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OZET

Tuncer B, Seramik Ve Seramik Benzeri Materyallerin Titanyumla Adezyonunda
Rezin Simamin Ve Yiizey Islemlerinin Etkisinin Incelenmesi, Hacettepe
Universitesi Saghk Bilimleri Enstitiisii Protez Programm Doktora Tezi, Ankara,
2017. Hibrit dayanaklar sadece iki pargali kisisel dayanak kullanilmasina degil, ayn1
zamanda tam seramik materyallerden tam anatomik restorasyonlar lretilip, agiz
disinda titanyuma simante edilip kullanilmasina da olanak saglar. Ancak; farkli tam
seramik materyallerin Grade V titanyuma (Ti6Al4V) baglanma dayaniklilig1 ve ideal
baglanma prosediirii bilinmemektedir. Bu laboratuvar ¢alismasinin amaci; Grade V
titanyum ile ii¢ farkli tam seramik materyal arasindaki makaslama baglanma
dayanikliligina farkli rezin simanlarin ve tribokimyasal kaplamanin etkisinin
incelenmesidir. Titanyum barlardan 12x12x15 mm boyutlarinda toplamda 120 adet
Ti6Al4V 6rnek bir CNC makinast kullamlarak iiretildi. Ornekler 12 adet alt gruba
ayrildi (n=10). Titanyum Orneklerden 60 tanesinin simantasyon yiizeyleri Colet
kumuyla tribokimyasal olarak kaplandi. Hem titanyum hem de tam seramik 6rneklerin
simantasyon yiizeylerine bir “universal primer” uygulandi (Monobond Plus). iki farkli
rezin siman kullanilarak (Panavia 21 ve Multilink Hybrid Abutment) {i¢ farkli tam
seramikten (IPS e.maxCAD, VITA Suprinity ve VITA Enamic) {retilmis diskler
(S5mm c¢ap) titanyum Orneklere yapistirildi. Simantasyonu takiben tiim 6rnekler 5000
kez 1511 dongiiye (5-55°C) tabi tutuldu. Orneklere piston hizi 1mm/dk olacak sekilde
tiniversal test cihazi kullanilarak makaslama baglanma dayaniklilig: testi uygulandi.
Basarisizlik tiplerinin belirlenebilmesi ve tribokimyasal kaplamanin titanyum
ylizeyindeki etkisinin incelenmesi i¢in taramali elektron mikroskobu kullanild.
Verilere 0,05°lik giiven araliginda tek yonlii varyans analizi testi, alt gruplar arasi
farkliliklarin incelenmesi icin ise Post Hoc Duncan testi yapildi. Ortalama makaslama
baglanma dayaniklilig1 degerleri alt gruplarda 15,07+2,00 MPa ile 29,11+6,23 MPa
arasinda degisti. Kullanilan tam seramik ve rezin simandan bagimsiz olarak, titanyum
yiizeyine tribokimyasal kaplama yapildiginda istatistiksel olarak anlamli derecede
daha yiiksek makaslama baglanma dayaniklilig1 degerleri elde edildi. Tribokimyasal
kaplama ve rezin simandan bagimsiz olarak, seramikler arasinda IPS e.maxCAD en
yiiksek makaslama baglanma dayaniklilig1 degeri gosterirken VITA Enamic en diisiik
degerleri gosterdi. Tribokimyasal kaplama ve tam seramik tipinden bagimsiz olarak,
rezin simanlar arasinda Multilink Hybrid Abutment, Panavia 21°den daha yiiksek
makaslama baglanma dayaniklilig1 degeri gosterdi.

Anahtar Kelimeler: Adhezyon, Titanyum, Tam Seramik, Seramik Benzeri Materyal,
Yiizey Piiriizlendirmesi

Destekleyen Kurumlar: H.U.B.A.K.B. Destek Projesi (Proje Kodu: THD-2016-11384)
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ABSTRACT

Tuncer B, The Effect Of Surface Treatments And Resin Cement On The
Adhesion Of Ceramic And Ceramic-like Materials To Titanium, Hacettepe
University Institute of Health Sciences, PhD Thesis in Prosthodontics, Ankara,
2017. Hybrid abutments not only allow using two-piece customized abutments but also
fabricating monoblock all-ceramic restorations directly cemented on titanium bases
extraorally. However, optimal bonding procedure and bonding strength of different
all-ceramics to Grade V titanium (Ti6Al4V) is unknown. The purpose of this in-vitro
study was to evaluate the effect of tribochemical coating and different resin cements
on shear bond strength between Grade V titanium and three all ceramic material
cemented. A total of 120 Ti6Al4V specimens were milled (12x12x15 mm) using
Computer Numerical Control (CNC) machine from titanium bar. Specimens were
divided into 12 subgroups (n=10). Cementation surfaces of the 60 titanium specimens
were tribochemically coated using Cojet sand. Both titanium and all-ceramic
specimens’ cementation surfaces were treated with a universal primer (Monobond
Plus). Three (IPS e.maxCAD, VITA Suprinity and VITA Enamic) all-ceramic discs (5
mm diameter) were cemented to titanium using two different resin cements; Panavia
21 and Multilink Hybrid Abutment. After cementation, all specimens were subjected
to 5000 cycles of thermal aging (5-55°C). Shear bond strength test was conducted
using a universal testing machine with a crosshead speed of 1 mm/min. Scanning
electron microscope was used to determine the mode of failure and the effect of
tribochemical coating on the titanium. Data were analyzed with one-way ANOVA and
the differences among subgroups were evaluated with Post Hoc Duncan tests with a
significance level of 0,05. The mean shear bond strength values ranged from
15,07£2,00 MPa to 29,11+6,23 MPa among groups. Statistically significant higher
shear bond strength values were acquired when the titanium surface is tribochemically
coated independent from all-ceramic and resin cement. IPS e.maxCAD showed the
highest shear bond strength values while VITA Enamic showed the lowest
independent from tribochemical coating and resin cement. Multilink Hybrid Abutment
showed higher shear bond strength values than Panavia 21 independent from
tribochemical coating and all-ceramic material.

Keywords: Adhesion, Titanium, All Ceramic, Ceramic Like Material, Surface
Roughening

Supported by H.U.B.A.K.B. Support Project (Project Code: THD-2016-11384)
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1. GIRIS

Giliniimiiz modern dis hekimliginde; dis eksikliklerinin tedavisinde, implant
destekli sabit protezler siklikla kullanilmakta, hatta bir ¢ok klinik durumda altin
standart olarak kabul gérmektedirler (1). Yapilacak restorasyonda; implant {izerinde
kullanilacak dayanak tipi ve protezin iretilecegi malzeme agisindan ¢ok sayida
secenek bulunmaktadir (2).

Metal destekli porselen restorasyonlar uzun yillardir dis hekimliginde giivenle
kullaniliyor olsa da artan estetik beklentiler, metal desteksiz tam seramikler alanindaki
gelismeler ve her gecen giin iistiin mekanik/estetik 6zelliklere sahip materyallerin
piyasaya siiriilmesi, klinisyenleri bu yeni materyallerin kullanimina tesvik etmektedir
(2-4).

Implant dayanaklar1 prefabrike olabildigi gibi CAD/CAM sistemi ile kisisel
olarak da iiretilebilmektedir. Prefabrike dayanaklar firmanin kendisi tarafindan
tiretildigi i¢in implant ile uyumlar1 daha iyi olmaktadir. Bu durum ise; uzun dénem
klinik basariy1 ve olasi komplikasyonlarin dnlenmesini saglamak acisindan daha
giivenilirdir (5). CAD/CAM sistemi ile tam seramik materyallerden {iretilebilen
dayanaklarin ise titanyum prefabrike dayanaklara gore estetik avantaji oldugu gibi
mekanik dezavantajlari oldugu da bilinmektedir (6, 7).

Son yillarda; tam seramik materyallerden iiretilen dayanaklarin estetik
avantajlarini, prefabrike titanyum dayanaklarin iistiin uyumu ve mekanik 6zellikleri
ile birlestirebilmek i¢in bazi firmalar iki parcali (hibrit) titanyum dayanaklar liretmeye
baslamistir (8). Bu sistemde; dayanagin implantla temas alan1 titanyumdan prefabrike
olarak fiiretilirken, geri kalan kisim tam seramik materyalden CAD/CAM sistemi ile
tiretilmektedir. Prefabrike birincil titanyum dayanak ve iiretilen tam seramik parga ise
laboratuvar ortaminda birbirlerine yapistirilmaktadir (9). Bu sayede, agiz igi
yapistirma sirasinda temizlenemeyen artik simanin yol agacagi olasi peri-implantitis
riski de elimine edilmektedir (10).

Birincil titanyum materyal iizerine, tam seramikten kisisel bir dayanak iretilip
bu dayanak {izerine restorasyon yapilabilecegi gibi, direkt olarak tam anatomik
seramik restorasyon da tiretilebilmektedir (11). Segilecek tam seramik materyalin ise

giincel, yapisal olarak giiclendirilmis materyallerden se¢ilmesi, hem ¢igneme



kuvvetinin yiiksek oldugu bolgelerde materyalin kirilma riskini azaltacak hem de
estetik acidan basarili sonuglar elde edilmesini saglayacaktir.

Piyasadaki yeni tam seramik materyalleri ve bunlarin mekanik dayaniklilik ve
rezin simanlarla baglanmasin1 degerlendiren kisith sayida ¢alisma mevcuttur. Ancak;
iki pargali olarak {iretilen implant destekli restorasyonlarda, titanyum birincil dayanak
lizerine yapistirilan kron seklindeki tam anatomik seramik restorasyonun, titanyum
birincil dayanak ile makaslama baglanma dayanikliligi degerleri hakkinda calisma
bulunmamaktadir.

Bu calismanin amaci; Grade V (Ti6Al4V) titanyum altyapiya, titanyum
orneklerin yarisina tribokimyasal kaplama yaparak, diger yarisina ise tribokimyasal
kaplama yapmadan, iki farkli rezin siman ile ii¢ farkli tam seramik materyalin
yapistirilip, Ornekler 1sil dongiiye tabi tutulduktan sonra makaslama baglanma
dayanikliliginin incelenmesidir. Tribokimyasal kaplamanin titanyum yiizeyindeki
etkisi ve titanyum-rezin siman-seramik arasindaki kopma tiplerinin degerlendirilmesi
amactyla orneklerin taramali elektron mikroskobu ile incelenmesi de amaglanmastir.

Calismamizin hipotezleri; titanyum ylizeyine uygulanan tribokimyasal
kaplamanin makaslama baglanma dayanikliligina etki edecegi, ancak kullanilan farkli
rezin siman ve tam seramiklerin makaslama baglanti dayanikliligina etki etmeyecegi

yoniindedir.



2. GENEL BILGILER
2.1. Seramikler

Geleneksel seramikler; ametalik ve inorganik olup; kuartz, feldspar ve saf kilin
karisimindan olusmaktadir. Antik ¢aglardan beri kullanilan bu hammaddeyi elde etme,
saflagtirma ve kullanigh objelere ¢evirme yontemleri, teknolojiyle birlikte 6nemli
derecede gelismis olsa da baz1 yontem ve teknikler degismemistir. Ornegin; toz haline
getirilmis olan kil, kum ve feldsparin belli oranlarda karistirilip, bu karigima sekil
verilebilecek kivama gelene kadar su eklenmesi ve sekillendirilen malzemenin
biitiinligiinlin saglanmasi i¢in yiiksek 1silarda pisirilmesi (3).

Seramikler; optik karakterleri, renk stabiliteleri, asinmaya olan direngleri,
biyolojik uyumluluklar: ve estetik gibi baslica 6zellikleriyle, dis hekimligi alaninda da

yiiz yili agkin bir siiredir kullanilan en 6nemli materyallerden biridir (2, 4, 12).
2.1.1. Dental Seramikler

Dis hekimliginde seramik ilk olarak; 1774 yilinda Fransiz eczaci Alexis
Ducheteau tarafindan kullanilmistir. Ducheteau, fildisinden yapilan yapay dislerin
renklenmesi, sivi absorbe etmeleri gibi dezavantajlarindan dolayr kendisi igin
tirettirdigi tam protezde, seramik yapay disler kullanmistir (13-15). 1788 yilinda
Nicholas Dubois De Chemant, Duchateau’nun yontemini gelistirmis ve ilk seramik
disler i¢in patent almistir (16). Bu tarihten itibaren dental seramiklerle ilgili
arastirmalar 6zellikle Avrupa ve Amerika’da artmistir.

Dental seramiklerin kirilganlik, catlak olusumu ve ilerlemesi, diisiik ¢ekme
direnci, aginma direnci gibi klinik olumsuz 6zellikleri olmasina ragmen, kullanim
alanlar1 1990’larin basinda; endodontik postlar, implant ve implant dayanaklari,
ortodontik braketler, kronlar icin altyapt materyali ve sabit boliimli protez
altyapilarina kadar genislemistir (17-19).

Dis hekimliginde kullanilan seramikler baslica kuartz (silika), kaolin (hidrate
aluminosilikat) ve feldspardan (potasyum ve sodyum aluminosilikat) meydana
gelmekte ve igerisinde renk pigmenti olarak rol oynayan metal oksitler bulunmaktadir
(12, 20, 21).



Kuartz; dental seramiklere desteklik saglarken, bilesimdeki oranina gore
yiiksek 1silarda seramiklerin biiziilmesini ayarlamaktadir (12). Bilesimdeki orani
artttkca seramigin biiziilmesi azalir ancak c¢ok fazla oranda kullanilirsa 151k
gecirgenligini azaltir (22).

Kaolin; kuartz ve feldspar arasinda baglayici rol oynayarak pisirilmemis
porselenin manipiilasyonunu kolaylastirmaktadir. Isiya olduk¢a dayanikli olan kaolin;
bilesimdeki orani arttik¢a seramige opaklik vermesi nedeniyle yiizdesi sinirli olmalidir
(12, 22). Dental porselenin diger tip porselenlere gore en 6nemli farklarindan biri de
bilesimindeki kaolin miktarinin daha az olmasidir (23).

Feldspar; seramikteki en diisiik erime 1sisina sahip bilesendir. Cam matriksin
olusumunda birlestirici gorev goérmektedir. Dogadaki haliyle, igeriginde farklh
oranlarda potasyum ve sodyum aluminosilikat bulunduran feldspar, sentetik olarak da
tiretilebilmektedir. Dental seramiklerde, igeriginde yiiksek potasyum aluminosilikatli
(K2Al2Sis016) hali tercih edilir. Sodyum feldspar; porselenin pisme 1sisin1 diisiirerek,
firmlama 6ncesi verilen formun bozulmasina yol acacak “pyroplastic” akisa neden
olur (12, 24).

Ongoriilebilir saglamlik, kabul edilebilir estetik ve 5 yillik uzun dénem klinik
kullanimda %94,4’lin {izerinde basar1 oranina sahip olan geleneksel metal destekli
seramik restorasyonlar giliniimiizde de popiilaritesini koruyup, bazi arastirmacilar
tarafindan halen altin standart olarak kabul edilse de bazi dezavantajlari bulunmaktadir
(25-28). Metal icerige bagli olan bu dezavantajlar; genelde dis eti mukozasinda
renklenme ve metalin yansimasi gibi estetik kaynakli iken, daha nadir olarak metal
alerjisi gibi biyolojik komplikasyonlar da goriilebilmektedir (3, 26, 29). Hasta ve
hekimlerin daha iyi estetik 6zelliklere olan talebinin artmast ile birlikte, metal altyapiy1
elimine edecek, gelistirilmis o6zelliklere sahip yeni tip dental seramik materyalleri
gelistirilmeye baglanmistir (3, 25, 30). John McLean ve arkadaslarmin 1965°de
alumin6z porseleni tanitmalariyla baslayan bu siirecte, giiniimiize kadar onlarca farkli
materyal gelistirilmistir (2).

Cok sayida farkli materyalin varligi ve her gecen giin bunlara eklenen yeni
tirtinlerle birlikte klinisyenler, en iyi sonucu verecek birden fazla materyalin bulunmasi
nedeniyle hangi endikasyonda hangi restoratif materyali se¢meleri gerektigi

konusunda  zorlanmaktadirlar. Dis  hekimliginde kullanilan  seramiklerin



siniflandirilmast, iletisimi ve egitimi kolaylastirmaktadir. Iyi yapilmis bir simiflama,
klinisyenleri; materyalin 6n bolgede mi yoksa arka bolgede mi kullanilabilecegi, hangi
restorasyonda (inlay-onlay gibi parsiyel bir restorasyon mu yoksa tam kron mu, uzun
ya da kisa kopriiler vs.) kullanilabilecegi ve nasil bir simantasyon protokolii izlenmesi
gerektigi (geleneksel mi adeziv mi) gibi konularda bilgilendirebilmelidir (2). Dental
seramikleri klinik endikasyonlari, dental seramigin bilesimi, piiriizlendirilebilirligi,
iretim teknigi, tiretim 1s1s1 gibi basliklarda incelemis birgok siniflama mevcuttur (12,
21, 31, 32). Ancak biitiin bu siniflamalar ya siipheli, ya dikkatsizce hazirlanmis ya da
yeni tip restoratif materyallerin dahil olamayacag1 sekildedir. Ornegin; sikca
kullanilan smiflamalar, seramik parcaciklariyla doldurulmus rezin matriksli
seramikleri icermemektedir. Baz1 {iretici firmalar tarafindan piyasaya siiriilmiis bu tip
materyaller “American Dental Association (ADA)” tarafindan, seramik benzeri
ozellikler gosterdikleri i¢in seramik materyal olarak kabul edilmektedir (2, 33).

2015 yilinda Stefano G. ve digerlerinin (2) dental seramikler ve seramik
benzeri materyaller igin yaptigi siniflama, yapisal i¢eriklerine gore diizenlenmis olup,

piyasadaki tiim seramikleri igeren en giincel siniflamadir.

2.2. Dental Seramikler ve Seramik Benzeri Materyallerin

Siniflandirilmasi

Dental seramikler ve seramik benzeri materyaller yapisal igeriklerine gore ti¢
ana grupta toplanmaktadir (2).

Cam Matriks Seramikler; cam fazi igeren, ametalik, inorganik seramik
materyaller.

Polikristalin Seramikler; herhangi bir cam faz1 igermeyen, ametalik, inorganik
seramik materyaller.

Rezin Matriksli Seramikler; agirlikli olarak 1siya dayanikli, inorganik bilesikler
iceren polimer matriksli seramikler. Bu 1siya dayanikli bilesikler; porselenler, camlar,

seramikler veya cam seramikler olabilir.



2.2.1. Cam Matriksli Seramikler
2.2.1.1. Feldspatik

Kuartz (silika), kaolin (hidrate aluminosilikat) ve feldspardan (potasyum ve
sodyum aluminosilikat) olusan geleneksel seramik grubudur. Potasyum feldspar;
bilesimdeki miktarina bagli olarak, kristalin fazdayken l9sit kristalleri olusturarak
restorasyonun yapisal saglamligini arttirir. Bu materyaller metal veya c¢esitli seramik
altyapiya tabakalanan porselen olarak ve dis yapisi istiine yapistirilan estetik
materyaller olarak kullanilmaktadir. Piyasadaki IPS Empress Esthetic, IPS Empress
CAD, IPS Classic (Ivoclar Vivadent, Schaan, Lihtenstayn) ve Vitadur, Vita VMK68
(VITA Zahnfabrik, Bad Sackingen, Almanya) bu gruba 6rnek olarak verilebilir (12,
20, 21).

2.2.1.2. Sentetik

Dogal hammaddelere ve onlarin dogal varyasyonlarina daha az bagimh
kalabilmek igin, seramik endiistrisi sentetik materyaller de kullanmaya baslamistir.
Bilesimdeki yiizdeleri firmadan firmaya degisse de genelde silikon dioksit (SiO2),
potasyum oksit (K20), sodyum oksit (Na;O) ve aliiminyum oksit (Al203)
icermektedirler. Dayanikliliklarin1 arttirmak ve termal genlesmelerini  metal
altyapilarla uyumlu hale getirmek i¢in cam fazlari, 16sitin yani sira apatit kristalleri ile
birlestirilebilir (2).

Feldspatik porselenin, kristalin fazla giiclendirildigi, daha iyi mekanik
ozelliklere sahip porselenler de mevcuttur. Cams1 yapinin igerisinde, hacmen %70
lityum disilikat kristalleri (Li2Si2Os) iceren seramikler, 360 MPa gibi anlamli derecede
yiiksek biikiilme direncine sahiptir (34). 1998 yilinda Ivoclar Vivadent(Schaan,
Lihtenstayn) firmasi tarafindan IPS Empress 2 adiyla tanitilan, 1siyla presleme
teknigiyle tretilen bu seramiklerdeki mikroyapi; 5 mikron boyunda ve 0.8 mikron
capinda lityum disilikat kristalleri igermektedir (35). 2005 yilinda ayni firma
tarafindan, 440 MPa biikiilme direncine sahip, daha iyi mekanik 6zellikleri ve 151k
gecirgenligi olan IPS e.max Press’i piyasaya siirmiistiir. Hem altyap1 seramigi hem de

tam anatomik (monolitik) olarak kullanilabilen bu malzemenin endikasyonlart;



inleyler, onleyler, arka bdlgede tek kronlar ve 6n bolgede tig tiyeli kopriilerdir (25, 32,
36).

Lityum disilikat ile gii¢lendirilmis sentetik seramiklere bir diger 6rnek ise
bilgisayar destekli tasarim ve bilgisayar destekli tiretim (CAD ve CAM) teknolojisi ile
kullanilan IPS e.max CAD’ dir (Ivoclar Vivadent, Schaan, Lihtenstayn) . iki asamal1
kristalizasyon islemine tabi tutulan bu materyalin ilk kristalizasyon agamasinda;
yapisinda hacmen %40 lityum disilikat kristali bulunmaktadir. Bu asamada materyal,
asil kristalizasyon oncesi 130-150 MPa biikiilme direnci gostermektedir. Materyalin
bilgisayar destekli iiretim cihazi tarafindan daha kolay islenmesini de saglayan bu
asamada materyal mavi renktedir. Metasilikat kristal fazinin tam olarak ¢oziindigii
firinlama islemi sonrasinda, yapida hacmen %70 lityum disilikat kristali bulunur ve
biikiilme direnci 360 MPa’a ulasirken, se¢ilen dis rengi de elde edilmis olur. Degisik
151k gecirgenligine sahip ¢ok sayida renk segenegi bulunan IPS e.maxCAD; monolitik
olarak veya altyapi materyali olarak 6n ve arka bolge kronlarda, implant destekli
kronlarda, inleyler, onleyler, veneerler ve 6n bolgede ii¢ tiyeli kopriilerde kullanilabilir
(2, 32, 37, 38).

Losit bazli sentetik seramikler; IPS d.Sign (Ivoclar Vivadent, Schaan,
Lihtenstayn), Vita VM7, VM9, VM 13 (VITA Zahnfabrik, Bad Sackingen, Almanya),
Noritake EX-3, Cerabien, Cerabien ZR (Kuraray Noritake Dental Inc., Okayama,
Japonya) gibi ticari isimlerle piyasada bulunmaktadir (2).

Lityum disilikat ve tiirevlerini igeren sentetik seramikler; 3G HS (Pentron
Ceramics, Wallingford, Conn), IPS e.max CAD, IPS e.max Press (lvoclar Vivadent,
Schaan, Lihtenstayn), Obsidian (Glidewell Laboratories, Kaliforniya, Amerika
Birlesik Devletleri), Suprinity (VITA Zahnfabrik, Bad Sackingen, Almanya), Celtra
Duo (Dentsply, Konstanz, Almanya) gibi ticari isimlerle piyasada bulunmaktadir (2).

Florapatit bazli sentetik seramikler; IPS e.max. Ceram, ZirPress (Ivoclar
Vivadent, Schaan, Lihtenstayn) gibi ticari isimlerle piyasada bulunmaktadir (2).

Lityum silikat (Li2O3Si) ile giiglendirilmis, zirkonya ile zenginlestirilmis
seramikler ise ilk olarak 2013 yilinda Suprinity ismiyle VITA (VITA Zahnfabrik, Bad
Sackingen, Almanya) firmasi tarafindan piyasaya siiriilmistiir (39). 2014 yilinda ise
Dentsply firmas1 (Dentsply, Konstanz, Almanya) Celtra Duo ismiyle bir iiriin piyasaya

stirmiistiir (40). Bu sentetik seramiklerden Suprinity’nin igerigini, agirlik olarak; SiO2



(%056 ila %64), Li2O (%15 ila %21), K20 (%1 ila %4), ZrO; (%8 ila %12) ve CeO2
(%0 ila %4) olusturmaktadir (2). Zirkonyumun, seramik materyal igerisindeki gatlak
olusumunu keserek, ilerlemesini engellemesi sayesinde yiiksek mekanik 6zellikleri ve
yiiksek 151k gecirgenligi gibi estetik Ozellikleri birlestiren bu sentetik seramikler
yalnizca bilgisayar destekli tasarim ve iiretim ile kullanilabilecek bloklar halinde
piyasaya siirlilmistiir (41, 42). Sadece tam anatomik tasarlanip kullanilabilen bu
seramiklerin; veneerlenen porselenlerdeki ¢atlak olusumu, chipping, altyap: materyali
ile termal genlesme katsayisi farkina bagl olarak gelisen baglant1 problemi gibi
sorunlarin 6niine gecilmesi ve laboratuvar basamaklariin azaltilmasi gibi avantajlar
da vardir (43). Zirkonyum oksit ile gliclendirilmis lityum silikat seramikler; inley,
onley, parsiyel kronlar, 6n ve arka grup tek dis kronlar ile implant iistii tek kronlarin
yapiminda kullanilabilmektedir (41).

Bu materyallerle yapilan az sayida laboratuvar c¢alismasindan birinde
arastirmacilar; zirkonyum oksit ile gii¢lendirilmis lityum silikat ve lityum disilikat ile
giiclendirilmis sentetik seramiklerin mekanik 6zelliklerini karsilastirmis ve zirkonyum
oksit ile giiglendirilmis lityum silikat seramikleri daha tistiin bulmustur (41).

Ramos ve arkadaslarinin (42); dort farkli seramik materyali, kirik gelisimi ve
mikroyapi agisindan karsilastirdigi ¢alismasinda ise zirkonyum oksit ile gii¢lendirilmis
lityum silikat ve lityum disilikat ile gii¢lendirilmis sentetik seramikler kendi aralarinda
benzer sonuglar verirken; seramik infiltre polimer ve feldspatik seramiklerden daha iyi

mekanik davraniglar gosterdigi bildirilmistir.
2.2.1.3. Cam Infiltre

Ik olarak 1989 yilinda iiretilen In-Ceram Alumina (VITA Zahnfabrik, Bad
Sackingen, Almanya) slip-cast teknigi ile tiretilmektedir. Yiiksek igerikli Al2Os3 1s1ya
dayanikli gilidiikler {lizerine siiriiliir, porozlii giidiik fazla siviyr absorbe ederken
aliimina partikiilleri de giidiige dogru yogunlasir ve giidiigiin 1120°C’de 10 saat
pisirilmesiyle pordzlii bir altyapr iskeleti olusur. Ikinci bir pisirme isleminde bu
porozlii yapiya lantanyum-aluminosilikat cam infiltre edilir (3, 26, 35). Ikinci
pisirmeden sonra porozlii yapi ortadan kalkar. Alumina ve infiltre edilen camin 1s1sal
genlesme katsayis1 farkindan dolayr baski stresleri olusup, altyapimin dayaniklilig:

artar (44). Elde edilen altyapinin yiiksek opasitesi nedeniyle feldspatik porselenle



veneerlenmesi gerekir. Uretici firmanin verilerine gére In-Ceram Alumina, agirlik
olarak; Al203 (%82), La203 (%12), SiO2 (%4.5), CaO (%0.8) ve diger oksitlerden
(%0.7) olusmaktadir (2).

Zahmetli slip-cast basamaklarini ortadan kaldiran, cam infiltre CAD/CAM
bloklar da mevcuttur. Kismen sinterlenmis bloklardan kazinan altyapiya, erimig cam
infiltrasyonu yapilarak porozlii yapi ortadan kaldirilir ve restorasyona feldspatik
porselen uygulanir (25, 32). In-Ceram Alumina; 6n ve arka grup dislerde tek kron ve
On bolgede tig liyeli kopriilerin iiretilebildigi ilk tam seramik sistemidir (45, 46).

1994 yilinda tanitilan In-Ceram Spinell (VITA Zahnfabrik, Bad Sackingen,
Almanya), In-Ceram Alumina ile ayni tiretim teknigine sahiptir. In-Ceram Alumina’da
kullanilan aliiminyum oksit yerine magnezyum aliiminyum oksit (MgAl2Os)
kullanilmaktadir (2). Yalnizca 6n grup tek kronlarda kullanilmasi tavsiye edilen In-
Ceram Spinell; In-Ceram Alumina’dan daha diisiik mekanik 6zelliklere sahip olsa da,
aliminyum oksitin magnezyum oksitle degistirilmesi sonucunda ¢ok daha yiiksek 11k
gecirgenligine sahiptir (3, 25, 35).

In-Ceram Alumina’nin bir modifikasyonu olan ve ayni tekniklerle {iretilebilen
In-Ceram Zirkonya (VITA Zahnfabrik, Bad Sackingen, Almanya); daha iyi mekanik
Ozelliklere sahip olmasina ragmen yiiksek derecede opaktir. In-Ceram Alumina’dan
farki; bilesiminde kismen stabilize edilmis zirkonya oksit igermesidir (2). Yiiksek
opasitesi nedeniyle yalnizca arka grup tek kronlarda ve ii¢ iiyeli koprii altyapisi olarak
arka bolgelerde kullanilmalidir (4). Uretici firmanin verilerine gore; Al.O3(%62), ZnO
(%20), La203 (%12), SiO2 (%4.5), CaO (%0.8) ve diger oksitlerden (%0.7)
olusmaktadir (2).

Bu smuftaki seramiklerin kullanimu, lityum disilikat ile gii¢lendirilmis sentetik

seramiklerin ve zirkonyanin artan popiilaritesiyle birlikte zamanla azalmistir (2).
2.2.2. Polikristalin Seramikler

Bu ana baglik altinda anlatilacak seramikler, ufak taneli kristalin yapilari ve
cams1 fazlarimin olmamasi nedeniyle yiiksek kirilma dayanikliligina sahiptir. Cams1
fazlarinin olmamasi, hidroflorik asit ile piiriizlendirilmelerini zorlastirir. Asitle
piiriizlendirilebilmeleri i¢in, oda sicakligindan daha yiiksek sicaklikta veya daha uzun

stire hidroflorik asit uygulanmasi gerekir (47).
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2.2.2.1. Alumina

Bu tip materyaller yiiksek saflikta Al2O3 (%99.5-%99.9’lara varan)
icermektedir. Ilk olarak 1993 yilinda Nobel Biocare firmasi tarafindan Procera
AllCeram ticari ismiyle piyasaya siiriilmiistiir. Altyap: materyali olarak CAD/CAM
sistemiyle iiretilebilen Procera AllCeram (Nobel Biocare, Géteborg, isveg), yiiksek
sertlik derecesine (17-20 GPa) ve 300 GPa elastisite modiiliine sahiptir (32). Dental
seramikler arasinda en yiiksek elastisite modiilii degerine sahip olmasi, altyapi
kiriklarina kars1 zayif olmasina neden olmaktadir (48, 49). Biikiilme dayanimi 687
MPa olan Procera AllCeram’in bu degeri, seramikler arasinda zirkonyumdan sonraki
en yliksek degerdir (50).

Kirilmalara yatkinligt ve stabilize zirkonya gibi gelistirilmis mekanik
ozelliklere sahip materyallerin piyasaya siiriilmesiyle aliimina seramiklerin kullanimi

azalmaya baglamistir (2).
2.2.2.2. Stabilize Zirkonya

Dogada serbest metal olarak bulunmayan zirkonyum metali, ancak zirkonyum
mineralleri olarak bulunmaktadir. Bilinen mineralleri ise zirkonyum silikat (ZrSiO4)
ve zirkonyum oksittir (ZrOz). Zirkonyum oksit literatiirde; zirkonya veya zirkonyum
dioksit olarak da isimlendirilmektedir. Saf haldeki zirkonyum oksit, sicakliga bagl
olarak ii¢ farkli fazda bulunabilen polikristalin bir materyaledir. Oda sicakligindan
1170°C’ye kadar monoklinik fazda, 1170°C ve 2370°C arasinda tetragonal fazda ve
2370°C’den erime sicakligi olan 2680°C’ye kadar kiibik fazda bulunmaktadir (51, 52).
Zirkonyanin tetragonal fazdan monoklinik faza doniisiimii, materyalde %4 oraninda
bir hacim artisina neden olmaktadir. Bu hacim artisi, olasi mikrogatlaklarin etrafinda
baski stresleri olusturarak, catlaklarin ilerlemelerini 6nler ve materyalin esneme
direnci ile kirilma dayanikliligini arttirir (2, 53-55). Yalnizca zirkonya esash
seramiklerde goriilen bu olaya dontisim toklugu (transformation toughening)
denilmektedir (52). Doniisiim toklugunun materyale kazandirdig1 6zellikleri pratikte
kullanabilmek i¢in zirkonyanin oda sicakligindayken tetragonal ya da kiibik fazinda
olmasi gerekmektedir, bu doniisiimii saglayabilecek enerji, oda sicakliginda tetragonal
fazda bulunan zirkonyada mevcuttur ve belli dis etkenler sonucu bu doéniisiim

gerceklesebilmektedir (56). Zirkonyanin oda sicakliginda stabilize edilebilmesi iginse
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saf zirkonyaya; itriyum, magnezyum, kalsiyum ve seryum gibi oksitler eklenmelidir.
Bu elementler zirkonyayi, oda sicakliginda, tetragonal veya kiibik fazda, kismi veya
tam olarak stabilize edecektir (57). Zirkonya seramikler mikroyapilarina goére; tam
stabilize zirkonya (FSZ), kismi stabilize zirkonya (PSZ) ve tetragonal zirkonya
polikristalleri (TZP) olarak siniflandirilmistir (58). FSZ’de; zirkonya kiibik formdadir
ve 8 mol% den fazla itriyum oksit (Y203) igermektedir. PSZ; kiibik matriks igerisinde
bulunan, nano boydaki, tetragonal ve monoklinik faz partikiillerinden olusur. TZP ise
genelde itriyum ya da seryum ile stabilize edilmis tetragonal fazdaki zirkonyadir (58).
Dental zirkonyalarin tamami, hastaya teslim asamasina geldiginde TZP formunda
olup, bir ¢ogu itriyum ile stabilize edilmis Y-TZP’dir. Y-TZP, sinterlenmesini takiben
en yliksek kirilma dayanikliligina sahip zirkonya formudur (2). Bu materyalin suda
¢oziinme Ozelligi yoktur, sitotoksik degildir, bakteriyel tutulumu azdir, radyoopaktir
ve yliksek aginma direncine sahiptir (59).

Stabilize zirkonya esasli seramikler; farkli bir porselenle tabakalanmak {izere
protetik altyapr materyali olarak kullanilabildikleri gibi, tam anatomik dis formunda
da kullanilabilmektedir. Piyasada genellikle tek renkli (monokromatik) bloklar
bulundugu gibi, dogal dislerdeki dis eti seviyesinden ¢igneme yiizeyine dogru degisen
renk gecisini taklit etmek tiizere iretilmis ¢ok renkli (polikromatik) bloklari da
bulunmaktadir [6rnegin; Katana Zirconya ML, (Kuraray, Japonya)] (2). Tek renkli
bloklardan {iretilen tam anatomik zirkonya restorasyonlardaki yiiksek opasite
dezavantajini1 gidermek iizere iiretilen, daha ytiksek 151k gecirgenligine sahip zirkonya
bloklar da vardir. Ornegin; Lava Plus (3M ESPE, Minnesota, Amerika Birlesik
Devletleri), Cercon ht (DeguDent, Wolfgang, Almanya), NexxZr T (Sagemax, Berlin,
Almanya), Wieland Zenostar Full Contour Zirconia (Wieland, Profzheim, Almanya)
(2, 60).

2.2.2.3. Zirkonya ile Gii¢lendirilmis Alumina ve Alumina ile

Giiclendirilmis Zirkonya

Zirkonyanin tetragonal fazdayken genelde kismi stabilize durumda olmas1 ve
aliminanin orta dereceli dayamikliligi, arastirmacilari, Ozellikle artroplasti
uygulamalarinda kullanilmak iizere zirkonya ile gili¢lendirilmis aliimina (ZTA) ve

alimina ile gii¢lendirilmis zirkonya (ATZ) materyaller gelistirmeye yoneltmistir (61-
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63). i1k olarak 1976°da Claussen, aluminaya, stabilize olmayan zirkonya eklenmesinin
aluminanin kirilma dayanikliligini arttirdigini bulmustur (63, 64). Nano veya mikro
boyutta aliimina ve zirkonya partikiillerin kompozitleri (kompozit kelimesi burada iki
veya daha fazla materyalin birlikte kullanilmasi, bilesik, anlaminda kullanilmistir.)
olarak isimlendirilen bu materyaller, CAD/CAM teknigiyle iiretilebilecek
seramiklerdir (2).

Siniflamada karigikligi 6nlemek igin, ZTA agirlik olarak en az %50 alumina,
ATZ ise agirlik olarak en az %50 zirkonya icermelidir (2). Ornegin ZTA’ya bir 6rnek
olarak; agirlikta, %67.9 ZrO2, %21.5 Al203, %10.6 CeO2, %0.06 MgO ve %0.03 TiO>
iceren NANOZR (Panasonic Healthcare, Japonya) verilebilir (2, 65).

Bu tip seramiklerdeki son teknolojik gelismeler; zirkonya nanopartikiillerinin
sinterlenmeden  Once, aliimina mikropartikiillerine uygulanmas1  seklinde
ilerlemektedir (66, 67). Y-TZP ile karsilastirildiginda, bu kompozit materyallerin
baglica avantajlari; diisiik 1sida bozulmaya daha direngli olmalari, daha saglam
olmalari, daha yiiksek kirilma dayanikliligina sahip olmalar1 ve Y-TZP’ye gore iki
kattan fazla olan dongiisel yorulma dayanikliliklaridir (68-70).

2.2.3. Rezin-Matriks Seramikler

Bu kategori; yiiksek oranda seramik pargaciklariyla doldurulmus, organik
matriksli materyalleri kapsamaktadir.

Seramikler teriminin tanimini, “Arzu edilen O6zelliklerine, genelde yiiksek
1silarda pisirilmesi sonucu ulagan ametalik ve inorganik materyaller”(21) seklinde
kabul edecek olursak, bu grubu, bilesimlerindeki organik matriks nedeniyle siniflama
disinda birakmamiz gerekirdi. Ancak; “ADA Code on Dental Procedures and
Nomenclature” son giincellenen 2016 siirimiinde porselen/seramik terimini;
“Preslenebilen, firinlanabilen, parlatilabilen ya da frezelenebilen; porselen, cam,
seramik ve cam-seramik gibi, agirlikli olarak 1siya dayanikli inorganik bilesikler i¢eren
materyallerdir” seklinde tanimlamustir (33). Dolayisiyla; agirliginin %50’si veya daha
fazlasi 1stya dayanikli inorganik bilesikler olan, organik bir polimer matrikse sahip
materyaller bu grupta siniflamaya dahil edilecektir. Bu tip materyallerin seramik
olarak kabul edilip edilmeyecegi tartismalart devam ediyor olsa da, tiretici firmalar bu

seramik benzeri materyaller igin genis aralikta bir endikasyonu tavsiye etmektedir (2).
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Uretici firmalarin bu materyallerin avantaji olarak gosterdigi dzellikler;

Geleneksel seramiklere gore, dentinin esneklik katsayisina daha yakin esneklik
katsayilarinin olmasi,

Lityum disilikat igerikli seramiklerden ve polikristalin seramiklerden daha
kolay frezelenebilen ve uyumlanabilen yapilart,

Kompozit rezin materyaller kullanilarak tamire ve kii¢iik uyumlamalara olanak
saglamalari,

olarak siralanabilir (2).

Rezin-matriks seramik yapilart ¢ok degisken olsa da CAD/CAM sistemiyle
tiretilmek tizere 6zel olarak formiile edilmislerdir ve bloklarin 1s1l islemleri, firmalarin
bunlari iretimi sirasinda tamamlandigindan, restorasyonun bloklardan iretilmesi

sirasinda ve sonrasinda ekstra 1sil isleme gerek duymamaktadirlar (2).
2.2.3.1. Rezin Nanoseramik

2011 yilinin sonlarina dogru, 3M ESPE firmasinin, baslangicta CEREC
(Sirona, Bensheim, Almanya) ve E4D (Planmeca, Texas, Amerika Birlesik Devletleri)
CAD/CAM sistemleri ile hasta baginda kullanilmak tizere tanittig1 Lava Ultimate (3M
ESPE, Seefeld, Almanya), 2012 ortalar itibariyle ise laboratuvarlarda da kullanima
sunulmustur (71). Herhangi bir firinlama islemi gerektirmeyen materyal, ancak adeziv
sistemlerle dis yapisina yapistirilabilmektedir (72). Ug farkli seramik doldurucudan
olusan bir nanoseramik yapinin, yiiksek ¢apraz bagl rezin matriksi destekledigi bir
materyaldir. Agirligin %80 kadarini olusturan bu nanoseramik yapiy1; 20 nanometre
capinda silika pargaciklari, 4-11 nanometre ¢apinda zirkonya nanopartikiilleri ve bu
iki diger partikiiliin kiimelendirildigi zirkonya-silika doldurucular olusturmaktadir (2,
72). Piyasaya siiriildiigiinde, firma tarafindan endikasyonlari; inley, onley, veneer ve
tek kron olarak tanmitilan Lava Ultimate’in kron endikasyonu, yiiksek oranda
desimantasyon rapor edilmesi sonucu, 12 Haziran 2015 itibariyle firma tarafindan iptal
edilmistir (73).

2014 yilinda piyasaya stiriilen Cerasmart (GC, Tokyo, Japonya) ise firma

tarafindan, “esnek rezin nano seramik” olarak tanimlanmaktadir (74).
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2.2.3.2. Rezin Matrikse ilave Cam Seramik

Feldspatik seramik aginin, polimer agiyla birlestirilmesiyle olusturulan bu
seramiklere ilk 6rnek 2013 yilinda VITA firmasi (Bad Sackingen, Almanya)
tarafindan “Enamic” adiyla tanitilmistir (75). Firma tarafindan “hibrit seramik” olarak
adlandirilan VITA Enamic; agirlik olarak %86, hacimsel olarak %75 feldspatik
seramik agdan olusmaktadir. Seramik ag1 olusturan bilesikler; %58-63 SiO», %20-23
Al203, %9-11 Na;0, %4-6 K20, %0.5-2 B2O3 ve %1’°den az Zr20 ve CaO’dir. Geriye
kalan polimer matriksi ise; tiretan dimetakrilat (UDMA) ve trietilen glikol dimetakrilat
(TEGDMA) olusturmaktadir (2). Endikasyonlar1 firma tarafindan; inley, onley,
veneer, kron ve implant tistii kron olarak bildirilmistir. Yiiksek 1s1k gecirgen (HT) ve
151k gecirgen (T) olmak iizere 151k gecirgenligine gore iki farkli segenekte iiretilen
bloklar, “VITA 3-D MASTER” renk ¢izelgesine gore OM1, IM1, 1M2, 2M2, 3M2 ve
4M2 renk secenckleriyle piyasadadir. Rezin nanoseramikler gibi, frezelenmesini
takiben bir firinlama islemi yapilmayan VITA Enamic’e, alti farkli secenegin
bulundugu renklendirme kiti kullanilarak istenilen makyaj ve firmanin tirettigi 6zel set
yardimiyla mekanik cila da yapilabilmektedir (75). Mormann ve arkadaslarinin bir
calismasina gore; rezin nanoseramik ve hibrit seramik materyaller, dis minesini

yakindan taklit eden mekanik 6zelliklere sahiptir (76).
2.2.3.3. Rezin Matrikse Ilave Zirkonya-Silika Seramik

Organik polimer matriksi UDMA, TEGDMA ve pigmentler gibi bilesiklerden,
inorganik kismu ise zirkonya silikadan olusan kompozit materyallerdir. Ornegin; Shofu
Block HC (Shofu Inc., Kyoto, Japonya) agirlik olarak %60°dan fazla inorganik igerige
sahiptir. Bir diger 6rnek ise; agirhigimin %85’1 inorganik olan, 0.6 mikrometre ¢apinda
zirkonya silika seramik pargaciklarinin, polimer matrikse dolduruldugu Paradigm
MZ100 bloklardir (3M ESPE, Minnesota, Amerika Birlesik Devletleri). Organik yap1
ise; bisglisidil metakrilat (bis-GMA), TEGDMA ve bir reaksiyon baslatict maddeden
olusmaktadir (2).
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2.3. CAD/CAM Sistemleri

CAD/CAM  (Computer-aided  design/computer-assisted  manufacture)
teknolojisi Oncelikli olarak havacilik ve otomotiv endiistrilerinde kullanilmak
amaciyla arastirilip gelistirilmis olsa da giinlimiizde, ev gerecleri iiretiminden mobilya
yapimina kadar c¢ok farkli alanlarda, ayrica dis hekimligi ile tipta bir¢ok amacla
kullanilmaktadir (59, 77). CAD; bilgisayar ortaminda, 6zel bir yazilim yardimiyla, bir
cismin ii¢ boyutlu ve sanal tasariminin yapilmasidir. CAM; ii¢ boyutlu tasarimi yapilan
cismin, bilgisayar destegi ile farkli bir cihazda iiretilmesidir (78).

CAD/CAM sistemlerinin dis hekimligindeki en biiyiik gelisimi 1980°1i yillarda
meydana gelmistir. Baglangictan giiniimiizdeki sistemlere kadar uzanan yolda ti¢ 6ncii
isim vardir (79).

Dental CAD/CAM alaninin onciisii kabul edilen Fransiz Dr.Duret, 1971°de,
restorasyona destek olacak disin, agiz igerisinden optik olgiisiinii alip, fonksiyonel
hareketlere uygun olacak sekilde tam anatomik bir kron tasarlayip, kronu, sayisal
olarak kontrol edilen bir frezeleme cihazinda iiretmeyi basarmistir. Kendi sistemi
tizerinde ¢aligmalarina devam eden Duret, “Sopha System” adin1 verdigi, gliniimiiz
dental CAD/CAM sistemlerine de ilham kaynagi olan bir sistem gelistirmistir (79).

Ikinci olarak Dr.Moermann, 1988 yilinda CEREC (Computer aided ceramic
reconstruction) adin1 verdigi sistemi gelistirmistir (80). Moermann; CAD/CAM
teknolojisini klinikte, hasta baginda kullanmay1 denemistir. Agizi¢i kamera yardimiyla
prepare edilmis dis kavitesini goriintillemis ve hasta basinda inley tasarimi yaparak
seramik bloklardan kazima yontemiyle restorasyon iiretimini bagarmistir. Ayni giin
icerisinde seramik restorasyonun yapilmasint miimkiin hale getirdiginden dis
hekimleri arasinda CAD/CAM uygulamalar1 yayginlasmaya baglamstir (79).

Oncii isimlerden iigiinciisii olan Dr.Andersson, 1993 yilinda Procera sistemini
gelistirmistir (81). 1980'li yillarin basinda, altin fiyatlarindaki ciddi ytikselis nedeniyle
restorasyonlarda nikel-krom alasimlar1 kullanilmaya baslanmistir. Ancak baslica
Kuzey Avrupa'da goriilmeye baslanan metal alerjileri nedeniyle, alerjik olmayan
titanyumun kullanimi giindeme gelmistir (79). O tarihlerde, titanyumun hassas bir
sekilde dokiimiiniin zor olmasi nedeniyle, Dr.Andersson, titanyum altyapilari “spark-
erosion” yontemiyle tliretebilecek bir CAD/CAM sistemini tanitmistir (82). Bu sistem
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daha sonra, seramik alt yapilarin iiretimi i¢in tiim diinyada uydu baglantili bir tiretim
merkezi olarak hizmet edecek sekilde gelistirilmistir (79).

Giiniimiizde gelismeye devam eden CAD/CAM sistemleri sayesinde; inley,
onley, lamina veneer, kron, koprii, hareketli protezler, implant dayanaklari, cerrahi

rehber ve tam ag1z sabit restorasyonlar iiretilebilmektedir (83).
2.3.1. CAD/CAM Bilesenleri

CAD/CAM sistemleri baslica ii¢ ana pargcadan olusmaktadir. Bunlarin ilki veri
elde edilen birimdir. Bu birim; restorasyon i¢in hazirlanan bélgeden, komsu yapilardan
ve karsit geneden veri elde ederek bunlari dijital bir modele doniistiiriir (84). Bu islem;
agiz ic¢i tarayicilar yardimiyla direkt olarak yapilabilecegi gibi, geleneksel ol¢ii
yontemlerinden elde edilen al¢1 modelin laboratuvarda taranmasiyla da elde edilebilir
(85).

Ikinci parca; sanal modeller iizerinde sanal restorasyonlar1 tasarlayan ve
kazima parametrelerini hesaplayan bir yazilim programidir.

Uciincii parca ise; tasarlanan sanal veriyi hazir kati bloktan eksiltme
yontemiyle kaziyan veya secilen uygun materyal kullanilarak, ekleme yontemiyle

restorasyonu iireten, tiretim birimidir (85).
2.3.2. CAD/CAM Sistemlerinin Simiflandirilmasi

CAD/CAM sistemleri, laboratuvar ve hasta basi olmak iizere ikiye
ayrilmaktadir. Laboratuvar sistemlerini de {ige ayirabiliriz. Bunlarin ilki; firmanin hem
veri elde elden, hem de iiretim birimine sahip oldugu sistemler (Ornegin; Amann
Girrbach, 3M ESPE, Sirona Dental Systems, Zirkon Zahn, KaVo Dental, Dentsply
Prosthetics vb.). ikincisi; firmanin sadece veri elde eden birimi olan sistemler
(Ornegin; D2000, 3Shape; Dental Wings 7 series, Dental Wings; Ceramill Map,
Amann Girrbach vb.). Ugiinciisii ise; firmanin sadece iiretim birimine sahip oldugu
sistemlerdir (Ornegin; inLab MC X5, Sirona; M5, ZirkonZahn; Tizian Cut 5 Smart,
Schiiltz Denttal, Ceramill Motion 2, Amann Girrbach vb.) (85).

CAD/CAM sistemlerini ayrica veri paylasimi 6zelliklerine gore agik ve kapali
sistemler olarak da siniflandirabiliriz (86). Kapali sistemlerde veri elde edilmesi, sanal

tasarim ve restorasyonun iretimi ayni firmanin program ve cihazlari tarafindan
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yapilmaktadir. Tek bir sistemde toplanan bu basamaklarin farkli bir firmanin cihaz
veya programlariyla kullanilmasi miimkiin degildir. Acik sistemlerde ise; farkli
firmalarin veri elde etme {niteleri, tasarim programlari ve iiretim cihazlarin

kullanmak miimkiindiir (85).
2.4. Adeziv Sistemler

Uretilen restorasyonun mine, dentin gibi dis yiizeyine, kompozit gibi farkli
restoratif materyallere ve implant iistii titanyum dayanaklar ya da dokiim postlar gibi
metal ylizeylere yapistirilmasi igin bir sSimantasyon materyali kullanimi kaginilmazdir.
Simantasyon materyali olarak rezin bazli bir yapistiricinin kullanilacagi durumlarda,
simanin diger yiizeylere kimyasal olarak baglantisini arttiracak ajan ya da adezivler
olarak adlandirilan adeziv sistemlerin kullanimi gerekmektedir. Adeziv sistemler
temel olarak; akiskanliklarindan sorumlu bis-GMA, UDMA ve TEGDMA gibi
hidrofobik monomerlerden ve yiizeyin 1slatilmasindan sorumlu olarak kullanilan
HEMA gibi hidrofilik monomerlerden olusmaktadirlar (87).

Arastirmacilar tarafindan nesillerine gore, dis ylizeyindeki smear tabakasinin
kaldirip kaldirmamasina gore ve klinik uygulama teknigine gére siniflandirilan adeziv
sistemler; uygulama teknigi ve etki mekanizmasina gore; asitlenen ve yikanan adeziv
sistemler ile kendinden asitli adeziv sistemler olmak tizere ikiye ayrilmaktadir (88,
89). Asitlenen ve yikanan adeziv sistemler ise kendi arasinda ii¢ basamakli ve iki
basamakli sistemler olmak iizere ikiye ayrilmaktadir. Kendinden asitli adeziv sistemler

de iki basamakli ve tek basamakli olarak ikiye ayrilmaktadir (90).
2.4.1. Asitlenen ve Yikanan Adeziv Sistemler

Asitlenen ve yikanan adeziv sistemlerin {ic basamakli uygulanan sekillerinde;
asit uygulamasmin ardindan bir primer veya adezyonu arttirict ajan ve daha sonra
baglayici ajan veya adeziv uygulanmaktadir. iki basamakl1 uygulanan sistemlerde ise
primer ve adeziv tek sisede birlestirilmistir. Dental piyasadaki adeziv sistemler
arasinda en eskiden beri kullanilan sistem olan asitlenen ve yikanan adezivler,

giniimiizde halen bircok arastirmaci tarafindan altin standart olarak kabul

gormektedirler (91-94).
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2.4.2. Kendinden Asitli Adeziv Sistemler

Asitlenen ve yikanan adeziv sistemler her ne kadar altin standart olarak kabul
edilse de, giinimiizde adeziv sistemler konusundaki gelismeler genelde kendinden
asitli adeziv sistemlere yoneliktir. Bu sistemde asitleme ve yikama islemleri
gerekmemektedir. Asitleme ve yikama islemlerinin olmamasi ile uygulama zamani
kisaltilmis olup teknigin hassasiyetine bagli olarak uygulama sirasindaki hatalarin
olusma riski azaltilmistir (93-96).

Iki veya tek asamali olarak uygulanabilen kendinden asitli adeziv sistemlerde,
adezivin piirtizlendirme etkisi, monomerlere eklenen bir veya daha fazla karboksilik
veya fosforik asit gruplar ile saglanmaktadir. Ayrica igeriklerinde hidrofilik ve
hidrofobik monomerler, polimerizasyon baglaticilar, solventler, stabilizérler ve
doldurucu tanecikler bulunmaktadir (97-99).

Iki basamakl1 kendinden asitli adeziv sistemlerde iki sise mevcuttur. Ilk sisede
kendinden asitli primer iceren hidrofilik soliisyon bulunur ve bu soliisyon dis yiizeyine
stiriildiigiinde asitle pliriizlendirme ve ylizey kosullarinin degistirilmesi islemleri ayni
anda gergeklesir. Daha sonra ise; ikinci sisede bulunan hidrofobik adeziv rezin
uygulanir (100).

Tek basamakli kendinden asitli adeziv sistemlerde ise karistirma gerektiren ve
karigtirma gerektirmeyen olmak {iizere iki farkli uygulama mevcuttur. Karistirma
gerektiren tek basamakli kendinden asitli adeziv sistemlerde; iki farkli sisedeki
soliisyonlar karistirildiktan sonra dis yiizeyine uygulanir. Karistirma gerektirmeyen
tek basamakli kendinden asitli adeziv sistemlerde ise tek sisede bulunan soliisyon
dogrudan olarak dis ylizeyine uygulanmaktadir (100).

Adeziv sistemlerin ortaya c¢ikmasiyla ve mine dokusunun asitle
piiriizlendirilebilmesiyle olusan yiizeye, akrilik rezin materyallerin baglantisi
kanitlandiktan sonra Black’in “korumak i¢in genisletmek” prensibi gegerliligini
yitirmis, adeziv sistemlerin kullanildigi minimal invaziv yaklasim benimsenmistir
(101).

Bir¢ok ¢alismada {i¢ asamali asitlenen ve yikanan sistemlerin olusturdugu
baglanma dayanimi en basarili sonuglar verse de dezavantajlar1 ve 6zellikle indirekt
olarak {retilmis restorasyonlarin implant dayanaklar1 gibi metal yiizeylere

yapistirilmasinda yasanan sikintilar nedeniyle adeziv sistemler gelistirilmeye devam
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etmektedir (93, 102). Ivoclar Vivadent (Schaan, Lihtenstayn) firmasinin, adeziv
sistemlerin siiregelen gelisimi sirasinda, 2009 yilinda Monobond Plus ticari adiyla
piyasaya siirdiigii materyal de bunlardan biridir (103).

Uretici firmanin kullanma kilavuzunda verdigi bilgilere gore Monobond Plus;
rezin simanlarin, tiim indirekt restorasyon materyallerine (cam seramikler, oksit
seramikler, metaller, kompozitler, fiberle giiclendirilmis kompozitler) adeziv baglanti
olusturmasini saglayan bir “universal primer”dir (104). Monobond Plus; igeriginde
birbirleriyle kararli durumda bulunan ti¢ farkli “bonding” monomerinin (silan
metakrilat, fosforik asit metakrilat ve siilfid metakrilat) seyreltilmis alkoldeki
cozeltisidir (104, 105). Genel bir kural olarak; cam seramik materyallerin kimyasal
baglanmasinin saglanmasi i¢in, yapistirma ylizeylerinin hidroflorik asitle veya
kumlama ile piiriizlendirilmesini takiben silanizasyon denilen bir isleme tabi
tutulmalar1 gerekmektedir (106-109). Monobond Plus ise silanizasyona gerek
kalmadan; yapisindaki metakrilat monomerin fonksiyonel tri-hidroksilan grubunun,
cam seramigin silikat yiizeyine, yogunlasma reaksiyonunun bir sonucu olarak
baglanmasiyla elde eder (108). Baz metal ve zirkonya materyallerin fosforik asite
yiiksek afinitesi vardir ancak kolayca ¢oziinebilir baglar kurarlar. Uretici firmaya gore
Monobond Plus; zirkonya ve baz metallerle, fonksiyonel bir fosforik asit grubuna
sahip metakrilat monomerinin suda ¢6ziinmeye dayanakli, kuvvetli kimyasal baglar
olusturmasiyla, bu materyallerden hazirlanan indirekt restorasyonlarla da
kullanilabilmektedir (104).

Monobond Plus gibi MDP (metakriloksidesil dihidrojen fosfat) igerikli
“primerlarin” titanyum yiizeye uygulandiginda, baglanma dayamikliligin1 arttirici

etkisi oldugu ¢alismalarla gosterilmistir (110).
2.5. Rezin Simanlar

Rezin simanlar1 basitge tanimlamak gerekirse; restoratif kompozit dolgu
materyallerinin daha diisiik akiskanliga ve daha diisiikk ylizdede doldurucu igerigine
sahip halleridir. Agiz sivilarmin varhiginda neredeyse hi¢ c¢oziinmezler. Fiziksel
Ozellikleri her ne kadar farkli firmalarin irlinlerindeki doldurucu oranit ve
formiilasyonlarina gore degisken olsa da, geleneksel simanlara goére oldukca

dayaniklidirlar (12).
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Tam porselen veya kompozit materyalden {iretilen restorasyonlarin
simantasyonu i¢in rezin simanlarin daha avantajli oldugu Amerikan Estetik Dis
Hekimligi Akademisi tarafindan da vurgulanmustir (111). Rezin simanlar genel olarak
lic ana bilesenden olusmaktadir. Bunlar; organik matriks, inorganik faz ve ara,
baglayici fazdir (112).

Organik matriks; genellikle bisfenol A ile glisidil metakrilatin birlesmesi
sonucu olusan bis-GMA’dir. Renk stabilitesi daha iyi olan UDMA, bis-GMA’ya
alternatif olarak kullanilabilmektedir. bis-GMA ve UDMA bir simanda istenen
kivamdan daha yogun bir kivama sahip oldugu igin, organik matrikse TEGDMA ilave
edilerek kivami1 azaltilmistir (20, 113).

Inorganik faz; organik matriks icerisine ilave edilen doldurucu partikiillerden
olugsmaktadir. Bu doldurucu partikiillerin boyutu ve materyaldeki orani azaldikea,
simanin  ylzeyi 1slatabilme kapasitesi, restorasyonun dogru pozisyonda
yerlestirilebilmesindeki  kolaylik ve estetik Ozellikleri artarken, baglanma
dayanikliliginin ve simanin kivaminin azaldigi bildirilmistir (112, 113).

Ara, baglayic1 faz ise organik matriks ve inorganik doldurucular arasindaki
baglanmay1 saglayan fazdir (112, 113).

Rezin simanlar sertlesme sekillerine (polimerizasyon sekillerine) gore ise ii¢

grupta toplanmaktadir (12).
2.5.1. Isikla Sertlesen Rezin Simanlar

“Light-cure” olarak piyasada kullanima sunulan rezin simanlardir. Sertlesme
baslatici olarak 1s18a duyarli “kamferokinon” igermektedirler. Sertlesme siiresi hekim
kontroliinde oldugundan ¢aligsma siiresi agisindan avantajlidirlar. Renk stabiliteleri de
diger tip rezin simanlara gére daha iyidir. Laminat veneerler gibi materyal kalinlig
daha ince ve 1sik gecirgenligi yiiksek olan restorasyonlarin yapistirilmasinda
kullanimlar1 tavsiye edilmekle birlikte, 1518in yeterince ulasmadigi bolgelerde
sertlesmesi tamamlanamayacagi i¢in diger rezin simanlara oranla daha az tercih

edilmektedirler (12).
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2.5.2. Hem Kimyasal Hem Isikla Sertlesen Rezin Simanlar

“Dual-cure” rezin simanlar olarak piyasada bulunan bu sistemler, toz-likit
veya aktivator ve katalizor olmak ftzere iki tlipli simanlar olarak karsimiza
¢ikmaktadir. Yapilarinda sertlesme baslatici olarak kamferokinon ve kimyasal olarak
sertlesmeyi baslatan bir aktivator bulunmaktadir. Kimyasal sertlesme reaksiyonlari
yavastir ve polimerizasyon igin 1518 yeterince ulagsmasindan endise edilen her

simantasyonda kullanilabilirler (114).
2.5.3. Kimyasal Yolla Sertlesen Rezin Simanlar

“Self-cure” rezin simanlar olarak piyasada olan bu sistemler, genelde iki tiiplii
simanlar olarak tiretilmislerdir. Kimyasal olarak simanin sertlesmesi i¢in her iki tiipten
¢ikan aktivator ve katalizor karistirilmalidir. Bu iki tiiplii sistemlerde, her tiip i¢indeki
pat hacimsel olarak yar1 yariya organik monomer ve doldurucu igermektedir (115).

Ivoclar Vivadent (Schaan, Lihtenstayn) firmasi tarafindan tretilen “Multilink
Hybrid Abutment”, kisisel dayanak veya hibrit dayanak tistii kronlarin, hibrit implant
dayanaklar ile agiz disinda yapistirilmasi igin gelistirilmis, kimyasal yolla sertlesen
bir simandir. Lityum disilikat cam seramiklerin ve zirkonyum oksitin; titanyum,
titanyum alasimlart veya zirkonyum oksit altyapilara yapistirilmasinda
kullanilabilirler. 23°C oda sicakliginda ¢alisma siiresi 2 dakika, sertlesme siiresi ise 7
dakikadur. Iki tiiplii sistemlerden olan bu yapistiricinin monomer matriksi dimetakrilat
ve hidroksietil metakrilattir (HEMA). Igerigindeki inorganik doldurucular ise, baryum
cam, iterbiyum triflorid ve titanyum oksittir. Tanecik biiytikliikleri 0.15 ve 3.0um
arasinda degisir, ortalama partikiill boyutu 0.9um’dir. Toplam hacminin yaklasik
%36’sin1 inorganik doldurucular olusturmaktadir (116).

Kuraray Noritake Dental Inc. (Okayama, Japonya) firmasi tarafindan {iretilen
“Panavia 217, metal inley, onley, kron veya kdpriilerin, porselen materyallerin ve kok
kanal postlarinin yapistirilmasi i¢in gelistirilmis, kimyasal yolla sertlesen bir simandir.
Agiz i¢i kullanima da uygundur. 25°C sicaklikta karistirma stiresi 20-30 saniye,
caligma siiresi ise 4 dakikadir. Yapistirllmak istenilen bdlgeye uygulandiktan sonra
sertlesme siiresi 35°C°de 3 dakikadir. iki tiiplii sistemlerden olan bu yapistiricinin
“Catalyst Paste” tiipiinde baslica igerikler; metakriloksidesil dihidrojen fosfat (MDP),
hidrofobik aromatik dimetakrilat, hidrofobik alifatik dimetakrilat, silan kapli silika
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doldurucu, kollaidal silika ve katalizorlerdir. “Universal Paste” tiiptindeki baslica
icerikler ise; hidrofobik aromatik dimetakrilat, hidrofobik alifatik dimetakrilat,
hidrofilik alifatik dimetakrilat, silan kapl titanyum oksit, silan kapli baryum cam

doldurucu, katalizorler, hizlandiricilar ve pigmentlerdir (117).
2.6. Dental Implantlar

Dental implantlar; dis hekimliginde son 30 yilin en ¢ok kabul gérmiis bilimsel
buluslarindan biridir (118). Giiniimiiz dis hekimliginde, tam veya kismi dissiz
hastalarin rehabilitasyonlarinda birgok klinik durumda altin standart olarak kabul
edilmektedirler (1). Pjetursson ve arkadaslari tarafindan 5 yillik basari oranlart %95.3
olarak rapor edilen dental implantlar, cene kemigi igerisine yerlestirilen alloplastik
materyallerdir (119, 120).

Kayip olan dis sayisina ve digsiz bolgelerin ¢ene igerisindeki dagilimina gore
dental implant destekli protetik tedavi modelleri farklilik gostermektedir (121). Alt
veya uist cenede dis eksikligi durumunda da dental implantlar kullanilarak yapilan sabit
protetik rehabilitasyonlarin gegerli ve giivenilir bir tedavi modeli oldugu birgok klinik
calismada yiiksek basari yiizdeleriyle kanitlanmistir (122-124). Implant destekli sabit
protezlerin  tutuculugu siman veya implant dayanak vidast aracilifiyla
saglanabilmektedir (125). Wittneben ve arkadaslarinin 2014 yilinda yayinladiklari bir
sistematik derlemede, vida tutuculu ve siman tutuculu restorasyonlar arasinda basari
ve basarisizlik oranlar1 agisindan bir fark bulunamamis olsa da vida tutuculu
restorasyonlarin daha az biyolojik ve teknik komplikasyon sergiledigi rapor edilmistir
(126). Sailer ve arkadaglarinin 2012 yilinda yaymladiklart bir bagka sistematik
derlemede ise vida tutuculu restorasyonlarda teknik komplikasyon oranmin daha
yiiksek oldugu rapor edilirken, biyolojik komplikasyon oraninin ise siman tutuculu
restorasyonlarda daha ytiksek oldugu rapor edilmistir. Vida tutuculu restorasyonlarda
goriilen komplikasyonlarin daha kolay giderilebileceginin vurgulandigi bu derlemede,
higbir tutucu tipinin birbirinden tamamen iistiin olmadigi, her iki tutucu tipinin de
kendine 6zgii avantaj ve dezavantajlari oldugu rapor edilmistir (127).

Siman tutuculu sabit restorasyonlarin avantajlari (125, 128, 129);

. Laboratuvar ve klinik islemleri daha kolaydir.

. Maliyeti daha diistiktiir.
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. Ust yap1 pasif olarak oturur.

. Siman aralig1 uyumsuzluklar tolere eder.

Implantlarm ideal pozisyonunda yerlestirilemedigi vakalarda estetik
avantajlar1 vardir.

. Siman tabakasi, kuvvetleri bir miktar absorbe etmektedir.

Dezavantajlari;

. Olasi teknik ve biyolojik komplikasyonlarin ¢oziimii daha zordur.

. Simantasyon sonrasi fazla simanin tam olarak temizlenememesine baglh
olarak, dis eti olugu ve implant1 ¢evreleyen dokularda biyolojik komplikasyonlar
gelisebilmektedir.

. Kullanilacak yapistiricinin agiz sivilarinda ¢oziinmesi sonucu mekanik veya
biyolojik komplikasyonlar goriilebilir.

. Artik yapistiricinin temizlenmesi sirasinda restorasyon veya implant dayanagi
yiizeyinde olusan mikro ¢izikler plak birikimini arttirabilir.

Vida tutuculu sabit restorasyonlarin avantajlar1 (125, 128, 129);

. Yapilan restorasyonun herhangi bir nedenle ¢ikarilmasi gerektiginde; proteze,
implanta veya ¢evre dokulara zarar vermeden kolayca ¢ikarilabilir.

. Interokluzal araligin sinirll oldugu vakalarda tutuculuk vida araciligiyla

saglanir.

. Siman tutuculu restorasyonlardaki gibi plak birikimine uygun dayanak-
restorasyon baglantis1 bulunmadig i¢in hasta tarafindan hijyenin saglanmasi daha
kolaydir.

Dezavantajlari;

. Laboratuvar ve klinik islemleri daha zahmetlidir.

. Maliyeti daha yiiksektir.

. Restorasyondaki vida deligi varligi estetigi olumsuz etkiler.

2.6.1. Dental Implant Destekli Sabit Protezlerde Kullanilan implant

Dayanaklar

Osseointegrasyonunu tamamlamis bir implantin hasta ve hekim tarafindan
basarili sayilabilmesi ve uzun yillar sorunsuzca kullanilabilmesi igin, secilecek

implant dayanagi da onemli faktdrlerden biridir (5, 130, 131). Uretici firmalar
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tarafindan farkli materyallerden prefabrike olarak iiretilmis ya da kisiye 6zel olarak
tiretilebilecek dayanak gesitleri bulunmaktadir. Bu ¢esitlilik igerisinde, uzun dénem
basariy1 saglayabilmek icin dayanak tiplerinin endikasyonlar1 ve sinirlart hekim
tarafindan iyi bilinmelidir (129).

Titanyum prefabrike dayanaklar; titanyumun biyouyumlulugu, yiiksek
deformasyon direnci ve mekanik 6zellikleri gibi avantajlari sayesinde giiniimiizde de
en sik kullanilan dayanak materyalidir. Yapilan uzun dénemli klinik ¢alismalar
titanyum dayanaklarin giicliic mekanik 6zellikleriyle basarili sonuglar verdigini
gostermistir. Ancak titanyum dayanaklarin anterior bolgede kullanildigi durumlarda,
ozellikle ince diseti kalinligina sahip hastalarda, titanyumun disetinden yansiyan
grimsi rengi nedeniyle estetik agidan tatmin edici olmayan sonuglar ortaya ¢ikmakta
ve hastalarda estetik rahatsizlik olusturmaktadir (6, 132). Bu durum arastirmacilari
implant destekli sabit protezlerde, titanyumun estetik dezavantajini ortadan kaldiracak
bir dayanak materyali arayisina yoneltmistir. Bunun tizerine titanyum dayanaklara
alternatif olarak, ilk defa 1991 yilinda, yiiksek dayaniklilik gésteren seramiklerden
dayanak iiretilmistir (CerAdapt; Nobel Biocare, Goteborg, Isvec) (10, 133).

Ilk kullanilan seramik dayanaklar aliiminyum oksit (alumina-Al,Os)
dayanaklardir. Andersson ve arkadaslarinin yayinladiklar1 bir ¢aligmada titanyum
dayanaklar ile kiyaslandiklarinda Al,O3 dayanaklar optik 6zelliklerinden dolayi estetik
acidan tatmin edici bulunmuglardir (133). Sailer ver arkadaslarinin yayinladiklari bir
sistematik derlemede ise c¢alismalardaki seramik dayanak sayisinin olduk¢a sinirh
oldugu ve Al>O3 dayanaklarin mekanik direnglerinin daha diigiik, kirilma risklerinin
daha yiiksek oldugu rapor edilmistir (6). Bu yiizden ve daha iyi mekanik 6zelliklere
sahip zirkonya materyalinden dayanak {iretilmesiyle birlikte giliniimiizde Al203
dayanaklar pek tercih edilmemektedir (6, 134, 135). Ik zirkonya dayanaklar ise 1997
yilinda Wohlwend ve arkadagslar1 tarafindan tamitilmistir (Zirabut; Wohlwend
Innovative, Ziirih, Isvigre) (10).

Giliniimiizde CAD/CAM sistemler kullanilarak zirkonya dayanaklar hastaya
0zgii olarak tretilebilmekte, ya da bazi implant firmalarinin prefabrik olarak tirettigi
zirkonya dayanaklar kullanilabilmektedir (10, 136, 137).

Seramik dayanaklarin titanyum dayanaklara gore daha iyi yumusak doku

entegrasyonu gostermesi, daha estetik olmasi, mukozada daha az renk degisikligine
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neden olmalar gibi avantajlari mevcuttur. Ancak kirilgan olmalart nedeni ile mekanik
olarak zayiftirlar ve gerilme kuvvetlerine kars1 direngleri disiiktiir (6). Foong ve
arkadaslarinin yayiladiklari bir in-vitro ¢aligmada, titanyum ve seramik dayanaklarin
kirilma dayanikliliklar1 karsilagtirilmistir. Calismalarinda 22 adet implant iizerine
rasgele secilen esit sayida titanyum ve zirkonya dayanak kullanilmistir. Dayanaklar
lizerine On bolge santral disi taklit eden CAD/CAM restorasyonlar iiretilmistir.
Orneklerdeki dayanaklar basarisiz olana dek ¢igneme fonksiyonu simiile edilmistir.
Sonuglara gore titanyum dayanaklarin ortalama maksimum kirilma direnci 270 N,
zirkonya dayanaklarin ortalama maksimum kirilma direnci ise 140 N rapor edilmistir.
Iki grup arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Zirkonya
dayanaklardaki kiriklarin implantla birlesim bolgelerinde oldugu rapor edilmistir
(137).

Tam seramik materyallerden yapilan dayanaklarin metal dayanaklar kadar
hassas tiretimi miimkiin degildir ve bu durum dayanak vida gevsemesi ve/veya baska
mekanik ve biyolojik komplikasyonlara zemin hazirlamaktadir (10, 136).

Implant ve dayanak temasimnin metal-metal olmasi ve stabilizasyonlarmin,
belirli bir tork degeri ile yine metal bir vida araciligiyla saglanmasiyla, asinma,
korozyon gibi durumlarin klinik bir problem yaratmayacagi yapilan caligmalarla
kanitlanmistir (136, 138, 139). implant dayanak baglantisinin metal-seramik oldugu
durumlarda ise mikro hareketlilik varliginda yiizeylerde asinma riski vardir (10, 136).

Stimmelmayr ve arkadaslarinin yayinladigi bir in-vitro ¢alismada; implantlar
tizerinde kullanilan tek parca titanyum ve zirkonyum dayanaklara, dongiisel yiikleme
uygulanmis ve implantlardaki asinma incelendiginde zirkonyum dayanaklarin anlaml
oOlglide daha yiiksek aginmaya neden oldugunu rapor edilmistir (140).

Hem titanyum dayanaklarin mekanik avantajlarini, hem de seramik
dayanaklarin estetik avantajlarin1 birlestirmek {lizere iki parcali dayanaklar olarak
adlandirabilecegimiz hibrit dayanaklar da mevcuttur. Bu sistemlerde; titanyum
prefabrike bir alt yap1 iizerine, hastaya 6zgili olarak CAD/CAM sistemi kullanilarak
iiretilen tam seramik dayanaklar, rezin simanla laboratuvarda yapistirilir. iki par¢anin
birbirine yapistirtlmasiyla elde edilen bu dayanak iizerine istenilen materyalden

restorasyon iretilip kullanilabilmektedir (8-10).
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Implantla temas alan1 titanyumdan olan bu tip prefabrike dayanaklarin iizerine
tam anatomik olarak restorasyon da {retilebilmektedir. Bu sekilde iiretilen
restorasyonlarda; tam seramik materyalden iiretilen tam anatomik kron ve prefabrike
titanyum dayanak agiz disinda, laboratuvar ortaminda birbirine yapistirildigi igin, agiz
i¢i yapistirma sirasinda temizlenemeyen artik simanin yol agacagi peri-implantitis riski
de elimine edilmektedir (10).

Hibrit dayanaklar ¢esitli implant firmalar1 tarafindan [Ornegin; (Straumann
Variobase; Straumann, Bazel, Isvi¢re), (Camlog Titanium Base; Camlog
Biotechnologies, Wimsheim, Almanya)] kendi sistemlerine uygun olarak tiretilmekle
birlikte, CEREC (Sirona Dental System Gmbh, Bensheim, Almanya) firmasi
tarafindan anlagsmali implant markalariyla kullanilmak iizere de tiretilmektedir (11,
141, 142).

CEREC firmasi, trettigi bu titanyum dayanaklara Ti-Base adini vermistir.
Titanyum alt yap1 ve dayanak vidasi; grade 5 olup, Ti6Al4V alagimidir. Firmanin
“Scanbody” adin1 verdigi pargalar1 kullanilip dijital 6l¢ii alma segenegi de mevcuttur

(112).
2.7. Tribokimyasal Silika Kaplama Yo6ntemi

Tribokimyasal silika kaplama yontemi; hem tam seramik hem de metal destekli
restorasyonlarda, kanal postlarinda, sabit restorasyonlarda seramik kirigi tamirinde,
hatta kompozit dolgularda bile silanizasyonu ve rezin yapistirici baglantisini arttirmak
icin reaktif ve silikadan zengin yiizey olusturulmasi amaciyla kullanilmaktadir. Silika
kaplama isleminde gereken enerjinin, objeye kinetik enerji formunda transfer
edilmesinden dolayr makro diizeyde herhangi bir 1sisal degisim meydana
gelmemektedir. Bu nedenle uygulanan yiizey islemine ‘soguk silikatizasyon’ adi da
verilmektedir (143).

Bu yiizey modifikasyon isleminde; uygulama alan1 silisyum oksit ile modifiye
edilmis Al>O3z ile kumlanir. Kumlama sirasinda kum, uygulama yiizeyinde 15 pm
derinlige kadar gomiilebilme 6zelligine sahiptir. Bu sekilde silika ile kaplanan alanin
yiizeyinde bir cam fazi tabakasi olusturulmaktadir. Bu tabaka, {izerine uygulanan silan

ile kimyasal baglant1 kurmaktadir (144).
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Uygulama i¢in 6zel bir kumlama cihazi da gerektiren bu islem, giiniimiizde
cesitli sistemler ile uygulanabilmektedir. Ornek olarak; Silicoater (Heraus-Kulzer
GmbH, Wehrheim, Almanya), Silicoater MD (Heraus-Kulzer), Rocatec (3M ESPE,
St.Paul, Minnesota, Amerika Birlesik Devletleri) ve Cojet (3M ESPE) sistemleri
verilebilir. Bu sistemlerde islem; uygulama alan1i olan metal ya da porselen
yiizeylerinin ince ve camsi karakterde bir silikat tabakas: ile kaplanmasi esasina
dayanmaktadir. “Triboplazma” olarak isimlendirilen bu tabaka ile silan arasinda
olusan Si-OH gruplari, rezin yapistirma ajani ile kimyasal bag olusturmaktadir (145).

Rocatec sisteminin uygulamasinda; uygulama ylizeyinin temiz oldugundan
emin oldunduktan sonra triboplazma tabakasini olusturmak tizere, silika partikiilleriyle
kaplanmis 110 pm’luk Al2O3 (Rocatec Plus) ile kumlanmaktadir. Yiizey temizligi i¢in,
gerektigi takdirde 110 um’luk Rocatec Pre adi verilen Al2O3 kum da kullanilabilir. 30
um’luk tanecik biyiikliigiine sahip, silika partikiilleriyle modifiye edilmis Al.Os3
(Rocatec Soft) kum ise daha ufak alanlarda yapilacak yiizey piiriizlendirme islemi igin
uygundur. Kum taneciklerinin yiizeye yiiksek bir enerji ile c¢arpmasi, birkag
mikrometrelik kiiciik bir derinlikte, bir 1s1 olusturur. Bu 1sinin ve yiiksek ¢arpma
enerjisinin etkisiyle tanecikler kismen ergiyerek, yiizeye penetre olurlar. Yiiksek
carpma enerjisi ile triboplazma, yalnizca yiizeyde kalmaz, 15 pm derinlige kadar ulasir
(Sekil 2.1.). Ist etkisi ylizeyin birka¢ mikrometrelik derinligine kadar etkilidir.
Makroskopik olarak, islem goren yiizeyde herhangi bir 1s1 artis1 gozlenmemektedir
(146-148).

Cojet (3M ESPE, St.Paul, Minnesota, Amerika Birlesik Devletleri); metal,
seramik ve kompozit materyallerin silikatizasyonu i¢in kullanilabilen bir bagka
sistemdir. 30 pum’luk tanecik boyutuna sahip, silika ile kaplanmig Al2O3 kum
icermektedir. Kiigiik tanecik boyutu nedeniyle agiz i¢i uygulamalarda da kullanilabilir.
Kompozit materyaller i¢in kullanildiginda, silikatizasyonu takiben silan kullanim1 da
kimyasal baglantinin saglanabilmesi i¢in onemlidir. Cojet; 2-3 bar (30-45 psi) arasi
hava basinci ile uygulama ylizeyine 2-10 mm mesafeden, ylizeye dik bir pozisyonda

ve her yiizey esit kumlanacak sekilde 15 saniye siireyle uygulanmalidir (149, 150).
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Sekil 2.1. Cojet ile tribokimyasal kaplama ( Silika kapli Al,Os tanecik, yiizeye
carpisi ve silikanin yiizeyde silikatizasyonu saglamasi) (149)

Titanyum iizerine tabakalama yontemiyle seramik uygulanmasi veya kompozit
materyal yapistirilmasi dncesinde, titanyum yiizeyinin standart Al>O3 yerine Rocatec
Plus veya Cojet gibi bir sistemle, silika kapli Al2Os ile kumlanmasinin veya SiO»
icerikli bir jel uygulanmasinin baglantiyr arttirdigini gosteren laboratuvar ¢alismalari
da mevcuttur (151, 152).

2.8. Termalsiklus (Isil Dongii)

Ag1z igindeki 1s1 degerinin normal sartlar altinda 37+1°C oldugu, ancak giin
icerisinde tiiketilen siv1 ve kat1 gidalarla bu degerin minimum 441 °C, maksimum,
55+1 °C arasinda degisebildigini bildiren g¢alismalar mevcuttur (153, 154). Meydana
gelen bu 1s1 degisikliklerinin ise agizdaki restorasyonlarda farkli etkileri oldugu ¢ok
sayida ¢alismayla gosterilmistir (155-158).

Dental restoratif materyallerin ve bunlarin 6zelliklerinin dogrudan in-vivo
kosullarda test edilmesinin ¢ok zaman alic1 olmasi ve bazi durumlarda etik agidan
kabul edilemez olmasi nedeniyle, ¢alismalar siklikla in-vitro olarak yapilmaktadir.
Laboratuvar ortaminda restoratif materyallerin, dislerin ve bunlarin birbirleri
arasindaki baglanti dayaniklilign gibi 6zelliklerinin incelenebilmesi igin, agiz
ortaminda uzun siire kullanimi taklit edebilen yapay yaslandirma yontemlerinden biri
olan 1s1l dongii siklikla kullanilmaktadir (159-161).

Isil dongili cihazinda; test edilen ornekler farkli sicakliklara sahip iki farkl
havuz icerisinde, degisen siirelerde ve sayida bekletilebilmektedir. Ornekleri,
havuzlarda 15-60 saniye arasinda degisen siireyle bir kez sicak, bir kez soguk suya
daldirma islemine “devir” denilmektedir. Orneklerin iki havuz igindeki bekleme
siireleri ve havuzlar aras1 gecisteki toplam siirelerine “devir siiresi” denmektedir. iki

havuz aras1 gecis siiresinin 5-10 saniye olmasi Onerilmektedir. Kullanilan iki
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havuzdaki sicaklik degerlerinin agiz ortamini taklit edebilmesi i¢in Onerilen 1silar en

diisiik 4°C-8 °C, en yiiksek ise 45 °C-60°C’dir (162-164).
2.9. Baglanma Dayamklihgim Ol¢mede Kullanilan Test Yontemleri

Iki materyal arasindaki baglanma dayamikliligimi laboratuvar ortaminda
6lgmek i¢in, makaslama (shear) baglanma testi, ¢ekme (tensile) ve mikrotensile

baglanma testleri gibi ¢esitli test yontemleri onerilmektedir (165-167)
2.9.1. Cekme (Tensile) Baglanma Dayamkhilig: Testi

Tensile baglanma dayaniklilig testlerinde, baglantiy1 6lgmek igin dis dokusuna
90°’lik bir ag1 ile kuvvet uygulanmaktadir. Gerek test sirasinda gerekse baglanma
islemi saglanirken uygulanacak sabitleme isleminin farkli bir ara yiiz geometrisi
olusturacak stres birikimine neden olmamasmna dikkat edilmelidir. SO
dokiimanlarinda hem test islemi hem de baglanma islemi esnasinda sabitlemeyi
giivenle saglayacak oOzel aparatlar tanimlanmistir (168). Bu yontemde Ornek
hazirlanmasi sirasinda baglant1 ylizeyinde mikrogatlak olusma riski vardir (169).

Cekme testi, adeziv simanlarin degerlendirilmesinde kullanilan yontemlerden
biridir ¢linkii birgok yapistirict ajan ¢ekme kuvvetlerine karsi zayiftir (170). 1SO 11405
(2003) dokiimaninda; baglanti direncine bakilirken uygulanan kuvvetin, ornekler
tizerinde biikiicii veya rotasyonel kuvvetler olusturmamasi gerektigine dikkat
¢ekilmistir. Test igin Onerilen gerilimi olusturacak standart ¢ekme hiz1 0,75 +0,30

mm/dk’dir (171).
2.9.2. Mikroc¢ekme (Microtensile) Baglanma Dayanikhihig Testi

Mikrogekme baglanma dayaniklilig: testi; iki farkli materyalden elde edilen
barlarin birbirine yapistirildig: tablada, kopma meydana gelene kadar 1 mm/dk hizla
ters yonlere ¢ekilerek baglanti direncinin kaydedildigi in vitro test yontemidir. Birim
alana diisen gerilim direnci; uygulanan maksimum kuvvetin, barlarin yiizey alanina
boliinmesi ile elde edilmektedir (172).

Mikrotensile testinin; yapim islemlerinin zor olmasi, teknik hassasiyet ve 6zel

donanim gerektirmesi, 5 MPa’dan kii¢iik baglanma dayanikliligi degerlerinin
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Olgiilmesinin zor olmasi ve c¢ok kiiciik orneklerde su kaybinin olmasi gibi

dezavantajlar1 vardir (173, 174).
2.9.3. 3-4 Nokta Egme Testleri

Kirilgan maddelerin ¢esitli uglar arasina yerlestirilerek statik egme yiiklemesi
altinda dayaniklihig: dlgiilmesine egilme dayanikliligi denilmektedir (175). Ug nokta
biikkme testinde, dikdortgen seklindeki Ornek iki silindirik destek {izerinde
yerlestirilerek desteklenmekte ve orta noktadan yiik uygulanmaktadir. Dort nokta
biikiilme testinde ise 6rnek ayni sekilde iki destegin iizerine yerlestirilmektedir. Yiik
uygulanan iki nokta, her bir destekten aralarindaki mesafenin dortte biri kadar uzakta
konumlandirilmaktadir (21).

Egme testlerinin en 6nemli avantaji, kullanilan 6rnegin bir yiiziinde ¢ekme
gerilimi, diger yiiziinde ise basma gerilimi olusturmasidir. Ug nokta ve ddrt nokta
egme testleri hem tek bir kirilgan materyalin hem de metal-seramik gibi iki bilesenli

yapilarin dayanikliligini 6l¢mek i¢in kullanilabilmektedir (176).
2.9.4. Makaslama (Shear) Baglanma Dayamklilig Testi

Baglant1 direncinin degerlendirilmesi amaciyla yaygin olarak kullanilan
makaslama baglanma dayanikliligi testi iki farkli materyalden olusan Ornekler
arasindaki baglantida ayrilma meydana gelene kadar, 0.5mm/dk veya 1mm/dk hizla
makaslama kuvvetinin uygulandigt bir in vitro test yontemidir. Birim alana diisen
makaslama direnci, uygulanan maksimum kuvvetin baglant1 yilizey alanina boliinmesi
ile elde edilmektedir (166, 177, 178). Bu test olduk¢a kolay uygulanan ve hizl
sonuglar veren bir test yontemidir (177). Birbirine yapistirilmis iki farkli materyal, test
cthazina yatay olarak yerlestirildikten sonra, ara ylizeylerine miimkiin oldugunca
yakin bir mesafeden dik bir sekilde kuvvet uygulanmasi esasina dayanmaktadir.
Makaslama baglanma dayaniklilik testinin; literatiirde, baglanma dayanikliliginm

6lgmek i¢in en yaygin olarak kullanilan test yontemi oldugu rapor edilmistir (179-181)
2.9.5. Mikromakaslama (Microshear) Baglanma Dayamklihig Testi

Makaslama baglanma dayanikliligi test yonteminden tek farki; birbirine

yapistirilan drneklerin temas alaniin 3mm? veya daha az olmasidir (182). Makaslama
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baglanma dayaniklilig1 test yontemi ile mikromakaslama baglanma dayaniklilig: test
yontemlerini sonlu elemanlar analiz yontemi kullanarak karsilagtiran bazi ¢alismalarda
mikromakaslama test yontemiyle test edilen drneklerde esit stres dagiliminin olmadigi
ve buna bagli olarak makaslama baglanma dayaniklilig test yonteminin daha giivenilir

oldugu rapor edilmistir (180, 183).
2.10. Taramah Elektron Mikroskobu (SEM)

Taramal1 Elektron Mikroskobu (SEM), kati cisimlerin yiizeylerindeki mikro
yapilarin1 degerlendirmek amaciyla kullanilan bir mikroskobik inceleme yontemidir.
SEM, elektron-optik denen bir sistemle calisir ve yiizeyleri tararken elektron kaynagi
kullanilmaktadir. SEM” de s1vi olmayan ve siv1 6zellik tagimayan her tiirl, iletken
olan ve olmayan 6rnek incelenebilir. Temel prensip, bir elektron demeti ile 6rnek
yiizeyinin taranmasidir. Yiizeyi incelenecek ornekler, hassas bir inceleme i¢in altin
kaplama aletiyle ince bir altin tabakasi ile kaplandiktan sonra incelenecek 6rnege dar
ve gittikge genisleyen elektron demetleri gonderilerek tarama yapilmaktadir (184-
186). Elektronlar belli bir bdlgeye carptigi zaman yiizeydeki atomlar, sekonder
elektronlar olarak adlandirilan elektronlar yayar. Bunlar 6zel dedektdorlerle
yakalanirlar. Dedektore giren sekonder elektronlar elektrik akimina cgevirilir ve
biyiitiiliir. Bu elektriksel sinyal katot tiipine gonderilir ve goriintii bilgisayar

ekranindan kayit edilir (187, 188).
2.11. Enerji Ayrimh X-Isim1 Analizi (EDAX)

EDAX; taramali elektron mikroskobu ile incelenmek istenen kati cismin ylizey
topografisini, elemental analizini ya da kimyasal karakterizasyonunu belirlemek i¢in
kullanilan analitik bir yontemdir. Her ne kadar taramali elektron mikroskobunun
baslica kullanim amaci detektore ulagan elektronlar sayesinde goriintiiler olusturmak
olsa da, cihaza eklenen bir X-ray spektrometresi sayesinde, incelenen cismin
yiizeyindeki elemental dagilimi bir harita olarak veya goriinti olarak

gosterebilmektedir (189, 190).



32

3. GEREC ve YONTEM

Hacettepe Universitesi Bilimsel Arastirma Projeleri Koordinasyon Birimi
tarafindan (proje kodu: THD-2016-11384) kismi olarak desteklenen tez ¢calismamizda
kullanilan titanyum 6rnekler Optik Torna San. Tic. Ltd. Sti. ‘de Grade V titanyum
barlardan (Sekil 3.1), CNC (Computer Numerical Control) (Goodway GLS200Y,
Goodway Machine Corp., Taichung City, Tayvan) torna cihazinda iiretildi. Tam
seramik Orneklerin tasarim ve iretim asamalari iSe Dental Estetik Dis Protez
Laboratuvari’nda yapildi. Hazirlanan 6rneklerin testleri Ankara Universitesi Dis
Hekimligi Fakiiltesi Ar-Ge Laboratuvari’nda yapildi. Orneklerin taramali elektron
mikroskobu ile incelenmesi ise Orta Dogu Teknik Universitesi Merkez

Laboratuvari’nda yapildi.
3.1. Deney Gruplarinin Olusturulmasi

Dental implantlarin {izerine yapilacak restorasyonlar; hastalardaki yiiksek
estetik beklentileri karsilamali ve ayn1 zamanda da implantin ve ¢evre dokularin uzun
yillar saglikli hizmet vermesini saglamalidir. Bu amag igin gelistirilmis; implantla
temas alan titanyum olan prefabrike dayanaklarin tizerine tam anatomik olarak
tiretilen tam seramik restorasyonlar gilincelligini korumaktadir. Bu sekilde iiretilen
restorasyonlarda; tam seramik materyalden kazinan tam anatomik kronlarla estetik
beklentiler karsilanirken, prefabrike titanyum dayanak ve kron, agiz disinda,
laboratuvar ortaminda birbirine yapistirildigl i¢in, agiz i¢i yapistirma sirasinda
temizlenemeyen artik simanin yol agacagi peri-implantitis riski de ortadan
kalkmaktadir. Ancak tam seramik materyallerin, Grade V titanyum ile makaslama
baglanma dayanikliligini inceleyen yeterli sayida ¢alisma bulunmamaktadir.

Bu nedenle tez ¢alismamizda; Grade V titanyumun, simantasyon yiizeyine
tribokimyasal kaplama yapilarak ve yapilmadan; iki farkli rezin siman ve ii¢ farkli tam
seramik materyal ile makaslama baglanma dayanikliligini test etmek icin her bir grupta
10 6rnek olmak tizere 12 farkli grup olusturuldu. Calismada kullanilan tam seramik
materyaller ve tiretici firmalar1 Tablo 3.1.’de, rezin simanlar ve tiretici firmalar1 Tablo

3.2.’de ve deney gruplar1 Tablo 3.3. de gosterilmistir.



Tablo 3.1. Tam Seramik Materyaller Ve Uretici Firmalari
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) Uriin Seri
Materyal Uretici Firma
Numarasi
Ivoclar Vivadent, Schaan,
IPS E.maxCAD U20023, U15679

Lihtenstayn

VITA Suprinity

VITA Zahnfabrik, Bad Sackingen,

Almanya

49340, 38952

VITA Enamic

VITA Zahnfabrik, Bad Sackingen,

Almanya

46500, 43230

Tablo 3.2. Rezin Simanlar Ve Uretici Firmalari

Abutment

. Uriin Seri
Materyal Uretici Firma
Numarasi
_ Kuraray Noritake Dental Inc.,
Panavia 21 000025
Okayama, Japonya
Multilink Hybrid Ivoclar Vivadent, Schaan,
V17294

Lihtenstayn




Tablo 3.3. Deney Gruplari

Tribokimyasal Kullanilan Tam Kullanilan Rezin
Gruplar . .
Kaplama Seramik Siman

Grup 1 Var IPS E.maxCAD Panavia 21
Multilink Hybrid

Grup 2 Var IPS E.maxCAD Abutment

Grup 3 Yok IPS E.maxCAD Panavia 21
Multilink Hybrid

Grup 4 Yok IPS E.maxCAD Abutment

Grup 5 Var VITA Suprinity Panavia 21
- Multilink Hybrid

Grup 6 Var VITA Suprinity Abutment

Grup 7 Yok VITA Suprinity Panavia 21
- Multilink Hybrid

Grup 8 Yok VITA Suprinity Abutment

Grup 9 Var VITA Enamic Panavia 21
Grup 10 Var VITA Enamic Multilink Hybrid

Abutment

Grup 11 Yok VITA Enamic Panavia 21
Grup 12 Yok VITA Enamic Multilink Hybrid

Abutment

3.2. Titanyum Orneklerin Hazirlanmasi

Titanyum 6rnekler (12x12x15 mm) Grade V titanyum hazir barlardan CNC
torna cihazi kullamilarak {iretildi. Orneklerin 12 mm x 12 mm’lik yiizeylerinden bir

tanesi, implant dayanaklariin simantasyon yiizeyini taklit etmek {izere polisajlandi

(Sekil 3.2.).



TITANYUM

MILL TEST CERTIFICATE

EN10204 3.1

No.:
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20130326-2

DATE:4th.May.2014

Commodity:Gr5 Titanium Bar

| Finish :ANNEALED

Specification : 6AL4V ASTM B348

Size Heat No. Quantity Total Net Weight Lot No.
[mm| Ipe] Ikg]
®26*3000 1 72
®22 %3000 / 1 9.5 /
Chemical Composition (WT%)
Ti AL \% Fe N H o
< < < < < < <
Requirement
Remainder | 5.5~6.75 3.5~4.5 0.40 0.08 0.05 0.015 0.20
6.0 4.1 0.10 0.02 0.015 0.003 0.10
Tensile Test
. Tensile Strength Yield Strength 0.2% Elongation Remainder
Requirement [Mpa] [Mpal %l %]
N 895 MIN 828MIN 10MIN 25MIN
Result 985 885 20 34
Other Test
Visual Inspection Dimensional Inspection DPI
Acceptable Acceptable Acceptable

Micro Structure

Surface Contamination Test

Ultrasonic Test

Acceptable

Acceptable

I hereby certify product conforms to ALL specifically listed technical requirements, and other requirements for
these specifications. Furthermore, I certify the above quantitative were derived from testing and analysis and
are in accordance with the reference specification(s) requirements.

SHAANXI YUNZHONG INDUSTRY DEVELOPMENT CO.,LTD

Sekil 3.1. Titanyum Orneklerin Hazirlanmasinda Kullanilan Materyalin Ozellikleri
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Sekil 3.2. Titanyum Orneklerin Polisajl1 Yiizeyleri

3.3. Tam Seramik Orneklerin Hazirlanmasi

IPS e.maxCAD ornekler parsiyel kristalize bloklardan (18 mm x 14.5 mm x
12.4 mm) elde edildi. Her bir blogun yatay eksenine dik olacak sekilde, 5 mm ¢apinda
ikiser adet silindir tasarlandi. Tasarim Dental Estetik Dis Protez Laboratuvari
biinyesindeki Dental Wings 7 CAD (Dental Wings Inc., Montreal, Kanada) sistemiyle
hazirlandi (Sekil 3.3.). Toplam 10 adet bloktan 20 adet silindir, ayni laboratuvarda
bulunan Yenadent D30 CAM (Yenadent Ltd. Sti., Istanbul, Tiirkiye) cihazinda
kazinarak elde edildi (Sekil 3.4.). Silindir bloklarin tijleri; disiikk grenli elmas frez
kullanilarak, dijital kumpasla kalinlik kontrol edilerek uzaklastirildi.
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Sekil 3.3. Dental Wings 7 CAD Sisteminde Tasarlanmis Silindir Seklindeki Seramik

Sekil 3.4. Yenadent D30 Cihazinda Silindir Blogun Kazinmasi

Her bir silindir blok, hassas testere cihazina tutturulabilmek i¢in uygun metal
tutuculara Evobond 502 japon yapistiricist ve Quickstar aktivator kullanilarak
yapistirildi  (Sekil 3.5.). Silindir seklindeki bloklardan kesit alinirken seramik
materyalin kenarlarinda olas1 chippingini 6nlemek iizere, silindir blok etrafina bir adet
tabaka mum sarild1 ve putty kivamindaki silikon 6l¢ti maddesi (Zetaplus, Zhermack

SpA, Badia Polesine, italya) ile negatif kopyas1 elde edildi (Sekil 3.6.). Elde edilen
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negatif kopya yardimiyla, her bir silindirik blok, akrilik (Meliodent, Heraeus Kulzer
GmbH, Wehrheim, Almanya) kullanilarak desteklendi. Bu islemlerin tamami1 VITA

Suprinity ve VITA Enamic 6rneklerin hazirlanabilmesi igin tekrarlandi (Sekil 3.7.).

Sekil 3.5. Silindir Blok ve Yapistirildigi Metal Tutucu

Sekil 3.6. Silindir Blok Ve Akril Tepimi I¢in Elde Edilen Negatif Kopya
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Lithium disiicate glass-cararmic bleck for the CAD/CAM technology

Lithiumdisilikat-Glaskeramik Block fUr die CAD/CAM Technalogie
Witrocéramigue  base de disilicate de lithium présentée sous forme de blocs pour la technigue CAD/CAM

Blocchetto in vetroceramica a base di disilicato di litig per la tecnologia CAD/CAM

Blooue de cerémica de disificato de Itio para 'a técnica CAD/CAM

Bloca de ceramica v'lrea de dislicato de iitio para a tecnclogia CAD/CAM

Litium-disiiikal glaskeramik block for CAD/CAM teknik g g
Lithium-Disiliat Glaskeramik blok =il CADACAM teknikken o NS
Litium-disikzatti laskeraaminen aihio CAD/CAM teknilkkaan IVOCI ar .
Litmgisill il CAD/C AM-teknikk o
Glaskeramiek-block van lithiumdisiliczat voor de CAD/CAM-technologie vivadenti:
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VITA ENAMIC®

Innovative Hybrid Ceramic
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Sekil 3.7. 3mm Kalinlikta Kesitler Elde Etmek Uzere Hazirlanmus, Akrille
Desteklenen Silindir Bloklar. A, Ips E.Maxcad; B, Vita Suprinity; C, Vita

Enamic
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Her bir silindir blok, Ankara Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Ar-Ge
Laboratuvarindaki Metkon Microcut 201 (Metkon Endiistriyel San. Tic. A.S., Bursa,
Tiirkiye) hassas testere cihazi yardimiyla 3 mm kalinlikta kesitlere ayrildi (Sekil 3.8.).

Sekil 3.8. Kesitlere ayrilmis IPS e.maxCAD 06rnekler

Her bir 6rnegin etrafindaki akril tabaka dikkatlice uzaklastirildiktan sonra tim
orneklerin, titanyuma yapistirilacak yiizeyleri sirasiyla 600, 800 ve 1200 gritlik su
zimparasi ile 10’ar saniye siireyle polisajlandi. Bu islem igin Ankara Universitesi Dis
Hekimligi Fakiiltesi Ar-Ge Laboratuvarindaki Metkon Gripo 2V (Metkon Endiistriyel
San. Tic. A.S., Bursa, Tiirkiye) polisaj cihazi kullanildi (Sekil 3.9.). Simantasyon
yapilacak yilizeyin karistirllmamasi igin, her bir 6rnegin polisajlanmayan yiizeyleri

asetat kalemi ile isaretlendi.

Sekil 3.9. Metkon Gripo 2V polisaj cihazi

Her bir silindir bloktan {iger tane, toplam 180 tane, simantasyon yiizeyleri

polisajlanmig seramik 6rnek elde edildi (Sekil 3.10).



Sekil 3.10. Tam seramik 6rneklerin polisajlanmis yiizeyleri. A, IPS e.maxCAD; B,
VITA Suprinity; C, VITA Enamic
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Seramik ornekler ultrasonik temizleme cihazinda (Ultrasonic Cleaner Suc-110,
Shofu, Kyoto, Japonya) distile su icerisinde 5 dakika temizlendi ve kuru hava ile
Kurutuldu.

IPS e.maxCAD seramik orneklerin; Simantasyonda kullanilmayacak
yiizeylerine IPS e.maxCAD Crystall glaze likidi siiriildiikten sonra, Programat P500
(Ivoclar Vivadent, Schaan, Lihtenstayn) porselen firininda tiretici firmanin onerileri

dogrultusunda kristalizasyon islemine tabi tutuldu (Sekil 3.11.).

C Alikristal + 340

N
Kristalizasyon/Glaze HI/LT

Sekil 3.11. IPS e.maxCAD seramik orneklerin kristalizasyon firmlamasi

VITA Suprinity seramik Orneklerin; simantasyonda kullanilmayacak
yiizeylerine glaze likidi siiriildiikten sonra, VITA V60 i-line (VITA Zahnfabrik, Bad
Sackingen, Almanya) porselen firininda iretici firmanin onerileri dogrultusunda
kristalizasyon islemine tabi tutuldu (Sekil 3.12).

Isil islem goren seramik 6rneklerin simantasyonda kullanilmayacak ytizeyleri,

herhangi bir karisiklik olmamasi igin tekrardan asetat kalemi ile isaretlendi.
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Sekil 3.12. VITA Suprinity seramik 6rneklerin kristalizasyon firinlamasi

VITA Enamic seramik ornekler, i¢eriginde bulunan rezin nedeniyle, {iretici

firma talimatlar1 dogrultusunda herhangi bir 1s1l isleme tabi tutulmadi.
3.4. Titanyum Orneklere Tribokimyasal Kaplama Uygulanmasi

Calismada olusturulan deney gruplar1 esas alinarak, titanyum o6rneklerin 60
tanesi ultrasonik temizleme cihazinda distile su igerisinde 5 dakika temizlendi ve kuru
hava ile kurutuldu. Bunun ardindan her bir 6rnegin simantasyonda kullanilmak tizere
polisajlanmis yiizeyine, Cojet (3M ESPE, St.Paul, Minnesota, Amerika Birlesik
Devletleri) sistemi kullanilarak 10mm mesafeden, 2.8 bar basing ile 15-20 saniye
boyunca, mat bir yiizey goriiniimii elde edilene kadar tribokimyasal kaplama yapildi

(Sekil 3.13. ve 3.14.).
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Sekil 3.13. Titanyum 6rneklerin polisajl ylizeylerine Cojet uygulanmast

Sekil 3.14. Tribokimyasal kaplama uygulanmis ve uygulanmamis titanyum 6rnekler
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3.5. Seramik ve Titanyum Orneklerin Simantasyon I¢in Hazirlanmasi

Titanyum Ornekler simantasyon Oncesinde ultrasonik temizleme cihazinda,
distile su icerisinde 5 dakika temizlendi ve kuru hava ile kurutuldu.

Her bir seramik grubu i¢in elde edilen 60’ar 6rnegin arasindan tam olarak 5
mm c¢apa sahip 40’ar 6rnek dijital kalinlik Slger ile belirlendi ve simantasyonda
kullanilmak tizere secildi (Sekil 3.15).

- OFF COON (W 7rR G

Sekil 3.15. Seramik kalinliklarinin dijital kalinlik 6lger yardimu ile 6lgiilmesi

Kullanilacak seramik ornekler simantasyon Oncesinde ultrasonik temizleme
cthazinda, distile su icerisinde 5 dakika temizlendi ve kuru hava ile kurutuldu.

Simantasyon Oncesinde her bir seramik Ornege 60 sn boyunca 9%5’lik
hidroflorik asitle (IPS Ceramic Etching Gel, Ivoclar Vivadent, Schaan, Lihtenstayn)
kimyasal piirtizlendirme yapildi (Sekil 3.16. ve 3.17.).
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cCeram;
grching gel/ Atzgg

M

Sekil 3.16. Simantasyon Oncesi seramik orneklere uygulanan hidroflorik asit

Sekil 3.17. Seramik 6rneklere hidroflorik asit uygulanmasi

Her bir seramik ve titanyum Ornegin simantasyon yiizeyine universal adeziv
(Monobond Plus, Ivoclar Vivadent, Schaan, Lihtenstayn) uygulandi ve yiizey
kuruyana kadar beklendi (Sekil 3.18. ve 3.19.).
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Sekil 3.18. Seramik 6rneklere Monobond Plus uygulanmasi

Sekil 3.19. Titanyum 6rneklere Monobond Plus uygulanmasi

3.6. Seramik ve Titanyum Orneklerin Simantasyonu

Tablo 3.3.’de verilen deney gruplarina gore kullanilacak rezin siman segilerek
tiretici firmalarin talimatlarina uygun olarak karigtirildiktan sonra es zamanl olacak

sekilde titanyum ve seramik yiizeylere uygulandi (Sekil 3.20.).
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Sekil 3.20. Simantasyon yiizeylerine rezin siman uygulanmasi

Seramik 6rnek, titanyum yiizeyine bir presel yardimiyla yerlestirildi ve parmak
basinciyla 60 sn boyunca beklendi (Sekil 3.21.). Beklemenin ardindan, seramigin tam
tizerinden ve seramigi ortalayacak sekilde LED 1sik cihaz1 (3M ESPE Elipar S10,
St.Paul, Minnesota, Amerika Birlesik Devletleri) ile 10 sn 151k uygulandi. Fazla siman,
temiz bir firca ve sond yardimiyla dikkatlice uzaklastirildi ve orneklerin etrafina
Oxyguard II (Kuraray Noritake Dental Inc., Okayama, Japonya) uyguland:1 (Sekil
3.22)).

Sekil 3.21. Orneklerin parmak basinciyla sabitlenmesi
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Sekil 3.22. Fazla siman uzaklastirildiktan sonra Oxyguard II uygulamasi

Simantasyon baglangicindan itibaren 7 dk beklendikten sonra Oxyguard II hava
su spreyi ile uzaklastirildi ve 6rneklere 1s1kla polimerizasyon cihazinda (Solidilite V,

Shofu Inc., Kyoto, Japonya) 60 sn 151k uygulandi (Sekil 3.23.).

——
‘

- e (..
" =

S solidilite V

Sekil 3.23. Orneklerin 1s1kla polimerizasyon cihazina yerlestirilmesi
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3.7. Isil Dongii

Simantasyonu tamamlanan Ornekler, 24 saat igerisinde 1s1l dongiiye tabi
tutulmak tizere SD Mechatronik Thermocycler (SD Mechatronik GmbH, Westerham,
Almanya) cihazma yerlestirildi (Sekil 3.24.). Tim O6rneklere 5+2°C ve 55+2°C’de
5000 kez 1511 déngii uyguland1. Ornekler her bir 1s11 déngii igin 25 sn bir havuzda, 25

sn diger havuzda bekletildi. Havuzlar aras1 gegis siiresi ise 10 sn olarak ayarlandi.

Sekil 3.24. Otomatik 1s1l dongii cihazi

3.8. Makaslama (Shear) Baglanma Dayaniklihig Testi

Makaslama baglanma dayamklilik testi Ankara Universitesi Dis Hekimligi
Fakiiltesi Ar-Ge laboratuvarinda bulunan Lloyd LRX (Lloyd Instruments, Fareham,
Ingiltere) iiniversal test cihazinda gergeklestirildi (Sekil 3.25). Cihaz; 5 mm capinda
olan ornekler tanimlandiktan sonra, 1 mm/dk hizda siirekli artan kuvvet uygulayacak
sekilde programlandi. Makaslama baglanma dayaniklilig1 testi uygulanmadan 6nce
orneklerin her biri, kuvvetin baglanti yiizeyine 90°C agiyla ve baglanti yiizeyine
miimkiin olan en yakin mesafeden uygulanabilmesi i¢in mengene sistemi ile cihaza
sabitlendi (Sekil 3.26.). Her bir 6rnekte ayrilmanin gergeklestigi deger Newton (N)
olarak kaydedildi. Kaydedilen degerler, seramik 6rneklerin yiizey alanlarina boliinerek

N’dan, MPa basing birimine ¢evrildi.



Sekil 3.26. Orneklerin {iniversal test cihazina sabitlenmesi

51



52

3.9. SEM (Taramal Elektron Mikroskobu) Degerlendirmesi

Orneklerin makaslama baglanma dayaniklilik testi tamamlandiktan sonra, her
gruptan secilen birer titanyum ve seramik Ornekle birlikte simantasyonda
kullanilmamus, fazladan iki titanyum 6rnek Orta Dogu Teknik Universitesi Merkez
Laboratuvari’nda Polaron Range Sputter Coater (Quorum Technologies, Ashford,
Ingiltere) cihazi kullanilarak altm ile kaplandi. Simantasyonda kullanilmayan titanyum
orneklerden biri tribokimyasal kaplama yapilmis, digeri ise yapilmamis olacak sekilde
secildi. Orneklerin gériintiileri ayn1 laboratuvarda FEI Quanta 400 FEG (FEI, Oregon,
Amerika Birlesik Devletleri) SEM cihazi kullanilarak kaydedildi. Calismada
kullanilmayan titanyum Orneklerin yiizeyleri x1000 biiyiitmede goriintiilendi ve
kaydedildi. Goriintiilere EDAX yontemiyle elemental analiz yapildi. Diger titanyum

ve seramik drneklerin yiizeyleri x250 biiyiitmede goriintiilendi ve kaydedildi.
3.10. istatistiksel Analiz

Bu calismada elde edilen verilerin istatistiksel analizi IBM SPSS Statistics
versiyon 22 yazilimi ile degerlendirildi.

Sayisal verilerin normal dagilip dagilmadigi Shapiro-Wilk testi ile incelendi.
Degiskenler arasindaki farklilik; 2 grup varliginda bagimsiz gruplarda t-testi, 3 ya da
daha fazla grup varliginda, bagimsiz gruplarda tek yonlii varyans analizi (One-way
ANOVA) ile incelendi. Tek yonlii varyans analizinde farkliligi yaratan grup ya da
gruplar1 belirlemek i¢in Post Hoc Duncan testi kullanildu.

Piiriizlendirme, siman tipi, Seramik tipinin makaslama baglanma kuvveti
tizerine etkisi ve degiskenlerin birbirleriyle etkilesimi 2x2x3 faktoriyel ANOVA ile
incelendi. p<0,05 diizeyi istatistiksel olarak anlamli kabul edildi.



4. BULGULAR
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Makaslama baglanma dayanikliligi testinde; Grade V titanyumun, simantasyon

ylizeyine tribokimyasal kaplama yapilarak ve yapilmadan, iki farkli rezin siman ve {i¢

farkli tam seramik materyal ile arasindaki baglanti dayanikliligt MPa degerleriyle

incelenmistir.

Shapiro-Wilk testi yapilmis ve degerlerin normal dagilimda oldugu

gozlenmistir. Bagimsiz gruplar arasi yapilan tek yonlii varyans analizinin tanimlayici

istatistiklerine gore; gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark oldugu

goriilmistiir (p=0.001) (Tablo 4.1.). Tek yonlii varyans analizinde farkliligi yaratan

grup ya da gruplari belirlemek i¢in Post Hoc Duncan testi kullanilmigtir (Tablo 4.2.).

Tablo 4.1 Test Gruplarmin Tek Yonlii Varyans Analizine Gore Makaslama

Baglanma Dayaniklilik Degerleri (MPa)

Gruplar Ornek En Diisiik | En Yiiksek | Ortalama Std.

Sayisi (MPa) (MPa) (MPa) Sapma

(MPa)
Grup1 10 15,73 29,06 20, 43 3,85
Grup 2 10 21,77 40,84 29,11 6,23
Grup 3 10 12,74 23,93 17,52 3,70
Grup 4 10 17,53 42,09 25,61 7,83
Grup 5 10 18,00 20,73 19,30 1,10
Grup 6 10 19,85 26,21 22,07 2,18
Grup 7 10 10,48 22,77 17,37 3,49
Grup 8 10 15,87 26,30 19,68 3,15
Grup 9 10 14,74 18,25 16,82 1,16
Grup 10 10 14,69 22,41 19,07 2,37
Grup 11 10 12,41 17,77 15,07 2,00
Grup 12 10 8,10 21,11 16,83 4,43




54

Tablo 4.2. Test Gruplarinin Post Hoc Duncan Testi Sonuglari

Grup Ornek Gruplarin Ortalama Makaslama Baglanma

Sayisi Dayamklilik Degerleri (MPa)

Grup 2 10 29,11

Grup 4 10 25,61

Grup 6 10 22,07

Grup 1 10 20,43 20,43

Grup 8 10 19,68 19,68

Grup 5 10 19,30 19,30

Grup 10 10 19,07 19,07

Grup 3 10 17,52 17,52

Grup 7 10 17,37 17,37

Grup 12 10 16,83 16,83

Grup 9 10 16,82 16,82

Grup 11 10 15,07

Test gruplarinin Post Hoc Duncan testi sonuglarina bakildiginda;

Grup 2’de elde edilen ortalama 29,11 MPa’lik makaslama baglanma
dayanikliligi degeri, diger tiim gruplardan istatistiksel olarak anlamli derecede daha
yiiksek bulunmustur (p<0,05).

Grup 4’te elde edilen ortalama 25,61 MPa’lik makaslama baglanma
dayanikliligr degeri, Grup 2’den istatistiksel olarak anlamli derecede daha diisiik
(p<0,05), diger gruplardan ise daha yiiksek bulunmustur (p<0,05).

Grup 6’da elde edilen ortalama 22.07 MPa’lik makaslama baglanma
dayaniklilig1 degeri, Grup 2 ve Grup 4’ten istatistiksel olarak anlamli derecede diisiik
(p<0,05), Grup 3, 7, 12, 9 ve 11°den ise yliksek bulunmustur (p<0,05). Grup 1, 8, 5 ve
10 ile ise istatistiksel olarak anlaml1 bir fark bulunmamustir.

Grup 1, 8, 5, ve 10°da elde edilen, sirasiyla ortalama 20,43 MPa, 19,68 MPa,
19,30 MPa ve 19,07 MPa’ lik makaslama baglanma dayaniklilig1 degerleri arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamuistir. Bu gruplarin baglanti dayanikliligi
degerleri; Grup 2 ve Grup 4’ten istatistiksel olarak anlamli derecede diisiik (p<0,05),
Grup 11°den ise yiiksek bulunmustur (p<0,05). Grup 6, 3, 7, 12 ve 9 ile ise istatistiksel
olarak anlamli bir fark bulunmamastir.

Grup 3, 7, 12, ve 9°da elde edilen, sirasiyla ortalama; 17,52 MPa, 17,37 MPa,
16,83 MPa ve 16,82 MPa’lik makaslama baglanma dayaniklilig1 degerleri arasinda

istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamistir. Bu gruplarin makaslama baglanma
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dayaniklilig1 degerleri; Grup 2, 4, ve 6’dan istatistiksel olarak anlamli derecede diisiik
bulunmustur (p<0,05). Grup 1, 8, 5, 10 ve 11 ile ise istatistiksel olarak anlamli bir fark
bulunmamustir.

Grup 11’de elde edilen ortalama 15,07 MPa’lik makaslama baglanma
dayaniklilig1 degeri; Grup 2, 4, 6, 1, 8, 5 ve 10’dan istatistiksel olarak anlaml1 derecede
daha diistik bulunmustur (p<0,05). Grup 3, 7, 12 ve 9 ile ise istatistiksel olarak anlaml
bir fark bulunmamastir.

Gruplarin makaslama baglanma dayaniklilik degerleri Sekil 4.1.’de grafik

olarak verilmistir
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Sekil 4.1 Test gruplarinin makaslama baglanma dayanikliligi degerleri (MPa)

Kullanilan seramik tipi ve rezin siman tipi dikkate alinmadan, yalnizca
titanyum Orneklerin ylizeyine tribokimyasal kaplama yapilip yapilmamasina gore
makaslama baglanma dayanikliligi degerlerinin incelenmesi amaciyla t-Test
kullanilmistir.

Titanyum Orneklerin yiizeyine tribokimyasal kaplama uygulanan ve
uygulanmayan 60’ar Ornegin makaslama baglanma dayanikliligi; tribokimyasal
kaplama yapilan orneklerde ortalama 21,13 (£5,06) MPa, tribokimyasal kaplama
yapilmayan orneklerde ise ortalama 18,68 (£5,48) MPa bulunmustur (Sekil 4.2.).

Titanyum yiizeyine tribokimyasal kaplama yapilan orneklerin ortalama

makaslama baglanma dayanikliligi degerleri, tirbokimyasal kaplama yapilmayan
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orneklerin ortalama makaslama baglanma dayanikliligi degerlerine gore istatistiksel

olarak anlamli derecede yiiksek bulunmustur (p=0,012).
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Sekil 4.2. Yiizeylerine tribokimyasal kaplama yapilan ve yapilmayan titanyum

orneklerin makaslama baglanma dayaniklilig1 sonuglari

Titanyum Orneklerin yiizeyine tribokimyasal kaplama yapilip yapilmamasi ve
kullanilan seramik tipi dikkate alinmadan, yalnizca kullanilan rezin siman tipine gore
makaslama baglanma dayanikliligi degerlerinin incelenmesi amaciyla t-Test
kullanilmistir.

Panavia 21 ve Multilink Hybrid Abutment simanlariyla yapistirilan 60’ar
ornegin makaslama baglanma dayanikliligi; Panavia 21 ile yapistirilan 6rneklerde
ortalama 17,75 (£3,20) MPa, Multilink Hybrid Abutment ile yapistirilan 6rneklerde
ise ortalama 22,06 (+6,24) MPa bulunmustur (Sekil 4.3.).

Kullanilan iki simana makaslama baglanma dayanikliligi agisindan
bakildiginda Multilink Hybrid Abutment ile yapistirilan orneklerin ortalama
makaslama baglanma dayanikliligi degerleri, Panavia 21 ile yapistirilan 6rneklerin
ortalama makaslama baglanma degerlerine gore istatistiksel olarak anlamli derecede

daha yiiksek bulunmustur (p=0,001).
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Sekil 4.3. Siman tipine gére makaslama baglanma dayaniklilig1 sonuglari
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Titanyum Orneklerin yiizeyine tribokimyasal kaplama yapilip yapilmamasi ve

kullanilan rezin siman tipi dikkate alinmadan, yalnizca kullanilan seramik tipine gore

makaslama baglanma dayanikliligi degerlerinin incelenmesi amaciyla tek yonli

varyans analizi kullanilmistir. Yapilan tek yonlii varyans analizinin tanimlayici

sonuglarina gore; gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark oldugu goriilmiistiir

(p=0,001) (Tablo 4.3.). Tek yonlii varyans analizinde farkliligi yaratan grup ya da

gruplar1 belirlemek i¢in Post Hoc Duncan testi kullanilmistir (Tablo 4.4.).

Tablo 4.3. Kullanilan Seramik Tiplerinin Tek Yonlii Varyans Analizine Gore

Makaslama Baglanma Dayaniklilik Degerleri (MPa)

Seramik Ornek En diisiik | En Yiiksek | Ortalama Standart
Tipi Sayisi (MPa) (MPa) (MPa) Sapma
(MPa)
IPS E.max 40 12,74 42,09 23,17 7,09
CAD
VITA 40 10,48 26,30 19,61 3,05
Suprinity
VITA 40 8,10 22,41 16,95 3,02
Enamic
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Tablo 4.4. Seramik Tiplerinin Post Hoc Duncan Testi Sonuglari

Seramik Tipi | Ornek Sayisi Makaslama Baglanma Dayamklihik Degerleri
(MPa)
IPS
e.maxCAD 40 23,17
VITA 40 19,61
Suprinity
VITA 40 16,95
Enamic

Seramik tiplerinin Post Hoc Duncan test sonuglarina bakildiginda;

IPS e.max CAD seramigin kullanildig1 6rneklerden elde edilen ortalama 23,17
MPa’lik makaslama baglanma dayanikliligi degeri, VITA Suprinity ve VITA Enamic
seramigin kullanildig1 6rneklerden istatistiksel olarak anlamli derecede daha yiiksek
bulunmustur (p<0,05).

VITA Suprinity seramigin kullanildigi 6rneklerden elde edilen ortalama 19,61
MPa’lik makaslama baglanma dayanikliligi degeri, IPS e.maxCAD seramigin
kullanildig1 orneklerden istatistiksel olarak anlamli derecede daha diisiik (p<0,05),
VITA Enamic seramigin kullanildigi o6rneklerden ise daha yiliksek bulunmugtur
(p<0,05).

VITA Enamic seramigin kullanildig1 6rneklerden elde edilen ortalama 16,95
MPa’lik makaslama baglanma dayanikliligi degeri, IPS e.maxCAD ve VITA Suprinity
seramiklerinin kullanildigi orneklerden istatistiksel olarak anlamli derecede daha
diisiik bulunmustur (p<0,05).

Seramik tipine gore makaslama baglanma dayaniklilig1 degerleri Sekil 4.4.’de

grafik olarak verilmistir.
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Sekil 4.4. Seramik tipine gore makaslama baglanma dayanikliligi sonuglari

Tribokimyasal kaplamanin makaslama baglanma dayanikliligina etkisinin

kullanilan siman tipine gore istatistiksel olarak anlamli fark yaratip yaratmadigi,

tribokimyasal kaplamanin makaslama baglanma dayanikliligina etkisinin kullanilan

seramik tipine gore istatistiksel olarak anlamli fark yaratip yaratmadigi, siman tipinin

makaslama baglanma dayanikliligina etkisinin kullanilan seramik tipine gore

istatistiksel anlamli fark yaratip yaratmadigr ise 2x2x3 faktoriyel ANOVA ile

incelenmistir (Tablo 4.5.).

Tablo 4.5. 2x2x3 Faktoriyel ANOVA Testi Sonuglart

Incelenen Etkilesim Df F Sig. (p)
Tribokimyasal Kaplama 1 11,56 ,001
Siman Tipi 1 35,68 ,001
Seramik Tipi 2 24,92 ,001
TrlboklmyasaITl?siplama * Siman 1 128 722
Tribokimyasal Kaplama * 2 277 759
Seramik Tipi
Siman Tipi * Seramik Tipi 2 8,00 ,001
Tribokimyasal Kaplama * Siman
Tipi * Seramik Tipi 2 001 999

Tribokimyasal kaplama yapilip yapilmamasinin, kullanilan siman tipinin ve

kullanilan seramik tipinin makaslama baglanma dayaniklilig1 iizerinde istatistiksel

olarak anlamli fark yarattigi bulunmustur. (p=0,001).
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Tribokimyasal kaplamanin makaslama baglanma dayanikliligina etkisinin,
kullanilan siman ve seramik tipine gore istatistiksel olarak anlaml fark yaratmadigi
bulunmustur.

Kullanilan siman tipinin makaslama baglanma dayanikliligina etkisinin,
kullanilan seramik tipine gore istatistiksel anlamli fark yarattigi bulunmustur
(p=0,001).

[statistiksel olarak anlamli fark yaratan degerlerin incelenmesi amaciyla 2x2x3

faktoriyel ANOVA testinin tanimlayici istatistikleri incelenmistir (Tablo 4.6.).



Tablo 4.6. 2x2x3 Faktdriyel ANOVA Testi Tanimlayici Istatistikleri
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Tnﬁgl;:;n%/:sal Siman Tipi Seramik Tipi O{'f/? Ipaar;a St?"\i gg;na (S);;’lfsll(
IPS e.maxCAD 20,43 3,85 10
_ VITA 19,30 1,10 10
Panavia 21 Suprinity
VITA Enamic 16,82 1,16 10
Toplam 18,85 2,78 30
IPS e.maxCAD 29,11 6,23 10
Multilink VITA 22,07 2,18 10
Var Hybrid Suprinity
Abutment VITA Enamic 19,07 2,37 10
Toplam 23,42 5,79 30
IPS e.maxCAD 24,77 6,72 20
VITA 20,68 2,20 20
Toplam Suprinity
VITA Enamic 17,94 2,15 20
Toplam 21,13 5,06 60
IPS e.maxCAD 17,52 3,70 10
_ VITA 17,37 3,49 10
Panavia 21 Suprinity
VITA Enamic 15,07 2,00 10
Toplam 16,65 3,25 30
IPS e.maxCAD 25,61 7,83 10
Multilink VITA
Yok Hybrid Suprinity 19.68 315 10
Abutment VITA Enamic 16,83 4,43 10
Toplam 20,71 6,48 30
IPS e.maxCAD 21,56 7,26 20
VITA 18,53 3,45 20
Toplam Suprinity
VITA Enamic 15,95 3,47 20
Toplam 18,68 5,48 60
IPS e.maxCAD 18,97 3,96 20
_ VITA 18,34 2,70 20
Panavia 21 Suprinity
VITA Enamic 15,94 1,83 20
Toplam 17,75 3,20 60
IPS e.maxCAD 27,36 7,11 20
Multilink VITA 20,88 291 20
Toplam Hybrid Suprinity
Abutment VITA Enamic 17,95 3,65 20
Toplam 22,06 6,24 60
IPS e.maxCAD 23,17 7,09 40
VITA 19,61 3,05 40
Toplam Suprinity
VITA Enamic 16,95 3,02 40
Toplam 19,91 5,39 120
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Tribokimyasal kaplama yapilmasinin makaslama baglanma dayanikliligini
istatistiksel olarak anlamli derecede arttirdig goriilmiistiir (P=0,001). Bu bulgu, t-Test
sonuclarin1 da desteklemektedir.

Kullanilan siman tipinin makaslama baglanma dayanikliligini istatistiksel
olarak anlamli1 derecede etkiledigi; Multilink Hybrid Abutment simani kullanildiginda,
Panavia 21 simanina gore istatistiksel olarak anlaml1 derecede daha yiiksek makaslama
baglanma dayanikliligi elde edildigi goriilmiistiir (p=0,001). Bu bulgu, t-Test
sonuclarini da desteklemektedir.

Kullanilan seramik tipinin makaslama baglanma dayanikliligini istatiksel
olarak anlamli derecede etkiledigi; IPS e.maxCAD seramigin, VITA Suprinity ve
VITA Enamic seramiklerden istatistiksel olarak anlamli derecede daha yiiksek
makaslama baglanma dayanikliligina sahip oldugu goriilmiistir (p=0,001). VITA
Suprinity seramigin ise VITA Enamic seramikten istatiksel olarak anlamli derecede
daha yiikksek makaslama baglanma dayanikliligina sahip oldugu gorilmistiir
(p=0,001). Bu bulgular, t-Test sonuglarini da desteklemektedir.

Kullanilan siman tipinin makaslama baglanma dayanikliligina etkisinin;
kullanilan seramik tipleri arasinda yarattigi istatistiksel olarak anlamli farkin
bulunmasi amaciyla, Multilink Hybrid Abutment simaninin, Panavia 21 simanina gore
makaslama baglanma dayanikliligin1 seramik tipleri arasinda ne kadar arttirdigi
incelenmistir.

Panavia 21 simani kullanilan IPS e.maxCAD o6rneklerin ortalama makaslama
baglanma dayanikliligi 18,97 (£3,96) MPa iken, Multilink Hybrid Abutment simani1
kullanildiginda bu deger 27,36 (+7,11) MPa’ya yiikselmistir. Makaslama baglanma
dayanikliligindaki artis ortalama 8,39 MPa’dir.

Panavia 21 simani1 kullanilan VITA Suprinity drneklerin ortalama makaslama
baglanma dayaniklilig1 18,34 (£2,70) MPa iken, Multilink Hybrid Abutment siman1
kullanildiginda bu deger 20,88 (£2,91) MPa’ya yiikselmistir. Makaslama baglanma
dayanikliligindaki artis ortalama 2,54 MPa’dir.

Panavia 21 simani kullanilan VITA Enamic 6rneklerin ortalama makaslama
baglanma dayaniklilig1 15,94 (£1,83) MPa iken, Multilink Hybrid Abutment simani
kullanildiginda bu deger 17,95 (£3,65) MPa’ya yiikselmistir. Makaslama baglanma
dayanikliligindaki artis ortalama 2,01 MPa’dir.
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Multilink Hybrid Abutment simaninin, Panavia 21 simanina gére makaslama
baglanma dayanikliligini arttirici etkisinin; IPS e.maxCAD seramikte, VITA Suprinity
ve VITA Enamic seramiklerdeki makaslama baglanma dayanikliligini arttirici etkisine
gore istatistiksel olarak anlamli derecede yiiksek oldugu goriilmiistiir (p=0,001).

Calismanin gozlenen giicii hesaplandiginda (Power Analiz); 6rnek sayisinin

istatistiksel olarak anlamli sonug¢ vermeye yeterli oldugu bulundu.
4.2. SEM Incelemesi ve Kopma Tiplerinin Degerlendirilmesi

Makaslama baglanma dayaniklilig1 testi tamamlandiktan sonra her gruptan
birer titanyum ve birer seramik Ornek taramali elektron mikroskobunda analiz
edilmistir. Diger tiim Ornekler ise gorsel olarak, tek bir arastirmaci tarafindan
incelenmistir.

Calismamizdaki 6rneklerin tamaminda adeziv kopma goriilmiistiir. Titanyum
ve seramik yiizeylerde herhangi bir kopma goriilmezken; basarisizliklarin, 6rneklerin
siman ara yiiziinde meydana geldigi tespit edilmistir (Sekil 4.5., 4.6., 4.7., 4.8., 4.9,
4.10.).

10/25/2016 | det HV mag |spot| WD 500 pm
2:44:21 PM  ETD 20.00 kV /250 x| 5.0 [11.1 mm METU CENTRAL LAB

I —

50 111 mm METU CENTRAL LAB

Sekil 4.5. Makaslama baglanma dayanikliligi testi sonrasi titanyum orneklerin SEM
goriintiileri. A, Grup 1 (IPS e.maxCAD, Panavia 21, Tribokimyasal
kaplama var); B, Grup 2 (IPS e.maxCAD, Multilink Hybrid Abutment,
Tribokimyasal kaplama var)



64

500

00 p
METU CENTRAL LAB M 20.00 0 3m M CENTRAL LAB

Sekil 4.6. Makaslama baglanma dayaniklilig1 testi sonrasi titanyum 6rneklerin SEM
goriintiileri. A, Grup 3 (IPS e.maxCAD, Panavia 21, Tribokimyasal
kaplama yok); B, Grup 4 (IPS e.maxCAD, Multilink Hybrid Abutment,
Tribokimyasal kaplama yok)

50

500 pm
METU CENTRAL LAB

Sekil 4.7. Makaslama baglanma dayaniklilig1 testi sonrasi titanyum 6rneklerin SEM
gorintiileri. A, Grup 5 (VITA Suprinity, Panavia 21, Tribokimyasal
kaplama var); B, Grup 6 (VITA Suprinity, Multilink Hybrit Abutment,
Tribokimyasal kaplama var)
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1012512016 | det | HV | ma | 500 ym
3:40:00 PM | ETD|30.00 kv|250 x| 4.0 10.8 mm ENTRAL LAB 3 vi| ETD |30.00 kv|250 x| 4.0 |10.8 mm METU CENTRAL LAB

Sekil 4.8. Makaslama baglanma dayaniklilig1 testi sonrasi titanyum 6rneklerin SEM
goriintiileri. A, Grup 7 (VITA Suprinity, Panavia 21, Tribokimyasal
kaplama yok); B, Grup 8 (VITA Suprinity, Multilink Hybrid Abutment,
Tribokimyasal kaplama yok

| c— m
METU CENTRAL LAB 8.6 mm METU CENTRAL LAB

Sekil 4.9. Makaslama baglanma dayaniklilig1 testi sonrasi titanyum 6rneklerin SEM
gortntiileri. A, Grup 9 (VITA Enamic, Panavia 21, Tribokimyasal
kaplama var); B, Grup 10 (VITA Enamic, Multilink Hybrid Abutment,

Tribokimyasal kaplama var)
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Sekil 4.10. Makaslama baglanma dayaniklilig1 testi sonrasi titanyum 6rneklerin
SEM goriintiileri. A, Grup 11 (VITA Enamic, Panavia 21, Tribokimyasal
kaplama yok); B, Grup 12 (VITA Enamic, Multilink Hybrid Abutment,
Tribokimyasal kaplama yok)

SEM ile incelenen, simantasyonda kullanilmamis iki titanyum Ornekte ise
tribokimyasal kaplamanin yilizeyde yarattig1 etkiye bakilmistir (Sekil 4.11.). X1000
biiyiitmede kaydedilen SEM goriintiilerine EDAX yontemiyle yapilan elemental
analiz sonucunda, tribokimyasal kaplama yapilan titanyum yiizeyinde SiO2 bilesigine

de rastlanmistir (Sekil 4.12.).

HV | mag WD | 100 pm
D [20.00 kv[1 000 x| 5.0 [11.1 mm METU CENTRAL LAB

Sekil 4.11. Simantasyonda kullanilmamis titanyum 6rneklerin SEM goriintiileri. A,
Tribokimyasal kaplama yapilmis 6rnek; B, Tribokimyasal kaplama

yapilmamis drnek



67

Sekil 4.12. Simantasyonda kullanilmamais titanyum 6rneklerin EDAX ile elemental

incelemesinde SiO; dagilimi (Mavi noktalarin yogunlastigi alanlar SiO»
tespit edilen yerleri gostermektedir). A, Tribokimyasal kaplama yapilmis

ornek; B, Tribokimyasal kaplama yapilmamis 6rnek

Makaslama baglanma dayaniklilig1 testi yapildiktan sonra simanin daha ¢ok
hangi yiizeyde kaldigimin tespit edilmesi amaciyla tiim 6rnekler tek bir arastirmaci
tarafindan biiyiitecli gozliik kullanilarak incelenmistir.

Grup 4, 8 ve 12 hari¢ diger gruplardaki tim 6rneklerde simanin yarisindan
cogunun titanyum ylizeyinde kaldigi goriiliirken, Grup 4 ve 8’de ise simanin
yarisindan ¢ogunun seramik yiizeyinde kaldig1 goriilmiistiir.

Grup 12’de ise sekiz Ornekte simanin yarisindan ¢ogu titanyum yiizeyinde
kalirken, yalnizca iki 6rnekte simanin yarisindan ¢ogunun seramik ylizeyinde kaldig:

gOriilmiistiir.
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5. TARTISMA

Bu laboratuvar c¢aligmasinda, simantasyon yiizeyine tribokimyasal kaplama
yapilan ve yapilmayan Grade V titanyumun, iki farkli rezin siman ve ii¢ farkli tam
seramik materyal ile arasindaki makaslama baglanma dayanikliligt MPa cinsinden
kaydedilerek; titanyum yiizeyine uygulanan tribokimyasal kaplamanin, tam seramik
materyaller ile titanyum arasindaki makaslama baglanma dayanikliligi degerlerine
etkisinin olup olmadig1, ayrica makaslama baglanma dayanikliliginin, kullanilan farkli
rezin simanlar ve farkli tam seramik materyallere bagli olarak nasil etkilendigi
incelenmistir.

Calismamizin sonuglarina bakildiginda; titanyum yiizeyine tribokimyasal
kaplama yapilmasinin makaslama baglanma dayanikliligini arttirdigi gibi, makaslama
baglanma dayanikliliginin kullanilan rezin simana ve tam seramik tipine goére de
degistigi tespit edilmistir. Multilink Hybrid Abutment simaninin, Panavia 21 simana
gore makaslama baglanma dayanikliligini daha fazla arttirdign goriiliirken,
kullandigimiz farkli tip seramikler arasinda en yiliksek makaslama baglanma
dayanikliligr degerleri IPS e.maxCAD ile en diisiik degerler VITA Enamic ile
gozlenmigtir. VITA Suprinity ise bu iki materyalin arasinda bir makaslama baglanma
dayaniklilig1 degeri gostermistir.

Calismamiza baslarken; titanyum yiizeyine tribokimyasal kaplama
yapilmasinin makaslama baglanma dayanikliligini arttiracagi yoniindeki hipotezimiz
kabul edilirken, kullanilan farkli rezin siman ve seramiklerin makaslama baglanti
dayanikliligina etki etmeyecegi hipotezimiz reddedilmistir.

Literatiir incelendiginde, tek dis eksikliginde uygulanan implant destekli sabit
protetik restorasyonlarin basarili sonuglarmin rapor edildigi ¢ok sayida klinik
caligmanin oldugu goériilmistiir (122-124). Bu ¢alismada da alt veya iist ¢genede tek
dis eksikligi durumunda, dental implantlar kullanilarak yapilan sabit protetik
tedavilerin glivenilir ve ideal bir tedavi segenegi oldugu kabul edildi.

Sailer ve dig. (6) tarafindan 2009 yilinda yayinlanan bir sistematik derlemede
dental implantlarla kullanilan prefabrik titanyum ve tam seramik dayanaklarin
performansi incelenmistir. 22 adet klinik ve 22 adet laboratuvar c¢alismasininin

verilerinin degerlendirildigi ¢alismada; titanyum prefabrike dayanaklarin, disetinden
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yanstyan grimsi renginden dolay: estetik agidan tatmin edici olmayan sonuglar ortaya
cikabileceginden bahsedilmistir.

Vechiato-Filho ve dig. (191) tarafindan 2016 yilinda yayinlanan bir sistematik
derlemede arka bolge tek dis eksikliginin dental implantlarla tedavi edildigi, titanyum
prefabrike dayanaklar ile zirkonya dayanaklarin kullanildig1 en az bir y1l takip siiresine
sahip klinik ¢alismalar incelenmistir. Ocak 2004 ile Temmuz 2014 tarihleri arasi
yayinlarin degerlendirildigi derlemede yapilan meta-analiz sonuglarina gore; arka
bolgede kullanilan zirkonya implant dayanaklarin basarisina dair veri bulunmadigina
ve uzun donem sonuglara sahip klinik caligmalar yapilmasi gerektigine dikkat
cekilmisgtir.

Literatiire baktigimizda; tek parga zirkonya dayanaklarin mekanik
dezavantajlar1 oldugunu, implant ile kenar uyumunun titanyum dayanaklar kadar iyi
olmadigini, bunun sonucunda dayanak vidasinda gevseme, implant-dayanak ara
yiziinde asinma, implant-dayanak temas alanindaki agikliga bagli bakteri
kolonizasyonu gibi istenmeyen durumlarin olusma riskinin arttifin1 gosteren ¢ok
sayida calisma vardir (136, 192-194). Bunun yani sira, implant ve dayanak temasinin
metal-metal olmasi ve stabilizasyonlarinin, belirli bir tork degeri ile metal bir vida
araciligiyla saglanmasi halinde; asinma ve korozyon gibi durumlarin klinik bir sorun
yaratmayacagini gosteren ¢aligmalar da mevcuttur (136, 138, 139).

Baldassari ve dig. (192) 2012 yilinda yaptiklari bir ¢alismada 3 farkli sistemle
tretilen zirkonya dayanaklarin implant ile birlesim alanindaki mikroboslugu
incelemislerdir. Kontrol grubu olarak titanyum dayanaklarin kullanildigi ¢alismada,
tiim orneklerin SEM goriintiileri iizerinden 120 farkli noktada mikrobosluk 6l¢timii
yapilmustir. Calismanin sonuglarina gore titanyum dayanagin kullanildig: 6rneklerde
ortalama 1,6 £ 0,5 um mikrobosluk bulunurken, zirkonya dayanaklarda ise bu degerin
ti¢ 1la yedi kat1 daha yiiksek degerde mikrobosluk bulundugu rapor edilmistir.

Sailer ve dig. (195) ‘nin 2009 yilinda yayinladiklar1 bir ¢alismada farkli tip
implant dayanaklarina statik yiikleme yapilmistir. Titanyum prefabrike altyapi lizerine
yapistirilan zirkonya dayanaklarin, tek parca zirkonya dayanaklara gore istatistiksel
olarak anlamli derecede yiiksek mekanik degerler gosterdigini rapor eden
arastirmacilar, tam seramik dayanak kullanilacaksa, implantla temas alam

titanyumdan olan iki pargali hibrit dayanaklarin kullanilmasini tavsiye etmistir.
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Truninger ve dig. (196) ‘nin 2012 yilinda yayinladiklart benzer bir ¢aligmada da
sonuglar ve tavsiyeleri ayn1 yonde olmustur.

Yukarida bahsi gecen ¢alismalarda goriildiigii gibi, implant {istii sabit protetik
restorasyonlarda kullanilan titanyum ve zirkonya dayanaklarin avantaj ve
dezavantajlariin incelendigi bir¢ok calisma mevcutken, iiretici firma tarafindan
titanyum ve zirkonya dayanaklarin avantajlarini birlestirerek kullanima sundugu iddia
edilen hibrit dayanaklar hakkinda literatiirde yeterli ¢alisma olmadig1 goriilmektedir.
Calismamizda, hibrit dayanaklari taklit eden bir test diizenegi olusturulmustur.

Wittneben ve dig. (197) tarafindan 2014 yilinda yaymlanan bir retrospektif
calismada, implant {istii sabit bolimlii protezler ve implant {istii tek kronlarm 10 yillik
komplikasyon sonuglari paylasilmistir. Toplamda 303 hastaya yapilan 397
restorasyonda en sik goriilen komplikasyonun %20,31 ile porselende chipping oldugu
bildirilmistir. Dayanak vidasinin gevsemesi (%2,57) ve desimantasyon (%2,06) ise
chippingden sonra en sik goriilen komplikasyonlar olarak rapor edilmistir.
Calismamizda chipping gibi komplikasyonlara neden olmayacak, tam anatomic olarak
iiretilebilen tam seramik sistemleri secilmistir.

Wittneben ve dig. (126) ‘nin 2014 yilinda yayimladiklari bir sistematik
derlemede ise Ocak 2000 ile Eyliil 2012 arasinda yayinlanmis olan, vida tutuculu ve
simante implant iistii restorasyonlarin sag kalim degerleri ve goriilen komplikasyonlari
karsilastiran ¢alismalar incelenmistir. Arastirmacilar basar1 ve basarisizlik oranlari
arasinda vida tutuculu restorasyonlar ile simante restorasyonlar arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir fark olmadigin belirtmis ancak vida tutuculu restorasyonlarda daha
az biyolojik ve teknik komplikasyon rapor edildigini vurgulamistir. Arastirmacilar
ayrica, vida tutuculu restorasyonlarda goriilen komplikasyonlarin giderilmesinin daha
kolay oldugunu, siman tutuculu restorasyonlarda ise 2 mm’yi asan kemik kaybi,
implant kayb1 gibi daha ciddi komplikasyonlarin daha sik yasandigina dikkat
¢ekmistir. Biz de calismamizda, vida tutuculu olarak tasarlanmig seramiklerle
calismay sectik.

Schultheis ve dig. (198) ‘nin 2013 yilinda yayinladiklari bir laboratuvar
calismasinda, bir premolar ve bir molarin destek olarak segildigi ti¢ Ttyeli
restorasyonlar iiretilmigtir. Materyal olarak monolitik IPS e.maxCAD, altyap1 IPS

e.maxCAD lizerine tabakalanan porselen ve metal destekli seramik secilmistir.
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Orneklerin yarisina 1.200.000 kez mekanik yorma yapildiktan sonra diger yarisina ise
mekanik yorma yapilmadan kirma testi uygulanmistir. Arastirmacilarin paylastigi
sonuglara goére monolitik IPS e.max CAD (ortalama 1900 N) ve metal destekli seramik
restorasyonlarin  (ortalama 1818 N) mekanik yorma sonrasindaki kirilma
dayanikliliklari agiz ortaminda arka bolgelerdeki ¢igneme kuvvetlerine dayanabilecek
diizeydedir.

Pieger ve dig. (199) tarafindan 2014 yilinda yayimnlanan bir sistematik
derlemede, lityum disilikat ile gliglendirilmis sentetik seramiklerden iiretilmis tek kron
ve sabit parsiyel protezlerin kisa dénem (1-5 yil) ve orta donem (5-10 yil) klinik
basarilar1 incelenmistir. Ocak 1998 ile Haziran 2013 yillar1 arasindaki ¢aligmalarin
incelendigi derlemeye toplam 12 klinik caligsma dahil edilmistir. Arastirmacilar lityum
disilikat ile giiclendirilmis sentetik seramikten iretilen tek kronlarin kisa donem
basarisin1 miikemmel olarak belirtirken, orta donem basarisi igin sinirli bilgi oldugunu
belirtmistir. Sabit parsiyel protezler i¢in ise kisa donem basarisini yeterli, orta donem
basarisini ise yetersiz olarak rapor etmislerdir. Ancak incelenen caligmalar arasinda;
mekanik 6zellikleri IPS e.maxCAD’den daha diisiik olan IPS Empress 2 ve IPS e.max
Press materyallerinin de kullanilmig olmas1 dikkat ¢ekicidir.

Elsaka ve dig. (41) 2016 yilinda yayinladiklar bir laboratuvar ¢alismasinda
lityum silikat ile giliclendirilmis, zirkonya ile zenginlestirilmis bir sentetik seramik
(VITA Suprinity) ile lityum disilikat ile gii¢clendirilmis bir sentetik seramigin (IPS
e.maxCAD) kirilma dayanikliligi, biikiilme dayaniklilig, sertlik, elastisite modiilii ve
mikroyap1 gibi mekanik 6zelliklerini karsilastirmistir. Arastirmacilar incelenen bu
parametrelerde VITA Suprinity’nin IPS e.maxCAD’e gore daha yiiksek degerlere
sahip oldugunu rapor etmistir. Ayrica arastirmacilar bu laboratuvar ¢aligmasindaki
sonuglara gore iki materyalin de mekanik 6zelliklerinin, literatiirde verilen degerlere
bakilarak, agiz ortaminda arka bolgedeki maksimum kuvvetlere dayanabilecegini
belirtmistir. Bizim c¢alismamizda ise bu iki materyal titanyuma olan makaslama
baglanma dayanikliligi agisindan karsilagtirilmis, IPS e.maxCAD’in, VITA
Suprinity’e gore daha iyi sonuglar verdigi goriilmiistiir.

Zimmermann ve dig. (200) ‘nin 2016 yilinda yaymladiklart bir klinik
calismada ise lityum silikat ile giiclendirilmis zirkonya ile zenginlestirilmis sentetik

seramikten iiretilen 67 restorasyonun 12 aylik takip sonuglarini paylagmistir. Bu yeni
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seramik materyal ile ilgili hicbir klinik c¢alisma bulunmadigina dikkat g¢eken
aragtirmacilar 12 aylik takip siiresi sonunda yapilan restorasyonlardan yalnizca iki
tanesinde kirilma oldugunu belirtmis ve basar1 oranin1 %96,7 olarak rapor etmistir.

Della Bona ve dig. (201) yiiksek oranda seramik parcaciklariyla doldurulmus,
organik matriksli bir materyal olan VITA Enamic’in mekanik Ozellikleri ve
mikroyapisini inceledikleri, 2014 yilinda yayinlanan c¢aligmalarinda bu materyalin
mekanik 06zelliklerinin seramik ve kompozit materyalleri arasinda oldugunu
bildirmislerdir.

Dirxen ve dig. (202) ‘nin 2013 yilinda yaymladiklar bir klinik ¢aligmada,
VITA Enamic materyali kullanilarak yapilan kronlarm 1 wyillik klinik takip
sonuclarinin basarili oldugu ve herhangi bir komplikasyon gézlenmedigi rapor edilmis
ancak daha uzun takip siireli ¢aligmalara ihtiya¢ oldugu belirtilmistir.

Rosentritt ve dig. (203) ‘nin 2016 yilinda yaymlanan bir laboratuvar
calismasinda, prefabrike titanyum dayanaklar tizerine dort farkli CAD/CAM
materyalinden az1 disi seklinde tam anatomik kronlar iiretilmistir. Insan disi iizerine
ayni materyallerden yapilan kronlarin kontrol grubu olarak secildigi ¢alismada; lityum
silikat ile giliglendirilmis, zirkonya ile zenginlestirilmis seramik (Celtra Duo), rezin
nanoseramik (Cerasmart), rezin matrikse ilave cam seramik (VITA Enamic) ve lityum
disilikat ile gii¢lendirilmis sentetik seramik (IPS e.maxCAD) kullanilmustir. Titanyum
prefabrike dayanaklar {izerine yapistirllmak {izere iiretilen kronlar, okluzalde vida
deligi olan ve olmayanlar seklinde iretilmistir. Okluzalinde vida deligi olan
restorasyonlarda vida deligi kompozit ile kapatilmistir. 5 yilllik klinik kullanima
esdeger olacak sekilde 1s1l dongili ve mekanik yormaya tabi tutulan 6rnekler daha sonra
kirma testine sokulmustur. Kullanilan dort materyalde de okluzalde vida deligi olacak
sekilde tasarlanan kronlarin daha diisiik kirllma dayanikliligi gosterdigini rapor eden
calismacilar bu durumun vida deligi agilmasi sirasinda materyalde meydana gelen
mikro catlaklara bagli olabilecegini rapor etmistir. Arastirmacilar, okluzal vida
deligine sahip olacak sekilde iiretilen kronlarin, piyasada bulunan, kendinden okluzal
vida deligine sahip olan bloklardan {iretilmesinin bu durumu engelleyebilecegini
belirtmistir.

Tez calismamizi planlarken; literatiire baktigimizda iki pargali hibrit

dayanaklar lizerine yapilan tam anatomik olarak iiretilmis tam seramik restorasyonlara
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dair herhangi bir klinik ¢alisma veya laboratuvar ¢alismasi olmadigi goriilmiistiir.
Kullanilacak seramik materyaller ise okluzal vida deligine sahip olan bloklardan
tiretilebilecek ve agizda arka bolgedeki ¢igneme kuvvetlerine dayanabilecek mekanik
Ozelliklere sahip olacak sekilde sec¢ilmistir.

Fonseca ve dig. (204) 2012 yilinda yayimnladiklar1 bir ¢alismada, titanyum
yiizeyine uygulanan kumlama ve ek yiizey islemlerinin rezin siman ile baglantiy1 nasil
etkiledigini arastirmislardir. Uretilen titanyum diskler iizerine farkli parcacik
boyutlarinda Al203 (50, 120 ve 250 um) ile kumlama veya tribokimyasal kaplama
yaptiktan sonra her bir gruba ayr1 ayr1 su ek ylizey islemlerini uygulamiglardir; adeziv,
silan, silan ve adeziv. En yiiksek baglant1 dayanikliligi degerlerinin 250 um pargacik
boyutundaki Al203 ile kumlandiginda ve tribokimyasal kaplama yapilan gruplarda
elde edildigi rapor edilmistir. Arastirmacilar calismanin limitasyonlar1 dahilinde,
titanyum yiizeyine tribokimyasal kaplama yapilan gruplarda rezin siman ile baglanti
dayanikliligini arttirmak i¢in en iyi yontemin silan kullanimi1 oldugunu bildirmislerdir.

da Rocha ve dig. (110) 2007 yilinda yaptiklari bir galismada titanyum yiizeyine
stiriilen farkli metal conditioner larin rezin siman ile baglanti dayanikliligina etkisini
incelemiglerdir. Arastirmacilar rezin siman ile titanyum arasindaki baglanti
dayanikliligimmi arttirmak i¢in MDP igerikli bir materyalin kullanilmasini tavsiye
etmislerdir.

Cam matrikse sahip ya da bilesiminde camsi1 seramik i¢eren tam seramiklerin
simantasyon yiizeylerine silan veya kimyasal baglantiyr kuvvetlendirici bir ajan
uygulanmasinin, tam seramik ve rezin siman arasindaki baglantiy: arttirdini gosteren
¢ok sayida ¢alisma mevcuttur (105, 106, 108, 109).

Calismamizda MDP igerikli bir universal primer olan Monobond Plus, hem
seramik hem de titanyum 6rneklerin simantasyon yiizeylerine uygulanmistir.

Ozcan ve dig. (109) 2003 yilinda yayinladiklar1 bir ¢alismada, alt1 farkli tam
seramik materyale {i¢ farkli ylizey piiriizlendirme islemi uyguladiktan sonra 6rnekleri
1s1l dongiiye tabi tutarak ve tutmadan, Bis-GMA igerikli bir rezin simanla makaslama
baglantt dayanikliligin1 incelemislerdir. Yiizey piiriizlendirme yontemi olarak
hidroflorik asitle kimyasal piiriizlendirme, Al>Os ile kumlama ve tribokimyasal
kaplama ydntemlerinden birini kullanmislardir. Orneklerin yarisina 6000 kez 1s1l

dongii uygulayip, yarisina 1s1l dongii uygulamadan makaslama baglanma dayaniklilig:
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testi uygulanmistir. Calismanin sonuglarina gore arastirmacilar, igeriginde cam
matrikse sahip bir tam seramik kullanilacaksa seramikler i¢in en iyi ylizey
puriizlendirme yonteminin hidroflorik asitle piiriizlendirme oldugunu rapor etmistir.
Literatiire baktigimizda bu sonucu destekleyen bir¢ok ¢alisma oldugu goriilmektedir
(205-207). Ozcan ve dig. ayrica 1s1l déngii uygulanmasinin makaslama baglanma
dayanikliligini 6nemli 6lgiide azalttigini rapor etmislerdir. Calismamizda kullanilan
IPS e.maxCAD ve VITA Suprinity tam seramikler cam matrikse sahip sentetik
seramikken, VITA Enamic ise rezin matrikse sahip olsa da agirlikca %75 oraninda
cams1 seramik agdan olusmaktadir. Ozcan ve dig. calismalarinda kullandiklar1 IPS
Empres Il seramige 20 sn siireyle %5’lik hidroflorik asit ile piiriizlendirme yapmisken
biz ¢alismamizda kullanilan tiim seramik 6rneklerin yiizeylerine standardizasyonu
saglamak amaciyla 60 saniye boyunca %5’lik hidroflorik asitle kimyasal
piiriizlendirme yapmay1 tercih ettik ve tim Orneklere makaslama baglanma
dayaniklilig1 testine sokulmadan 6nce 5000 kez 1s11 dongii uyguladik.

Literatiirde tam seramikler ve kompozit rezinlerin, rezin simanlar ile baglanma
dayanikliliginin incelendigi calismalarda en sik kullanilan test yonteminin makaslama
baglanma dayaniklilig1 testi oldugu bildirilmistir (178-180, 182). Mikrogekme veya
mikromakaslama gibi baglanma dayanikliligi test yontemlerinin; Orneklerin
hazirlanirken gosterilmesi  gereken yiiksek teknik hassasiyet, ©6zel donanim
gereksinimi, seramiklerde olusan olast mikrogatlaklara bagli yanlis baglanma
dayanikliligt sonuglarinin elde edilmesi gibi dezavantajlar1 oldugunu belirten
calismalar mevcuttur. Buna karsi, makaslama baglanma dayaniklilig: testinin giivenilir
olmasi, oldukc¢a kolay uygulanan ve hizli sonuglar veren bir test yontemi oldugu ayn
calismalarda vurgulanmistir (177-179, 182). Bu avantajlari g6z 6niine alindiginda,
calismamizda baglanma dayanikliligini degerlendirmek i¢in makaslama baglanma
dayaniklilig1 testi uygulanmistir.

Ozcan ve dig. (152) 2013 yilinda yaymladiklar1 bir ¢alismada, kompozitin
titanyum yilizeyine baglanmasinin, titanyum yiizeyine farkl piiriizlendirme yontemleri
uygulanmasindan ve uygulanan piiriizlendirme islemleri sonrasinda yiizeyin su ile
yikanmasindan etkilenip etkilenmedigini arastirmistir. 6 test grubundan ilkinde
titanyum yiizeyine S50um’luk AlO3z partikiilleriyle piiriizlendirme, ikincisinde
30um’luk SiOz ile kapl Al2O3 partikiilleriyle tribokimyasal kaplama ve ii¢linciisiinde
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iIse 110um’luk Al.Og ile piiriizlendirmeyi takiben 110um’luk SiO: ile kapli Al2O3
partikiilleriyle tribokimyasal kaplama yapmislardir. Diger gruplarda ise ayni1 prosediir
uygulanirken simantasyon dncesinde titanyum yiizeyleri su ile yikanip kuru hava ile
kurutulmustur. Tiim test gruplar i¢in ayni silan ve rezin siman kullanilarak titanyum
yiizeyine kompozit yapistirilmigtir. 6000 kez 1s11 dongiiyli takiben Orneklere
makaslama baglanma dayanikliligi testi uygulanmistir. Arastirmacilar; titanyum
yiizeylerin piiriizlendirilmesini takiben su ile yikanip kuru hava ile kurutulmasinin ve
titanyum yiizeylere tribokimyasal kaplama yapilmasinin makaslama baglanma
dayanikliligini arttirdigini rapor etmistir. Her ne kadar biz ¢aligmamizda kompozit
yerine seramik materyaller kullanmis olsak da, titanyum yiizeyine tribokimyasal
kaplama yapilmasinin makaslama baglanti dayanikliligini arttirdigi bulgumuz bu
calismayla ortiismektedir.

Calismamizda; tribokimyasal kaplama yapilan ve yapilmayan titanyum
orneklerin SEM goriintiilerine yapilan EDAX analizinde, tribokimyasal kaplama
yapilmasinin titanyum yiizeyinde de silikatizasyonu sagladigi goriilmiistiir. Ancak
SiO2’nin titanyum ylizeyinde homojen bir dagilim gostermedigi de gézlemlenmistir.

Gehrke ve dig. (9) 2014 yilinda yaptiklari bir ¢alismada 21 adet Ti-Base hibrit
dayanak iizerine zirkonyadan {iretilmis ikincil dayanaklar1 {i¢ farkli rezin siman
kullanarak (Panavia 21, Multilink Implant ve SmartCem?2) simante etmislerdir.
Simantasyon islemi 6ncesinde hem titanyum hem de zirkonya 6rneklerin simantasyon
yiizeyi 50um’luk Al2O3 ile kumlanmigtir. Simantasyon sonrasinda tiim ornekler 60
giin boyunca 37°C suda bekletilmis ve ardindan 15000 kez 1sil dongiiye tabi
tutulmustur. Isil dongliyli takiben Orneklere c¢ekme testi uygulanmistir. Tim
orneklerde adeziv basarisizlik meydana geldigini bildiren aragtirmacilar baglanma
dayanikliligini ise Panavia 21 i¢in 924,93 + 363,31 N, Multilink Implant i¢in 878,05
+ 208,33 N ve SmartCem?2 i¢in 650,77 + 174,92 N olarak bildirmislerdir. Degerler
incelendiginde kullanilan simanlar arasinda sayisal farklilik gbéze carpsa da
arastirmacilar bu durumu istatistiksel olarak anlamli bulmadiklarini belirtmistir. Bizim
calismamizda ise Panavia 21 ile yapistirilan 6rneklerde ortalama 17,75 +3,2 MPa,
Multilink Hybrid Abutment ile yapistirilan 6rneklerde ise ortalama 22,06 + 6,24 MPa
makaslama baglanma dayanikliligi bulunmustur. Bu degerlerin istatistiksel olarak

anlamli derecede farkli oldugu gozlenmistir. Gehrke ve dig.’nin yaptig1 calismada
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baglant1 dayanikliligi degerlerinin MPa cinsinden karsiligi verilmemistir. Kullanilan
Ti-Base ile zirkonya ikincil dayanak arasi temas alanini bilmedigimiz i¢in degerler
MPa cinsine de ¢evrilememistir, bu nedenle baglant1 dayanikliligi degerleri arasinda
bir karsilastirma yapilamamustir. Bu ¢alismayla uyumlu olarak kendi ¢alismamizda da
tim Orneklerde adeziv basarisizlik goriilmiistiir. Bu durum, hazir bloklar halinde
piyasaya siiriilen seramiklerin her yerde homojen olmasindan kaynaklandig: seklinde
yorumlanabilir.

Guilherme ve dig. (7) 2016 yilinda yaymlanan bir c¢alismada, Grade V
titanyumun, yilizeyine uygulanan farkli piiriizlendirme iglemlerinin, 1s1 ile preslenen
lityum disilikat ile giiglendirilmis sentetik seramiklerle olan baglanma dayanikliligina
etkisini incelemislerdir. Yiizey piiriizlendirme islemi olarak 50 pm’luk Al2Os ile
kumlama, %5°lik veya %9,5’lik hidroflorik asitle 30 saniye kimyasal piiriizlendirme
ve kumlamanin yani sira %5’°lik veya %9,5’1lik hidroflorik asiti, 30 veya 90 saniye
stireyle titanyum yiizeyine uygulama yontemlerinin baglanma dayanikliligina etkisini
incelemislerdir. Calismanin sonuclarina gore arastirmacilar en yiiksek degerlerin
titanyum yiizeyine yalnizca 50 pm’luk Al;Os3 ile kumlama yapilan ve yalnizca
%9,5’lik hidroflorik asitle kimyasal piiriizlendirme yapilan gruplarda elde edildigini
bildirmistir.  Arasgtirmacilar titanyum yiizeyini hidroflorik asitle kimyasal
piiriizlendirme yonteminin, kumlamaya gore daha kolay uygulanabilir ve daha rahat
kontrol edilebilir bir yontem oldugunu, ekstra donanima ihtiya¢ duyulmadigini
belirtmistir ve bu yontemin kullanilabilecek bir alternatif olabilecegini belirtmistir.
Basarisizlik tiplerinin de incelendigi ¢alismada arastirmacilar, adeziv basarisizliklarin
yani sira titanyum yiizeyinde seramik pargaciklarinin gozlendigi basarisizliklarin da
oldugunu rapor etmistir. Arastirmacilar farkli ylizey piiriizlendirme yontemleri
uygulanmasinin ve CAD/CAM ile iiretilen farkli tam seramik materyaller
kullanilmasimin sonuglar1 degistirebilecegini vurgulamistir. Makaslama baglant
dayaniklilig1 degerlerine bakildiginda ise Guilherme ve dig. farkli gruplarda 13,1 + 6,9
MPa ile 53 + 9,7 MPa arasinda degisen makaslama baglanma dayaniklilig1 rapor
etmistir. En yiiksek makaslama baglanma dayanikliligi degerlerinin bizim
caligmamiza gore oldukg¢a yiiksek bulunmasinin, kullanilan test yontemindeki
farkliliktan kaynaklandigi seklinde yorumlanabilir. Guilherme ve dig. yaptiklari

calismada piston hizin1 Smm/dk olarak belirtmistir. Ancak makaslama baglanma
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dayanikliligr testlerinde piston hizinin 0,5mm/dk ile 1mm/dk arasinda olmasi
gerektigini rapor eden, aksi taktirde hatali Slgiimlerin yapilabilecegini gosteren
caligmalar vardir. Ayrica dental materyallerin adezyonunu test etmek i¢in standartlarin
yayinlandigi ISO TS 11405°de piston ucunun hizinin 0,45mm/dk ile 1,05mm/dk
arasinda olmas1 gerektigi belirtilmistir.

Wadhwani ve dig. (208) 2015 yilinda yayiladiklar1 bir ¢alismada titanyum
diskleri sekiz farkli simanla birbirine yapistirdiktan sonra makaslama baglanma
dayaniklilig1 testi uygulamislardir. Simanlardan ikisi rezin siman, ikisi polikarboksilat
siman, ikisi cam iyonomer siman ve ikisi ¢inko oksit bazli siman olacak sekilde
secilmigtir. Makaslama baglanma dayaniklilig1 degerleri en yiiksek 15,2 + 2,7 MPa ile
polikarboksilat simanlardan birinde rapor edilirken, en diisiik 3,4 + 0,6 MPa ile ¢inko
oksit bazl1 bir simanda elde edilmistir. Kullanilan rezin simanlar ise en diisiik ti¢iincii
ve dordiincii grup olarak rapor edilmistir (Premier Implant Cement ve Multilink
Implant). Arastirmacilar Orneklerin hazirlanmasi sirasinda herhangi bir yiizey
piiriizlendirme islemi veya titanyumun rezin simana baglantisini arttiracak ek bir islem
yapmadiklari i¢in sonuglarin bu sekilde oldugu yorumu yapilabilir.

Frankenberger ve dig. (209) 2015 yilinda yayinladiklar1 ¢aligmalarinda dort
farkli CAD/CAM materyaline (IPS e.maxCAD, Celtra Duo, Lava Ultimate, VITA
Enamic) farkhi ylizey islemleri (higbir islemin yapilmadigi kontrol grubu, silan,
kumlama, kumlama ve silan, hidroflorik asit, hidroflorik asit ve silan) uyguladiktan
sonra rezin simanla olan baglant1 dayanikliliklarin1 mikrogekme testiyle incelemistir.
Arastirmacilar baglanma dayanikliligi degerlerinin sentetik seramikler olan IPS
e.maxCAD ve Celtra Duo’da, rezin matrikse sahip seramiklerden olan Lava Ultimate
ve VITA Enamic’e gore daha yiiksek oldugunu vurgularken VITA Enamic’in
degerlerinin Lava Ultimate’dan daha iyi oldugunu rapor etmistir. Arastirmacilar,
baglanma dayanikliligi degerlerindeki farklara ragmen kullanilan tiim seramik
materyallerin agiz i¢i ¢igneme kuvvetlerine dayanabilecek sonuglar verdigini
belirtmistir. Yaptigimiz calismada da benzer sekilde rezin matrikse sahip olan VITA
Enamic’te, sentetik seramikler olan IPS e.maxCAD ve VITA Suprinity’den daha
diisiik makaslama baglanma dayaniklilig1 degerleri bulunmustur. Bu durumun seramik

yiizeylerine uygulanan hidroflorik asitin, rezin matrikse sahip materyallerde,
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kullanilan diger seramiklere gore daha biyik gozenekler olusturan etkisinden
kaynaklanabilecegini diistinmekteyiz.

Thormund ve dig. (210) seramige uygulanan farkli yiizey piiriizlendirme
yontemlerinin, seramigin rezin simanlarla olan makaslama baglanti dayanikliligina
etkisini inceledikleri bir ¢aligmada, 13MPa ve iizerindeki makaslama baglanma
dayanikliligt gosteren Orneklerin genelde koheziv basarisizliklara ugradigini
bildirmislerdir. Arastirmacilar, seramik materyaller ile rezin simanlar arasindaki
makaslama baglanma dayanikliliginin minimum 10-12 MPa oldugu takdirde oral
kavitede gilivenle kullanabilecegini belirtmislerdir. Her ne kadar bizim ¢alismamizin
bulgularina gore; makaslama baglanma dayanikliligi en diisiik, ortalama 15,07 MPa
(Grup 11) bulunmus olsa da tiim 6rneklerde adeziv basarisizlik gézlenmistir.

Calismamizda Multilink Hybrid Abutment simaninin, Panavia 21 simanina
gore makaslama baglanma dayanikliligini arttirici  etkisinin; IPS e.maxCAD
seramikte, VITA Suprinity ve VITA Enamic seramiklerdekine gore daha yiiksek
oldugu bulunmustur. Multilink Hybrid Abutment simaninin endikasyonlar1 arasinda,
lityum disilikat ile gii¢lendirilmis sentetik seramiklerin titanyuma yapistirilmasinda
kullanim1 6zellikle vurgulanmistir. Endikasyonun 6zellikle belirtilmesi ve IPS
e.maxCAD ile Multilink Hybrdi Abutment simaninin ayni firma tarafindan tiretiliyor
olmasi, bu simanin IPS e.maxCAD ile kullanildig1 zaman VITA Suprinity ve VITA
Enamic’e gore makaslama baglanma dayanikliligini neden daha ¢ok arttirdiginin bir
aciklamasi olabilir.

Calisma gruplarimiz arasinda Grup 4 ve 8’deki tiim 6rneklerde, Grup 12°de ise
iki Ornekte simanin ¢ogunun seramik yiizeyinde kalirken, diger gruplardaki tiim
orneklerde titanyum yiizeyinde kaldig1 gézlenmistir. Grup 4, 8 ve 12’nin ortak yonii
olarak titanyum yiizeyine tribokimyasal kaplama yapilmadan Multilink Hybrid
Abutment simaninin kullanildigi g6z oOniline alindiginda, titanyum ylizeyine
tribokimyasal kaplama yapilmadigi zaman, Multilink Hybrid Abutment simaninin
titanyum ylizeye olan adhezyonunun azaldig: seklinde yorumlanabilir.

Laboratuvar calismalari, sonuclarin daha hizli ve kolay bir sekilde elde
edilmesi, test kosullarinin kontroliiniin ve standardizasyonun daha kolay
saglanabilmesi gibi nedenlerle glincel materyallerin ve giincel tedavi metotlarinin test

edilmesi i¢in siklikla kullanilmaktadir. Ancak laboratuvar ¢alismalarinda hastaya bagl
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faktorler, dinamik ytikler, materyalin kullanima bagli yorgunluk olgusunun tam olarak

taklit edilememesi gibi nedenlerle klinik ¢alismalarla desteklenmesi gerekmektedir.
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6. SONUCLAR

Laboratuvar ¢alismamizin deneysel kosullar1 ve siirlar1 dahilinde asagidaki

sonuclara ulasilmistir:

1. Panavia 21 veya Multilink Hybrid Abutment rezin simanlarla; IPS e.maxCAD,
VITA Suprinity veya VITA Enamic seramiklerin, simantasyon ylizeyine
tribokimyasal kaplama yapilmis Grade V titanyuma simantasyonunda
makaslama baglanma dayanikliliginin arttig1 goriilmiistiir.

2. Grade V titanyumun simantasyon ylizeyine tribokimyasal kaplama yapilsin
veya yapilmasin, hangi seramik tipi kullanilirsa kullanilsin, kullanilan rezin
siman tipine gore makaslama baglanma dayaniklilig1 incelendiginde; Multilink
Hybrid Abutment simaninin Panavia 21 simanina gore daha iyi sonuglar
verdigi goriilmektedir.

3. Grade V titanyumun simantasyon yiizeyine tribokimyasal kaplama yapilsin
veya yapilmasin, hangi rezin siman kullanilirsa kullanilsin, kullanilan seramik
tipine gore makaslama baglanma dayanikliligi incelendiginde siralamanin
biiyiikten kiigiige; IPS e.maxCAD > VITA Suprinity > VITA Enamic seklinde

oldugu goriilmektedir.
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