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OZET

Akarca EM. Cesitli Yiizey Islemleri Uygulanan Rezin Matriks Seramiklerin
Rezin Siman Kullamlarak Dise Baglantilarinin In-vitro Olarak Incelenmesi,
Hacettepe Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Protetik Dis Tedavisi Uzmanhk
Tezi, Ankara, 2019. Bu in-vitro ¢alismanmn amaci; nanoseramik ve hibrit seramik
yapida olan ii¢ farklt materyalin baglant1 yiizeyleri piirlizlendirildikten sonra
yaslandirma islemi sonrasi dise baglanma dayanimlarmin karsilastrmali olarak
degerlendirilmesi ve taramali elektron mikroskobu ile goriintiilenmesidir. Bu
caligmayi gerceklestirmek icin ¢iiriiksiiz insan santral, kanin ve molar disleri se¢ildi ve
dislerin vestibul yiizleri kesilerek mine ve dentin yiizeyleri aciga ¢ikarildi. Ug farkli
rezin matriks bloktan (Enamic, Cerasmart ve Lava Ultimate) 5x5x2 mm lik kare
prizma seklinde toplam 84 adet 6rnek elde edildi. Bu seramik 6rnekler dual sertlesen
rezin siman (Variolink II) ile dislere yapistirildi. Her gruptan n=14 6rnege 3000 dongii
termal dongli uygulandi. Makaslama baglanma dayanimi testi universal test cihazi
kullanilarak gergeklestirildi. Materyallerin yapisin1 ve adeziv rezin siman ile dentin
arasindaki baglant1 yiizeyini incelemek i¢in elektron mikroskobu kullanildi. Verilerin
normal dagilima uygunluklar1 Shapiro Wilks testi ile incelendi. Normal dagilim
gosteren veriler tek yonlii varyans analizi kullanilarak karsilastirildi. Gruplar arasinda
farklilik bulundugu durumda Tukey HSD testi, gruplar arasinda farklilik olmadiginda
ise Kruskal Wallis testi kullanildi. Analizler 0.051ik giiven araliginda gergeklestirildi.
Termal dongii oncesi ve sonrasi tiim gruplar i¢in baglanma degerleri arasindaki fark
istatistiksel olarak anlamli bulundu. Termal dongli Oncesi ve sonrasi baglanma
degerleri yliksekten diisiige sirasiyla Enamic, Lava Ultimate ve Cerasmart olarak
belirlendi. Termal dongii sonrasi baglanma dayanimi degerlerinde en fazla diisiis

Cerasmartta goriiliirken en az diisiis Enamic grubunda goriildii.

Anahtar kelimeler: Tam seramik, CAD/CAM materyalleri, rezin matriks seramik,
polimer infiltre seramik, makaslama dayanimi
Destekleyen Kurumlar: H.U.B.A.K.B Destek Projesi (Proje Kodu: THD-2018-17480)
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ABSTRACT

Akarca EM. In-vitro Evaluation of Shear Bond Strength of Resin Matrix
Ceramics with Different Surface Treatment Methods, Hacettepe University
Faculty of Dentistry Deparment of Prosthodontics, Specialization Thesis,
Ankara, 2019. The purpose of this in-vitro study is; to comparative evaluation of shear
bond strength of three different materials which are nanoceramic and hibrit ceramic
structure and scan with a scanning electron microscope. To accomplish this study,
extracted carious-free human incisor, canine and molar teeth were selected and
vestibule surfaces were cut flat to get a flat enamel and dentin surfaces. A total of 84
beans were produced in the form of 5x5x2 mm square prisms from three different resin
ceramic blocks (Enamic, Cerasmart, Lava Ultimate). This ceramic specimens
cemented to tooth surface with dual cure resin cement (Variolink I1). 3000 termal
cycles were applied to half of the 28 specimens from each groups. Shear bond strength
test was performed using a universal testing machine. A scanning electron microscope
was used for the evaluation of the bonding surfaces between adhesive resin cement
and dentine. Normal distributions of the data were examined by Shapiro Wilk test.
Normal distribution data were compared using one-way analysis of variance. Tukey
HSD was used when testing differences among the groups, Kruskal Wallis test was
used when there was no difference. Analyzes were conducted at a confidence interval
of 0.05. The difference among the bond strength in all groups before and after the
thermal cycling was found statistically significant. The bond strength values before
and after the thermal cycling were determined as Enamic, Lava Ultimate and
Cerasmart in descending order, respectively. The highest decrease in bond strength

after thermal cycling was seen in Cerasmart and the least decrease was seen in Enamic

group.

Keywords: All ceramic, CAD/CAM materials, Resin matrix ceramic, polymer
infiltrated ceramic, shear bond strength
Supported by H.U.B.A.K.B. Support Project (Project Code: THD-2018-17480)
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1. GIRIS

Metal destekli restorasyonlar dis hekimliginde olduk¢a yaygin ve giivenle
kullanilmasina ragmen estetik beklentilerdeki artig, disin dogal gdriinlimiinii
yansitacak restorasyonlara yonelim, materyallerde meydana gelen gelismelerle birlikte
mekanik 6zelliklerin artmasi ve her gecen giin daha lstiin 6zellikteki materyallerin
tiretilmesi bu yeni {iretilen materyallere olan ilgiyi arttirmaktadir (1).

Giderek daha genis kullanima sahip olan CAD/CAM (Bilgisayar Destekli
Tasarmm/ Bilgisayar Destekli Uretim) sistemleri geg¢misten giiniimiize biiyiik bir
gelisim gostermistir ve bu gelisim beraberinde artan materyal secenegi, daha hizli ve
yiiksek kalitede estetik restorasyon iiretimi olanagi tanimistir. Ayrica CAD/CAM ile
iiretilen restorasyonlarin yapisal dayanikliliklar1 geleneksel yontemlere gore daha
tistiin bulunmustur (2).

Feldspatik yapida olan seramikler olduk¢a diisiik mekanik Ozelliklere ve
kirilma dayanimma sahiptir (3). Kompozit esasli materyaller ise yiiksek asinma ve
diistik  sertlik  oOzelliklerinden dolay1 agiz igerisinde yiizeyleri kolayca
bozulabilmektedir. Bu nedenler g6z 6niinde bulunduruldugunda kompozit ve seramik
yapinin bir arada bulundugu, dentine yakin elastik modiile sahip rezin matriks
seramikler tiretilmistir.

Materyali olusturan mikro yap1 materyalin hem hem fiziksel hem de kimyasal
ozelligini etkilemektedir. Nanoseramikler olarak piyasaya siiriilen seramik grubu rezin
matriks yapisia nano boyuttaki kompozit ve zirkonya partikiillerinin ilave edilmesiyle
elde edilir (4).

Rezin igeren ve hibrit seramik olarak adlandirilan bir diger seramik grubu ise
hem seramiklerin hem de kompozitlerin olumlu 6zelliklerini bir araya getirmektedir.
Feldspatik seramik ag yapisinin olusturdugu bosluklara organik polimer yapimnin
girmesiyle bu hibrit yap1 meydana gelmektedir. Bu yap1 hem seramik hem de kompozit
gibi davranabilmektedir (5).

Tam seramikler dise rezin simanlarla baglandiginda baglanti dayanimlari
artmakta ve yiiksek mekanik Ozellikler sergilemektedir (6). Restorasyonlar agiz
icerisinde ¢esitli kuvvetlere maruz kalmaktadir. Restorasyonlarin klinik olarak basarili
olabilmesi i¢in, agiz igerisindeki kosullara karsi yliksek performans gosterebilmesi

gerekmektedir. Bunu test edebilmek i¢in klinik ya da laboratuvar c¢aligmalari



yapilmaktadir. Materyalin baglanma dayanimini degerlendirmede etkin, ucuz ve hizli
bir yontem olan in-vitro baglanma dayanimi testleri kullanilmaktadir (7).

Literatiirde tam seramiklerle ilgili oldukg¢a fazla ¢aligma olmasina ragmen diger
tam seramiklere gore yeni olan rezin matriks seramiklerden nanoseramikler ve hibrit
seramiklere iligkin baglanma dayanimini inceleyen yeterli calisma bulunmamaktadir.

Bu ¢aligmanin amaci nanoseramik ve hibrit seramik yapida olan materyallerin
yaslandirma iglemi sonrasi dise baglanma dayanimlarmin karsilastirilmali olarak in-

vitro incelenmesi ve taramali elektron mikroskobu ile goriintiilenmesidir.



2. GENEL BIiLGILER
2.1. Seramikler

Seramik koken olarak yunanca “keramikos” kelimesinden tiiretilmistir ve
“topraktan gelme” anlamimi tasimaktadir (8). Seramik terimi istenen 6zelliklerin elde
edilmesi i¢in genellikle yiiksek sicaklikla iglenen metal olmayan inorganik iiriinlerin
genel adidir. Porselen terimi ise kaolin, kuartz ve feldsparin karistirilip yiiksek sicaklik
altinda elde edilen seramiklerin spesifik bir alt tiirtidiir (9).

Dis hekimliginde seramiklerin kullanimi 18. yiizyilla dayanir. Ilk iiretilen
porselenler kirilgan, opak ve pordzli yapida oldugundan dis hekimliginde
kullanilmamis olup ilerleyen yillarda temel yapis1 yine seramik olan 6zel bir porselen

gelistirilmistir (10).
2.2. Dental Seramikler

Seramikler 19. yiizyilin sonlarma dogru dis hekimliginin ¢esitli alanlarinda
kullanilmis olup kaviteye uygun porselen yapimini ilk olarak Dr. Charles Land 1887
yilinda ortaya koymustur ve bdylece porselenin kullanimi yayginlagsmistir (11).
Porselenler estetik 6zelliklerinin yani sira kirilgan ve diisiik cekme dayanimina sahip
olduklarindan dayanikliligi giiclendirecek yeni bir yap1 olan 16sitle giiclendirilmis
seramikler gliindeme gelmistir.

Estetik ozellikleri artirmaya yonelik talep tam seramik restorasyonlarin
gelismesine yol agmustir. McLean ve Hughes feldspatik porselene aliiminyum oksit
ekleyerek metal olmaksizin platin folyo iizerinde pisirilen bir sistem gelistirmislerdir.

Bu sistem giiniimiiz tam seramik sistemlerin temeli sayilmaktadir (12,13).
2.2.1. Dental Seramiklerin Yapisi

Ortada bir silisyum atomu ve bunun ¢evresinde bulunan dort oksijen atomuyla
hem kovalent hem de iyonik bag yapmasiyla meydana gelen yapiya silisyum
tetrahedra denir ve dis hekimliginde kullanilan seramigin yapisini olusturur (14).

Dental seramiklerin yapisini {i¢ ana yap1 meydana getirir. Bunlar feldspar,
kuartz ve kaolindir. Bu ii¢c ana maddeye ek olarak fiizyon sicakligini, sinterleme

sicakligini, termal biiziilme katsayisini ve ¢oziiniirligii kontrol etmek igin pigmentler,



oksitleyici ajanlar (ara oksitler), akiskanlar veya cam modifiye ediciler, opaklastiricilar

ve parlaklik saglayan maddeler eklenmistir (9,12,13).
Feldspar

Porselenin yapisal olarak %75-85" ini olusturur, en az %60 oraninda
bulunmahdwr. Higbir zaman saf bulunmaz. Potasyum aliimina silikat
(K20AI2036Si032) ve sodyum aliimina silikat (Na2OAl>036Si0>) karisimindan olusur.
Firinlama islemi sirasinda kil ve kuartza matriks olusturur. Translusensligi etkileyen
temel bilesendir. Yiiksek potasyum igerikli feldspar, seramigin seffafligini artirir ve
firmlama sirasinda yapr biitiinliigliniin bozulmasint engeller bu nedenle dis

hekimliginde daha ¢ok potasyum feldspar tercih edilir (11,13,15).
Kuartz

Porselenin yapisinda %10-30 oraninda bulunur. Silika (SiO2) yapisindadir.
Feldspar ve kaolin arasinda doldurucu gorevi lstlenir. Seramigin ic¢indeki erime
derecesi en yiiksek maddedir. Yaklasik olarak 1700 °C de erir. Firinlama sirasinda
olusabilecek biiziilmeyi engeller, porselenin stabilizasyonunu saglar. Termal genlesme

katsayisini kontrol etmeye yardimei olur (11,15-17).
Kaolin

Porselenin yapisinda %1-5 oraninda bulunur. Aliiminyum hidrat silikat
yapisindadir. ince ve yumusak bir yapisi vardir. Istya dayanmklidir, 1800 °C de erir.
Yapiskan yapisindan dolayr feldspar ve kuartzi bir arada tutar bdylece porselene
islenme kolaylig1 saglar. Opak olmasindan dolay1 seramigin i¢inde fazla miktarda
bulunmamalidir. Dis hekimliginde kullanilan porselenlerin kaolin miktar1 oldukca

diistiktiir (9,11,13,18).
Renk Pigmentleri

Renk pigmentleri renksiz olan feldsparmn dogal dis rengine daha yakmn bir
gorliniim olusturmas: amaciyla yapiya eklenmektedir. Bunun i¢in ¢esitli metallerin
oksitleri kullanilmaktadir. Yapiya eklenen yiiksek 1s1iya dayanikli metal oksitler Ti, U,

Mn, Co, Cu, Ni, Sn, Zn, Fe’ in oksit formlaridir. Bu elementlerin oksitlerine renk



fritleri de denmektedir ve porselenin yapisina maksimum %7 oraninda ilave edilir (19-

22).
Oksitleyici Ajanlar (Ara Oksitler)

Firinlama sirasinda meydana gelen akiskanliga (piropilastik akma) porselen
diren¢ gostermelidir. Dis hekimliginde tiretilen porselenler yiiksek viskozitede olmali
ve diisiik firmlama 1sisinda iiretilmelidir. Porselenin viskozitesini artrmak icin

aliminyum oksit (Al203) gibi ara oksitler ilave edilir (12,19,21).
Akiskanlar ve Cam Modifiye Ediciler

Potasyum oksit, magnezyum oksit, sodyum oksit, kalsiyum oksit ve baryum
oksit cam modifiye ediciler olarak gorev yapar. Akiskanlarin gorevi, oksijen ile cam
yapici elementler arasinda meydana gelen ¢apraz baglarin sayisini azaltarak porselenin
erime 1s1sin1 diistirmektir. Bu metal oksitler orijinal cam ag1 olusumu i¢in kontrollii

kullanilmahdir (11,12).
Opaklastiric1 Ajanlar

Porselenin yapis1 fazlasiyla seffaftir. Dis rengine benzer renk elde etmek i¢in
yogun renk fritleri kullanilmasina ragmen dentinin rengi olduk¢a opaktir. Seryum
oksit, titanyum oksit ve zirkonyum oksit kullanilarak c¢ok ince partikiiller halinde
dentinin yapisina ilave edilerek porselen opaklastirilir. Bu islem oldukga hassas
yapilmalidir (11,12,21).

Liiminisans Ozellik Saglayan Ajanlar

Fosforesans ve floresans 0zelliklerin birlesimi ile olusan 6zellige liiminisans
denir ve cismin parlamasi, 1s1ldamasi anlamina gelir. Dis hekimligindeki porselenlerde
fosforesans ozellik yoktur, dogal disler ise bir miktar floresans gosterir. Bu 6zelligi
elde etmek i¢in dnceden uranyum tuzlar1 ve sodyum diiirenat gibi radyoaktif maddeler
kullanilmis olup zararh etkileri goriildiikten sonra giliniimiizde evropiyum, samaryum,
iterbiyum gibi lantanitler kullanilmaya baslanmistir (11,21).

Metal seramik restorasyonlar, 1950 yilinda ilk defa Brecker’in altin iizerine

porselen pigirmesi ile baglamistir. Yarim ylizyili askindir kullanilan bu materyallerle



tatminkar estetik, dayanikli kron/kopriiler elde edilmektedir. Ancak soy metallerin
yiksek maliyetlerinden dolayr giiniimiizde daha ¢ok soy olmayan metaller
kullanilmaktadir. Ancak bu restorasyonlarin fazla preparasyon gerektirmeleri, alerjik
reaksiyona yol agabilmeleri (0zellikle nikele) ve dogal estetigi yakalayamama gibi
dezavantajlar1 bulunmaktadir (23).

Metal seramik kronlar %97-99 gibi oldukga yiliksek basar1 oranina sahiptirler
(9,24). Ancak metalin alerjik reaksiyon potansiyeli (6zellikle nikele), metal ve
porselenin 1sisal genlesme katsayilarindaki farkliliga bagli olarak baglantinin
zayiflamasi, metal ve seramik i¢in yeterli yer saglamak icin fazla preparasyon
gerektirmesi, 1s1k gecirgenliginin olmamasi ve dogal dis dokusunu yeterince taklit
edememe gibi estetik dezavantajlarin olmasindan dolay1 tam seramik restorasyonlar
popiilerlik kazanmistir (24).

Mekanik performanslari ve estetik uyum 6zellikleri agisindan oldukga basarili
olan tam seramikler giin gegtikce gelismektedir (25). Metal destekli restorasyonlara
alternatif olarak, tam seramikler hem anterior hem de posterior bélgede giinliik
kullanima girmistir (26).

Dental seramiklerde, artan hizda bir gelisim siireci olmakla birlikte her gegen
giin yeni materyaller tanitilmaktadir. Seramiklerin 6zelliklerinden kaynakli dis
hekimliginde kullanim alanmin genis olmasi bu materyaller {izerinde arastirmalarin
daha yogun olmasina neden olmustur. Her gegen giin yeni materyaller tiretilmekte ve
bunlarmn smiflandirilmas: hem hekimler arasindaki hem de hekim-teknisyen iletisimini
kolaylastirmakta hem de egitim acgisindan Onem kazanmaktadir. Yapilan
smiflandirmalar  eklenen yeni materyallerle giincellenebilmelidir. ideal bir
smiflandirma materyalin hangi bolgede kullanilacagini, restorasyonun tipini ve nasil
yapistirilacagi hakkinda klinik olarak bilgi saglanmasinda yardimei olmalidir (16,27-
29).

Dental seramikler igin yapilmis olan birgok smiflandirma bulunmaktadir.
Icerikleri, endikasyonlari, erime 1silar, yapim teknikleri, pisirme ydntemleri,
transliisensileri, dayanikliklar1 gibi ¢esitli basliklar altinda siniflandirilmalart miimkiin
olmustur. Ancak bu siniflandirmalarin ¢ogu yeterince aciklayici degildir en dnemlisi

de yeni materyallerin yer bulamayacagi sekilde hazirlanmistir (29-31).



Tiim bunlar g6z 6niinde bulundurularak; Gracis ve arkadaslarinin 2015 yilinda
dental seramikler ve seramik benzeri materyallerin yapisal igeriklerine gore hazirlamig
olduklar1 smiflandirma giiniimiizdeki en giincel siniflandirmadir (1). Bu smiflandirma
materyallerin kimyasal icerigi, mekanik dayanikliligi adeziv simantasyonu gibi
ozellikleri acisindan bilgi veren ve hekimin materyal tercihini kolaylastiran bir
smiflamadir (1). Rezin matriks seramikler oldukg¢a yeni bir materyal grubu olmakla
birlikte Amerikan Dis Hekimligi Birligi “American Dental Association (ADA)”
tarafindan seramik kategorisinde degerlendirilmektedir ve yeni iiretilen materyaller

literatiirdeki en giincel bu smiflandirmada yerlerini almaktadir (1,32).
2.3. Giincel Seramik ve Seramik Benzeri Materyallerin Siniflandirilmasi

Dental seramikler ve seramik benzeri materyaller {i¢ ana baslkta
incelenmektedir (Sekil 2.1). Bu alt gruplar iceriklerine gore tanimlanmis olup yeni
gelistirilen materyallerin mevcut kategorilerine yerlestirilmesine izin vermektedir (1).

1. Cam-matriks Seramikler; cam fazi igeren metalik olmayan inorganik
seramik materyaller

2. Polikristalin Seramikler; herhangi bir cam faz1 igermeyen metalik olmayan
inorganik seramik materyaller

3. Rezin Matriks Seramikleri; polimer matriks igerisinde agirlikli olarak
camlar, porselenler, seramikler ve cam seramikler gibi dayanikli inorganik igerige

sahip materyaller.



Feldspatik

Seramikler
Gl fotrlks Sentetik Seramikler
Seramikler
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Zirkonya-Silika
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Sekil 2.1. Dental seramikler ve seramik benzeri materyallerin siniflandirilmasi

2.3.1. Cam Matriks Seramikler

Cam-matriks seramikler ailesi ayrica ii¢ alt gruba ayrilir. Bunlar; dogal olarak

olusan feldspatik seramikler, sentetik seramikler ve cam-infiltre seramiklerdir.
Feldspatik

Geleneksel seramik grubudur ve yapisinda feldspar (sodyum ve potasyum
aluminosilikat karisimi), kuartz (silika) ve kaolin (hidrate aluminosilikat)
bulunmaktadir. Potasyum feldspar bir araya gelerek 10sit kristallerini (kristalin fazr)
meydana getirir. Losit kristalleri yapida meydana gelen catlaklar1 durdurucu goérev
yapar, restorasyonun dayanikliligini artirir ve porselenin termal genlesme katsayisini

metalin termal genlesme katsayisina yakin hale getirerek porselenin uygulanmasimni



kolaylastirir. Bu materyaller metal alagimlar ve seramik alt yapilar {izerinde
kullanilabildigi gibi dis iizerine direk olarak yapistirilabilmektedirler (9,13).

Bu gruba IPS Empress Esthetic, IPS Empress CAD, IPS Classic (Ivoclar
Vivadent, Liechtenstein); Vitadur, Vita VMK 68, Vitablocs (VITA Zahnfabrik, Bad
Sackingen, Almanya) 6rnek olarak gosterilebilir (33,34).

Vitablocs Mark I, fiziksel ve yapisal Ozellik agisindan metal seramik
restorasyonlarda kullanilan feldspatik porselene benzerdir. Vitablocs Mark II ise I’e
gore tanecik boyutlari kiicliltiilmiis ve dayaniklilig1 arttirilmistir ve Cerec I sistemi i¢in
0zel olarak iretilmistir. Bu iki blok da monokromatik yapiya sahiptirler. Bu
porselenlerin estetik dezavantaj dogurmasindan dolay1 dogal disin optik 6zelliklerini
daha iyi yansitabilecek Vita Triluxe Bloc, Vita Bloc Triluxe ve son olarak da Vita

Block Reallife piyasaya siirtilmiistiir (35-37).
Sentetik

Materyal iiretiminde dogal kaynaklara olan bagimlilik, tiikketimin artmasiyla
orantili olarak ham maddelerin tiilkenmesini hizla arttirmaktadir. Tiiketimi en aza
indirmek adma yeni materyallerde dogal kaynaklara daha az bagimli olmak i¢in
seramik endistrisinde sentetik materyal kullanilmaya baglanmistir. Bilesenler
reticilere gore farkliik gOstermesine ragmen sentetik seramikler temel olarak
silisyum dioksit (SiO2), potasyum oksit (K20), sodyum oksit (Na20), ve aliminyum
oksit (Al203) icermektedir (1).

Cam fazlar1; metal alt yapinin termal genlesme katsayisina uygun olabilmesi
icin 16site ek olarak apatit kristalleri ile birlestirilebilir. Tam seramik alt yapi lizerine
veneer materyali olarak kullanildiginda ilgili alt yapinin termal genlesme katsayisina
uyacak sekilde modifiye edilir (1).

Sentetik seramikler l6sit bazli, lityum disilikat ve tiirevlerini igeren, florapatit
bazli olmak {izere ii¢ ana gruba ayrilir.

Losit bazli seramiklere IPS d.Sign Ivoclar Vivadent; Vita VM7, VM9, VM13
Vident; Noritake EX-3, Cerabien, Cerabien ZR, Noritake 6rnek olarak verilebilir.

Lityum disilikat ve tiirevlerine 3G HS, Pentron Ceramics; IPS e.max CAD, IPS
e.max Press, Ivoclar Vivadent; Obsidian, Glidewell Laboratories; Suprinity, Vita;

Celtra Duo, Dentsply 6rnek verilebilir.
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Florapatit bazli seramiklere IPS e.max Ceram, ZirPress, Ivoclar Vivadent
ornek verilebilir (1).

IPS Empress, esas yapist feldspatik porselen olup kristalin yapisi 10sit
kristallerinden (SiO2-Al,03-K>0) olugmaktadir. Losit kristalleri yaklasik olarak 1-5
um biiylikliigiinde olup porselen hacminin %40’ n1 olusturur. Bu 16sit kristalleri catlak
olugsmasini ve biiylimesini engelleyici bir bariyer gorevi goriir (38-40). Kayip mum
teknigi kullanilarak dretilirler (24). Bu ingotlar EPS00 adi verilen 6zel bir firin
kullanilarak 1075-1180°C aras1 sicaklikta eritmeden sadece yumusatilarak basing
altinda mum atimi sonucu olusan bosluga preslenir. Restorasyon nihai sekilde elde
edildikten sonra yiizey boyamasi ile karakterizasyon elde edilir ya da seramik alt yap1
elde edildikten sonra veneerleme yapilarak restorasyona son sekli verilir (41,42).
Yiiksek translusensi gosterdikleri i¢in estetikleri oldukca yiiksektir ve adeziv
simantasyon ile yapistirilmalar1 onerilmektedir (43). Biikiilme kuvvetlerine karsi
direngleri 120-160 MPa’ dir. 11 yillik kullanimlarinda sag kalim oranlar1 %95 lere
kadar ¢ikmaktadir (44). Ancak endikasyonlar1 inley, onley, veneer porselen ve tek kron
yapimiyla sinirhdir (45,46). Renklenmis dislerde, metal post-kor uygulanmis dislerde
ve implant dayanaklarinda kullanilan restorasyonlarda kullanimi endike degildir (43).

IPS Empress 11, ilk olarak 1998 yilinda piyasaya siiriilmiistiir. IPS Empress
sistemindeki bazi yetersizliklerden dolay1 gelistirilmistir (47). Aymi IPS Empress
sisteminde oldugu gibi kayip mum teknigi ile 1s1 ve basing altinda sekillendirilen kor
yapi, esas kristal faz olarak 0.5-4 pum biiyiikliigiinde hacimsel olarak %70 lityum
disilikat kristalleri (SiO2-Li.O), ikinci faz olarak ise 0.1-0.3 pm lityumortofosfat
(LisPOs) kristalleri igermektedir. Materyalin biikiilme direnci 300-400 MPa
arasindadir (48). Endikasyon olarak premolar bolgesine kadar olan en fazla ii¢ iiye
koprii ve tek kron restorasyonlarinin uygulanmasinda endikedir (49,50).

IPS e.max Press, fiziksel 6zellikleri gelistirilmis, translusensligi arttirilmig olup
2005 yilinda preslenmis seramik olarak piyasaya siiriilmiistiir (36). Matriks igerisinde
uzunlugu 3-6 pm olan lityum disilikat kristalleri igerir ve yapida %70 oraninda
bulunur. 400 MPa’ lik biikiilme direnci gosterirler. Diisiik-orta-yiiksek opasitelerde
homojen ingot se¢enekleri bulunmaktadir. Alt yapilar dis renginde ve yiiksek estetige
sahip IPS e.max Press ile iiretildikten sonra IPS e.max Ceram ile veneerlenirler. ince

veneerler, parsiyel kronlar, anterior ve posterior kronlar, {i¢ iiyeli anterior kopriiler,
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implant dstii tek kronlar, ikinci premolarlara kadar uzanan implant dstii t¢ tyeli
kopriiler ve teleskop kronlarda kullanilabilmektedir.

IPS e.max CAD, 2006 yilinda tanitilan lityum disilikat cam seramik bloklardir
(2,51). Miikkemmel homojeniteye sahiptirler. Seramik yapi hacimsel olarak %40
lityum metasilikat kristalleri igermektedir. Kristal boyutu 0,2-1 um boyutundadir. Bu
asama prekristalize form olarak adlandirilir, mavi renktedir ve frezelenmeleri ise
oldukga kolaydir. Tki asamal kristalizasyon siirecinden gecen bloklar gecis fazinda
disiik biikiilme direnci gosterirler. Prekristalize formda 130-150 MPa biikiilme
dayanimina sahiptir (2). Ikinci kristalizasyon isleminden sonra, kristal hacmi %70’ e
kadar yiikselmekte olup, kristal boyutu 1,5 pm’ye ¢ikmaktadir. Bu fazda 360 MPa
biikiilme direnci gostermektedir (52). Bu islemden sonra segilen dis renginde
restorasyonlar elde edilmis olur. Monolitik ya da alt yap1 olarak iiretilebilmektedirler.
Ince laminate veneerler (0,4 mm), inleyler, onleyler, anterior ve posterior tek kronlar,
ikinci premolarlara kadar olan g tiyeli kopriiler yapilabilmektedir ayrica tek dis igin
implant destekli hibrit dayanak materyali olarak kullanilabilmektedirler (28).

VITA Suprinity ve Celtra Duo zirkonya ile giiclendirilmis lityum disilikat
(Li20OsSi) bloklardir. Seramik yapida %56-64 SiO2, %15-21 Li20O, %1-4 K20, %3-8
P20s, %1-4 Al,O3 ve %8-12 ZrO; bulunmaktadir (1). Ilk olarak Suprinity; 2013 yilinda
VITA firmas: tarafindan tiretilmistir ardindan Dentsply firmas1 2014 yilinda Celtro
Duo’yu piyasaya stirmiistiir (53,54).

Bu bloklar cam seramiklerin estetik Ozelliklerini zirkonyum oksitin ise
dayanikliligmi bir araya getirdiginden hem estetik hem de mekanik yonden iistiin
restorasyonlar elde edilmesini saglamaktadir. CAD/CAM sistemlerinde kullanilmak
iizere iiretilen bu bloklar monolitik olarak iiretildiklerinden veneer porseleninin alt
yap1 ile baglant1 sorunu, porselen gatlamasi, porselen kopmasi gibi problemlerin 6niine
gecilmistir.

Vita Suprinity’ nin yapisindaki zirkonya, parsiyel kristalize zirkonyadir.
Agirlik olarak yaklasik %10 zirkonya igerir. Sinterleme isleminden sonra 180 MPa
olan biikiilme direnci 420 MPa’ a kadar ¢ikar. Celtra Duo da agirlikca %10 zirkonya
icerir ve zirkonyanin yapisi tam kristalize formdadir (55). Firmaya gore kristalizasyon
firmlamasima ihtiyag duyulmadan sadece polisaj islemi yapilarak adeziv sistemlerle

simantasyonun yeterli olabilecegini bildirmislerdir. Bu da ¢aligma siiresi agisindan
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biiyiik tistiinliikk saglamaktadir. Ancak glaziir asamasi biikiilme direncini 210 MPa’ dan
370 MPa’ a c¢ikardigimmdan hem esteik hem mekanik avantaj sagladigi icin
onerilmektedir (56).

Inley, onley, laminate, anterior ve posteriorda hem dis hem de implant iistii tek

kronlarda kullanimlar1 endikedir (57).
Cam Infiltre

Slip-cast teknigi ile tiretilen bu grup 1993 yilindan itibaren CAD/CAM ile de
tiretilebilmektedir. CAD/CAM igin iiretilen preslenmis formlar1 daha homojendir ve
makro por6z sayisi daha azdir (58). Aliimina, aliimina ve magnezyum, aliimina ve

zirkonya olmak iizere {i¢ gruba ayrilmaktadir.
Aliimina

IIk cam infiltre materyali olan In-Ceram Alumina “slip-casting” ydntemi ile
iiretilerek 1989 da piyasaya siiriilmiistiir. Icerikleri degisiklik gdsterse de yapisinda
temel olarak %82 Al;Os3, %12 La>03, %4,5 SiO2, %0,8 CaO ve %0,7 diger oksitler
bulunur. Yogun sekilde bulunan aluminanin sinterlendikten sonra olusan porozlii
iskelet yapiya lantanyum camin infiltre edilmesiyle tiretilir. Bu sekilde gézenekli yap1
ortadan kalkar, dayaniklilik artirilmis olur ve biikiilme direnci 600 MPa’1 bulur
(59,60). Opasitesi yiiksek oldugundan estetik bir restorasyon elde edebilmek igin

veneerleme gerekmektedir (1,9).
Aliimina-Magnezyum

In-Ceram Spinell, iiretilme teknigi In-Ceram Alumina ile aynidir ancak burada
temel kor yap1 magnezyum aluminadir (MgAlLO4) ve cam bu sentetik yapiya infiltre
edilir. 1994 yilinda piyasaya siiriilmiistiir. 350 MPa biikiilme dayanikliligi vardir,
translusensligi In-Ceram Aluminaya gore iki kat fazladir bu nedenle anterior kronlarda
kullanilabilmektedir (1,61).

Aliimina-Zirkonya

In-Ceram Zirkonya, In-Ceram Alumina’nin yapisini daha dayanikli hale

getirebilmek i¢in yapiya zirkonyum oksit ilave edilmis formudur. Slip-casting ve yar1



13

sinterize formdaki bloklardan CAD/CAM yontemi ile iretilebilmektedir (62).
Biikiilme dayanimi 600-800 MPa arasinda olup opasitesi oldukca yliksektir. Bu
nedenle posterior bolgede tek kron, koprii yapiminda endikedir (1,47).

Opak gortiniimleri estetik dezavantaj sagladigindan ve CAD/CAM i¢in iiretilen
lityum disilikat ve zirkonya igerikli seramiklerin popiilerliginden dolay1r bu

seramiklere olan ilgi azalmistir (1,63).
2.3.2. Polikristalin Seramikler

Camsi faz icermeyen ince partikiillerden olusan yogun ve diizenli bir kristal
yap1 igeren seramik grubudur. Bu partikiil yapisi, olusan catlagin ilerlemesini engeller
ve materyal yapismin dayanikli olmasini saglar. Diisiik translusensiye sahiptirler ve
sekillendirilmeleri zordur. Bu nedenle kron ve kopriilerde alt yap1 materyali olarak
kullanildiktan sonra veneerleme yapilmast Onerilmektedir (64). Cam fazi
icermediginden, piiriizlendirmede hidroflorik asit kullanimi yetersiz kalmaktadir.
Piirtizlendirebilmek i¢in hem uzun stire hem de yiiksek sicaklikta asit uygulanmasi
gerekmektedir (65).

Bu grupta alumina, stabilize zirkonya, zirkonya ile giiclendirilmis aliimina ve
allimina ile gli¢lendirilmis zirkonya bulunmaktadir.

Alumina

Procera AllCeram, Nobel Biocare firmasi tarafindan 1993 yilinda tanitilan tam
yogunlukta polikristalin igeren seramiklerdir. Yiiksek dayanikliliga sahip %99,9 saf
aliminyum oksit (Al203) icermektedir. Biikiilme dayanimi yaklasik 600 MPa dir
(29,36). Procera AllCeram sabit protezlerin yapiminda kullanilmaktadir. implant iistii
restorasyonlarda, CAD/CAM aliimina bazli polikristalin seramikler, dayanaklar
tizerinde iist yap1 olarak da kullanilabilmektedir (66).

InCeram Alumina, Vita firmasi tarafindan 2005 yilinda piyasaya siiriilmiistir.
InCeram Classic Alumina’dan farkli olarak cam icermez, polikristalin yapidadir ve

farkli teknikle tretilmektedir.
Stabilize Zirkonya

Zirkonyum periyodik tabloda D grubuna ait gecis metalidir. Gri beyaz renkli

olan zirkonyum °‘Zr’ olarak sembolize edilir. Atom numarasi 40, atom agirlig1 91,22
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dir. Zirkonyum metali hi¢cbir zaman dogada serbest metal olarak tek basina bulunmaz
(67). Heksagonal kristal formunda bir yap1 gosterir. Bilinen formlar1 zirkonyum oksit
(ZrO2) ve zirkonyum silikattir (ZrSiO4). Zirkonyum oksitin diger adlar1 ‘zirkonya,
zirkonyum dioksit’tir (67,68).

Zirkonyanin elastik modiilii yaklasik olarak 200 MPa’ dir. Yapilan in-vitro
calismalarda biikiilme direncinin ortalama 900-1200 MPa, kirilma dayaniminin ise 9-
10 MPa olarak bulunmustur (60,67,69,70).

Zirkonya yiiksek biyouyumlu bir materyaldir, yapilan ¢aligmalarda sistemik ya
da lokal yan etki bildirilmemistir. Zirkonya ile yapilan restorasyonlarin etrafindaki
mikrorganizma diger materyaller ile karsilastirildiginda daha az bulunmustur (71-73).

Saf zirkonya sicakliga bagli olarak ii¢ allotropik formda bulunur. Oda
sicakligindan 1170 °C ye kadar stabildir ve monoklinik faz olarak adlandirilir. Bu
sicakliktan 2370 °C ye kadar olan faz tetragonal fazdir ve bu sicaklig1 astiginda ise
kiibik hale dontisiir (68).

Monoklinik fazdan firinlama sirasinda tetragonal faza gegis sirasinda %5’ lik
bir hacimsel kii¢iilme meydana gelir. Tam tersi soguma esnasinda da %3-5 lik bir
hacim artis1 olur. Bu fazlar arasi geg¢islerde hacimde meydana gelen degisiklikler
(transformation toughening) her ne kadar kompresif stresler sonucu dayanikliligi
artirsa da, kontrol altima alinmazsa catlaklara neden olur (67,74). Bu nedenle
zirkonyanin oda sicakliginda tetragonal fazda tutulmasi gerekmektedir. Tetragonal
fazda daha stabil halde oldugundan; saf zirkonyaya CaO, MgO, CeO2, Y203 gibi
stabilize edici oksitler ilave edilir, oda sicakliginda da stabil olmasi saglanir. Isil
islemlere karsilastiginda kontrolsiiz faz degisimi Onlenmis olur (67,68,75,76). Bu
metal oksitlerin eklenmesi ile, zirkonya seramikler mikroyapisina gore parsiyel (yar1)
stabilize zirkonya (PSZ), tam stabilize zirkonya (FSZ) ve daha kiigiik kristal yapisina
sahip tetragonal zirkonya polikristalleri (TZP) olarak simiflandirilabilir.

Saf zirkonyaya daha diisiik oranlarda stabilize edici oksitler ilave edilerek elde
edilen tip PSZ dir. PSZ, oda sicakliginda ana faz olarak kiibik faz igerir, daha az olarak
da monoklinik ve tetragonal fazlar igerir. FSZ, kiibik form igerir, %8 molden fazla
itriyum oksit bulunur. Sertligi ve termal sok direnci oldukea yiiksektir. PSZ, FSZ ye
gore daha kullanishi mekanik ozelliklere sahiptir. TZP, itriyum ya da seryum ilave

edilerek tetragonal fazda stabilize edilmis monoklinik materyallerdir. PSZ nin tanecik
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cap1 TZP den daha biiyiiktiir. Ayn1 zamanda pordzitesi ve sinterleme derecesi de daha
yiiksek oldugundan kullanimi azalmistir. Bu da TZP ye olan ilgiyi artirmustir (67,77).

Dis hekimliginde kullanilan zirkonya TZP tipidir bunun ise en yaygin
kullanilani itriyum ile stabilize edilmis (Y-TZP) olan formudur. Ciinkii Y-TZP, yiiksek
kimyasal ve boyutsal stabilite, frezeleme ve sinterizasyon sonrasi en yiiksek kirilma
dayanimi, yiiksek biikiilme dayanimi gibi istiin fiziksel 6zellikler sergiler (36,78).
Kanal postlari, kron ve kopriiler i¢in alt yap1 materyali, implant dayanaklar1 ve dental
imlant materyali olarak kullanim bulmaktadir (79-82).

CAD/CAM de meydana gelen yeniliklerle birlikte zirkonyanin kullanimi
yaygmlasmustir. Yari ya da tam sinterize bloklar kullanilir. Yar1 sinterize bloklar
istenilenden %25 daha biiyiik hacimde islenir ve sonrasinda tam sinterize edilir. Tam
sinterize bloklar homojendir ve tam boyutlarda freze edilirler ancak daha rijit ve
kuvvetli frezelemeye ihtiya¢ duyulmaktadir ve siiresi olduk¢a uzundur. Bu nedenle
genellikle yar1 sinterize bloklarla yumusak frezeleme tercih edilir (83).

Zirkonya seramikler veneer porseleni ile kaplanarak kullanilabildikleri gibi,
monolitik sekilde de iiretilebilirler. Tam anatomik olarak {iretilen (monolitik)
restorasyonlar tek renkli (monokromatik) olabildikleri gibi, dogal disteki dentin-mine
renk gecisini taklit eden ¢ok renkli (polikromatik) formlar1 da mevcuttur. Polikromatik
bloklara ornek olarak Katana Zirconya ML (Kuraray, Japonya) verilebilir. Ayrica
opasitenin azaltildig1 translusensligin arttirildigi Lava Plus (3M ESPE, Minnesota,
Amerika Birlesik Devletleri), Cercon HT (DeguDent, Wolfgang, Almanya), NexxZr
T; Zenostar Tam Kontur Zirkonya ve Zirlux FC2 bloklar da piyasaya siirtilmiistiir (1).

Zirkonya ile Giiclendirilmis Aliimina ve Aliimina ile Giiclendirilmis

Zirkonya

Zirkonya genellikle tetragonal fazda kismen stabilize oldugundan ve alumina
ortalama bir dayaniklilik sergilediginden, yapisal olarak mikro ve nano Olgeklerde
zirkonya ve aliimina bilesiminden olusan zirkonya ile giiclendirilmis aliimina (ZTA)
ve aliimina ile gliglendirilmis zirkonya (ATZ) bloklar gelistirilmistir (84,85). Firmalar
arasinda zirkonya ve alumina yiizdesi degisiklik gosterse de, ZTA yapisinda en az %50
oraninda alumina, ATZ yapisinda da en az %50 zirkonya bulunmasi gerektigi

bildirilmistir. Bu seramiklerden ZTA ya 6rnek olarak igerisinde % 67,9 ZrO», %21,5
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Al>,O3, %10,6 CeO2, %0,06 MgO ve %0,03 TiO2 bulunan NANOZR (Panasonic
Healthcare, Japonya) drnek verilebilir.

Parsiyel stabilize zirkonyalarda, icerigindeki zirkonyumda meydana gelen
diisiik 1s1 bozulmasi, mekanik stres olmamasi durumunda kristallerde, tetragonal
fazdan stabil olmayan monoklinik faza kendiliginden ve yavas bir doniisim
gerceklesmesi sonucu olusur. Sinterizasyondan once alumina mikropartikiillerine
nanopartikiil boyutundaki zirkonyalarin eklenmesine yonelik son gelismelerle birlikte,
bu materyaller Y-TZP ile karsilastirildiginda; hem kirilma dayanikliliklar1 daha fazla
hem de diisiik 1s1 bozulmasina kars1 daha direngli hale gelmektedir (86-89). Yapilan
bir ¢alismada ZTA ve ATZ seramiklerin dinamik yorulma dayanikliliklar1 Y-TZP ye
gore iki kattan daha fazla bulunmustur (90).

2.3.3. Rezin Matriks Seramikler

Seramiklerin dezavantaji olarak, seramik materyalleri i¢in minimum 1.5 ile 2.0
mm lik minimum kalinliga ihtiya¢ olmasi ve yiiksek miktarda kars1 dis aginmasi ve dis
yapisinin kaybidir. Bu dezavantajlar dogrultusunda yeni materyaller arayisina
girilmistir. Hibrit yapida olan bu materyaller, organik kismi1 kompozit rezin matriks,
inorganik kismi da seramik doldurucu icermektedir. Seramik ve kompozitlerin olumlu
Ozelliklerini birlestiren rezin matriks seramikler piyasaya siirtilmistiir (5,91).

Bu seramik grubu bir organik matriksin igerisinde yiiksek oranda seramik
partikiilleri ile doldurulan materyalleri kapsamaktadir.

‘Istenilen 6zelliklere ulasabilmek icin yiiksek sicakliklarda pisirilen inorganik
metal icermeyen materyaller’ seklinde varolan geleneksel seramik tanimi g6z dniine
alindiginda, organik matriks iceren bu materyaller teorik siniflandirilmanin disinda
birakilmasi gerekmektedir (92). Ancak; 2013 yilinda “ADA Code on Dental Proedures
and Nomenclature” tanimlamasinda giincel olarak porselen/seramik terimi;
“Porselenler, camlar, seramikler ve cam seramikler dahil olmak iizere agirlikli olarak
yiiksek 1s1ya dayanikli inorganik bilesenler igceren, preslenmis, firimlanmais, parlatilmis
veya frezelenmis materyaller’” olarak tanimlanir. Bundan dolayi, agirliginin %50
sinden fazla 1siya dayanikli inorganik bilesen igeren seramik benzeri bu rezin matriks

seramikler bu smiflamaya dahil edilmistir (1).
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Bu tanimla ilgili tartigsmalar devam etmesine ragmen treticiler tarafindan bu
materyallerin gelistirilme amaclari,

1. Geleneksel seramiklere gore dentine yakin elastisite modiiliine sahip olan

2. Cam matriks seramikler veya polikristalin seramiklere gore frezelenmeleri
ve uyumlanabilmelerinin daha kolay oldugu

3. Kompozit rezin ile tamir edilebilen ve modifiye edilebilmesi kolay olan
restorasyonlar liretmektir.

Bu rezin matriks seramiklerin yapisindaki ¢ift fazli ag yapisi, elastik modiilii
diistiriip daha az kirillgan olmasini saglarken miikemmel islenebilirligi sayesinde
oldukga basarili kenar uyumu saglamaktadir (93).

Hibrit seramiklerin avantajlar1 sunlardir;

. Asmnmaya kars1 yiiksek direng gosterirler.

. Esnek ve kirilmaya kars1 dayaniklidirlar.

. Dogal dise yakin 151k gecirgenligi sergilerler.

. Polisaj islemleri kolay ve parlakliklarini uzun siire korurlar.

. Ag1z i¢inde tamir edilebilirler.

AN O kWD =

. Bloklar CAD/CAM sistemi ile iiretilebildigi i¢in bu sistemin avantajlarini da
igerirler.

7. Mine ve dentine yakin fiziksel 6zellikler sergilerler.

8. Adeziv rezin simanlar kullanildiginda dise baglantilar1 oldukea iyidir.

9. Isil islemlerden gectikleri i¢in restorasyon iiretimi sirasinda herhangi bir
firinlama ya da sinterizasyon islemine gerek duymazlar.

CAD/CAM sisteminde kullanilmak iizere iiretilen bu rezin matriks

seramiklerin inorganik kompozisyonunu birkag alt gruba ayirmak miimkiindiir (1).
Rezin Nanoseramikler

Malzemeyi olusturan atom boyutlar1 kiiciildiikge materyalin yeni 6zellikler
kazandig1 gosterilmistir. Materyali olusturan pargaciklar nano boyutlara indirildiginde
materyalin kimyasal reaktivitesi artar, atomlar aras1 olusan bag yapis1 degisebilir.
Materyalin mekanik Ozellikleri giliglenirken ya da zayiflarken bir bagka o6zelligi
tamamen degisebilmektedir. Bu dogrultuda, yapida meydana gelen bu degisiklikler
sadece boyutsal kiiciilme ile degil, parcacik boyutu daha kiiciik boyutlara
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indirgendiginde de farkh fiziksel Ozelliklerin ortaya ¢ikmasi ile ilgili oldugu
belirtilmektedir (94,95).

Nanoseramikler agirlik¢a %80 seramik (inorganik), %20 rezin (organik) yap1
icermektedir. Rezin matrikse gomiilii olan yiiksek oranda nanopargaciklar materyalin
asmmasina ve kirtlmaya karsi direng gostermesini saglar. Nanopartikiillerin boyutlar1
0.6-1 um arasinda degismektedir.

Lava ultimate (3M ESPE, Seefeld, ABD); 2012 yilinda ilk hibrit materyal
olarak piyasaya siiriilmiistiir ve CAD/CAM sistemleri ile birlikte kullanilmaktadir.
Inorganik kismi 20 nanometre ¢apinda silika nanomerler ve 4-11 nanometre capl
zirkonya nanomerlerinden olusur. Organik matriks ise; Bisphenol-A Diglycidylether
(Bis-GMA), urethane dimethacrylate (UDMA), bisphenol ethoxylated bisphenol-A
dimethacrylate (Bis-EMA) ve triethylene glycol dimethacrylate (TEGDMA) igeren
rezin matriksten meydana gelir. Silan molekiilii, bloklarin tiretimi sirasinda yapiya
katilir ve rezin matriks ile nano yap1 arasinda kimyasal baglarin olusmasini saglar
(96,97). Silan iki fonksiyonlu bir molekiildiir ve olusturucu partikiilii 3-methacryloxy
propyltrimetoksisilandir. Metakrilat grubu ile rezin yapismin organik matriksini
baglarken, metoksi grubu ile de seramik yapisi ile kimyasal bir bag olusturur (98,99).

Olusan bu kimyasal baglar materyalin yiiksek kirilma dayanimina sahip
olmasini saglar. Lava Ultimate ‘in biikiilme dayanimi 200 MPa dir. Lauvahutanon ve
arkadaslarinin yapmis oldugu bir calismada elastik modiiliiniin 29,8 GPa oldugunu
gostermislerdir (100). Bu degerin dentinin elastik modiiliine ¢ok yakin olmas1 kuvvet
emici Ozelliginden dolay1 posterior bolgede restorasyonlarm {iretilmesine olanak
sagladig1 diigiiniilmustiir (4,100).

Ancak yiiksek oranda desimantasyon problemi ile karsilasildigr i¢in firma
tarafindan kalite standartlarina uymadigi gerekgesiyle Lava Ultimate’in kron
endikasyonu 12 Haziran 2015 tarihinde kaldirilmistir. Ozellikle implant iistii tek
kronlarda bu sorun materyalin oldukga esnek yapisindan dolay1 kron iginde olusan
stres birikimi sonucu bunun simana iletilmesi ve boylece desimantasyona neden
olabilecegi tahmin edilmektedir (101). Endikasyon olarak veneer, inley, onley
restorasyonlarin yapimina devam edilmektedir. Restorasyonlarin i¢ yiizeyi hidroflorik
asitle agmdirma gerektirmez. Kum piiskiirtme teknigi ile restorasyonlarin i¢ yiizeyini

piiriizlendirmek daha uygundur (102).
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Bu grupta yer alan bir diger nanoseramik Cerasmart’tir (GC, Tokyo, Japonya).
2014 yilinda GC firmasi tarafindan piyasaya siiriilmiigtiir. Materyal nanoseramik
matriks ve nanoseramik dolduruculardan olugsmakta olup Onceden sertlestirilmis
kompozit bloklardir. Agirhigmimn %71 ini inorganik kisim olusturur, 20 nanometre
capinda silika ve 300 nanometre ¢apinda baryum cam nano dolduruculardan meydana
gelir. Organik kismini ise; 2,2-Bis 4-methacryloxypolyethoxyphenyl propane (Bis-
MEPP), UDMA, dimethacrylate (DMA) meydana getirir. Kiigiik ve homojen dagilimli
partikiillere sahip olmakla birlikte, restorasyonlarin kenar uyumlar1 olduk¢a 1yidir.
Firma tarafindan ¢igneme kuvvetlerine karsi olusabilecek kirma enerjisini absorbe
ettigi soylenmektedir. Rezin matriks seramikler arasinda en yiiksek biikiilme
dayanimina sahiptir (100,103).

Dis hekimliginde kullanilan restoratif materyallerin elastik modiilii, dentinin
elastik modiilii ile uyumlu olmalidir. Bu uyum restorasyonlarin uzun vadeli basarisi
iizerinde olumlu bir etkisi vardir. Nanoseramikler dentine yakin elastik modiil
degerleri, “chipping” i Onledigi ve yiiksek oranlarda uzun vadeli basar1 sagladigi
belirtilmektedir. Yapilan restorasyonlarin minimum kalinligi, okluzal kuvvetlere kars1
yeterli kirilma direnci gostermek i¢in en az 1 mm olmalidir (96,102).

Nanoseramiklerin avantajlar1 su sekilde siralanabilir.

1. Biikiilme direngleri oldukca yiiksektir.

2. Frezelemeleri kolaydir ve yeniden cilalanabilirler.

3. Karsit dis asindirmasi cam seramiklere gore oldukca azdir.

4. Asmma direngleri oldukga iyidir.

5. Ikinci kez firmlamaya ihtiya¢ duymazlar.

6. Renk stabiliteleri oldukc¢a ytiksektir.

7.Ince hazirlandiklar1 zaman yiiksek kirilma direnci gosterdikleri igin fazla

rediiksiiyon gerektirmezler (101,102).
Rezin matriks cam seramikler

Iki fazli materyaller tek fazli materyallere gore daha yiiksek biikiilme
dayanimina sahiptir (104,105). Burdan yola ¢ikarak seramik ve kompozitlerin olumlu
ozellikleri bir araya getirilerek ideal bir materyal {iretimi tizerinde g¢aligilmistir.

Seramiklerin kimyasal stabiliteleri, mekanik ve optik Ozellikleri ve oldukca
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biyouyumlu materyal olmalar1 onlar1 en sik tercih edilen materyal yapmaktadir ancak
tamir sorunu ve karsit diste yiiksek asindirict etkileri dezavantajlaridir. Kompozitler
ise agiz i¢inde tamir edilebilmeleri, kolay islenebilmeleri ve diisiik dis asinmasi gibi
avatajli ozellikleri ile 6ne ¢ikmaktadir. Kompozitlerin elastik modiiliiniin dentin
elastik modiiliine yakin, feldspatik seramiklerin elastik modiiliiniin ise minenin elastik
modiiliine yakmn olmasi ireticileri ideal bir materyal gelistirmeye yoOneltmistir
(106,107).

Bu grupta yer alan en popiiler materyal olan Enamic (VITA, Bad Sackingen,
Almanya) 2013 yilinda CAD/CAM sistemlerinde kullanilmak {izere tretilmistir.
Uretici firma tarafindan ‘hibrit materyal’ olarak tanimlanan Enamic, agirhigmm %86’
smi aliminyum oksitle giiglendirilmis feldspatik seramik (% 58-63 SiO,, %20-23
Al,03 % 9-11 NaxO, %4-6 K20, %0.5-2 B.O3 ve %1’ den az ZrO> ve CaO) olusturur.
%14 oraninda polimer igerir, UDMA ve TEGDMA monomerleri bulunur (97).

Inorganik dolgu partikiilleri ve organik matriks birbiri i¢ine gegmis durumdadir
ve seramik fazda meydana gelen bir ¢atlak, polimer tarafindan 6nlenmis olur. Hibrit
seramigin okluzal yiikleri dengeleme kapasitesi geleneksel seramiklerden daha yiiksek

bulunmustur (108,109)

Biikiilme direnci 150-160 MPa, elastik modiilii 30 GPa ve sertligi 2,5 GPa *dur.
Hibrit seramiklerin dentine yakin elastik modiili ve okluzal kimyasal yapilar1
sayesinde okliizyon kuvvetlerini temas noktalarindan alip daha genis bir alana
yaymaya ve stresi azaltmaya yardimci olur boylece ‘chipping’ hasarlar1 ¢ok daha az
goriiliir (110,111). Sertlik degerleri silika bazli seramiklerden daha diisiik oldugundan
geleneksel seramiklerden daha az asinmaya neden olurlar. Ayrica hibrit seramiklerin
diisiik sertliginden dolayr zamanla yipranan materyal miktar1 da geleneksel
seramiklerden daha fazladir (107,111,112).

Inley, onley laminate veneer, dis ya da implant {istii anterior ve posterior tek
kronlarda endikasyonu bulunmaktadir. Hibrit seramikler nanoseramiklerin tersine, bes
dakika boyunca yilizeye uygulanan %5 lik hidroflorik asitle piiriizlendirilir ardindan

adeziv yapistirici sistemlerle simante edilir (45,113).
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Rezin Matriks Zirkonya-Silika Seramik

Agirlikca %60’ tan fazla inorganik yapr icerir. inorganik kismini ince zirkonya-
silika partikiilleri olugturur. Bu inorganik partikiiller, BIS-GMA, TEGDMA ve
patentli ticlii aktivatdr sistemin olusturdugu polimer matriksle ¢epecevre sarilmistir.

Bu seramiklere o6rnek olarak Paradigm MZ100 (3M ESPE, Minnesota,
Amerika Birlesik Devletleri) verilebilir. Bu firmaya ait Z100 restoratif materyalin
fabrikada iretilmis halidir (51,114). Rezin-kompozit igerige sahip CAD/CAM
sistemleri i¢in tretilmis ilk blok olan Paradigm MZ100, polimerizasyonunu iiretim
asamasinda tamamladigi i¢in mekanik 6zellikleri gelismistir (115). Biikiilme direngleri
150 MPa’ dir. Diger rezin matrikslerde oldugu gibi daha az dis preparasyonuna olanak
saglar. Uyumlanmalar1 olduk¢a kolaydir. Uzun siireli gegici restorasyonlarin
yapiminda tercih edilirler. Bruksizm tespit edilen hastalarda, daha az karsit dis
asinmasima neden olmasi ve okluzal kuvvetleri absorbe etmeleri sayesinde tek
kronlarda, inley, onley restorasyonlarda kullanilmasi oOnerilmektedir (116). Bu
materyal yerini farkli sicaklik ve basingta mekanik Ozellikleri gelistirilen Lava
Ultimate’ a birakmustir (115).

Bu gruba 6rnek verilebilecek bir diger blok Shofu Block HC’dir (Shofu mc.,
Kyoto, Japonya). Agirrhigmm %61’ ini silika, silikat ve zirkonyum silikat
dolduruculardan olusan inorganik yapi, UDMA ve TEGDMA’dan olusan polimer
organik yapi ile ¢evrelenmistir (97).

2.4. CAD/CAM (Computer Aided Design/ Computer Aided

Manufacturing) teknolojisi

Teknolojinin gelismesi ile birlikte giinimiizde hemen hemen her alanda dijital
devrimin etkisini gérmekteyiz. Endiistriyel sektor ve disiplinlerde meydana gelen bu
pozitif degisiklik ile birlikte, dijital cagin dis hekimligini de kapsamasi ka¢inilmaz
olmustur. Dis hekimligi endiistrisinde dijital teknoloji ile birlikte yeni bir dil
olusmustur. Bilgisayar destekli tasarim ve bilgisayar destekli {iretim anlamina gelen
CAD/CAM terimi, bilgisayar kontrolii ile ¢aligan ve bir makine tarafindan tiretilecek
malzemelerin bilgisayar ekraninda {i¢ boyutlu olarak tasarlanip, iiretilmesi anlamina

gelir (117).
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Daha onceden ucak ve otomotiv endiistrisinde kullanilan CAD/CAM
sistemlerinin, dis hekimligine transfer edilecegi fikri 1971 de dogmustur. Francois
Duret tarafindan ortaya atilan bu fikir ile ilgili calismalar yapilmis ve ilk CAD/CAM
sisteminin dig hekimliginde kullanim1 1980’lerde gerceklesmistir ve hizli bir sekilde
gelisim gostermektedir (118). 1985 yilinda Duret tarafindan higbir laboratuvar katkis1
olmadan hazirlanan bir tiyeli restorasyon elde edilmis ve agiz i¢gine uygulanmistir
(119). 1988 de Werner Mdérmann ve Marco Brandestini Isvigre’de ilk dijital agiz ici
tarayic1 olgii sistemi olan CEREC 1’ i piyasaya siirmiistiir (120). ilk sistemlerin
tiretiminden itibaren giiniimiize dek Cerec, Duret, Procera, Celay, Cercon ve Lava
sistemleri gibi birgok CAD/CAM sistemi gelistirilmistir. Glintimiizde oldukga popiiler
hale gelen bu sistemlerle olan iiretim, bu sistemlerle kullanilacak materyalleri de
beraberinde gelismeye siirtiklemistir.

CAD/CAM teknolojisi ile konvansiyonel yontemlerde karsilasilan sorunlarin
elimine edilmesi, kontrollii ve hizli iiretim, zamandan tasarruf ve maliyetin
disiiriilmesi hedeflenmistir. Bu sistemlerin sagladig1 avantajlarin basinda geleneksel
Olciinlin ortadan kaldirilmast ve malzemeden kaynakli deformasyon ve netligin
elimine edilmesi gelir. Diger avantajlari; hassasiyeti arttirmasi ve standardizasyon
saglamasi, restorasyonlarm iiretim siiresini kisaltmasi, ¢apraz kontaminasyon riskini
ortadan kaldirmasi, hastanin koltukta gecirdigi siireyi kisaltip seans sayisini azaltmasi,
laboratuvar is giliciinili azaltmasi, yeni materyallerin kullanilmaya baslanmasi, zirkonya
gibi sert materyallerin tiretiminde kolaylik saglamasi sayilabilmektedir (121-126).

Endikasyon olarak baslangicta inley, onley, tek kron gibi basit restorasyonlarla
baslayip gilinlimiizde laminate veneer, koprii, parsiyel protezlerin iskelet yapilari,
cerrahi stentler, maksillofasiyal protezler, implant {istii protezler gibi genis bir
kullanim alani vardir (127-129).

CAD/CAM sistemleri temel olarak ii¢ basamaktan olusur (127).

1. Bilgisayarli yiizey taramas1 (CSD) (intraoral veya ekstraoral) ile verilerin
aktarilip toplanmasi

2. Bilgisayarda restorasyonlarin ii¢ boyutlu olarak planlanmasi ve tasarimi
(CAD)

3. Sanal olarak hazirlanan restorasyonun tiretimi (CAM)
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2.4.1. Bilgisayarh Yiizey Taramasi (CSD)

Herhangi bir objenin optik yiizey tarayici ile bilgisayarda ti¢ boyutlu modeli
elde edilir. Dis hekimliginde intraoral ya da ekstraoral (laboratuvar) tarayicilar
kullanilarak elde edilen veriler bilgisayara aktarilir. Tarama yapildiktan sonra veriler
bilgisayar ekraninda sanal bir modele donistiiriiliir (130).

Veri toplanmasi mekanik ve optik sayisallagtiricilar kullanilarak yapilir.
Intraoral kameralar; fotograf cekerek veri elde eden sistemler ve video kamera bulunan
sistemler olarak iki gruba ayrilir. {lk grupta; bireysel goriintiiyii kaydeden tek goriintii
kameralar1 yer alir. Bu gruba CEREC, ITero (Align Technology), PlanScan
(Planmeca), E4D (D4D Technologies) ve Trios (3 Shape) 6rnek verilebilir. Video
kamera sistemi bulunan tarayicilara 6rnek olarak True Definition (Lava), Apollo DI
(Sirona) ve OmniCam (Sirona) verilebilir (131,132). Veri toplandiktan sonra
kaydedilmesi asamasinda, ¢alisma prensibi, 11k kaynagi, titanyum dioksit pudra
kullanimi bakimmdan bu CAD/CAM sistemleri arasmnda 6nemli Ol¢iide farklilik
bulunmaktadir (132).

Ekstraoral tarayicilar, mekanik veya optik tarayicilardir. Laboratuvar
tarayicilar1 alinan 6l¢ti ya da 6l¢iiden elde edilen alg1 model iizerinden tarama yaparlar.
Mekanik tarayicilar daha ¢ok silikon Ol¢giilerin taranmasi i¢in kullanilirlar. Bu negatif
ylizey taramasi smir bolgelerinde deformasyona yol agtigindan algi model taramasi
daha dogru veri elde edilmesini saglar (133,134).

Optik tarayicilar ise harekete ¢cok duyarli olduklarindan hastanin ya da hekimin

ufak bir hareketi goriintiiniin elde edilmesinde hataya neden olabilir.
2.4.2. Bilgisayar Destekli Tasarim (CAD)

Bilgisayar destekli tasarim; tasarimin olusturulmasi, modifikasyonu, analizi ya
da optimize edilmesine yardimci olmak i¢in bilgisayar yazilimmin kullanilmasidir.
CAD veri tabani acik ya da kapali olabilmektedir. Kapali veri tabanmi i¢in bir¢ok
endiistriyel dosya format1 kullanilirken, STL (standart triangle language) dosya
format1 agik CAD veri tabani i¢in en sik kullanilan dildir. STL birgok veri tabani
paketleri tarafindan desteklenmektedir. Hem ilave edilerek yapilan hem de eksiltme

ile yapilan tiretim teknolojileri i¢in siklikla kullanilmaktadir (135).
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Tarama sonucu toplanan veriler bilgisayar ekraninda her firmanm kendine
O0zgli ara ylizii tarafindan 6zel bir yazilim kullanilarak bilgisayar ekraninda
gorsellestirilir. Taranan veriler i¢in segilen restorasyonlar, her sistemin
kiitiiphanesinde bulunan ve otomatik olarak tasarim tizerinde oynamalar yapilarak son
haline getirilir (134). CAD siireci tasarimci tarafindan tasarimmn yapilmasi,
morfolojinin uygun formlarda hazirlanmasi, hem mekanik hem estetik optimizasyon
saglamas1 ve protetik alt yapilar ve monolitik restorasyonlar i¢in istenilen bigimin

hizlica olusturulmasmi igermektedir (135).
2.4.3. Bilgisayar Destekli Uretim (CAM)

Tasarim islemi tamamlandiktan sonra secilen malzeme ile restorasyonun
iretilmesi islemidir. CAM islemi, ilave edilerek yapilan iiretim ve eksiltilerek yapilan

tiretim olmak tizere ikiye ayrilir (136).
Eksiltme yontemi (Subtraktif yontem)

Istenilen restorasyonu elde edebilmek i¢in, prefabrike bloklarmn frez ve elmas
diskler kullanilarak asindirilmasi ve kazinmasi yontemidir. Son teknolojik makineler,
bes farkli aksta (ii¢ ¢izgisel ve iki rotasyon aks) frezeleme yapabilmekte ve karmasik
yapiya sahip restorasyonlar arttirilmis kalitede tretilebilmektedir (135). Eksiltme
yonteminde yar1 sinterize ve tam sinterize bloklar kullanilmaktadir. Tam sinterize
bloklar1 kazimak i¢in daha sert frezlere ihtiya¢ duyulmaktadir. Bu teknikte frezlerin
kullanim 6mrii daha kisadir ve ayn1 zamanda frezeleme siiresi daha uzun stirmektedir.
Yari sinterize bloklardan yapilan liretimde ise daha biiyiik formlarda frezeleme yapilip
sinterizasyon isleminden sonra biiziilme sonucu restorasyon istenilen boyutlara ulasir
(47). Eksiltme ile yapilan iretimde neredeyse bloklarin %90’ 1 uzaklastirilmakta ve
materyalin biiylik oranda kaybma neden olmaktadir. Bu nedenle eksiltme yontemine

alternatif olan ekleme yontemi giindeme gelmistir.
Ekleme yontemi

Istenilen restorasyonu elde edebilmek icin materyalin tabaka seklinde
y1gilmasi ile yapilan iiretim teknigidir. Bu yonteme “secici lazer sinterizasyon” drnek

gosterilebilir (137). Bu teknikte restorasyon, bloklardan asindirma yapmak yerine
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metal ya da seramik toz havuzundan homojen tabakalar halinde eklenerek sinterize
edilmesi ile elde edilir. Bu yontemde artik materyal kalmamasi en biiyiik avantajidir.
flave yontemi giiniimiiz teknolojisinde, yiiksek dayanikli seramikler icin
kullanilamamakta olup bu konuda ¢aligmalar devam etmektedir (135).

Bazi CAD/CAM sistemlerinde (6r: Wol Ceram. ¢amur seklindeki aliimina
tozlarinin direkt olarak ana model iizerine ekleme yontemi kullanilarak elektroforetik
dispersiyon ile koping olusturulur. Teknisyen sonrasinda kopingi daydan
uzaklastirmakta ve cam infiltrasyon asamasma gecilmektedir.) sozii edilen bu ikKi

yontem birlikte kullanilmaktadir (127).
Bilgisayar destekli tasarim ve iiretim sistemleri

CAD/CAM sistemleri iiretim yontemlerine gore ii¢ gruba ayrilmaktadir (138).

1) Ofis sistemi (chair-side): CAD ve CAM asamalarinin tiimiiniin hasta baginda
yapilip tek seansta restorasyonun hastaya teslim edildigi sistemlerdir. Bu gruba 6rnek
olarak CEREC 3 ve E4D Dentist sistemleri verilebilir (118,138).

2) In-Lab sistemi: Alnan olgiiden ya da algir modelden tarama yapilip
restorasyonun CAD/CAM ile iiretildigi sistemlerdir. CEREC in-lab, DCS Preci-fit,
Cercon, Everest 6rnek verilebilir.

3) Uretim merkezli sistemler: Modeller laboratuvarda tarandiktan sonra veriler
internet araciligiyla iiretimin yapilacagi ana merkeze gonderilir. Alt yapilar bu
merkezde hazirlandiktan sonra porselenin veneerlenmesi igin laboratuvara tekrar
gonderilir. Alt yapilar aynt merkezde yapilmasiyla iiretimde standardizasyon ve
optimal kalite kontrolii saglanmis olur. Bu sistemlere 6rnek olarak Procera ve LAVA
verilebilir (138).

Veri paylasimima gore de CAD/CAM sistemleri agik ve kapali sistemler olmak
iizere ikiye ayrilir. Farkli firmalarin tarama, tasarim ve iiretim asamalarini yapan
pargalarin kullanimina izin veren sistemler acik sistemler olarak tanimlanir. Kapali
sistemlerde ise; CAD/CAM sistemleri tek bir firma tarafindan iiretilmis olur ve farkl
firmalarin sistemlerini kullanmaya izin vermez. Kapali sistemlerde yazilim
giincellemeleri tek bir tiretici firmaya baghdir (139,140).

Giliniimiiz teknolojisinde CAD/CAM sistemleri ile yapilabilecek restorasyon

sayisi oldukga artnus ve yaygmlasmistir. Inley, onley, boliimlii veya tek kron,
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laminate veneer, dis veya implant dstii tam ark sabit restorasyonlar, hibrit protez alt
yap1 hazirligi, hareketli boliimlii protez iskeletleri, tam protezler, maksillofasiyal
protezler, cerrahi stent hazirligi, implant yerlesiminden sonra immediat restorasyon
hazirlanmasi, ortodontik seffaf plaklar, ortodontik modelleme ve planlamalar
CAD/CAM sistemleri ile yapilabilmektedir.

2.5. Seramigin Dise Baglantisim Arttirmaya Yonelik Uygulanan Yiizey

Islemleri

Seramiklerin ve rezinlerin yapisi birbirinden olduk¢a farklhidir. iki farkls
materyalin baglantisin1 gii¢lii hale getirebilmek mikromekanik yiizey kilitlenmesine
ve kimyasal baglant1 i¢in gerekli seramik ylizeylerin aktivasyonuna baghdir.

Yiizey enerjisi kavrami 1slanabilirlik ile dogru orantilidir. Bir materyalin yiizey
enerjisi yiiksek ise 1slanabilirligi de o derece yiiksektir. Simanin seramik ylizeyde
kendiliginden yayilmasi istenir. Ancak ylizeyde bulunan artik materyaller, yaglar,
proteinler yiizey enerjisini diisiirlir ve simantasyon islemini bozar. Basarili bir
simantasyon i¢in mikromekanik retansiyon ile birlikte simanin yeterli derecede ylizey

islatilabilirligine ve yorulma direncine sahip olmasi gerekir (6,141).
Donen Aletler ile piiriizlendirme

Seramik yiizeylerin donen aletler ile asindirilmasi seramik-rezin arasindaki
mekanik baglantiy1 arttirir (142). Asindirma islemi AloOs igerikli zimparalar, disk
seklindeki aletler veya elmas frezlerle yapilmaktadir. Elmas frez ile olan asindirma
daha piiriizlii yiizey elde edilmesini saglar (142) ancak diger bir taraftan fazla materyal
kaybma ve keskin yiizey diizensizligine neden olabilmektedir. Kontrolsiiz yapildigi
takdirde gatlak olusumuna yol agabilir. Bu catlaklar seramigin dayanikliligini ve

kirllma dayanimini azaltmaktadir (143,144).
Aliiminyum oksit tozlan ile piiriizlendirme

Al20s3 tozlari kullanilan bu yontemde yiizey alani ve yiizey enerjisi arttirilarak
mikromekanik kilitlenme i¢in yiizey piiriizliiliigli ve diizensiz yiizey olusumu saglanir
(145). Seramik yiizeydeki yumusak ve kontamine tabaka uzaklastirarak tutuculugunu

arttirr. 30-250 pm boyutlarinda Al>Os patikiilleri kullanilir (146).
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Etkinligi partikiil biiytikliigi, sertligi, ve sekline gére degisebilmektedir. Genel
bir kural olarak kullanilacak partikiillerin uygulanan materyal yilizeyinden daha sert
olmasi gerekir. Hem laboratuvar hem de hasta basinda kullanilabilir. Tek basina ya da
diger yontemlerle birlikte kullanilabilen bu yontem yiizey igslemleri i¢in oldukg¢a sik
tercih edilen bir uygulamadir. Kumlama, seramik morfolojisinde degisime ve hacimce
azalmaya neden olabilmektedir. En biiyiik dezavantaji restorasyonun uzun dénem
performansini etkileyebilecek olasi yiizey hasaridir (147). Restorasyonun hasar
goérmemis yiizeyinin Al,O3 partikiillerinden korunmasi oldukg¢a zor oldugu i¢in silikat
icerikli seramiklerde asitle piirlizlendirme yontemi kullanilmasi onerilir. Kumlama
yontemi daha ¢ok oksit seramikler ve metaller icin 6nem tasir. Bu materyallerde asitle

piiriizlendirme yeterli piiriizliilik saglayamamaktadir (142,148).
Asit ile piiriizlendirme

Seramik yilizeyin %2.5-%10° luk hidroflorik asit ile 2-3 dakika boyunca
pliriizlenmesi ve ardindan silan uygulanmasi yontemidir. Bu yontemde asit seramigin
yizey alanin1 ve i1slanabilirligini arttirir (149,150). Rezinin seramige baglanti
potansiyelini degistirir. Uygulanan asit seramik icerisindeki cam matriks yapisini
cozerek kristal yapiy1 aciga ¢ikarir. Ardindan uygulanan rezin siman, agiga ¢ikan bu
mikroporlara dolarak sertlesir ve mekanik kilitlenme olusur boylece seramik-rezin
baglantis1 giiglenir (6,151). Asitin etki ettigi yap1 amorf cam faz ya da kristalin fazdir
(152). Asit ile piiriizlendirme sonucu doymamis oksijenler agiga ¢ikmaktadir ve silan
bu agiga ¢ikan oksijen atomlarina baglanir. Yapilan bir ¢caligmada; cam seramiklerin
asitle piiriizlendirme sonucu biaksiyel biikiilme dayanimlarinin 6nemli derecede
azaldig1 rapor edilmistir (150). Silika igerikli seramiklerde mekanik baglantiy1 artiran
asitleme yonteminin etkinliginin seramik i¢indeki silika orani azaldikga, metal veya
oksit seramiklerdeki baglantiya etki etmediginden zirkonya seramikler gibi oksit

seramikler asitle piiriizlendirilememektedir (153-155).
Lazer ile piiriizlendirme

Lazerin kelime olarak “Radyasyonun Uyarilmis Emisyonu ile Isigin
Giiclendirilmesi” anlamina gelir (156). Lazer 15131, tek renkli, dogrusal ve fotonlarin

ayni fazda olmasindan dolay1 diger 1siklardan oldukga farkhidir. Giiglii ve kontrol



28

edilebilir 151k demeti olan lazer 15181, tek renkli olmasindan dolay1 hedeflenen dokuya
etki ederken ¢evre dokularm yikimi en az seviyede oldugundan bu doku segici 6zelligi
sayesinde tipta ve dis hekimliginde kullanilmasi miimkiin olmaktadir (157).
Seramiklerin piiriizlendirilmesinde lazer kullanimi1 yeni bir yontem olmakla birlikte
yapilan ¢alismalarda mikromekanik kilitlenmeyi artirdigi rapor edilmistir ancak lazer
kullanimi halen arastirilmaya devam etmektedir (158). Genellikle Er:-YAG, Nd:YAG
ve CO: lazer kullanilmakta olup, seramik yiizeyinde 1s1 olusturarak (termomekanik
etki) yiizey tabakasmi eritmesi sonucu yiizeyde buharlasma ve ablasyona neden olur

ve bu sekilde diizensiz alanlar olusturarak etki gosterir (159,160).
Silan Baglayic1 Ajanlarin Kullanilmasi

Dis hekimliginde kisaca silanlar olarak adlandirilan organosilanlar, silisyum
atom veya atomlarmni igeren ¢ift yonlii reaktivite gdsteren bilesiklerdir. Bifonksiyonel
Ozelliktedirler. Organik kismui ile rezin simanin organik matriksiyle reaksiyona
girerken, alkali gruplar1 inorganik maddelerle kovalent bag olusturacak sekilde
reaksiyona girer (161). Silanlar uygulandigi materyalin yiizey enerjisini ve
1islanabilirligini arttirip, ylizey gerilimini azaltarak rezin simanm yiizeyde yayilmasini
ve etkinliginin artmasini saglarlar (141). Silanlar genellikle tek basmna silika bazli
seramiklerin rezin siman baglantisini arttirmak i¢in kullanilirlar ancak zirkonyum oksit
seramikler silika i¢ermedikleri i¢in silanlarin tek basma etkili olmadiklari,

tribokimyasal silika kaplama teknigiyle birlikte uygulanmasi Onerilmektedir
(162,163).

Tribokimyasal Silika Kaplama

Silika icermeyen daha kararli bir yapi1 sergileyen zirkonyum igerikli
seramiklerin rezin siman ile baglantisini artiran bir tekniktir. 30 pm’ lik silika ile
modifiye edilmis Al2O3 partikiilleri zirkonyum oksit seramik yiizeyine uygulanir ve
ardindan silan uygulanir. Silan kumlama ile olusturulan silika tabakasiyla reaksiyona

girer boylece hem fiziksel hem de kimyasal baglanti olusturulur (164,165).
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2.6. Seramik ve Rezin Arasindaki Baglanti Dayanimim1 Degerlendirmede

Kullanilan Test Yontemleri

Dis hekimliginde protetik ve restoratif amacl kullanilan materyallerin dis
dokular1 ile baglant1 sagladig1 yiizeyler 6nem tasimaktadir. Mevcut materyallerin
gelistirilebilmesi, yeni materyallerin iretilebilmesi, klinik uygulamada yapilan
hatalarin en aza indirilebilmesi amaciyla materyallerin baglant1 yiizeyleri c¢esitli
yonlerden incelenmelidir (166). In-vivo testler bu durumu degerlendirmek i¢in en
etkin sonucu verse de bu testlerin standardizasyon zorlugu, uzun zaman almasi ve
maliyetlerinin fazla olmasindan dolay1 daha kisa siirede sonug alinan, karsilastirilabilir
sonuglar elde edilen in-vitro testler tercih edilir.

Baglanma dayanimini test eden yontemler seramik-rezin baglantisindaki
adhezyon alaninda kirik olusana kadar kuvvet uygulanmasini temel alirlar ve boylece
adeziv sistemlerin etkinligini degerlendirirler. Bunun igin kullanilan test yontemleri

asagidaki gibi siralanabilir (167).
Gerilim (Tensile) Baglanma Dayanimm Testi

Birbirine yapistirilan iki yiizeyin baglanma bolgesine dik olarak etki eden bir
kuvvet ile baglantinin kirilmas: islemidir (168). Bu yontem hem O6rnek sabitleme
zorlugu hem de ara yiizde heterojen stres olusturma egiliminden dolay1r 6nemli
kisitlamalara sahiptir. Dikkat edilmesi gereken en 6nemli nokta 6rnekleri yapistirirken
yanlis yiizey agilanmasi olusturmamaktir ve bdylece olusacak bu heterojen stres

birikiminin 6niine gegilir (169,170).
Mikrogerilim (Mikrotensile) Baglanma Dayamim Testi

IIk defa 1994 yilinda Sano ve arkadaslari tarafindan yapilan bir calismada
tanitilan in-vitro test yontemlerinden biridir (171). Test uygulanacak 6rnekte baglanti
yiizeyinden 1 mm?’ lik diisiik hizda calisan elmas separe ile su sogutmasi altinda
kesitler alinir. Ardindan bu alinan kesitler siyanoakrilat adeziv ile mikrotensile test
cihazina baglanarak kopma meydana gelene kadar dik yonde uygulanan 1 mm/dk
gerilim kuvveti ile ¢ekilir ve baglanti direnci kaydedilir (171,172). Geleneksel gerilim

testlerine gore daha kiigiik ylizey alani ile ¢alisilmasi nedeniyle genellikle dis ile
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baglayici ¢alismalarinda kullanilmaktadir. Ornek sabitlemesi daha kolaydir ve stres
dagilimi daha homojen olusturulur. Baglanti dayanimlarmin degerlendirip
karsilastirilabilmesi daha hassastir. Mikrogerilim testi kiiglik alanlarda etkin bir
yontem olmasina karsin, seramik 6rneklerin hazirlanmasi hassasiyet gerektirir ve uzun

zaman alir (173,174).
Makaslama (Shear) Baglanma Dayanim Testi

Birbirine yapistirilan iki farkli materyalin baglant1 yilizeyinde ayrilma meydana
gelene kadar, baglant1 ylizeyine paralel olacak sekilde 0.5 mm/dk hizla uygulanan
kuvvet uygulanmasidir (175,176) Baglanma dayanimini1 degerlendirmede en popiiler
ve en sik kullanilan testtir (177). Mikrogerilim testine gore drnek hazirlamasi ve test
protokolii daha kolaydir ve hizli sonug elde edilir (6,173). Ancak baglant1 bolgesinde
homojen olmayan stres birikiminden dolay1 daha ¢ok koheziv kirik gériilmesi bunun
sonucunda da elde edilen sonucglarin yanlis yorumlanmasina ve beklenenden daha
diistik degerler elde edilmesine neden olabilmektedir (174,178). Cihazin kuvvet
uygulayan pargasinin baglant1 yiizeyine en yakin olacak sekilde konumlandirilmasi
gerekliligi, standardizasyon eksikligi nedeniyle c¢aligmalarin karsilastirilmasinin

zorlugu testin sinirlamalar1 arasinda yer alir (179).
Mikromakaslama (Mikroshear) Baglanma Dayanim Testi

Konvansiyonel makaslama testine gore daha kiiclik bir alanda baglanma
dayanimini 6lgebilen test yontemidir (173). Test edilecek drneklere 0.5 mm/dk hizla
kuvvet uygulanarak baglantinin kirildig1 andaki degerin kaydedilmesiyle elde edilir.
Makro testlere gore daha homojen kuvvetler ile baglanma dayanimi 6l¢tilebilmektedir
(180,181). Mikro testler ayn1 zamanda daha kiiglik alanda 6l¢iim yapmaya olanak
tanidigindan bir disten bircok O6rnek elde edilebilmekte, disin bdlgesel farkliliginda
kaynaklanan hatalar elimine edilmektedir (171,182). Mikrogerilim testinde 6rneklerin
kirildiktan sonra kazima ihtiyaci bu test yonteminde bulunmamaktadir. Bu da hem ig
ylikiinii azaltip zaman kazanci saglamakta hem Orneklerdeki mikro kiriklari
onlemektedir (183). Cok sayida 6rnek hazirlanmasi gereken durumlarda ve kirilgan
materyaller kullanilacaksa bu test yOnteminin kullanilmasi olduk¢a kolaylik

saglamaktadir (173).
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2.7. Tam Seramiklerin Simantasyonu

Her materyalin yapisina, estetik 6zelliklerine gore kullanilan siman da farkl
olmaktadir. Zirkon igerikli yliksek dayanikliliga sahip seramiklerde geleneksel
simanlar kullanilabiliyorken, translusenligi fazla, yiiksek retansiyon gerektiren (or:
laminate veneer) restorasyonlarda rezin simanlarin secimi dikkat gerektirir. Onceden
tam seramik restorasyonlar1 yapistirmak i¢in ¢inkofosfat simanlar daha sonradan cam
iyonomer simanlar kullanilmistir. Ancak seramik restorasyonda desimantasyon
sorunlar1 ve ince kisimlarinda kirilmalar gézlenmistir. Bu sorunlar rezin siman ve
dentin bonding ajanlarin gelismesine neden olmustur (184). Tam seramikleri
kullanmamizdaki neden estetik ve dogala yakin materyaller olmalaridir. Bu nedenle
bu restorasyonlarin yapistirilmasinda 151k gecisine izin veren kompozit rezin esasl
simanlarin kullanilmas1 kagmilmazdir (185). Restorasyonlar rezin simanlar ile
yapistirildiginda retansiyonu artmakta, kenar uyumu artarak mikrosizint1 dnlenmekte
ve yapistirilan dis ve restorasyonun kirilmaya karsit gosterdigi direng artmaktadir
(6,186). Tam seramiklerin klinik basaris1 6nemli 6lgiide kompozit rezin simana ve
simantasyon islemine baglhidir (187,188).

Rezin simanlar sertlesme mekanizmasina gore ti¢ gruba ayrilmaktadir (189).

1. Kimyasal olarak polimerize olan rezin simanlar (otopolimerizan-self cure):
Iki ayr1 tiipte pat seklinde bulunurlar. Karistirilmaya basladigi anda sertlesme
reaksiyonu baglar. Bu tiiplerin birinde bulunan amin grubu ile diger tiipteki benzoil
peroksit reaksiyona girerek polimerizasyon baslar (190). Kimyasal olarak sertlesen
rezin simanlarin ¢aligma siireSinin kisith olmasi, tam seramikler i¢in yetersiz renk
secenegi ve translusenslige sahip olmasi ve agiz icerisinde kimyasal yapilarinin
degismesi dnemli dezavantajlaridir.

2. Hem 151k hem de kimyasal olarak polimerize olan rezin simanlar (dual cure):
Bu simanlar da ¢ift pat seklinde kullanilmakta olup hem 151k ile hem de kimyasal
olarak sertlesen rezin simanlarin 6zelliklerini birlestirmislerdir. Tiiplerin birinde 1518a
duyarl kamforokinon digerinde benzoil peroksit bulunur. Polimerizasyon i¢in 15181n
ulasamadig1 ya da yetersiz kaldig1 restorasyonlarin simantasyonunda kullanilmaktadir
(14). Kimyasal polimerizasyon yaklasik olarak 24 saat sonunda sona ermis olur. Isik

ile sertlesme saglandiginda polimerizasyon miktarinda artis ve yliksek asinma direnci
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ve yiizey sertligi gosterdigi bildirilmistir (191). Eger 151k kullanilmaz ise, simanin
mekanik 6zelliklerinde kayip oldugu gozlenmistir (6).

3. Isik ile sertlesen rezin simanlar (light cure): Firmalar tarafindan tek pat
seklinde tretilmiglerdir ve polimerizasyonlar1 goriilebilir 151k veya ultraviyole ile
baslayip sona ermektedir. Polimerizasyon i¢in 420-450 nm dalga boyunda mavi 151k
kullanilmaktadir. Polimerizasyonu baslatict ajan olarak kamforokinon bulunmaktadir
ve reaksiyonu hizlandiran alifatik aminler ile polimerizasyon devam etmektedir. Bu
molekiillerin 151k ile temasi olmadig siirece polimerizasyon baslamadigindan 1sik ile
sertlesen kompozit rezin simanlarin ¢aligma siireleri uzundur. Opasite ve renk segenegi
olarak genis bir yelpazeye sahip olmakla birlikte renk stabiliteleri de dual ve
otopolimerizan rezinlere gore daha yiiksektir (192).

2.8. Termal Dongii Uygulamasi

Yemek, icmek, nefes almak gibi ¢esitli fizyolojik fonksiyonlar sonucunda agiz
icerisinde 1s1 degisiklikleri meydana gelmekte olup agiz igerisinde restoratif
materyaller de bu 1s1 ve pH degisikliklerine maruz kalmaktadir (193,194). in vitro
olarak uygulanan bu yontem materyallerin in-vivo kullanimlarmma uygun olup
olmadigini belirlemek i¢in siklikla kullanilmaktadir. Is1 degisiklikleri sonucu meydana
gelen termal stresler restorasyonlarda marjinal bosluga ve mikrosizint1 artigina neden
olmaktadir (195). Adeziv materyallerin hayat boyu maruz kaldiklar1 bu 1s1
degisimlerini taklit eden termal dongii yontemi ile restorasyonlarin basarisi test edilir
(196).

ISO TR 11450 standardina gore 5 °C ve 55 °C sicaklik arasinda su banyolarina
orneklerin daldirilmasiyla elde edilen yapay yaslandirma yontemidir. Termal
dongiiniin etkisi iki sekilde olabilmektedir. ilki sicak su kollajenlerin hidrolizini
kolaylastirabilir ve polimerize olmamis rezinlerin ortamdan uzaklagsmasina neden
olabilir (197). Ikincisi de restoratif materyallerin termal genlesme katsayismin mine
ve dentinden daha yiliksek olmasi dis ile adeziv ara yiiziinde meydana gelen termal
stresler sonucunda mikrosizintiy1 arttirabilir (195,198).

Rezin matriks seramiklerin igerisindeki seramik ve kompozit miktarmin
degisen oranlarda olmasi hem piiriizlendirme islemlerini hem de dise olan

baglantilarin1 etkilemektedir. Bu materyallerden Lava Ultimate ve Cerasmart’ 1n
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benzer mikro yapida olmasi ve Enamic’ in bu iki materyalden daha farkli mikroyap1
sergilemesi diislinesiyle bu materyallerin dise olan baglanma dayanimlarini incelemek

amaglanmustir.



34

3. GEREC VE YONTEMLER

Calismamizin yiiritiilebilmesi igin 169695557-1436 sayili 24.07.2018 tarihli
Hacettepe Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi etik kurulu karar1 almmustir. Etik kurul
onay1 sonrasinda ¢aligmalara baglanmustir.

Calismamizda piyasada bulunan 3 farkli rezin matriks seramigin farkl yiizey
islemleri yapilarak makaslama dayanikliliklar1 degerlendirilmistir. Makaslama testi
icin her grupta 28 tane olmak {izere Enamic, Lava Ultimate ve Cerasmart bloklardan
toplamda 84 adet 6rnek {iizerinde ¢alismamiz gergeklestirilmistir. Tablo 3.1. de

calismada kullanilan materyallerin igerikleri belirtilmistir.

Tablo 3.1. Calismada kullanilan materyaller

Materyal Tipi Ticari ismi Uretici Firma

Hibrit Seramik Blok Enamic Vita Zahnfabrik, Almanya
Giiclendirilmis  Hibrit | Cerasmart GC, Tokyo, Japonya

Seramik Blok

Rezin nanoseramik Lava Ultimate 3M ESPE Dental Products, ABD
Dual cure estetik siman | Variolink Ivoclar Vivadent, Liechtenstein

3.1. Cahsmada Kullamlacak Orneklerin Hazirlanmasi
3.1.1. Dislerin Toplanmasi

Calismamizda 84 adet c¢iiriiksiiz, alt-list genis labial yiizeye sahip keser, kanin
ve molar insan disleri kullanildi. Dislerin yiizeyinde ¢iiriik, catlak ve kirik olmamasina
dikkat edildi. Disler ¢ekim yapildiktan sonra distile suda bekletildi. Her bir disin kron
ve kok kisimlar1 birbirinden ayrilarak kron kisimlarmin en genis yiizeyleri {ist kisimda
kalacak sekilde otopolimerizan akril tozu ve likiti karistirilarak ¢ap1 25 mm yiiksekligi
30 mm olan plastik kaliplara gomiildii (Sekil 3.1.). Su sogutmasi altinda sirastyla 600,
800 ve 1200 gridlik zimpara kagid1 ile Ankara Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi
Aragtirma Laboratuvari’nda bulunan zimparalama ve parlatma cihazi (Metkon Gripo

2V, Metkon Endiistriyel San. Tic. A.S., Bursa, Tiirkiye) (Sekil 3.2.) ile su sogutmasi
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altinda diiz yiizey elde edene kadar zimparalandi ve dislerin diiz yiizeyi kalibin

seviyesiyle esit hale getirildi (Sekil 3.3.).

Sekil 3.1. Disin kok kismimnin kron kismimdan ayrilmasi

\

Sekil 3.2. Zimparalama ve parlatma cihazi

Sekil 3.3. Dislerin yiizeyinin kalibin {ist seviyesiyle esit hale getirilmesi
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3.1.2. Seramik Orneklerin Hazirlanmasi

Enamic, Cerasmart ve Lava Ultimate bloklardan (Sekil 3.4.), Ankara
Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi’nde bulunan hassas testere cihazi (Metkon
Microcut 201, Metkon Endiistriyel San. Tic. A.S., Bursa, Tirkiye) (Sekil 3.5.) ile
5x5x2 mm lik kare prizma seklinde toplam 84 adet ornek elde edildi (Sekil 3.6.).
Orneklerin boyutlar1 otomatik hassas bir kalinlik dlger ile kontrol edildi (Sekil 3.7.).
Uygun boyutlarda olmayan érnekler yine Ankara Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi
Arastirma Laboratuvari’nda bulunan zimparalama ve parlatma cihazi (Metkon Gripo
2V, Metkon Endiistriyel San. Tic. A.S., Bursa, Tiirkiye) (Sekil 3.2.) ile su sogutmasi
altinda uygun boyutlara getirildi.

A2LT 14 —
- CERASMART |
‘ o208 * p 4
X

Sekil 3.4. Calismada kullanilan rezin matriks seramik bloklar

I —
- e

Sekil 3.5. Hassas testere cihazi
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Sekil 3.6. Her grupta 5x5x2 mm boyutlarindaki 6rneklerin elde edilmesi A ve B,
bloklarin hassas testere cihazi ile esit parcalara ayrilmasi; C, 84 adet
zimparalanmig ve parlatilmig seramik drnekler

Sekil 3.7. Ornek boyutlarinin otomatik hassas kalinlik dlger ile dl¢iilmesi

3.1.3. Kumlama

Lava Ultimate bloklardan elde edilen 6rneklerin baglant1 yiizeyleri 50 pm
Al,O3 partikiillerinden olusan asindirma materyali kullanilarak kumlama cihazi

(Tecno-Gaz, Parma, Italya) (Sekil 3.8.) ile 10 mm mesafeden 2.5 bar basing altinda 5

sn kumlandiktan sonra 6rnekler basingli buhar ile temizlendi.

Sekil 3.8. Al,O3 kumlama cihazi
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3.1.4. Asitleme

Enamic ve GC Cerasmart bloklardan elde edilen 6rneklerin baglanti yiizeyleri
%10 luk HF asit (FGM Produtos Odontologicos, Brasil) ile 5 sn siire ile asitlenerek
piirtizlendirildi (Sekil 3.9.). Hava su spreyi ile yikand1 ve kurutuldu.

Sekil 3.9. Enamic ve GC Cerasmart bloklardan elde edilen 6rneklerin baglant1
yiizeylerinin %10 luk HF asit ile pliriizlendirilmesi

3.2. Orneklerin simantasyonu

Akrilik kaliplara gomiilen dis 6rneklerinin yiizeyine %37’ lik fosforik asit
(Imicryl, Konya, Tiirkiye) 15 sn uygulandiktan sonra su ve hava spreyi ile yikanip
kurutuldu (Sekil 3.10.). Daha sonra sirasiyla 15 sn Syntac Primer (Ivoclar vivadent,
Liechtenstein) uyguland: ve 10 sn hafif hava tutuldu ardindan Syntac Adeziv (Ivoclar
vivadent, Liechtenstein) 10 sn uygulandi ve hafif hava ile yiizeye yayildi. Dis yiizeyine
son olarak Heliobond (Ivoclar vivadent, Liechtenstein) 10 sn uygulandi ve yiizeye
yayilmasi i¢in hava spreyi tutuldu. Yiizey piiriizlendirme iglemleri uygulanan seramik
orneklerin baglanti yiizeyine Monobond (Ivoclar vivadent, Liechtenstein) siiriildi ve
60 sn beklendi ve basingli hava ile kurutuldu. Ardindan “Variolink Base” ve
“Variolink Catalyst Low Viscosity” 1:1 oraninda bir spatiil yardimiyla 10 sn
karigtirilarak dis ylizeyine uygulandi ve hazirlanan seramik 6rnekler 10 N luk kuvvet
altinda dise yapistirildi (Sekil 3.11). Tasan siman artiklari temizlendi. Led 151k kaynagi
(Cromalux LED, Almanya) ile her yonden 20 sn olacak sekilde polimerize edildi.
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Ornekler ¢ikarildiktan sonra 20 sn daha 151k tutularak polimerizasyon islemi

tamamlandi.

i( PANORA 200

Sekil 3.10. Dis ylizeylerinin %37’ lik fosforik asit ile pliriizlendirilmesi

Sekil 3.11. Orneklerin kuvvet altinda dis yiizeyine yapistiriimasi

Sekil 3.12. Seramik 6rneklerin LED 151k kaynag: ile dige yapistiriimasi
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3.3. Termal dongii

Her {i¢ gruptan (Enamic-GC Cerasmart-Lava Ultimate) 14 adet olmak {izere
toplam 42 ornek, 24 saat siireyle 37 °C’ lik distile suda bekletildi ve termal dongii
cihazina (SD Mechatronic GMBH, Feldkirchen-Westerham, Germany) yerlestirildi.
Ornekler, 5 °C-55 °C sicaklik degisimleri arasinda, 3000 devirlik termal dongiiye tabi
tutuldu (Sekil 3.13.).

Sekil 3.13. Termal dongii cihaz

3.4. Makaslama Baglanma Dayanim Olgiimii

Bu calismada yer alan makaslama baglanma dayanimi testleri Ankara
Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Arastirma Laboratuvarlarinda gergeklestirildi.
Kirilma sirasindaki maksimum yiik degerleri bir universal mekanik test cihazi (Lloyd
Instruments, Fareham, Hampshire, ingiltere) (Sekil 3.14.) ile 6lciildii. Cihazmn hiz1 1
mm/dakika olarak ayarlandi. Tiim Orneklere kirilana kadar kuvvet uygulandi ve

maksimum yiik degerleri kaydedildi (Sekil 3.15.).
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Sekil 3.14. Universal mekanik test cihazi

A

Sekil 3.15. Orneklere universal mekanik test cihazi ile kuvvet uygulanmasi

3.5. Istatistiksel Degerlendirme

[statistiksel analizler SPSS V.23 programi kullanilarak gergeklestirildi.
Tanimlayici istatistikler i¢in sayisal degiskenlerde ortalama, ortanca, standart sapma,

minimum, maksimum degerleri kategorik degiskenlerde ise say1 ve ylizde degerleri
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verildi. Kullanilacak hipotez testini belirlemede gerekli olan normallik varsayimimin
saglanip saglanmadigi Shapiro Wilks testi ile incelendi. Ug¢ grubu karsilastirmada
parametrik test varsayimlar1 saglandiginda tek yénlii varyans analizi, varsayimlar
saglanmadig1 durumda ise Kruskal Wallis testi kullanildi. Gruplar arasinda farklilik
bulundugu durumda farklilik yaratan grup/gruplari belirlemede ikili karsilagtirmalar
testi kullanildi. Her bir grupta zamana gore degisimi incelemede parametrik test
varsayimlar1 saglandiginda iki es arasindaki farkin onemlilik testi, varsayimlari

saglanmadiginda ise Wilcoxon testi kullanildi. Anlamlilik diizeyi p<0.05 olarak alind1.
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4. BULGULAR
4.1. Makaslama Baglanma Dayanim Degerleri ile Tlgili Bulgular

Termal dongii oncesi Enamic, Cerasmart ve Lava Ultimate m ortalamalari,
standart hatalar1, f degerleri ve p degerleri Tablo 4.1.” de gosterilmistir. Verilerin
normal dagilima uygunluk gosterip gostermedigi Shapiro Wilk testi ile incelendi.
Termal dongii oncesi gruplar arasi baglanma dayanimi degerleri normal dagilima
uygunluk gosterdigi i¢in ortalamalar arasindaki farklilik tek yonlii varyans analizi ile
belirlendi. Varyans analizi sonucunda gruplara gore ortalama degerlerin gruplar

arasinda farklilik oldugu tespit edildi (p<0.001).

Tablo 4.1. Termal dongii 6ncesi gruplarin baglanma dayanimi testi sonuglari

Test Materyal | n | Ortalama | Standart hata | F degeri P degeri
s Enamic 14 235.48 66.49
g E
g g Cerasmart | 14 94.73 43.36 6.835 0.003
nn >
s S Lava 14 177.12 141.56

F: Tek yonlii varyans analizil ANOVA) test istatistigi

Test sonucuna gore Enamic grubunda ortalama deger 235,48, Cerasmart
grubunda 94,73 ve Lava Ultimate grubunda ise 177,12 olarak hesaplandi. Ortalama
degerlerin gruplara gore farklilik gosterdigi saptandiktan sonra bu farkliligin hangi
gruplardan kaynaklandigini incelemek igin ¢oklu karsilastirmalar testi (Tukey HSD)
kullanildi (Tablo 4.2).

Tablo 4.2. ikili karsilastirma test sonuclar1 (Tukey HSD)

Grup (1) Grup (J) I-J Standart hata | p

Cerasmart Enamic -140.75 0.02
Lava Ultimate -82.39 38.25 0.292

Lava Ultimate | Enamic -58.36 0.095
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Tukey HSD coklu karsilastirma testi sonucunda Cerasmart grubunun ortalama
baglant1 degerinin Enamic grubundan daha diisiik oldugu ve aralarindaki ortalama
farklarmin -140.75 oldugu belirlendi. Cerasmart ile Enamic grubu ortalama degerleri
arasindaki bu fark istatistiksel olarak anlamli bulundu (p=0.02).

Cerasmart grubu ile Lava Ultimate grubu ortalama degerleri arasindaki fark -
82.39 olarak hesaplandi. Cerasmart grubunun ortalama degeri Lava Ultimate
grubundan diisiik bulunmasina karsin aradaki bu fark istatistiksel olarak anlamli
bulunmadi (p=0.095).

Lava Ultimate grubu ile Enamic grubu ortalama degerleri arasindaki fark -
58.36 olarak hesaplandi. Cerasmart grubunun ortalama degeri Lava Ultimate
grubundan diisiik bulunmasina karsin aradaki bu fark istatistiksel olarak anlamlhi
bulunmadi (p<0.292).

Termal dongii sonrast Enamic, Cerasmart ve Lava Ultimate’ m ortalamalari,
standart hatalari, f degerleri ve p degerleri Tablo 4.4." te gosterilmistir. Verilerin
normal dagilima uygunluk gosterip gostermedigi Shapiro Wilk testi ile incelendi.
Termal dongii sonrasi gruplar arasit baglant1 dayanimi degerleri normal dagilima
uygunluk gosterdigi igin ortalamalar arasindaki farklilik tek yonlii varyans analizi
(ANOVA) ile belirlendi. Varyans analizi sonucunda gruplara gore ortalama degerlerin

gruplar arasinda farklilik oldugu tespit edildi (p<0.001).

Tablo 4.3. Termal dongii sonrasi gruplarin baglanma dayanimi testi sonuglari

Test Materyal | n | Ortalama Standart hata | F degeri | P degeri

< . | Enamic 14 | 220.57 112.57

€ €&

g § Cerasmart | 14 | 76.84 32.27 9.537 0.001
on o o>

A S| Lava 14 | 152.27 76.14

F: Tek yonlii varyans analizilANOVA) test istatistigi

Test sonucuna gore Enamic grubunda ortalama deger 220.57, Cerasmart
grubunda 76.84 ve Lava Ultimate grubunda ise 152.27 olarak hesaplandi. Ortalama
degerlerin gruplara gore farklhilik gosterdigi tespit edildikten sonra bu farkliligin hangi
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gruplardan kaynaklandigini incelemek igin ¢oklu karsilagtirmalar testi (Tukey HSD)
kullanilmustir (Tablo 4.4.).

Tablo 4.4. ikili karsilastirma test sonuglar1 (Tukey HSD)

Grup (1) Grup (J) I-J Standart hata | p

Cerasmart Enamic -143.73 <0.001
Lava Ultimate | -75.43 32.92 0.111

Lava Ultimate | Enamic -68.30 0.071

Tukey HSD c¢oklu karsilastirma testi sonucunda termal dongii uygulanan
gruplardan Cerasmart grubunun ortalama baglant1 degerinin Enamic grubundan daha
diistik oldugu ve aralarindaki ortalama farklarmm -143.73 oldugu belirlendi.
Cerasmart ile Enamic grubu ortalama degerleri arasindaki bu fark istatistiksel olarak
anlamli bulundu (p<0.001).

Termal dongii uygulanan Cerasmart grubu ile Lava Ultimate grubu ortalama
degerleri arasindaki fark -75.43 olarak hesaplandi. Cerasmart grubunun ortalama
degeri Lava Ultimate grubundan diisiik bulunmasina karsin aradaki bu fark istatistiksel
olarak anlamli bulunmadi (p=0.111).

Termal dongii uygulanan Lava Ultimate grubu ile Enamic grubu ortalama
degerleri arasindaki fark -68.30 olarak hesaplandi. Cerasmart grubunun ortalama
degeri Lava Ultimate grubundan diisiik bulunmasina karsin aradaki bu fark istatistiksel
olarak anlamli bulunmadi (p<0.071).

Test edilen ii¢ farkli rezin matriks seramik materyaline uygulanan yiizey
islemleri, termal dongii dncesi ve sonrast baglanma dayanimlarinin ortalama degerleri

ve p degerleri Tablo 4.5.” te gbsterilmistir.
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Tablo 4.5. Gruplarin termal dongii 6nesi ve termal dongii sonrasi baglanma dayanimi

M aterya| n Yﬁzey Termal dongii 6ncesi Termal dongii P degeri
baglanma dayanimi sonrasi baglanma
1$1€1’I11 dayanimu
Enamic 28 Asitleme 235.48 220.57 0.697
Cerasmart 28 Asitleme 94.73 76.84 0.267
Lava ultimate | 28 Kumlama 177.12 152.27 0.598

Her grup kendi arasinda termal dongii Oncesi ve termal dongli sonrasi

degerlendirildi ve baglanma dayanimlar1 karsilastirildi (Sekil 4.1., 4.2. ve 4.3.).

Baglanma Dayanimi

250
240
230
220
210
200
190
180
170
160
150
140

Termal Déngii Oncesi

ENAMIC

p =0.697

Termal Dongli Sonrasi

Sekil 4.1. Termal dongii 6ncesi ve sonrast Enamic materyaline ait baglanma
dayanimi degerleri

Enamic grubunun termal dongii dncesi baglanma dayanimi 235.48 iken termal

dongili sonrast bu deger 220.57 olarak bulundu. Termal dongii sonrasi baglanma

dayanimiin azaldig: tespit edildi fakat bu fark istatistiksel olarak anlamli bulunmadi

(p=0.697).
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CERASMART

o p=0.264
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Baglanma Dayanimi

Termal D6ngii Oncesi Termal Dongi Sonrasi

Sekil 4.2. Termal dongii 6ncesi ve sonrasi Cerasmart materyaline ait baglanma
dayanimi degerleri

Cerasmart grubunun termal dongli 6ncesi baglanma dayanimi 94.73 iken
termal dongii sonrasi bu deger 76.84 olarak bulundu. Termal dongii sonrasi baglanma
dayaniminin azaldig tespit edildi fakat bu fark istatistiksel olarak anlamli bulunmadi
(p=0.264).

LAVA ULTIMATE
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180 p =0.598
g 170
g 160
> 150
o 140
T 130
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& 100

80
Termal Déngii Oncesi Termal Dongl Sonrasi

Sekil 4.3. Termal dongii 6ncesi ve sonrast Lava Ultimate materyaline ait baglanma
dayanimi degerleri

Lava Ultimate grubunun termal dongii dncesi baglanma dayanimi 177.12 iken
termal dongii sonras1 bu deger 152.27 olarak bulundu. Termal dongii sonras1 baglanma
dayaniminin azaldigi tespit edildi fakat bu fark istatistiksel olarak anlamli bulunmadi
(p=0.598).
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4.2. SEM incelemesi Bulgular

Makaslama testlerinin tamamlanmasinin ardindan her gruptan o6rnekler
secilerek x250, x500, x1500 ve x2000’lik biiyiitmeler altinda taramali elektron
mikroskobunda (SEM) (Carl Zeiss AG, Almanya) analiz edildi. SEM incelemesi,
makaslama testi sonrasi termal dongli uygulanmadan once ve termal dongii

uygulandiktan sonra 6rneklerin kopma yiizeyleri ile ve her bir seramik i¢in kumlama

ve asitleme yiizey islemleri uygulanmis seramik yiizeylerinde yapildi (Sekil 4.4. ve
Sekil 4.5.).

)KX EHT=1500Kkv Signal A=SE1

A, Enamic

-

;0

BAGT i

Mag = 2.00KX EHT=1500kV Signal A=SE1

C, Lava Ultimate

Sekil 4.4. Makaslama testi 6ncesi, termal dongii 6ncesi materyallerin x2000 biiyiitme
altindaki SEM goriintiileri. A, Enamic; B, Cerasmart C, Lava Ultimate
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<X EHT=15.00kV

X EMT=1500kv Signal A= S|

C, Lava Ultimate

Sekil 4.5. Makaslama testi sonrasi termal dongii sonras1 materyallerin x2000
biiylitme altindaki SEM goriintiileri. A, Enamic; B, Cerasmart C, Lava
Ultimate



50

20 ym

Mag = 500 X EMT=1500kV Signal A= SE1

C, Lava Ultimate

Sekil 4.6. A, Enamic B, Cerasmart C, Lava Ultimate’ i X500 biiyiitmedeki karigik
kirik SEM goriintiisii

4.3. Enerji Dagihm Spektroskopisi (EDS) Analizi

Enerji Dagilim Spektroskopisi (EDS) analizi materyallerin yapisinda bulunan
elementlerin kompozisonunu tanimlamak i¢in yapildi. EDS analizi, materyal {izerine

taramal1 elektron demeti gonderilerek yapilmaktadir.
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A, Enamic
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:l“ 4 l b

B, Cerasmart
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C, Lava Ultimate

Sekil 4.7. A, Enamic; B, Cerasmart; C, Lava Utimate’ m EDS analizi

EDS analizine gore Lava Ultimate ve Cerasmart rezin matriks ve seramik dolgu
olmak iizere iki tip bilesen icermektedir. Bu materyaller esit oranda seramik
(inorganik) bilesen icermektedir.

Lava Ultimate ZrO; igerirken, Enamic’ in inorganik aginda Al0s3, Na.O ve

K20 bulunmaktadir. Her iki materyalde benzer SiO- oranlar1 vardir.
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4.4. Kirik Tiplerinin Degerlendirilmesi

Tim ornek yiizeyleri makaslama testini takiben incelendi ve yiizeydeki
basarisizliklarin tipi belirlendi. Tablo 4.6.” da makaslama testi sonucunda drneklerdeki

basarisizliklar 6zetlenmistir.

Tablo 4.6. Gruplara goére yapistirici siman ve 6rneklerde goriilen basarisizlik tipleri

Materyal Termal dongii 6ncesi Termal dongii sonrasi
Adeziv Koheziv | Karisik Adeziv | Koheziv | Karisik
Enamic 9 1 4 7 1 6
Cerasmart 4 0 10 8 0 6
Lava Ultimate 10 1 3 8 1 5
100%
90%
80%

70%

{ N

N N

60% Q N
50%
40%
30%
20%
10%
0%

Termal dongli Termal dongli  Termal déngli Termal dongli | Termal dongli Termal déngi
oncesi sonrasi oncesi sonrasl oncesi sonrasl

Yiizde Degerleri

Enamic Cerasmart Lava Ultimate

B Adeziv kirik ® Koheziv kirik ® Karigik kirik

Sekil 4.8. Gruplara gore yapistirici siman ve 6rneklerde goriilen basarisizlik tipleri
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5. TARTISMA

Calismamizda gesitli yiizey islemleri uygulanmig rezin matriks seramiklerin
rezin siman ile dise baglanma dayanimlar1 incelendi.

Seramik materyallerin performanslarinin, mekanik ve fiziksel 6zelliklerinin
degerlendirilebilmesi icin in-vivo ve in-vitro ¢ahismalar yapilmaktadir. In-vivo
calismalar bir materyalin giivenilirligini degerlendirmede olduk¢a giivenilir bir
yontem olmasina ragmen bu c¢aligmalarin standardizasyonunu ve hasta takibini
saglamak zordur. Bunun yani sira maliyetlerinin yiiksek olmasi, verilerin elde
edilebilmesi i¢in uzun siire gerektirmesi ve basarisizliga neden olan etkenin tam olarak
belirlenememesinden dolay1 in-vitro testler daha yaygin kullanilmaktadir. Bu testlerin
uygulanabilirligi kolay, ucuz ve hizlidir (7). Mason ve ark. (199) in-vitro ¢aligmalarin
sonuglarinin giivenilir sonuglar verdigini in-vivo ¢alismalarla arasinda belirgin fark
olmadigmi bildirmislerdir. Glinlimiizde baglant1 dayanikliligin1 degerlendirmede en
etkin yontem in-vitro baglant1 testleridir ve klinik uygulamalardan 6nce
performanslarmin belirlenebilmesi ve bu oOzelliklerinin gelistirilebilmesi i¢in
vazgegilemez yontemler olarak kullanilmaktadir (200). Bu nedenle biz de
calismamizda klinik uygulamalara rehberlik etmesi ve karsilastirilabilir olmasi
acisindan ¢alismamizi in-vitro kosullarda yiirtittiik.

Alt yap1 ilizerine veneerleme seklinde iiretilen restorasyonlarda porselen ile alt
yap1 arasinda iki farkli materyalin genlesme katsayisi farkliligindan dolay1 kopmalar
siklikla goriilmektedir. Olusan stres baglantiyr dogrudan etkilemekte ve catlak ya da
kirik olusumunu tetiklemektedir (201,202). Estetik ve dogal goriiniimlii restorasyonlar
elde edebilmek icin tam seramik sistemleri kullanilmakta, tam seramiklerin artan
fiziksel, mekanik, biyolojik ve estetik 6zellikleri ile metal destekli restorasyonlarin
oniine ge¢mektedir ve bu materyallerin kullanimlar1 olduk¢a yayginlagsmustir (203).
Giderek daha genis kullanima sahip olan CAD/CAM sistemleri gegmisten giliniimiize
biiytik bir gelisim gdstermistir ve bu gelisim beraberinde artan materyal se¢enegi, daha
hizli ve yiiksek kalitede estetik restorasyon iiretimi olanagi tanimistir (2). Ayrica
CAD/CAM ile tiretilen restorasyonlarin yapisal dayanikliliklar1 geleneksel yontemlere
gore daha iistiin bulunmustur (45). Bu bilgilerden yola ¢ikarak ¢aligmamizda daha
estetik, homojen yapida ve standartlastirilmaya uygun CAD/CAM materyalleri
kullanilmigtir (138).
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[Ik iiretildigi giinden itibaren siirekli gelismekte olan CAD/CAM sistemleri ile
kullanilacak olan ve hastalarin estetik beklentisini ve taleplerini karsilamak i¢in yeni
materyal arayisma gidilmistir (204). Ik iiretilen materyallerden biri olan feldspatik
seramikler arka bolgelerde kullanilacak yeterli dayanikliliga sahip degillerdir ve camsi1
yapilarindan dolay1 oldukga kirilgan bir yapiya sahiptir. Bu sorunun Oniine gegmek
icin seramik yapinin gii¢lendirilme yoluna gidilmis ve camsi faza 16sit ve lityum
disilikat ilave edilmistir ve boylece baski dayanimi daha yiiksek materyaller
tiretilmistir (205). Olusan problemlerin dniine gegmek i¢in ikinci bir yol olan zirkonya,
alumina gibi oldukg¢a yiliksek dayanima sahip polikristalin yapida materyaller
kullanilmaktir. Ancak dentinin elastik modiiliinden oldukg¢a yiiksek elastik modiile
sahip bu materyaller karsit diste fazla miktarda asinmaya neden olmaktadir. Bu soruna
¢Ozlim olarak daha esnek materyal olan geleneksel kompozit kullanilmis ancak diisiik
asinma direngleri, polimerizasyon biiziilmelerinin fazla olmasi, mikrosizint1 ve
yetersiz mekanik 6zellikleri ile ideal materyal anlayisindan uzaklagilmistir (206).

Bu bilgiler 1s1ginda uyumlamasi kolay, dentine yakin elastik modiile sahip,
CAD/CAM teknolojisi ile tiretilebilen, firinlama islemine gerek duymayan, mekanik
Ozellikleri cam infiltre seramiklere benzer rezin matriks seramikler tretilmistir (1).
Giincel ve lizerinde ¢ok sayida ¢alisma yapilmamis olan bu materyallerden popiiler
olan Enamic, Cerasmart ve Lava Ultimate ¢alismamiza dahil edilmistir.

He ve Swain (206,207) polimer infiltre seramiklerin mekanik o6zelliklerini
karsilagtirdiklar1 ¢aligmalarinda bu materyallerin dentine yakin mekanik 6zellikler
sergilediklerini gostermislerdir. Dogal dis dokusuna benzer 6zellik sergilenmesi her
dental restoratif materyalde aranan en temel 6zelliktir.

Naumova ve ark. (208)’ nin Enamic, Lava Ultimate ve Vita Suprinty ile
cigneme simulasyonunda dogal antagonist dis asinma davranisini degerlendirdikleri
calismalarinda Lava Ultimate ve Enamic grubunda anlamli derecede faklilik
bulunmustur. Karsit diste asinma miktarinda ve kron hacminde en fazla degisiklik
Enamic grubunda gozlenirken en az degisiklik Lava Ultimate grubunda gézlenmistir.
En fazla yiizey piiriizliiliigi ise Lava Ultimate grubunda bulunmustur. Enamic, invitro
olarak kabul edilebilir antagonist dis asinmasina yol agtig1 bildirilen cam seramiklere

benzer aginma direncine sahiptir (209).
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Agiz igerisinde hidrolitik yikima ve ¢esitli kuvvetlere maruz kalacak restoratif
materyallerin uzun siire hizmet etmesi istenmektedir. Calismamizda Enamic
grubundaki termal dongii sonras1 baglanma dayanimindaki azalma daha az goriiliirken
GC Cerasmart grubunda daha fazla goriilmektedir fakat bu azalma istatistiksel olarak
anlamli degildir (p>0,5). Cerasmart grubundaki baglanma dayanimindaki bu
azalmanin Enamic grubuna gore fazla olmasi, Cerasmart’in yiiksek rezin igeriginden
dolay1 oldugu diistiniilmektedir.

Isirma kuvveti bruksizm olan hastalarda 1000-1400 N’ a kadar ulasabilir (210).
El Zhawi ve ark. (211) Enamic krondan yapilmis restorasyonlarmn kirilma dayanimi ve
asinma davranigini degerlendirdikleri ¢alismalarinda sadece ti¢ 6rnekte 1700 N altinda
diger orneklerde 2000 N iizerinde kirik meydana geldigini bildirmislerdir. Bu kirilma
yaratacak kuvvet degeri bruksizmi olan hastalarin 1sirma kuvvetinden bile biiytiktiir.
Lava ultimate’tan yapilmis molar kronlar1 benzer sekilde kayan temaslhi yorulma
testinde, “sliding-contact mouth-motion fatigue test”, %100 sag kalim gostermistir
(212).

Seramik ile dis dokusu arasindaki baglantiy1 ve restorasyonun baglanti
yiizeyinde simanin mikro mekanik retansiyonunu artrmak amaciyla gesitli yiizey
islemleri uygulanmaktadir. Bu uygulamalar materyalin yiizey enerjisini, yiizey alanini
ve 1slanabilirligi arttirarak simanin seramik yiizeye mekanik retansiyonunu
artirmaktadir (6,213,214). Yiizey piriizIiliigini arttrmak i¢in elmas frez, Al2O3
tozlar1 ile kumlama, ¢esitli asitler (ortofosforik, nitrik, siilfiirik, hidroflorik), lazer
uygulamasi kullanilmaktadir (215-217).

Subas1 ve Alp (218) Lava Ultimate’ a uyguladiklar gesitli yiizey isemlerinin
plriizliliige ve yaslandirma Oncesi ile sonrasi baglantiya etkisini inceledikleri
calismalarinda en yiiksek baglanti degerlerini Al,O3 ile piiriizlendirilen grupta
bulmuglardir. CAD/CAM rezin nanoseramiklerin baglanma dayanimlar1 ylizey
piriizlendirme iglemleri ve adeziv kullanimiyla arttirilabilir (219).

Al>O3 tozu ve HF asit ile piiriizlendirme en sik kullanilan yiizey piiriizlendirme
islemleridir. HF asit diger kimyasal yontemlerle karsilastirildiginda derin kanallar
olusturur ve ylizeyi daha fazla piiriizlendirir (220,221). Calismamizda yer alan

materyallerden Lava Ultimate {iretici firma onerileri dogrultusunda 50 um’ lik Al.O3
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partikiilleri, Enamic ve Cerasmart da yine iiretici firma onerilerine gore HF asit ile
priizlendirildi.

Lava Ultimate’ 1n inorganik kismindaki yiiksek ZrO: igeriginden dolay1 asitle
plriizlendirme yapilamamakta ve baglant1 i¢in diger piiriizlendirme yOontemleri
kullanilmas1 Onerilmektedir. Lava Ultimate’ m baglant1 degerlerinin Enamic
grubundan daha diigiikk bulunmasit mikroyapisindaki yiiksek seramik icerige bagli
oldugu diistiniilmektedir.

Celik ve ark. (222) calismamizda da kullanmis oldugumuz ti¢ farkli rezin
matriks seramige tribokimyasal silika kaplama ve lazer ile piiriizlendirme yaptiktan
sonra makaslama baglanma dayanimmi degerlendirmisler ve yiizey pliriizlendirme
islemleri ile makaslama baglanma dayanimlarinda artis saptamislardir. Calismamizda
yapmis oldugumuz AlOs partikiilleri ile kumlama ve HF asitle piiriizlendirme
islemleri rezin matriks seramiklere uygulanan ve {iretici firmanin da 6nerdigi yilizey
pliriizlendirme yontemleridir.

Geleneksel simanlarin zamanla ¢6ziiniirliiklerinin artmasi, dise ve restorasyona
adezyonlarinin  yeterSiz olmasi, estetik restorasyonlarda optik ozellikleri
etkilemesinden dolay1 tam seramik restorasyonlarda rezin simanlar tercih edilmektedir
(223,224). Rezin simanlar estetik restorasyonlarin simantasyonunda kullanilarak hem
dentin ve minenin hem de restorasyonun kirilma direncini artrrmaktadir. Tam
seramiklerin klinik basaris1 seramik-siman-dis arasindaki baglantinin basarisina
baglidir (142). Literatiirde rezin siman kullanimi ile zayiflamis dis dokusunun 6nemli
Olglide giiglendigini gosteren bir¢ok calisma bulunmaktadir (124,225-227). Rezin
simanlar yiiksek elastik modiile sahip olmalar1 sonucu restorasyonlarin basarisini
artirmakta 6nemli role sahiptir (228).

Isik ile polimerize olan rezin simanlarin ¢alisma silirelerinin uzun olmasi,
polimerizasyonlarinin kontrol edilebilmesi, renk stabilitelerinin diger simanlardan
daha iyi olmasi biiyiik avantaj saglamaktadir ancak restrasyon kalinligi 2 mm’yi
gectigi durumlarda dual rezin simanlarin kullanmasi 6nerilmektedir. Hem 151k hem de
kimyasal olarak sertlesen kompozitlerin bir kombinasyonu olan dual simanlar 1s1Z1n
ulasamadig1 bolgelerde polimerizasyonun devam etmesiyle, yar1 sertlesmis rezinden
kaynakli mikrosizint1 ihtimalini ortadan kaldirmaktadir (229). Dual sertlesen rezin

simanlar dentin bonding ajanlar ile birlikte kullanildiklarinda, hem dise tutuculuklari
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artmakta hem de restorasyon ve rezin Siman arasinda stres kirici olarak gorev
iistlenmektedir (230,231). Shade ve ark. (232) dual cure rezin simanlar ile dentine
adezyonun self cure rezin simanlara gore daha yiiksek oldugunu bildirmislerdir.
Calismamizda diger rezin simanlara gore istiin 6zellikleri kanitlanmig MDP iceren
bonding ve silan ajani bulunan dual sertlesen kompozit siman (Variolink IT) kullanildi.

Chen ve ark. (102)’ nin degisik kalinliklardaki Lava Ultimate’ mn rezin siman
ile yapistirarak kirilma direncine etkisini inceledikleri ¢aligmalarinda yilizey islemi
yapilmamig Lava Ultimate gruplarinda ve kalinligin 1 mm nin altindaki degerler
oldukea diisiik kirilma dayanimi géstermistir. 1 ile 2 mm arasindaki restoratif materyal
kalinlig1 oldugunda yiizey piiriizlendirme islemi uygulanmis Lava Ultimate grubunda
farklilik olmadigi gosterilmistir. Calismamizda her gruptaki 2 mm lik materyal
kalimhig1 ve yiizey islemi uygulamasi yiiksek makaslama baglanma dayanimi ig¢in
uygundur. 2 mm den fazla materyal kalinligi oldugunda ise restorasyonlarda
mikrogatlak ve kopmalar gézlenebilmektedir.

LED 1sik kaynaklar1 polimerizasyon i¢in gerekli olan 440-490 nm dalga
boyuna sahip, 750-1500 mW/cm? lik yiiksek 151k giiciiyle halojen 151k cihazlarmdan
daha basarili sonuglar vermektedir (233). Yapilan bir ¢alismada LED ve QTH (Quartz-
Tungsten-Halojen) 1sik kaynaginin 1s1k gegirgenligi test edilmis ve LED 1s1k kaynagi
tiim seramik gruplarinda daha fazla 1s1k gegirgenligi gostermistir (234). Bu nedenle
calismamizda Variolink II rezin simanin polimerizasyonunda LED 1sik kaynagi
kullanilmis olup her kullanimdan 6nce 151k giiciiniin kontrolii yapilmistir.

Calismamizda periodontal veya ortodontik nedenle ¢ekilmis keser, kanin ve
molar insan disleri kullanildi. Bir¢cok c¢alismada, dis c¢ekimini takiben dentinde
meydana gelen degisiklikler adezyon sorunlarina neden olacagindan ¢ekim
yapildiktan sonra dislerin soliisyonda saklanmasi gerektigi bildirilmistir. Bu amagla
formalin, etanol, timol, distile su, serum fizyolojik gibi soliisyonlar kullanilmistir.
Ancak ISO, farkli kimyasallarn dentin yapisina girerek degisiklie neden
olabilecegini bu nedenle baglanma 6l¢limii yapilacak dislerin distile suda bekletilmesi
gerektigini bildirmistir. (235,236). Calismamizda c¢ekimi yapilan digler kaliplara
gomiiliip test edilene kadar kadar distile suda bekletildi.

Laboratuvar ortaminda materyalleri g¢esitli testlere tabi tutmadan once agiz

ortamindaki hidrolitik yikimi taklit etmek i¢in yaglandirma testleri uygulanmaktadir.



58

Bunun igin materyaller kisa veya uzun siireli suda bekletme ya da hizlandirilmis
yaslandirma testi olan termal dongii islemine tabi tutulur (237). Ozellikle adeziv
materyallerin performansinin incelendigi dis hekimligi c¢aligmalarinda siklikla
uygulanmakta, dongli sayilar1 kisa, orta ve uzun donem sonuglar1 verecek sekilde
farklilik gostermekte ve genellikle 5°-55°C arasinda uygulanmaktadir (238). Attia ve
arkadaslarimm (239) CAD/CAM materyalleri ve kompozitlerle yapmis oldugu bir
calismada yaslandirma isleminin materyallerin kirilma dayanimini etkiledigini
bildirmislerdir.

Restoratif materyaller ile dis arasindaki termal genlesme katsayisi farki ya da
termal dongiiniin sicaklik farki ile kollajenlerin hidrolitik yikimini arttirarak ilerde agiz
icerisinde yasanabilecek sorunlar, termal dongii uygulamalar1 ile taklit edilmektedir
(197).

Yapilan caligmalarin bazilarinda termal dongii Oncesi ve sonrasi baglanti
dayanimina bakildiginda ciddi diisiisler gézlenmekte, bazilarinda ise hi¢bir azalma
gozlenmedigi Dbildirilmistir. Aradaki bu fark in-vitro ¢aligmalardaki deney
diizenegindeki farklilik ile agiklanabilir (151,240).

Calismamizdaki 6rnekler simantasyon islemi yapildiktan sonra 37 °C 24 saat
suda bekletildi. Her gruptan 14 adet olmak iizere banyo sicakligi 5°-55 °C, kalma
stiresi 25 sn transfer zamani 10 sn olmak iizere 6 aya denk gelecek termal dongii islemi
uygulanmaistir.

Sonmez ve ark. (241) 5 farkli CAD/CAM materyalinin mikroyapisini ve
mekanik 6zelliklerini karsilastirmali olarak degerlendirdigi in vitro ¢alismada Lava
Ultimate ve Enamic’ in 10000 dongiilii termal dongii uygulamasindan sonra diger
CAD/CAM seramiklerinden daha fazla etkilendiklerini bildirmislerdir. Termal dongii
rezin i¢erikli materyallerin kirilma dayanikliligini olumsuz yonde etkilemektedir.

Hampe ve ark. (242) yaslandirmanin c¢esitli CAD/CAM materyalleri
iizerindeki kirilma dayanikliligini inceledikleri ¢alismalarinda 9 farkli CAD/CAM
materyalini karsilagtirmiglardir. Termal dongii sonrasi en yiiksek degerleri IPS e.max
CAD ve Enamic, en diisiik degerleri ise Cerasmart ve Lava Ultimate gdstermistir.
Organik yap1 igeren rezin matriks seramiklerin kirtlma ylizeyinin mikro piirtizliligi
materyalin mikroyapisina bagh olarak degismistir. Enamic’ in kirilma yiizeyinde

homojen olmayan mikroyapisal ¢atlaklar tespit edilmistir.
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Bizim ¢aligmamizda, termal dongili 6ncesi baglanma dayanimi degerlerinde en
yiiksek degeri 235.48 ile Enamic en diisiik degeri ise 94.73 ile Cerasmart gostermistir.
Gruplar arasinda fark anlamli bulunmustur. Termal yaslandirma yapildiktan sonra her
materyalde baglanma dayanimi degerlerinde diisiis gozlenmis olup aradaki fark
istatistiksel olarak anlamli bulunmamustir (p>0.5).

Rezin simanlarin etkinligini degerlendiren invitro ¢caligmalarda genellikle rezin
siman ile seramik arasindaki baglanma dayaniklilif1 incelenmektedir. Ancak
seramikler dis dokularindan mine veya dentine baglandigi durumlarda baglanti
bolgesine gelen kuvvetler olduk¢a karmasik yapidadir ve tek yonli degildir. Bu
durumda maruz kalinan kuvvetler basma, ¢cekme ve kesme kuvvetleridir (243).

Adeziv materyallerin dise ya da seramik materyallere olan baglantisini test
eden ¢alismalarda siklikla gerilim, mikrogerilim ve makaslama testleri kullanilmistir
(177,244). Bu testlerin ideal dlglimler verdigini hatta gerilim baglanma dayanimi
testlerinin makaslama testlerinden daha uygun 6l¢iimler sagladig bildirilmistir. Ancak
mikrogerilim testleri oldukca hassas ve kuvvet uygulandiginda sonuglari
etkileyebilecek streslere neden olabilece§inden makaslama baglanma dayanimi testleri
daha uygun, etkili ve basit bir yontemdir ve Klinik durumla ortiisen sonuglar
vermektedir (245). Calismamizda rezin matriks seramiklerin dentine baglanma

dayanimini degerlendirmek i¢in makaslama baglanma dayanimai testi kullanildi.
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6. SONUCLAR VE ONERILER

Farkli yilizey islemleri uygulanmig nanoseramik ve hibrit seramiklerin dise

baglanma dayaniminin yaslandirma Oncesi ve sonrast baglanma dayanimina etkisini

inceledigimiz ¢calismamizda asagidaki sonuglar elde edildi.

1.

Enamic, Cerasmart ve Lava Ultimate’mn baglanma dayanimlar1 arasinda
fark vardir. Enamic en yiiksek baglanma dayanimi gosterirken, Cerasmart
en diistik baglanma dayanimi géstermistir.

Termal dongii ile yaslandirma sonrasi Enamic, Cerasmart ve Lava
Ultimate’in baglanma dayanimlarinda azalma oldugu bulunmustur. Ancak
gruplar arasinda istatistiksel bir fark yoktur.

Bu materyallerin degisen miktarlarda rezin seramik igeriklerinden dolay1
dise baglantilar1 degismektedir. Ayrica rezin igeriginin fazla olmasi
materyalin  dayanmikliligin1  azaltmakta ancak elastik modiiliini
artirmaktadir. Bu materyallerle daha fazla in-vitro ve klinik ¢alisma

yapilarak elde edilen sonuglar desteklenmelidir.
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