUCULU PROTEZ NEDIR? GELENEKSEL PROTEZDEN FARKI NEDIR?
CEVAP ChatGPT 4a)

Hassas tutuculu protez, dis destekii hareketli protezlerin azel baglant elemaniar (hassas tutucular) kullanilarak
agzda daha stabil hale getirilmis bir ver krogeli farkh olarak metal kancalar
(kroseler) yerine estetik ve islevsel 6zel tutucu mekanizmalar kullanilir.

* Hassas Tutuculu Protezin Tanimi

plant iizerine entegre edilen ézel baglantilarla protezin tutuculugunu artiran
veya manyetik sistemler gibi farkl: tipleri vardir

Hassas tutucular, kron, képrii veya i
mekanizmalardir. Gitgith, barli, stirg

+ Geleneksel Hareketli Protez ile Farklani
Ozellik  Hassas Tutuculu Protez Geleneksel Kroseli Protez
Tutuculuk Daha kuvvetli ve stabil Daha gevsek olabilir
Estetik  Metal kroseler gariinmez Metal kroseler belirgin
Konfor  Daha rahat oturur, agizda sabit hissi verir Hareket edebilir, alisma siireci daha uzun olabilir
Destek  Kron, kipril veya implantlardan destek alir Dislerden krose (kanca) ile tutunur

Omisr  Daha dayanikli ve uzun Gmiirl Daha erken gevseyebilir

# Hassas Tutucu Tiirleri
3 Citgith (Lokator) Sistem
« Ozellikle implant iistii protezlerde kullanihr.
«  Protez igindeki yuvalara oturan kiigik digme benzeri tutucular igerir,
« Hareketli protezlerin tutuculugunu artirir ve kolay takilip ¢ikaniimasini saglar.
B siirgiilii (Teleskop) Sistem
s Ozel teleskopik kronlar ile protez agizda sabitlenir.
+  Ozellikle arka bélgedeki eksik dislerde tercih edilir.
EJ Barli Sistem
o Implant veya destek disler arasina bir bar yerlestirilir.
+  Protez bu bara tutunarak hareketi azaltir ve daha stabil hale getirir.
1 manyetik Sistem
+  Ozellilde ileri yas hastalar icin tercih edilir,

« Digveya implant igine yerlestirilen kiigtk miknatislar protezi yerinde tutar.

+ Hassas Tutuculu Protezin Avantajlan

7. Bakim: Baz hassas tutucu tipleri zamanla aginabilir ve yenilenmesi gerekebilir.
8. Endikasyonlar: Ozellikle &n béigede disleri olan ve estetik beklentisi yilksek hastalar igin tercih edilir

Hassas tutuculu protezler, uygun vakalarda hem fonksiyonel hem de estetik agidan mitkemmel sonuglar verebilir,
ancak daha yiiksek malivetli olmalarinin yam sira hasta agiz hijyeninin gok iyi olmasini gerektirir ve belirli araliklarla
profesyonel bakim ihtiyac dogabilir.

CEVAP Copilot)

Hassas tutuculu protezler, dis eksikliklerini gidermek icin kullanilan, estetik ve islevsel agidan gelismis bir protez
tiriidir. Geleneksel protezlerden farkh olarak, metal kancaler yerine gizli ve estetik tutucular kullanilr. Bu sayede
daha dogal bir gériiniim ve konfor saglar.

Hassas Tutuculu Protezlerin Ozellikleri

+  Estetik Avantajlar: Metal kancalar g igi isin dogal dis gord daha yakindrr,

*  Gglii Baglanh: Hassas tutucular, protezin mevcut dislere siki bir sekilde tutunmasini saglar.
« Konfor: Agiz icinde daha stabil bir yapiya sahiptir ve hareket etme riski diisiktir,
+ Fonksiyonellik: Cigneme ve konusma sirasinda glivenli bir kullanim sunar.

Geleneksel Protezlerden Farklari

1. Estetik: Geleneksel protezlerde kullanilan metal kancalar, estetik agidan rahatsiz edici olabilirken, hassas
tutuculu protezlerde bu sorun ortadan kalkar.

2. Stabilite: Hassas tutuculu protezler, agiz iginde daha sabit durur ve gevseme riski daha disiiktiir.

3. Kullanim Alan: Ozellikle 6n dislerdeki kayiplarda, hassas tutuculu protezler estetik kaygilan gidermek igin

tercih edilir.

4. Maliyet: Hassas tutuculu protezler, kullanilan teknoloji ve malzeme nedeniyle genellikle geleneksel
protezlerden daha maliyetlidir

Bu protezler, hem estetik hem de islevsellik agisindan nemli avantajlar sunar.
CEVAP DeepSeek v2)

Hassas tutuculu protezler, kismi dis eksikliklerinde kullanilan ve geleneksel protezlerden farkli olarak metal kanca
isermeyen madern bir protez tariidiir, iste detayh agklama:

Hassas Tutuculu Protez Nedir?

«  Tamim: Dis eksikiigi olan bolgede, mevcut saglam dislere gizli baglant elemanlan (attachment) ile tutunan,

gikarilabilir protezlerdir.
« Bilegenleri:

Tutucu (Attachment): Protezi sabitleyen, geneliikle metal veya seramikden yapilan kilgik parcalar
(Brnegin, citgit, manyetik veya siirtinmeli sistemler).

Dis Uzerindeki Restorasyon: Saglam dislere yapilan kronlar veya kaplamalar (tutucular bu
restorasyonlara entegre edilir).
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4 Uana Iyl eSTETK; METal KIOSEIEr DIMAaIg! 15N GOgal als gorunumune aana yaxinoir,
Daha giiglli tutuculuk: Protez kayma yapmaz, yemek yerken daha stabil olur,

Konforlu kullanim: Geleneksel proteziere gore daha rahat bir his verir.

Daha az dig kaybi riski: Krogelerin diglere yaptigi baski azalir, destek diglerin émri uzar.

* Dezavantajlan

X Maliyeti daha yiiksektir (Ozel baglant elemanlari igerdigi igin).
3 Tedavi siiredi biraz daha uzundur {nce destek dislere kron yapilmasi gerekehilir).
3 Diizenli bakim gerektirir (Baglant elemanlarinin temizlenmesi ve zamanla degistirilmesi gerekebi

+ Kimler igin Uygundur?

+ Arka bélgede birkag sajilam disi olan ve hareketli protez kullanmak zorunda kalan hastalar
+ Estetige Gnem veren ve kroselerin goriinmesini istemeyen hastalar
+ Daha stabil ve giivenli bir protez kullanmak isteyenler

+ Sonug
Hassas tutuculu protezler, geleneksel krogeli gore hi ik hem de agidan daha
avantajhdir.
Ancak, uygulanabilmesi igin belirli sayida saglam digin veya implantin bulunmasi gerekir.
Maliyet ve bakim ihtiyaci dikkate alinarak dis detayh

CEVAP Claude 3.7 Sonnet)

Hassas tutuculu protez (precision attachment veya hassas baglantil protez olarak da bilinir), geleneksel protezlerden
daha geligmis bir baglant sistemi kullanan bir hareketli protez tiriidr.

Hassas Tutuculu Protezin Ozellikleri:

1. Yapisi; Iki ana pargadan olusur - bir parga (genellikle erkek parga) dayanak dislere sabitlenir, diger parca (disi
parca) ise protez iinde yer alir

2. Tutuculuk mekanizmast: Kilitlenme, siirtinme veya manyetik kuvvetler gibi gesitli prensiplerle calisabilen
hassas bir baglant sistemi kullanir.

3. Gériiniim: Metal krogeler yerine estetik baglantilar kullanilir, bu nedenle protezin metal kisimlan gériinmez,
Geleneksel Protezlerden Farklar:

1. Estetik iistiinliik: Geleneksel krogeli protezlerde gériinen metal kroseler yoktur, bu nedenle giiliste metal
goriinmez.

2. Dahalyi : Hassas bag lerden daha giiclii ve giivenilir tutug saglar.

3. Dayanak diglere daha az yiik: Geleneksel krogeler dayanak diglere lateral kuvvetler uygularken, hassas
tutucular kuvveti daha dengeli dagitir.

4. Daha konforlu: Protezin hareket etme olasilig daha azdir, bu da konugma ve cigneme sirasinda daha fazla
gliven ve konfor saglar.

5. Maliyet: Hassas tutuculu protezler, geleneksel protezlere gére daha pahalidir.

6. Laboratuvar iglemleri: Daha hassas ve karmasik laboratuvar islemleri gerektirir.

Ozellik Hassas Tutuculu Protez Geleneksel Protez
Tutucu Tipi Gizli baglantilar (attachment) Metal kancalar
Estetik Ustiin (kanca goriinmez) Zayif (metal kancalar gériinir)

Stabilite Daha yiiksek (tutucular dise siki aturur)  Daha diistik (kancalar oynayabilir)
Dis Doku Uyumu Di eti ve dislere daha az baski Kancalar dig etini tahris edebilir
Maliyet Daha yiiksek (laboratuvar isciligi karmasik) Daha dilsiik

Kullanim Omrii 7-10 yil (iyi bakimda) 5-7 il

Hassas Tutuculu Protezin Avantajlan:
1. Estetik: On dislerde metal kanca gériinmez, giiliis dogal durur,
2. Konfor: Hareket az oldugu igin dil ve yanaklarda rahatsizlik yaratmaz.
3. Dig Koruma: Kancalar dig minesini agindirmaz, saglam digler daha uzun émiirli olur.

4. Fonkslyon: Cigneme kuvveti daha dengeli dagilr, stabil oldugu icin sert gidalar rahat yenir.

X Dezavantajlan:
+ Yiiksek maliyet: Hem dis hazirlama (kronlar) hem de protez tretimi pahalidir.
+  Karmasik hazirlik: Saglam dislerin kesilip kronlanmas: gerekebilir.

+  Bakim zorlugu: Tutucularin temi

zen ister, profesyonel kontroller sarttr.

Hangi Durumlarda Tercih Edilir?

+ Onbélge dis eksikliklerinde (estetik dncelikli).

s Kemik destegi yetersiz B implant

+  Metalalerjisi olanlarda (seramik attachment segilebilir).

“\ Hassas Tutucu Tipleri:
1. Gitgt (Ball Attachment): En yaygn tip, erkek-disi mekanizma.
2. Gubuk (Bar Attachment): iki implant arasina yerlestirilen cubukla sabitleme.

3. Manyetik Tutucular: Miknabsla tutunma, basit ancak daha az stabil.

®, Geleneksel Protezle Farklan:

# Onemli Uyanlar:

» Hassas tutuculu protezler iyi agiz hijyeni gerektirir. Tutucu altinda biriken plaklar dig

ine yol acabilir.

+ Gece i ive igin}

« Kinlganhk: Hassas pargalar kinlirsa tamiri zordur, bu yiizden dazenli kontrol arttr.



Sonug:

Hassas tutuculu protez, geleneksel protezlere gare daha estetik ve fonksiyonel bir ¢ézimdir, ancak maliyet ve bakim
gereksinimleri nedeniyle her hasta icin uygun oimayabilir.

CEVAP Gemini 2.0)

Merhaba, protetik dis tedavisi uzmani alarak hassas tutuculu pratezler ve geleneksel protezlerden farklan hakkinda
size detayl bilgi verebilirim.

Ozellikle az sayida dis eksikligi olan ve
estetik beklentisi yiiksek olan hastalarda
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Daha fazla dis eksikligi olan ve estetik beklentisi
daha diisiik olan hastalarda tercih edilebilir.

Uygulama
m"" tercih edilir. Ayrica, destek dislerin Ayrica, destek diglerin konumunun hassas
an
kenumunun uygun oldugu durumlarda da tutucular igin uygun olmadig durumlarda da
idealdir. kullanilabilir.
Ozel temizlik ve bakim gerektirebilir.
Balkim Tutuculann diizenli olarak temizlenmesi Bakimi daha kolaydir.

Hassas Tutuculu Protez Nedir?

Hassas tutuculu protezler (precision attachment dentures), kismi dig eksikliklerinde kullamilan ve protezin agizda
tutunmasimi saglamak igin 6zel baglanti elemanlari (tutucular) kullanilan bir protez tiiriidiir. Bu protezler, geleneksel
protezlere gére daha estetik, konforlu ve fanksiyonel bir géziim sunar.

Hassas Tutucularin Temel Ozellikleri:

Glzli Tutuculuk: Hassas tutucular, protezin ic kisminda yer alir ve disaridan gériinmezler, Bu sayede, pratezin
tutueulugu estetik acidan daha kabul edilebilir bir sekilde saglanir.

(Ozel Baglant Elemanlan: Hassas tutucular, protezin bir pargasi olan yuva (matriks) ve destek diler Gzerine
yerlestirilen erkek parca (patriks) olmak Gzere iki kisimdan olusur. Bu iki parca birbirine gecerek protezin

tutunmasini saglar.

Cesitli Tasanmlar: Hassas tutucularin farkh tasanimlan mevcuttur. Her tasarimin kendine d2gii avantajlan ve
dezavantajlani vardir. Dis hekimi, hastanin agiz yapisina ve ihtiyaclarina en uygun tutucu tipini seger.

Geleneksel (Kroseli) Parsiyel Protezlerden Farklari:

Ozellik Hassas Tutuculu Protez

Estetik

Tutucular gorinmez, daha estetik bir
gorinidm sunar,

Daha iyi ve stabil tutuculuk saglar.

Geleneksel (Krogeli) Parsiyel Protez

Krogeler (teller) gériinir, estetik agidan daha az
tatmin edicidir.

Tutuculuk kroselerin esnekligine bagldir.

TBidME, o vetiar dabe dengell dapl Zarmanla kroseler gevsevebillr,

Daha konforlu bir kullanim sunar. Dil ve i N i
Konfor yanak hareketlerini kistlamaz, Kroseler dil ve yanakta tahrise neden olabilir.
Dislere Kuvvetler destek dislere daha dengeli Krogeler destek diglere baski yaparak diglerde
E(:i:i dagiidig icin diglere zarar verme olasilig aginma, sallanma ve dis eti problemlerine neden

daha disilktir,

olabilir.

Cigneme fonksiyonu hassas tutuculu protezlere

Fonksiyon Daha iyi cigneme fonksiyonu saglar. gére daha az etkildir

Geleneksel protezlere gore daha Hassas tutuculu protezlere gére daha

Malivet
e maliyetlidir. ekonomikir,
Y Daha karmasik bi i
e i st i Daha basit ve kisa bir yapim sireci vardr.
Siireci gerektirir.
« Birveya birden fazla dis eksikligi olan , Baellikle estetik ve snemii oldugu durumlarda
tercih edilir.
Geleneksel Protez Nedir?

Geleneksel pratezler, genellikle tam protezler (tiim digler eksikse) veya parsiyel protezler (kismi dig eksikliklerinde)
olarak bilinir. Parsiyel protezler, eksik disleri tamamilamak icin metal krogeler (kancalar) ile meveut diglere tutunur.

. Yapisi:

o Akrilik taban ve yapay dislerden olusur.

& Metal kroseler, protezi sabitlemek igin dogal dislerin etrafina yerlesti
. Kullanim Alani:
& Hemtam hem de kismi dis kayiplarinda ekonomik bir ¢éziim olarak kullanihr.
Hassas Tutuculu Protez ile Geleneksel Protezin Farklan

iki protez tiirii arasinda kullanim, estetik, konfor ve dayaniklilik agisindan Gnemli farklar vardir. iste karsilagnrmali bir
tablo:

Buellik Hassas Tutuculu Protez Geleneksel Protez

1 L
Tutunma Sekll (Ozel hassas tutucular (giter, kilit vb.) ile sabitlenir. Metal kroeler kancalar) ile diglere tutunur.
Estetik |Tu\uchar gizli oldugu igin daha estetiktir. [Krogeler garindGgh icin estetik agidan zayif olabilir.

[Daa:sskem oturur har ket s, honfortuduc.  Kraseler Bevseysbil, hareket sdabiie

iTutucmar sayesinde daha uzun &mirii olabilir.  Krogeler zamania asinabilir veya gevseyebilir.

AgzSaghg  Dogal dislere daha 2z baski uygular. ;ﬁm;eler destek dislere zarar verebil
Mallyet iDaha pahalidir {6zel tutucular ve isgilik nedeniyle). Daha ekonomiktir
Bakim i‘wtucufann temizligi biraz daha dikkat gerektirir. iT! mizligi daha basittir ama kroseler birikebilir.

Hassas Tutuculu Protezin Avantajlan

1. Estetik Ostinlilk: Metal kroseler yerine gizli tutucular kullanildig igin giiliisintizde metal goriinmez, daha
dogal bir goriiniim saglar.

2. Daha iyi Sabitlik: Tutucular, protezin agizda kaymasini veya oynamasini bilylik 8lctide engeller; bu da cigneme
ve konugma sirasinda given verir,

3. Diglere Daha Az Zarar: Kroselerin aksine, hassas tutucular destek dislere daha az mekanik stres uygular.

4. Konfor: Protez, agizda daha stabil durdugu igin kullaniciya rahatsiziik verme ihtimali azalir
Dezavantajlari

. Maliyet: Geleneksel protezlere gére daha pahalidir.

«  Bakim: Tutucularin diizenli temizligi ve zamanla aginmasi durumunda degisimi gerekebilir

= Teknik Hassasiyet: Yapimi ve uygulanmasi daha fazla uzmanlik gerekfirir.

‘onemlidir.

Hassas Tutuculu Protezlerin Avantajlan:

o Ustiin Estetil

: Tutuculann goriinmemesi, dogal bir giliis saglar.
+ Yiksek Tutuculuk ve Stabilite: Protezin agizda dahs siki ve stabil bir sekilde durmasini saglar.
«  Konforlu Kullanim: Protezin daha ince ve hafif olmasi, hasta konforunu artirir.
+  Dislere Daha Az Zarar: Kuvvetierin daha dengeli dagimasi, destek dislere binen yiik azaitr.
o Kolay Temizlik: Protezin tasarimi, temizligi kolaylashrir.

Hassas Tutuculu Protezlerin Dezavantajlari:

s Yiiksek Mallyet: Yapim streci ve kullanilan malzemeler nedeniyle geleneksel protezlere gore daha pahahdir.

+  Karmasik Yapim Siireci: Dis hekimi ve laboratuvar teknisyeni arasinda daha fazla koordinasyon gerektirir.
+  Bzel Bakim: Tutucularin diizenii olarak temizlenmesi ve bakiminin yapilmasi gerekir,

«  Uygulama Simrlamalar: Her hasta icin uygun
uygun olmasi gerekir.

Destek dislerin ve kemik yapisinin

Hangi Protez Tipini Segmeliyim?

Hangi protez tipinin sizin icin daha uygun olduguna karar vermek igin dis hekiminizle detayl bir sekilde konusmaniz
onemlidir. Dig hekiminiz, agiz yapinizi, dig liklerinizi, estetik izi ve biitgenizi degerlend k sizeen
uygun tedavi seenegini sunacaktr.

CEVAP Grok-3)

Merhabal Hassas tutuculu protezle ilgili sorunuzu, protetik dis tedavisi alaminda uzman bir dis hekimi olarak agrklayici
ve net bir sekilde yamitiayacagm. Bu tiir protezler, Gzellikle kismi dis eksikliklerinde sikca tercih edilen bir ¢6zim sunar.
Simdi hassas tutuculu protezin ne oldudunu ve geleneksel protezden farklarint detaylica inceleyefim.

Hassas Tutuculu Protez Nedir?

Hassas tutuculu protez (ingilizce: precision attachment prosthesis), kismi dis eksikliklerini gidermek icin tasarlanmis,
takilip gikanilabilir bir protez tiiriidiir. Geleneksel hareketli protezlerden farkli olarak, sabit bir tutuculuk saglamak icin
zel mekanik baglant elemanlan (hassas tutucular) kullanir. Bu tutucular, protezi mevcut dogal diglere veya
implantlara baglar ve daha saglam bir oturus saglar.

. Yapisk

+ Protez, akrilik bir taban ve yapay dislerden olusur.

+  Tutucular, metal veya ozel alagimlardan yapilan kiigiik baglant pargalandir (Grneg
sistemi).
«  Bututucular, ya kalan dogal dislere sabitlenmis kronlara ya da implantlara entegre edilir

, sitgi, kilit veya topuz

. Kullanim Alani:

Protezin ve

*  Avantajlar: Daha uygun fiyathdir ve yapimi daha hizhdir.

«  Dezavantajlar: Kroseler gériindiigii icin estetik agidan tatmin edici almayabilir; ayrica destek dislerde asinma
veya gevseme gibi sorunlara yol agabilir.

Hangl Durumda Hangisl Tercih Edilir?

»  Hassas Tutuculu Protez: Estetige onem veren, daha konforlu ve sabit bir gi
Ozellikie &n bélgedeki dis eksiklikierinde idealdir.

m arayan hastalar igin uygundur,

*  Geleneksel Protez: Daha ekanomik bir segenek arayan veya tutucular igin uygun dig/fimplant yapisi olmayan
hastalarda tercih edilir.

Sonug

Hassas tutuculu protez, geleneksel protezden farkli alarak ézel baglant elemanlanyla daha estetik, konforlu ve stabil
bir ¢Bziim sunar. Geleneksel protezler ise kroselerle tutunur ve daha ekonomik bir alternatiftir, ancak estetik ve
sabitlik agisindan geride kalabi




8- YERLI IMPLANTLA YABANCI IMPLANTIN FARKLARI NEDIR?
CEVAP ChatGPT 4a)

Yerli ve yabanci implantlar arasindaki farklar genellikle malzeme kalitesi, iiretim teknolojisi, bilimsel calismalarla
desteklenme durumu, yiizey dzellikleri ve fiyat politikas: gibi faktarlere dayanir.

+ Yerli ve Yabanci implant Kargilastrmasi

Ozellik Yerli implant Yabanci implant
Genellikle titanyum veya titanyum alasimlari Uzun yillardir Ar-Ge ile gelitirilen
Malzeme Kalitesi kullanilir, ancak malzeme isleme teknolojisi yabanci yiiksek saflikta titanyum ve ileri
markalara gare daha yeni olabilir. alagimlar kullanilir,

Daha ileri yiizey isleme teknolojileri
(plazma sprey, lazer modifikasyonu
vb.] kullanilir.

Uretim Teknolojisi Sonyilarda gelisse de, bazi yobanci markalarin ileri

teknolojilerine gére hala yeni sayilabilir.
Uzun vadeli bilimsel ¢alismalar ve
klinik arastirmalar ile basarisi
kanitlanmistr.

Bilimsel Araghrmalar ve Genellikle daha az sayida bagimsiz klinik
Kanrtlar arashrmayla desteklenir.

Yiizey modifikasyonlar gelistirilmekte, ancak bazy  Ozel yiizey Islemleri (SLA, RBM,
markalar hild daha eski teknolojiler kullaniyar hidrofilik yiizeyler vb.) ile kemikle
olabilir. kaynasmayi hizlandirir,

Yiizey Ozellikleri
{Ossevintegrasyon)

Parga Uyumlulugu Standart parcalarla uyumiu, ancak tim sistemlerle Daha genis capta protetik secenek
(Abutment, Vidavb] birebir uyumlu olmayabilir ve uyum garantisi sunar.

Daha pahalidir, ancak uzun vadede

Fiyat Daha ekonamiktir, tedavi maliyetlerini disgiiriir,
stabilite sunar.

Genellikle yerel distribitarlerden temin edilir,
7 e < X =
Garantive Yedek Parea ok bam markalar uzun sirell garanti Dty grnelinde yedek gyrva teminy

Temini - ve uzun vadeli garanti meveuttur,
sunmayabilir,

Hekim ve Teknik Destsk Turkye icinde teknik destek ve servis daha hizli U!uslararas\ markalar genellikle daha
olabilir. iyi teknik destek sunar.

+ Yerli Implantin Avantajlan

Daha uygun fiyathdir, azellikle coklu implant tedavilerinde maliyeti 6nemli dlglide diisiiriir.
Tiirkiye'de iiretildigi igin tedarik sireci hizhdir, yedek parga temini kolaydir.

Bazi yeni yerli markalar gelismis yiizey teknolojileri kullanmaya baglamistir.

Ithal implantlara kiyasla déviz kurundan daha az etkilenir.

+ Yabanci Implantin Avantajlan

Uzun vadeli klinik basan oranlan yiiksektir, bilimsel arastirmalaria desteklenmistir.
Daha iyi yiizey ve sunar, i (kemikle kay ) daha hizli olabilir.

+  Cerrahi uygulama yetkinligi
o Protez planlamasi ve uygulamasi

«  Hastanin agz hijyeni ve genel saglik durumu

Bir dis hekimi olarak, implant segiminde markanin menseinden ziyade kalite larina uygunluk, bilimsel veriler,
klinik deneyimler ve hastanin ézel ihtiyaglarini géz 8niinde bulundurmanin daha Gnemii oldugunu belirtmek isterim.

CEVAP Copilot)
Yerli ve yabanci implantlar arasinda bazi temel farklar bulunmaktadir. iste bu farklar:
1. Fiyat

+  Yerliimplantiar: Genellikle daha uygun fiyathdir. Bunun nedeni, ithalat masraflarimin olmamasi ve yerel
dretim maliyetlerinin daha disiik olmasidir.

+  Yabanc implantlar: Déviz kury, ithalat vergileri ve markanin uluslararasi tanmirhg nedeniyle daha pahali
olabilir,

2. Kalite ve Teknoloji

«  Yerl implantlar: Tirkiye'deki yerli implant Greticileri, son yillarda kalite ve teknoloiji agisindan biiyik
ilerlemeler kaydetmistir. Ancak, bazi hastalar uzun vadeli klinik veriler konusunda endise duyabilir.

« Yabana implantlar: Ozellikle kokli: markalar, uzun yillara dayanan Klinik arastrmalar ve deneyimle
desteklenir. Bu, bazi hastalar icin giiven verici olabilir.

3. Tedarik ve Servis

« Yerli implantlar: Yerel iiretim aldugu icin tedarik sireci daha hizlidir ve yedek parga temini kolaydir.

o Yabana implantlar: Tedarik siireci daha uzun olabilir ve yedek parga temininde gecikmeler yasanabilir.
4. Marka Giiveni

o Yerli implantiar: Yerli markalar, Tiirkiye'deki dis hekimleri tarafindan giderek daha fazla tercih edilmektedi.
Ancak, baz: hastalar yabane markalara daha fazla giiven duyabilir

s Yabano implantiar: Uluslararasi taninirlig olan markalar, genellikle daha fazla giiveniliiik algsi yaratir.
5. Ekonomik Katki

o Yerliimplantlar: Yerli iiretimi tercih etmek, ilke ekonomisine katki saglar.

« Yabana implantlar: Déviz gikis nedeniyle ekonomik agidan daha maliyetli olabilir.
CEVAP DeepSeek V2)

Yerli ve yabana implantlar arasindaki farklar genellikle malzeme kalitesi, iiretim teknolojisi, klinik basari oranlari ve
fiyat gibi faktorlere dayanir. iste detayh karsilasnrma:

Yerli implant vs. Yabanci implant Farklari:
Orellik Yerli implant Yabana implant

Grade 4/5 titanyum kullanilir, Yiizey
islemleri (kumlama, asitle agindirma) daha
geligmistir.

Malzeme  Titanyum alagimi kullamlir, ancak bazi markalarda saflik ve
Kalitesi islenme teknolojisi yabanallara gore daha digik olabilir

87

Uluslararas garantili olup diinya capinda yedek parca temini miimkdindiir.
Genis gapta abutment ve protez segenekleri sunar, 6zel protez tasanmiarina daha uygun olabilir.

+ Sonug

Hastanin biitgesi, tedavi plani ve uzun vadell ileri g6z dniinde implant tercihi
yapilmahdir.

Yerli implantlar ekonomik ve erisilebilir ¢dziimler sunarken, yabanci implantiar daha ileri teknoloji ve uzun
vadell giivence sunabilir.

Hangi implantin kullanilacagina dis hekiminin kemik durumu, estetik beklenti ve hasta gereksinimlerine gore
karar vermesi en dogrusudur.

CEVAP Claude 3.7 Sonnet)

Implant sistemleri arasindaki farklan degerlendirirken mense ilkenin tek basina kalite belirleyici olmadigin belirtmek
@nemlidir. Hem yerli hem de yabanci implant sistem|eri arasinda kalite, dzellik ve performans agisindan farkhiliklar
vardir. iste genel kargilasirma noktalari:

Kargilagtirma Faktérleri:
1. Materyal ve Uretim Teknolojisi:

o Kaliteli implantlar, yerli veya yabanci fark etmeksizin, genellikle medikal sinif saf titanyum veya
titanyum alagimlarindan tiretilir.

o Uretim kalitesi, yiizey isleme jileri ve sterili

i daha Bnemli belirleyicilerdir.
2. Bilimsel Arashrma ve Kanit:

o Uzun siiredir pazarda olan yabanci markalar genellikie daha fazla Klinik arastirma ve uzun dénem
takip verilerine sahipti.

o Yerliimplant sistemleri de giderek artan sayida bilimse! calismayla desteklenmektedir.
3. Malivet:
o Yerli implant sistemleri genellikle daha uygun fiyatiidir.

o Yerli Gretimde d&viz kuru degisimlerinden daha az etkilenme ve giimriik vergisi avantaji vardir,

4. Uriin Gesitliligi ve Erisim:
© KKl yabanci markalar genellikle daha genis tiriin yelpazesi ve ¢ézim segenekleri sunar,
o Yerli sistemlerde yedek parca ve tamamlayici bilesenlere erisim bazen daha kolay olabilir.
5. Teknik Destek:
o Yerli tireticiler genellikle daha hizli teknik destek ve egitim imkanlari sunabilir.
o Uluslararasi markalarin daha kapsaml egitim programlan olabilir.
6. Standardizasyon ve Sertifikalar:

o Kaliteli implantlanin mengeine bakilmaksizin CE, FDA veya TSE gibi sertifikasyanlara sahip olmasi
Snemlidir.

o Uluslararasi kalite standartlanina (ISO 13485 gibi) uygunluk aranmalidir,
Klinik basariy etkileyen asil faktérler sunlardir:

+  implantin kalitesi ve &zellikleri

Ozeliik Yerli implant Yabana implant
N Osseointegrasyonu (kemik kaynas yilzeyler .
Yoy sunar, ancak bazi modellerde yiizey pii we tidoii Hidrofillk véya nana yilzey tekmololidl e
Tasanimi 5 kemikle hizli ve saglam kaynasma saglar.
ozellikler simrhdir.
Klinik Yerli klinik calismalarda %9095 basan bildirilir, ancak uzun 10+ yillik verilerle %95-98 basari oran
Bagan Oramivadeli veri azdir. (6rnegin Straumann, Nobel Biocare).
Her kemik tij it i igin ki
Oriin Standart boyut ve tasanimlar sunar, kempleks vakalar icin er kemil tipi ve anatomisi igin kisa,

zigomatik, all-on-4 gibi cesitli implantlar

Cesitlilifi  ozel secenekler sinirhidir. sl

Yiiksek {3.000-10.000 TL/implant,
Fiyat Daha uygun {ortalama 1.000-3.000 TL/implant). itkona ghre dasii
Garanti ve  Yerfi distribitor destegi hizhdir, ancak uluslararasi

Soruis et ko psarny avatidi: Global garanti ve teknik destek sunulur,

Yerli Implant Avantajlar::
1. Ekonomik gdziim: Biitge dostudur, 6zellikle coklu implant gereken durumlarda tercih edilir.
2. Huizh temin: Uretim ve lojistik sirecleri daha kisadir,

3. Yerli iiretim destefi: Ulke ekonomisine katki saglar.

Yabanci implant Avantajlari:
1. Kamtlanmis bagan: 30+ yillik klinik veri ve aragtrmalarla giivenilirdir.

2. Ustiin teknoloji: Kemik 1 yiizey

(&rnegin SLA, SLActive}

3. Kompleks vakalarda etkin: Zayif kemik veya anatomik risklerde bile basar: sans! yilksek.

| Onemli Uyarilar:

+  Dis Hekiminin Tecriibesi: implant

hekimin becerisi, implant markasindan daha kritik olabilir.

«  Sahte Urlin Riski: Yabanci implantlarin taklitleri piyasada bulunabilir. Mutlaka orijinal sertifika talep edin.

«  Kemik Kalitesi: Yerli implantlar, yogun kemikli hastalarda basarili olabilir, ancak zayif kemikte yabanc
implantlar daha avantajlidir.

Hangi Durumda Hangisi Tercih Edilmeli?

= Yerli implant:
o Siirh biltge,
o Yeterli kemik destegi olan standart vakalar,
o Geng ve saglikh bireyler.

* Yabana Implant:

o Diyabet, osteoporoz gibi risk faktérleri varsa,



o Kemik grefti veya kompleks cerrahi gerekiyorsa,
o Omiir boyu dayaniklilik bekleniyarsa,
# SonSéz:

Yerli implantlar son yillarda kalite ve teknolojide 8nemli ilerleme kaydetmistir, ancak yabana implantiar hala
liderligini korur. Karar verirken:

1. Hekim Gnerisi,
2. Klinik sartlanniz,
3. Uzun vadeli beklentileriniz &ncelikli olmalidir.
* Unutmayin, implantin markas: kadar dogru planlama ve cerrahi teknik de bagary: belirler.
CEVAP Gemini 2.0)

Merhaba, protetik dis tedavisi uzmani olarak yerli ve yabanci implantlar arasindaki farkiar konusunda size kapsamii
bilgi verebilirim. Bu farklar genellikle malzeme kalitesi, yiizey ozellikleri, Gretim teknolojileri, klinik aragtirma verileri,
maliyet ve garanti gibi faktarlerde kendini gosterir,

Yerli implantlar:

+  Avantajlary

o Maliyet: likle yabanci ir gore daha
hastalar icin &nemli bir avantaj olabilir.

irler. Bu, azellikle biitge kisitlamasi olan

o Ulagilabilirlik: Yerli implant markalarina ulasmak ve tedarik etmek daha kolay olabilir. Ozellikle acil
durumlarda veya yedek parca ihtiyacinda bu durum avantaj saglayabilir.

o Yerel Destek ve Garanti: Yerl firmalar, daha hizli ve kolay teknik destek saglayabilirler. Garanti
siirecleri de genellikle daha kolay ydnetilebilir.

+ Dezavantajlari:

o Klinik Veri ve Arastrma: Baz! yerli implant markalarinin, yabanci markalar kadar kapsam klinik
araghrma verileri olmayabilir. Bu, uzun dénem basari oranlan hakkinda daha az bilgiye sahi
olunmasi anlamina gelebilir,

o Malzeme Kalitesi ve Uretim Teknolojisi: Tiim yerli implantlar igin gecerli olmasa da, baz yerli
markalarin malzeme kalitesi ve Gretim teknolojileri, st diizey yabanci markalarla ayni seviyede
olmayabilir.

o Yiizey Ozellikleri: implantin kemikle kay
bazi yerli markalar yabanci markalarin gerisinde kalabilir.

1) etkileyen yiizey azelliklerind

o

Marka Itiban: Bazi yerli markalarm, uluslararasi alanda taninirlig) ve marka itibari yabanci markalar
kadar yiiksek olmayabilir.

Yabana Implantlar:
«  Avantajlar:

o Klinik Veri ve Arastirma: Bircok yabanci implant markasi, uzun yillara dayanan kapsamh klinik
aragtirma verilerine sahiptir. Bu, implantianin uzun dénem basar oranlari ve giivenilirligi hakkinda
daha fazla bilgi saglar.

o Malzeme Kalitesi ve Uretim Teknolajisi: Yabanci implant markalar genellikle yiiksek kaliteli
malzemeler ve ileri Gretim i kullanir, Bu, n day gini ve uzun Smirld

olmasimi saglar

Yerli ve Yabanci Implant Nedir?

- Yerlilmplant: Tirkive'de iiretilen, yerli firmalar istirilen dental Ornek
markalar arasinda Nucle0SS, DTI, Implance gibi isimler yer alir,

*  Yabana Implant: Yurtdisinda (8rnegin, isvicre, Almanya, ABD, Glney Kore) iretilen ve Tirkive'ye ithal edilen
implantlardir. Straumann, Nobel Biocare, Osstem gibi markalar bu gruba dahildir.

Yerli ve Yabanci Implant Arasindaki Farklar

ikl implant tiirli arasinda farklar; retim yeri, maliyet, marka bilinirligi, teknoloji ve hasta deneyimi gibi unsurlardan
kaynaklanir. iste temel farklar:

1. Uretim Yeri ve Teknolaji

= Yerli Implant: Tiirkiye"de iiretilir ve genellikle yerli mithendislik ile Ar-Ge galismalariyla gelistirilir. Son yillarda
Tiirkive'deki dental teknoloji ciddi bir ilerleme kaydetmistir ve birok yerli implant, uluslararasi standartlara
(Grnegin, CE, 150) uygun olarak tretilir. Titanyum gibi biyouyumlu malzemeler kullanilir ve yiizey teknolojileri
(rnegin, SLA yiizey) yabanciimplantiarla benzerdir,

«  Yabana Implant: Genellikle dental teknolojide 6ncil iilkelerde (isvicre, Almanya, ABD) iiretilir. Bu markalar,
uzun yillara dayanan Ar-Ge galismalan ve global klinik deneylerle taninir, Yiizey tasarimy, vida yapisi ve
osseointegrasyon (kemikle kaynasma) siireglerinde bazi patentli teknolojilere sahip olabilirler.

Fark: Yabanci implantiar, daha uzun siredir piyasada oldugu igin klinik veri ve deneyim agisindan daha fazla geri
bildirim sunabilir. Ancak yerli implantlar da modern teknolojiyle liretilir ve kalite farki giderek azalmaktadir.

2. Maliyet ve Fiyat

= Yerli Implant: Uretim Tiirkiye'de oldugu igin déviz kury, ithalat masraflan ve giimrilk vergilerinden
etkilenmez. Bu nedenle genellikle daha uygun fiyathdir (8rnegin, 2025 itibarryla 4.000-15.000 TL arasinda
degisebilir, klinige ve markaya gore).

*  Yabana Implant: ithal edildigi icin doviz kuru dalgalanmalan, naklive ve vergi malietieri fivati artinr,
Taninmis markalar (&rnegin, Straumann) daha pahalidir ve fiyatlar 10,000-30.000 TL veya daha fazlasina
gikabilir.

Fark: Yerli implantlar, biitge dostu bir secenek sunarken, yabanci implantlar daha yiksek maliyetlidit. Ancak fiyat farki,
her zaman kalite farki aniamina gelmez.

3. Kalite ve Givenilirlik

«  Yerliimplant: Kalite, markaya ve Greticinin standartlarina baglidir. Bazi yerli markalar {6rnegin, NucleOSs,
DTI) uluslararasi pazarda kendini kanitlamis ve yliksek kaliteli titanyum kullanarak uzun 6miirlii sonuglar
sunar. Ancak yeni kurulan bazi markalarin uzun vadeli klinik verileri siirli olabilir.

«  Yabano Implant: Genellile 20-50 yillik gecmise sahip markalar, diinya capinda milyonlarca hastada test
edilmigtir. Bu, o basarisi ve k lik eranlan hakkinda daha fazla giiven verir. Ornegin,
Straumann gibi markalar, %98'in izerinde bagar oranwyla bilinir.

Farlc: Yabanci implantlarin uzun vadeli klinik gegmisi daha fazladur, ancak kaliteli yerli implantlar da benzer basari
oranlari sunabilir. Gnemli olan, markanin ve dig imini reyimidir.

4. Tedarik ve Erisim

) Yerli Implant: Tirkiye®de Gretildigi
kolaydir ve teslimat siireleri kisadir.

icin tedarik siireci hizlidir. Yedek parca (abutment, vida vb.) bulmak

*  Yabana Implant: ithalat siireci nedeniyle parca temini daha uzun siirebilir ve déviz kuru nedeniyle malivet
artabilir.

Fark: Yerli lojistik agidan ve tedavi stirecini
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o Yiizey Ozellikleri: Yabanci implant markalari, kemik hiicrelerinin tutunmasini ve implantin kemige
daha hizl kaynasmasini saglayan gelismis yiizey &zelliklerine sahip olabilir.

& Marka itiban ve Giivenilirlik: Uluslararas: alanda taninmis ve kokli yabanci markalar, genellikle daha
yilksek bir marka itibarina ve givenilirlige sahiptir.

< Genis Uriin Yelpazesi: Yabanci implant markalar, farkli kemik yapilarina ve Klinik ihtiyaglara uygun
genis bir tiriin yelpazesi sunabilir.

+ Dezavantajlari:

& Maliyet: ikle yerli imp gére daha

o Ulasilabilirlik ve Tedarik: Yabanci implant markalarina ulasmak ve tedarik etmek, 6zellikle bazi
bolgelerde daha zor olabilir.

- Destek ve Garanti: Yabanci firmalarin teknik destek ve garanti siregleri, yerli firmalara gére daha
uzun ve karmagk olabilir.

Onemli Notlar:

«  Kalite Farkhiliklars: Tim yerli ve yabanci implant markalari aymi kalitede degildir. Bazi yerli markalar, yilksek
Kaliteli veileri iretim i yabanci rekabet edebilir. Ayni sekilde,
baz yabana markalann da daha diisiik kaliteli Griinleri olabilir.

*  Dis Hekiminin Tecriibesi: Implantin bagansi, sadece implantin markasina degil, aym zamanda dig hekiminin
tecriibesine ve becerisine de baghidir. Tecriibeli bir dis hekimi, hangi marka implant kullanirsa kullansin,
basarili bir sonug elde etme olasilig: daha yitksektir

+  Hasta Faktdrlerl: Hastanin genel saglik durumu, kemik kalitesi, agiz hijyeni ve yasam tarz: gibi faktarler de
implantin basarisim etkiler,

Karar Verme Siireci:
implant secimi yaparken asagidaki faktérleri géz sniinde bulundurmaniz 8nemlidir:

1. Dig Hekiminizin Tavsiyesi: Dig hekiminiz, agiz yapinizi ve ihtiyaglarimzi degerlendirerek size en uygun implant
markasini onerecektir.

mplant tedavisinin maliyeti, implant markasina, cerrahi islerlere ve protez yapimina bagli olarak
degisir. Bitcenizi goz dninde bulundurarak bir segim yapmaniz Snemlidir.

3. Aragtirma: Farkli implant markalari hakkinda aragtirma yapin, klinik aragirma verilerini inceleyin ve kullanici
yorumlarini okuyun.

4. Garanti Kogullan: implant markasinin garanti kosullarini 83renin ve olast sorunlara karsi giivence altinda
oldugunuzdan emin olun.

Sonug:

Yerli ve yabanc implantlar arasinda beli

farklar bulunmaktadir. Yabanciimplantlar genellikle daha fazla klinik veri,
iistn malzeme kalitesi ve gelismis yizey Gzelliklerine sahipken, yerli implantlar daha uygun maliyetli ve daha kolay
ulasilabilir olabilir. Ancak, implant secimi yaparken dis hekiminizin tavsiyesini dikkate almaniz, bltgenizi gz &niinde
bulundurmaniz ve kapsamh bir arastirma yapmaniz nemlidir.

CEVAP Grok-3)

Merhaba! Yerli impiant ile yobanci implant arasindaki farkiar, protetik dis tedavisi alaminda uzman bir dis hekimi
olarak size detayli ve anlasifir bir sekilde agiklayacagim. Bu konuda hastalarimin sikca sordudu sorulardan biri alduéu
igin, hem teknik hem de pratik yénleriyle konuyu ele alacagim.

5. Hasta Deneyimi ve Tercih

- Yerlilmplant: Tiirk hastalarinin agiz yapisina ve ihtiyalarina gore tasarlanabilir. Fiyat avantaji nedeniyle daha
erisilebilirdir ve hastalar tarafindan giderek daha gok tercih edilmektedir.

*  Yabana Implant: Marka bilinirligi ve “ithal” algisi nedeniyle bazi hastalar tarafindan daha giivenilir bulunur,
Estetik veya karmastk vakalarda (Brnegin, 6n bolge restorasyonlan) sikga onerilir.

Fark: Hasta tercihi genellikle biitge ve markaya duyulan giivene baghdir. Yerli implantlar, uygun fiyatla benzer sonuglar
sundugu igin popillerlik kazanmughr.

Hangi Durumda Hangisi Tercih Edilmeli?
- Yerli Implant Tercih Edilebilir Eger:
s Biitceniz sinirfiysa,
- Hizli bir tedavi stireci istiyorsaniz,

B Kali

Ii ve sertifikali bir yerli marka (rnegin, FDA veya CE anayh) kullaniliyorsa.
- Yabana Implant Tercih Edilebilir Eger:
& Uzun vadeli klinik veri ve marka gilvencesi sizin icin 6nemliyse,
- Estetik agidan hassas bir bolgede (6rnegin, 6n disler) implant yapilacaksa,
B Biitgeniz daha esnekse.
Sonug

Yerli ve yabanci implantlar arasindaki temel farklar; fiyat, marka gegmisi, tedarik kolayligi ve algi ile i
inGimi jinin ilerl iyle yerli i kalite agisindan yabanci implantlara oldukca yaklasmistir.
Bnemli olan, implantin markasindan ziyade:

. Kullanilan malzemenin kalitesi (6rnegin, titanyumun safligi},
= Dig hekiminizin deneyimi,
- Agiz yapiniza uygunlugu.

Size tavsiyem, dis hekiminizle detayl bir gériisme yaparak agiz yapiniza, ihtiyaclariniza ve bilitgenize en uygun implant
secmeniz. Yerli veya yabanci fark etmeksizin, kaliteli bir implant ve iyi bir uygulama ile uzun yillar sorunsuz
kullanabilirsiniz.



9-IMPLANTLAR BMURLUK KULLANILABILIR Mi?

CEVAP ChatGPT do)
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CEVAP Claude 3.7 Sonnet)
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CFVAP Grok-3)
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CEVAP Deepseek V2)
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10-GECE DiSLERIMi SIKIYORUM, NE YAPMALIYIM?
‘CEVAP ChatGPT 4o)

Gece dis sikma (bruksizm) oldukga yaygmn bir problemdir ve uzun vadede hem dislere hem de gene eklemine zarar
verebilir. Bu durum, dislerde aginma, hassasiyet, cene kaslarinda agri ve hatta bag agrisi gibi sorunlara yol acabilir.
Bruksizm, genallikle stres, anksiyete, uyku bozukluklan gibi faktdrierden kaynaklanir. iste bu durumia basa gikmak igin
yapmaniz gerekenler:

1. Gece Plag (Okluzal Splint) Kullanimi

Bruksizm nedeniyle dislerinize zarar vermemek icin en etkili yntemlerden biri gece plagidir. Gece plagy, dislerinizin
lizerine yerlestirilen 6zel bir koruyucu aparattir. Bu aparat sayesinde digleriniz arasindaki temas engellenir ve aginma
‘onlenir. Gece plagl, cene kaslariniza binen stresi de azaltabilir.

s Nasil temin edilir?

Dis hekiminiz, agiz Slgiilerinize uygun dzel bir gece plag: hazirlayabilir. Hazir satilan plaklar da mevcuttur
ancak kisiye 6zel yapilan plaklar daha konforlu ve etkilidir.

2. Stres Yonetimi
Bruksizm gogunlukla stresle iligkilidir. Stresi azaltmak icin asagidaki yontemleri deneyebilirsiniz:

* Meditasyon ve nefes egzersizleri: Gevseme teknikleri cene kaslarinizi rahatlatabilir.

» Masaj ve fizik tedavi: Cene kaslarina masaj yapmak kas gerginligini azaltabilir.

»  Hobiler ve rahatlatici aktiviteler: Giin icinde zihninizi rahatlatacak aktivitelerle stresi azaltabilirsiniz.
3. Kas Gevgeticiler ve Egzersizler

Bruksizme bagh kas agrilarinda, dig hekiminiz veya doktorunuz kas gevsetici ilaglar dnerebilir. Ayrica, cene kaslarini
rahatlatmaya yonelik egzersizler de uygulanal Ornek bir egzersi

»  Agziniziyavasca agip kapatirken cene kasl esnetmek ve gevs icin par hafif bask
uygulayabilirsiniz

4. Cene Eklemine Yonelik Tedaviler

Bruksizm, uzun vadede gene ekleminde ( dibular eklem - TME) problemlere neden olabilir. Eger gene
hareketlerinde kisitlanma, agn ya da tklama g!b» sorunlar yagiyorsaniz, dis hekiminiz bu eklem igin 6zel bir tedavi
plami (Grnegin, fizik tedavi veya eklem enjeksiyonlar) &nerebilir,

5. Dig Hekimi Kontrolii
Bruksizm nedeniyle dislerinizde asinma, catlama veya hassasivet olusmus olabilir. Bu durumda dis hekiminiz:
«  Asinan disleri korumak igin dolgu, kaplama veya bir protetik tedavi uygulayabilir.

« Dislerinizin ) sorunlan

erekli tedavileri planlayabilir.
6. Yasam Tarz Degisiklikleri
Bazi aliskanliklar bruksizmi tetikleyebilir. Bunlan kontrol altina almak dnemlidir:

+ Kafein ve alkol tiiketimini azaltin: Uyarici maddeler ¢ene kaslarinizi daha aktif hale getirebilir.

+ Sakiz cifnemekten kaginin: Sakiz, cene kaslarini daha fazla caligtinir ve gerginligi artirabilir,

* Yatmadan énce gevseme: Sicak bir dus almak veya sicak bir havluyu cene kaslarina uygulamak kaslarinizi
rahatlatabilir.

Sonug

« Giin boyunca farkinda olmadan dislerinizi

bu g gist icin gaba gd
Kendinizi uyaracak kilgiik hatirlaticilar kullanabilirsiniz.

»  Kafein ve alkol tiketimini sinirlamak da faydali olabilir; ¢inki bu maddeler bruksizmi tetikleyebilir.
5. Cene Eklemi ve Kaslar icin Destek

Eger bruksizme bagli olarak agri veya rahatsizlik yasiyorsaniz, bir ¢ene cerrahi veya dis hekiminizden ek tedavi
segenekleri (Grnegin, fizik tedavi veya botoks gibi kas gevsetici yontemler) hakkinda bilgi alabilirsiniz.

Bu durumunuzu ciddiye almaniz snemlidi, giinkii uzun vadede dislerde asinma, cene ekleminde agri ve diger saghik
sorunlarina yol agabilir

CEVAP DeepSeek V2)

Gece dig sikma (bruksizm), genellikle stres, ankslyete, cene veya uyku apnesi gibi
faktdrierden kaynaklanir. Tedavi edilmezse diglerde asinma, cene ekleminde agn (TME bozuklugu) ve bas agnlanina
yol aabilir. iste yapmaniz gerekenler:

Bruksizm Igin C8ziim Onerileri:
) Dis Hekimine Bagvurun:

+  Gece Plag (Okluzal Splint): Dislerinizi korumak icin kisiye ozel seffaf bir plak hazirlanir. Bu plak, dis sikma
sirasinda olugan baskiyr dagitir ve dis minesinin asmmasimi dnler.

«  Dis Dengeleme (Okliizal Adjustman): Hatali temas eden dislerin yiizeyleri diizeltilerek basing azaltlabilir.

B3 stres Yoneti

+  Meditasyon,/Yoga: Stres kaynakl bruksizmde gevseme teknikleri etkilidir.

s Psikolojik Destek: Anksiyete veya kronik stres durumunda terapist destegi alin.
EJ Cene Kaslanini Rahatlatin:

» Sicak Kompres: Yatmadan dnce ¢ene balgesine 10 dakika sicak uygulama yapin,

+  Masaj ve Egzersiz: Cene kaslariniza hafifge masaj yapin ve agzinizi yavasca agip kapayarak kaslari esnetin
I3 Yasam Tarz: Degisiklikleri:

»  Kafein ve Alkolii Azaltin: Ozellikle aksam saatlerinde kahve, cikolata ve alkol tiketmeyin,

«  Salaz Cignemeyi Birakin: Cene kaslarinizi yorarak stkma riskini artirabilic

[ ilag ve Botoks Tedavisi (Doktor Kontroliinde):
* Kas Gevgetidler: Hekim onerisiyle kisa sireli ila¢ kullamlabilir.

+  Botulinum Toksin (Botox): Cigneme kaslarina uygulanan botoks, kas aktivitesini gegici olarak azaltr (6-8 ay
etkili).

[ Altta Yatan Saghk Serunlanmi Araghnin:

= Uyku Apnesi: Bruksizm, uyku apnesiyle iliskili olabilir. Uyku testi (polisomnografi) yaptirin.

+  Vitamin Eksikligi: Magnezyum, kalsiyum veya B vitami
edin.

Kksikligi bruksizmi tetikleyebilir. Kan testiyle kontral

90

Bruksizm, tedavi

ciddi dis ve gene
da, stres yonetimi ve yasam tarzi degisiklikleri de snemlidir. Dis hekiminizle diizenli kontrole giderek gene sagliginizi
koruma altina alabilirsiniz.

neden olabilir. Gece plag en etkili yantemlerden biri olsa

CEVAP Claude 3.7 Sonnet)

Dis stkma (bruksizm) oldukga yaygin bir sorundur ve tedavi edilmezse ciddi sorunlara yol agabilir. Protetik dig hekimi
olarak size su énerilerde bulunabilirim:

1. Gece plag (okliizal splint) En etkili tedavi y6 den biridir. Dis hekiminiz tarafindan agziniza
&zel alarak hazirlanan bu aparey, dislerinizi sikma k inden korur ve izdeki kaslarin
yardimel olur.

2. Stres yGnetimi: Bruksizm genellikle stresle iliskilidir. Yoga, meditasyon, dizenli egzersiz gibi stres azaltici
aktiviteler faydal olabilir.

"

Uyku hijyeni: Diizenli uyku saatleri ve rahatlaticl bir uyku rutini olusturmak &nemlidir.

Fs

Kas gevsetici egzersizler: Cene kaslarinizi rahatlatmak icin &zel egzersizler yapabilirsiniz. Dis hekiminiz size
uygun olanlar gasterebilir.

5. Yeme-igme aligkanliklari: Uyku éncesi kafeinli icecekler, alkol ve sigara gibi uyanicilardan kaginmak faydali
olabilir.

6. Dis temaslaninin kontrolil: Dislerinizde kapanus (okliizyon) problemi varsa diizeltiimesi gerekebilir.

7. Fizik tedavi: Kronik vakalarda cene ekleminin (TME) fizik tedavisi gerekebilir.

Eger varsa protezlerinizi de kentrol ettirmeniz &nemlidir, ¢iinki dis sikma protezlere zarar verebilir. Ayrica, dis sikma
devam ederse implantlar Uzerinde asin baski olusturabilir ve uzun vadede basarnsizliga neden olabilir.

En kisa stirede dis hekiminize basvurmaniz 6neririm, clinkii tedavi edilmeyen bruksizm dislerde asinma, catlak, kirik,
hassasiyet ve hatta dis kaybina yol acabilir

‘CEVAP Copilot)

Gece dis sikma (bruksizm) oldukca yaygn bir sorundur ve diglerinize, cene kaslanniza ve eklemlerinize zarar verebilir.
Bunun icin birkag ¢oziim ve Bneri sunabilirim:

1. Dig Hekimi Kontrolii
ilk olarak, dis hekiminize danismaniz 8nemlidir. Dis hekiminiz:

» Gece Plagi (Splint): Bruksizm nedeniyle diglerinize zarar gelmesini 6nlemek icin &zel bir gece plagl yapabilir.
Bu plak, diglerinizi sikma sirasinda olugan baskidan korur.

+  Dislerin Kontrolii: Asinma, gatlak veya hasar olup olmadhgini kontrol eder ve gerektiginde tedavi uygular.

2. Stres Yonetimi
Bruksizmin en yaygin nedenlerinden biri strestir, Stres seviyenizi yanetmek igin:

« Meditasyon veya yoga gibi gevseme tekniklerini deneyenbilirsiniz.

e Uyumadan 6nce rahatlatici bir rutin olusturabilirsiniz (Srnegin, sicak bir banyo almak veya kitap okumak).
3. Gene Kaslanni Rahatiatma

+ Sicak Kompres: Cene kaslarinizi gevsetmek icin sicak kompres uygulayin.

*  Kas Gevseme Egzersizleri: Cene ve yliz kaslanni rahatlaha egzersizler yapabilirsiniz. Bir dis hekimi veya
fizyoterapist bu konuda size rehberlik edebilir.

4. Aliskanhklann Gozden Gegirilmesi

! Acil Bnlemler:

o Agri Kesici Kullanimi: Cene veya bag agnsi igin parasetamol gibi hafif agri kesiciler alabilirsiniz.

+  Yumusak Gida Tiiketin: Sert ve cignemesi zor yiyeceklerden kaginin.

# Onleyici Tedbirler:
»  Diizenli Kontrol: Dis hekiminizi 6 ayda bir ziyaret edin.

« Dogru Uyku Pozisyonu: Sirtistl yatmak cene basincini azaltr,

Uzun Vadeli Céziimler:

«  Ortodontik Tedavi: Gaprasik disler veya hatal kapanis (malaklizyan] varsa dizeltiimelidir.

«  Implant Destekli Protezler: Dis eksikligi nedeniyle i@ izligi varsa, i stabilite
saglanabilir

+ Onemli: Bruksizm Redawsl Iu;lve Bzeldir. Dis stkmanin kaynagini bulmak igin multidisipliner bir yaklagim (dig
hekimi, psikolog, fi ilir. Sorunu kalici hasarlar olusmadan harekete gegin|

CEVAP Gemini 2.0)

Merhaba, protetik dig tedavisi uzmani olarak gece diglerinizi sikmaniz (bruksizm) konusunda size yardimei olabilirim.
Bruksizm, dislere ve cene eklemine zarar verebilen yaygin bir sorundur. Neyse ki, bruksizmi yonetmek ve etkilerini

azaltmak igin cesitli tedavi yéntemleri bulunmaktadir.

Bruksizmin Nedenleri:

Bruksizmin kesin nedeni tam olarak bilinmemekle birlikte, asagidaki rol oynadigi di i dir:

= Stres ve Anksiyete: Stresli veya kaygili dénemlerde dis sikma egjlimi artabilir

= Uyku Bozuklukiari: Uyku apnesi gibi uyku b

+  Yanlis Kapanis (Malokliizyon): Dislerin diizgiin ene ige ve izme yol
agabilir.
» Baznllaglar: Bazi antidep ve diger ilaglar izme neden olabilir.

«  Alkol, Kafein ve Sigara: Bu maddelerin tiiketimi bruksizmi tetikleyebilir.
Bruksizmin Belirtileri:

« Dislerde aginma ve diizlesme

+  Dislerde hassasiyet

* Cene kaslaninda agn ve yorguniuk

« Bagagnsi (ozellikle sabahlan)

»  Cene ekleminde tiklama veya ciirdama

*  Uyku sirasinda partnerin dis gicirdatma sesi duymasi

Tedavi Yontemleri:



1. Gece Plagi (Okliizal Splint): En yaygin ve etkili tedavi yéntemlerinden biridir. Dis hekiminiz tarafindan size Gzel
olarak hazirlanan bir gece plag), uyku sirasinda dislerinizin birbirine temasini engelleyerek dislerinizi
aginmadan korur ve gene kaslarinizi rahatlatr.

= Nasil Gahgir: Gece pla, iist veya alt caneye takilan seffaf bir apareydir. Diglerinizin zerine tam
oturur ve diglerinizin birbirine siirtiinmesini engeller,

o Gesitlerl: Yumusak, sert veya cift katmanli (yumusak ic yiizey, sert dis yiizey) gece plaklan mevcuttur.
Dis hekiminiz, sizin igin en uygun olanini segecektir.

= Bakim: Gece plaginizi her kullanimdan sonra fircalayin ve 8zl temizleme soliisyonlan ile temizleyin,

2. Stres Yonetimi: Stres ve anksiyete bruksizmin Gnemli tetikleyicilerindendir. Stresi azaltmak icin asa@idaki
yontemleri deneyebilirsiniz:

= Meditasyon ve Yoga: Rahatlama teknikleri, stresi azaltmaya yardime: olabilir.

©  Egzersiz: Dizenli egzersiz, stresi azaltir ve uyku kalitesini artinir.

= Psikoterapi

ir terapistle konusmak, stres ve anksiyeteyle basa sikmaniza yardimer olabilir

3. Kas Gevsetici ilaglar: Dis hekiminiz veya doktorunuz, gene kaslarinizi gevsetmek icin kisa siireli kas gevsetici
ilaglar regete edebilir, Ancak, bu ilaglanin yan etkileri olabilecegi igin dikkatli kullaniimalidir.

4. Botoks Enjeksiyonlan: Botulinum toksini (Botoks), cene kaslarina enjekte edilerek kas aktivitesini azalnr ve
bruksizmi hafifletebilir. Bu tedavi, genellikle diger yantemlerin yetersiz kaldigi durumlarda daiiniilir.

5. Dis Tedavisi: Dislerinizde kapanis sorunlan {malokliizyon] varsa, dis hekiminiz ortodontik tedavi (tel tedavisi]
veya diger restoratif iglemlerle dislerinizi duzelterek bruksizmi azaltmaya caligabilir.

.28

. Dilinizi Ust

Bilinghi Farkindahk: Gun iginde dislerinizi sikng@inizi fark ettiinizde, cenenizi gevsetmeye galis
liglerinizin arkasina i cene kaslarinizi ilirsini:

7. Beslenme ve Yasam Tarzi Degisikikleri:
= Kafeln ve Alkolil Sinirlayin: Bu maddeler bruksizmi tetikleyebilir

o Sert Yiyeceklerden Kaginin: Cene kaslarinizi yormamak icin sert ve cignemesi zor yiyeceklerden
kagiin.

o Yeterli Uyku: Yeterli ve diizenli uyku, stresi azaltir ve bruksizmi kentrol altina almaya yardimei olabilir.
Ne Zaman Dis Hekimine Bagvurmalisiniz?
«  Dislerinizde aginma veya hassasiyet fark ederseniz
«  Cene kaslarinizda agn veya yorguniuk hissederseniz
«  Bas agrisi veya cene eklemi sorunlan yagiyorsaniz
«  Partneriniz uyku sirasinda dislerinizi gicirdattginiz séyliyorsa
Ozet:

Gece dis sikma (bruksizm) yaygin bir sorundur ve dislere ve gene eklemine zarar verebilir. Gece plag), stres yénetimi,
kas gevsetici ilaclar ve botoks enjeksiyonlan gibi cesitli tedavi yontemleri bulunmaktadir. Dig hekiminiz, sizin icin en
uygun tedavi plamini belirleyecektir.

CEVAP Grok-3)

Merhaba! Gece dislerinizi sikmaniz, yani bruksizm (dis gicrdatma veya sikmo), oldukga yaygin bir durumdur ve
protetik dis tedavisi aloninda uzman bir dis hekimi olarak bu konuda size yardimer oimaktan mutluluk duyarim.

4. Dis ve Protez Kerumasi

91

Bruksizm, dislere, cene eklemine ve hotta proteziere zarar verebilecedi icin ciddiye alinmas gereken bir sorundur
Simdi bunun nedenierini, etkilerini ve ¢ézim yollarini adim adim agiklayayim.

Gece Dig Stkma (Bruksizm) Neden Olur?

Bruksizmin kesin nedeni her zaman net olmasa da, genellikle su faktorlerle iligkilidir:
. Stres ve Anksiyete: Gunlik hayahn stresi, bilingaltinda gece dis sikmaya yol agabilir.

. Uyku Bozukluklari: Uyku apnesi gibi durumiar bruksizmi tetikleyebilir.

. Dis ve Gene Uy Diglerin k
stkabilir.

bozukluk varsa, cene bu baskiy: dengelemek igin

= Abskanliklar: Alkol, kafein veya sigara kullanimi bruksizmi arbrabilir.

+  Genetik: Ailede bruksizm ykiisii varsa, sizde de gariilme ihtimali yiksektir
Dis Sikmamin Etkileri
Gece diglerinizi skmaniz, su sorunlara yol agabilir:

*  Dislerde asinma, gatlama veya kinlma,

+  Ceneekleminde (TMJ) agn, klik sesi veya kilitlenme,

. Bas, boyun ve kulak agrisi,

+ Eger protez veya implantiniz varsa, bunlarin asinmasi veya zarar grmesi,

+  Digeti gekilmesi veya hassasiyet.

Ne Yapmalisiniz?

Bruksizmle basa cikmak igin hem evde uygulayabilecag
Bnerilerim:

2 yantemler hem de profesyonel ¢ozumler meveut. iste

1. Dis Hekimine Basvurun

+  Teshls: Dis hekiminiz, dislerinizdeki asimma izlerini, cene durumunuzu ve varsa protezlerinizi inceleyerek
bruksizmi dogrulayacaktir

+  Gece Plagi (Splint): En yaygin ve etkili céziim, size dzel hazirlanan bir gece plagidi.
Bu plak, seffaf ve sert bir malzemedir; iist veya alt dislere takilir.
. Dislerinizi birbirine surtmekten korur ve ¢ene Uzerindeki baskwy azaltr.
< Olgii alinarak yapilir ve birkag hafta iginde aligilir.
2. Stresi Azaltmaya Calisin

& Yatmadan énce it derin nefes
stresi azaltabilir.

i veya hafif bir mizik dinlemek

L] Giinlilk Rutin: Kafein ve alkol titketimini akgam saatlerinde sinirlayin.
*  Psikolojik Destek: Eger stres kronikse, bir terapist veya psikologla gériigmek faydal olabilir.
3. Cene ve Kas Rahatlatma Yontemleri
*  Sicak Kompres: Cene kaslaninizi gevsetmek icin yatmadan Gnce ilik bir haviu uygulayin (10-15 dakika).
. Gene Egzersizleri: Dis hekiminiz size gene kaslarini rahatlatacak basit egzersizler onerebilir.

+ Masaj: Gene ve boyun bélgesine hafif masaj yaparak gerginligi azaltabilirsiniz.

+  Egerimplant veya proteziniz varsa, gece plags kullanmak bunlarin Smriini uzatir. Bruksizm, protezlerin
aginmasina veya implant vidasinin gevsemesine neden olabilir; bu yizden dnlem almak kritik.

5. Aiskanliklar Gozden Gegirin

+  Sertgidalardan (6megin, sakiz cigneme, findik kirma) kacinin; bu, cene kaslarini daha fazla yorabilir.

. Giin iginde dislerinizi g emin olun; fark

genenizi gevsetin,

6. Gerekirse Ileri Tedavi

*  Botoks: Siddetli vakalarda, cene kaslarina botoks enjeksiyonu yapilarak kas aktivitesi azaltlabilir (dig hekimi

ve gene cerrah ile garistlmeli).

- Ortodontik Tedavi: £ger kapanis bozuklugu varsa, dislerin hizasini dizeltmek bruksizmi hafifletebilir

Ne Zaman Doktora Gitmelisiniz?

+  Ceneapns, bas agnsi veya dis hassasiyeti gibi belirtiler artarsa,

*  Dislerinizde asinma veya catlak fark ederseniz,

. Protezlerinizde hasar olusursa, hemen dis hekiminize bagvurmalisimz.

Sonug

Gece di sikma, kantrol altina alinabilen bir durumdur, lik adim olarak dis hekiminize gidip gece plagi yaptirmanizi
Bneririm; bu, hem dislerinizi hem de varsa protez/implantianinizi korur. Aymi zamanda stresi azaltmaya yonelik

adimlar atarak bu gin etkisini en aza i

hisseder.

Gogu hasta, gece plag ile birkag hafta isinde rahatlama
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