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OZET

CAD/CAM BLOKLARIN TAMIRINDE UYGULANAN FARKLI TAMIiR
SISTEMLERININ BAGLANMA
DAYANIMINA ETKIiSi

Amag: Calismamizin amaci CAD/CAM restorasyonlarin tamirinde kullanilan yiizey piiriizlendirme
yontemlerinin etkinligini karsilastirmali olarak incelemektir.

Materyal-Metot: Bu ¢alisma i¢in 3 farkli tipte CAD/CAM blok kullanilmustir. (Block HC (Shofu Inc.,
Kyoto, Japan), Ceresmart (GC Corporation, Tokyo, Japan) ve Cerec Blok (Sirona Dental, Salzburg,
Germany)) ISOMET 5000 (Buehler, Lake Bluff, IL, USA) cihazi yardimiyla bloklar; 5x5x5 mm olacak
sekilde kesilmis ve toplamda 300 adet 6rnek elde edilmistir. Ardindan 6rnekler 5 ile 55°C arasinda 5000
defa termal siklusa tabi tutularak yaslandirma iglemi yapilmistir. Sirasiyla 600-1000 gritlik zimparalar ile
yiizey standardizasyonu saglanmustir.

Daha sonra 6rneklerin kompozit rezin baglanacak yiizeylerine 5 farkli islemi uygulanmustir; Clearfil
Tamir Kiti (Kuraray Medical, Okayama, Japan), Ultradent Tamir Kiti (Ultradent Products Inc., South
Jordan, UT, USA), Elmas Frez ile piiriizlendirme + GC Tamir Kiti (GC Corporation, Tokyo, Japan), Er-
YAG Lazer ile piiriizlendirme + GC Tamir Kiti (GC Corporation, Tokyo, Japan), Micro etcher agiz ici
kumlama cihaz1 ile piiriizlendirme (Danville Engineering, Danville, Calif) + GC Tamir Kiti (GC
Corporation, Tokyo, Japan)

Gruplar tekrar 2'ser alt gruba ayrilarak iki farkli kompozit rezin ile tamir edimistir. G-aenial Hibrit
Kompozit (GC Corporation, Tokyo, Japan) ve G-aenial Universal Flo Kompozit (GC Corporation,
Tokyo, Japan) CAD/CAM blok 6rneklerinin iizerine 2mm yiiksekliginde ve 4 mm ¢apinda plastik kaliplar
yardimiyla kondanse edilip LED 1s1ik cihazi (3M ESPE Elipar TM S10) ) ile polimerize edilmistir.
Ardindan 6rnekler makaslama testine tabi tutulup, kompozit ile CAD/CAM materyal ara yiiziindeki
kopmalar adeziv, koheziv ve mixed kirilmalar olmak {iizere smiflandirilmak igin 40x biyiitmeli
stereomikroskop altinda incelenmistir.

Bulgular: Cerec Blok baglanti dayanim degerleri ortalamasi diger bloklardan anlamli olarak daha
yiiksek bulunmustur. Grup KC, Grup UT disinda tiim gruplardan anlamli olarak daha yiiksek baglanma
dayanim degerleri gostermistir. G-aenial Universal Flo, G-aenial hibrit kompozitten anlamli olarak daha
yiiksek baglanti dayanimi gostermistir.

Sonug: Cerec Blok diger bloklardan daha yiiksek baglanma dayanimi degerleri gostermistir. Yiizey
islemleri arasinda kumlama ile piiriizlendirme en yiiksek baglanti dayanim degerlerini gdstermisir. G-
aenial Universal Flo, G-aenial hibrit kompozitten daha yiiksek baglant1 dayanimi gostermistir.

Anahtar Kelimeler: CAD/CAM restorasyonlar, mikro makaslama baglanti dayanimi, restorasyon tamiri

Tamer YILDIRIM, Uzmanhk Tezi
Ondokuz Mayis Universitesi-Samsun, Ocak- 2019



ABSTRACT

THE EFFECT OF DIFFERENT REPAIR SYSTEMS ON THE BOND
STRENGTH IN THE REPAIR OF CAD / CAM BLOCKS

Aim: The aim of this study was to compare the effectiveness of surface roughening methods used in
repair of CAD / CAM restorations.

Materials-Methods: Three different types of CAD / CAM blocks were used for this study. Block HC
(Shofu Inc., Kyoto, Japan), Ceresmart (GC Corporation, Tokyo, Japan) and Cerec Block (Sirona Dental,
Salzburg, Germany) blocks were selected in 14x12x18 mm size and A2 color. The Blocks were cut with
of the ISOMET 5000 (Buehler, Lake Bluff, IL, USA) device in 5 X 5 x 5 mm and a total of 300 samples
were obtained. The samples were then subjected to 5000 cycles of thermal cycling between 5 and 55 © C
for aging.

Five different surface conditioning and repair methods were applied to the samples before bonding to
the composite resin; Group CT: Clearfil Repair Kit (Kuraray Medical, Okayama, Japan), Group UT:
Ultradent Repair Kit (Ultradent Products Inc., South Jordan, UT, USA), Group EF: Diamond Bur + GC
Repair Kit (GC Corporation, Tokyo, Japan), Group EL: Er-YAG Laser + GC Repair Kit (GC
Corporation, Tokyo, Japan), Group KC: Micro etcher intra-oral sand blasting device (Danville
Engineering, Danville, Calif) + GC Repair Kit (GC Corporation, Tokyo, Japan).

The groups were divided into 2 subgroups and bonded with two different composite resins; G-aenial
Hybrid Composite (GC Corporation, Tokyo, Japan) or G-aenial Universal Flo Composite (GC
Corporation, Tokyo, Japan). Plastic molds (2 mm high x 4 mm diameter) were inserted on top of CAD /
CAM block samples and polymerized with a LED light curing unit (Elipar S10, 3M ESPE, MN, USA).
The samples were then subjected to shear testing and the failure modes were examined under a 40x
magnification in a stereomicroscope to classify them as adhesive, cohesive and mixed fractures.

Results: The shear bond values of Cerec bloks were significantly higher than the other blocks (p<0.05).
When surface treatments were compared, Group KC showed significantly higher bond strength values
than all groups except Group UT. Compared to the repair materials, G-aenial Universal Flo showed
significantly higher bond strength than the G-aenial hybrid composite.

Conclusion: The sandblasting system can be recommended for the repair of all type of CAD/CAM bloks
tested in this study. The G-aenial Universal Flo seems to be a succesfull repairing material for the repair
of CAD/CAM materials. hybrid composite.

Key words: CAD/CAM restorations, Micro shear bond strength test, repair of restorations

Tamer YILDIRIM, Uzmanhk Tezi
Ondokuz Mayis Universitesi-Samsun, Ocak- 2019



SIMGELER VE KISALTMALAR
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CO,
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DDDMA
DEGDMA
DMAEMA
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Er
Er:-YAG
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g-MPS
GPa
GPDM

. Arti, eksi isareti
: Derece Santigrat
. Yiizde

: 2 boyutlu

: 3 boyutlu

. 4-[2-(metakriloksi)metoksi karbonil]ftalik asit
: Amerikan Dishekimligi Birligi

: Glimtis

> Aliiminyum

. Aliminyum oksit

: Aromatik uiretan dimetakrilat

: Baryum
: Etoksile bisfenol A dimetakrilat
: Bisfenol A glisidil metakrilat
: 2,2 bis[4-(2-metakriloksietoksi)fenil]propan
: 2,2 bis[4-metakriloksi polietoksi)fenil]propan
: 2,2 bis[4-(2-metakriloksipropil)fenil]propan

. Bilgisayar destekli tasarim ve bilgisayar destekli iiretim

: Karbon dioksit
: Kamforkinon
: Dakika
: 1, 12-dodekandiol dimetakrilat
: Dietilenglikol dimetakrilat
: Dimetilaminoetil metakrilat
. Etilenglikol dimetakrilat
:Erbiyum
> Erbiyum yitriyum aliiminyum garnet
: Gram
: Gamma-metakriloksipropiltrimetoksisilan
: Gigapascal

: Gliserofosfat dimetakrilat



HF

Hz

ISO

Jlem?

K20

K>,OAI,O, 6SiO;
kg

KCI

kHz

LED

MDP

MDPB

mg

mJ/cm?

ml

mm

mm?

mW/cm?

MMA
MPa
MPTS
pg/mm®
pm

nm

N

Na,O

NazozA|202 GSIOZ

NaCl
NaHCO3
Nd
Nd:YAG
OTMS

: Hidroflorik
‘Hertz
: Uluslararas:1 Standart Organizasyonu
- Joule / santimetrekare
: Potasyum oksit
: Potasyum aliiminyum silikat
: Kilogram
: Potasyum kloriir
- Kilohertz
: Light Emitting Diode
: 10-methacryloyloxydecyldihydrogenphosphate
: 12-metakriloksi dodesil piridinyum bromdtir
: Miligram
: Milijoule / santimetrekare
: Mililitre
: Milimetre
: Milimetrekare
: Miliwatt / santimetre kare
. Metil metakrilat
: Megapaskal
: 3-metakriloksipropilmetoksisilan
: Mikrogram / milimetrekiip
: Mikrometre
: Nanometre
: Newton (kuvvet birimi)
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p : Istatistiksel anlamlilik diizeyi

PICN :Polimer infiltre seramik ag materyali

PRG : Onceden reaksiyona sokulan cam iyonomer
r - Korelasyon katsayisi

sn : Saniye

SEM : Taramal1 elektron mikroskobu

SiO, - Silisyum dioksit

TCB : Bis-2-hidroksietil metakrilat

TCD : Trisiklodekan iiretan

TEGDMA > Trietilen glikol dimetakrilat

TMPTMA : Trimetilolpropan trimetakrilat

TTCP : Tetrakalsiyum fosfat

TZP : Tetragonal Zirkonyum Polikristali
UDMA : Uretan dimetakrilat

uv : Ultraviyole

W - Watt

Y-TZP - Yitriya Tetragonal Zirkonyum Polikristali
ZnO : Cinko oksit

ZrO, : Zirkonyum Dioksit
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1.GIRIS

Gliniimiizde hastalarin estetik beklentilerinin artmasiyla beraber CAD/CAM
(bilgisayar destekli tasarim/bilgisayar destekli liretim) sistemlerin inley, onley, kron,
vener ve koprii yapiminda kullanimi yayginlasmistir. Hasta agzindan ol¢ti almadaki
kolaylik, dokiim islemlerinin elimine edilmesi, ge¢ici restorasyonlara gerek
duyulmamasi ac¢isindan hizli ve kolay sistemlerdir.*? Fakat seramik restorasyonlar agiz
icinde kirilmaya ve catlamaya miisaittir. Kirik restorasyonu yenilemek, pratik olmayan
maliyetli bir yontem olup ayn1 zamanda dis dokularinda kayiplara yol agabilmektedir.
Bu sebeple kirik veya hatali restorasyonlarin tamiri daha yaygin kullanilan alternatif bir

yontem olmustur.

Kullanimi yayginlagsan indirekt estetik restorasyonlarda sik gdzlenen
basarisizliklardan biri lokal kiriklardir. Wang ve ark, 5 yil takipli bir klinik calismada
seramik restorasyonlarda kirik oranini %4.4 olarak bildirmislerdir.®  Klinikte kirik
durumu ile kars1 karsiya kalindiginda, restorasyonun yenilenmesi ya da tamiri arasinda
bir tercih yapilmaktadir. Klinik ¢alisma sartlarinda, mevcut restorasyonun yenilenmesi;
dis iizerinde olusturabilecegi travma riski ve pratik olmayan maliyetli bir yontem olmasi
nedeniyle uygun bir yol olmayabilmektedir. Halbuki tamir islemiyle hastanin

harcayacagi zaman ve yiikselen maliyet en aza indirgenebilir.*

Restorasyonun yenilenmesi yerine uygun bir alternatif olan tamir islemi, CAD
CAM bloklara uygulanan yiizey islemi sonrasi eksik parcanin kompozit rezinle

tamamlanmasi esasina dayanmaktadir.

Tamir igleminin klinik basarisi, biliylik oranda restorasyon ve kompozit rezin
arasinda olugsan bagin biitiinliiglinlin korunmasina baghdir. Bu baglanti kimyasal
ve/veya mekanik olabilmektedir’ Bununla birlikte, kirik seramik restorasyonlarin
onarimi zorlu bir klinik durumdur. Bugiine kadar, onarilan restorasyonlarin klinik

performanst ile ilgili dokiimanlar nispeten az ve yetersizdir.®

Seramik restorasyonlarin islevselligini, uzun Omiirliiliigiinii ve estetigini
arttirmak i¢in aragtiricilar tarafindan farkli onarim protokolleri gelistirilmis ve
degerlendirilmistir: asit ile piiriizlendirme (6rn., hidroflorik asit, asitlendirilmis fosfat

florid ve fosforik asit) frez ile mekanik piiriizlendirme, silan uygulamalari, aliminyum



oksit partikiilleri ile kumlama ve tribokimyasal silika kaplama.”** Bununla birlikte,
olumlu klinik sonuglar1 tam anlamiyla saglayabilen etkili bir onarim sistemi tlizerinde

klinisyenler arasinda fikir birligi yoktur.13

Klinik pratiginde en sik tercih edilen indirekt restorasyon materyali seramikler
olmakla birlikte; giinlimiizde farkli firmalar tarafindan gelistirilen hibrit-seramik ve
rezin nano-seramik materyalleri de bulunmaktadir. Calismamizda CAD/CAM bloklar
cesitli agiz i¢i ylizey islemlerinin (kumlama, lazer ile piiriizlendirme, hidroflorik asit ile
piiriizlendirme, ortofosforik asit ile piiriizlendirme, frez ile piiriizlendirme)
kullanilmasimin ardindan, iki farkli rezin igerikli restoratif materyal ile tamir edilecek ve

ardindan makaslama baglant1 dayanimlar dlgiilecektir.

Calismamizin amaci CAD/CAM restorasyonlarin agiz i¢i tamirinde kullanilan

yiizey islemlerini kiyaslayarak en etkili yontemi tespit etmektir.



2.GENEL BIiLGILER

2.1.Dental Seramikler

2.1.1.Dental Seramiklerin Yapisi

Seramik, bir ya da daha fazla metalin, oksijen gibi metal olmayan bir elementle
yaptig1 birlesimdir.'® Bu birlesimde oksijen atomlar1 matriks gibi gorev yaparak, silikon

atomlarinin  arasma  sikismustir.t"*8

Dis hekimliginde kullanilan seramik ise
sinterizasyon ile elde edilmekte olup, dort tane oksijen atomunun merkezde yer alan bir
silisyum ile kimyasal baglar olusturarak meydana getirdigi SiO,’ tiir. Sinterizasyon,
seramik i¢indeki partikiillerin eriyerek birlesmesi olarak tanimlanmaktadir.™® Silisyum
ve oksijen atomlarini bir arada tutan atomik baglar, kovalent ve iyonik baglardir. Bu
giiclii baglar seramige; stabilite, sertlik, sicaga ve kimyasal maddelere diren¢ gibi
ozellikler kazandiriken; kirilganlik, 1s1 ve elektrik gecirgenligi gibi dezavantajlar1 da

20,21

beraberinde getirmektedir.”“" Dis hekimliginde kullanilan porselenin yapisini % 12-22

kuartz (silika, kum), % 3-5 kaolen (kil), % 75-85 feldspar olmak iizere 3 ana madde

olusturmak‘[adlr.zz’23

(Tablo 1) Bu ii¢ ana maddenin disinda akiskanlik vericiler veya
cam modifiye ediciler, ara oksitler, ¢esitli renk pigmentleri, opaklastiran veya parlaklik
(luminisans) ozelligini gelistiren ¢esitli maddeler de iiretim sirasinda bilesime ilave

edilmektedir.?*

Tablo 1: Dental porselenin yapisini olusturan 3 ana madde oranlar1 ve igerikleri.

Oranlari Icerigi
Kuartz %12-22 Si,O
Kaolen %3-5 Al,032Si0, 2H,0
Feldspar %75-85 K20AIl,O; 6SiO; ve Na;0,Al,0, 6SiO,

Feldspar

Porselende %75-85 oraninda bulunan feldspar ana yapiy1 teskil eder. Goreceli
olarak saf ve renksiz olan maddedir. Baglayici bir 6zelligi vardir ve opaktir. Minimum
%60 oraninda icerige katilir. Potasyum aliiminyum silikat (K;OAIl,O, 6SiO;) ve
sodyum aliiminyum silikat (Na;O,Al,O; 6SiO;) karisimindan meydana gelir. Dogal




feldspar saf olmayip, potas (K,O) ve soda (Na;O) ile degisik oranlarda karigsim halinde
bulunur.?>*

Potas, erimis camin viskozitesini arttirdigindan dis hekimliginde kullanilan
seramiklerde potas orami yiiksek olan feldspar tercih edilmektedir. Erime sicaklig
1100-1300 °C arasinda olan feldspar, pisirme islemleri sirasinda bilesenlerin erimesini
kolaylastirmakta ve seramigin pisirilmesi sirasinda eriyerek diger bilesenleri bir arada
tutan bir matriks gorevi gormektedir. Eridikten sonra ise camsi ve yiiksek viskoziteli
parlak bir madde haline gelmekte ve seramige  Dbelirli bir seffaflik

kazandirmaktadir.?>%%%7

Potas formundaki feldspar molekiiliiniin yapisinda 6 adet
silisyum dioksit baglanmakta (K,OAIl,O3 6SiO,), 4 adet silisyum dioksit baglandiginda
ise molekiil 16sit olarak tanimlanmaktadir. Potasin cam ile reaksiyonu sonucunda elde
edilen ve feldspardan daha giiglii yapidaki 16sit (K OAl,O3 4SiO;), seramigi
giiclendirmekte, optik Ozelliklerini artirmakta ve 1sisal genlesme katsayisini

yiikseltmektedir. 2"

Kuartz

Silika (SiO,) yapisinda olan kuartz matriks iginde doldurucu gorevi yapar. Pisme
sonucu meydana gelebilecek biiziilmeleri onler ve kitleye stabilite saglayarak
dayanikliligr artirir. Termal genlesme katsayisini kontrol etmeye yardimcidir. Ayni

zamanda materyale seffaf bir goriiniim kazandirir. %10-30 oraninda bulunur. 3%

Kaolin

Dehidrate olmus aliiminyum silikattir (Al,O3 2SiO, 2H,0). Isiya oldukga
dayaniklidir ve porselen hamuruna elastikiyet verir. Yapigkan bir yapiya sahip
oldugundan diger materyalleri bir arada tutar ve porselenin modelajinda kolaylik saglar.
Opak oldugundan porselen tozunda %1-5 oraninda bulunur. ¥

Porselen yapisinda bu {i¢ ana maddenin disinda; porselenin erime derecesini
diisiirtip 1s1sal genlesme katsayisini arttiran, akigskanlar veya cam modifiye ediciler, cam
modifiye edicilerin diislirdligii viskoziteyi arttiran ara oksitler, camlagma isleminin daha
kolay olusabilmesinde kullanilan camlastirici oksit, ¢esitli renk pigmentleri,

opaklastirict veya floresans 6zelligini gelistiren ¢esitli ajanlar da eklenmektedir. 22,2931



2.1.2.Dental Seramiklerin Simiflandirilmasi

Sabit protetik tedavilerde metal destekli restorasyonlar, mekanik 6zelliklerindeki
avantajlar nedeni ile uzun donem kullanilmistir. Ancak bu restorasyonlarin biyolojik ve
estetik dezavantajlar1 arastirmacilari metal icermeyen restorasyonlara yoneltmistir.
Hastalarin da estetik beklentilerinin artmasi ile tam seramik restoratif materyaller
giiniimiizde yaygin olarak kullanilmaktadir. Tam seramik restorasyonlarda temel amag
yeterli diren¢ ve 1s1k gecirgenligi olan seramik sisteminin olusturulmasidir. ideal

seramik sistemin olusturulma c¢abasi ¢esitli seramik sistemlerini ortaya ¢ikarmistir.

Tam seramikler yapim tekniklerine gore su sekilde siniflandirlir.

1. Dokiilebilir Porselen Sistemleri:
a. Dicor (Dentsply, A.B.D)
. Cerapearl (Kyocera, A.B.D)

(o

. Refraktér Day Uzerinde Firinlanan Porselen Sistemleri:

. Cerestore\ Alceram (InnotekDentalCorp., A.B.D)

o N

. Mirage (Myronlnt, Inc. Kansas City, Kan.)

. Optec (Jeneric, Pentroninc., A.B.D)

. Hi-Ceram (Vita-Zahnfabrik, Almanya)

. In-Ceram Alumina (Vita-Zahnfabrik, Almanya)

- ©o o o

In-Ceram Spinel (Vita-Zahnfabrik, Almanya)
g. In-Ceram Zirkonia (Vita-Zahnfabrik, Almanya)

3. Is1 Altinda Sikistirilabilir Porselen Sistemleri:

a. IPS-Empress (Ivoclar, Schaan, Isvicre)

(o

. IPSEmpres Il (IvoclarVivadent, Schaan, Liectenstein)

N

. Bilgisayar Destekli Tasarim ve Uretim Teknigi; CAD-CAM Sistemi
a. Procera AllCeram (Nobel Biocare, Isvec)

b. Cerec (Siemens, Almanya)

. Lava (3M ESPE, St. Paul, Minn)

. Cercon (DentsplyCeramco, York Pa)

e. DC-Zirkon (DCS Dental AG, Allschwill, Isvigre)

o O



f. Denzir (Decim AB, Skelleftea, isvec)

Tam seramikler kor yapilarina gore su sekilde siniflandirilir.®

1. Cam Seramikler
I.  Lityum Disilikat:

a. IPS Empress 2 (IvoclarVivadent, Schaan, Liechtenstein)
b. IPS e.max Press 1s1 ile presleme teknigi ile tiretilir.

Il.  Losit:
a. IPS Empress (IvoclarVivadent) 1s1 ile presleme teknigi ile iretilir.
b. Optimal PressableCeramic (JenericPentron, Wallingford, Conn) 1s1 ile presleme
teknigi ile tiretilir.
c. IPS ProCAD (IvoclarVivadent) frezeleme teknigi ile iiretilir.

I1l.  Feldspat:
a. VITABLOCKS Mark Il (VITA Zahnfabrik, BadSackingen, Germany) frezeleme
teknigi ile tiretilir.
b. VITA TriLuxeBloc (VITA Zahnfabrik) frezeleme teknigi ile iiretilir.
c. VITABLOCKS Esthetic Line (VITA Zahnfabrik) frezeleme teknigi ile tUretilir.

2. Alumina

Aluminyum OKksit:

a. In-Ceram Alumina (VITA Zahnfabrik) slip-cast ve frezleme teknigi ile tiretilir.

b. In-Ceram Spinell (VITA Zahnfabrik) frezeleme teknigi ile tiretilir

c. Synthoceram (CICERO DentalSystems, Hoorn, TheNetherlands) frezeleme teknigi
ile tiretilmistir.

d. In-Ceram Zirconia (VITA Zahnfabrik) slip-cast ve frezeleme teknigi ile tiretilir.

[¢)]

. Procera (Nobel Biocare AB, Goteborg, Sweden) yogun sinterleme ile iiretilir.

. Zirkonia (Ytriumtetragonalzirkonyapolikristalleri)
. Lava (3M ESPE, St. Paul, Minn) frezeleme ve sinterleme ile tiretilir.
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b. Cercon (DentsplyCeramco, York Pa) frezeleme ve sinterleme ile iiretilir.

c. DC-Zirkon (DCS Dental AG, Allschwill, Switzerland) frezeleme ile iiretilir.
d

. Denzir (Decim AB, Skelleftea, Sweeden) frezeleme ile tiretilir.

e. Procera (Nobel Biocare AB) yogun sinterleme ve frezeleme ile tiretilir.



Tam Seramiklerin Avantajlar:

Bu seramiklerin avantajlari su sekilde siralanmaktadir.®

1. Biyolojik olarak uyumludurlar ve marjin uyumlar1 ¢ok iyidir.

2. Homojendirler.

3. Renkte derinlik saglamalari, 15181 yansitma Ozellikleri ve translusensi dogal dis
goriiniimii olusturmalarina olanak saglar. Estetiktirler ve renk degistirmezler.

4. Dogal dis dokusuna benzer 1sisal genlesme Kkatsayisina ve diisiik 1s1
iletkenliginesahiptirler. Pulpa dokusunun sagligini korurlar.

5. Radyografik olarak dogal dentin yapisina oldukc¢a yakin radyolusensi sergilerler.

6. Galvanik akima neden olmazlar.

7. Sikisma kuvvetlerine karsi ¢cok dayaniklidirlar, dolayisiyla asinmaya karsi
direnclidirler.

8. Cilal1 ve parlak ylizey 6zellikleri ile diisiik plak birikimine neden olurlar.

9. Ag1z sivilarinda ¢oziinmezler, boyutsal olarak stabildirler.

Tam Seramiklerin Dezavantajlari
Bu seramiklerin dezavantajlar1 sunlardir; 33,35

1. Yapimi i¢in 6zel malzeme ve alet kullanimi gerektigi i¢in ekonomik olarak
maliyetlidirler.

2. Kirilgan materyaller olup agiz icinde uyumlamalar1 ¢ok dikkat gerektirir. Tamirleri
zordur.

3. Gerilim kuvvetlerine kars1 direnci diisiiktiir.

4. Daha fazla dis preparasyonu gerektirirler.

5. Karsit diste asinma meydana getirirler.

6. Esneme direngleri diistiktiir.

7. Yapimindan simantasyonuna kadar tiim asamalar1 6zen ve titizlik gerektirir.

Tam seramiklerin kirilgan yapisi, tamirlerinin zor olmasit ve karst diste aginma
meydana getirmeleri arastirmacilari bu dezavantajlari ¢ozmeye yonelik yeni materyaller
tiretmeye yoOneltmistir. Yapilan c¢alismalar sonucunda seramiklerle yiiksek oranda
doldurulan rezin-matriks materyalleri iretilmistir. Bu materyaller seramik benzeri
Ozelliklere sahiptir ancak geleneksel seramik siniflamalarinda yer almamaktadir.
Amerikan Dishekimligi Birligi (ADA) tarafindan rezin-matriks materyallerin seramik

siniflamasina dahil edilmesinin ardindan dental seramik restoratif materyaller i¢in yeni



bir siniflama olusturulmustur. Bu yeni siniflama dental seramikler ve seramik benzeri

materyaller seklinde isimlendirilmistir.*

2.2.Kompozit Rezinler

2.2.1.Kompozit Rezinlerin Yapisi

Kompozit rezinler, 3 kisimdan olusur. Bunlar; organik faz (polimer matriksi),
inorganik faz (doldurucu fazi) ve baglayict faz (ara faz-silan)’dir. Kompozit rezinin

fiziksel, mekanik ve estetik dzelliklerini bu fazlar belirler.*”

Organik faz

Organik faz; monomerler, ko-monomerler, polimerizasyon baslaticilar,
hizlandiricilar, stabilizatorler, inhibitorler ve ultraviyole 1sinin1 absorbe edici ajanlardan
olusur.‘m'41
Bowen’in 1962 yilinda gelistirdigi Bis-GMA organik faz monomerlerinden en
fazla kullanilamdir.¥” Sik¢a kullanilan bir baska organik faz monomeri ise UDMA"dur.
UDMA, Bis-GMA’ya gore daha akiskan kivamlidir. Bu yiizden kompozitlere kivam
vermek amaciyla eklenmektedir, ancak molekiil agirligi Bis-GMA’ya oranla daha
kiiglik oldugu i¢in daha fazla polimerizasyon biiziilmesi gosterir. Organik faz iginde
kullanilan diger monomerler ise Bis-GMA ve UDMA ’nin modiﬁkasyonlar1d1r.41'43 Bis-
GMA, biiyiik molekiil yapist sebebiyle viskéz bir monomerdir. Bu yiizden baska
maddelerle karistirilip kivaminin ayarlanmasi gerekmektedir.44

Bu amagcla kompozit igerisine ko-monomer olarak adlandirilan monomerler
eklenir. En yaygin kullanilan ko-monomer TEGDMA’dir. Siklikla kullanilan diger ko-
monomerler ise benzil metakrilat, etilen, hekzametilen ve glikol dimetakrilat

42,45,46

igerirler. Viskozite disiiriici  monomerlerin yiiksek miktarda eklenmesi,

polimerizasyon biiziilmesi ve su emilimini arttirtp, kompozitin 6zelliklerini olumsuz

yonde etkiler.*"*®

Kompozit rezinlerin polimerizasyon biiziilmesini azaltip, viskozite
problemini ¢6zmek i¢in epoksi bazli bir rezin olan siloran, yiiksek molekiil agirlikli bir
monomer olan dimer asit bazli dimetakrilat, trisiklodekan tiretan (TCD) ve organik
modifikasyonlu seramikler (ormoser) kullanima sunulmustur.***°

Isikla polimerize olan kompozitlerde polimerizasyon baslatic (initiator) olarak
450-500 nm dalga boyundaki 15181 absorbe ederek polimerizasyonu baslatan

kamforkinon ve hizlandiric1 (akselerator) olarak alifatik amin kullanilir. Kimyasal



olarak polimerize olan kompozit rezinlerde ise benzoil peroksit ve tersiyer amin bu

40,51

gorevi ylriitmektedir. Kamforkinonun sar1 rengi restorasyonlarda renklenmeye

sebep oldugundan dolayt PPD ve TPO kamforkinona alternatif olarak
sunulmustur.“g’sz‘53

Kimyasal olarak polimerize olan kompozitlerde polimerizasyonun ardindan
reaksiyona girmeyen artik triinler kalabilir. Bu drilinler ultraviyole 1518 etkisiyle
pargalanarak kahverengi renklesmelere neden olabilirler. Bu nedenle bu kompozitlerin
organik fazina u.v. stabilizatorler ilave edilebilir.”**® MEHQ gibi stabilizatorler iirliniin
saklama omriinii uzatirlar. 2-hidroksi-4-metoksibenzofenon gibi 350 nm dalga boyunun
altindaki UV 1sinlarin1 absorbe ediciler renk stabilitesi saglar ve uzun donemde

renklenmeye neden olan baslangig sistemindeki amin tizerine UV 1sminin etkilerini yok

ederler.*°

Inorganik faz

Inorganik faz, organik matriks icerisine dagilmis farkli biiyiikliiklerdeki lityum
aliminyum silikat, kuartz, cam partikiilleri ve bor silikat gibi inorganik dolduruculardan
olusur.

Inorganik doldurucularin organik matrikse eklenmesiyle rezinin mekanik
ozelliklerinin  giiglendirilmesi, polimerizasyon biiziilmesinin azaltilmasi, termal
genlesme katsayisinin - distliriilmesi ve rezinin estetik 0Ozelliklerinin gelistirilmesi
amaglanmaktadir.*2, *°*°*" Doldurucu partikiiliin tipi, boyutu ve hacmi kompozit
rezinin Szelliklerini etkilemektedir.*****® Doldurucu igeriginin artmasiyla birlikte
polimerizasyon biiziilmesi, lineer genlesme katsayis1 ve su emilimi azalirken; basma ve
gerilme dayanim, elastisite modiilii ve aginma direnci artmaktadir.>

Rezine radyoopasite saglamak i¢in inorganik doldurucularin yapisina baryum,

stronsiyum, ¢inko ve zirkonyum ilave edilebilmektedir.**%®*°

Baglayic faz

Kompozit rezinlerde organik matriks ve inorganik doldurucular arasindaki
baglanma, silika doldurucu partikiillerin yiizeyini kaplayan ve silan olarak adlandirilan
organik silisyum bilesikleri ile saglamr.37

Silanlar iki fonksiyonlu molekiiller olup bir taraftan silika partikiillerinin

yiizeyindeki hidroksil grubuyla bag kurarken, diger taraftan organik matriksteki



metakrilat gruplariyla kovalent baglar yapmaktadirlar.*® Giiniimiizde en yaygin olarak
kullanilan silan baglama ajani, reaktif bir silan olan ve rezin matriksiyle kovalent bag
yapan 3-metakriloksipropiltrimetoksisilan (MPTS)’dlr.56 Diger bir silan baglama ajani
olan n-oktiltrimetoksilan (OTMS) ise reaktif degildir ve rezin matriksle direk etkilesime
girmeyip, zayif van der waals kuvvetleri yardimiyla matrikse tutunur. MPTS rezine gii¢
ve direng saglarken, OTMS hidrofobik 6zelligiyle su emilimini azaltir ve hidrolitik
dengeyi saglar.***® Nano doldurucu iceren kompozit rezinlerde OTMS ve MPTS
birlikte kullanilir. Silan ajanlarin birlikte kullanilmasi rezinin polimerizasyonu sirasinda
¢ift bag doniisiimiini, sulu ortamda dayanikliligini arttirir ve baglanmamis nano
doldurucularin  arasindaki  polimerizasyon  stresini  azaltir.”®®  APS  (3-
akriloksipropiltrimetoksilan), 4-META, GPS(y- glisidoksiprofil trimetoksilan), ATES
(organosilan alitrietoksilan) da silan baglama ajam1 olarak kullanilan diger

molekiillerdir.*?*®

2.2.2. Kompozit Rezinlerin Siniflandirilmasi
Kompozit rezinler inorganik doldurucu partikiil biiytikliikleri, polimerizasyon

yontemlerine ve viskozitelerine gore siniflandirilirlar.
i. Kompozit Rezinlerin Doldurucu Partikiil Biiyiikliiklerine Gore
Siniflandiriimasi

Tablo 2 : Doldurucu partikiil biiyiikligiine gore simniflama *

Kompozit Rezin Inorganik Doldurucu Partikiil Biiyiikliigii
Megafil 50-100 um

Makrofil 10-100 um

Midifil 1-10 um

Minifil 0,1-1 um

Mikrofil 0,01-0,1 um

Hibrit 0,04-1 pm

Nanofil 0,005-0,01 um

o Megafil Kompozit Rezinler
Bu tiir kompozitlerde inorganik doldurucu partikiiller genel olarak 50-100 pm

bliylikliiglindedir. Okluzal temas ylizeylerine ya da ¢ok asinan bolgelere yerlestirilmesi
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Onerilen ve insert diye adlandirilan cam partikiiller de mega doldurucu partikiiller olarak

degerlendirilir.®°

e Makrofil Kompozit Rezinler
Doldurucu partikiiller 1-10 pm biiyiikligindeyse midifil, 10-100 um biiyiikiigiindeyse
makrofil adin1 alir. Ortalama partikiil biiyiikliigii 1 um’den fazladir ve genellikle
partikiil biiyiikligi 50 pm veya daha fazladir.®® Makrofil kompozitlerde inorganik
doldurucular kuartz partikiilleridir .Biiyliik partikiiller materyalin aginma egilimini
arttirirlar. Rezin matriksin aginmasi sonucu agiga c¢ikan doldurucu partikiilleri yiizey
plriizliligiini arttirir. Makrofil kompozitlerin cilalanmasi zor ve piiriizsiiz bir ylizey

elde edilmesi imkansizdir.®*

e Minifil ve Midifil Kompozit Rezinler
Submikron veya mikrofine partikiillii kompozitler de denilen bu tip kompozitlerde
doldurucu partikiil biiyiikligi 0.1-10.0 pm arasindadir ve partikiil miktar1 makrofil

kompozitlere oranla daha fazladir.??

Minifil ve midifil kompozitlerde inorganik
doldurucular; kuartzdan daha kirilgan, baryum ve stronsiyum gibi agir metalleri iceren,
cam ile yogunlastirilmis partikiillerdir. Kuartz yerine bu tiir partikiillerin kullanilmas ile
asinmaya karsi direng arttirilmis ve kompozite radyoopasite kazandirilmistir. Estetik
ozellikleri kabul edilebilir diizeydedir fakat cigneme kuvvetlerine karsi direngleri

azdir.®®

e Mikrofil Kompozit Rezinler
Doldurucular, biytikligi 0,01-0,1 pm arasinda olan kolloidal silika partikiilleridir.
Doldurucu partikiiller organik matriks ile hemen hemen ayni hizda asmir. Bu nedenle
makrofil kompozitlere gore daha diizgiin bir yiizey elde edilir ve bitirme ve polisaj

% Ancak mikrofil kompozitlerin bazi

islemleri istenilen diizeyde tamamlanabilir.
dezavantajlar1 da vardir. Doldurucu partikiillerinin kiigiik boyutundan dolay1 doldurucu
icerigi oldukca disiiktir (% 35-60). Diisiikk doldurucu igerigi dolayisiyla elastik
modiiliis ve kirilma direnci diisiik, kirllma egilimleri yiiksektir. Ayrica renk stabiliteleri
1yl degildir. Bu materyallerin yiiksek rezin igerigi nedeniyle devamli su absorbsiyonu
hem fiziksel ozellikleri hem de renk stabilitesini olumsuz etkiler.®! Diisiik kirilma

direnci ve potansiyel marjinal yikimdan dolayr mikrofil kompozitlerin Sinif II ve genis
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Sinif I restorasyonlar gibi posterior stres tasiyan alanlarda kullanimi kontraendikedir.
Smif V restorasyonlar, stres tagimayan Smif III restorasyonlar ve kiiglik Smif I

restorasyonlarda kullamilabilirler.®®

e Hibrit Kompozitler

Giiniimiizde kliniklerde kullanilan kompozit rezinlerin ¢ogu genel bir terim olan
hibrit kompozitler olarak siniflandirilmaktadir. Bu genis siniflandirma geleneksel hibrit,
mikrohibrit ve nanohibrit kompozitleri igermektedir. Hibrit tanim1, submikron boyuttaki
(0,04 pm) inorganik doldurucu partikiiller ile kiigiik partikiillerin (1-4 um) karigimin
ifade etmektedir. Farkli boyutlardaki doldurucu partikiillerin  birlesimifiziksel
ozelliklerde gelismeye sebep olurken ayni zamanda cilalanabilirligi de yiiksek
seviyelere ¢ikarmaktadir.®®

Doldurucu teknolojisindeki gelismeler neticesinde submikron boyuttaki (0,04
um) partikiiller ve daha kiiciik partikiillerin (0,1-1 pm) bilesimi ile yeni bir kompozit
formiilasyonu olusturulmustur. Bu materyaller mikrohibrit kompozitler olarak
siiflandirilmistir. Mikrohibrit kompozitlere daha kiigiik partikiillerin ilave edilmesi
onlar1 geleneksel hibrit kompozitlerden ayirmaktadir ve daha iyi cilalanabilme ve
uygulama saglamaktadir. Ancak mikrohibrit kompozitlerin fiziksel 06zellikleri
geleneksel mikrofil kompozitlerden iistiin olmasina ragmen cilalanabilirlikleri daha iyi
degildir. Mikrohibrit kompozitlerin son versiyonlar: ise nanodoldurucu teknoloji ile
gelistirilen nanohibrit kompozit rezinlerdir. Nanohibrit kompozitler nanometre
boyutunda doldurucu partikiiller (0,005-0,01 pm) ile geleneksel tipteki doldurucu
partikiillerin kombinasyonunu icermektedir. Nanohibritler mikrofil kompozitlerin
uygulama ve cilalanabilme 6zellikleri ile geleneksel hibrit kompozitlerin fiziksel giicleri
ve asinma direnglerini gercek anlamda tasiyan iiniversal kompozit rezinler olarak

siniflandirilabilir.®’

¢ Nanofil Kompozit Rezinler
Nanokompzitlerin inorganik doldurucu kismi nanomer ve nanomer gruplari
iceren iki boliimden olusur. Nanomerler, kompozit organik matriksinde ayri ayri
bulunan 25-75 nm boyutlari arasinda degisen tek partikiilleri ifade eder.
Nanokompozitlerin doldurucu partikiillerinin boyutu goriiniir 15181n  dalga

boyundan (0.4-0.8um) daha kiigliktir bu durum materyalin optik 06zelliklerini
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gelistirir.®® Nanokompozitler yiiksek translusentlik ve cilalanabilme o6zellikleriyle
mikrofil kompozitlere benzerken fiziksel 6zellikleri ve aginma direnci bakimindan hibrit
kompozitlere benzemektedir. Bu nedenle tireticiler nanokompozitlerin hem anterior hem

% Ancak nanokompozitlerdeki

de posterior bdlgede kullanimini Onermektedir.
doldurucularin yiiksek yiizey alani/hacim orant materyalin su alimini arttirarak
doldurucu/matriks arayiiziinde yikima neden olur ve mekanik ozellikleri olumsuz

etkiler.”

ii. Kompozit Rezinlerin Polimerizasyon  Yontemlerine  Gore
Simiflandirilmasi
¢ Kimyasal Yolla Polimerize Olan Kompozit Rezinler

Katalist ve bazdan olusan ikili pat sistemleridir. Patlardan her biri hacimsel
olarak yar1 yariya organik monomer ve doldurucular igerir. Patlardan birinde
polimerizasyonu baglatan benzoil peroksit, digerinde polimerizasyonu hizlandiran
organik amin bulunur. iki pat karistirilmaya baslandiginda amin, benzoil peroksitle
reaksiyona girerek, serbest radikaller olusturur ve polimerizasyon baslar. Kompozit
kiitlesi, havanin inhibe ettigi dig katman hari¢ uniform bir katilasma gosterdigi i¢in
polimerizasyon biiziilmesine ve buna bagli olarak marjinlerde stres birikimine rastlanir.
Icerdikleri tersiyer aromatik aminlerin agi1z ortaminda kimyasal degisiklige ugramasi ile
amin renklenmesi goriiliir. Bu renklenme ultraviyole 15181, nem ve oksidasyon ile

hizlanir. Caligsma siirelerinin kisa olusu 6nemli dezavantajlarindandir. 38

e Goriiniir Isikla Polimerize Olan Kompozit Rezinler

Ik kez 1972 yilinda kullanima sunulan tiirler 365 nm dalga boyuna sahip
ultraviyole 15181 ile aktive edilebilen bir fotobaglatici olan benzoil metil eter
icermekteydi. Ancak bu 15181n pek ¢ok dezavantaji vardi. Ultraviyole 151k, rezin iginde
siirlt penetrasyon gostermekte ve bdylece ¢ok ince tabakalar hari¢ rezin polimerize
olamamaktaydi. Ayrica retina ve yumusak dokulara da zarar vermekteydi. Bu
nedenlerle kullammlar terk edilmistir.”" Giiniimiizde gdriiniir 151k yoluyla aktive olan
rezinler kullanilmaktadir. Polimerizasyonu baslatan goriiniir mavi 151k, ortalama 420-
450 nm dalga boyundadir. Goriiniir 15181n yumusak dokulara zarar verme riski diistiktiir,
ancak retina i¢in zararh olabileceginden gozliik, levha ve kalkan filtre kullanmakta yarar

vardir. Isik ile polimerize olan kompozitlerde 151k emici olarak kamforokinon ve
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hizlandirict olarak da alifatik amin bulunur. Bunlar tiip i¢inde birlikte olmalarina
ragmen 151k uygulanmadik¢a  polimerizasyon  reaksiyonunu  baslatmazlar.
Polimerizasyonu 1sik ile baslatilan rezinlerde biiziilme 1s1k kaynagina dogru
oldugundan, kenar uyumunda bir takim sorunlarla karsilasilabilir. Rezin, kavite
tabanindan oOzellikle gingival duvardan ayrilma egilimindedir. Bu olay asitle

piiriizlendirme ve adeziv sistemlerin uygulanmast ile bir miktar 6nlenir.*®

e Hem Kimyasal Hem de Isik ile Polimerize Olan Kompozit Rezinler
Bu tiir rezinlerin kimyasal olarak polimerizasyon hizlart diistiktiir. Isikla
polimerizasyon sayesinde, rezine ilave bir polimerizasyon saglanmasi amagclanir.®
Polimerizasyonun tam olarak gerceklesmesinden endise edilen her ortamda kullanilmasi
onerilen bu rezinler, akiskan oOzelliklere sahip oldugundan daha ¢ok yapistirma
materyali olarak kullanilirlar. Ozellikle derin kavitelerde, 2 mm’den daha kalin rezin

uygulamalarinda, girisin zor oldugu interproksimal alanlarda basarilidir.®

iii. Kompozit Rezinlerin Viskozitelerine Gore Simflandirilmasi

Akiskan ve kondanse edilebilir kompozit rezinler olarak siniflandirilirlar.

¢ Kondanse Olabilen Kompozitler

Son yillarda inorganik doldurucu partikiil miktar1 arttirilarak amalgama benzer
bigimde yogunlugu artirilmig kompozitler iiretilmistir.*

Kondanse kelimesi basing ile materyal hacminin azalmasina anlamina
geldiginden, siki sikiya doldurma anlamindaki “packable” kelimesi bu tiir kompozitleri
daha iyi tanimlayabilir.”* Bu tiir kompozitlerin yapisi, hibrit kompozitlerden daha farkli
olup, hibrit kompozitlere oranla daha yiiksek oranda doldurucu igerirler ve doldurucu
dagilimlar1 farklidir. Yiiksek oranda doldurucu ilavesi, bu materyallerin el ile
islenmelerini ve iistiin fiziksel-mekanik 6zellikler gdstermesini saglar.n'74

Kondanse olabilen kompozitler, yapiskan olmadiklarindan temiz aletlerle bir
seferde yerlestirilip anatomik form islenebilir, bu da son bitirme ve diizeltme islemlerini
azaltir. Fakat hibrit kompozitlere oranla daha biiyiik doldurucu partikiiller igermesinden
dolay1, bitirme ve polisaj islemlerinden sonra piiriizlii ylizey olusma riski fazladir.

Yiiksek densite nedeniyle daha derin polimerizasyon saglanir. Kontak noktalarinin
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ideale yakin olusturulabilmesi, kaviteye basing uygulayarak daha kolay

yerlestirilebilmeleri, sinif II kavitelerde basariyla uygulanmalarini saglamaktadlr.73

e Akiskan Kompozitler

Akiskan kompozitler, kavite geometrisinin her zaman ideal kosullarda
saglanamadig1 adeziv preparasyonlarda, polimerizasyon biiziilmesini engellemek ve
stres kirici bir bariyer olusturmak amaciyla gelistirilmis, diisiik doldurucu oranina sahip
kompozit rezinlerdir.”®

Geleneksel hibrit kompozitlerle ayni doldurucu partikiilleri igeren akiskan
kompozitlerin doldurucu orani, hibrit kompozitlerden % 20-30 oraninda daha azdir.
Ayrica TEGDMA gibi seyreltici monomerlerin miktari arttirlimistir.*  Doldurucu
partikiil oraninin azaltilmasi ve Bis-GMA ve UDMA gibi viskoz monomerlerin yerine
TEGDMA gibi seyreltici monomerlerin kullanilmasi materyalin agir yiikler altinda
deformasyona karsi direncini azaltir ve polimerizasyon biiziilmesi artar. Bu nedenle
akiskan kompozitlerin stres tasiyan kavitelerde kullanilmasi uygun degildir.”” Simf II
posterior restorasyonlarin basarisizliklarinin en biiyiikk nedeni olan kenar sizintisinin
engellenmesinde, kondanse olabilen kompozitlerin altinda, restorasyon yiizeyinde ve
kenarlarinda kalan mikro ¢atlaklarin kapatilmasinda kullanilmaktadir. Siringa sistemleri
sayesinde uygulanmalari kolaydir. Materyalin akigkan yapisindan dolayr kavite
preparasyonunun tabanindaki ve duvarlarindaki mikro defektlerin kapatilmasinda,
amalgam, kompozit veya kron tamirinde, ortodontik braketlerin yapistirilmasinda, mine
defektlerinin kapatilmasinda, pit ve fissiirlerin Ortiilmesinde, koruyucu rezin
restorasyonlarda, air abrazyon kavitelerinde, V. smif restorasyonlarinda, kirik veya
mobil dislerin splintlenmesinde, insizal kenar tamirlerinde kullanilabilirler.”"
Akiciliklarinin  uygulama esnasinda kontrol edilmesinin zor olmasi ve aletlere
yapismalar1 akigkan kompozitlerin dezavantajlaridir.”” Ayrica daha fazla doldurucu

iceren kompozitlere gore asinma direncleri diisliktiir. Yiiksek polimerizasyon

biiziilmeleri nedeniyle her zaman ince tabakalar halinde uygulanmalari gerekir.44
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2.3. Bilgisayar Destekli Tasarim ve Bilgisayar Destekli Uretim Sistemi

2.3.1.Tarihce

Bilgisayar destekli tasarim ve bilgisayar destekli {iretim Yyani Cad-Cam
(Computer Aided Design-Computer Aided Manufacturing) teknolojisi artik giiniimiizde
siklikla kullanilan bir iiretim seklidir.

CAD-CAM sisteminin temelini olusturan ¢alisgma prensibi; ¢ok hassas bir
frezenin bilgisayar yazilimi ile c¢alistirilarak seramik, metal, kompozit veya son
donemlerde bunlara eklenen hibrid bloklardan, kopriiler, kronlar ve sabit protez
iiretilmesi esasina dayanir.”®

1950, 1960 yillarinda CAD-CAM sistemleri endiistri alanina girmeye
basladiginda dis hekimliginde de yeni gelismeler olacag1 beklenmekteydi. ilk denemeler
dental kronlar i¢in olmustu. Ancak bilgisayarlarin yetersiz giicii ve CAM sistemlerinin
cok biliylk olmast dis hekimliginde kullanilmasina izin vermemekteydi. Dis
hekimliginde ilk CAD-CAM teknigini uygulayanlar 1970 yilinda Fransiz Francois
Duret, Amerikan Bruce Altschuler ve Isvec Werner Moermann ve Marco
Brandestinidir. 1971 yilinda Francois Duret otomatik restorasyon iiretimini tanimlamis
ve CAD-CAM tekniklerinin temelini atmistir. Young ve Altschuler isimli arastirmacilar
1977°de intraoral ylizey haritalama amaciyla optik bir cihaz gelistirmislerdir. Dis
hekimliginde CAD-CAM alanindaki en biiyiik atilim 1980°li yillarda olmustur. Dental
CAD-CAM sistemlerini gelistiren 3 6nemli arastirmaci(Dr. Duret, Dr. Moermann, Dr.
Andersson) éne ¢ikmistir.”

Dental CAD-CAM alanindaki ilk gelismeler Dr. Duret tarafindan yapilmustir.
1971 yilindan itibaren Dr. Duret CAD-CAM sistemiyle yaptigi ¢alismalarla diinyada
biiyiik bir etki yaratmigtir. 1990-1991 yillarinda bu sistemi SoPHa® Bioconcept sistem
olarak piyasaya tamtmgtir,”®

Daha sonrasinda, CEREC sistemini gelistiren Dr. Moermann’dir. Bu yeni
teknolojiyi hastada klinikte kullanmay1 basarmistir. Prepare edilmis kaviteyi agiz i¢i bir
kamera ile goriintlilemis ve kompakt bir cihaz yardimiyla inleylerin seramik bloklardan
kazinarak iiretimini bagarmistir. Bu sistem duyuruldugunda dis hekimleri arasinda
CAD-CAM terimi hizla yayglnlasmlstlr.79 Digeri Procera sisteminin gelistiricisi Dr.
Andersson’dur. 1980’li yillarin basinda altin fiyatlarindaki artistan dolayr altin

alasimlarin yerine nikel-krom alasimlar kullanilmigtir. Ancak, Kuzey Avrupa’da metal

16



alerjisi probleminden dolay1 alerjik olmayan titanyumun kullanimi hiz kazanmistir. O
zamanlarda titanyumun dokiim zorlugundan dolayr Dr. Andersson, titanyum
kopinglerin spark erozyon yontemiyle iiretilmesini giindeme getirdigi CAD-CAM
teknolojisinden bahsetmistir. Bu sistem daha sonra tiim seramik alt yapilarin iiretimi
icin tiim diinyada ag baglantili bir liretim merkezi olarak gelistirilmistir. Sonrasinda
kismen veya tam sinterize edilmis zirkonya ingotlarin piyasaya girmesinin ardindan
CAD-CAM cihazlar ile islenmesi sonucu iiretim yapan Lava (3M ESPE, Almanya), ve

Cercon (Degudent, Almanya) gibi cihazlar gelistirilmistir.7g

2.3.2.Cad/Cam Sistemini Olusturan Yapilar
CAD-CAM sistemlerini 3 baglik altinda toplayabiliriz.

I.  Tarayici (Scanner)

Dis hekimligi CAD-CAM sistemlerinde optik, intraoral ve mekanik olmak iizere
3 ¢esit tarayici vardir. Preparasyonu tamamlanmis disler, okliizal kapanistaki disler ve
komsu disler intraoral olarak taranir. Tek kron yapilacak vakalarda sadece prepare
edilen disin taranmasi yeterlidir. Optik tarayicida beyaz 151k renkli 151k ya da lazer
projeksiyonu kullanilarak giidiik {izerinden optik tarama yapilir. Mekanik tarayicida
igne ucu, kiire ya da pin kullanilarak giidiik iizerinden mekanik tarama yapilir. Intraoral
tarayicida ise; agiz icinden prepare edilen dis ve etrafindaki yapilarin goriiniimleri

kaydedilerek dijital bir goriintii saglanir.2*%

Il.  Yazihim (Software)

Yapilacak olan restorasyonun 3 boyutlu dizayninin ve planlanmasinin yapildigi
bilgisayar tiinitesidir. Dijital ¢agin yasandigr giliniimiizde kisiye 0zgii restorasyonlar
yaratmay1, tasarlamayi ve tiretimini saglayan yazilimlar mevcuttur. Dijital sistemin bu
avantajlarinin  yaninda muhtemel kullanici hatalarindan kaynaklanan risk, yazilim
programlarindaki karmasiklik ile artmaktadir. Bu sebeplerden dolayi iireticiler yapilacak
restorasyonun tasarimina tamamen 3 boyutlu bir goriintii ya da sanal mum model gibi
kolaylastirict  6zellikler ilave ederek programlarin daha hassas calismasini

hedeflemektedirler.®®8!
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1. Uretim (CAM)

Bilgisayar kontroliindeki freze ve asindirma yapan makinelerdir. Restorasyonu
olusturmak igin farkli marka ve igeriklere sahip bloklar kullanilir. islem, CAD-CAM
bloklarinin frezelenmesi seklinde olusturulur. Uretilen bloklar bir teknisyen tarafindan
manuel olarak son diizeltmeleri, final cilalamalari, veneerlemeleri ve renklendirmeleri

yapilarak bitirilir.?%

2.3.3.Cad/Cam Sistemlerinin Avantaj ve Dezavantajlari
Avantajlari
* Geleneksel 6l¢ii yontemleri ortadan kalkmustir.
« Daha uyumlu restorasyonlar daha kisa siirede yapilabilir.2%
» Hata yapma olasilig1 azalmig, asamalar kisaldig1 i¢in ¢apraz kontaminasyon riski de
azalmlgtlr.%’86
» Seramik materyallerin flizyon, kondansasyon, sinterizasyon islemleri nispeten
azalmistir.®®
» Tek seansta uygulanabilir olduklarindan dolayr hem hastalar hem de hekimler i¢in
zaman kayb1 azalmistir.
» Olgii alma, gegici kron hazirlama gibi zorunluluklar ortadan kalkmistir.
* Teknisyenlerin restorasyon yapiminda harcadiklar1 zaman azalmistir.¥’

+ Uretimin siirecinde gecen asamalar ve veriler daha sonralari incelenmek igin

arsivlenebilir.

Dezavantajlan
* Bu sistemlerin dezavantajinin basinda liretim maliyeti vardir.
* Monokromatik bloklar beklenen ideal estetigi her zaman saglayamayabilir.
* Subgingival kesim yapilan hastalarda bu marjinlerin bilgisayar ortamina aktarilmasi
sorun olabilmektedir. Bu yiizden iyi bir dis eti retraksiyonu gerekmektedir.®®
* Prefabrike bloklarda renk se¢imi su an igin kisithidir.
* Hekimlerin bilgisayarl sistemlere giiveni azdir.
* Hekimlerin bu sistemleri kullanirken 6grenmeye harcadiklari zaman ve tiretim kayb1

fazladir.
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2.3.4. Cad/Cam Sistemleri
e Procera

Bir CAD/CAM sistemi olan Procera (Nobel Biocare) ilk olarak 1986 da kuron
ve koprii restorasyonlarinin titanyum alt yapilarinin {iretilmesi i¢in gelistirilmistir.
Procera sistemi tam seramik restorasyonlarda da alt yap1 hazirlanmasinda kullanilmaya
baslammlstlr.89

1993 yilinda CAD/CAM teknolojisi kullanilarak yogun olarak sinterlenmis,
aliminyum oksit (% 99,5) alt yapilar iiretmek iizere Procera All Ceram sistemi
gelistirilmistir. Tk yillarda bu sistemle &n ve arka bolgelerde tam seramik kuronlar
tiretilirken, glinlimiizde laminate veneer ve koprii restorasyonlarinin da yapimina olanak
vermistir. Fakat koprii restorasyonlari i¢in daha ¢ok zirkonyum oksit alt yapili Procera
All  Zircon sistemi tercih edilmektedir. Bu sistemde 4-5 iyeli kopriiler dahi

gallsllabilmektedir.go

e Cercon

1999 yilinda gelistirilen CERCON Smart sisteminde diger sistemlerden farkli
olarak bilgisayar destekli tasarim yapilmaz. Dis teknisyeninin hazirlamis oldugu mum
modelaj esas alinarak CAM sistemi ile alt yap1 hazirlanmaktadir. Mum modelaj lazer
yardimiyla taranir ve tarama bilgileri asindirma iinitesinde islenerek alt yap1 elde edilir.
Elde edilen alt yap: lizerine CERCON Ceram-S porselen tozu tabakalama teknigi ile
ilave edilir ve restorasyon bitirilir. Tek kuron, 3-5 tiyeli koprii ya da implant iistii kuron,
koprii restorasyonlarinda kullanilabilir. Son zamanlarda daha biiyiik bloklarin da
uretilmesiyle birlikte sistem 6 iiyeli restorasyonlarin yapilabilmesine olanak vermistir.
Olduk¢a dayanikli restorasyonlar iiretebilen CERCON sistemi ayni zamanda % 100

doku uyumludur.™

e Cicero
CICERO sisteminin agilimi “Computer Integrated Ceramic Reconstruction” dir.
Optik tarama, seramik sintering ve bilgisayar destekli sekillendirme (CAM) esaslarina
dayanmaktadlr.92
Bu sistemde hazirlanan disin Olgiisiinden elde edilen ¢alisma modeli,
bilgisayarin hazirlanan preparasyonun bitim sinirlarini daha kolay belirlemesi i¢in digli

boliimleri beyaz, ¢evre dokular ise siyah olarak boyanir. Tarama, modelin hizla hareket
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eden lazer tarayiciyla ¢izgisel olarak taranmasiyla olur. Boylece preparasyona, ¢evre
dokulara ve karsit dislere ait dl¢iimler yapilarak 3 boyutlu goriintiiler olusturulur. Once
giidiik tek basina taranir ardindan model tarayicinin tablasina sabitlenerek tiim dis kavsi
taranir. Bu taramanin bilgisayar ekranina yansimasiyla preparasyonun yerlesimi, komsu
bolgelerle iligkileri proksimal kontaklar ve taranan alanin sinirlari belirlenmis olur.
Sonra bu goriintii lizerinde ¢ift tarafli olarak kesici kenar ve son biiyiikk aziya ait
tiiberkiil tepesi isaretlenir. Bu islem kullaniciya okliizal planin uyumu hakkinda bilgi
verir. Ardindan karsit diglere ait kapanis 6l¢iisii model iizerine yerlestirilerek hassas bir
sekilde taranir. Bilgisayarda yapilan belirlemeler rehberliginde alt yapi islenir. Son
sinterleme islemi sirasinda olusacak biiziilme miktarint kompanse edebilmek igin
bilgisayar tarafindan ayarlanan ve freze iinitesine aktarilan bilgiye gore Onceden
belirlenen 6l¢iimden daha biiyiik bir boyutta freze islemine son verilir. Bunu takiben
ayni sistemle once dentin sonra da kesici kenar porseleni preslenip pisirilir ve freze
cihaziyla sekillendirilir. Tiim bu islemlerden sonra hasta agzinda kontroller yapilarak;

makyaj ve glaziir yapilir, kuron bitirilip hasta agzina simante edilir.”

e EA4D Sistem
D4D Technologies (Richardson, TX) tarafindan firetilen bu sistem tam ya da
parsiyel restorasyonlar1 ayn1 giin teslim etmek icin tasarlanmig; tarama, tasarim ve freze
islemlerini bir arada yapabilen bir sistemdir. CEREC iireticileri 151k yansitict pudra
kullanmadan, direkt olarak agizdan 6lcii alabilen cihazi gelistirene kadar; 151k yansitici

kullanmadan direkt olarak agizdan 6l¢ii alabilen tek sistemdi.*®

e iTero Sistem
iTero sistem 5 yillik yogun ¢aligmadan sonra 2007 yilinda iiretildi. Bu sistem
dijital 6l¢ii i¢in ‘paralel confacol’ goriintiileme kullanmistir. ‘Paralel confacol’ tarama
ile birlikte iTero sistem dis iizerinden yansiyici pudraya ihtiya¢ olmadan goriintiilleme
yapilmaktadir. Bu sistemde baglangigta implant uygulamasinda problem olusmus, daha

sonra bunun da iistesinden gelinmistir.93

e LAVA C.0.S Sistem
‘The Lava Chair Side Oral Scanner’ (C.O.S.) Brontes Technologies tarafindan
Lexington, Massachusetts’ de Ekim 2006’ da tanitild1. Uretim resmi olarak Subat 2008’
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de Chicago’ da baslatildi. iTero sistem yansitici pudraya ihtiyag duymazken Lava C.O.S
sisteminde tarama Oncesi yeterli yansitici pudraya ihtiya¢ vardir. Agiz i¢i kamerayla
hem restorasyonun yapilacagi ¢ene hem de karsit ¢ene ayni yontemle goriintiilenip

restorasyonun tasarimi yapilir sistemdi.*”®

e Cerec

BRAINS AG tarafindan tasarlanan ve Siemens (giinlimiizde Sirona Dental
Systems) firmasi tarafindan gelistirilen CEREC ya da “ceramic reconstruction” sistemi
klinikte kullamlan ilk CAD/CAM sistemidir.*** 1985 yilinda kullanima sunulan
CEREC sistemi {izerinde ¢alismalar devam etmis ve 1994 yilinda CEREC 2 ve 2000
yilinda CEREC 3 sistemleri piyasaya siiriilmiistiir. CEREC sistemi tek seansta inley,
onley ve kuron gibi restorasyonlarin yapimina olanak saglar. CEREC® (CEramic-
REConstruction) sistemi, muayenehane ortaminda bir intraoral kamera vasitasiyla direkt
olarak agizdan Ol¢ii alimi ve sonrasinda frezelemedeseramik restorasyonun
fabrikasyonu ile ayn1 giin igerisinde restorasyonun teslim edilmesi olanagini sunmustur.
Bu sistemin tanitilmasiyla birlikte CAD/CAM terimi hizlica dis hekimliginde
yaygmlasmistir.”®%” CEREC sistemi kolaylikla bir yerden bir yere tagmabilen portatif
bir iinite olup, ili¢ boyutlu video kamera (tarayict baslik), elektronik imaj siireci (video
islemcisi), hafiza iinitesi (kontur hafizasi) ve li¢ boyutlu minyatiir sekillendiriciye bagh
bir bilgisayardan olusur.®® Prepare edilen yiizeyler optik olarak kaydedilir. Yani disin
gorlintiisii agi1z i¢i kamera ile goriintiilenir. Bilgisayarda tasarlanir ve temas sahalari,
marjinal alanlar olusturulur. Sonra prefabrik bloktan su piiskiirtmeli elmas kesicilerle

restorasyon islenir.*1%

e Celay
Diger sistemlere gore oldukga basit bir ¢alisma prensibine sahip mekanik bir
cithazdir. Celay teknigi ile tam anatomik form ve detayli okliizal yiizey karakteristigi
elde edilebilmektedir. Cerec sistemde kullanilan Vita Mark II Celay sistemde de
kullanilabilir. Alternatif olarak InCeram Alumina veya InCeram Spinell de Celay
sistemde kullanilabilir. Celay sistemle elde edilen In-ceram restorasyonlar geleneksel

In-ceram restorasyonlara gore %10 daha fazla biikiilme direncine sahiptir.101
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e DC-HIP Zirkon Sistemi (Precident DCS Sistem (Digitizing Computer
System -DCS- Precident)

Dental protetik restorasyonlarda kullanilmak tizere DCS Precident (DCS Dental

AG, Allschwil, Switzerland) tarafindan 1993 yilinda tiretilen DC- Zirkon, hipped,

polikristalin, tetragonal zirkonyum dioksittir. DC-Zirkon (DCS Dental AG, Allschwil,

Switzerland) sisteminde tam sinterlenmis (%5 Y203 ile % 95 ZrO;, ) Y-TZP seramik

bloklar1 kullamlmaktadir.'%*% DCS sisteminin patentli tarayicis1 “PRECISCAN” 14

adet ayr1 ayr1 tek kronun veya 14 iiyeye kadar koprii restorasyonunun hassas optik

. . . o 104
taramasini ve elde edilen verilerin bilgisayar ortamina aktarilmasini saglar.

e Everest Sistemi (Kavo Dental, Biberach, Almanya)
Everest sistemi 3 initeden olusan bir CAD/CAM sistemidir. Tarayict ve tasarim
programi (Everest Scan), asindirma iinitesi (Everest Engine) ve sinterleme firinindan
(Everest Therm) olusmaktadir. Asindirma tnitesi ¢ogu sistemden farkli olarak 5 aks
teknolojisi ile asindirma yapmaktadir. Model, tarama iinitesinde taranarak alt yapinin
tasarim1 asamasina gegilir. Ayni tarama iinitesinde alt yap1 bilgisayar ortaminda

105
tasarlanir.

e Zeno Tec Sistemi (Wieland, Pforzheim, Almanya)

Bu sistemde tarayict (3 Shape D 200), bilgisayar yazilimi (ZENO CAD),
frezeleme iinitesi (ZENO 4030) ve sinterleme firin1 (ZENO Fire) bulunur. Olgii sonrasi
elde edilen modeller lazer kesit alma teknigi ile taranir. Taranan obje 3 boyutta hareket
ettirilerek ZENO CAD"de tasarimi yapilir. Frezeleme {initesinde sinterlenmemiG
zirkonya bloklardan hazirlanan alt yapilar ortalama %20 oraninda daha hacimlidir. 12
saatlik sinterleme isleminden sonra alt yap1 gercek boyut ve sertlige ulasir. Firmanin

zirkonya bloklarindan bagka alumina ve plastik bloklar1 da vardir.*®

e Hint-Els Sistemi (Griesheim, Almanya)
1999 yilinda kullanima sunulan Hint-Els CAD-CAM sisteminin, agiz igi optik
kameras1 ve al¢1 modelleri taramak i¢in {iretilen optik tarama {initeleri bulunmaktadir.
Hem ag1z i¢i taramalara, hem al¢1 modellerin taranmasina imkan veren bu sistem, bu

cift yonlii 6zelligi ile Cerec sistemi“ne benzemektedir.'%°
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2.3.5.CAD/CAM Sisteminde Kullanilan Materyaller

CAD/CAM sistemlerinde seramikler, metal alagimlar ve c¢esitli kompozitler
genis bir materyal yelpazesini olusturmaktadir.

CAD/CAM sisteminde kullanilmaya elverisli materyal grubu sunlardur:**’

- silikat seramikler

- cam infiltre aliiminyum oksit seramikleri

- aliminyum oksit seramikleri

- zirkonyum oksit seramikleri

- titanyum

- kiymetli ve kiymetsiz metal alagimlar

- dayaniklilig arttirilmis ve dokdilebilir akrilikler

-rezin icerikliler.

e Losit Kristalleri Ile Gii¢clendirilmis Cam Seramikler
Losit esasli cam seramiklerin gelistirilmesi ilk olarak W. Holand ve arkadaslari
tarafindan cam matriks tizerinde kontrollii kristalizasyon yontemiyle gdsterilmistir.'%®
10 Cam partikiilleri 720°C de firmlandiktan sonra tek olan ¢ekirdek, ikili ve dortlii
cekirdeklere doniistiiren ikinci bir firinlama yapilir. Bu niikleasyon prosediirii 16sit

19 1 6sit kristalleri, yapida bulunan ¢atlaklarin biiylimesini

kristalizasyonunu saglar.
engelleyen saglam bir bariyer gorevi iistlenir. Is1 ve basingla sekillendirme teknigi,
seramik yapinin biiziilmesini de kontrol eder. Yapilarinda %68 kuartz ve %18 oraninda
aliminyum oksit bulunmaktadir. Biikiilme kuvvetlerine kars1t direnci 120-160 MPa
arasinda olan materyalin, aginma katsayis1 ve 151k gecirgenligi mineye benzemekte ve
yar1 seffaf Ozellikte olmasi sayesinde yiiksek estetik Gzellige sahip restorasyonlar

iiretilebilmektedir.*'*

Ancak 151k gecirgenliginin fazla olmasi sebebiyle destek diste
renklenme ya da kor bulunmasi durumunda estetik problemler olusabilmektedir.**?

1983 yilinda piyasaya siiriilen IPS Empress I sistemi bu grupta yer alir. Biikiilme
direnci; yiizey ozelliklerinin gelistirilmesiyle 120-160 MPa’dan 200 MPa’ ya kadar
¢ikabilmektedir.'® Kirilma dayanimi 1,5- 1,7 MPa m1/2 ‘dir. IPS ProCAD ise IPS
Empress I’e benzer, ancak icerisinde partikiiller daha kiigiik boyuttadir. 1998 yilinda

Cerec InLab (Sirona, Bensheim, Germany) sisteminde kullanilmak iizere iiretilmistir.**®
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e Lityum Disilikat icerikli Cam Seramikler

IPS Empress II lityum disilikat kristalleri ile gliclendirilmis dogal goériiniim
saglayan bir seramiktir. Ancak lityum disilikat seramiklerin gelistirilmesi ile 2005
yilinda piyasaya sunulan ve igerigindeki florapatit kristalleri nedeniyle IPS Empress II’
ye gore daha {stiin 151k gecirgenligi ve translusenslige sahip IPS e-max, daha estetik ve
daha direngli restorasyonlarin yapilabilmesi i¢in cam seramik seklinde {iretilmistir.
Firma, materyali iki farkli sekilde kullanima sunmustur. IPS e-max CAD bloklar
CAD/CAM teknigi ile, IPS e-max Press ingotlar ise basin¢ altinda enjeksiyonla
altyapilarin hazirlanmasinda kullanilirlar. IPS e-max seramik materyalinin biikiilme
direnci 360-400 MPa’dur. "'+

Birinci molar disin pontik olarak yer aldigi molar kopriilerde, dort ya da daha
fazla tiiyeli kopriilerde, inley baglh kopriilerde, ¢ok derin subgingival preparasyonlarda,
bruksizm vakalarinda, kantilever kopriilerde, maryland kopriilerde kullanimi uygun
degildir.116 IPS e.max asagidaki bes farkli komponent seklinde kullanilabilen bir tam
seramik sistemidir.
1. IPS e.max Press: Lityum disilikat cam seramik ingotlarindan presleme teknigi ile
uretilir.
2. IPS e.max ZirPress: Floraapatit cam seramik ingotlarindan presleme teknigi ile
uretilir.
3. IPS e.max CAD: Lityum disilikat cam seramik bloklarindan CAD/CAM teknigi ile
tretilir.
4. IPS e.max ZirCAD: Zirkonyum oksit bloklarindan CAD/CAM teknigi ile tiretilir.

5. IPS e.max Ceram: Floraapatit veneer seramigidir.**®

e Feldspatik Cam Seramikler

Yapisi, dayaniklilign ve asinma Ozellikleri metal destekli seramik
restorasyonlarda kullanilan feldspatik porselene benzer olan Vitablocks Mark | de;
biikiilme direnci 93 MPa olan feldspatik bir porselendir. Vitablocks Mark II ise 1991
yilinda Cerec 1 sisteminde kullanilmak iizere gelistirilmistir. I¢eriginde % 60-64 SiO;
ve % 20-23 Al,O3 bulunmaktadir. Vitablocks Mark I’ e gore dayanikliligi artirilip, gren
boyutu kiiciiltiilmiistiir. Hidroflorik asit ile piiriizlendirilip mikromekanik retansiyon
saglanir ve adeziv rezinle simantasyon yapilir. Monokromatik yapida bir {irlin olmast

nedeniyle estetigi arttirmak icin renk secenegi daha fazla olan Vita Triluxe Block
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tiretilmistir. 3 tabakali olan Vita Triluxe Block’ un icteki tabakasi opak alt yapiy1, orta
1/3 tabakasi notral zone bdlgesini, dis tabakast ise translusent tabakay: simgeler.*®

2010 yilinda piyasa siiriilen Vitablocks RealLife; dentin, ¢ekirdek ve enamel
kaplama ile ii¢ boyutlu blok bir yapiya sahiptir. Dentin ve insizal kenar arasindaki

golge, kavisli gegis nedeniyle anterior dislerde dogal renk uyumu tam olarak taklit."*’

e Cam Infiltre Seramikler

In- Ceram 1989 yilinda Dr. Mickael Sadoun tarafindan Fransa’da
gelistirilmistir.""® %90 Al,Os igeren kor materyalidir. Anterior kuron-kdprii ve posterior
kuron yapimi i¢in yeterli dayaniklilik ve sertlige sahiptir.*® Aliimina, spinel (aliimina
ve magnezyum karigimi bir alasim), zirkonya icerikli olmak iizere 3 tipi vardir. Bu; alt
yapilarin farkl iiretim teknikleriyle elde edilmesini ve farkli translusenslikte olmalarini
saglamaktadir.*®

In-Ceram Alumina {i¢ boyutlu, alumina ve cam olmak iizere i¢ ice gecmis iki
fazdan olugmaktadir. Slip ad1 verilen aliiminyum partikiillerinin su i¢inde dagilmis hali
alg1 giidiik {lizerine uygulanir. Kapiller basing etkisiyle su al¢1 tarafindan emilir ve
alimina partikiilleri al¢1 giidiikk tizerine tutunur. Buna “slip casting” teknigi adi

verilir 1202

Bu sekilde sikica bir araya gelmis aliimina partikiilleri, temas halindeki
partikiiller arasinda kopriiler olugmasi i¢in 1120°C’de 10 saat firinlanarak kismen
sinterize edilirler. Elde edilen bu yap1 dayaniksizdir. Bu poroz, kismen sinterize edilmis
alliminaya daha sonra ¢ok ince cam (lanthanum silikat) taneciklerinden olusan karisim
stiriliir. 1100°C’de 4-6 saat stiren ikinci firnlamada camin, tiim p6r6z bosluklara kilcal
hareket sayesinde akmasi saglanir. Yeni olusan yapinin biikiilme direnci yiikseltilmis
olur.*?*'% Anterior, posterior kuronlarda ve konnektor capi, okluzogingival olarak
minimum 4 mm, bukkolingual olarak minimum 3 mm olacak sekilde hazirlandiginda ii¢
tiyeli anterior kopriilerde kullanilabilir.*#*

1994 yilinda opak alt yapiya sahip olan In-Ceram Aliiminaya alternatif olarak
In- Ceram Spinell iiretilmistir.**? Uretim teknigi klasik In-Ceram sistemi ile ayni
olmasina ragmen igerikte aliiminyum oksit yerine magnezyum aliiminyum oksit
(MgAl;0,) eklenerek transliisenslik arttirilmistir. Sinterleme isleminden sonra olusan ve
‘spinell” ad1 verilen gozenekli yapiya daha sonra 151k gegirgenligi saglayan cam infiltre

edilir.”® Biikiilme direncinin In-Ceram Alumina’dan yaklasik %25 daha diisiik ve 283-
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377 MPa arasinda oldugu bildirilmistir."®® Isik gecirgenligi iyi oldugu igin estetik
beklentilerin fazla oldugu 6n bélge restorasyonlarinda kullanilabilir.'?°

In-Ceram Zirkonya; % 65 cam infiltre alumina ve % 35 sinterlenmemis zirkonya
icen sistem In-Ceram Alumina’ nin bir modifikasyonudur. Biikiilme direnci 421- 800
MPa’dir ve kirlma dayanimi 6-8 MPa m1/2 “dir.***'*" In-Ceram Zirconia seramik
korlar; geleneksel slip-cast teknigi ya da sinterlenmemis prefabrike bloklardan frezleme
teknigi ile yapilir. Elde edilen alt yapi1 {izerine feldspatik porselen yerlestirilerek
restorasyon tamamlanir. In-Ceram zirkonya; yiiksek opasite 6zelligi nedeniyle estetigin
6nemli oldugu anterior bolgede kullanilmamaktadir.**?

Konnektor ¢apr okluzogingival olarak minimum 4-5 mm, bukkolingual olarak

minimum 3-4 mm boyutlarinda hazirlanmahdir.**’

e Zirkonyum Oksit i¢erikli Seramikler

Zirkonyum, ilk olarak 1789 yilinda Martin Heinrich Klaproth tarafindan
bulunmustur.'® Periyodik cetvelde sembolil Zr, atom numarast 40 ve atomik agirlig:
91,22 olan periodik tablonun D grubuna ait bir gecis elementidir. Dogada hi¢bir zaman
serbest metal olarak tek basina bulunmaz. Oda kosullarinda glimiissii beyaz renkli bir
katidir. Heksagonal kristal formunda bir yapi gosterir. Sicakliga, asinmaya ve
korozyona kars1 ¢ok direnclidir. Bir¢ok farkli bilesik halinde bulunabilir. Zirkonyumun
bilinen bilesikleri zirkonyum silikat (Zirkon, ZrSiO,4) ve zirkonyum oksittir (zirkonya,
zirkonyum dioksit, baddeleyit, ZrO,)" tir.**

Zirkonyanin elastik modiiliisti yaklasik 200 MPa’dir. Vickers sertligi ise dental
alagimlarin  4-5 katidir (1000- 1300 Vickers).**® Yapilan in-vitro c¢alismalarda
zirkonyanin biikiilme direnci ortalama 900- 1200 MPa, kirilma dayanimi ise 9- 10 MPa
m1/2 olarak bulunmustur. Bu da neredeyse alumina esasli seramiklerin 2 kat1 ve lityum

disilikat esasli seramiklerin (Empress II) 3 katidir, 2823

e Rezin icerikli CAD/CAM Bloklar:
Rezin-Matriks Seramikler
Seramik materyaller miikemmel biyouyumluluk, optimal mekanik 6zellikler, iyi
baski ve asmmma direnci, diisiik plak birikimi, {iistiin estetik ve renk stabilitesi
avantajlarina ragmen, dis dokularindan daha sert olmasi ve buna bagh karsit

disteaginma olusturmasi, diisiik cekme ve biikiilme direnci, malzemenin kirilgan, ¢atlak
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ve defektlere karsi hassas olmasi, tamir edilme zorlugu (tamir malzemelerinin yeniden
adhezyon sorunlar1) ve bloklarin milleme siiresi arttikca materyalin sertliginin artmasi
gibi dezavantajlara sahiptir. *****®* Son yillarda seramiklerin dezavantajlarinin ¢dziilmesi
amaciyla rezin bazli kompozit bloklar kullanilmaya baslanmistir. Rezin bazli kompozit
bloklar organik polimer matriks igine inorganik doldurucularin eklenmesi ile elde
edilmektedir. Bu materyaller dayanikliligini, organik komponent ig¢indeki Bisfenol A
glisidilmetakrilat  (Bis-GMA), trietilen glikol dimetakrilat (TEGDMA) ve
iiretandimetakrilat (UDMA) gibi molekiillerden almaktadir. Rezin bazli kompozit
bloklar tamir ve adezyon acisindan daha optimal sonuclar vermektedir.*® Ancak bu
molekiillerin polimerizasyon sirasinda arttk monomer olusturmast dig-restorasyon
baglantisinda mikrosizinti ile sonuc¢lanan biyolojik  basarisizliklara  sebep

134

olabilmektedir.”™ Bu durum, seramiklerin ve kompozitlerin avantajlarin1 igerecek,

elastisite modiili dentine yakin ve sertligi mine ve dentin arasinda olacak yeni bir
materyal arayisina neden olmustur.*®

Rezin-matriks seramik materyaller, yapisal olarak kompozit rezin matriks ve
seramik doldurucudan olusmaktadir. Bu materyallerdeki ag yapisi; seramik ve kompozit
polimer aglarinin i¢ ige gegcmesi ile olusan ¢ift agl hibrit niteligindedir. Bu sistemlere
gore sinterlenen poroz seramik bloklara, monomerler yiiksek sicaklik ve basingta
polimerizasyonlar1 saglanarak infiltre edilmektedir. Infiltrasyon islemi esnasinda
uygulanan yiiksek basing ve sicaklik artik monomer olusma riskini azaltmaktadir ve
Bisfenol-A igcermemesi materyali daha biyouyumlu bir hale getirmektedir. Ikili ag
yapisi, rezin-matriks seramiklere dentine benzer asinma 6zellikleri ve esneme direnci ,
daha az kirillgan yapi, miikkemmel islenebilirlik ve kenar uyumu saglarken estetigin
devamina da yardimci olur. 133,135,136

Bu bilgiler 1s181nda;
1. Dentinin elastisite modiiliinden daha ytliksek degerlere sahip geleneksel seramikler ile
karsilastirildiginda, dentinin elastisite modiiliine yakin materyal ihtiyaci,
2. Cam-matriks seramik veya polikristalin seramik materyallerden daha kolay
sekillendirilebilen ve uyumlandirilabilen materyal ihtiyaci,
3. Kompozit rezin restoratif materyalleri ile onarim veya modifikasyon iglemlerinin

kolaylastirilma ihtiyact rezin-matriks seramiklerin gelistirilmelerine neden olmustur

denilebilir.%
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Rezin-matriks seramikler dis hekimligine seramiklerin bir grubu olarak
girmislerdir ancak materyal bilimine gore hala kompozit rezin kategorisinde yer

almaktadirlar.

Rezin-Matriks Seramiklerin Siniflandirilmasi
Rezin-matriks seramik materyaller, CAD/CAM teknigi igin gelistirilmis ve
birbirinden 6nemli Ol¢lide farkliliga sahiptir. Rezin-matriks seramik materyaller,

inorganik bilesimlerine gore alt gruplara ayrilir.

I.  Rezin Nanoseramik
Lava Ultimate ve GC Cerasmart, rezin nanoseramik grubu rezin-matriks seramik

olarak kabul edilir.

Lava Ultimate (3M ESPE,St.Paul, MN, USA)

Lava Ultimate, 3M ESPE tarafindan 2012 yilinda rezin-matriks seramiklerin
onciisii olarak piyasaya sunulmustur. Uretici firma, materyali ‘Rezin Nanoseramik’
olarak tanitmasina ragmen; materyal, birgok ¢alismada kompozit rezin kategorisinde yer
almaktadir. Rezin nanoseramik materyaller, seramik ve kompozitlerin olumlu
ozelliklerini bir arada sergiler. Yiiksek fraktiir ve biikiilme direnci, kompozitler kadar
kirillgan olmamasi, istiin dayaniklilik 6zelligi ve fonksiyonel olmasi materyalin
avantajlari arasindadir.’®’ Ek olarak, materyal cam seramiklere benzer bir kirilma
direnci sergilerken dentine benzer biikiilme direnci gostererek dogal dis yapisini taklit
etmektedir.'*®

Materyal kiimelesmemis niteliktedir ve yapi i¢inde daginiktir. Silika ve zirkonya
doldurucularla gili¢lendirilmis bir rezin matriksten meydana gelmistir. Silika
doldurucular 20 nanometre, zirkonya doldurucular ise 4-11 nanometredir. Islenmis bu
nanopartikiiller silan islemine tabi tutulur, bu islem sonucunda ise nanoseramik yiizey
ile rezin matriks birbirine kimyasal olarak baglanir. Bu kimyasal baglant1 sonucu olusan
nanopartikiil kiimeleri 0.6-10 mikrometre boyutundadir. Yap1 igerisindeki kiimelesmis
nanopartikiiller dens partikiillerden yapisal olarak farkli nitelikte olup, seramik
doldurucularin yap1 iginde yiliksek oranda bulunmasma imkan taniyarak yapisal
biitiinliigli saglar. Bu durum materyale istiin dayaniklilik, yiiksek kirilma ve aginma

direnci saglayip, minimal preparasyon ile ¢ok ince (0.5mm) restorasyonlar elde
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edilebilmesini olanakli hale getirir. Ayrica, rezin nanoseramikler optimal yiizey
ozellikleri ve optik 6zellikler."*®
Materyaldeki nanomerler ve bunlarin kiimelenmesi sonucu olusan yapilar,
nanoseramik yapinin agirlikca %80’ ini olusturur. Geri kalan %20’ lik kisim ise rezin
matriksden olusur. Nanomerlerin kullanilmasi, kiimelesmis nanopartikiillerin arasindaki
bosluklart doldurarak materyaldeki nanoseramik oranmnin artmasinit saglar. Rezin
materyalinin nanoseramik partikiillerle giiglendirilmis matriksi, materyale Kklasik
kompozitlere gore daha yiiksek asinma direnci kazandirir. Lava Ultimate materyalinin
islenmesi, kendinden polimerize olan yada isikla polimerize olan klasik rezinlerden
farkl olarak 6zel bir 1s1 uygulamas ile gergeklesir. =/
Endikasyonlari:
1. Inley,
2. Onley,

3. Laminate veneer yapiminda kullanilir.

GC Cerasmart (GC Corporation, Tokyo, Japan)

Cerasmart, esnek bir nanoseramik matriks ve nanopartikiil dolduruculardan
olusan, onceden sertlestirilmis kompozit bloklardan meydana gelir. Yiiksek yogunluklu
kompozit rezin materyalin, agirhgmin %71°1 doldurucu partikiiller tarafindan
olusturulur. Doldurucu olarak 20 nanometre silika ve 300 nanometre baryum igerir.
Monomer kisim ise 2,2-Bis(4-methacryloxypolyethoxyphenyl) propane (Bis-MEPP),
UDMA ve dimethacrylate (DMA)’ dan olusur. Materyalin esneme direnci 231 MPa,
esneme katsayisi ise 7.5 GPa’ dir.™® Uretici tarafindan, ¢igneme basinglarina tampon
olusturdugu ve rezin nanoseramikler arasinda en yliksek esneme direncine sahip oldugu
bildirilmistir.

Endikasyonlart:

1. inley,
2. Onley,
3. Laminate veneer,
4. Kron,

5. Implant iistii kron yapiminda kullanilir.
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Il.  Rezin Matriks I¢ine islenen Cam Seramik
Vita Enamic, rezin matriks i¢ine islenen cam seramik grubu rezin-matriks

seramik olarak kabul edilir.

VITA Enamic(Vita Zahnfabrick, Bad Sickingen, Germany)

Polimer infiltre seramik ag materyali (Polymer Infiltrated Ceramic Network
Material-PICN) olarak adlandirilan Vita Enamic, VitaZhanfabric firmasi tarafindan
2013 yilinda piyasaya tanitilmistir.

Vita Enamic’ in ag yapisi, seramik ve polimer olmak iizere iki devamli agin
birbiri igine ge¢mesi ile olusur. Bu ikili ag yapisi ‘Double Network Hybrid’ olarak
isimlendirilir ve materyale seramik ve kompozitlerin avantajlarini  bir arada
kazandirr.'® Materyalin elde edilmesi, On sinterleme yapilmis seramik ag iiretilmesi ve
baglayici bir ajan ile piiriizlendirilmesini takiben, polimerize olmamis monomerin
yiiksek basing ve sicaklik altinda kapiller akim yardimi ile infiltrasyonuna dayanir.
Agirliksal olarak; inorganik seramik kismin oranm1 %86 iken, organik polimer kismin
orant %14’ tir. Hacimsel olarak ise; inorganik seramik kismin orani %75, organik
polimer kismin orani %25’ tir. Buna ilave olarak, seramik kismin igerigi %58- 63
silikon dioksit (SiOy), %20-23 aliiminyum oksit (Al,03), %9-11 sodyum oksit (Na,O),
%4-6 potasyum oksit (K;0), %0,5-2 boron trioksit (B203), <%1 zirkonya (ZrO,) ve
<%lkalsiyum oksit (CaO)’ den olusur. Polimer kismin icerigi ise UDMA ve
TEGDMA’ dan meydana gelmistir.140

Materyalin seramik ve polimer ag yapisinin sert olmayan karakteri, materyale
dentinin elastisitesi, biikiilme dayanimi ve abrazyon ozelliklerine benzer degerler
kazandirir. Materyalin sertlik degeri dentin ve mine arasindadir, aginma ozelligi ise
dental seramiklerle karsilastirilabilir diizeydedir. Minimal preparasyon (0.2-0.5 mm)
gerektiren durumlarda Vita Enamic kullanilabilir ve minimal derinlikte olmasina
ragmen yapi olarak c¢ok giicliidiir. Ciinkii olusabilecek c¢atlaklar, ag yapisinin igine

girmis polimerler tarafindan durdurulur.*®

Vita Enamic’ in diger avantajlari ise; uygun
yiikleme kapasitesinin olmasi, milleme asamasinda giivenilir olmasi, hizli, hassas, kesin
restorasyonlar sunmasi, kolay bitirme ve parlatma iglemlerine imkan vermesi ve dogal
estetige sahip olmast olarak bildirilmistir."*°

Endikasyonlar1:

1. Inley/onley/parsiyel kron,
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2. Laminate veneer,
3. Anterior ve posterior tek kron,

4. Anterior ve posterior implant iistli tek kron yapiminda kullanilir.

I11.  Rezin Matriks Icine Islenen Zirkonia Silika Seramik
Paradigm MZ100 Blok ve Shofu Blok HC, rezin matriks i¢ine islenen zirkonya

silika seramik grubu rezin-matriks seramik olarak kabul edilir.

Paradigm MZ100 Blok (3M ESPE,St.Paul, MN, USA)

Bu materyallerde seramik agirlik yiizdesinin ¢esitliligini organik matrikslerin
yani sira, %60’ dan fazlasim1 olusturan silika tozu, zirkonyum silikat, UDMA,
TEGDMA, mikro fiime silika ve pigmentler gibi inorganik komponentler saglar.
Paradigm MZ100 Blok, Bis-GMA, TEGDMA ve baslatict sistemden olusan polimer
matriks i¢ine gdmiilii olan %85 ultra ince zirkonya silika seramik parcaciklarindan (¢ap1
0.6 um) olusan bir kompozittir.36

Endikasyonlart:

1. 1nley,
2. Onley,
3. Laminate veneer,
4. Anterior ve posterior full kron yapiminda kullanilir.
Dishekimliginde estetik restorasyonlar icin gelistirilecek yeni malzemelerin

birgogu rezin-matriks seramikleri kategorisine uyacaktir.

Shofu Block HC(Shofu Inc., Kyoto, Japan)

Bu materyal organik matrikslerin yani sira, %61 oraninda silika tozu, zirkonyum
silikat, mikro kiimelenmis silika, UDMA, TEGDMA ve pigmentlerden olusmaktadir.**!

Gozenekli seramik doldurucular iceren bu rezin seramik materyal, dogal 151k
gecirgenliginin yanm1 sira dayaniklilik, egilme mukavemeti ve uzun Omiirli estetik
saglar. Shofu HC bloklarinin doldurucu teknolojisi, bir zirkonyum silikat mikro seramik
olan Shofu’daki Ceramage’e dayanmaktadir.

Endikasyonlari
1-Inley
2-Onley
3-Implant destekli kuron
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4-Anterior ve posterior tam kuron

5-Veneer

2.4.Dental Restorasyonlarda Tamir Islemleri

Estetik materyallerin kirildig1 sabit protetik restorasyonlarda tamir islemleri agiz
icinde tamir (direkt yontem) ve agiz disinda tamir (indirekt yontem) olarak ikiye ayrilir.
Agiz disinda tamir igin zarar gérmiis restorasyonun agizdan c¢ikarilmasi sirasinda,
destek dislerde, yumusak dokularda ve restorasyonda ek travmalar olusacagindan bu
islem hekimler ve hastalar tarafindan miimkiin oldugunca tercih edilmemektedir.*?

Ozellikle seramiklerin adeziv simantasyonu sdz konusu oldugundan
restorasyonun agizda c¢ikarilmasi daha da zor bir durum haline gelmektedir.
Yasanabilecek problemler goéz Oniine alindiginda; agiz ic¢i tamir yoOntemlerinin
denenmesi konservatif bir yaklasimla restorasyonlarin hizmet siirelerini arttiracaktir.
Agi1z i¢i tamir kirilmis restorasyonun ¢ikarilmasina ve yeniden yapilmasina bir alternatif
olarak uygulanmasi miimkiin, diisiik riskli ve yan etkisi olmayan etkili bir tedavi
secenegidir.

Eski tamir sistemlerinde tutuculuk ¢ukur ve andirkat yaratilarak elde edilen
makromekanik retansiyona dayanmaktaydi. Giintimiizde ise; gelisen tamir sistemlerinde
kimyasal baglanma i¢in daha biiylik ylizey saglayan mikromekanik tutuculuk 6nem
kazanmistir. Tamir materyali restorasyonun kirik sahasina kimyasal, mekanik veya her
iki sekilde baglanabilir. Tamir materyalinin uygulandig1 yiizey ile nasil bir tutunma
saglayacagi materyal uygulanmadan 6nce gergeklestirilen ylizey islemlerine baghdlr.143

Rezin ve seramik ylizeyi arasindaki baglant1 kuvveti mikromekanik kilitlenme
ve kimyasal baglantiya dayalidir. Seramik yiizeyinde bu mikromekanik retantif alanlari

olusturmak i¢in ¢esitli ylizey islemleri uygulanmaktadlr.144

2.4.1.Frez lle Piiriizlendirme

Kirik yiizeyine kompozit rezinin tutunmasi icin, andirkat veya oluga benzer
retantif alanlarin yaratilmasinda ince ve kalin frezlerden yararlanilabilir. Retansiyon
yaratan bu frezler elmas olabildigi gibi, tamir setlerinin i¢inde 6zel olarak bulunan taglar
da olabilir. Frezler kullanilarak kirik yiizeyinde kompozit rezinin baglanmasi igin
retantif alan olusturulurken c¢ukurlar ve diizensiz alanlar meydana gelebilir. Boylece

yetersiz mekanik retansiyon olusabilir.**°
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Bazi aragtirmalar seramik yilizeyinin piiriizlendirilmesinde kalin grenli elmas
frezleri kullanmiglardir. Elmas frezler kullanildiginda diger yontemlere gore daha
puriizlii yiizeyler elde edilmistir. Bunun sonunda rezin siman-seramik baglantisinin
arttigini bildirmislerdir.**®

Seramik yiizeyinin piiriizlendirilmesi i¢in yiiksek devirli kesici aletlerden de
yararlanilabilir. Elmas frezlerle asindirilmis ylizeylerin SEM ile incelenmesinde,
gozeneklerin olugsmadigi, bunun yerine kazima izleri ortaya ¢iktigi goriilmiistiir. Bu
yontem, seramik yilizeyinde stres ve keskin alanlar olusturabilir ve bu kisimlardan

restorasyon zayiflayabilir.*’

2.4.2.Kumlama

Dental restorasyonlarin kumlanmasi materyallerin yiizeylerini temizlemek hem
yiizeyi arttirmak hem de mikroretantif topografiyi saglamak i¢in siklikla kullanilir.
Boylece aktive olan yilizeyde uygulanacak materyalin islanabilirliligi artar. Ancak
kumlama dikkatli bir sekilde yapilmalidir, c¢iinkii uygulama sirasinda meydana
gelebilecek materyal kaybi restorasyonun klinik olarak uyumunu bozabilir.**®

Aluminyum oksit partikiilleri ile kumlama, yilizey gerilimini azaltmak ve baglanti
yiizey alanini arttirmak amaciyla, Al;Os ile kumlama yapilarak yiizeyi piiriizlendirmek
ag1z i¢i tamir i¢in basit bir metottur. Bu metot agi1z i¢inde kullanilan bir alet yardimu ile
kirik ylizeyinin dogrudan kumlanmasi esasina dayanir. Hava abrazyonu veya kumlama,
mikromekanik retansiyonu gelistirir. Al,O3 ile porselen yiizeyinin fiziksel degisikligi,
genellikle 50 pm’lik partikiiller kullanilarak saglamr.149

Kumlama islemi ile ilgili aragtirmalarda sadece kumun tane biytikligi degil,

basing, kumlama yogunlugu ve siiresi gibi kumlama cihazina ait degiskenlerinde

belirlenmesi gerekir.*°

2.4.3.Asit Tle Piiriizlendirme

a-Hidroflorik Asit ile Piiriizlendirme

Hidroflorik asit, porselen yiizeyinin asitlenmesi i¢in siklikla tercih edilen ajandir.
%2,5-10 oranlarindaki konsantrasyon ve 1 dk’dan 3 dk’ya kadar de8isen uygulama
stireleri ile kirik porselenin yiizeyinde amorf bir yapr ile ¢ok sayida gozenek meydana
getirerek porselen ile rezinin baglanmasini kuvvetlendirir. Hidroflorik asit aym

zamanda uygulandig1 yilizeyde cam matriksi segerek uzaklastirir ve kristalin yapisini
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aciga g:1kar1r.151'153

kullanilmalidir.**

Hidroflorik asit, agiz i¢i dokularma zarar verebildigi i¢in dikkatli

b-Ortofosforik Asit ile Piiriizlendirme
Fosforik asit, porselen ya da kompozit yiizeyinin piiriizlendirilmesi i¢in %36- 40
oranlarindaki fosforik asitlerden yararlanilir. Hidroflorik asite gore daha az gii¢lii bir

149

asittir.”™ Bu asit yalnizca yiizeydeki yiizey porozitelerini agiga ¢ikarir ve belirgin bir

147,154

asitleme paterni olusturmaz. Newburg, fosforik asidi porselen yiizeyinin

temizlenmesi i¢in tavsiye etmistir.

c-%1,23 Asidiile Fosfat Floriir ile Piiriizlendirme

Asidiile fosfat floriir seramik yiizeyine hidroflorik asite benzer bir etkiye
sahiptir. Sodyum iyonlarmin salinimi i¢in camsi yapiyr ¢ozer. Dental porselenin
tamirinde %1,23’liik konsantrasyonda kullanilmalidir. Asitleme siiresi 5 ila 15 dakika

o . . . 1. 1551
arasinda degisir. Bu asit ajanin temel avantaji oral dokulara zarar vermemesidir.**>**®

2.4.4 Lazer Ile Piiriizlendime

Lazer (laser), Ingilizcede Light Amplification by Stimulated Emission of
Radiation teriminin bas harflerinin alinmasiyla olusturulan ve 1917 yilinda Albert
Einstein tarafindan ortaya atilan lazer 15181n1n elde edilis teorisini tantmlamaktadir.

1960’ 11 yillarin baginda Theodore Maiman **" tarafindan ruby lazerin kesfinin
ardindan, lazer sistemleri bilim tarthinde 6nemli bir yere sahip olmus, 5 yil sonra da
Goldman ve ark.,'™® dental sert dokular iizerinde lazer 1sinin1 - kullanmaya

159,160

baslamistir. Dental ve tip alanindaki hastaliklarin tedavisinde, lazer kullanim1 son

zamanlarda artan bir gelisme gostermektedir. Farkli tedavi prosediirleri i¢inde farkli

161-163

dalga boylarinda lazer sistemleri gelistirilmistir. Lazer sistemleri konvansiyonel

metotlar igerisinde yeni bir metot olarak sunulmustur. Lazerle piirlizlendirme, mine ve

61

dentinin asitle piiriizlendirmesine de alternatif bir metottur.’®  Ayni zamanda seramik

materyallerin ylizey piiriizlendirmesi amaciyla kullanilmaktadir.*®*

Lazer, 1s1sal bir etki olusturarak yilizeyde erimeye sebep olarak piiriizlendirmede
etkili olur. Yontem hakkinda deneysel c¢alismalar siirmektedir. Literatiirde farkli
seramiklerde uygulanan farkli lazer sistem uygulamalarimi karsilagtiran caligsmalar

mevcuttur. Son zamanlarda, materyal yiizeyini degistirmek i¢in gilivenli ve kolay bir
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yontem sagladigi savunulmaktadir. Porselen yiiklemesinden 6nce metal ylizeyine, ylizey
purtizliligiini arttirmak i¢in Y-TZP seramiklerine uygulanir. Seramik yiizeylerin glaze
islemlerinde ve seramik-dis baglantisini arttirmak icin de kullanilmaktadir.*®® Ancak
lazer enerjisi, 1s1 artig1 ve 1s1 azalmasi gibi hizli sicaklik degisiklikleri etkisiyle dental
materyaller ve disler iizerinde zararli etkilere yol acabilir. Zach ve Cohen'® yaptiklari
calismada dis pulpasinin 5.5°C’den fazla 1s1 artiglarin1 tolere edemeyecegini
belirtmislerdir. Ancak bazi yazarlar da dis pulpasmin kritik sicaklik olan 5.5 °C’de
hayatta kaldigin1 belirtmislerdir.**"

Lazer uygulamalarinda seramik materyallerin yiizeyini modifiye etmek amaciyla

kullanildiginda da lazerin uygulama kosullar1 dikkate alinmalidir.”

2.4.5. Silisyum oksit (SiO,) tanecikleri ile kumlama

Pirokimyasal silika kaplama: Kolloidal silikanin yiiksek 1s1 derecelerinde
uygulanmasi ile gelistirilen bir yontemdir. Yiizey kaplama soliisyonu 6zel bir alevden
gecer ve yluzeyde 0.1-1.0 mikron kalinliginda bir silika tabakasi olusturulur.
SilicoaterTM, SilocTM ve SilanopenTM pirokimyasal silika kaplama i¢in kullanilan
yontemlerdir.!

Tribokimyasal silika kaplama: Bu teknikte, yiizey silika ile modifiye edilmis
aliminyum trioksit partikiilleri ile air-abrazyon islemine maruz birakilir. Piiskiirtme
basinci ile seramik yiizeyine silika kapli aliimina partikiillerinin gémiilmesi saglanir.
Silika modifiye yiizey, kimyasal olarak silan baglayict ajan boyunca rezine reaktif hale
gelir. Silan molekiilleri su ile reaksiyona girerek, 3 silanol grubu olusturur. Silanol
gruplari, silika ylizeyinde bir siloksan agi1 olusturur ve silan molekiillerinin monomerik
ucu adeziv rezinlerin metakrilat gruplari ile reaksiyona girer.**® Béylece seramik yiizeyi
silanla kimyasal bag kurmus olur. Bu amagla Cojet ve Rocatec sistemleri yaygin olarak
kullanilir.

Cojet sistemi: Cojet klinikte kullanilan tribokimyasal silika kaplama
yontemidir. Rezin simanin baglantisini arttirmak i¢in metal, kompozit ve porselen
yiizeylerine silika kapli aliiminyum oksit tanecikleri igeren kum uygulanir. Kum
taneciklerinin boyutu 30 mikrondur. Kum tanecikleri 90 derecelik a¢1 ile uygulanir.
Yapilan caligmalarda mesafe, bar ve basing ayarlar1 degisiklik gostermektedir. Ancak en
ideal sonucun 10 mm mesafeden uygulandiginda elde edildigi bildirilmistir. Silika kapl

aliminyum oksit tanecikleri ylizeye yiiksek enerji ile ulastirilir ve yiizeyde mikro
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cukurcuklar olusturur. Bu uygulama ile hem yiizey alanmi arttif1 igin 1slanabilirlik ve
mekanik tutuculuk artar hem de silan uygulamas ile kimyasal tutuculuk saglanabilir.***
172-174

Rocatec sistemi: Rocatec laboratuvarda kullanilan tribokimyasal silika kaplama
yontemidir. Bu sistemde iki asamali kum uygulamasi yapilir. Once 110 mikron kum
basing altinda restorasyona uygulanir. Daha sonra Rocatec-plus adi verilen 110 mikron
silisyum oksit kumu basing altinda uygulanarak yiizey diizensizlikleri olusturulur ve
mekanik tutuculuk saglanir. Islem bittikten sonra yiizeye silan baglayict ajan uygulanir

ve yiizeydeki silika tabakasi ile kompozit rezin arasinda kimyasal baglant: olusur.*">™*"’

2.5.Silanizasyon

Seramiklerin tamirinde silan kullanilmas1 porselen ve rezin arasindaki kimyasal
baglantiy1 arttirir. Silan, fonksiyonel ucunda SiO, grubu bulunan karbon zincirinden
olusur. Silan, seramik yiizey tizerinde astarlama etkisine sahiptir ve adeziv ajandan once
uygulanir. Silikona sahip olan fonksiyonel ucu porselene baglar, boylece karbon
zincirini rezine baglanma igin serbest tutar. Silan, porselene baglanmayi gelistiren bir
yardimer maddedir ve diger yiizey islemleriyle (elmas veya lazer ile piiriizlendirme,
kumlama vel/veya asitle asindirma) ve adeziv sistemlerle birlikte kullanilmalidir.
Silanizasyon, dental seramiklerin baglanma protokoliinde 6nemli bir adimdir. Herhangi
bir dezavantaj raporu bulunmamaktadir.'"®

Dis hekimliginde kullanilan silan baglayici ajanlar genellikle monofonksiyonel
y-metakril oksipropil trimetoksisilandir. Silan, birlestirici 6zellikleri nedeniyle metal-
kompozit, kompozit-kompozit ve seramik-kompozit arasindaki baglantiy1 arttirmak igin
kullanilir. Yapilan ¢aligmalarda kompozit rezin ile seramik arasindaki baglantiyr %25

arttirdig1 bildirilmistir.**

2.6. Dis Hekimliginde Kullanilan Baglanti Dayanim Testleri

Dis hekimligi pratiginde, baglant1 dayanim testlerinin klinik performansi birebir
yansitmasi agisindan soru isaretleri mevcut olsa da, pratikte hangi adeziv sistemin
kullanilacagina karar verme konusunda bu laboratuvar sonucglart énemli bir dayanak
noktas1 olmustur. Son ¢alismalar gostermistir ki, klinik sonuglar bir 6l¢iide laboratuvar

sonuglar1 ile tahmin edilebilmektedir. Dahas1 baglant1 ylizeylerinin mekanik olarak test
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edilmesi, ylizey degiskenlerinin belirlenmesini ve uygulama prosediirlerinin
anlagilmasini saglamaktadir.'”

ISO 11405 (2003)’e gore baglant1 direnci testleri gerilim baglanma direnci testi
ve makaslama baglanma direnci testi olarak ikiye ayrilir. Ancak son yillarda daha kii¢iik
yiizeylerin degerlendirilmesini saglayan mikro-gerilim baglanma direnci testi ve
dislerde bolgesel degisikliklerin baglanma direncine etkisini degerlendiren mikro-
makaslama direnci kullaniimaktadir.'®

Konvansiyonel makaslama ve gerilim test yOntemlerinin daha cok tercih
edilmesinin nedeni test yonteminin ve test orneklerinin daha az ekipmanla ve daha
kolay hazirlanabilmesidir. Diger taraftan 'mikro' baglanti testlerinde literatiirler
incelendiginde cok cesitli boyutlarda ve geometrilerde 6rnekler ve test degiskenleri
mevcuttur, '8!

Baglant1 test yontemleri i¢in 1994 yilinda yayinlanan ve son hali 2003 yilinda
revize edilen ISO/TS 11405 numarali standardinda, makaslama ve gerilim test

yontemlerinin gereklilikleri anlatilmistir.

2.6.1Makaslama (Shear) Baglanti Direnci Testleri

Baglanma testleri i¢inde en siklikla kullanilan makaslama testleridir. Makaslama
testlerinde kopma kuvveti, hazirlanan 6rneklere paralel olarak uygulanmaktadir. Ayrica
kuvveti uygulayacak olan u¢ dis-adeziv baglanma yiizeyine miimkiin olan en kisa
mesafeden uygulanmalidir, aksi takdirde donme momenti olusabilir. Makaslama testleri
agiz ortamini en iyi taklit eden testlerdir. Bu testlerin kuvvet dagilimi daha
182

uniformdur.
baglant1 ylizey alanina boliinmesi ile elde edilmektedir (ISO/TS 11405:2003).

Birim alana diisen makaslama direnci, uygulanan maksimum kuvvetinin

37



l Kuvvet

Keski
tipl ug

Fompozit silindir

Seramik
drmek

Akrilik
kalip

Sekil 1: Makaslama testi diizenegi **°

2.6.2.Mikro Makaslama Testi

Baglant1 alam 2 mm?

den daha kii¢iik olan Ornek boyutu ile yapilan
konvansiyonel makaslama testine benzer sekilde uygulanan test yontemidir. Biiyiik
orneklerdeki bosluklarin ve stres yaratan faktorlerin olumsuz etkilerini ortadan

kaldirabilmek amaciyla gelistirilmis‘[ir.183

2.6.3.Gerilim (Tensile) Baglant1 Direnci Testleri

Gerilim testinde, kullanilan malzemeler birbirinden ayrilana kadar c¢ekme
kuvveti uygulanir. Gerilim testlerinde kopma kuvveti, hazirlanan 6rnege 90° a¢1 ile
gelmelidir. Gerilim testlerinde Ornegin dogru konumlanmasit kuvvet dagiliminin
uniform olabilmesi i¢in 6nemlidir. ISO 11405 (2003) teknik dokiimaninda tarif edildigi
gibi 6zel ekipmanin kullanilmasi ile test cihazi, hazirlanan ornekle adeziv materyal
arasinda dogru konumlanip bu stabilite test siiresince korunabilir. Kuvvetin
dogrultusundaki ya da 6rnegin konumundaki en ufak sapmalar kuvvet dagiliminin
uniform olmamasina ve sonucun etkilenmesine sebep olabilir. Ayrica ¢gekme testlerinde
ornek hazirlanirken olusabilecek mikro gatlaklar test sonucunu etkileyebilir. Diizensiz
gerilme dagilimlarina bagli olarak {ist yapt seramiginde koheziv kirilmalar meydana
gelebilmektedir. P/A formiiliiyle gerilim kuvvetine dayanimi hesaplanir ve elde edilen
sonu¢ MPa cinsindendir. P kirilma anindaki yiiktiir (Newton) ve A adeziv alandir

(mmZ) .184,185
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2.6.4.Mikro Gerilim Testi

Mikro gerilim baglanma testleri; esas 6rnekten elde edilen, yiizey alani 1 mm?
olan mikro barlarin iki ucundan yapistirildigi tablada, kopma meydana gelene kadar
Imm/dak hizla ¢ekilerek baglanti direncinin kaydedildigi bir c¢esit gerilim test
yontemidir. Birim alana diigen gerilim direnci, uygulanan maksimum kuvvetin mikro

barlarin yiizey alanma boliinmesi ile elde edilmektedir.'®**®’

Gerilim testinde, adeziv ara ylizeyde homojen stres dagilimini elde etmek ve ara
yiizde bulunan defektlerin etkisini minimale indirmek i¢in gelistirilmistir.

Baz1 yaklasimlar da stres dagilimini1 daha da iyilestirmek icin ¢ubuk seklinde
numuneler dambil veya kum saati sekillerine gore diizenlenmektedir (Sekil 2).
Diktortgen baglanma boélgelerine sahip ¢ubuk ve dambil seklindeki 6rneklerin benzer

baglanma dayanimi ve basarisizlik modlar1 gosterdigi gijriilmiistﬁr.l88

=

E

o

X

X /4

§

s
]

Cubuk Dambil Kum Saati

Sekil 2: Mikro gerilim baglant1 dayanimi arastirmalari igin farkli test 6rnegi sekilleri
Calismamizda CAD/CAM restorasyonlarin tamirinde kullanilan yilizey

piiriizlendirme yontemlerinin etkinliklerinin karsilagtirilmasi amaglanmaktadir.

HIiPOTEZ: Calismanin sifir hipotezi, CAD/CAM bloklarin kompozit rezinlerle
tamirinde, farkli yiizey islemlerinin ve tamir materyallerinin, makaslama baglanma

dayanim degerleri agisindan fark olusturmayacagi seklindedir.
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3.MATERYAL VE METOT

3.1.0rneklerin Hazirlanmasi

Calismamizda, 14x12x18 mm ebatlarinda A2 renginde 3 farkli yapidaki Blok
HC (Shofu Inc., Kyoto, Japan), Ceresmart (GC Corporation, Tokyo, Japan), Cerec Blok
(Sirona Dental, Salzburg, Germany) CAD/CAM blok kullanildi. Kullanilan materyaller
ve iiretici bilgileri tablo 1°de gosterilmistir. Bloklar Ondokuz Mayis Universitesi Dis
Hekimligi Fakiiltesi Arastirma Laboratuari’nda bulunan hassas kesim cihaziyla (Isomet
5000, Buehler, Lake Bluff, IL, ABD) kullanilan elmas kesme diskinin (Buehler, Lake
Bluff, IL, ABD) kalinlig1 (0,3 mm) da hesaplanarak, su sogutmasi altinda 4x4x4 mm
boyutlarinda kesildi ve toplamda 300 adet 6rnek elde edildi.

Sekil 3: Isomet 5000 (Buehler, Lake Bluff, IL, ABD)

3.2.Termal Yaslandirma islemi

Hazirlanan 6rnekler 24 saat 37°C distile suda bekletildi ve sonrasinda termal
siklus cihazinda (Salubris Technica, Istanbul, Tiirkiye) +5°C /+55°C'lik banyolarda 30
sn. bekleme ve havuzlar arasi gecis 5 sn. olacak ekilde 5000 kez termal eskitme

islemine tabi tutuldu.

40



Sekil 4: Termal siklus cihazi (Salubris Technica, Istanbul, Tiirkiye)

Ornekler, silindir kalibn tam ortasma yerlestirildi. Kimyasal olarak polimerize
olan akrilik rezin firetici firmanin oOnerdigi oranlarda karistirilarak kalibin igine
dolduruldu. Sertlesen akrilik rezin kaliptan ¢ikarildi ve 6rnek gruplari olusturuldu.

Ornekler, yiizeylerinin piiriizsiiz ve standart olabilmesi i¢in sirastyla 600, 800 ve
1000 gridlik silikon karbid zimparalar (English abrasives, English Abrasives Ltd.,
Ingiltere) ile zimpara makinasinda (Phoenix Beta, Buehler, Lake Bluff, IL, ABD)

zimparalanarak yiizey standardizasyonu saglandi.

Sekil 5: Phoenix Beta zzmpara makinasi (Buehler, Lake Bluff, IL, ABD)
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Tablo 3: Caligmada kullanilan materyallerin igerikleri ve iiretici firma bilgileri

MATERYAL ICERIK URETICi FIRMA URETIM NO
Shofu Blok HC UDMA, TEGDMA, silika toz, Shofu Inc., Kyoto, 071601
salisilik asitmikro partikiil, Japonya
zirkonyum silikat
Gc Ceresmart Nanoseramik: 80% nanoseramik | GC Corporation, 1612141
partikiil (SiO2 , ZrO2 ), 20% Tokyo, Japonya
UDMA polimer
Cerec Blok Zirkonyum dioksit + hafniyum Sirona Dental, 54270
dioksit + itriyum trioksit >99 Salzburg, Almanya
(agirlikga), aliiminyum trioksit
G-aenial Hibrit Metakrilat monomerler, Pre- GC Corporation, 180122A
Kompozit polimerize doldurucular 16- Tokyo, Japonya
17u(silika igeren stronsiyum
Lantonaid flor igeren) ,
inorganik doldurucu > 100
nm(Silika,
Fluoroaluminasilikat), inorganik
doldurucu < 100 nm(Fumed
silika), renklendiriciler,
kaalizorler
G-aenial Universal Agirlikca %31 GC Corporation, 180405A
Flo Kompozit matriks(Urethanedimethacrylate, | Tokyo, Japonya
Bis-MEPP, TEGDMA),
agirlikca %69 doldurucu(Silikon
dioksit(16nm), Stronsiyum cam
(200 nm)), renklendirici), foto
baglatici
Clearfil Tamir Kiti K Etchant Jel +Clearfil SE Bond | Kuraray Medical, 000041
Primer + Clearfil Porselen Bond | Okayama, Japonya
Aktivator +Clearfil SE Bond
Bond
Ultradent Tamir Kiti Ultradent %9 hidroflorik Ultradent Products BFR7D
Porselen Asit + Ultradent Silan | Inc., South Jordan,
+ Peak Universal Bond UT, ABD
GC Tamir Kiti G-Premio Bond + Ceramic GC Corporation, 171211A

Primer 11

Tokyo, Japonya
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3.3.0rneklerin Yiizey Islemlerinin Yapilmasi
Elde edilen toplam 300 adet 6rnegin tamir materyali baglanacak yiizeylerine

farkl yiizey islemleri uygulanmak iizere rastgele 5 gruba ayrildi.

Grup CT: Clearfil Tamir Kiti(%35 fosforik asit +Clearfil SE Bond Primer + Clearfil
Porselen Bond Aktivator +Clearfil SE Bond Bond)

Sekil 6: Clearfil tamir seti (a.fosforik asit b. Clearfil Porselen Bond Aktivator c.
Clearfil SE Bond Primer d. Clearfil SE Bond Bond) (Kuraray Medikal, Okayama, Japonya)

Grup UT: Ultradent Tamir Kiti (Ultradent %9 hidroflorik Porselen Asit + Ultradent
Silan + Peak Universal Bond)

Sekil 7: Ultradent Tamir Kiti (a.hidroflorik asit b.EtchArrest c.Ultradent silan d.Peak
universal bond e.OpalDam f.PermaFlo dentin opakir) (Ultradent Products Inc., South Jordan, UT, ABD)
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Grup EF: Elmas Frez ile piiriizlendirme + GC Tamir Kiti (G-Premio Bond + Ceramic
Primer 1)

Sekil 8: elmas fissiir frez

Sekil 9: GC Tamir Kiti (GC Corporation, Tokyo, Japonya)

Grup EL: Er-YAG Lazer ile piiriizlendirme + GC Tamir Kiti (G-Premio Bond +

Ceramic Primer I1)
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Sekil 10: Er-YAG Lazer Fidelius 111 (Fotona, Ljubljana, Slovenya)

Grup KC: Micro etcher agiz i¢i kumlama cihazi ile piirtizlendirme + GC Tamir Kiti (G-

Premio Bond + Ceramic Primer 1)

Sekil 11: Micro etcher agiz i¢i kumlama cihazi (Danville Miihendislik, Danville, ABD)

Grup CT:

Hazirlanan 6rneklerin yilizeyine, Clearfil tamir setinin {iretici firmasi tarafindan
Onerilen ylizey piiriizlendirme islemi uygulandi. %35’ lik fosforik asit iceren K Etchant
Gel, seramik ylizeyine uygulanip 5 sn siireyle bekletildi. Yiizey basin¢h su ile 5 sn
yikandi ve hava spreyi ile kurutuldu. Daha sonra seti¢cinde bulunan Clearfil SE Bond
Primer ve Clearfil Porselen Bond Aktivatér {iretici firmanin belirledigi oranlarda
karigtirilarak seramik ylizeyine uygulandi. Silan 5 sn bekletildikten sonra yagsiz kuru
hava ile kurutuldu. Clearfil SE Bond tek kullanimlik bir fir¢a yardimiyla ugulanip hafif

hava sikilarak miimkiin oldugu kadar uniform bir film tabakasi olusturuldu ve 10 saniye
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LED 11k cihazi 3M ESPE Elipar™ S10 (3M ESPE, Seefeld,Almanya) ile polimerize
edildi.

Grup UT:

Orneklerin yiizeyine, Ultradent tamir setinin {iretici firmasi tarafindan
uygulanmasi Onerilen yiizey piiriizlendirme islemi uygulandi. %9 hidroflorik porselen
asit seramik yiizeyine uygulanip 60 sn siireyle bekletildi. Porselen asitin sar1 rengi ayirt
edilmemeye baslayinca asiti notrlestirmek icin EtchArrest siiriildii. Notralize edilmis
asit hava su spreyi ile yikama yapilirken aspiratorle uzaklastirildi. Ornek yiizeyinde mat
ve plriizli bir goriiniim elde edildi.

Daha sonra Ultradent Silan uygulanip 60 sn boyunca kurumasi beklendi.
Silanlanmis 6rnek yiizeyi tek kullanimlik bir firga yardimiyla 15 sn boyunca Peak
Universal Bond uygulanip 20 sn LED 151k cihaz1 ile polimerize edildi.

Grup EF:

Bu gruptaki ornekler, 125 pm’lik yesil bantli elmas frezleri (Acurata,
Thurmansbang, Almanya) kullanilarak yiiksek hizda su sogutmali
klinik aeratdr yardimiyla ayni arastirmaci tarafindan parmak basinciyla 10 sn boyunca
ayni yonlerde asindirilarak piiriizlendirildi. Daha sonra Gc tamir setindeki Ceramic
Primer II uygulanip hava ile kurutuldu. G-Premio Bond silanlanan yiizeye 10 sn
boyunca uygulandi. 5sn hava ile kurutuldu ve 10 sn boyunca LED 1sik cihaziile

polimerize edildi.

Grup EL:

Er:YAG lazer cihaz1 ile (Fotona, Ljubljana, Slovenya), 45 derece ag1 2 Hz
pulsasyon sikligi ve 1000 mW pulsasyon enerjisi ve su spreyi altinda 20 saniye
piriizlendirme iglemi yapildi. Daha sonra Gc tamir setinde bulunan Ceramic Primer |1
uygulanip hava ile kurutuldu. G-Premio Bond silanlanan yiizeye 10 sn boyunca
uygulandi. 5sn hava ile kurutuldu ve 10 sn boyunca LED 1sik cihazi ile polimerize
edildi.

Grup KC:
Bu grupta hazirlanan 6rnekler, partikil biiyiikliigii 50 pum olan Al,O3 kumu ile

hava basinci altinda yaklasik 20mm mesafeden 20 saniye siireyle MicroEtcher kumlama
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cihaziyla kumlanarak piiriizlendirildi. Daha sonra Gc tamir setinde bulunan Ceramic
Primer 1l uygulanip hava ile kurutuldu. G-Premio Bond silanlanan yiizeye 10 sn
boyunca uygulandi. 5sn hava ile kurutuldu ve 10 sn boyunca LED 1sik cihazi ile

polimerize edildi.

3.4.Tamir Materyallerinin Orneklere Baglanmasi

Ornekler tamir materyalinin ¢esidine gore rastgele 2 gruba ayrildi (n:10). Tamir
materyallerinin 6neklere baglanmama islemininin standardizasyonu igin 6zel olarak
hazirlanan i¢i bosluk ( ¢ap 4 mm yiiksekligi 2 mm) olan plastik kaliplar kullanildi.

Plastik kalip sabitlendikten sonra bir grup hibrit kompozit G-aenial Hibrit
kompozit ile diger grup enjekte olabilen G-aenial Universal Flo kompozit ile baglanarak
polimerizasyon islemi LED 1sik cihazi ile 20 sn siireyle gergeklestirildi. Daha sonra

tamir materyalinin yerlestirildigi kalip ¢ikarildi.

Sekil 12: Akrilik blok igerisinde drneklere tamir materyali uygulanmis hali

3.5.Makaslama Baglanma Testinin Uygulanmasi

Makaslama baglant: testi , Gaziosmanpasa Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi
Arastirma Laboratuarinda bulunan iiniversal test cihaz1 (AG-IS , Shimadzu, Japonya)
kullanilarak gerceklestirildi. Keski seklinde uygulama ucu rezin baglanti arayliziine

paralel olacak sekilde adeziv arayiize en yakin sekilde yerlestirildi . Orneklere kopma
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oluncaya kadar 0,5mm/dk yiikleme hiziyla kuvvet uygulandi. Kopma anindaki kuvvet
Newton (N) biriminde tespit edildi. Elde edilen bu degerleri , baglant1 alanina bolerek
asagidaki formiile gére megapaskal (MPa) birimiyle baglanma dayanimi hesaplandi.

6= P/A P: Kopma anindaki kuvvet N (Newton) A: Baglant1 alan1 (mm2)

Sekil 13: Universal test cihazi (AG-IS , Shimadzu, Japonya)

3.6.Basarisizlik Tiplerinin Belirlenmesi

Makaslama baglant1 testi sonucu olusan basarisizlik tiplerini belirlemek
amaciyla kopma ylizeyleri stereomikroskop (Novex RZ, Euromex, Arnhem, Hollanda)
kullanilarak x20 biiylitmede incelenmis ve basarisizlik tipleri ii¢ grup altinda
incelenmistir: adeziv, koheziv ve karigik (adeziv + koheziv) basarisizlik. Ayrica rastgele
secilen temsili 6rneklerden SEM goriintiileri alinmstir.

Adeziv basarisizhk: Cad/Cam materyali ve tamir materyali arasinda adeziv
kopma olarak incelendi.

Koheziv basarisizlik: Cad/Cam materyali ve kompozitin kendi i¢gindeki koheziv
kopma olarak incelendi.

Kanisik basarisizhk: Adeziv ve koheziv kopmanin bir arada gorildiigi

basarisizlik tipi olarak incelendi.

48



istatistiksel Yontem

Istatistiksel analizlerde IBM SPSS for Windows Version 22.0 paket programi
kullanildi. Sayisal degiskenler ortalama+standart sapma ile Ozetlendi. Sayisal
degiskenlerin normalligi Shapiro-Wilk testi ile incelendi. Baglanti dayanimi
degerlerinin gruplar aras1 karsilastirilmasinda ii¢ yonlii varyans analizi kullanildi. Ikili

karsilagtirmalar Bonferroni testi ile yapildi. Anlamlilik diizeyi p<0,05 olarak alindu.

49



4. BULGULAR

Calismamizda elde edilen makaslama baglanma dayanim testi sonuglari ve
istatistiksel analiz bulgulari, Tablo 4’de diger fakt6rlerden bagimsiz olarak CAD/CAM
bloklarina, yiizey piriizlendirme yontemlerine ve tamir materyalinin tipine gore

gosterilmektedir.

Tablo 4: CAD/CAM bloklarina, yiizey piiriizlendirme yontemlerine ve tamir materyalinin tipine gore

baglanma dayanimi degerlerinin genel ortalamalar1 (MPa) ve standart sapmalari (ss)

Baglanma dayanim kuvveti (MPa)

ortalamadss

CAD/CAM bloklar

a
Cerec Blok 17,48 (£5,51)

b
Cerasmart 13,68 (+£5,76)

b
Shofu Blok HC 13,23 (+4.96)
Yiizey piiriizlendirme
yontemleri

B
Grup CT 13,62 (£7,55)

B
Grup EF 14,13 (+4,03)

A

B
Grup EL 13,92 (£5,00)

A
Grup UT 15,15 (£5,22)

Tamir materyali

16,93 (+5,40)°
12,81 (+5,33)°

G-aenial Universal Flo
G-aenial hibrit

Ayni biiyiik ve kiiciik harflerle gosterilen gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli
farklilik saptanmadi (p>0,05).

Bulgular
e C(Cad/Cam bloklar genel olarak birbirleri ile karsilastirildiginda Cerec Blok
baglanti dayanim degerleri ortalamasi (17,4845,51 MPa) diger bloklardan
anlamli olarak daha yiiksek bulunmustur (p<0,05). Cerasmart (13,68+5,76 MPa)
ve Shofu Blok HC (13,23+4,96 MPa) baglanti dayanim degerleri arasinda

50



anlamli bir fark bulunmamistir (p>0,05).

e Yiizey islemleri genel olarak kendi arasinda kiyaslandunda Grup KC
(17,19+45,94 MPa), Grup UT disinda tiim gruplardan anlamli olarak daha yiiksek
baglanma dayanim degerleri gostermistir. Diger ylizey islemleri arasinda anlamli
bir fark yoktur (p<0,05).

e Tamir materyalleri kendi arasinda kiyaslandiginda da G-aenial Universal Flo
(16,93+5,40 MPa) G-aenial hibrit kompozitten (12,81+5,33 MPa) anlaml1 olarak
daha yiiksek baglant1 dayanimi gostermistir (p<0,05).
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3 farkli CAD/CAM blogunun, 5 farkli yilizey piiriizlendirme islemi ve 2 farkl

tipte tamir materyaline bagli olarak her bir blok tiirii i¢in toplam 10 alt grup olacak

sekilde elde ettigimiz makaslama baglanma dayanimi degerleri Tablo 5’de

gosterilmektedir.

Tablo 5: CAD/CAM bloklarina gére makaslama baglanma dayaninmi degerleri

CAD/CAM Tamir Grup Grup Grup Grup Grup

Bloklar Materyalleri CT EF KC EL uT
G-aenial 22,31b . 16,67b : 18,74AB 17,02 : 21,92b .
Universal Flo 428 (441 (+8,27) (+3,60) (+2,78)>
G-aenial 17,41aA 11,21aB 15,51AB 18,70A 15,3%lAB

Coroc i A W (3,200 (£2,67)* (+4,95) (+6,72) (+3,77)*

19,86 13,94 17,12 17,86 18,61

Genel (£446)°  (2452)°  (6,84)°  (4532)° (£4.68)"
ortalama
G-aenial 17,43b . 16,32:,1 - 20,95 . 11,65 : 13,41b :
Universal Flo 67D (448)° (+3,64) (£2,73) (4,46)™
G-aenial 7,06ac 12,65bB 18,97A 9,11 o 9’27ch

Cerasmart Anterior (£3,43)" (£1,41)~ (£4,09) (£2,09) (£3,38)"
Genel 12,243C 14,49 : 19,96A 10,38c 11,34 e
ortalama (£7,43) (£3,74) (£3,90) (£2,70) (+4,39)
G-aenial 7,74 . 15,58A 18,29b . 15,49b N 14,92 .
Oniversal Flo 192 (+3,36) (+4,54)" (+2,83)" (+3,85)
G-aenial 6,26 . 12,33AB 10,72a . 11,5(31 s 16,09A

Shofu Blok . (£3,13) (+4,03) (£3,91)* (£3,06)* (+4,10)

HC Anterior
Genel 6,68 : 13,95A 14,50A 13,52A 15,51A
oralama (+2,85)  (£3,97) (+5,67) (*3,51) (+3,91)

Biiytik harfler ayn1 satirdaki gruplar aras1 farkliliklari; kiiglik harfler aym stitundaki gruplar aras: farkliliklart
ifade etmektedir (p<0,05).

Grup i¢i karsilastirmalar

Tamir materyallerinden bagimsiz olarak Cerec bloklarda en yiiksek baglanti
dayanimi Grup CT’de (19,86+4,46) ve Grup UT’de (18,61+4,68) tespit edilmistir ve bu
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iki grup arasinda anlamli bir fark yoktur (p>0,05). En diisiik baglanti dayanim degerleri
ise Grup EF’de tespit edilmistir (p<0,05).

Cerec Bloklarin G-aenial Universal Flo ile tamirinde en yiiksek baglanti
dayanim degerleri sirasiyla Grup CT (22,31+4,28 MPa) ve Grup UT’de (21,92+2,78
MPa) elde edilmis olup; aralarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamistir
(p>0,05). En diisiik baglant1 dayanim degerleri ise Grup EF (16,67+4,41 MPa) ve Grup
EL’de (17,02+3,60 MPa) elde edilmis ve aralarinda ki fark istatiksel olarak anlamli
degildir.

Cerec Bloklar G-aenial hibrit ile tamir edildiginde ise en yiiksek baglanti
dayanim degerleri Grup EL (18,70+6,72 MPa) ve Grup CT’de (17,41+3,20 MPa) elde
edilip aralarinda anlamli bir fark bulunmamistir (p>0,05). En diisiikk baglanti dayanim
degeri Grup EF’de (11,21+2,67 MPa) elde edilmistir (p<0,05).

Cerasmart materyallerinde ise tamir materyallerinden bagimsiz olarak anlamli
derecede en yiiksek degerler Grup KC’de (19,96+3,90) elde edilirken, en diisiik deger
Grup EL’de (10,38+2,70) elde edilmistir (p<0,05).

Cerasmart G-aenial Universal Flo ile tamir edildiginde; en yiiksek baglanti
dayanim degerlerini Grup KC (20,95+3,64 MPa) ve Grup CT’de (17,43+6,71 MPa)
bulunmus olup aralarinda anlamli bir fark bulunmamistir (p>0,05). Bu iki grubu Grup
EF(16,33+4,48 MPa) izlemistir. En diisiik baglanti dayanim degerlerini ise sirasiyla
Grup UT (13,41+4,46 MPa) ve Grup EL (11,65+2,73 MPa) gostermis olup ikisi
arasinda anlamli bir fark bulunmamustir.

Cerasmart G-aenial hibrit ile tamir edildiginde en yiiksek baglanti dayanim
degerini Grup KC (18,97+4,09 MPa) gostermistir (p<0,05). En diisiik baglanti dayanim
degerinide Grup CT (7,06+3,43 MPa) gostermis olup bu grup ile Grup EL (9,11+2,09
MPa) ve Grup UT (9,27+3,38 MPa) arasinda anlaml1 bir fark yoktur.

Shofu Blok HC materyallerinde tamir mateyallerinden bagimsiz olarak istatiksel
olarak anlamli derecede en diisiik deger Grup CT’de (6,68+2,85) elde edilmistir
(p<0,05). Diger gruplar arasinda anlamli bir fark yoktur (p>0,05).

Shofu Blok HC’nin G-aenial Universal Flo ile tamirinde Grup CT (7,74+1,92
MPa) diger biitiin gruplardan istatiksel olarak anlamli derecede daha diisiik baglanti

dayanim degeri gostermistir. Diger gruplar arasinda anlamli bir fark yoktur.
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Shofu Blok HC G-aenial hibrit ile tamir edildiginde en yiiksek baglant1 degeri
Grup UT (16,09+4,10 MPa), en diisiik baglanti dayanim degeri Grup CT’de (6,26+3,13
MPa) elde edilmistir (p<0,05).

Tablo 6.°da gruplarin tamir materyalleri agisindan kendi iglerindeki

karsilastirmalar1 gosterilmektedir.

Tablo 6: Tamir materyalleri agisindan makaslama baglanma dayanimi degerleri

CAD/CAM Grup Grup Grup Grup Grup
Bloklar: CT EF KC EL uT
G-aenial Cerec Blok 22,31 16,67 18,74 17,02 21,92
Universal Flo (£4,28)% (+4,41) (£8,27) (£3,60) (£2,78)%
kullanilan
bloklarin 17,43 16,33 20,95 11,65 13,41
Kkargilagtirmasi ~ Cerasmart (+6,71)° (+4,48) (+3,64) (+2,73)° (+4,46)°
Shofu Blok HC 7,74 15,58 18,29 15,49 . 14,92 )
(£1,92)° (£3,36) (+4,54) (+2,83)° (+3,85)
ol P ialamd 17,85 16,19 19,32 14,72 16,75
(£7,19) (£4,00) (£5,76) (£3,76) (£5,23)
G-aenial hibrit 17,41 11,21 15,51 18,70 15,31
kompozit Cerec Blok (&3,20)* (+2,67) (+4,95)° (+6,72)° (+3,77)°
kullanilan
bloklarn 7,06 12,65 18,97 9,11 9,27
Kkarsilastirmasi ~ Cerasmart (+3,43)° (+1,41) (+4,09)? (+2,09)° (£3,38)"
Shofu Blok HC 6,26 12,33 10,72 11,56 16,09
(+3,13)° (+4,03) (3,91)° (+3,06)" (+4,10)
Genel ortalama 10,24 12,06 15,07 13,12 13,56
(£6,05) (£2,87) (£5,42) (£5,95) (+4,77)

Buyuk harfler ayni satirdaki gruplar arasi farkliliklari; kiigtk harfler ayni situndaki gruplar arasi
farkhliklari ifade etmektedir (p<0,05).

Tamir materyalleri agisindan karsilastirildiginda;

Grup CT’de; Cerec Blok ve Cerasmart 6rnekleri G-aenial Universal Flo ile tamir
edildiginde G-aenial hibrit ile tamir edilen orneklere gore anlamli derecede yiiksek
baglanti dayanim degeri gostermistir (p<0,05). Shofu Blok HC’ye uygulanip tamir
edildiginde ise G-aenial Universal Flo ve G-aenial hibrit arasinda bir fark gériilmemistir
(p>0,05).

Grup EF’de Cerec Blok ve Cerasmart G-aenial Universal Flo ile tamir
edildiginde (16,67+4,41 MPa, 16,33+4,48 MPa), G-aenial hibrite gore (11,21£2,67
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MPa, 12,65+1,41 MPa) anlamli olarak daha yiliksek baglanti dayanimi gostermistir
(p<0,05); Shofu Blok HC’de ise G-aenial Universal Flove G-aenial hibrit arasinda bir
fark goriilmemistir (p>0,05).

Grup KC ile tamir edilen Cerec Blok ve Cerasmart G-aenial Universal Flo ile G-
aenial hibrit arasinda anlamli bir fark goriillmemistir (p>0,05). Shofu Blok HC’de ise G-
aenial Universal Flo (18,29+4,54 MPa) G-aenial hibrite(10,72+3,91 MPa) gore daha
yiiksek baglant1 dayanimi elde etmistir (p<0,05).

Grup EL ile tamir edilen Cerec Blok ve Cerasmart’da G-aenial Universal Flo ile
G-aenial hibrit arasinda anlamli bir fark gériilmemistir (p>0,05). Shofu blok HC’de ise
G-aenial Universal Flo(15,49+2,83 MPa) G-aenial hibrite(11,56+3,06 MPa) gore daha
yiiksek baglant1 dayanimi elde etmistir (p<0,05).

Grup UT’de; Cerec Blok ve Cerasmart G-aenial Universal Flo ile tamir
edildiginde (21,92+2,78 MPa, 13,41+4,46 MPa), G-aenial hibrite gore (15,31+3,77
MPa, 9,27+3,38 MPa) anlamli olarak daha yiliksek baglanti dayanimi gostermistir
(p<0,05); Shofu Blok HC’de ise G-aenial Universal Flo ve G-aenial hibrit arasinda bir
fark goriilmemistir (p>0,05).

Ornekler G-aenial Universal Flo ile tamir edildiginde;

Grup CT’deki bloklarda en yiliksek baglanti dayanim degerini sirasiyla Cerec
Blok (22,31+4,28 MPa), Cerasmart (17,43+6,71 MPa) son olarak ise Shofu Blok HC
(7,74+1,92 MPa) gostermistir; bu {i¢ blok arasindaki farkliliklar anlamlidir (p<0,05).

Grup EF’deki Cerec Blok, Cerasmart ve Shofu Blok HC arasinda anlamli bir
fark bulunmamustir (p>0,05).

Grup KC’deki Cerec Blok, Cerasmart ve Shofu Blok HC baglanti dayanim
degerleri arasinda anlamli bir fark gézlenmemistir (p>0,05).

Grup EL’de Cerec Blok baglanti dayanim degeri (17,02+3,60 MPa) Cerasmart
(11,65+2,73 MPa) baglanti dayanim degerinden anlamli derecede yiiksek ¢ikmistir
(p<0,05).

Grup UT’deki bloklar arasinda en yiiksek baglant1 dayanim degeri Cerec Blok’ta
(21,92+2,78 MPa) elde edilmistir (p<0,05). Cerasmart ve Shofu Blok HC arasinda

anlaml1 bir fark bulunmamustir (p>0,05).

55



Ornekler G-aenial hibrit ile tamir edildiginde;

Grup CT’deki bloklarda Cerec Blok (22,31+4,28 MPa), diger iki bloktan
(Cerasmart (7,06+£3,43 MPa), Shofu Blok HC 6,26+3,13 MPa)) anlamli derecede
yiiksek baglant1 dayanim degeri gostermistir (p<0,05).

Grup EF’deki Cerec Blok, Cerasmart ve Shofu Blok HC arasinda anlamli bir
fark bulunmamustir (p>0,05).

Grup KC’de Cerasmart ve Cerec Blok arasinda anlamli bir fark bulunmazken
Shofu Blok HC’nin (10,724+3,91 MPa) baglanti dayanim degeri anlamli olarak diger iKi
bloktan diisiik ¢ikmistir(p<0,05) .

Grup EL’de Cerec Blok (18,70+6,72 MPa) diger iki bloktan anlamli olarak daha
yiiksek baglantt dayanim degeri gdstermistir (p<0,05). Diger iki blok arasinda anlaml
bir fark yoktur (p>0,05).

Grup UT’deki bloklar arasinda Cerasmart’in (9,27+3,38 MPa) baglanti dayanim
degeri diger iki blogun baglanti dayanim degerinden anlamli derecede diisiik
bulunmustur (p<0,05). Diger iki blok arasinda anlamli bir fark bulunmamaktadir

(p>0,05).
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Makaslama

baglanma

dayanim

testi

sonrasinda

stereomikroskop ile belirlenen kopma tipleri Tablo 7°de 6zetlenmistir.

Tablo 7: Makaslama baglanma dayanim testi sonrasi olusan kopma tipleri dagilimi

ornek yiizeylerinden

. Kopma Tipleri
CAD/CAM Yiizey Tamir
bloklar islemi materyali Adeziv Koheziv Mix
Akiskan 0 10 0
Grup CT Geleneksel 0 7 3
Cerec Blok Grun EF Alaskan 2 7 1
P Geleneksel 3 5 2
Akiskan 0 9 1
Grup KC Geleneksel 0 8 2
Akiskan 8 2 0
Gt Geleneksel 8 2 0
Akiskan 0 10 0
T
S Geleneksel 0 7 3
Grup CT Akiskan 8 2 0
Geleneksel 8 2 0
Cerasmart
Grup EF Akiskan 5 4 1
Geleneksel 10 0 0
Grup KC Akiskan 0 10 0
Geleneksel 1 9 0
Grup EL Akiskan 9 1 0
Geleneksel 10 0 0
Grup UT Akiskan 6 1 3
Geleneksel 10 0 0
Grup CT Akiskan 10 0 0
Geleneksel 10 0 0
Shofu Block
NiC Grup EF Akiskan 1 9 0
Geleneksel 5 4 1
Grup KC Akiskan 0 10 0
Geleneksel 4 5 1
Grup EL  Akigkan 0 8 2
Geleneksel 1 7 2
Grup UT Akiskan 0 10 0
Geleneksel 0 9 1

57



SEM goriintiileri

100pm KITAM
WD 21.2mm

Sekil 14: Adeziv kirik tipi gorillen rastgele se¢ilmis bir ornegin x20 ve x50 biiylitmedeki SEM

goriintiileri

imm  KITAM 100pm KITAM
WD 21.0mm X 50 8 WD 21.0mm

Sekil 15: Koheziv kiritk tipi goriilen rastgele secilmis bir 6rnegin x20 ve x50 bilyilitmedeki SEM

goriintiileri

100pm KITAM
WD 15.1mm

Sekil 16: Mix kirik tipi goriilen rastgele se¢ilmis bir 6rnegin x20 ve x50 bityiitmedeki SEM goriintiileri
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Kopma tiplerini inceledigimizde toplam 300 adet drnekte;
Koheziv tip kirik:158

Adeziv tip kirik: 119

Mix tip kirik:23 adet goriilmiistiir.

Kirik tiplerini bloklara gére siniflandirdigimizda;

100 adet Cerec Blok’ta; 67 koheziv, 21 adeziv, 12 mix tip kirik goriilmiistiir.
Cerec Blok’ta goriilen 21 adeziv kirik tipinin 16 tanesi Grup EL’de goriilmiistiir.
Grup EL disindaki tiim gruplarda koheziv kirik tipi tamir materyali
farketmeksizin yiiksek bulunmustur.

100 adet Cerasmart’ta; 29 koheziv, 67 adeziv, 4 mix tip kirik goriilmistiir.
Cerasmart’ta gorillen 29 koheziv kirik tipinin 19 tanesi Grup KC’de
goriilmiistiir. Grup KC disindaki tiim gruplarda adeziv kirik tipi yiiksek
gorilmiistir.

100 adet Shofu Blok HC’de; 62 koheziv, 31 adeziv, 7 mix tip kirik goriilmiistiir.
Shofu Blok HC’de goriilen 31 adeziv kirik tipinin 20 tanesi Grup CT’de
goriilmiistiir. Shofu Blok HC Grup CT’nin tamaminda adeziv kirik gosterirken,

Grup UT’ nin neredeyse tamaminda (19) koheziv kirik gostermistir.

Kirik tiplerini tamir sistemlerine gore siiflandirdigimizda;

Grup CT’deki 60 ornekte; 21 koheziv, 36 adeziv, 3 mix tip kirik goriilmiistiir. 21
koheziv kirigin 17 tanesi Cerec Blok’ta, 36 adeziv kirigin tamami Cerasmart ve
Shofu Blok HC’de goriilmiistiir.

Grup EF’deki 60 ornekte; 29 koheziv, 26 adeziv, 5 mix tip kirik goriilmiistiir.
Cerasmart’in G-aenial hibrit ile tamir edildigindeki kiriklarin tamami adeziv,
Shofu Blok HC’nin G-aenial Universal Flo ile tamir edildigindeki kiriklarin
neredeyse tamami koheziv tip kiriktir.

Grup KC’deki 60 6rnekte; 51 koheziv, 5 adeziv, 4 mix tip kirik goriilmiistiir. Her
ti¢ Cad/Cam blok grubunda da tamir materyali farketmeksizin koheziv kirik tipi
yiiksektir.

Grup EL’deki 60 ornekte; 20 koheziv, 36 adeziv, 4 mix tip kirik goriilmiistiir.20
koheziv kirigin 15 tanesi Shofu Blok HC’de, 36 adeziv kirigin 35 tanesi Cerec
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Blok ve Cerasmart’ta goriilmiistiir.
e Grup UT’deki 60 ornekte; 37 koheziv, 16 adeziv, 7 mix tip kirik goriilmiistiir. 37
koheziv kirigi 36 tanesi Cerec Blok ve Shofu Blok HC’de, 16 adeziv kirigin

tamami Cerasmart’ta goriilmustiir.
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5 TARTISMA

“CAD/CAM bloklarin kompozit rezinlerle tamirinde, farkli yiizey islemlerinin
ve farklt tamir materyallerinin uygulanmasi, makaslama baglanma dayanimlarini
etkilemez.” olarak belirlenen hipotezimiz reddedilmistir.

Giliniimiizde hastalarin estetik beklentilerinin artmasiyla beraber CAD/CAM
sistemlerin inley, onley, kron, vener ve koprii yapiminda kullanimi yayginlasmistir. Bu
sistemler, dental seramik restorasyonlarin tiretiminde kullanilan geleneksel yontemler
kadar zaman ve teknik hassasiyet gerektirmemesi nedeniyle dis hekimleri ve
teknisyenler i¢in iyi bir alternatif olusturmaktadir.'® Hasta agzindan 6l¢ii almadaki
kolaylik, dokiim islemlerinin elimine edilmesi, gecici restorasyonlara gerek

1190 By sistemlerle kullanilan

duyulmamasi agisindan hizli ve kolay sistemlerdir.
seramik bloklar endiistriyel olarak daha az hatali ve daha homojen yapida
tiretilebilmekte; restorasyonun direkt olarak tek bir seansta elde edilmesi, 6l¢ii ve dental
model olusturma asamasinda olusabilecek boyutsal degisiklikleri dnlemektedir.**™*
Tiim bu avantajlart CAD/CAM sistemleri, diger restoratif se¢eneklere gore daha ¢ok
tercih edilir hale getirmistir.

CAD/CAM teknolojisindeki hizli gelisim siireci, dis hekimliginde pek ¢ok yeni
materyalin gelistirilmesine olanak saglamistir. Kompozitlerin ve seramiklerin olumlu
yonlerini bir araya getirmek igin yapisal olarak kompozit rezin matriks ve seramik
dolduruculari biinyesinde barindiran rezin matriks seramikler en giincel materyallerdir.
Bu materyallerde, kompozit rezinlerin yiiksek biikiilme dayanimi ve diisiik agindirma
ozellikleri ile seramigin dayaniklilik ve renk stabilitesi 6zellikleri biraraya getirilmistir.
Tamirinin yine benzer kompozit rezinlerle yapiminin kolayligi ve adeziv simanlarla
kimyasal olarak uyumlu olmalar: avantajlaridir.'*®

Seramik ve kompozitlerin olumlu 6zelliklerini bir arada sunan rezin matriks
seramiklerin Ozelliklerini incelemek giincel literatiirlere konu olmustur. Albero ve
ark.,'®® rezin matriks seramiklerin, diger seramiklere gore dis dokusuna daha yakin
biikiilme dayanimi ve elastisite modiilii ve daha az sertlik degerleri gosterdigini
bildirmistir. Bir diger calismada yiliksek frezlenebilirlige sahip olduklar1 ve lityum
disilikat ve zirkonya igerikli materyallerden daha az kopma ve kirilma gosterdikleri
tespit edilmistir."®" Benzer sekilde Heo ve ark.,'®® lityum disilikat seramik ve rezin

nanoseramik CAD/CAM bloklarin kirilma dayanimlarmi  karsilastirmis, rezin
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nanoseramik materyalinin daha yiiksek kirilma dayanimi degeri gosterdigini

bildirmislerdir. El-Damanhoury ve ark.,'*°

lityum disilikat, feldspatik ve rezin
nanoseramik materyallerinden yaptiklari endokronlarin  kirilma  dayanimlarini
inceledikleri c¢alismada, rezin nanoseramik materyalinin kirilma dayaniminin diger
seramik materyallere gore daha yiiksek oldugunu bildirmislerdir. Yiiksek kirilma
dayanimi, rezin nanoseramik materyalinin yapis1 geregi rezin matriks igeriginin
kompozit rezin simanlarla daha kolay baglanabilmesiyle aciklanmigtir. ™ Ayrica rezin
nanoseramik gibi rezin matriks bulunduran seramik materyallerde kirilmalarin

genellikle tamir edilebilir nitelikte oldugu bildirilmektedir.**?%

Dental seramikler cam matriks igerisinde kristalin minerallerinden olusur.?*"%%?
Yani yapisi esas olarak camdir ve kirilma direncinden yoksundur.???®® Tam seramikler
ve metal destekli porselen restorasyonlart iceren tiim seramik sistemlerde lokal kirik
olusumu en sik gozlenen basarisizliklardan biridir. 5-y1l takipli bir klinik ¢alismada
seramik restorasyonlardaki kirik oram1 % 4.4 olarak bildirilmistir.®> Klinikte kirik
durumu ile kars1 karsiya kalindiginda, restorasyonun yenilenmesi ya da tamiri arasinda
bir tercih yapilmaktadir. Klinik ¢alisma sartlarinda, mevcut restorasyonun yenilenmesi,
dis tizerinde olusturabilecegi travma riski ve pratik olmayan, maliyetli bir yontem
olmasi1 gibi dezavantajlara sahiptir. Halbuki agiz i¢i tamir siireciyle hastanin
harcayacagl zaman ve maliyet en aza indirgenerek, restorasyon eski goriinlimiine ve
saglamligina kavusabilmektedir.’

Tamir edilmis Seramik restorasyonlarin klinik basarisi, uzun Omiirliilligi ve
estetigi, seramik ve tamir materyali arasindaki baglantinin kalitesine ve dayanikliligina
baghdir. Basarili bir adezyon i¢in mekanik ve kimyasal baglantinin birlikte

saglanabildigi bir onarim protokolil gerel<mel<tedir.204

Bu amagla seramik yiizeyine
uygulanan pek ¢ok yiizey islemi gelistirilmis ve degerlendirilmistir. Bu protokoller; asit
ile piiriizlendirme (hidroflorik asit, asitlendirilmis fosfat floriir ve fosforik asit) frez ile
mekanik piiriizlendirme, silan uygulamalari, aliiminyum oksit partikiilleri ile kumlama
ve tribokimyasal silika kaplamalarini igerir.”* Bununla birlikte, olumlu klinik sonuglari
garanti eden, etkili bir onarim sistemi iizerine klinisyenler arasinda bir fikir birligi
yoktur.*®

Bilgisayar destekli tasarim/iiretim sistemi ile tiretilen seramik materyallerin

kullanimlarinin yayginlagmasi, kirilma direnci, dayanikliligi ve klinik dmrii agisindan
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endiseleri arttirirken, agiz i¢i tamir prosediirlerini de glindeme getirmistir. CAD/CAM
materyallerinin iiretimi sirasinda kullanilan yiiksek 1s1 ve yiiksek basincin, materyale
yiiksek homojenite saglamasinin yaninda, kompozit rezinlerin ylizeye baglanmasinda
zorluk yaratabilecegi diisiiniilmiistiir.”®> CAD/CAM  bloklarinin aglz i¢i tamir
prosediirii, materyale uygulanan yilizey sartlandirma islemleri sonrasi eksik kismin
kompozit rezinle tamamlanmasi esasina dayanmaktadir. Bu nedenle ¢aligmamizda
CAD/CAM restorasyonlarin agiz i¢i tamirinde kullanilan metodlarin kiyaslanarak, en
etkili yontemin tespit edilmesi amag¢lanmistir. Calismamizda farkli firmalar tarafindan
gelistirilen nanoseramik (Cerasmart) ve hibrit seramik yapida (Shofu Blok HC) rezin
bazli seramikler ve feldspatik cam seramik (Cerec Blok) olmak tizere 3 farkli 6zellikteki
CAD/CAM restorasyon materyali degerlendirilmistir. CAD/CAM bloklar1 yaslandirma
islemi uygulanmasinin ardindan ¢esitli yiizey islemleri ile (Al,O3 kumlama, lazer ile
puriizlendirme, hidroflorik asit ile piiriizlendirme, ortofosforik asit ile piiriizlendirme,
frez ile piiriizlendirme) piiriizlendirerek, ayni firmanin iki farklh viskozitedeki kompozit
materyali ile tamir edilmis ve ardindan makaslama baglanti dayanimi degerleri
Olclilmiis, kopma tipleri incelenmistir.

Agiz i¢i 1s1s1 yeme igme ve nefes alma gibi sebeplerden dolayr siirekli
degiskenlik gosterir. Literatiir incelendiginde 0°C ile 60°C arasinda sicaklik
degisikliklerinin olabildigi goriilmektedir. Dislere gore daha fazla biiziilme/genlesme
katsayisina sahip restorasyonlarda sicaklik degisimlerine bagl olarak goriilen boyutsal
farkliliklar dis ile restorasyon arasindaki baglantida bozulmaya sebep olmaktadir.2%%%"
In vitro calismalarda agiz ortamindaki sicaklik degisimlerinin taklit edilmesi amaciyla
yapay yaslandirma yontemleri kullamlmaktadir.*® Bu yontemler arasinda en kabul
gorenler termal dongili islemi ve sabit 1sida uzun siireli suda bekletme metodudur.
Termal dongii islemi agiz igi sicaklik degisimlerini en iyi taklit edebilen ve bu sebeple

en sik kullanilan yapay yaslandirma metodudur,'90?%%*

Termal dongi
uygulamalarinda banyo tanklarmin sicakligi, dongii sayis1 ve drneklerin suda kalma
stireleri konusunda bir standart yoktur. Termal dongii islemindeki 1s1 araliginin alt limiti
suyun donma derecesi, iist limiti ise suyun buharlagsma sicakliginin yarisina yakin
degerler olarak kabul edilmistir. Dislerin normal yemek yeme anindaki degisimlerinin
incelendigi bir calismada suyun donma 1s1s1 olan 0°C’lik sicakligin agiz i¢i yumusak ve

sert dokulart i¢in ¢ok diisiik bir sicaklik degeri oldugu ve tiiketilen hi¢bir gidanin 0°C’
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den daha diisiik olmadig: bildirilmistir.”? Baska bir calismada ise sicak bir gidanin
tilketimi sirasinda agiz iginde olusan sicakligin 43-53 °C oldugu rapor edilmistir.”®
Biitiin bunlarin 1s181inda, termal dongii islemi uygulanan bir ¢ok ¢alismada kullanilmasi
gereken 1s1 arali1 5-55°C olarak bildirilmistir.?****

Termal sikliis sayis1 ele alindiginda ise, arastirmalar ISO standartlarinin 6nerdigi
500 dongii sayisini, baglanma dayaniminin degerlendirilmesi igin yeterli bulmayip,
ancak 10000 dongiiniin bir materyalin agiz iginde 1 yillik kullanimina denk geldigini
bildirmislerdir.?*" Leibrock ve ark. ise 5-55 °C arasinda 6000 ile 12000 kez termal
dongili uygulamasinin baglanma dayanimi sonuglari agisindan bir fark olusturmadigini
bildirmistir.>*® Tim bu arastirmalar gz oniinde bulundurularak, calismamizdaki
orneklere, agiz i¢inde 6 aylik kullanimlarina denk gelecek sekilde, minimum ve
maksimum 1silar1 5°C (£2°C) ve 55°C (£2°C) olan banyo soliisyonlarinda 30 saniye
bekletme stiresiyle, 5000 kez termal dongii islemi uygulanmustir.

Seramikler ve rezin bazli materyaller arasindaki baglantinin test edilmesinde
bircok baglanma testi Onerilmekle birlikte, bu yontemlerden en sik kullanilanlari
makaslama ve g¢ekme testleridir. Gerilim testlerinin kullanildigi ¢alismalarda testin
uygulanmas sirasinda stres dagilimlarinin diizensiz oldugu bildirilmistir.?** Makaslama
baglanma dayanimi testi, kolay uygulanabilir olmasi, hizli1 sonuglar vermesi ve klinik
durumu dogru sekilde yansitmasi nedeniyle baglanma dayaniminin degerlendirildigi
birgok ¢alismada kullanilmigtir. Bu test, adezivle baglanan iki materyalin arayilizeyinden
kopma gerceklesene kadar kuvvet uygulanan bir ytinterndir.220 Araylize uygulanan
kuvvetin homojen dagilmamasi ve simanda olusan polimerizasyon biiziilmesinin goz
oniinde  bulundurulamamasi makaslama  testlerinin  dezavantaji olarak
bildirilmistir.?**??

Makaslama testlerinde standardizasyonu saglamak ve dogru sonuglar elde
edebilmek icin testte kullanilacak bigak ucunun sekline, temas agisina ve yaklasim
hizina dikkat etmek gerekir. Bicak ucunun tek bir noktadan temas: hatali sonuglara
neden olabilir. Bu sebeple sivri uglu bigaklar yerine ucu kiint bir ayirict bigak
kullaniimasi énerilmektedir.”*® Testte kullamlacak ucun yaklasim hiz1 ISO/TS 11405
standartlarinda 0.75+0.30 mm/dk olarak belirtilmektedir. Bu degerlerin {izerindeki
hizlarin anormal stresler olusturup materyal i¢inde koheziv kiriklara yol actig1 ve bu

224

sebeple baglanti dayaniminin dogru tespit edilemedigi rapor edilmistir.”” Yapilan
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calismalarin biliylik ¢ogunlugunda bicak sirti seklinde kiint ayirict u¢ kullanilmis ve
ucun yaklagim hizi ISO standartlarina uygun sekilde 0.5-1 mm/dk olarak
belirlenmistir.215‘216’225 Bu bilgiler 1s181nda tez ¢calismamizda ¢igneme kuvvetlerini daha
iyi yansittigr diisiiniilen makaslama testi tercih edildi. Bigak sirt1 seklindeki kiint ayirici
ucun yaklasim hizi 0,5 mm/dk olarak belirlenerek makaslama test diizeneginin
standardizasyonu saglandi.

Glinimiizde etkin rezin-seramik baglantis1 i¢in arayiizeylerde mekanik ve
kimyasal baglantinin birlikte saglanmasina odaklanilmistir. Bu nedenle tamir
materyalinin seramik yapiya istenen baglantiy1 saglayabilmesi i¢in klinikte kullanilan
tiim adeziv sistemler, tamir edilecek seramik yiizeyinin diizenlenmesini gerektirirler.??®
Mekanik baglanma, yiizey piiriizlendirme ile elde edilen mikro mekanik kilitlenme
yoluyla gerceklesir. Mekanik retansiyonu saglamak amaciyla Al,O3 tozu veya silika
bagli Al,O3 tozu ile kumlama, elmas frez, hidroflorik asit, fosforik asit veya lazerle
piiriizlendirme islemleri uygulanmaktadir. Kimyasal baglanma iginse silanizasyon ve
adeziv primerler kullaniimaktadir.??”%* Silan baglayict ajanlar seramik yiizeyinin
1slanabilirligini ve diisiikk viskoziteli adeziv rezin simanlarin akigkanligini arttirarak
seramik ve adeziv rezin siman arasinda kimyasal baglar olusturan bifonksiyonel
molekiillerdir. Dental silanlar tipik olarak 3-metakrilolpropiltrimetoksisilan igerirler.
Silanlar tek komponentli onceden aktive olmus sekilde ya da iki komponentli
karistirilmasi gereken sistemler seklinde olabilirler.?

Cekic-Nagas ve ark.,™ hibrit seramik materyallerle yaptiklar ¢alismada
baglant1 icin silan baglayic1 ajanin mutlaka kullanilmasi gerektigini belirtmislerdir.
Elsaka’nin®* ¢alismasinda Vita Enamic (polimer infiltre hibrit seramik) igin silan
kullaniminin baglantiy1 belirgin sekilde arttirdigi goriilmiistiir. Barutcigil ve ark.,?™° Vita
Enamic seramik materyalini kullandiklar1 ¢caligmalarinda en yiiksek baglanma dayanimi
degerlerini silan uygulanan grupta bulmus ve silan baglayict ajan uygulanmasi

gerekliligini belirtmislerdir. Kussano ve ark.,?%

seramik-kompozit baglantis1 agisindan
silan kullaniminin, asitle veya kumlama ile piiriizlendirme islemlerinden bile daha
onemli oldugunun tizerinde durmuslardir. Bu arastirmalar degerlendirildiginde, seramik
yiizeylerin asit veya mekanik islemlerle piiriizlendirme yontemleri konusunda fikir

birligi olusmamasina karsin, silan uygulamasinin temel bir uygulama olarak gorildiigii
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sonucuna varilmigtir. Bu nedenle ¢aligmamizda tiim yiizey piiriizlendirme islemleri
sonrasinda silan ajanlart kullanilmistir.

% 5-10’luk hidroflorik asitle piirtizlendirme islemi, seramik restorasyon ve rezin
arasinda baglantiy1 arttirmak amaciyla seramiklerde en ¢ok tercih edilen kimyasal
yontemlerden biridir.*® Hidroflorik asit (HF), silisyum iceren camsi matriks ile
reaksiyona girer ve restoratif materyalin camsi veya kristal fazini segici olarak
uzaklastirir. Boylece seramik yiizeyinde mikroretantif alanlar olusturur. Bu sekilde silan
uygulandiginda hem silanin yayilacagi ve etki gOsterecegi alan artar hem de olusan
mikroretantif alanlara rezin siman dolar ve baglanti saglanlr.234

Hidroflorik asit ve silan baglayici ajan uygulamasinin, tam seramik restorasyon
ve kompozit rezin arasindaki baglanti direncini arttirdigi ancak yiiksek kristalin
yapisindan dolay1 asit uygulamasina direncli olan zirkonyum ve aliimina seramiklerinin
baglant1 direnglerini etkilemedigi bildirilmistir. 2%

Shiu ve ark.,239 feldspatik seramik Orneklerin rezin simanla olan baglantisini
degerlendirmek amaciyla yaptiklar1 ¢aligmada, en yiliksek baglanti direnci degerlerini
%10’luk HF asit uygulanan Orneklerde tespit etmislerdir. El-Damanhoury ve
Gaintantzopoulou'®; hidroflorik asit ile piiriizlendirmeyi takiben silan uygulamasinin,
cam seramik materyallerin yilizey hazirlik islemleri igin altin standart olarak
belirtmislerdir. Bu ¢alismada da benzer sonuglar bulunmus, feldspatik seramik bir blok
olan Cerec bloklarin akigkan kompozit ile tamirinde en yiiksek baglanma direnci
gosteren gruplardan biri HF asit ile piiriizlendirme yapilan Grup UT olmustur. HF asit
uygulamasinin, silanizasyonla birlikte baglanti direncini olduk¢a arttirdigini bildiren
bagka ¢alismalar da mevcuttur.?*2%

Diger yandan HF asitin toksik 6zellikleri nedeniyle agiz igerisindeki kullanimlari
tartismalidir. Bazi tamir kitlerinde alternatif olarak %35-40’lik  fosforik asit

kullanilmaktadir.?**

Arastirmalar, fosforik asitle yiizey piriizlendirme isleminin,
hidroflorik asite gore ¢ok daha sig retantif alanlar ve daha diisiik baglanma dayanimi
degerleri agiga c¢ikardigini géstermistir.242 Peumans ve ark.,? kullanilan asit tipinin
baglanti dayanimini etkiledigini, hidroflorik asitin fosforik asite gore baglantiy1 belirgin
derecede arttirdigimi bildirmislerdir. Elsaka,*® hibrit seramik materyallere metal ve
seramik braketlerin baglanma dayanimimi degerlendirmis, hidroflorik asitin fosforik

asite gore daha yiiksek baglanma dayanimi degerleri gosterdigini tespit etmistir. Bizim
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calismamizda da 6zellikle Shofu bloklarda HF asit ile piiriizlendirme yapilan Grup UT,
fosforik asitle piiriizlendirme yapilan Grup CT’ye gore anlamli derecede daha yiiksek
baglanma dayanimi géstermistir. Bununla ilgili olarak, Shofu blok tireticilerinin fosforik
asit kullanimini ylizey piiriizlendirme isleminden ziyade, piiriizlendirme sonrasi silan
uygulamasina ge¢gmeden Once etkili bir temizleme ydntemi olarak onerdikleri, bu
nedenle iyi bir baglanti i¢in yiizey piiriizlendirme yontemi olarak yetersiz kaldiklari
sdylenebilir.*

Yiiksek direngli seramik materyallerinde yiizey degisikligini saglamak amaciyla
kullanilan bir diger yontem Al,O3 partikiilleri ile kumlama islemidir.**® Kumlama islemi
sirasinda farkli ebatlardaki Al,Os partikiilleri belirli bir basingla seramik yiizeyine
uygulanir. Bu partikiiller kontamine gevsek tabakayi seramik yiizeyinden uzaklastirir ve

% Bircok in vitro ¢alismada

246-248

mekanik baglantiy1 saglayacak piiriizlii bir ylizey olusturur.
50um’den 100um’ye kadar farkli biiyiikliiklerde Al,Os partikiilleri kullanilmistir.
Ancak bazi ¢alismalar, partikiil biiylikliiklerindeki farkliliklarin ve uygulama siiresinin
faz transformasyonuna neden olacak yiiksek basing olusturdugunu, mikro catlaklarin
olusumunu hizlandirdigin1 ve seramigin mekanik o6zelliklerini olumsuz etkiledigini
gostermistir.?**° Kumlama islemi esnasinda, cam ve seramigin parlakligi ve
elastisitesine bagli olarak, eger vurus enerjisi diisiikse toz partikiiller materyal {izerinde
kiriklara neden olacak stresler olusturur. Iki veya daha fazla mikro gatlagin birlesmesi,
bir bagka partikiil vurusu yada seramigin elastik tepkisinin etkisiyle, materyalden ufak
pargalarin uzaklagmasina neden olur.”®® Literatiir taramasi sonucunda, birgok seramik
cesidinde mikromekanik retansiyon saglamak amaciyla kumlama prosediiriiniin, 50 pm
partikiil biiyiikligiine sahip Al,Oj3 partikiilleri ile gergeklestirildigi sonucuna varilmig
ancak kumlamanin siiresi, kumlama cihazi ucunun mesafesi ve kullanilan basingla ilgili

252,253

degiskenlik goriilmiistiir. Calismamizda 1 bar basing ve 50 pum AlO;

partikiilleriyle hibrit seramiklerde yapilan kumlamann, ciddi kusurlara neden olmadan
puriizliiliik degerlerinde 6nemli bir artis sagladigini bildiren ¢alisma esas almmistir.”>
Kumlamanin siiresi, kumlama cihazinin mesafesi i¢in Barutcigil ve ark.’nin benzer
sekilde hibrit bir CAD/CAM blokta baglanma dayanimi agisindan kabul edilebilir,
yiizey piiriizliliigii agisindan en yiiksek degerleri elde ettikleri, Al,O3 partikiillerinin 20

sn siireyle, 10 mm uzakliktan uygulandigi prosediir benimsenmistir.**°
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Elmas frezle yiizey asindirmasi genel olarak kumlamanin yapilamadig1 agiz igi
islemlerde tercih edilmesi gereken bir yontemdir”® Kumlama veya elmas frezle
puriizlendirme sonrasinda baglanti sadece olusan mikromekanik bosluklara bond
ajanlarinin yapismasi ile meydana gelmektedir. Ayrica elmas frezle piirlizlendirme
sonras1 olusan kiimiilatif negatif etkiler, diizenli yiiklemeler ve suyun hidrolitik etkisi,
seramigin kompozitle olan adezyonunu olumsuz etkilemekte ve diger yontemlerle

karsilastirildiginda fraktiir olusumunu arttirdig: diisiiniilmektedir.256

k.257

Kassotakis ve ar ile Frankenberger ve ark.?®®, Al,O; tanecikleriyle kumlama

tekniginin hibrit seramik materyallerini piiriizlendirmede en etkili yontem oldugunu

2% Lava Ultimate, Vita Enamic ve GC

belirtmislerdir. Bankoglu Giingdr ve ark
Cerasmart seramik materyallerine 50 um Al,O3 partikiillerini 4 bar basingla 10 sn
stireyle 10 mm uzakliktan uygulamislar ve bu piiriizlendirme teknigini frezle ve %9,6
hidroflorik asittsilan uygulamasiyla karsilastirmislardir. En  yiiksek piriizliilik
degerlerine frez uygulamasinin yol agtigl, termal siklus uygulanmis bloklarda Lava
Ultimate i¢in tiim yontemlerin, GC Cerasmart i¢cinse kumlama ve frezle piiriizlendirme
islemlerinin baglanma direncinde belirginbir artis sagladigi rapor edilmistir. Duzyol ve
ark.259, Lava Ultimate seramik materyalini kullandiklar1 c¢alismalarinda Al,O3
tanecikleriyle kumlama islemini %35 hidroflorik asit ve cojetle piiriizlendirme ile
karsilastirmiglardir. Calisma sonuglarima gore en yiiksek baglanma dayanimi
degerlerinin Al,O3 tanecikleriyle kumlama grubunda bulundugunu bildirmislerdir.
Bunun yaninda Stawarczyk ve ark.?®® hidroflorik asitin, kumlama islemine gore daha
yiiksek baglanma dayanimi degerleri gosterdigini ancak bu farkin anlamli olmadigim
rapor etmislerdir. Ayni sekilde hibrit seramik materyallerde, kumlama ve hidroflorik
asiti karsilagtiran bir aragtirmaci da, yontemlerin tek baslarina veya silan uygulamasiyla
birlikte kullanimlarinin benzer baglanma dayanim degerleri verdigini bildirmistir.?**
Bizim ¢alismamizda da onceki ¢alismalara benzer olarak hibrit bir blok olan Cerasmart
tamir materyali farketmeksizin en yiiksek baglanma dayanimini Grup KC’de
gostermistir. Diger rezin bazli blok olan Shofu Blok HC i¢in de en yiiksek baglanma
dayanimi kumlama grubunun akigskan kompozitle tamir edilen 6rneklerinde elde edilmis
ancak Grup CT hari¢ higbir grupla anlamli bir fark olusturmamistir. Frezle
piriizlendirme ele alindiginda ise 6zellikle Cerec bloklar(13,94+4,52) i¢in en diisiik

baglanma dayanimi degerleriyle sonuglanmistir. Bu durum, frez uygulamasinin ylizey
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plriizliliigiinii arttirsa da, baglanma direnci i¢in aymi etkiyi olusturmadigini bildiren
calismanin sonuglariyla uyumludur. Bunun nedeni olarak frez uygulanan seramik
yiizeylerin SEM goriintiilerinde andirkat ve porozite igermeyen makro boyutta
diizensizliklere rastlandigi ancak iyi bir baglant1 icin ylizey piiriizliiliiglinden ¢ok

geometrik karakteristigin nemli bir faktdr olmasi gosterilmistir.?®*

Atsu ve ark.?® kumlama uygulanmis seramik ornekleri iizerinde, silika kaplama
islemi, MDP igeren bond sistemi ve silanizasyon uygulamasi sonrasi baglanti
direnglerini karsilastirmig, silika kaplanmis MDP bond kullanilan ve silanizasyon
uygulanan Orneklerin, kontrol grubundan ve sadece silika kaplanmis orneklerden
anlamli derecede yiiksek baglanti direnci degerlerine sahip oldugunu bildirmislerdir.

Baz1 yazarlar, MDP igeren rezin yapistirma simani ve MDP iceren bond ve silan
baglayict ajan uygulamasinin, kumlama uygulanmis zirkonyum ve aliiminyum oksit
seramiklerinde gii¢lii bir adezyon sagladigini ifade etmislerdir.'"®%*®

Bu ¢alismada kullandigimiz Clearfil tamir seti, MDP bazli adeziv ve MPS silan
icermektedir. Primer igerisinde bulunan silan baglayici ajani1 seramik yiizeyin
islanabilirligini  arttirarak, seramik kompozit rezin arasindaki  baglantiy1

263 Caligmamizda Clearfil tamir prosediirii dzellikle Cerec bloklarda

giiclendirmektedir.
ve tamir materyali olarak akiskan kompozit tercih edildigi durumlarda baglanma
dayanim degerlerini arttirmigtir. Grup CT’de fosforik asit kullanilmasina ragmen
baglanti dayanimmin artmast kullanilan MDP bazli adeziv ile iliskili oldugu
diistiniilmektedir.

Lazer ile piiriizlendirme islemi, seramik yiizeyinin piiriizlendirilmesi amaciyla
kullanilabilen yiizey islemlerinden bir digeridir ve dental lazerlerin biyolojik
dokulardaki etkilerini kimyasal ve termal etkiler seklinde iki grupta toplamak
mimkiindiir. Lazer 1smminin fotokimyasal etkisi, doku tarafindan absorbe edilerek
molekiil ve atomlarin fiziksel ve kimyasal 6zelliklerinin degismesi seklinde gergeklesir.
Termal etkide ise dokuda koagiilasyon ve buharlagsmalar meydana gelmektedir. Seramik
yiizeylerinin piiriizlendirilmesindeki etki de termal etkidir. Seramik yiizeyine uygulanan
lazer, ylizeyde buharlagmalar meydana getirip, piiriizli bir yiizey olusmasini saglar.

Dis hekimliginde seramik yiizeylerinde lazer kullanimiyla ilgili yapilan ilk
calisma Folwaczny ve ark.?®* tarafindan 1998’de yapilmistir. Bu calismada seramik

ylizeyine eximer lazer uygulanmis ve yiizeyde sicaklik nedeniyle ergime meydana
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geldigi belirtilmistir. Daha sonra yapilan caligmalarda CO, lazer, Nd:YAG lazer,
Err-YAG lazer ve ErCr:YSGG lazer de seramik materyallerin yiizey
piiriizlendirmesinde kullanilmustir.

Er'YAG lazer dental yapilarla 1yi bir etkilesim icerisinde oldugundan seramik
yiizeylerin piiriizlendirilmesinde kullanilmaktadir. Er: YAG lazerin dalga boyu 2940
nm’dir ve su tarafindan iyi absorbe edilir. Ancak hicbir lazer dokuda tamamen su
tarafindan absorbe edilmemektedir.®®® Er:YAG lazer ablasyon adi verilen yontemle
ylizey lizerinde mikro patlamalar ve buharlastirma meydana getirerek, partikiillerin
yiizeyden uzaklagsmasini saglamaktadir. Ancak lazer uygulamasi esnasinda 1sinma ve
soguma gibi lokal 1s1 degisiklikleri materyale zarar verecek internal gerilmelere yol
acar. Seramigin mekanik 6zellikleri lizerinde sicaklikta meydana gelen bu degisiklikler
faz transformasyonu gibi negatif etkiler meydana getirebilir.*®®

Cavalcanti ve ark.”® yaptiklari ¢alismada, 4 W ve 6 W ¢ikis giiciinde yapilan
Er:YAG uygulamasi sonrasi seramik materyalleri ylizeyinde erime, madde kaybi ve
derin gatlaklarin meydana geldigini bildirmislerdir. Ayn1 ¢alismada, 6rnek yiizeylerinin
151tk mikroskobunda incelenmesi sonucu, muhtemelen lazer uygulamasi esnasinda
meydana gelen 1sinma ve su sogutmasi arasindaki farkliliga bagli olarak renk
degisikliklerinin oldugunu bildirmislerdir.

Gokge ve ark. 266yaptlklarl calismada lityum bazli seramikler i¢in 3 W ¢ikis
giciinde Er:YAG lazer uygulamasimin uygun bir piriizlendirme sagladigini
bildirmislerdir. Kiirklii ve ark. yaptiklar1 ¢aligmalarda SEM goriintii analizleri
sonrasinda zirkonya Ornekler icin 3 W ¢ikis giiciiniin yeterli bir piiriizlendirme
sagladigini, daha yiiksek parametrelerde 6rnekler lizerinde makro catlaklarin olustugunu
tespit etmislerdir. Porselen ornekler tizerinde ise 1 W ¢ikis giiciiniin yeterli
piiriizlendirme olusturdugunu, daha yiiksek parametrelerin ise porselen yiizeyinde
erimeye neden oldugunu bildirmiglerdir.Bu tez ¢alismasinda ise piiriizlendirme, 45°
derece ag1ile 1 W ¢ikis giiclinde Er:YAG lazer uygulamasi ile gergeklestirilmistir.

Ferreira ve arkadaglari '®, feldspatik seramik yiizeylerine uygulanan alternatif
sistemleri, 50 pum boyutunda Al,O3 partikiilleri ve %10’luk HF asit uygulamasini igeren
geleneksel yontemlerle karsilastirdiklar1 ¢alismalarinda, kumlama + Nd:YAG ve
kumlama + Er:YAG lazer uygulanan 6rneklerin baglanti direnci degerlerinin benzer

oldugu sonucuna varmislardir. Ural ve ark. 2%’ zitkonyum seramik ylizeyleri ile rezin
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siman arasindaki baglant1 direncini degerlendirdikleri ¢aligmalarinda, % 9.6 HF ve 110
um boyutundaki Al,O3; partikiil uygulamasinin seramik orneklere olan baglantiyi
arttirdig1 ancak yalnizca CO; lazer uygulanan grubun belirgin farkliliklara yol agtigini
ifade etmislerdir.

Akyil ve arkadaslar1,'” asitle ve lazerle piiriizlendirdikleri feldspatik seramik
yiizeyiyle tamir kompozit rezini arasindaki makaslama kuvvetini dlgmiisler ve en
yiksek degerleri % 9.5 HF asit uygulanan, en disiik degerleri Er:YAG uygulanan
orneklerde bulmuslardir. Bizim ¢alismamizda da akiskan kompozit uygulanan Cerec
bloklarin baglanma dayanimlar karsilastirildiginda Grup UT’de, Grup EL’ye gore
anlamli derecede yiiksek degerler elde edilmistir.

Celik ve ark.?®® tribokimyasal kaplama ve lazer piiriizlendirme (Nd:YAG)
yontemlerini 3 farkli hibrit blok materyalinde karsilastirmis, bu yontemlerin uygulanan
materyale gore farklilik gosterdigini tespit etmislerdir. Bizim c¢alismamiza benzer
sekilde deney gruplarindan birini Cerasmart hibrit materyali olustururken, silanizasyon
icin MPS silan1 ve MDP bazl adeziv kullanilmistir. Calismanin sonucunda yalnizca
kimyasal prosediirle bile herhangi bir fiziksel isleme gerek duyulmadan neredeyse
yeterli baglanma degerlerinin elde edildigi, Cerasmart icin her iki yoOntemle de
baglanma dayaniminda belirgin artis saglandigi bildirilmistir.

Barutcigil ve ark.,?* hibrit seramik materyalde Er:YAG lazer, cojet, Al,O3
tanecikleriyle kumlama, hidroflorik asit ve sadece silan uygulamasinin baglanma
dayanimina etkisini karsilagtirmistir. Calismanin sonucunda tiim yiizey islemlerinin
8.76-10.73 MPa arasinda degisen degerlerle, kabul edilebilir ve artmis baglanma
dayanimi gosterdigini ancak silan uygulanan grup disinda higbir yiizey piirtizlendirme
yonteminin, herhangi bir islem uygulanmamis olan kontrol grubuna gdre anlamli bir
farklilik olusturmadigini bildirmislerdir.

Calismamizda elde edilen baglanma dayanim diizeyleri genel olarak ele
alindiginda bu degerlerin 22,31+4,28 ve 6,26+3,13 MPa arasinda seyrettigi
goriilmektedir. Arastirmalarda agiz i¢i tamir materyalleri i¢in gerekli olan baglanma
dayanimi degerlerinin, ¢igneme kuvvetleri de dikkate alindiginda en az 8-9 MPa
olabilecegini bildirilmistir.*® Buna gore calismamizdaki degerler, piiriizlendirme
asamasinda fosforik asitin kullanildig1 tamir prosediiriiniin uygulandig1 birkag grup

disinda, bu degerleri karsilamaktadir.
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Seramik yiizeyine uygulanan piiriizlendirme yontemleri, kullanilan bloklar ve
tamir materyallerinden bagimsiz olarak kendi i¢lerinde karsilagtirildiginda, en yiiksek
baglanma dayanimi degerleri Grup KC’de bulunmustur. Bunu sirasiyla Grup UT, Grup
EF, Grup EL ve Grup CT takip etmistir. Grup UT ve Grup KC arasinda anlamli bir

farka rastlanmamistir. Kimmich ve ark.’nin?”

derleme c¢alismalarinda yaptiklar
literatiir taramasi1 da bizim sonucumuzu destekler sekilde en basarili seramik-kompozit
rezin baglantistnin hidroflorik asit uygulamasi ve kumlama islemini takiben silan
kullanilmasiyla elde edildigini gostermistir.

Seramik kiriklarinin tamirinde uygun renkte estetik goriiniim ve kolay manipiile
edilebilmeleri gibi avantajlari nedeniyle siklikla kompozit rezinler kullanilmaktadir.
Tamir i¢in kullanilacak kompozit rezinin, iyi bir seramik arayiizey baglantis1 saglamasi
icin minimal termal ekspansiyon katsayisina sahip olmasi ve diisiik polimerizasyon
biiziilmesi gostermesi beklenmektedir. Agiz i¢i tamir islemlerinde, kompozit rezinin
seramige olan baglanma dayanimini etkiledigi bildirilen bir diger faktor de kullanilan
rezin materyalin tipi olmustur. Tamir kompozitinin doldurucu igerigi yaninda, partikiil
boyutu da basarisim etkileyebilmektedir.**® Tamir materyali olarak, nanohibrit ve
mikrohibrit tipte kompozitlerin karsilastirildigi, kendinden adezivli kompozitlerin
degerlendirildigi farkli calismalar mevcuttur. Ancak nanohibrit ve mikrohibrit tipte
kompozitlerin baglantisim1 karsilastiran bir ¢alismada seramik yiizeyine olan baglanma
dayanimi acgisindan bir farka rastlanmamustir.>”* Kendinden adezivli kompozitlerin
degerlendirildigi bir ¢alismada da yiizeye uygulanan islemler farketmeksizin bu
kompozitlerle yapilan baglant1 diisiik dayanim degerleriyle sonuglanirken, bir digerinde
hidroflorik asitle kombinasyonlari, karsilastirildigi konvansiyonel akiskan tipte
kompozite gore daha yiiksek baglanma dayanimi saglamlstlr.261 Bu iki caligmadaki
farkli sonuglar lityum disilikatla giliglendirilmis CAD/CAM seramik materyalinin,
feldspatik seramikle karsilastirildiginda daha yiiksek olan kristal igeriginin, adeziv
monomerlerin camst matrikse etkisini sinirlandirmasiyla aglklanmlstlr.272 Bununla
birlikte literatiirde akiskan tipte bir kompozitin reolojisinin, rezin seramik hibrit
materyallerdeki tamir basarisina etkisini arastiran bir ¢alismaya rastlanmamistir. Bu
nedenle ¢alismamizda kompozit rezin tamir materyali olarak hibrit (G-aenial Anterior)
ve mikrohibrit tipte bir akiskan kompozit (G-aenial Universal Flo) olmak tizere iki

farkli materyal tercih edilmistir. Doldurucu partikiillerin boyutlarina gore farkl tipteki
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kompozitlerin degerlendirildigi ve iyi baglanti saglandiginda baglanma dayanimi
acisindan kompozitler arasinda bir fark olusmadigi bildiren ¢alismanin aksine bizim
calismamizda Cerec ve Cerasmart ornekleri i¢in Grup EF, Grup CT ve Grup UT’de
tamir materyalinin akigkan formda olmasi belirgin farkliliklara yol agmistir. Ancak
bizim c¢aligmamizdan farkli olarak, bu calismada tamir i¢in kullanilan kompozitler,
partikiil boyutu acisindan farkliliklar gosterse de her ikisi de yiiksek viskoziteli
materyallerdi. Bizim ¢alismamizdaki tamir materyali olarak akiskan kompozit
kullanildiginda artan baglanma dayanimi degerleri, daha Onceki c¢alismalarda
kanitlanmis artmus adaptasyon dzellikleriyle agiklanabilir.2">%™

Glinlimiize kadar yapilan c¢alismalar incelendiginde, seramik ve adeziv siman
arasindaki kopma ylizeylerinin basarisizlik tiplerinin belirlenmesinde, makaslama veya
cekme baglantt dayanimi testini takiben kopma yiizeyinin genellikle 151k mikroskobu
(stereomikroskop) veya Taramali Elektron Mikroskobu (SEM) ile degerlendirildigi

v e e e 2142152252
goriilmiistiir, 24#1°22>.2%8

Calismamizda makaslama testi bulgularinin elde edilmesinin
ardindan meydana gelen kopma tiplerinin incelenmesi i¢cin 20X ve 50X biiyiitmede
stereomikroskop kullanilmistir ve temsili olarak da SEM goriintiileri elde edilmistir.
SEM elektronlar1 kullanarak goriintii elde eden giiglii bir mikroskoptur. SEM teknigi
goriintlilerde alan derinligi saglarken, ylizey topografisi hakkinda bilgi verir. Bir¢ok
calismada seramik yiizeylerinin morfolojisinin, yiizey islemlerinin neden oldugu
mikroyapisal  degisikliklerin, seramik-rezin baglantisi ve kopma tiplerinin

degerlendirilmesi icin SEM analizleri kullanilmugtir.?">?®

Yiizeylerdeki kirilma
modelleri adeziv, kohesiv ve mix kopma seklinde siniflandirilmastir.

Kopma tipi analizi baglanma dayaniminin degerlendirildigi calismalarda olduk¢a
onemli bir parametredir. Incelenen kopma tipleri kullanilan seramik materyalin ve tamir
materyalinin klinik performansi hakkinda bilgi verir. Koheziv tip kopma, seramik ve
kompozit rezin arasindaki baglantinin, seramigin veya rezinin kendi i¢indeki
baglantidan daha giiclii oldugunu gésterir.’* Degerlendirme sonunda %52,6 oraniyla en

cok koheziv tip kopma, %39,6 ile adeziv tip kopma ve %7,6 orani ile en az mix tip

kopma tespit edilmistir.

Calismamizda feldspatik seramik olan Cerec blok da en fazla kohesiv tip kopma
(%67) goriilmiistiir. Cerec blogun en yiiksek baglanma dayanimi gosterdigi Grup UT ve
Grup CT’de kopma modellerinin ¢ogunlukla koheziv tipte oldugu tespit edilmistir.
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Cerec blokta goriilen adeziv tip kopmalar (%21) Grup EL ve Grup EF’de dagilim
gostermektedir. Bu sonug lazerle piirlizlendirme ardindan akigkan kompozitle tamir
edilen ve elmas frezle piiriizlendirmenin yapildigi her iki materyal tipi (akiskan ve
geleneksel tamir materyalleri) i¢in de nispeten diisiik baglanma dayanimi degerleri elde
edilmesi nedeniyle beklenen bir durumdur. Bu veriler Atsu ve ark.’®’, baglanma
kuvvetine gore kopma tiplerini inceledikleri ¢aligmalarinda, diisiik baglanti dayanimi
gosteren gruplarda adeziv tip kopmanin daha ¢ok goriildiigiinii, daha yiiksek baglanma
dayanimi goriilen gruplarda ise koheziv ve miks tip kopmalarin ¢ogunlukta oldugunu
belirttigi sonuglartyla uyumludur.

Calismamizda, Cerasmart blokta goriilen kopma modellerinin biiyiik bir
bolimiinii adeziv tip kopma (%67) olusturmaktadir. Ayn1 zamanda Ultradent tamir
prosediiriiniin uygulandig1 seramik yiizeylerindeki adeziv tip kopmalarin hepsi
Cerasmart bloklarda gozlenmistir. Bunun yaninda kumlama disindaki tiim yilizey
piiriizlendirme islemleri i¢in adeziv tip kopma oranlart oldukg¢a yiiksektir. Al,O; ile
kumlama grubunda, neredeyse tiim Orneklerde koheziv tipte kopma ve en yiiksek
baglanma dayanimi degerleri tespit edilmistir. Bu bulgulardan yola ¢ikarak van der

Vyver ve ark.’nin®’’

da belirttigi gibi tamir kompozitinin baglanma kuvvetinin, seramik
materyalin koheziv direncini astigt durumlarin, tamir etkinligi i¢in yeterli olacagi
sonucuna varilabilir. Cerasmart bloklar i¢in Al,O3 ile kumlama yontemini adezyonu
arttirdig1 i¢in iyi bir baglanti i¢in birlikte kullanilmalar1 6nerilebilir.

Calismamizda degerlendirilen Shofu bloklardaki en diisiik baglanma dayanimi
degerleri fosforik asit ile piiriizlendirme yapilan Grup CT’de tespit edilmistir ve
destekler sekilde bu grupta belirlenen kopma modellerinin tamaminin adeziv tipte
oldugu goriilmektedir. Shofu Blok’un kullanim talimatlarinda da fosforik asit ile

kullaniminin 6nerilmemesi ¢alismamizda elde ettigimiz bu bulguyu dogrulayici

niteliktedir.
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6.SONUCLAR VE ONERILER
CAD/CAM bloklara uygulanan farkli yiizey islemlerinin makaslama baglanma

dayanimina etkisinin incelendigi tez c¢alismamizda elde edilen sonuglar asagidaki

gibidir:
1.

2.

4.

Cerec bloklarin tamir islemlerinde hidroflorik asit i¢eren veya fosforik asit ile
piiriizlendirme sonrast MDP igerikli bond kullanimi i¢eren tamir sistemlerinin
kullanimi yiliksek baglanti dayanimlarina sebep olmaktadir.

Yiizey islemi olarak kumlama yapilmasi Cerasmart grubu basta olmak iizere test
edilen tim cad cam gruplarinda yiiksek baglanti dayanimi saglamistir.
Cerasmart i¢in lazerle piiriizlendirmenin etkinligi oldukc¢a diisiiktiir.

Shofu blok HC grubunun fosforik asit igerikli bir tamir seti ile tamiri kesinlikle
onerilmemektedir. Bunun disinda diger tiim ylizey islemleri bu blok i¢in benzer
dayanim sergilemistir.

G-aenial Universal Flo tamir materyali tiim gruplarda ¢ok daha fazla baglanti
dayanimi sagladigindan Cad Cam materyallerin tamirinde hibrit kompozitlere

gore bu tipteki kompozitler tercih edilebilir.

Bu ¢alismanin limitasyonlari su sekilde 6zetlenebilir:

-Bu calismada smirhi sayida Cad Cam materyali kullanilabilmistir. Materyalin

cesitliliginin artmas1 agizig¢i tamir sistemlerinin basarilarinin belirlenmesinde énemlidir.

-Bu ¢aligmada hazirlanan 6rneklere agizici yaslandirmayi taklit etmek adina termal

siklus uygulanmis ve sonrasinda tamir materyali baglanmistir ve tamir igleminin erken

donem basaris1 incelenmistir. Tamir sonrasi da yaslandirma yapilarak baglanti

dayaniminin test edilmesi tamir isleminin uzun dénem basarisini test etmek i¢in faydali

olacaktir.
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