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FARKLI REZIN KOMPOZITLER ILE YAPISTIRILAN INDIREKT
RESTORATIF MATERYALLERIN iN VITRO OLARAK
DEGERLENDIRILMESI

Aysun Tugce AKAY

Erciyes Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi
Restoratif Dis Tedavisi Anabilim Dal
Uzmanhk Tezi, Aralhk 2018
Damisman: Dog. Dr. Sezer DEMIRBUGA
KISA OZET

Dis hekimliginde kaybedilen dis dokularinin tamiri icin ¢esitli restoratif
uygulamalar gerekmektedir. Bu uygulamalar ya direkt yontemlerle ya da indirekt
yontemlerle ¢oziimlenebilmektedir. Posterior dislerde, kenar uyumlar1 daha iyi bir
restorasyon olusturmak, polimerizasyon biiziilmesi ve mikrosizintiy1 elimine etmek
icin agiz disinda polimerize edilip indirekt olarak uygulanan kompozit inley ve
onleyler gelistirilmistir. Anterior diglerde ise indirekt olarak uygulanan seramik-
kompozit laminate venerler veya seramik kronlar ile ideal estetik 6zellikler ve renk
stabilitesi saglanabilmektedir. Indirekt restorasyonlarn klinik basarisi agisindan
simantasyon oldukca Onemli bir adimdir. Yapilan bu c¢alismada; yapistirma
materyali olarak bir self-adeziv rezin siman, bir mikrohibrit geleneksel kompozit ve
bir bulk-fill kompozit rezin test edilmistir. Caligmada; 144 adet ciiriikksliz insan
molar disi kullanilmistir. Standart dentin yiizeyleri elde edildikten soinra 2 mm. ve
4mm. olmak tizere iki farkli kalinliktaki IPS E.max ve LAVA Ultimate bloklardan
elde edilen prizma seklindeki 6rnekler 3M Z250, VOCO X-trafil ve Relyx U200
rezin siman kullanilarak dislere yapistirilmistir. Daha sonra 6rneklere termal siklus
sonrast makaslama testi uygulanmis ve SEM goriintiiler1 alinmis ve istatistiksel
analiz yapilmistir. Elde edilen istatistiksel analiz sonuglarina gore bloklar arasinda
ve farkli kalinliklar arasinda anlamli bir fark bulunmazken, kullanilan yapistirma
simanlar1 arasinda anlamli bir fark bulunmustur (p<0,05). En yiiksek baglanma
dayanimi geleneksel mikrohibrit kompozit olan 3M Z250° de goriilmiistiir. Bunu
sirastyla VOCO X-trafil ve Relyx U200 takip etmistir. Sonug olarak geleneksel



vii

mikrohibrit kompozitler ve bulk-fill kompozitler, rezin simanlara alternatif olarak
1yi bir yapistirma materyali olabilir.
Anahtar Kelimeler: Indirekt restorasyon, mikrohibrit kompozit, bulkfill kompozit,

self-adeziv rezin siman
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IN VITRO EVALUATION OF INDIRECT RESTORATIVE MATERIALS
BONDED WITH DIFFERENT RESIN COMPOSITES
Aysun Tugce AKAY

Erciyes University, Faculty of Dentistry
Department of Restorative Dentistry,
Dental Speciality Education Thesis, December 2018
Supervisor: Assoc. Prof. Dr. Sezer DEMIRBUGA
ABSTRACT

Various restorative applications are required to repair tooth tissues in dentistry. These
applications can be solved either directly or indirectly. In posterior teeth, composite
inlays and inlays that are indirectly applied to polymerize outside of the mouth to form a
better restoration, to eliminate polymerisation shrinkage and microleakage have been
developed. In the anterior teeth, ideal aesthetic properties and color stability can be
achieved with ceramic-composite laminate veneers or ceramic crowns that are applied
indirectly. Cementation is an important step in terms of clinical success of indirect
restorations. In this study; as a bonding material, a resin cement, a conventional
composite and a bulk-fill composite resin were tested. In this study; 144 non-carious
human molar teeth were used. After obtaining the standard dentin surfaces 2 mm. and
4mm. Prism-shaped samples obtained from IPS E.max and LAVA Ultimate blocks with
two different thicknesses were bonded to the teeth using 3M Z250, VOCO X-trafil and
Relyx U200 resin cement. Then, after the thermal cycle, the shear test was applied to the
samples and SEM images were taken and statistical analysis was performed. According
to the results of statistical analysis, there was no significant difference between the
blocks and different thicknesses, but a significant difference was found between the
adhesive cements used (p <0.05). The highest bond strength was seen in the traditional
microhybrid composite 3M Z250. VOCO X-trafil and Relyx U200 respectively.
Consequently, conventional microhybrid composites and bulk-fill composites may be a

good bonding material as an alternative to resin cements.

Keywords: Indirect restoration, microhybrid composite, bulkfill composite, self-

adhesive resin cement
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CAD-CAM: (computer aided design-computer aided manufacturing)
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1. GIRIS VE AMAC

Giliniimiizde, dishekimliginde estetige verilen 6nemin ve bu ydndeki beklentilerin
gittikce artmasi nedeniyle restoratif dis hekimliginde yogun bilimsel caligsmalar
yapilmaktadir. Son 60 yil igerisinde uygulanan seramik restorasyonlarda onemli
degisimler yasanmig ve seramik restorasyonlarin dis dokusuna baglanmasini saglayan

adeziv sistemlerde de gelismeler meydana gelmistir.

Kullanilan amalgam veya dokiim restorasyonlarin yerini zamanla kompozit ve seramik
restorasyonlar almistir. Kompozit rezinler, amalgamin dezavantajli oldugu durumlarda,
agiz hijyeni iyi olan hastalarda, estetik kriterlerin 6n planda oldugu vakalarda
uygulanabilir._Seramiklerdeki gelismeler ile seramik restorasyonlarin kullanimi oldukga
artmistir. Sertliklerinin mineye yakin olmasi, kirilmaya karsi direngli olmalar1 ve dogal
disle miikkemmel uyum gostermeleri seramik restorasyonlarin tercih nedenlerinin

basinda gelir.

Ayrica; tiiberkiil kinigi ve estetik 6nemli oldugunda, endodontik tedavi gérmiis dislerde,
asinmanin fazla oldugu bolgelerde, metal restorasyon istemeyen veya metal alerjisi olan
hastalarda, genis ve derin cliriikk kavitesi bulunan dislerde, zayiflamis duvarlarin
tiiberkill kiriklarma karsi giiclendirilmesi amaciyla, karsit arkta porselen kron veya
kopriilerin bulundugu vakalarda benzer sertlik ve asinma direncine sahip materyal
kullanilmas1 gerektiginde, baglanma 6zelligi olmayan amalgam restorasyonlarin siklikla

diistiigii kavitelerde kullanilabilirler.

Seramiklerdeki gelismeler ile seramik restorasyonlarin kullanimi oldukca artmustir.
Sertliklerinin mineye yakin olmasi, kirilmaya karsi diren¢li olmalar1 ve dogal disle
mitkemmel uyum gostermeleri seramik restorasyonlarin tercih nedenlerinin basinda

gelir.



1974°den beri dis hekimliginde bilgisayar destekli tasarim ve bilgisayar destekli tiretim
yani CAD-CAM (computer aided design-computer aided manufacturing) teknolojisi
kullanilmaktadir. Son yillarda yapilan yazilimsal ve donanimsal gelismelerle birlikte
kullanim1 iyice artan bu bilgisayar teknolojisi, 6zellikle hekime zaman kazandirmasi ve

kolayligi acisindan estetik restorasyonlarda onemli bir yer edinmistir.

CAD-CAM sistemleri sayesinde laboratuvar islemlerinin bir kismi elimine edilmis ve
ayni seansta agizdan dijital olcu alma islemi ve bilgisayar destekli uretim sistemi ile
restorasyonun hazir hale getirilmesi saglanmistir. Boylece laboratuvar islemleri
esnasinda karsilagilan hata ve basarisizliklar ortadan kaldirilmis. Ayrica; CAD-CAM
teknolojisinin kullanilmasi, bilgisayar destekli tasarim ile materyalin 6zelligine uygun

optimal dizaynin tasarlanmasi ve kalite kontroltintin yapilmasini saglamaktadir.

Son derece estetik olan seramik restorasyonlarin basarisi se¢ilen siman ve simantasyon
teknigine baglidir. Seramik restorasyonlarin yapistirilmasinda daha onceleri ¢inkofosfat
siman ve cam iyonomer siman kullanilmaktaydi ancak bu simanlarla yapistirma
sonucunda restorasyonun ince kisimlarinda kirilmalar goézleniyordu. Kirilmalar,

retansiyon kaybi ve estetik sorunlar rezin simanlarin gelismesine neden olmustur.

CAD-CAM restorasyonlar1 dis dokusuna baglamak icin kullanilan yapistirma
simanlarindan olan rezin simanlar, estetik olmalari, cozunurliklerinin az olmasit ve dis
dokusuna olan gucli baglantilarindan dolayr gunimuzde neredeyse tek alternatif

olmuslardir.

Dis, restorasyon ve rezin simanin saglam bir baglant1 gergeklestirmesiyle restorasyonun
basarisizlik sansi diismekte ve klinik 6mrii uzamaktadir. Bu nedenle; rezin simanlarin,
dise ve restorasyona olan baglanma dayanimi, restorasyonun basarisi acisindan kritik
oneme sahiptir. Simantasyonda rastlanilan en buyuk problem, restorasyon ve dis
arasinda polimerizasyon buzulmesi ile ortaya cikan mikroaraliktir. Bu mikroaralik,
restorasyon ile dis arasindaki baglantiy1 kotu yonde etkileyecektir. Kullanimi gittikce
artan kompozit rezin simanlarin dis dokusuna en iyi1 sekilde baglanmalarinin saglanmasi
icin caligmalar devam etmektedir. Halen gelismekte olan dentin bonding sistemler bu
konuda dishekimligine buyuk katkida bulunmaktadir. Rezin simanlar, optimum renk
karakteristiklerine ve yuksek dayanikliliga sahiptirler. Termal genlesme katsayilarinin

uyumsuzlugundan kaynaklanan kenar sizintisi, polimerizasyon buzulmesi ve



postoperatif hassasiyet ise onemli dezavantajlaridir.

Bu c¢alismanin amaci; ¢ farkli siman kullanilarak dentine baglanan farkl

kalinliklardaki iki indirekt restorasyon materyalinin baglanma dayanimini incelemektir.



2. GENEL BILGILER

Dis hekimliginde kaybedilen dis dokularinin tamiri icin cesitli restoratif uygulamalar
gerekmektedir. Bu uygulamalar ya direkt yontemlerle ya da indirekt yontemlerle
cozumlenebilmektedir. Black’in one surdugu extension for prevention (koruma icin
genisletme) ilkesi ve tanittigi kavite acma kurallar1 uygulanarak yapilan amalgam
restorasyonlar, dis hekimleri tarafindan uzun yillar siklikla kullanilmistir (1) . Ancak
minimal invaziv dishekimligi konseptinin benimsenmesi ve hastalarin bu konudaki
talepleri ve estetik beklentileri dogrultusunda dis dokularina baglanan adeziv
materyaller ve rezin kompozitler gelistirilmis ve direkt restoratif uygulamalarda yeni bir

cigir acilmistir. Bu alandaki yenilikler ise her gecen gun artmaktadir (2) .

Gunumuzde direkt kompozitlerin doldurucu iceriklerinin ve polimerizasyon
ozelliklerinin gelistirilmesiyle yapilar1 guiclendirilmistir. Mekanik ve optik ozellikleri
oldukca iyilestirilerek klinik dayanimlar1 ve estetik ozellikleri artirilmistir. Ayrica bulk-
fill kompozitlerin gelistirilmesiyle tabakalama islemi ortadan kaldirilarak daha kolay ve
daha kisa surede uygulama olanagi elde edilmistir. Bununla birlikte direkt kompozit
restorasyonlarin buyuk posterior kavitelerde polimerizasyon buziulmesi ve direng
eksikligi gibi dezavantajlar1 bulunmaktadir. Buna ek olarak; gelisen mikrosizint1 da
restorasyonlarin basarisizligindaki en onemli etkenlerden birini olusturmaktadir. Ayrica
estetik beklentinin ¢ok yuksek oldugu anterior dislerde de renk stabiliteleri ve optik

ozellikleri her zaman istenilen olcuide saglanamamaktadir (3, 4) .

Posterior dislerde, kenar uyumlar1 daha iyi bir restorasyon olusturmak, polimerizasyon
buzulmesi ve mikrosizintiy1 elimine etmek icin agiz disinda polimerize edilip indirekt

olarak uygulanan kompozit inley ve onleyler gelistirilmistir (3) .

Ayrica estetik beklentilere daha iyi cevap veren, mekanik ¢zellikleri kompozitlere gore

cok daha iyi olan dis rengindeki seramik gibi materyaller de inley ve onley yapiminda



kullanilmaktadir. Boylece restorasyonlarin dayanikliliklart artirilip klinik omurleri

uzatilmaktadir (5, 6) .

Anterior dislerde ise indirekt olarak uygulanan seramik- kompozit laminate venerler

veya seramik kronlar ile ideal estetik Ozellikler ve renk stabilitesi saglanabilmektedir

(7, 8).

2.1. indirekt Restorasyonlar

Gunumuzde, hastalarin estetik beklentileri daha on plana cikmig ve tedavi yontemleri
acisindan da daha dogal gorinumu talep etmektedirler. Bu nedenle hekimler de daha
estetik ve dogal sonuclara ulagmayi1 saglayan indirekt restorasyon ydntemlerine

yonelmiglerdir (9, 10) .

Indirekt teknik, hastadan alinan olcu ile elde edilen model tzerinde agiz disinda
restorasyonun uretilmesidir. En az iki klinik caligma seansi gerekmektedir. Indirekt
yontemde materyal ve yontem cesitliligi oldukca fazladir. Bu sayede asinmaya karsi
yuksek direncli restorasyonlar uretmek, ideal kontak alanlarimi ve konturlar1 kolayca
saglamak mumkundur. Teknisyen tarafindan laboratuvar ortaminda hazirlandigindan
hekime zaman kazandirilir. Direkt kompozit uygulamalarinda gortlen polimerizasyon
buzulmesi elimine edilebilmektedir. Biyouyumluluklar1 daha fazladir. Buna kargin;
indirekt uygulamalar daha maliyetlidirler ve tretilmeleri daha fazla zaman alir. Uretim
asamas1 teknik hassasiyet gerektirir. Seramik restorasyonlarda karsit diste asinma veya
yeterli  kalinbik  saglanamadiginda kirilma  problemi  olusabilir.  Kompozit
restorasyonlarda rezin simanla baglant1 problemleri meydana gelebilmektedir. Tamir

edilmeleri direkt restorasyonlara gore daha zordur (11).

Indirekt restorasyonlar icin metal, seramik veya kompozit rezin maddeleri
kullanilabilmektedir. Metal indirekt restorasyonlar model tzeriden elde edilen mum
modelajin revetman icerisine alinarak dokum islemiyle uretilirler. Metal indirekt
restorasyonlarin rengi dis dokusuyla uyumlu olmadigindan estetik degildir ve daha
onceden agiz icinde var olan metal restorasyonlarla galvanik akim olusturabilirler. Bu

yuzden gunumuzde kullanimlar1 azalmistir (1, 11) .

Dis rengindeki indirekt restorasyonlar, metallere gore daha estetik olup galvanik akim
olusturmazlar. Bu ozelliklerinden dolayr gunumuzde daha cok kompozit ve seramik

indirekt restorasyonlar uygulanmaktadir. Indirekt olarak uygulanan seramik inleyler 19.



yuzyildan beri kullanilmaktadir. Herbest 1882’de firinda pisirilen ilk seramik inleyi
uygulamistir. 1888’de Land, platin folyo uzerinde seramik inleylerin firinlanarak
hazirladigi yontemi gelistirmistir. Byram firinlanmis porselen inleyleri 1908 yilinda
farkl1 dig preparasyonlarinda indirekt olarak kullanmaya baslamistir (11) . Seramik
restorasyonlarin uretilmesinde kayip mum teknigi, dokum, enjeksiyon ve refraktor day

teknigi gibi yontemler kullanilmistir (12) .

Kompozitler, 1940’larda akrilik rezinlerin dezavantajlarini minimuma indirmek icin
gelistirilmiglerdir. Indirekt kompozit restorasyonlarin yapiminda kullanilan kompozit
rezinler, direkt olarak agizda uygulanan kompozit rezinlerle benzerlik gosterse de
laboratuvar ortaminda hazirlanmalartyla daha ustin fiziksel ozelliklere sahip
olmaktadirlar. Bu restorasyonlar laboratuvarda uretilirken; basing, vakum, asal gaz, 151k,
1s1 ya da bunlarin kombinasyonlar1 kullanilmaktadir ve boylece polimerizasyonun tam

olarak gerceklesmesi saglanmaktadir (13).

Gunumuze kadar bir cok indirekt kompozit rezin materyali gelistirilmistir. Ilk olarak
1981°de satisa sunulan Isosit—N (Ivoclar), % 30 doldurucu iceren mikrofil kompozit
rezindir. 1980°li yillarin sonu ve 1990'l1 yillarin baslarinda Coltene Brillant Dentin
Sistemi (Coltene), Concept Inley/Onley Sistemi (Ivoclar Vivadent), Herculite XRV
Lab Sistemi (Kerr) tamitilmistir. Ayrica kullanimda olan, Artglass (Heraeus-Kulzer),
Targis (Ivoclar, Vivadent) ve BelleGlass HP (Kerr), Sculpture (Pentron Laboratory
Technologies), Gradia (GC America), Sinphony (3M ESPE), Cristobal (Dentsply),
Solidex (Shofu), Estenia (Kuraray), True Vitality (Den-Mat) gibi indirekt kompozit

sistemleri mevcuttur (14, 15) .

Son yillarda seramik ve kompozit indirekt restorasyonlarin yapiminda, dis hekimligi
alaninda oldukca yayginlasan bilgisayar destekli sistemler (CAD-CAM) etkin bir
sekilde kullanilmaya baslanmistir (16) .

2.2. CAD-CAM Sistemler
2.2.1. Tarihce

Ilk olarak Fransa’dan Francois Duet, 1970’li yillarda agiz icinden optik okuyucular ile

olcu alarak disler icin sayisal kontrollui frezleme makinesi yardimiyla



tek uyeli kronlar tasarlamig ve tretmistir. Daha sonra sistemini gelistirerek Sopha adiyla
piyasaya sunmustur (17) . Isvicre’den Werner Mormann 1985 yilinda ilk klinik olarak
kullanilabilen CAD-CAM sistemini gelistirmistir. Tarama, tasarlama ve frezleme
ozelliklerine sahip bu sistem ile seramik bloklardan inleyler uretilmis ve sisteme
CEREC (Chairside Economical Restoration of Esthetic Ceramics) ad1 verilmistir (18).
Isvec’den Matts Andersson da 1983 yilinda Procera adli sistemi gelistirerek yuksek
hassasiyete sahip kronlar uretmistir. Ayrica ilk defa CAD-CAM teknolojisini kompozit

veneer restorasyonlar icin kullanmistir (19) .

1984°den beri Cerec, Duret, Celay, Procera, Cercon, Cicero ve Lava sistemleri gibi
bircok CAD- CAM sistemi gelistirilmis ve dental CAD-CAM sistemlerin son 20 yilda
kullanimlar1 surekli olarak artmistir. Gunumuzde CAD-CAM sistemleri, dig hekimligi
alaninda oldukca yayginlasarak inley, onley, veneer, kron, sabit protez ve implant st

yapilariin tasarlanip uretilmesinde kullanilmaktadir (20, 21) .
2.2.2. CAD-CAM Sistemlerinin Avantajlari:

CAD-CAM sisteminin en 6nemli avantaji zamandir. Bu sistemle elde edilen dijital olcu
ile geleneksel olcu alma islemleri ortadan kalkmis, laboratuvar sathasi ekarte edilerek
bekleme suresini azaltilmistir. Ayrica capraz kontaminasyonlardan korunma
saglanmigtir. Estetik ve dayanikli restorasyonlarin tek seansta hazirlanabilmesi
hastalarin tedavi prosedurunu kabul etmelerini kolaylastirmistir. Uretim basamaklar1 ve
insan kaynakli hatalarinin azalmasiyla konvansiyonel uretilen restorasyonlardan daha
iyi kalitede restorasyonlar turetilmektedir. Uc boyutlu tasarim ile restorasyonlarin

okluzal ve proksimal kontaklar1 net olarak ayarlanabilmektedir (20) .

Seramik restorasyonlarin uretimi asamasinda uygulanan kondensasyon, eritme ve
kaynastirma islemleri buyuk oranda azaltilmistir. Gecici kron hazirlamaya gerek
duyulmamaktadir. Restorasyonlarin laboratuvar ortaminda CAD yazilimlariyla

tasarlanmasi teknisyenlere kolaylik saglamaktadir (22).

CAD-CAM’in kullanilmasi, yeni materyallerin dental restorasyon yapiminda

kullanilmasina imkan saglamistir (6) .

Dis rengindeki materyallerin kullanilmasiyla ustin estetik ozellikler elde edilmistir
(16). Ayrica; CAD-CAM teknolojisinin kullanilmasi, CAD ile materyalin 6zelligine

uygun optimal dizaynin tasarlanmasi ve kalite kontroltin yapilmasini saglamaktadir



(20) . Geleneksel porselen yukleme ve firinlama asamalar1 sirasinda cogu kez internal
poroziteler olusurken, bir prefabrike seramik blogun kalite kontrolu uretici tarafindan
onceden yapilmistir; bu yuzden de genellikle frezelenen trtinde internal defektler
bulunmamaktadir (23) . Uretim asamalar1 ve veriler daha sonrasi icin kaydedilip,
arsivlenebilmektedir. Ayrica polimerizasyon buzulmesinin elimine edilmesiyle

mikrosizint1 olusumu onlenmektedir (13) .
2.2.3. CAD-CAM Sistemlerinin Dezavantajlari:

CAD-CAM sistemlerin dezavantajlarinin basinda ekonomik olmamalar1 gelmektedir.
Sistem icin gerekli ekipmanlar ve yazilimlarin ilk maliyeti oldukca fazladir. Ayrica
sistemi etkin bir sekilde kullanmak zordur. Bu yuzden klinikte kullanmadan once ciddi
bir pratik egitime ihtiyac vardir. Olcu alma isleminde kullanilan intraoral kameralarin

veya extraoral tarayicilarin ¢ozunurlugu sinirhidir (13, 20) .

Ozellikle anterior bolge restorasyonlarinin uretilmesinde monokromatik bloklarin
kullanilmast  estetik ~ beklentileri  herzaman  karsilayamamaktadir.  Ayrica
preperasyonlarin derin subgingival bolgelerinin taranip dijital ortama aktarilmasi zor

olabilmektedir. Bu yuzden cok iyi bir dis eti retraksiyonu yapmak gerekmektedir (24) .
2.2.4. CAD-CAM Sistemlerinde Kullamilan Materyaller:

CAD- CAM materyalleri prefabrike bloklar halinde pazarlanmaktadirlar. Bu bloklar,
frezeleme veya bilgisayarla calisan cihazlar vasitasiyla kesilmektedir. Presinterize
seramiklerde bloklar poroz halde olup kolay ve hizli frezeleme islemi ile
hazirlanabilirler fakat daha sonra pordz yapinin ortadan kaldirilmasi icin yeniden bir
sinterleme islemine ihtiyac duyulmaktadir. Tam olarak sinterlenmis seramikler ise non-
poroz bloklar halinde bulunurlar. Bu yuzden frezeleme islemi zordur, fakat tekrar

sinterleme iglemi gerekmemektedir (25) .
2.3. Dental Seramikler

Seramigin yapist temel olarak, camsi fazi1 saglayan %70-80 oraninda feldspar,
doldurucu gorevi yapan %10-30 oraninda silika (SiO2) yapisindaki kuartz ve porselen
hamuruna elastikiyet veren %0-3 oraninda kaolinden olusmaktadir. Bunlarin yani sira

sekillendirici maddeler ve renk saglayan metal oksitler yapi icine katilmaktadir (26) .



Feldspar; porselenin yapisinda %70-80 oraninda bulunur. Porselene translusentlik verir.
Albit (Na20. AI203. 6Si02) olarak bilinen sodyum alumino- silikat ve potasyum
alumino-silikat (K20. AI203. 6S102)’1n karisimidir. Yapisindaki potas (K20) ve soda
(Na20) arasindaki oran feldsparin ¢zelligini belirlemektedir (25) .

Soda; fuzyon sicakligini dusururken, potas; erimis camin viskozitesini arttirir. Feldspar
porselen yapisinda baglayicilik gorevi ustlenir. Kuartz ile kaoline yapi1 olarak yardimci

olur. 1250-1500 °C civarinda ergiyerek serbest kristalin fazinda cama donusur (26) .

Kuartz (Silika); porselenin yapisinda %10-30 oraninda bulunur. Yap icinde doldurucu
olarak bulunur. Firinlama sonrasi olusabilecek buzulmeleri engeller, termal genlesme
katsayisinin kontrol edilmesinde yardimei olur ve porselenin dayanikliliginin artmasini

saglar (26) .

Kaolin; Porselen yapisinda %1-10 arasinda bulunur. Sekillendiricilik ve baglayici
ozelligi vardir. Porselene modelaj kolayligi saglayan alumina silikat kilinin saf
formudur. Cok ince yumusak kilsi bir yapiya sahiptir ve ¢in kili olarak da bilinir. Quartz

ve feldspar arasinda baglayici gorevindedir (27) .

Dental seramikler zamanla bozulma gostermeden mukemmel bir estetik gorunim
saglarlar. Kimyasal yapilar1 stabildir. Termal genlesme ve iletkenlik katsayilar1 dis
dokular ile benzer olup, bu 6zellik restorasyon ve dis arasindaki marjinal uyumun daha
iyi olmasini saglar. Dental seramiklerin baski direnci yuksektir (350-550 MPa), ¢ekme
direncleri ise dusuktiur (20-60 MPa). Cam yapisinda olan seramigin cekme direnci

dusuk oldugundan kirilma direnci de oldukca azdir (28) .

Seramik restorasyonlarin cekme geriliminin yuksek oldugu bdlgelerindeki yuzey
catlaklar1 porselen yapisini zayiflatir. Bu catlaklarin olusmasini engellemek, porselenin
mekanik yapisin1 guiclendirmek icin porselenin daha dayanikli bir alt yapiyla

desteklenmesi dusunulmustir (29) .

Porselenin giiclendirilmesinde kullanilan kristalin yapilar; 16sit, alumina, magnezyum

oksit, magnezyum aluminyum oksit, lityum disilikat, zirkonyum oksittir (25, 30) .
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2.3.1. CAD-CAM Isleminde Kullanilan Seramik Bloklar
2.3.1.1. Feldspatik Seramik Bloklar:

CAD-CAM sistemi vasitasiyla ilk restorasyon bir inley olarak 1985 yilinda tamamen
sinterlenmis Vita Mark I (Vita Zahnfabrik, Bad Sackingen, Almanya) feldspatik blok
kullanilarak uretilmistir. Daha iyi mekanik ozellikler sergileyen Vita Mark II (Vita
Zahnfabrik, Bad Sackingen, Almanya) bloklar1 ise 1991 yilinda CEREC sistemi i¢in
gelistirilmistir egilme dayanikliligi 100 MPa’dir, glazelendiginde ise 160 MPa’ya kadar
cikmaktadir (25, 31, 32).

Vita Mark II bloklarmin tretiminde preslenmis ve plastik haline gelmis seramik
karisimi once formunu verilerek kaliplanir. Daha sonra sinterize edilmeden once birkac

guin bekletilmektedir (33) .

Vita Mark II feldspatik bloklar monokromatik olmasina karsin farkli renk secenekleri
icermektedir. Estetik olmayan monokromatik yapiyr daha zenginlestirmek icin son
zamanlarda coklu renk katmanlar1 iceren ve degisen bir translusensi skalasi sunan
Vitablocks Triluxe, Triluxe Forte ve RealLife bloklar1 (Vita Zahnfabrik, Bad
Sackingen, Almanya) piyasaya surulmustur. Cerec Bloklari ise (Sirona Dental Systems,
Bensheim, Almanya) Vita Mark II bloklar: ile benzer yapidadir fakat renk sistemleri
farklidir. Felspatik seramik bloklarin monokromatik yapist eksiltme teknikleri ve

porselen yuklemesi ile daha da estetik hale getirebilmektedir (25) .

Feldspatik seramik bloklar iyi estetik 0zelliklere sahiptirler ve parlatilmalar1 kolaydir.
Karsit diglerdeki asindirma etkileri azaltilmistir. Veneerlerin, tek kronlarin, inley ve
onleylerin yapiminda kullanilabilirler. Posteriorda kullanilacak kadar guiclu olmasalar
bile premolar bolgede kullanildiklarinda kirilma direnclerinin dogal dislere benzer

oldugu gorulmustur (32, 34) .
2.3.1.2. Mika Bazli Seramik Bloklar:

Mika minarelleri, Si, K, Na, Ca, F, O, Fe ve Al maddelerinin komplike formulerini
iceren silikat minarellerinin (fillosilikatlar) bir grubudur. Dicor (Dentsply, York, ABD)
hem laboratuvarda yapilan geleneksel uygulamada hem de CAD-CAM ile islenebilen

mika bazli bir seramiktir (35) .
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Islenebilen versiyon olan Dicor MGC bloklari endiistriyel sartlarda tretilmig olup,
%70’e kadar kristalin faza sahiptir. Laboratuvarda kullanilan Dicor seramigi ise %45
kristalin igerige sahiptir, bu ytzden Dicor MGC bloklar1 egilme dayanimi olarak 229
MPa gibi yuksek bir degere sahiptir (36) .

Dicor ve Dicor MGC materyalleri Vita Mark II ile benzer klinik performansa sahip

olmalarina ragmen artik pazarlanmamaktadir (25) .
2.3.1.3. Losit ile guclendirilmis seramik bloklar:

ProCAD (Ivoclar, Schaan, Lihtenstayn) 1998 yilinda tanitilmis, yapisi 1siyla preslenmis
seramik olan IPS Empress (Ivoclar) materyaline benzeyen 16sit ile guiclendirilmig bir
cam seramiktir. IPS Empress CAD (Ivoclar) ise 2006 yilinda ProCAD materyalinin
ardil1 olarak sunulmustur. Bu materyal %45 oraninda 16sit ve 1-5 um boyutunda daha

ince partikuller icerdiginden islenme sirasindaki hasarlara daha dayaniklidir (37) .

Chair-side tek uye restorasyon uygulamalari icin uretilmistir ve 160 MPa egilme
dayanikliligina sahiptir. Yuksek translusens (IPS Empress CAD HT), dusuk translisens
(IPS Empress CAD LT) ve polikromatik (Empress CAD Multi) blok cesitleri
mevcuttur. Bu kategori icin diger bir ornek olarak Paradigm C (3M ESPE, Seefeld,
Almanya) materyali verilebilir. Inley,onley, vener ve kron yapiminda kullanilabilir.

Eksiltme teknikleri ile daha estetik sonuclar elde etmek mumkundur (25) .
2.3.1.4. Lityum disilikat ile guclendirilmis cam seramik bloklar:

Lityum disilikat cam seramiklerin egilme dayanimlar1 350 ile 450 MPa arasindadir ve
bu degerler losit ile guiclendirilmis dental seramiklerden daha yuksektir. Bu bloklar
kismi kristalize haldedir ve bu fazda materyal, renklendiricilere bagli olarak mavi
renktedir. Kismi kristalizasyonun amaci bloklarin kolay bir sekilde islenebilmesini
saglamak, hem de bu islem sirasinda seramige yeterli dayanikliligi kazandirarak catlak

olusumunu engellemektir (38) .

IPS e.max CAD  (Ivoclar, Schaan, Lihtenstayn), CAD-CAM uygulamalarinda
kullanilmak uzere gelistirilmis lityum disilikat cam bazli bir seramiktir. Ince venerler,
minimal invaziv inley/onleyler (1 mm) parsiyel kron ve kronlar anterior ve premolar

bolgedeki kopruler, implant tst yapilarinin yapiminda kullanilabilmektedir. Yuksek
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dayaniklilik (360 MPa) ve ustiin estetik ozellik gosterirler. Tum kuvvetlere dayanikli

posterior koprtuler icin kisa bir stirede uretilebilmeleri avantajlaridir (39) .

Bloklar, transparan cam ingotlar halinde uretilir. Cam teknolojisine dayali devaml bir
uretim iglemi (basincli dokum proseduru) ile bloklar elde edilir. Bu yeni teknoloji,
ingot kutlelerindeki poroz, pigment birikimi gibi defekt olusumlarinin (porlar, pigment
birikimi vb.) Onlenmesi icin optimize edilmis parametreleri kullanir. Parsiyel
kristalizasyon, bloklarin kristalin fazinda iglenebilmesini saglar. Parsiyel kristalizasyon
islemi, materyalin iyi islenebilme 0zelligini, yuksek direnci ve iyi kenar butinliginden

sorumlu olan lityum metasilikat kristallerinin (Li2SiO3) olugmasini saglar (39) .

‘Milling’ yani kazima isleminden sonra, restorasyonlar sinterlenir ve bdylelikle tam
kristalin faza ulagilir. Bu islem sirasinda istenilen dayaniklilikta lityum disilikat
kristalleri (Li2Si205) olusur. Parsiyel kristalize IPS e.max CAD’in mikro yapisi, %40
oraninda cam matrikse gomulmus lityum metasilikat kristallerden (Li2Si03) olusur.
Tam kristalize seramik ise, yap1 olarak cam matrikse gomuli % 70 oraninda lityum
disilikat kristallerinden olusur. IPS e.max CAD bloklarinin, uc farkli translusentlik ve
iki farkli boyutu mevcuttur. Bireysel duruma gore uygun bloklar ve uygun islem

teknikleri (staining, cut-back, layering) secilir (39).
2.3.1.5. Zirkonya ile guclendirilmis lityum disilikat cam seramik bloklar:

Ticari ornekleri Celtra Duo (Dentsply DeTrey, Konstanz, Almanya) ve Suprinity (Vita
Zahnfabrik, Bad Sackingen, Almanya) olarak bilinen bu bloklar agirlikca %38-10
oraninda zirkonyum oksit icerdiklerinden yuksek dayaniklilik gosterirler. 370 ila 470
MPa arasinda degisen mekanik dayanikliliga sahiptirler. Olusan kristaller lityum
disilikat kristallerine gore 4 ila 8 kat daha kucuktir, bu yuzden daha homojen bir
yapilar1 vardir. Lityum disilikat seramiklere gore daha yuksek oranda cam matriks
icermelerinden dolayr optik ozelliklerinin  daha iyi ve islenebilirlikleri ve
polisajlanmalar1 daha kolaydir. Mekanik ozellikleri geleneksel 10sit ile gticlendirilmig
cam seramiklere gore uc kat daha yuksektir. Posterior bolgedeki tum seramik

restorasyonlarda ve vener yapiminda kullanilabilirler (40, 41) .
2.3.1.6. Cam infiltre edilmis alumina ve zirkonya seramik bloklar:

Vita InCeram Alumina, Spinell ve Zirkonya (Vita Zahnfabrik, Bad Sackingen,

Almanya) malzemenin butuntnde en az iki i¢ ice gecmis faz bulunan materyallerdir.
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1993’den beri CAD-CAM uygulamalar1 icin uretilmektedirler. Bloklarin uretilmesi
seramik tozunun bir kalip icerisinde kuru olarak preslenmesi ve sikistirilmasiyla
saglanmaktadir. Por6z bir yapidan olusan bloklar, alt yapilarin uretilmesi icin
kazinmakta ve sonra poroz yapinin giderilmesi icin cam infiltrasyonu yapilmaktadir

(42).

Vita InCeram Alumina, Spinell ve Zirkonya materyallerinin egilme dayanikliliklar

strastyla 450-500 MPa, 350 MPa ve 700 MPa’dir (32).

Spinell en yuksek translisense sahipken, Zirkonyanin translusensisi en dusuktur. Ancak
Zirkonya en yuksek dayanikliligi gostermektedir. Spinell anterior kronlar, Alumina tek
anterior ve posterior kronlar, Zirkonya ise posterior kron ve tek govdeli koprtilerin alt

yapilarinin uretilmesinde kullanilmaktadir (25, 43) .
2.3.1.7. Alumina bazh polikristalin seramik bloklar:

Aluminyum oksit kristalleri iceren yar1 sinterlenmis, yuksek dayanikliliga sahip
bloklardir. Freze edildikten sonra sonra firinlanmalar1 gerekmektedir. Procera AllCeram
(Nobel Biocare, Goteborg, Isvec) 1993 yilinda uretilmis olup, %99,9 oraninda alumina
icerige ve 600 MPa egilme dayanikliligina sahiptir. Translusensi degeri IPS Empress
materyaline yakindir. Implant Ustu yapilarda, posterior restorasyonlarda ve anterior

laminalarda kullanilabilecegi bildirilmistir (44, 45) .

Aluminyum oksit kristalleri iceren Vita InCeram AL bloklar1 (Vita Zahnfabrik, Bad
Sackingen, Germany) ise 2005 yilinda tanitilmistir. InCeram Classic Alumina
materyalinden farki cam icermeyen polikristalin yapisi ve farkli islemler ile
uretilmesidir. 488 MPa egilme dayanikliligina sahip olup, yuksek kristalin icerigi ve
dusuk porozitesi sayesinde mekanik ozellikleri gelistirilmistir. Anterior tek kronlarda,

kisa koprulerde ve posterior tek kronlarda kullanilmaktadir (25, 46) .
2.3.1.8. Zirkonya bazh polikristalin seramik bloklar:

Bu grupta genellikle zirkonyanin tetragonal kristal formunun (TZP), itriyum (Y203)
oksitleriyle stabilize edilmis kristallerini iceren seramikler (3Y-TZP) bulunur. Bu
materyaller yuksek mekanik direnci, kimyasal ve boyutsal stabilitesi ile ozellikle alt
yapilarin  uretilmesinde on plana cikmaktadir. Posterior kronlarin, implant

abutmentlerinin, endodontik postlarin uretilmesinde de kullanilabilmektedirler. Egilme
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dayanimlar1 900-1200 MPa arasinda olup, alumina seramiklerinin yaklasik iki katidir

(47, 48) .

Gunumuzde, e.Max ZirCAD (Ivoclar, Schaan, Lihtenstayn), Procera Zirconia (Nobel
Biocare, Zurih, Isvicre), Vita YZ blocks (Vita Zahnfabrik) , DCS-President, DC Zirkon
(Smartfit Austenal, Chicago, ABD) sistemlerinde kullanilan seramik bloklar bu gruba
ornektir (25) .

2.3.2. CAD-CAM Sisteminde Kullamlan Rezin Icerikli Bloklar

Son yillarda CAD-CAM uygulamalarinda kullanilan seramiklere alternatif olarak rezin
icerikli kompozit ve hibrit bloklar gelistirilmistir. Paradigm MZ100, (3M ESPE, St.
Paul, MN, ABD), Lava Ultimate (3M ESPE, St. Paul, MN, ABD), Enamic (VITA
Zahnfabrik, Bad Sackingen, Almanya), Cerasmart (GC Corp, Tokyo, Japonya) ve
Shofu Block HC (SHOFU Dental, Tokyo, Japonya) bunlarin baslicalaridir (49, 50) .

Seramik bloklarla karsilagtirildiginda daha uygun maliyetli, uygulama surecleri ve
tamirleri daha kolaydir. Sekillendirmeleri ve polisaj islemleri seramiklere gore daha
kolaydir. Kolay cilalanabilirler ve daha stabil yuzey parlakligina sahiptirler.
Renklenmeye kars1 dayanikhidirlar (50, 51) .

Ayrica karsit dogal dislerde daha az aginma olustururlar (52, 53) .

Kompozit bloklarin uretilmesinde uygulanan standart yuksek basing ve sicaklik
altindaki endustriyel polimerizasyon sayesinde polimerizasyon buizulmeleri direkt

kompozitlere gore azaltilmistir (54) .

Boylece mekanik ve fiziksel ozellikleri gelistirilmis, polimerizasyon dereceleri
artirllmistir. Dogala yakin mekanik ozellikler gosterirler, yuksek dayanikliliga ve

asinma direncine sahiptirler (55, 56) .

Indirekt rezin icerikli bloklar ile buiyuk defektlerde daha az chipping ile kolay ve hizl
bir sekilde fonksiyonel ve anatomik sekilli restorasyonlar CAD-CAM kullanilarak
hazirlanabilir. Simantasyon teknikleri daha basittir. Bu materyallerin klinik
endikasyonlari, kalan dis yapisinin durumu, maliyet ve mevcut agiz ici sartlara gore

belirlenir (56) .
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2.3.3. Hibrit Materyaller
2.3.3.1. Vita Enamic

Vita Enamic (VITA Zahnfabrik, Bad Sackingen, Almanya), sinterlenmis seramik
matriks agi iceren ve porlari polimer materyali ile doldurulmus, seramik ve
kompozitlerin dzelliklerini birlestiren hibrit bir seramiktir. Polimer infiltre edilmis
seramik agli materyal olarak adlandirilmaktadir. Inorganik seramik bolumun orani
agirlikca % 86'dir ve porlu feldspatik yapidadir. Feldspatik yapi kirilgan olup
aliminyum oksit ile zenginlestirilmistir. Bu gozenekli seramik yapinin icine infiltre
edilen monomer karisiminin polimerizasyonuyla materyal elde edilir. Organik polimer
yapinin orant ise agirlikca % 14'tur ve akrilat polimer ag1 yapisindadir. Organik polimer
yap1 sayesinde materyalin kirilma egilimi saf seramiklere gore azalmistir ve materyal
CAD-CAM islemi icin daha elverisli hale gelmistir. CAD-CAM teknigi ile uygulanan
tum tek dis restorasyonlarinda kullanilabilir. Egilme dayanimi 150-160 MPa arasindadir

(57).

Vita Enamic, polimer infiltre edilmis bir cam seramik oldugundan hem rezin hem de
seramik ozelliklerini tagimasi beklenir. Bu yuzden yuksek egilme dayanimina sahip
olmasinin yaninda elastik ozellikleri de seramiklerden daha iyidir. Materyalin elastiklik
modulu yaklasgitk 30 GPa iken, CAD-CAM kompozitlerinin 10-15 GPa, cam
seramiklerin ise 55 GPa'dir (58).

Geleneksel CAD-CAM seramiklerine kiyasla kirillganlik, ve sertlik azalirken, esneklik,

kirilma toklugu ve kolay sekillendirilebilme 6zelliklerinin arttig belirtilmistir (59) .

Mekanik ¢zelliklerinin insan mine ve dentininkine yakin oldugu ifade edilmektedir (59,

60) .
2.3.3.2. Lava Ultimate

Lava Ultimate (3M ESPE, St. Paul, MN, ABD), silika ve zirkonya doldurucular ilave

edilmig rezin matriksten olusan bir rezin nano-seramiktir (61) .

20 nm capinda silika nanomerleri ve 4-11 nm capinda zirkonya nanomerleri
icermektedir. Nanopartikillere ¢zel bir yontemle silan baglayici ajanlar uygulanmis ve
bu sayede nanopartikiiller rezin matrikse kimyasal olarak baglanmistir. Ayrica zirkonya-

silika nanopartikulleri onceden bir araya getirilerek zirkonya-silika nanokiumecikleri
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olusturulmus ve nanopartikuiller ile birlikte rezin matris icine ilave edilmistir. Materyal,
agirlikca %80 nanomer ve nanokumecik dolduruculardan (nanoseramik), %20 oraninda

da rezin matriksten olugmaktadir (61) .

Nanomer partiktillerin yaninda nanokumeciklerin (0,6-10 um) de kullanilmasiyla ara
bosluklar azaltilarak materyalin daha fazla doldurucu icermesi saglanmistir. Uretilme
sureci saatlerce suren ozel bir 1s1l islem proseduru icermektedir. Boylece materyalin,
kirilma, asimma direnci ve sertligi guclendirilmis olup, polisaj islemleri ve optik
ozellikleri de iyilesmektedir. Inley, onley, veneer, kron, implant usti kron gibi tek dis
restorasyonlarinda kullanilabilir. Ancak tuketici sikayetleri dogrultusunda kron

endikasyonu firma tarafindan kaldirilmistir (61) .
2.3.3.4. Cerasmart

Cerasmart (GC Corp. Tokyo, Japonya), esnek nano-seramik yapisinin kullanildigi bir
materyaldir. Agirlikca %71 silika ve baryum cam nanopartiktllerinden ve %29 rezin
matriksten olusmaktadir. Yuksek dayanikli seramiklerin ve kompozitlerin 6zellikleri
birlestirilmistir. Yuksek seviyedeki esnekligine ilaveten dayanikli ve enerji kirici
ozelligiyle marjinal butunlugunu korudugu ve yapistirma sonrast yuksek dayaniklilik
sagladigi iddia edilmektedir. Endikasyonlari, hem anterior hem posterior inley, onley ve
implant Ustu restorasyonlardir. Ayrica az miktarda dis dokusunun kaldirildigi minimal
invaziv restorasyonlarda da endikedir. Icerigindeki esnek nanoseramik matriks
sayesinde ozellikle implant ustu kronlarda ideal dayanikliliga ve kuvvet absorbsiyonuna

sahip oldugu one surulmustur (62) .
2.3.3.5. SHOFU Blok

SHOFU Block (SHOFU Dental, Tokyo, Japonya), agirlikca % 61 silika tozu,
zirkonyum silikat ve mikrosilikalar ile kompozit rezinden olusun hibrit bir seramiktir.
Yuksek asinma direnci ve bukilme dayanikliligi sagladigi iddia edilmektedir. Dise
benzeyen dogal 151k gecirgenligine ve floresansa sahip oldugu one surulmustur.
Inley/onleylerin, kozmetik veneerlerin, full anterior ve posterior kronlarin ve implant

destekli restorasyonlarin yapiminda kullanilabilir (63) .
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2.3.3.6. KZR-CAD HR2 Blok

KZR-CAD HR2 (Yamakin, Osaka, Japonya), CAD-CAM sistemiyle uygulanan inley
ve kronlarin yapiminda kullanilmak uzere gelistirilen hibrit rezin bir bloktur. Iceriginde
metakrilat monomeri, 1-20 pm boyutunda seramik doldurucu, 200 ila 600 nm
boyutunda submikron doldurucular (SiO2-Al1203- ZrO2), 20 nm boyutunda kiiresel
nano doldurucu (SiO2) ve 700 nm boyutunda surekli flor salan doldurucular
bulunmaktadir. Restorasyon yapildiktan sonra flor salinimi guivenli bir sekilde devam
ederken, dayanikliliginda ayni sekilde devam edecegi bildirilmistir. Dental plagi
olusturan Streptococcus Mutans bakterisinin restorasyon yuzeyine daha az baglandig
rapor edilmistir. Kargit minede seramiklere gore daha az asinma meydana getirdigi ifade
edilmistir. Renk stabilitesinin iyi derecede oldugu sigir mine ve dentiniyle

karsilastirilarak gosterilmistir. Egilme dayanimi ise 250 MPa’nin tizerindedir (64) .

Bu indirekt restorasyonlarin klinik basarisinda secilen restoratif materyal kadar

kullanilan yapistirma ajani ve adeziv sistem de 6nemlidir.
2.4. INDIREKT RESTORASYONLARIN SIMANTASYONU

Gerek kompozit, gerekse porselen restorasyonlar giiniimiizde 6zel yapistirict kompozit
simanlar ve adeziv teknik yardimiyla simante edilir. Sadece porselen inleylerde
yapistirma Oncesi porselen inleyin i¢ yilizii %5’°lik hidroflorik asit ile 120 sn. asitlenir.
Boylelikle meydana gelen mikroporoziteler porselen ve yapistirict kompozit arasi

baglanmay1 daha da kuvvetlendirir (65-68) .

Indirekt restorasyonlarin yapistirilmasinda tavsiye edilen yapistirict siman kalmlig
25um  veya daha azdir. Bdylece gelistirilmis marjinal adaptasyon gdsteren
restorasyonlar iiretilmis olur. Indirekt kompozit inleylerde okliizal uyumlama
simantasyon sonrast yapilabilmektedir. Kompozit restorasyonlar daha kolay
polisajlanabilirler hem de simantasyon sonrasi polisajlama restorasyonun direncini
etkilemez. Fakat porselen inleylerde simantasyon sonrasi okliizal uyumlama
yapilmamalidir. Simantasyondan sonra yapilirsa porselende once catlaklar sonra da
kiriklar olusur. Ayrica seramik materyallerinin gerilme dayanimlarinin yetersiz
olusundan dolay1 simantasyon oncesi de okliizyon provalari miimkiin degildir bu
ylizden biitiin hassas okliizal uyumlamalar model {izerinde yapilip tamamlanmalidir

(66, 69, 70) .
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Indirekt restorasyonlarin simantasyonu sirasinda dis dokusu ve restorasyon iki farkli

yapidaki ylizey olurken, adeziv madde gorevini yapistirma simanlar1 saglamaktadir.
2.4.1. Yapistirma Simanlar:

Indirekt restorasyonlarin klinik basarisinda simantasyon en énemli asamalardan biridir.
Dental simanlar restorasyon ile dis dokusu arasindaki ytzey baglantisin1 saglayip bir

arada kalmalarini saglarlar ve mikrobiyal sizintiya kars1 bariyer gorevi goriirler (71) .

Olusan baglanti mekanik, kimyasal ya da bu ikisinin kombinasyonu halinde olabilir.
Gunumuzde daimi simantasyon icin alti cesit siman kullanilmaktadir. Bunlar;
cinkofosfat simanlar, polikarboksilat simanlar, cam iyonomer simanlar, rezin modifiye
cam iyonomer simanlar, rezin simanlar, poliasit modifiye rezin simanlardir (71) .

Bunlardan en sik kullanilani rezin simanlardir.
2.4.2. Rezin Simanlar

Rezin simanlar; CAD-CAM seramik veya kompozit restorasyonlarin yapistirilmasinda

kullanilmasi gereken bir materyaldir (72, 73) .

Rezin simanlarin diger yapistirma simanlarina kiyasla, seramik, metal, kompozit ve dis
dokusu gibi farkli yuzeylere yapisabilme, yuksek basma dayanikliligina sahip olma ve
retansiyonu arttirma, farkli renk seceneklerine sahip olma, agiz ortaminda dusuk
cozunurluk gosterme ve adeziv ozelliklerinin dis preparasyonlarini modifiye edilebilme

gibi avantajlari mevcuttur (74) .

Indirekt restorasyonlarin klinik basarisi simanlarin baglanma guicu ve yuzey hazirlik
islemleri gibi cesitli faktorlere baghdir. Indirekt restorasyonlar simante edildiginde, agiz
ortaminda maruz kaldigi cevresel faktorlerden dolayi rezin simanlarin fiziksel ve

kimsayal ozelliklerinde yorgunluk veya zayiflamalar olusabilmektedir (75) .

Rezin simanlar, yap1 ve dzellikleri itibariyle kompozit rezinlere benzemektedir. Organik
bir matriks icine inorganik doldurucularin eklenmesiyle uretilirler. Ancak azaltilmig
doldurucu partikuil miktar1 ile kompozit rezinlerden farklilik gosterirler. Inorganik
doldurucu miktar1 rezin simanin viskozitesini etkiler ve doldurucu miktarindaki azalma
simanin akigkanligini artirir. Boylece, restorasyonun uygun pozisyonda yerlestirilmesi
saglanir. Doldurucu oranindaki artig ile; polimerizasyon buiziilmesi azalir, artik simanin

uzaklastirilmasi kolaylagir (76) .
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Rezin simanlar, sertlesme mekanizmasina gore; kimyasal sertlesen (chemical- cured)
rezin simanlar, 1s1kla sertlesen (light-cured) rezin simanlar, hem kimyasal hem 1sikla

sertlesen (dual-cured) rezin simanlar olmak uzere 3 gruba ayrilir.

Kimyasal sertlesen rezin simanlarda, baz ve katalizorden olusan iki farkli patin
karistirilmasiyla kimyasal yolla polimerizasyon baglar. Patlarin birinde polimerizasyonu
baglatic1 olan benzoil peroksit, digerinde ise polimerizasyonun hizlanmasini saglayan
tersiyer amin mevcuttur. Kimyasal olarak polimerize olan rezin simanlarin zaman icinde
renklesmelerinin  nedeni iceriklerindeki aminlerin agiz ortaminda degisiklige
ugramasindan kaynaklanmaktadir. Bu simanlar, 151k gecirmeyen yuksek dayanikliliga
sahip restorasyonlar, metal restorasyonlar, maryland kopruler ve kok ici postlar icin
kullanilir. Bu tip rezin simanlarin calisma surelerinin kisa olmasi bagka bir

dezavantajlaridir (77) .

Isikla sertlesen rezin simanlar, icerisinde 151g1 emen kamforokinon ve polimerizasyonu
hizlandiran alifatik amin iceren tek pat seklinde bulunurlar. Tup icinde beraber
bulunmalarina ragmen ancak 151k uygulamasiyla reaksiyona girerler. Bu simanlar, 151k
penetrasyonuna izin veren, 1,5-2 mm’den daha dusuk kalinliktaki translusent yapida
seramik veya kompozit venerlerin simantasyonunda kullanilirlar. Bu simanlarin calisma
ve yerlestirme zamaninin uzun olmasi, renk stabilizasyonu saglamasi en oOnemli

avantajlanidir (77, 78) .

Ancak 151k ile polimerizasyonun tam olarak saglanamadigi kalinlikta olan
restorasyonlarda hem kimyasal hem de 1sikla sertlesen rezin simanlar, 151k
penetrasyonuna izin veren translusentlikte kullanilmaktadir. Bu simanlarin baz kisminda
kamforokinon gibi 151ga duyarli polimerizasyon baslaticilari, katalizor kisminda ise
kimyasal polimerizasyon sistemleri bulunmaktadir. Dual-cure rezin simanlar
karistirildiktan sonra 1s1kla aktive edilmedikleri zaman kimyasal sertlesen rezin siman
gibi islev gorurler. Ancak dual-cure rezin simanin self-cure modundaki polimerizasyonu
ve 1gikla polimerizasyonu kiyaslandiginda, 1sikla polimerize olan dual-cure

rezinsimanin mekanik dzellikleri belirgin oranda ustundur (77, 78) .

Geleneksel yapistirma simanlarina gore uygulanmasi daha kolay olan ve iistiin mekanik

ozelliklere sahip olan self-adeziv rezin simanlar 2002 yilinda piyasaya siiriilmistiir (79)
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Bu simanlar zirkonyum destekli seramik kronlarin, metal destekli kron ve kopriilerin,

metal ve fiber postlarin simantasyonunda kullanilirlar (80) .

Yeni gelistirilen self-adeziv rezin simanlar diger rezin simanlarin aksine uygulama
oncesi dis yuzeyinde bir hazirlik gerektirmezler, asit ve primer ayrilmamistir. Daha az

teknik hassasiyet gerektirdiginden, uygulanmasi ve hazirlanmasi daha kolaydir (81, 82)

Self-adeziv rezin simanlar smear tabakasini uzaklastirmazlar, korurlar veya degistirirler,
dolayistyla postoperatif hassasiyete olusturmazlar. Ayni zamanda uygulama
basamaklarinin azalmas: hastanin koltukta kalacagi sureyi azalttigi gibi adeziv
prosedurin uygulanmasi sirasinda olusabilecek teknik hatalar1 da minimuma

indirmektedir (79, 83) .

Self-adezivlerin sahip oldugu multifonksiyonel monomerler, self-etch adeziv monomer
icerdigi icin dusuk pH’a sahiptirler. Dis yuzeyindeki suyla temas eden siman, dis
yuzeyini demineralize ederken es zamanl olarak da dis dokularina penetre olur.
Simanin tam polimerizasyonuyla mine ve dentinde mikromekanik bir baglanma

saglanmaktadir (79) .

Literatiirli inceledigimizde rezin simanin kimyasal, 1s1ikla ve dual sertlesen tipleri ile
alakali baglanma ¢alismalar1 mevcut olup, bunlarin geleneksel veya giiniimiizde popiiler
olarak kullanilmakta olan bulk-fill kompozitler ile karsilastirilmast yapilmamistir. Rezin
simanlarin  doldurucu igeriginin az olmast mekanik &zelliklerinin geleneksel
kompozitler kadar iyi olmamasi, zamanla renklenmesi gibi dezavantajlar1 nedeniyle
farkli materyaller ile simantasyon isleminin yapilabilecegini diisiinmekteyiz. Geleneksel
ve bulk-fill kompozitlerin rezin simanlara gore sahip oldugu {stiinliikkler bilhassa
restorasyon-dis araligin1 kapatabilme ve estetik oOzellikleri nedeniyle bir alternatif

simantasyon materyali olabilecegini diisiiniiyoruz.

Bu nedenle bu ¢alismada; yapistirma materyali olarak bir self-adeziv rezin siman, bir
mikrohibrit geleneksel kompozit ve bir bulk-fill kompozit rezin yapistirma materyali

olarak test edilmistir.

Ozellikle posterior bolgede indirekt materyal olarak gerek yiiksek seramik igerikli
gerekse rezin agirlikli indirekt materyaller kullanilabilmektedir. Bunlarla alakal

baglanma caligmalar1 rezin simanlar kullanilarak yapilmistir. Ancak literatiirde bu
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materyallerin geleneksel ve bulk-fill kompozitler ile yapistirildiginda nasil davranacagi
bilinmemektedir. Bu nedenle calismamizda bir lityum-disilikat igerikli seramik blok

olan IPS E.max ve bir hibrit materyal olan LAV A Ultimate bloklar karsilagtirilmigtir.

Posterior bolgede bir indirekt restorasyon yaparken agilan kavitelerin tiim
bolgelerindeki vertikal derinlik ¢cogunlukla ayni degildir. Dolayisiyla kullanilan indirekt
materyal bazi bolgelerde kalin, bazi bolgelerde incedir. Calismamizda birbirinden farkl
optik 6zellige sahip iki farkli blok ve ii¢ farkli yapistirma simani kullanildigindan ve
materyal kalinliginin 151k gegirgenligini etkileyecegini diislindiigiimiizden bunlara bir de

kalinlik parametresinin eklenmesini uygun gordiik.
Calismamizin hipotezleri sunlardir:

Hipotez 1: Calismada rezin simana alternatif olarak kullanilan kompozit rezinlerin her

ikisinin de rezin simanlardan daha iyi baglanma kuvveti sunar.

Hipotez 2: Calismada kullanilan bloklardan rezin igerigi fazla olan LAVA Ultimate’in,

IPS E.max’ten daha gii¢lii bir baglanma kuvveti saglar.

Hipotez 3: Caligmada kullanilan iki kalinliktan, 4mm. olan gruplarin baglanma kuvveti,

2mm. olan gruplardan daha zayiftir.



3. MATERYAL VE METOD

Bu ¢alisma Erciyes Universitesi Klinik Arastirmalar Etik Kurulu tarafindan, 10.11.2017
tarih ve 2017/513 protokol numarasi ile onaylanmistir (Ek-1). Calisma, Erciyes
Universitesi  Bilimsel ~Arastirmalar ve Projeler Koordinatorliigii  tarafindan
desteklenmistir (Proje No. 2017-7218). Calismamizda standart dentin yiizeylerine farkl
yapistirma simanlariyla yapistirilan 2 ayr1 kalinliktaki seramik bloklarin baglanma

dayanimina bakilmistir.
3.1. Dislerin toplanmasi

Bu calismada 144 adet ciiriiksiiz insan molar disi kullanildi. Her bir dis, standart
silindirik kaliplar igerisine akrilik rezin dokiildiikten sonra mine-sement sinirt 2 mm
acikta kalacak ve disin uzun aksi yere dik olacak sekilde gomiildii. Diglerin okluzal
yuzeyleri trimlenerek mine dokusu uzaklastirildi ve orta koronal dentine ulasildi. Agiga
cikarilan dentin yuzeyinde standart smear tabakasi elde edebilmek icin, 400, 600, 800

gritlik su zzimparasi birer dakika sure ile ytzeylere uygulandi.
3.2. Seramik deney bloklarinin hazirlanmasi

Calismamizda rezin nano-seramik (3M ESPE, St. Paul, MN, ABD) ve lityum disilikat
seramik (IPS E.max Ivoclar Vivadent AG;Schaan, Liechtenstein) olmak tzere iki farkl
CAD-CAM restorasyon materyali kullanilmistir (Resim 1, Resim 2). Bloklardan 6nce
Minitom (Struers, Detroit Road Westlake, OH, ABD) kesme cihaziyla 2mm ve 4mm
kalimliginda disk seklinde kesitler alinmistir (Resim 3) daha sonra taban kenar
uzunluklar1 3 mm olan prizma seklinde Ornekler elde edilmistir. Daha sonra lityum

disilikat 6rnekler firmlanmistir.
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Resim 1. IPS E.max blok Resim 2. LAVA Ultimate blok

Resim 3. Indirekt restorasyon materyallerinden kesit elde edilmesi
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3.3. Gruplarin olusturulmasi

Elde edilen 2 ve 4 mm.lik bloklar, kullanilan yapistirma materyali ve indirekt

restorasyon materyaline gore asagidaki sekilde gruplandirilmistir (Sekil 1).

Grup 1A. Voco X-trafill bulk-fill kompozit (XB, Voco GmbH, Cuxhaven, Almanya)

yapistirilan 2 mm. IPS E.max ornekler

Grup 1B. 3M Z250 mikro-hibrit kompozit (3M ESPE, St. Paul, MN, ABD), ile

yapistirilan 2 mm. IPS E.max 6rnekler

Grup 1C. Relyx U200 (3M ESPE, St. Paul, MN, ABD), self-adeziv rezin siman ile

yapistirilan 2 mm. IPS E.max ornekler

Grup 2A. Voco X-trafill ile yapistirilan 4 mm. IPS E.max 6rnekler
Grup 2B. 3M Z250 ile yapistirilan 4 mm. IPS E.max 6rnekler

Grup 2C. Relyx U200 ile yapistirilan 4mm. IPS E.max 6rnekler

Grup 3A. Voco X-trafill ile yapistirilan 2 mm. Lava Ultimate 6rnekler
Grup 3B. 3M Z250 ile yapistirilan 2 mm. Lava Ultimate 6rnekler

Grup 3C. RelyX U200 ile yapistirilan 2 mm. Lava Ultimate 6rnekler

Grup 4A. Voco X-trafill ile yapistirilan 4 mm. Lava Ultimate 6rnekler
Grup 4B. 3M Z250 ile yapistirilan 4 mm. Lava Ultimate 6rnekler

Grup 4C. RelyX U200 ile yapistirilan 4 mm. Lava Ultimate 6rnekler
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GRUP 1A (n=12)

- ' VOCO X-trafil
GRUP 1B (n=12
2mm. IPS E.max S M zzg(l) )
(n=36)
GRUP I1C (n=12)
e RelyX U200
— GRUP 2A (n=12)
- VOCO X-trafil
GRUP 2B (n=12)
4mm.(IP§6E).max > P2
n:
GRUP 2C (n=12)
> RelyX U200
144 dls > GRUP 3A (n=12)
2mm LAVA VOCO X-trafil
[timate > GRUP 3B (n=12)
Ij(n:3 6) 3M 7250
- GRUP 3C (n=12)
— RelyX U200
—— GRUP 4A (n=12)
411'11’1'1 LAVA VOCO X-trafil
Itim GRUP 4B (n=12)
U(;:3a6t)e — 3M 2250
GRUP 4C (n=12)
- N RelyX U200

Sekil 1. Calisma gruplarinin sematik gosterimi

GRUP 1A. IPS E.max Orneklerin yapistirma yiizeylerine kumlama cihaziyla
(RONDOflex™ plus 360, KAVO DENTAL, Fruehauf Drive Charlotte, NC), (Resim 4)
10 mm. uzaktan olacak sekilde 20 sn. boyunca 50 pm. boyutunda Al,O; tozu ile
plriizlendirme yapilmistir (84) . Daha sonra yapistirma ylizeyi 90 sn. boyunca %9’luk
hidroflorik asit (HF; Ultradent Porcelain Etch, Giiney Urdiin, Utah), (Resim 5)
uygulandiktan sonra suyla yikanmip kurutulmustur. Ornek yiizeylerine 30 sn. silan
(BISCO, Schaumburg, ABD), (Resim 6) aplikatér yardimiyla uygulanmis ve hava ile
kurutulmugtur. Dis ve ornek yilizeyine bir aplikatdr yardimiyla 10 sn. Single bond
tiniversal adeziv (3M ESPE, Neuss, Almanya), (Resim 7) uygulanmis hava ile
inceltilmis ancak kalinlik yapmamasi icin 151k uygulanmamistir. VOCO X-trafill

kompozit (Resim 8) bir spatiil yardimiyla 6rnek ylizeyine yerlestirildikten sonra
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parmak basinciyla dise yapistirilmis ve fazla siman artiklar1 sivri uglu bir sond
yardimiyla uzaklastirilmistir. Kompozitin yan ylizeylerden 1s1k almamasi i¢gin VALO
LED 1sik cihazinin (1200 mW/cm?), (Ultradent, Giiney Urdiin, UT, ABD), (Resim 9)
ylizeyi ortada 3x3mm.lik acik alan kalacak sekilde siyah 1sik gegirmez bir bantla
kapatilmistir. Daha sonra bu agik alan 6rnegin tlizerine gelecek sekilde yerlestirilmis ve
20 sn. 151k uygulanmistir. Isik cihazi her 10 6rnekte bir kalibrasyon agisindan kontrol

edilmistir.

GRUP 1B. Bu grupta yiizey islemleri Grup 1A’daki gibi uygulandiktan sonra
yapistirma simani olarak 3M Z250 mikrohibrit kompozit (Resim 10) kullanilmistir.

GRUP 1C. Bu grupta yiizey islemleri Grup 1A’daki gibi uygulandiktan sonra
yapistirma simani olarak RelyX U200 (Resim 11) kullanilmistir. Bu grupta iiretici
firma talimatlart dogrultusunda 1sik 60 sn. uygulanmistir ayrica bonding ajan

uygulanmamustir.

GRUP 2A. 4mm.lik IPS E.max ornekler Voco X-trafill bulk-fill kompozit kullanilarak
Grup 1A’daki gibi yapistirtlmigtir.

GRUP 2B. 4mm.lik IPS E.max 6rnekler 3M Z250 kompozit kullanilarak Grup 1A’daki
gibi yapistirilmistir.

GRUP 2C. 4mm.lik IPS E.max 6rnekler RelyX U200 rezin siman kullanilarak Grup-
1C’deki gibi yapistirtlmistir.

GRUP 3A. 2mm.lik Lava Ultimate 6rnekler VOCO X-trafil kompozit kullanilarak
Grup-1A’daki gibi yapistirilmigtir.

GRUP 3B. 2mm.lik Lava Ultimate 6rnekler 3M Z250 kompozit kullanilarak Grup-
1A’daki gibi yapistirilmstir.

GRUP 3C. 2mm.lik Lava Ultimate 6rnekler RelyX U200 rezin siman kullanilarak
Grup-1C’deki gibi yapistirilmustir.
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GRUP 4A. 4 mm.lik Lava Ultimate ornekler Voco X-trafill bulk-fill kompozit
kullanilarak Grup 1A’daki gibi yapistirilmistir.

GRUP 4B. 4 mm.lik Lava Ultimate 6rnekler 3M Z250 kompozit kullanilarak Grup-
1A’daki gibi yapistirilmistir.

GRUP 4C. 4 mm.lik Lava Ultimate ornekler RelyX U200 self-adeziv rezin siman
kullanilarak Grup-1C’deki gibi yapistirilmistir.

Resim 4. Kumlama cihazi Resim 5. %9 Hidroflorik asit
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Calismada kullanilan materyaller tablo 1 de gosterilmistir.

Tablo 1. Calismada kullanilan materyallerin icerigi ve LOT numaralari

MATERYAL

Lava Ultimate

IPS E.max

Single Bond

Universal

3M 7250

X-tra fil

RelyX U200

Bis-silan

Porselen etch

TiPi

Rezin
nanoseramik

Lityum
disilikat cam
seramik

Universal
adeziv

Mikrohibrit
kompozit

Bulk-fill
kompozit

Self-adeziv
rezin siman

Silan

%9 HF asit
jel

ICERIGi

Agirlikca %80  silika
nanomer (20nm) ve
zirkonya nanomer (4-11

nm), 0,6-10 pm
boyutunda  nanoklastir
doldurucu, %20 rezin
matriks

Kristalize  edildiginde
%70 oraninda cam faza
gomulmus lityum

disilikat kristalleri, eser
miktarlarda K20, P205,

7ZrO2, ZnO, AI203,
MgO ve renklendirici
oksitler

10-MDP fosfat
monomer, Vitrebond,
kopolimer, HEMA, Bis-
GMA, dimetakrilat
rezin, silan, etanol, su.
Bis-GMA, bis-EMA,
TEGDMA, UDMA;

%60 silica/zirconia (0.6
Im) partikiilleri
Bis-GMA, UDMA,
TEGDMA, Baryum
boron aliiminyum

cam silika (0.05-10 Im)
Fosforik asit gruplart
igeren metakrilat
monomerleri, metakrilat
monomerleri, silanize
doldurucular (agirlikga
%70, hacimce %43),
baglaticilar,
stabilizatorler, reolojik
katkilar, alkali (bazik)
baslatici bilesenler,
pigmentler

Etanol (%<95 derisim),
MTS (%<10 derisim)
%9 hidroflorik asit, %92
izopropanolol,
metakriloksipropil
trimetoksi silan

Uretici

3M ESPE, St.
Paul, MN,
ABD

Ivoclar,
Liechtenstein

3M
Neuss,
Almanya

ESPE,

3M ESPE, St
Paul, MN,
ABD

Voco,
Almanya

3M ESPE (St.
Paul, MN,
ABD

BISCO,
Schaumburg
Ultradent,
Giiney Urdiin,
Utah, ABD

29

LOT#

N842170

V46355

3424447

N924423

1717238

664323

A:1600007289
B:1600007290
BFBKIJ
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3.4. Termal Siklus

Ornekler Erciyes Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Arastirma Laboratuvari’nda
bulunan termal siklus cihazinda (FT400 Immersion Cooler, JULABO GmbH, Seelbach,
Almanya) en diisiik 5 °C ve en yiiksek 55 °C araliginda, soguk ve sicak su banyolarinda
30’ar sn. olmak iizere toplam 60 sn. bekletme siiresinde 5000 devir olacak sekilde

termal siklus uygulanda.
3.5. Baglanma dayanmiminin o6l¢iilmesi

Makaslama baglanma dayaniminin dlculmesi islemi universal test cihazit (Model
3345K7023; Instron Corp., ABD) kullanilarak yapildi. Test cihazinin bir ucuna 6rnekler
(Resim 12) sabitlendi diger ucuna da bicak sirt1 seklinde sonlanan bir uc yerlestirildi.
Baslik hizi 1 mm/dk olacak sekilde, 6rnek ve dis arasindaki baglanti ara yuzeyine

paralel kesme kuvveti uyguland1 (Resim 13).

Kirilma anindaki maksimum kuvvet, Newton (N) olarak kaydedildi ve asagidaki

formul kullanilarak N degerleri Megapaskal (MPa) degerlerine cevrildi:
Makaslama baglanma dayanimi (MPa) =P / a*

Burada P kirilma anindaki kuvvet (N), a” ise 6rneklerin taban alanidir (mm?).
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Resim 12. Hazirlanan Resim 13. Ornek yerlestirilmis Universal Test Cihazi

3.6. Basarisizlik tipleri

Kopma ylizeyleri bir stereomikroskop (Stemi 1000, Zeiss, Almanya) ile x40’lik
biiylitme altinda incelenerek, basarisizlik tipleri; adeziv kirilma, koheziv kirilma ve

karigik kirilma olarak siiflandirildi.
Basarisizlik tipleri asagidaki kriterlere gore belirlendi:

Indirekt blok icerisinde koheziv tip basarisizlik: %75 veya daha fazla blok materyalinin

kendi icinde kopmas1

Yapistirma materyalinde koheziv tip basarisizik: %75 veya daha fazla siman

materyalinin kendi icinde kopmast

Materyal-yapistirma ajani1 ara yuzeyinde adeziv tip basarisizlik: Ornegin materyal-
yapistirma siman ara yuzeyinden kopmasidir. %75 veya daha fazla bir alanda materyal

yuzeyinin gorulmesidir.

Karigik tip basarisizlik: Tanimlanan basarisizlik tiplerinden en az ikisinin, her biri

%75’den az olmak tzere ara yuzeyde gorulmesidir.
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3.7. Taramal Elektron Mikroskobu ile Degerlendirme

Her gruptaki orneklerden iicer adet belirlenerek toplamda 36 ornek inceleme icin
secildi. Secilen ornekler, o grubun en cok gortlen basarisizlik tipine ve ortalama kopma

degerine en yakin degere sahip olanlardan secildi.

SEM incelemesi, taramali elektron mikroskobu (GeminiSEM 500, Zeiss, Almanya) ile
gerceklestirildi. SEM analizi oncesinde incelenecek numuneler aliminyum blok uzerine
yapistirict bir bant yardimiyla sabitlendikten sonra, numune yuzeyleri 200 A°
kalinliginda altin ile kaplanip farkli buyutmelerde (X500-1500) ytlzey goruntileri

alindi.
3.8. istatistiksel Analiz

Istatistiksel analizlerin gerceklestirilmesinde, istatistiksel yazilim programindan
yararlanildi (SPSS v16.0; SPSS Inc., Chicago, IL., USA). Veri dagiliminin normallik
varsayimimnin analizi i¢in Kolmogorov-Smirnov testi kullanildi. Dis dokularinin,
seramik alt yap1 materyallerinin, yapistirma simanlarimin ve bunlar arasindaki
etkilesimin makaslama baglanma dayanimi uzerine olan etkisini incelemek i¢in 3-yonlu
varyans analizi (ANOVA) kirilma tiplerinin analizinde ise Ki-Kare testi ve test gruplari

arasindaki anlamli farkliliklarin tespitinde Tukey, Post-hoc testi kullanildi. (p<0.05)



4. BULGULAR

4.1. Makaslama Baglanma Dayanim Testi Bulgular:

Test gruplarinin, kullanilan simanlarin, seramik bloklarin ve blok kalinliklarinin
ortalama baglanma degerleri, standart sapmalar1 ve istatistiksel farklar tablo 2, tablo 3,

tablo 4 ve tablo 5’te gosterilmistir.

Farkli kalinliklarda, farkli simanlarla yapistirilan farkli bloklarin, dentine olan baglanma
dayanimi degerleri karsilastirildiginda kullanilan simanlar arasinda baglanma degeri en
yiiksek olan simanlar sirasiyla 3M 7250 (7,1 MPa), VOCO X-trafil (5,6 MPa) ve
RelyX U200 (2,3 MPa) olarak tespit edilmistir. Bu materyaller arasindaki tiim ikili

karsilagtirmalarda istatistiksel oalrak anlamli farklilik gézlenmistir. (p<0,05)

Indirekt materyaller olarak kullanilan LAVA Ultimate (4,7 MPa) ve IPS E.max (5.3
MPa) bloklar karsilastirildiginda ise istatistiksel olarak anlamli bir fark gézlenmemistir.

(p=0,546)

Calismada kullanilan 2mm. (4,5 MPa) ve 4mm. (5,5 MPa) kalinliklar arasinda da

istatiksel olarak anlamli bir fark gézlenmemistir. (p=0,322)
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Tablo 2. Test gruplarinin ortalama baglanma degerleri, standart sapmalar1 ve istatistiksel

farklar1
MATERYAL KALINLIK N SIMAN TiPi ORTALAMA STD.SAPMA
BAGLANMA
DEGERI

12 3M Z250% 6,9 2,31

2 mm 12 VOCO X-trafil* 59 1,73

12 RelyX U200® 2,3 0,75

IPS E.max 12 3M Z250° 8,1 2,31

4 mm. 12 VOCO X-trafil* 5,6 1,93

12 RelyX U200 3,1 0,67

12 3M Z250% 6,4 1,31

2 mm. 12 VOCO X-trafil* 4,1 0,99

12 RelyX U200* 1,6 0,51

Lava Ultimate 12 3M Z250% 73 1,61

4 mm 12 VOCO X-trafil® 6,6 1,93

12 RelyX U200 2,3 0,89
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Tablo 3. Kullanilan yapistirma simanlarinin ortalama baglanma degerleri (MPa), standart

sapmalar ve istatistiksel farklar

SIMAN N ORTALAMA  STANDART iSTATISTIKSEL

TiPi BAGLANMA SAPMA FARK
DEGERI
M 48 7.1 2,1
7250*
VOCO 48 5,6 1,9
P=0,000
X-trafil®
RelyX 48 2.3 0,9
U200°

Tablo 4. Seramik bloklarin ortalama baglanma degerleri (MPa), standart sapmalar1 ve

istatistiksel farklari

MATERYAL N ORTALAMA STANDART IiSTATISTIKSEL

BAGLANMA SAPMA FARK
DEGERI
Lava 12 4,7 2,5
Ultimate® P0.546
IPS E.max” 12 53 2,7

Kullanilan seramik bloklarin arasinda istatistiksel agidan anlamli bir fark bulunmamaistir

(p=0,546).
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Tablo 5. Seramik blok kalinliklarinin ortalama baglanma degerleri (MPa), standart sapmalar1 ve

istatistiksel farklari

MATERYAL N ORTALAMA STANDART IiSTATISTIKSEL

. BAGLANMA SAPMA FARK
KALINLIGI o
DEGERI
2 mm.? 12 4,5 2,5
4 mm.? 12 5.5 2,7 P=0,322

Seramik blok kalinliklar1 arasinda istatistiksel a¢idan anlamli bir fark bulunmamistir

(p=0,322).

4.2. Kirilma Tiplerinin Analizi

Kopma tipleri tim varyanslar goz onune alinarak Ki-kare testi kullanilarak
karsilastirilmiglardir.  Gruplarda gorulen kirilma tipleri ve dagilimi Tablo 6’da
gosterilmektedir. Yapilan inceleme sonunda; en fazla gozlenen kirilma tipi adeziv
(%82,6), bunu takiben sirastyla karistk (%14,5) ve koheziv (%2,9) kirilmadir. Her
hangi bir indirekt restorasyon materyalinde koheziv tip basarisizlik gortlmedi. Deneysel
gruplarda ve alt gruplarda goézlenen kirilma tiplerinin arasinda istatistiksel agidan

anlaml farklilik bulunmamustir. (p>0,05)



Tablo 6. Kirilma Tiplerinin Gruplara Goére Dagilim1
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KIRILMA TiPLERI
Koheziv Adeziv Kansik Test
Oncesi
Kopma
l?entin Siman .Blok Dentin- Siman-
GRUPLAR | [¢inde | I¢inde | Iginde Siman Blok
Arasinda | Arasinda

2 mm. I-Z 9 3

2 mm. I-X 2 7 3

2 mm. I-R 10 2

4 mm. I-Z 10 2

4 mm. I-X 9 3

4 mm. I-R 10 2

2 mm. L-Z 1 8 3

2 mm. L-X 9 3

2 mm. L-R 11 1 5

4 mm. L-Z 1 8 3

4 mm. L-X 10 2

4 mm. L-R 9 3 7

I: IPS E.Max, Z: 3M 7250, X: VOCO X-Trafil, R: Relyx U200
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4.3. Sem Goriintiileri

Resim 14. VOCO X-trafil ile yapistirilan 2mm. LAVA Ultimate Orneklerin baglanti
araylziinde goriilen ‘adeziv’ tip ayrilmanm x500 ve x1500’Lik biiyiitmede taramali elektron
mikroskop goriintiisii s: smear tabakasi, a: adeziv

Resim 15. VOCO X-trafil ile yapigtirilan 4mm. LAV A Ultimate 6rneklerin baglant1 yiizeyinde
goriilen ‘karisik’ tip ayrilmanin x500 ve x1500°liik bityiitmede taramali elektron mikroskop gériintiisi
k: kompozit, a: adeziv, s: smear tabakasi
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Resim 16. 3M Z250 ile yapistirllan 2mm. LAVA Ultimate Orneklerin baglanti yiizeyinde
goriilen ‘adeziv’ tip ayrilmanin x500 ve x1500’likk biiyiitmede taramali elektron mikroskop
goriintiisii s: smear tabakasi, k: kompozit

Resim 17. 3M Z250 ile yapistirilan 2mm. LAVA Ultimate grubunda goézlenen ‘koheziv’ tip
ayrilmanin x500 ve x1500’Lik biiylitmede taramali elektron mikroskop goriintiisii
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Resim 18. VOCO X-trafil ile yapistirilan 2mm. IPS E.max Orneklerin baglanti yiizeyinde
goriilen ‘karigik’ tip ayrilmanin x500 ve x1500’lik biiylitmede taramali elektron mikroskop
goriintiisii a: adeziv, s: smear tabakasi, k: kompozit

Resim 19. RelyX U200 self-adeziv rezin siman ile yapistirilan 4mm. LAVA Ultimate
orneklerin baglanti yilizeyinde goriilen ‘karigik’ tip ayrilmanin x500 ve x1500’liik biiylitmede
taramali elektron mikroskop goriintiisii s: smear tabakasi, r: rezin siman



5. TARTISMA VE SONUC

Gunumuzde direkt kompozit restorasyonlar iyilestirilmis mekanik ve optik ozellikleri
sayesinde restoratif dig hekimliginde olumlu sonuclar vermektedir. Buna karsin direkt
kompozit restorasyonlarin buyuk posterior kavitelerde polimerizasyon buzilmesi,
mikrosizint1 ve yetersiz direng ozellikleri gibi dezavantajlari bulunmaktadir. Ayrica
renklenme ve uygulama sonrasi hassasiyet gozlenmesi de sorun yaratan diger olumsuz

Szellikleridir (85, 86) .

Direkt kompozit restorasyonlarin dezavantajlarint ortadan kaldirmak icin agiz diginda
polimerizasyon uygulanip siman aracilig ile prepare edilmis kaviteye baglanan indirekt
restorasyonlar kullanima girmistir. Indirekt restorasyonlarda agiz disinda laboratuvar
ortaminda polimerize edilen kompozitlerin yani1 sira kompozitlere gore daha iyi

mekanik ve estetik ozellikler gosteren seramikler de yaygin olarak kullanilmaktadir (3,

5).

Indirekt restorasyonlarin olumlu sonuclari, klinikte hizli restorasyon uygulamasini
gliindeme getirmistir. Bu amacla, klinik uygulamada alinacak agiz ici kayitla agiz
disinda restorasyonun ayni seansta tamamlanip hastaya teslim edilmesini saglayan
CAD-CAM sistemleri gelistirilmistir. CAD-CAM sistemlerinin zaman tasarrufu
saglamasi, uc boyutlu tasarim ile optimum ozelliklere sahip restorasyonlarin
uretilebilmesine olanak saglamasiyla kullanimi gittikce yayginlagsmaktadir. Uretim
sistemlerine gore cesitlilik gosteren bircok CAD-CAM materyali uretilmistir. Bu
materyaller metallerden rezinlere, cam seramiklerden yuksek dayanikliktaki seramiklere

kadar buyuk bir cesitlilige sahiptir (52, 87) .

Genel olarak, seramik bloklar ile estetik restorasyonlar yapilabilmektedir, bu bloklarin
optik ve mekanik ozellikleri tatminkardir, yuksek sikiyma ve asinma direncine
sahiptirler. Lityum disilikat cam seramikler optik ozellikleri ve dogal translusensligi

artirtlarak optimum fiziksel oOzellik kazandirilan seramik materyallerdir. Ozellikle
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anterior bolgede ustun estetik, stabilite ve biyouyumluluk avantajlari nedeniyle siklikla

kullanilmaktadirlar (88) .

Bu calismada kullanilan restorasyon materyallerinden biri CAD-CAM sistemlerinde
siklikla kullanilan hem estetik hem de fonksiyon acgisindan olumlu sonuclarin elde
edildigi lityum disilikat bazli cam seramik olan IPS e.max CAD olmustur. CAD-CAM
uygulamalar icin gelistirilen lityum disilikat cam bazli bir seramik olan IPS e.max
CAD, transparan cam ingotlar seklinde uretilmekte ve bu prefabrik bloklardan elde
edilen restorasyonlar oldukca estetik sonuclar vermektedir. Fiziksel ozellikleri ve 151k
gecirgenligi  (translusensi) gibi optik ozellikleri, farkli firinlama islemleri ile

gelistirilmistir (52) .

Indirekt rezin kompozit bloklar CAD/CAM uygulamalarinda kullanilan seramiklere
alternatif olarak gelistirilmistir. Rezin bloklar, kompozit rezinlerin fabrikasyon islemi
ile yuksek, sabit bir basin¢ ve yuksek sicaklik altinda polimerize edilmeleriyle uretilir.
Indirekt rezin bloklar ile buyuk defektlerde kolay ve etkili bir sekilde fonksiyonel ve
anatomik sekilli restorasyonlar hazirlanabilecegi belirtilmistir (56) . CAD/CAM
sistemleriyle uygulanan seramik materyallere gdore bazi avantaj ve dezavantajlari
mevcuttur. Seramik bloklarla karsilastirildiginda daha uygun maliyetli, uygulama
surecleri ve tamirleri daha kolaydir. Frezleme islemi ile sekillendirmeleri ve polisaj
islemleri seramiklere gore daha kolaydir. Karsit dogal dislerde daha az asinma
olustururlar. Fakat mekanik ve optik ozellikleri daha zayiftir (52) . Eski nesil kompozit
rezin bloklarin aginmaya kars1 direncli olmadiklari, polisajla ytizey kaybi olustugu ve
renk stabilitelerinin zayif oldugu belirtilmistir  (89) . Bu sorunlarin tstesinden
gelebilmek icin ureticiler, CAD/CAM sistemlerinde kullanilmak tzere, seramiklerin
saglamlik, renk stabilitesi gibi avantajli ¢zellikleriyle kompozitlerin yuksek bukulme
dayanimi ve dusuk asindiriciligi gibi olumlu ozelliklerini kombine eden hibrit
materyaller gelistirmiglerdir. Hibrit materyaller seramikler ile karsilastirildiginda daha
fazla esneklige, karsit diste daha az asindiriciliga sahiptirler. Kirilganliklar1 ve sertlikleri

daha azdir, islenebilirlikleri ise seramiklere kiyasla daha kolaydir (59) .

Calismada kullanilan ikinci restorasyon materyali olan Lava Ultimate materyali hibrit
yapida rezin bazli bir nanoseramik bloktur. Yuksek derecede polimerize edilmis bir
rezin matriksin icine nanoseramik partikillerinin eklenmesiyle tretilir ve rezin

nanoseramik ad1 verilir. Ne tam bir kompozit ne de tam bir seramiktir.
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Son yillarda yayginlasmakta ve gelismekte olan CAD-CAM sistemleri ile elde edilen
restorasyonlarin  basarisin1  etkileyen faktorleri inceleyen caligmalara ihtiyac
duyulmaktadir. Restorasyonlarin uzun donem basarisin1 etkileyen en oOnemli
faktorlerden biri adezyondur. Indirekt restorasyonlar prepare edilmis kaviteye adeziv
simanlar ile yapistirilarak adezyon saglanmaktadir. Bu yuzden simantasyon
proseduruntn restorasyonun adezyonunda dolayisiyla uzun donem basarisinda buyuk
onemi mevcuttur. Ayrica yapistirma simaninin tipi ve adezyon kabiliyeti de kritik
oneme sahiptir (90) . Tam seramik restorasyonlarin simantasyonunda; 1sik ile
polimerize olan, kimyasal olarak polimerize olan ve hem 1s1k ile hem kimyasal olarak

polimerize olan (dual-cure) rezin simanlar kullanilabilmektedir (91-94) .

Isik ile polimerize olan rezin simanlar, dual-cure ya da kimyasal olarak polimerize olan
rezin simanlarla karsilastirildiginda, en buyuk avantaji calisma surelerinin uzun ve

kontrol edilebilir

olmasidir. Ayrica 151k ile polimerize olan rezin simanlarin renk stabilitesi daha iyidir.
Ancak 151k ile polimerize olan rezin simanlarin polimerizasyon derecesini restorasyonun
kalinlig1 etkiler. Restorasyon kalinligi 2 mm’yi gectigi zaman dual-cure rezin simanlarin
kullanilmast 6nerilmektedir. Ozellikle alimina ya da zirkonya esasli tam seramik
restorasyonlarin kalinliklar1 0.5-0.7 mm olsa bile, 151k ile polimerize olan rezin
simanlarla yapistirildiklarinda 151k gecirgenlikleri az oldugu icin tam bir polimerizasyon

saglanamaz (7,91, 92, 94) .

Rezin simanlarin yapistirma materyalleri olarak kullamildiginda renklenme, yetersiz
doldurucu igeriginden dolay1 diisik mekanik o6zellik, diisik adezyon kabiliyeti,
restorasyon-dis araligindaki bosluklar1 ideal olarak dolduramamasi gibi dezavantajlar
nedeniyle arastirmacilar alternatif yapistirma materyalleri aramaktadir. Goulart M. ve
arkadaslar1 (95) yaptiklar bir ¢alismada yapistirma simani olarak iki adet 1sitilmig
geleneksel kompozit ile bir adet rezin simanin baglanma kuvvetini karsilagtirmiglardir
ancak bunun disinda bir materyal test edilmemistir. Kompozit rezinler, rezin simanlara
oranla yiiksek doldurucu igerigi nedeniyle sahip olduklar iistiin mekanik 6zellikler,
uzun donemde estetik olarak daha stabil kalmalari, ve en Onemlisi yapilan indirekt
restorasyonun dis dokusu ile aralarinda kalan mikro ve makro bosluklari daha iyi
doldurabilmesi gibi 0Ozellikleri nedeniyle bir alternatif materyal olabilirler. Son

zamanlarda bir¢ok klinisyen kompozit rezinleri indirekt restorasyon yapistirmada
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kullanmaktadir. Yapilan literatiir incelemesinde rezin kompozitler ve rezin simanlarin
baglanma dayanimlarinin karsilastirildigi herhangi bir ¢alismaya rastlanmamistir. Bu
nedenle sunulan ¢aligmada alternatif yapistirma materyali olarak geleneksel ve bulk-fill
kompozitler kullanilmistir, bu alanda yapilmis olan ilk ¢alisma olacaktir. Bu ¢alismadan
elde edilen sonuglar klinisyenlere mevcut yapistirma materyallerine alternatif yontemler

sunacaktir.

Sunulan c¢aligmada alternatif iki materyalle birlikte materyal kalinligi ve farkl iki
indirekt restoratif materyal parametreleri de eklenerek, yapistirici, ana materyal ve
kalinlik faktorlerinin etkisi arastirilmigtir. Calismadan elde edilen sonuglara gore
kullanilan yapistirma simanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli farkliliklar
bulunmustur  (p<0,05). Geleneksel kompozit rezinler, bunu takiben bulk-fill
kompozitler rezin simanlara gore istiin adezyon basarisi gostermistir. Dolayisiyla
calismanin birinci hipotezi olan ‘rezin simana alternatif olarak kullanilan kompozit
rezinlerin her ikisi de rezin simandan daha iyi baglanma kuvveti sunar’ hipotezi kabul
edilmistir. Ancak ¢alismanin sonuglarmma gore kullanilan indirekt restorasyon
materyalleri arasinda ve farkli kalinliklardaki 6rneklerin baglanma kuvvetleri arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmadigi icin, ikinci hipotez olan ‘kullanilan
bloklardan rezin igerigi fazla olan LAVA Ultimate’in IPS E.max’ten daha gii¢lii bir
baglanma kuvveti saglar’ hipotezi ve ligiincii hipotez olan ‘kullanilan iki kalinliktan
4mm. olan gruplarin baglanma kuvveti 2 mm. olan gruplardan daha zayiftir’ hipotezleri

reddedilmistir.

Abo-Hamar ve arkadaglart (96) biri self-adeziv rezin siman olmak uzere 5 farkl
yapistirici simanin, termal siklus uygulamasindan once ve sonra, mine ve dentine
makaslama baglanma dayanimini arastirmiglardir. Termal siklus uygulamasindan once,
yapistirici simanlarin mineye olan baglanma dayanimi degerlerini dentinden daha
yuksek olarak bulmuslardir. Termal siklus uygulamasindan sonra ise, self-adeziv rezin
siman ve cam iyonomer siman haric, yapistirici simanlarin mineye baglanma
dayanimini dentininkinden daha yuksek olarak bulmuslardir. Ayrica, protetik
restorasyonlarin dentine simantasyonunda self-adeziv rezin simanin mevcut sistemlere

alternatif olarak kullanilabilecegini belirtmiglerdir.

Ozturk ve arkadaglart  (97) , 3 farkli rezin siman kullanarak porselen laminate

veneerlerin mine, dentin ve mine-dentin kompleksi olmak uzere 3 farkli yuzeye
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makaslama baglanma dayanikliliginin degerlendirdikleri calismalarinda, farkli dis
yuzeylerinin porselen laminate veneerlerin baglanma dayanimimi etkiledigini ve en
yuksek baglanma dayanimini degerlerinin mineye simante edilen orneklerde, en dusuk
degerlerin ise dentine simante edilen orneklerde goruldugunu belirtmislerdir. Ayrica,
rezin simanlarin porselen laminate veneerlerin baglanma dayanimi degerlerini

etkilemedigini belirtmislerdir.

Erfan ve arkadaglar1 (98) , hibrit kompozit rezinin mine ve dentine makaslama
baglanma dayanimi Uzerine dentin baglayict ajanlarin  etkisini inceledikleri
caligmalarinda, kompozit rezinin mineye baglanma dayanimi degerlerini dentine

baglanma dayanimi degerlerinden anlamli olarak daha yuksek bulmuslardir.

Calismamizda ise sadece dentin dokusuna olan makaslama baglanma dayanimi
degerlerine bakilmistir ve simantasyonda kullanilan yapistirma simanlari indirekt

restorasyon materyallerinin baglanma dayanimi degerlerini anlamli olarak etkilemistir.

Frankenberger ve ark. (99) tarafindan yapilan, Lava Ultimate ve IPS e.max CAD
materyalinin kullanildigi bir calismada, her iki materyalin baglanma dayanimlari
arasinda bir fark bulunamamistir. Her ne kadar onlarin ¢aligmasinda farkli yapistirma
simanlar1 kullanilmis olsa da kullanilan indirekt materyaller bizim ¢alismamizla benzer
davranis sergilemistir. Wahsh ve ark. (100) tarafindan yapilan bir baska c¢alismada ise
yine Lava Ultimate ve IPS E.max kullanilmis, bu ¢alismada Lava Ultimate gruplarinin
daha yiiksek baglanma gosterdigi bulunmustur. Arastirmacilar bu durumu Lava
Ultimate materyalinin kompozit rezin agirhikli bir materyal olmasi ve bu yapinin
yapistirma simani ile kimyasal olarak benzerlik gdstermesi nedeniyle daha yliksek
baglanma sundugunu savunmuslardir. Ancak bizim calismamizda boyle bir etki
goriilmemistir. 1ki ¢aligma arasindaki bu farklilik, uygulanan metodoloji farkliligindan

kaynaklantyor olabilir.

Kullanilan yapistirma simanlarinin polimerizasyonlarinin tamamlanmasi restorasyon
omrili acisindan oldukga kritiktir ¢iinkii eksik polimerizasyon, simanlarin mekanik
ozelliklerini, boyutsal stabilitesini ve dis yapisina olan baglantiy1 azaltir ve mikrosizinti,
azalmis biyo-uyumluluk, renk degisimi ve post-operatif hassasiyet ile sonuglanir.
Ureticiler farkl1 kalinliklardaki indirekt materyaller igin belirli bir polimerizasyon siiresi

belirtmemislerdir. Genel olarak, 151k dogrudan malzeme yiizeyine uygulandiginda tam
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polimerizasyon icin ortalama 400 mW/cm® 151tk yogunlugu ile 40 saniyelik

polimerizasyon yeterlidir (101).

Oztiirk ve ark. (102) seramik renk ve kalmliginin 1s1kla polimerize olan IPS Empress
altinda kullanilan rezin simanlarin mikromekanik Ozelikleri iizerine olan etkisini
incelemisler ve seramik kalinliginin mikromekanik 6zellikleri, seramik rengine gore
daha cok etkiledigini bulmuslardir. Benzer sekilde, Kiling ve ark. (103) porselen rengi
ve kalinliginin 1sikla polimerize olan ve dual polimerize olan rezin simanin
polimerizasyonu lizerindeki etkisini incelemisler ve 3 mm.den daha fazla kalinligin
mikro-sertligi etkiledigini bulmuslardir. Yapilan bu iki c¢alismanin aksine bizim
calismamizda 2 ve 4 mm. blok kalinliklarinin ortalama baglanma sonuclari arasinda bir
fark bulunmamustir. Bunun nedeni ise kullandigimiz bloklarin 151k gegirgenliginin fazla
olmasi sonucu kullanilan yapistirma simanlarinin polimerizasyonunun tamamlanmig

olmasi olabilir.

Laboratuvarda gerceklestirilen baglanma dayanimi testlerinde insan ve sigir diglerinin
kullanim1 onerilmektedir (104, 105) . Sigir disleri ve insan disleri ile yapilan baglanma
dayanimu testlerinde, baglanma degerlerinin birbiriyle benzer oldugu belirtilmistir (106,
107) . Aksine, Oesterle ve arkadaslar1 (108) sigir dislerinin, insan dislerinden daha
zay1f baglanma dayanimina sahip oldugunu belirtmistir. Sanches ve arkadaslar1 (109)
ise, sigir dislerinin kullanilacagi caligmalarda, sigir dislerinin dentin tubtllerinin insan
diglerininkinden daha genis olmasindan dolay1 yuzeyel dentin dokusunun kullanilmasi
gerektigini ifade etmistir. Sigir disleri ile insan disleri arasindaki morfolojik, kimyasal
ve fiziksel ozellik farklar1 g6z onminde bulunduruldugunda baglanma caligmalarinda
cekilmis insan dislerinin kullanimi daha gecerli bir yontem oldugundan sunulan

calismada taze ¢ekilmis insan disleri kullanilmistir.

Calismada kullanilacak dislerin, deney oncesi bekleme stresinde, dezenfeksiyonu ve
saklama kosullar1 konusunda farkli goriisler bulunmaktadir. Bu amacla arastirmacilar
sogutucularda dondurularak saklanmis, distile su, kloramin, formalin, timol, salin,
sodyum hipoklorit gibi cesitli soltisyonlarda bekletilmis disleri kullanmiglardir (105,
110, 111).

Zheng ve arkadaglar1 (112) dislerin -20°C’de dondurulmasini ya da +4°C’de %1 lik
kloramin soltisyonu icinde bekletilmesini onermektedir. Mobarak ve arkadaslar1 (105)

kompozit rezinin dentine baglanma dayanimi uzerine farkli bekletme ortamlarinin
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etkisini inceledikleri caligmalarinda, dislerin kloramin solusyonunda kisa ve uzun sureli
bekletilmesi ile oda sicakliginda kuru olarak bekletilmesinin arasinda herhangi bir fark
olmadigint belirtmislerdir. Ayrica, disler hangi kosullarda bekletilmis olursa olsun
baglanma dayanimi testlerinden once iki hafta sureyle distile suda bekletilmesini
onermektedirler. Goodis ve arkadaglar1 (113) arastirmalarda siklikla kullanilan salin
solusyonunun, dentine baglanma dayanimi calismalarinda kullannominin  uygun
olmadigini belirtmislerdir. Tosun ve arkadaslart (114) dislerin timol soltusyonununda
bekletilmesinin formalin ve distile su da bekletilmesine gore kompozit rezinin mineye
baglanma dayanimi degerlerini azalttigini belirtmislerdir. Kloramin, sodyum hipoklorite
yakin bir benzerlik gostermesi ve dentinin kollajen yapisini etkilememesi nedeniyle
arastirmacilar tarafindan dislerin dezenfeksiyonunda tercih edilmektedir (105) . ISO
standartlarina gore, deney icin kullanilacak disler cekildikten sonra 1-6 ay icinde
kullanilmalidir. Disler, buzdolabinda +4°C’de distile suda ya da %0.5’lik kloramin-T
soltsyonunda en fazla 1 hafta, sonra yine +4°C’de distile suda bekletilmelidir. 16-40
yag arasi bireylerden toplanmis insan digleri kullanmilmalidir ve dentine baglanma
dayanimi bakilacaksa, mimkiin oldugu kadar mineye yakin yuzeysel dentin dokusu
kullanilmahidir  (104) . Sunulan calismada kullanilan dislerin dezenfeksiyonu ve

saklama kosullar1 ISO standartlar1 dogrultusunda yapildi.

Yeni materyallerin gelistirilmesi, uygulama hatalarinin tespiti, klinik basarinin
degerlendirilmesi icin klinik caligmalar ve laboratuvar testleri yapilir. Klinik caligmalar
bir materyalin etkinliginin degerlendirilmesinde en guivenilir yontem olmasina ragmen,
bu caligmalarin gerceklestirilmesi ve caligmaya dahil edilen hastalarin takibi zordur,
uzun zaman alir ve standardizasyonu saglamak guctir. Baglanma dayanimi,
mikrosizint1 ya da marjinal adaptasyon gibi laboratuvar testleri dental materyallerin kisa
surede degerlendirilmesini saglarlar ve materyallerin klinikte kullanimi ile ilgili bir 6n
bilgi verirler. Laboratuvar calismalarinin sonuclarina dayanarak, birazda olsa, dental
materyallerin ozellikleri tahmin edilebilir (115-117) . Bundan dolayi, calismamiz in

vitro kosullarda gerceklestirildi.

Calismamizda 2 mm. ve 4 mm. olmak {izere iki farkli kalinlikta restorasyon 6rneklerini
dentine bagladigimiz i¢in polimerizasyon yetersizliginin baglanmay1 etkilememesi i¢in
dual-cure bir rezin siman olan RelyX U200i tercih ettik. Rezin simanin

polimerizasyonu tim yuzeylere 20 sn boyunca 1000 mW/cm2 yogunlugunda 1sik (Valo



48

Cordless, Ultradent, Giiney Urdiin, ABD) uygulanarak gerceklestirildi. Bdylece
yapistirma simanlarinin, tamamen polimerize olmasin1 hedefledik. Ozttirk ve ark. (118)
, Variolink 2, Variolink Veneer ve Rely X Veneer simani kullanarak yaptiklari
caligmada, rezin simanlar1 2 mm kalinligindaki porselen tzerinden yuksek yogunluklu
LED cihaz1 ile polimerize etmislerdir. Caligmalarinda yapistirma simanlarinin
polimersizasyonu icin en az 20 sn 151k uygulama suresinin gerektigini belirtmislerdir.
Yuksek yogunluklu i1sik cihazlarinin konvansiyonel 1sik kaynaklarina gore simanin
polimerizasyon suresini kisalttigin1 ve kalin restorasyonlar icin uygulama suresinin
artirilmasiyla  polimerizasyonun tamamlandigi bazi1  arastirmacilar  tarafindan
belirtilmistir  (119) . Rezin icerikli materyallerin baglanmasinin in vivo kullanim
sonundaki basgarisim1 tahmin edebilmek ici laboratuvar ortaminda genellilkle termal
siklus ve suda bekletme yontemi kullanilmaktadir (120) . Her ikisi de klinik
yaglandirma parametrelerine uygundur. Materyal ve yapistirma simanmin termal
genlesme katsayisinin farkindan dolayr materyal ve yapistirma simani arasindaki
baglanma direnci bu islemlerden sonra olumsuz etkilenmektedir (121) . ISO
standartlarina gore test edilecek orneklere uygulanabilecek yaslandirma islemleri icin 3

farkli yontem onerilmistir (104) ;
-370 C’de 24 saat suda bekletildikten sonra uygulanan kisa donem testler,

-370 C’de 20-24 saat suda bekletildikten sonra 50 C-550 C arasinda suda 500 kez

1s1sal cevirim uygulanan testler,
-370 C’de 6 ay bekletildikten sonra uygulanan uzun donem testler.

Calismamizda agiz i¢i 1s1 degisimlerini taklit ettigi i¢cin ve simanlarin uzun dénem

baglantisini incelemek i¢in 5000 devir termal siklus uygulamasi tercih edilmistir.

Rezin simanlarin baglanma dayanimini arastiran caligmalarda genellikle indirekt
restorasyon materyali ve rezin siman arasindaki baglanma dayanikliligi incelenmistir

(122, 123).

Tam seramik ya da veneer kuronlar mine ya da dentinle baglandigindan bu durum
normal klinik uygulamayla celismektedir. Dig-siman-seramik baglantis1 lizerine agiz
icinde gelen kuvvetler saf bir vektorel kuvvet degildir ve kompleks yapidadir. Bir
kuvvet altinda disler ve restoratif materyallerin maruz kaldigi temel gerilim turleri,

cekme, basma ve makaslamadir (124) . Adeziv materyallerin mine ve dentine ya da
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seramik materyallere baglanma etkinligini degerlendiren calismalarda genellikle

makaslama ve gerilme baglanma dayanimi testleri kullanilmistir (116, 125) .

Hooshmand ve arkadaslar1 (126) standardize edilmis baglanma dayanimi testlerinde,
makaslama ya da gerilme baglanma dayanimi dlcumlerinin ideal oldugunu ve gerilme
baglanma dayanimi testlerinin daha uygun olcum sagladigini belirtmislerdir. Bununla
birlikte, gerilim testleri oldukca hassastir. Kuvvet uygulamasi sirasinda ornekteki ya da
stres dagilimindaki kucuk degisikliklerin sonuclar tizerinde buyuk etkisi vardir. Ayrica,
makaslama baglanma dayanimi testi gerilim ve mikro gerilim baglanma dayanimi
testlerine gore, adeziv sistemlerin baglanma dayaniminin degerlendirilmesinde daha
uygun ve etkili bir yontem oldugu ve klinik durumu daha iyi taklit edebildigi
belirtilmistir  (127) . Mikro gerilim baglanma dayanimi testleri baglanma dayanimi
olcumu icin kullanilan guvenilir bir test olmasina ragmen, makaslama baglanma
dayanimu testi, uygulamasi kolay ve hizli oldugu icin dental materyallerin dis yapisina

adezyonunun tespit edilmesinde en yaygin olarak kullanilan baglanma testidir (110,

111, 116, 125) .

Restoratif tedavinin planlamasi, materyalin baglanma yuzeyinde olusabilecek kuvvetleri
belirler. Bu yuzden baglanma dayaniminin degerlendirilmesinde, materyalin kullanim
alanina gore hangi test yonteminin uygulanmasi gerektigine karar verilmelidir (128) .
Caligmalarda, laminate veneerler ile ilgili yapilan baglanma dayanimi testlerinde daha
cok makaslama kuvvetlerinden faydalanildigi gorulmektedir (129, 130) . Bu ¢aligmada
da, indirekt restorasyon materyallerinin dentine baglanma dayaniminin

degerlendirilmesi makaslama baglanma dayanimi testi ile yapildi.

Restoratif materyallerin baglanma dayanimlarim1 arastiran caligmalarda, makaslama
baglanma dayanimi testlerinin sonuclar1 tzerinde kirma ucu hizinin etkisinin oldugu
belirtilmistir  (131) . ISO baslik hizinin makaslama testleri icin 0.75+0.30 mm/dk
olmas1 gerektigini rapor etmistir (104) . Guvenilir sonuclar elde etmek icin,
calismamizda bashik hizi 1 mm/dk olacak sekilde ayarlandi ve seramik alt yapi
materyali ile dis arasindaki baglant1 ara yuzeyine 90°’lik bir aci ile kesme kuvveti

uygulandi.

Dis-rezin siman-seramik birlesiminde rezin siman ve dig arasindaki adezyon i¢cin mine

ve dentin yuzeylerine yapilan hazirliklar kadar rezin siman ve seramik arasindaki
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baglanmay1 arttiric1 iglemlerde onemlidir. Seramik ile rezin siman arasindaki baglantiy1
saglamak icin, mikro mekanik kilitlenme ve kimyasal baglanma olmak uzere, baslica iki
yontem vardir. Mikro mekanik kilitlenme asit uygulamasi ya da kumlama ile

olusturulurken, kimyasal baglanma ise silan baglayici ajan ile saglanir (92, 123, 132) .

Indirekt restorasyonlarda yapistirma oncesi kumlama islemi indirekt restorasyonlarin
puruzlulugunt artirip yuzey enerjilerini yukseltir. Partiktl boyutlar1 30-250 um arasinda
olabilir. Yuzeydeki duzensizlik yapistirma simaninin restorasyona mekanik olarak daha
iyi baglanmasini saglar (133) . Litareturde indirekt kompozitlerde genel olarak en etkli
yuizey isleminin 50 p AI203 kum oldugu bildirilmistir (134) . Awliya ve ark. (135)
yuksek oranda alimina iceren seramiklerle yaptiklar1 calismada en iyi baglanma

dayanimini kumlama islemi ile elde etmislerdir.

Sunulan ¢alismada Blatz ve ark. (84) tarafindan yapilan caliyma referans alinarak, 50
um’lik partikiiller ile kumlama islemi, 40 psi’de 10 mm uzakliktan 20 sn sureyle

parcalarin yapigsma yuzeylerine uygulandi.

Hidroflorik asit, seramiklerin silika matrisi ile reaksiyona girip seramik yuzeyinde
mikroretantif porlar acar (136) . HF asit ile cam seramik materyallerde yapisma icin
uygun yuzey yapist ve puruzluluk saglanabilmektedir. Cam matriks tabakasinda olusan
kismi cozunmeler ile kristalin yapilar aciga cikmakta ve adeziv rezinlerin mekanik
olarak tutunabilecegi mikrocukurlar elde edilebilmektedir. Genellikle %2,5-10
araligindaki konsantrasyonlarda, 1-3 dakika sureyle HF asit uygulamasinin baglanma
dayanimina olumlu etkisi oldugu belirtilmektedir (137) . Tavsiye edilen asitleme suresi
ve konsantrasyonu, farkli asit ajanlar1 ve seramik tipleri arasinda farklilik
gostermektedir. Della Bona ve ark. Tarafindan yapilan bir calismada en yuksek
makaslama baglanma dayanimi degeri seramik yuzeyinin 120 sn %10 HF ile
asitlenmesi sonucu elde edilmistir. %2.5-10 HF asidin, seramik yapisina bagl olarak
degisen 20 sn-3 dk arasinda uygulanmasi, lityum disilikat bazli seramiklerde uygun
yuzey puruzluligunu saglayabilmektedir (138) . Madani ve ark. (139) yaptiklar
caligmada %5 ve %9.5 HF asit uygulamalarin1 karsilagtirmiglar ve %35 HF asit
uygulanan numunelerin baglanma dayanimlarini istatistiksel olarak anlam ifade
etmeyen sekilde dusuk bulmuslardir. Sunulan ¢aliymada %9 HF asit 60 sn streyle

aplikator yardimiyla uygulanmus, 15 sn yikanip kurulanmustir.
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Silan baglayici ajan, rezin siman ile cam seramik arasinda kimyasal bir baglanma saglar.
Cift baga sahip bir fonksiyonel molekul olan silan baglayici ajanin, inorganik grubu
seramik materyalin silanol gruplari ile baglanti olustururken, organik grubu ise rezin
simanin metakrilat gruplar1 ile baglant1 olusturur. Ayrica, silan uygulamasi seramik

yuzeyin 1slanabilirligini arttirir (92, 93) .

Nagai ve arkadaglar1 (140) yuzey puruzlendirme yontemlerine bakilmaksizin silan
uygulamasinin baglanma dayanimini arttirdigini bildirmislerdir. Taira ve arkadaslari
(141) seramik restorasyonlarin simantasyonunda, klinisyenlerin primer secerken sadece
silan uygulamasinin degil ayn1 zamanda primerin ilave bilesenlerinin de buyuk olcude
baglanma dayanimini etkilediginin farkinda olmasi gerektigini belirtmislerdir. Kitahara
ve arkadaslart (142) silan baglayici ajana (3-methacryloxypropyltrimethoxysilane)
dentin bonding ajani1 olan 4-META ilavesinin baglanma dayanimini anlamli olarak
arttirdigini gostermislerdir. Calismamizda silan, 6rnek yiizeylerine aplikator yardimiyla

30 sn. boyunca aktif olarak uygulanmis daha sonra hava ile kurutulmustur.

Gunumuzde uygulanan, makaslama veya gerilim testi calismalarinda genellikle
baglanma dayanimi kuvveti hesaplandiktan sonra stereomikroskop ile kopma tipi
belirlenmektedir. Kopmanin meydana geldigi substrat tizerinde, kopmanin tipine gore
siniflama yapilmaktadir. Makaslama baglanma dayanimi degerlerinin hesaplandigi
calismamizda, stereomikroskop ile test sonrasinda meydana gelen kopma tipleri ve
kopma yuzeyi goruntuleri kaydedilmistir. Kopma tipi analizi baglanma caligmalarinda
onemli bir parametredir. Kopma tipinin belirlenmesi test edilen adeziv sistemlerin klinik
performansinin degerlendirilmesinde onemli bir etkendir. Adeziv kopma, materyalde
kirik olusumuna neden olan koheziv kiriga tercih edilen bir kopma tipidir (143) . Buna
ragmen baglanma dayanimimin fazla olmasiyla daha cok koheziv tip kopmalar
gortlmektedir. Sunulan ¢alismada en fazla goriilen kopma tipi adeziv tip kopmadir
(%82,6). Bunu takiben karisik ve koheziv kirilmalar gelmektedir. Benzer birgok
calismada kirilmalar bu sekilde gozlenmistir. Bu durum ¢alismamizin metodolojisinin
gecerli oldugunu gostermektedir. Hatta RelyX U200 ile yapistirilan gruplarda cok
sayida test Oncesi basarisizlik (toplam 12 Ornek) goézlenmistir. Aslinda sunulan
¢alismada baglanma yiizey alani genis oldugundan (9mm®) koheziv veya karisik

baglanma tiirliniin daha fazla gozlenmesi beklenirdi ancak 5000 termal siklus ile
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yaslandirma sonrasi baglanmanin zayifladig1 diistiniilmektedir. Zira 5000 termal siklus

klinik olarak yaklasik 6 aylik yaslandirmaya tekabiil etmektedir (144, 145) .

Kopma ytizeylerinin incelenmesi icin kullanilan taramali elektron mikroskobu (SEM)
151k mikroskobundan daha detayli bilgi verir. Farkli yuzey islemlerinin materyal
yuizeyinde olusturduklari etkilerin incelenmesi ve birbirleriyle kiyaslanmasi icin yapilan
SEM analizi detayli bir inceleme yontemidir (87) . Calisgmamizda stereomikroskop
incelemesinden sonra rasgele secilen numunelerin kopma ytzeyleri SEM analizi ile

incelenmistir.

Yapilan caligma laboratuar ortaminda gerceklestirildiginden agiz ortaminda goézlenen
1s1, nem, farkli yonde gergeklesen ¢igneme kuvvetleri, tiikiiriik, vital bir pulpa dokusu
nedeniyle gozlenen pulpal 151 ve basing, yeme aliskanliklar1 ve diger aligkanliklar gibi
onemli etkenler gézardi edilmistir. Bu nedenle ¢aligma sonuglarinin desteklenmesi igin
daha fazla sayida laboratuar ve daha onemlisi uzun siireli klinik takip caligmalarina

ihtiyag vardir.

SONUCLAR
Yapilan ¢aligma sinirlar1 dahilinde asagidaki sonuglara ulasilmistir.

1. Geleneksel mikrohibrit kompozitler ve bulk-fill kompozitler, rezin simanlara
alternatif olarak iyi bir yapistirma materyali olabilir.

2. Calismada kullanilan IPS E.max ve LAV A Ultimate materyallerinin baglanmaya
etkisi yoktur.

3. Calismada kullanilan 2 ve 4 mm. kalinliklarinin baglanmaya etkisi yoktur.
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