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OZET

T.C. NECMETTIN ERBAKAN UNIVERSITESI
DIS HEKIMLIGI FAKULTESI

Farkli Yiizey Islemleri Uygulanmis Zirkonyum Seramiklerde Porselen Tamir Sisteminin
Kesme Ve Baglanma Dayaniminin Arastirilmast

Elif Kartal
Protetik Dis Tedavisi Anabilim Dah

Uzmanlik Tezi/ KONYA-2017

Bu calismanin amaci; zirkonyum seramiklerde karsilasilan kiriklarda farkli yiizey islemleriyle
uygulanan porselen tamir sisteminin kesme baglanma dayanimina etkisini aragtirmaktir.

Bu calismada 7 mm capinda ve 3 mm yiiksekliginde 80 adet zirkonyum disk kullamldi. Ornekler
rastgele 5 gruba ayrildi (n:16). Yiizey islemi uygulanmadan 6nce 6rnekler akrilik bloklar igerisine gomiildii.
Ultrasonik temizleyicide tiim ornekler temizlendikten sonra farkli yiizey islemleri uyguland: (lazer, air flow,
elmas frezle piiriizlendirme). Ornekler Grup A (air flow islemi), Grup E (Er YAG lazer), Grup F (elmas frez
ile su sogutmasi altinda yilizey islemi), Grup N (Nd YAG lazer), Grup K (kontrol grubu) olmak iizere
gruplara ayrildi. Yiizey islemlerinden sonra yiizey piiriizliliiglinii degerlendirmek igin profilometre cihazi ile
Olciim yapildi ve her gruptan SEM goriintiisii alindi. Yiizey iglemi uygulanmig drneklerin elemental bilesimi
enerji dagilimli x-151m1 spektrometresi (EDS) ile degerlendirildi. Daha sonra, 6rneklerin yiizeyine porselen
tamir sistemi kullanilarak kompozit diskler (5 mm ¢ap, 2 mm yiikseklik) inkremental teknikle hazirlandi.
Universal test cihazinda tiim 6rneklerin kesme baglanma dayanimi degerlendirildi ve elde edilen veriler
kaydedildi. Ornekler stereo mikroskop ile incelendi ve kirik tiplerine gére siniflandirildi (adeziv, koheziv ve
kombine). Kesme baglanma kuvveti verileri ve ylizey piiriizliiliik degerleri Tek Yonlii Varyans Analizi ve
Tukey Testi ile istatistiksel olarak degerlendirildi.

Profilometre cihazi ile elde edilen yiizey piiriizlillik degerlerine gore gruplar arasinda fark vardi
(p=0,035). Grup F ile Grup A’nin yiizey piiriizliiliik degerleri arasinda anlamli bir fark bulundu. En yiiksek
piiriizliilik degeri Grup F’ de iken, en diisiik piiriizliilik degeri Grup A’da goriildii. Diger gruplar arasinda
anlamh fark goriilmedi (p>0,05). SEM incelemesinde Grup F’deki yiizey piiriizliligiiniin, profilometre
cihaziyla elde edilen degerlerle benzer sekilde diger gruplardan daha fazla oldugu goriildii. EDS analizi
sonuglarina gore yiizey iglemlerinden sonra ornek yiizeylerindeki element oranlarinin degistigi goriildi.
Kesme baglanma testinin sonucuna gore gruplar arasinda anlamli bir fark bulundu (p=0,009). En yiiksek

baglanma dayanimi degerleri Grup N’de 6l¢iildii. En ¢ok koheziv kirik tipi Grup N’de goriildii.

Elmas frezle yapilan yiizey islemi zirkonyum O6rneklerde yiizey piiriizliiligiinii arttirdi. Nd-YAG
lazer ile yiizey islemi; zirkonyum seramiklerin kompozit rezinle tamir isleminde baglant1 dayanimini arttirdi.
Zirkonyum seramiklerde yiizey piirizliliginin artisi, porselen tamir sisteminin baglanma dayanimim
artirmadi.

Anahtar Kelimeler: Er:YAG Lazer; Kesme-Baglanma Dayanimi; Nd:YAG Lazer; Porselen Tamiri;

Zirkonyum.

Bu tez Necmettin Erbakan Universitesi, Bilimsel Arastirma Projeleri Koordinatorliigii tarafindan 161924002

proje numarasi ile desteklenmistir.
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ABSTRACT
NECMETTIN ERBAKAN UNIVERSITY

FACULTY OF DENTISTRY

Evaluation Of Shear Bond Strength Of Porcelain Repair System After Different Surface
Conditioning Methods In Zirconia Ceramics

Elif Kartal
Prosthetic Dentistry

Specialization Thesis/ Konya- 2017

The purpose of this study is to evaluate the effect of porcelain repair system applied with different
surface treatment methods on the shear bond strength of zirconia ceramics fracture.

In this study, 80 zirconium discs which is 7 mm diameter and 3 mm height were used. The
specimens were divided into 5 groups randomly (n:16). The specimens were placed in acrylic blocks before
surface treatment was applied. After all the specimens were cleaned in the ultrasonic cleaner different surface
methods (laser, air flow, diamond bur) were applied to the specimens. Specimens were grouped as follows:
Group A (Air flow treatment), Group E (Er YAG laser), Group F (surface conditioning under water cooling
with diamond burs), Group N (Nd YAG laser), Group K (control group). After surface conditioning, the
surface roughness were measured with profilometer and SEM images were taken from each group. After
surface conditioning the elemental composition of specimens was evaluated by energy dispersive X-ray
spectrometry (EDS). Subsequently, composite discs (5 mm in diameter and 2 mm in length) were prepared
by means of an incremental technique using a porcelain repair system on the surface of the specimens. The
shear bond strength of all specimens were evaluated by a universal test device and the datas were recorded.
Specimens were examined by stereo microscope and classified according to the fracture types (adhesive,
cohesive and combined). Shear bond strength and surface roughness’ data were evaluated by One-Way
ANOVA and Tukey test statistically.

According to the surface roughness values obtained with the profilometer device, difference was
found between the groups (p=0,035). There were significant difference between the surface roughness values
of Group F and Group A. The highest roughness value was Group F while the lowest roughness value was
Group A. There was no significant difference between the other groups (p>0.05). The surface roughness of
Group F in SEM evaluation was found high than in the other groups, similar to the values obtained with the
profilemeter. According to the results of EDS analysis, it was observed that after the surface conditioning, the
element proportions of the specimens changed. There was a significant difference between the groups
according to the results of the shear bond test. The highest shear bond strength values were measured as
Group N. The most number of cohesive fractures was as group N.

Surface conditioning with diamond bur increased surface roughness in zirconium specimens.
Surface conditioning with Nd-YAG laser was increased the shear bond strength of zirconium ceramics in
repairing with composite resin. The increase in surface roughness of zirconium did not increase the bonding
strength of the porcelain repair system.

Keywords: Er:YAG Laser; Nd:YAG Laser; Porcelain Repair; Shear Bond Strength; Zirconium.
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1. GIRIS VE AMAC

Dishekimliginin amaglarindan birisi kaybolan dis dokusunu yenilemek,
estetik, fonksiyon ve biyolojik uyumu iade etmektir. Restoratif dishekimliginde, sabit
protezler dnemli yer tutar. Seramikler metal icermeyen inorganik materyallerdir ve
metal oksit, bor, karbid, nitrit gibi ¢esitli materyalleri ve bunlarin farkli oranlarda
karigimlarini igermektedir (Anusavice 2003). Porselen ise, iceriginde kaolin, quartz
ve feldspar bulunan, yiiksek 1sida pisirilebilen, seramik materyalidir (Powers ve
Sakaguchi 2006). Sabit protezlerde ise porselen, dogrudan veya metal destek iizerine
siklikla kullanilir (Yondem 2006). Dental seramik, dishekimliginde 1950°1i yillardan
beri yaygin olarak kullanilan bir materyaldir (AbdWahab ve Bakar 2011). Seramikler
renk stabilitesi, yiiksek asinma direnci, diisiik 1s1 iletkenligi, biyouyumluluk ve {istiin
estetik 6zellikler sayesinde sabit protezlerde tercih edilen bir materyal olmustur (Vult

ve ark 2005, Bayindir ve ark 2007).

Dishekimliginde sabit protetik tedaviler i¢in metal destekli porselen
restorasyonlar; istiin mekanik 6zellikleri sayesinde dis eksikliklerinde basarili bir
sekilde kullanilabilmektedir. Bununla birlikte metal destekli seramik restorasyonlarin
bilinen biyolojik ve estetik problemleri tam seramik restorasyonlarin kullanimini
gindeme getirmistir (Denry ve Kelly 2008). Metal destekli restorasyonlarin alerji
olusturabilmesi, korozyona ugrayabilmesi metal renginin disetine yansimasi gibi
dezavantajlar1 tam seramik sistemlere olan ilgiyi daha da artirmistir (McLean 2001,
Fischer ve Marx 2002). Ustiin estetik, dayanikliik ve biyouyumluluk gibi
ozelliklerden dolayr tam seramik restorasyonlar, giiniimiizde geleneksel metal

destekli restorasyonlara tercih edilmektedir (Schmalz ve Garhammer 2002).

Tam seramik restorasyonlarin okliizal kuvvetlere direng gosterebilmesi
beklenir. Basma kuvvetlerine karsi dayanikli olan tam seramikler gerilim
kuvvetlerine kars1 dayaniksizdirlar. Ayrica elastik deformasyon o6zellikleri sinirlidir
(Drummond ve ark. 2000). Mekanik ozelliklerini giiclendirmek amaciyla tam
seramik restorasyonlarda zirkonyum oksit ve aliiminyum oksit gibi alt yapili
sistemler kullanilmaktadir (Imanishi 2002). Zirkonyum dioksit, termal ekspansiyon
katsayisinin diisiik olmasi, biyouyumlu olmasi, korozyon riskinin az olmasi ve daha
iyi kimyasal ve boyutsal kararlilik gibi 6zellikleri nedeniyle son yillarda tam seramik

restorasyonlarda oldukca sik kullanilan alt yap1 materyalidir (Denry ve Kelly 2008,
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Subbarao 2008).

Zirkonyum materyaline %3-5 oraninda yitriyum oksitin ilave edilmesi ile
‘Yitriya Tetragonal Zirkonyum Polikristali (3Y-TZP)’ elde edilmistir. 3Y-TZP’nin
gelistirilmesiyle, ¢ok iiyeli restorasyonlarda meydana gelen asir1 gerilme streslerine
kars1 direng artmig, asir1 yilk alan posterior bolgelerde de tam seramik
restorasyonlarin kullanimina olanak saglanmistir (Sundh ve Sjogren 2004, Cehreli ve
ark. 2009). Literatiirde bahsedilen klinik caligmalarda zirkonyumun alt yap1
malzemesi olarak yiiksek kararliliga sahip oldugu ve % 97.,8'e varan oranda basar1
gosterdigi bildirilmistir (Edelhoff ve ark 2008). Ancak zirkonya seramiklerle
gerceklestirilen  caligmalarda, seramik-zirkonya arasinda olusan  baglanti
kuvvetlerinin 16-42 MPa araliginda oldugu ve baglanma direnglerinin metal
seramiklere oranla daha az oldugu bildirilmistir (Aboushelib ve ark. 2005, Diindar ve
ark. 2007). Bununla birlikte, zirkonyum restorasyonlarda; zirkonyum dioksitin cam
faz1 bulunmadigindan 151k gecirgenligi ve ideal estetik tam olarak saglanamamaktadir
(Tinchert ve ark. 2008). Ozellikle anterior bdlgede opak renkteki zirkonyum kor
materyali iizerine 151k gecirgenligi iyi olan bir iist yap1 porseleni kullanilarak daha

basarili estetik sonuglar elde etmek miimkiindiir (Aboushelib ve ark. 2008a).

Restorasyonun klinik 6mrii ve performansi kor yapinin kimyasal-mekanik
ozellikleri ile birlikte; {ist yapi porselenin kimyasal-mekanik 6zelliklerine ve
olusabilecek gerilmelere bagimlidir (Diindar ve ark. 2007). Dayanikli bir kor yap1
tizerine veneer porseleni kullanildiginda da kirik olusumu gozlenebilir. Uzun siireli
klinik caligmalarda, iki tabakali seramik sistemlerde veneer seramiginin tabakalar
halinde veya tamamen ayrilmas: seklindeki basarisizligin oldukga sik goriildiigi
bildirilmistir ve bu durum ‘delaminasyon’ olarak adlandirilmaktadir. Delaminasyon
parafonksiyonel aligkanliklar, hastaya bagli nedenler, okliizal stabilitenin olmamasi,
materyalin 6zellikleri ve materyal yorgunlugu, erken temaslarin olusturdugu kuvvet,
alt yap1 desteginin yetersiz olmasi, baglanma kuvvetinin yetersiz olmasi, alt yapi-iist
yap1 termal ekspansiyon katsayilar1 arasinda fark gibi pek cok sebepten meydana
gelebilmektedir (De Jager ve ark. 2005, White 2005, Raigrodski ve ark. 2012).
Restorasyonlarda kirik meydana geldiginde tedavi segenekleri igin kriterleri igeren
standart bir protokol heniiz mevcut olmamakla birlikte; restorasyonun yenilenmesi

onerilmektedir (Ozcan ve ark. 2013, Saker ve ark. 2013). Fakat maliyetin artmast,
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zaman kaybi, destek diste travma meydana gelmesi, restorasyonun ¢ikarilmasindaki
zorluk gibi nedenlerden dolayr restorasyonun yenilenmesi pek uygun olmayabilir.
Kirik restorasyon agiz ortaminda fonksiyonunu devam ettirebiliyorsa ve mevcut
baska bir nedenden dolay1 yenilenmesi gerekmiyorsa porselen tamir iglemi uygun bir
tedavi segenegi olarak karsimiza ¢ikmaktadir (Appeldoorn ve ark. 1993, Pameijer ve
ark. 1996, Kelsey ve ark. 2000). Kirillan restorasyonun tamirindeki asil amag
kaybedilen fonksiyon ve estetigin yeniden kazandirilmasi olmakla birlikte; kirik
ylizeyi ile tamir materyali arasinda kuvvetli bir baglanti saglayabilmek i¢in kirik
restorasyonun yiizeyine bazi spesifik ylizey islemlerinin uygulanmasi gerekmektedir
(Tulunoglu ve Beydemir 2000, Ozcan 2003). Bu islemler yiizey alanini arttirarak,
yiizey gerilimini azaltarak ve ince yapili yiizey piiriizliilligl saglayarak, rezin ile
metal ya da seramik yapi arasinda mekanik ve kimyasal baglanti saglamaktadir
(Valandrove ark. 2006). Mekanik retansiyon olusturabilmek amaciyla; kumlama (air
abrazyon, Al,O; tozu) elmas frezle piiriizlendirme, asit ile piiriizlendirme (hidroflorik
asit, fosforik asit, asidiile fosfat floriir) ve lazer (Er:YAG lazer, Nd:YAG lazer) ile
puriizlendirme islemleri uygulanmaktadir (Cavalcanti ve ark. 2009, Casucci ve ark.
2010, Guess ve ark. 2010, Monaco ve ark. 2010, Harding ve ark. 2012). Kimyasal
adezyonla ve mekanik retansiyonu birlikte saglayabilmek i¢in tribokimyasal kaplama
(silika bagli Al203 tozu ile kaplama) islemi uygulanabilir. Bunun yaninda adeziv
primer ve silan  uygulanmasi  kimyasal  baglantinin  arttirilmasinda
kullanilabilmektedir (Cobb ve ark. 2000, Knight ve ark. 2003). Bu calismanin amaci,
zirkonyum yapisindaki kirik porselenin tamirinde; restorasyonlara uygulanan farkli
yiizey islemlerinin; kullanilan kompozit materyali ile kirik yiizeyi arasindaki baglanti

direnci tizerine etkisini degerlendirmektir.
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2. GENEL BILGILER
2.1. Dental Porselenin Tarihgesi

Seramik terimi, Yunanca “Keramos” tan gelir, anlami yakilmis madde olan
seramik en kisa tanimlama sekliyle "Pigsmis Toprak" demektir (Akin 1999). Simdiye
kadar elde edilmis en eski seramik iiriin M.O. 6000 yilina dayanmaktadir. Seramik
tarithi insanoglunun tarihi kadar eski, tarith boyunca farkli formlarda, farkl
medeniyetlerin i¢inde pek c¢ok farkl: tipte ortaya ¢ikmistir. Seramik farkli kiiltiirlerin
izlerini tasiyarak tarihe 151k tutan onemli bir ara¢ olmustur. ilk 6nce Asurlular
tarafindan kullanilan seramik, Cin’de oldukga gelistirilmistir. Porselen ise 3000 yildir
genis bir kullanim1 olan seramiklerin, 6zel bir tipidir (Akin 1999). Italyanca ad
“Porcella” olan bir midye cinsine benzerligi nedeniyle bu adi alan porselenin terim
olarak ilk kez Marco Polo tarafindan Cin'den getirilen bu tiir tirinler i¢in kullanildig1
sanilmaktadir (Wikipedia 2017). Cinlilerin 9. yy baslarinda calismaya basladig
porselen ancak 16. yy’da Portekizli denizciler tarafindan Avrupa’ya getirilmistir.
1700°1ii yillarda Fransa ve daha sonra Ingiltere, porseleni yemek tabagi ve cesitli
nesnelerin yapiminda kullanmaya baslamistir (Akin 1999, Leinfelder 2000). ik
iiretilen bu seramiklerin opak, pordoz ve yapilarinin zayif olmasi nedeni ile dis
hekimligi uygulamalarinda kullanimlar1 uygun degildi. Bu porselenlerin igeriginin
biiyiik kismint kaolin olusturuyordu. Yapiya silika ve feldspar gibi minerallerin
katilmasiyla porselen, dental restorasyonlar icin gerekli dayaniklilhik ve yar

saydamlik 6zelliklerini kazanmis oldu (McCabe 1994).

Porselenin  dishekimliginde ilk olarak 1774’de Saint-Germainen-Laye
bolgesinde eczacilikla ugrasan Alexis Duchateau tarafindan uygulanmustir. i1k kisisel
porselen disler 1808 yilinda Paris’te yerlesmis Italyan kokenli bir dis hekimi olan
Giuseppe Angelo Fonzi tarafindan iiretilmistir. Ancak bu uygulamalarda porselen
gbzenekli yapida ve kirillgandir. 1949°da Alman Gatz tarafindan vakumda porselenin
pisirilmesi islemi yapilmis ve por6z olmayan diizgiin yapida seramik elde edilmistir
(Baydas 2005). Vines ve arkadaslar1 tarafindan 1958’de estetik materyallerde;
ozellikle tam seramik kuronlarda isik gecirgenligi agisindan ilk biiyiik gelisme,
gerceklestirildi. Vines, vakumlu firinlama veya diislik 1sida firinlama i¢in uygun
porselen tozlar1 gelistirdi. Weinstein ve arkadaslari, 1960’larin basinda vakumlu

firinlama yoluyla porselenin altin alagimlara baglanmasini tespit etmistir. Tiim bu
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gelismelere ilaveten, vakum altinda firinlanabilen daha ince partikillii seramik
tozlarinin gelistirilmesi estetik dis hekimliginden 6nemli ilerlemelerden birisi olarak

kabul edilir (McLean 2001, Giirel 2004).

1961 yilinda Silver ve arkadaslar1 kiymetli metal altyap: destekli seramikleri
uygulamaya koymuslardir. 1965°te McLean ve Hughes, Ingiltere’de porselen tozuna
aliminyum oksit katarak metal desteksiz porselen yapimini basarmislardir. Boylece
jaket kuron ve faset yapimlarinda kolayliklar olmustur. Bu durum platin yaprak
tizerinde gergeklestirilmistir (Jones ve Ceram 1985, Baydas 2005). Ticari olarak
porselen ilk kez 1966 yilinda piyasaya sunulmus ve hala piyasadaki yerini
korumaktadir (Giirel 2004). 1970 yilindan itibaren kiymetsiz metal alasimlari ile
seramik kuron ve kopriiler yapilmaya baglanmistir (Jones ve Ceram 1985, Baydas
2005). 1983’te Grossman ve 1984°te Adair tarafindan dokiilebilir cam seramik olan
Dicor gelistirilmistir. Ayn1 donemlerde Bruggers de Hi-Ceram’: gelistirmistir. 1989
yilinda Sadoun, Count Von Schwerin’in bulmus oldugu yaprak dokiim teknigini daha
da gelistirmis ve bu caligmalar sayesinde; In-Ceram adi altinda piyasaya sunulan
yiiksek direngli alt yapinin bulunmasi saglanmistir. Bu calisma dental seramiklerin

tarihgesinde dikkate deger bir yere sahiptir (McLean ve Sced 1987).

1993’te Anderson ve Oden, yiiksek yogunlukta sinterize edilmis ve yiiksek
oranda saf olan alumina kullanarak tam seramik kuron hazirlama yontemi
gelistirdiler. Wohlwend, Ziirih Universitesi Dishekimligi Enstitiisii'nde, porselen
yapinin baglanmasi i¢in 16sit kristallerinin dagilimi prensibini kullanan bir materyal
gelistirerek piyasaya sundu. Metal destekli restorasyonlarda veneer seramigi ile alt
yap1 alasimlar1 arasindaki termal genlesme katsayisinin farkli olmasi, soguma
esnasinda fraktiir ve kiriklarin olusmasmma neden olmustur. Bu problemin,
fabrikasyon asamasinda yiiksek genlesmeye sahip 16sit ve feldspar camin uygun
oranlarda karistirillmasiyla ¢6ziilmesi amaglanmistir (Anusavice 2003, Guazzato ve
ark. 2004). Bu arayisla birlikte 16sitle giiclendirilmis feldspatik porselen giindeme
gelmistir. Bu materyal, sadece birkag mikron boyutundaki 16sit kristallerinden olugur
ve ¢ekirdek olusturucu ajanlar iceren 6zel bir cam igerisinde kontrollii kristalizasyon
ile iretilir (Giirel 2004). Losit kristalleri sayesinde feldspatik porselenin termal

genlesme katsayisinin daha diisiik olmasi saglanmistir. Yapilan bu calismalar,
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porselenin metal alt yapiya baglantisimm ve dayanikliligii o6nemli Slglide
gelistirmistir (Guazzato ve ark. 2004).

Baslangictan giiniimilize kadar dental seramigin malzeme yapisinda kokli
degisiklikler olmus, dayaniklili§in artmasinin yaninda estetik goriiniisii daha
miikemmel kuronlar yapabilme imkan1 dogmustur. Dolayisiyla porselen materyalinin
bu siirecte cok dnemli bir gelisme gosterdigi soylenebilir (Aladag 2003). 20. yiizyilin
sonlarinda, tam porselen restorasyonlarin yapiminda birgok yenilik¢i sistem
gelistirilmistir. Ilk sistem, dokiilebilir cam porselen sistemidir ancak sistem, kirik
olusum oraninin yiiksek olmasi ve islem zorluklar1 nedeniyle ilerleyen donemlerde
terkedilmistir (Powers ve Sakaguchi 2006). 1986°da dental restorasyonlarda CAD-
CAM (ComputerAided Design-Computer Aided Manufacturing) teknigi

gelistirilmistir (Duret 1986) ve seramik iiretiminde yeni bir donem baslamaistir.

2.2. Dis Hekimliginde Kullanilan Porselenin Icerigi

Cogunlukla silikat yapili olan seramik sert porselene benzemektedir ve bir ya
da birden fazla metalin, metal olmayan bir elementle (bu element genellikle
oksijendir) yaptigi bir kombinasyondur (Zaimoglu ve ark. 1993, Akin 1999).
Seramik kristalindeki atomik baglar, iyonik ve kovalent karakterdedir, bu baglar;
seramiklerde sertlik, yiiksek elastisite modiilii, stabilite, sicaga ve kimyasal
maddelere direng gibi 6zellikler saglar. Ayn1 yap1 seramigin kirillganlik nedeni olarak
gosterilmektedir (Akin 1999). Dental seramikler cams1 yapida ve biiylik capta kristal
olmayan materyallerdir. Cam olusturucu matriks olarak silikat-oksijen ag ortiisiinii
kullanirlar. Birtakim ek o6zellikler saglamak icin potasyum, sodyum, kalsiyum,
alliminyum ve borik oksitler kullanilir. Bu oksitler araciligiyla erime 1silar1 diisiiriiliip
yiiksek viskozite saglanir ve matrikse daha dayanikli bir yap1 kazandirilir (O’Brien

1985, Yiicel 2005, Rosentiel ve Fujimoto 2006).

2.3. Dental Porselenin Yapisi ve Ozellikleri

Porselen dort oksijen atomu arasina sikisan bir silisyum atomunun (SiOs)
olusturdugu Feldspar, Kuartz ve Kaolin olmak iizere 3 esas maddeden olusmaktadir.
Dishekimliginde kullanilan porselen; %75-85 feldspar, (K2O-Al20¢-Si0O2), %12-22
kuartz (silika, kum, SiO), %3-5 kaolin (kil)(Al203-2Si02-2H,0)’den olusmustur

(Powers 2002). Bu yapi, “triaksiyel” porselen kompozisyonu olarak
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adlandirilmaktadir (Jones ve Ceram 1985, Powers ve Sakaguchi 2006). Bu fi¢
bilesenin oranina gore porselenin firinlama 1sis1 degiskenlik gosterir. Porselene renk

vermesi i¢in metal ve metal oksit pigmentleri de eklenmektedir (O’Brien 2002).

Feldspar: Dogal feldspar, potasyum aliimina silikat (K20) ve sodyum aliimina
silikat (Na20) karisimidir. Minimum %60 civarinda orana sahiptir (Coskun ve Yalug
2002). Dental porselene birlestiricilik ve saydamlik verir. Feldspar porselende en
diisiik erime derecesine sahip olup 1100°C ve 1300°C arasinda erir (Nayir 1999,
Powers 2002). Yiiksek erime dereceli bilesenlere akiskanlik kazandirir. Porselene
belirli bir seffaflik verir ve 1siya dayanikli bilesenleri tutan, baglayan camlagmis bir

siman gorevi yapar (Yondem 2006).

Kuartz: Silis (SiO2)’ten olusan kuartz deniz kumu, bazi1 kayalardan ve ¢akillardan
elde edilir. %10-30 oraninda bulunur (Craig 1993). Silika yapisinda olan quartz
porselen biinyesi iginde doldurucu gorevi yapar. Porselenin pisirilmesi sirasinda
degisime ugramaz, stabilite saglayarak dayanikliligini arttirir. Ayn1 zamanda
materyale seffaf bir goriiniim verir (Zaimoglu ve ark 1993, McCabe 1994, Mc Lean
2001). Porselen kitlesine destek gorevi yapan ve firinlama esnasinda olusabilecek

biiziilmeyi engelleyen quartz 1700°C’de erir (Zaimoglu ve ark. 1993).

Kaolin: 1800°C’de eriyen kaolin, hidrate aliimina silikattir (Akin 1983, Oztas 1990).
Istya olduk¢a dayamiklidir. Adeziv oOzelliginden dolayi; quartz ve feldspar igin
baglayic1 ve opaklastirict olarak kullanilir. Porselen hamuruna elastikiyet verir ve

seramigin islenebilirligini kolaylagtirarak sekil almasini saglar (Zaimoglu ve ark.

1993, Touati ve Nathanson 1999).

Bu ana bilesenlerin yaninda porselene renk pigmentleri, boyalar ve akiskanlik
saglayict maddeler ilave edilmektedir. Dental porselenlerde kullanilan feldspar
nispeten saf ve renksiz oldugu icin dogal dis tonunu taklit edebilecek renkte
restorasyonlar fiiretebilmek igin porselenin yapisina metal oksit seklinde renk
pigmentleri ilave edilir (McCabe 1994). Ornegin; bakir oksit yesil, titanyum oksit
sari-kahverengi, demir ve nikel oksit kahverengi, manganez oksit lavender ve kobalt
oksit mavi renk katar. Opasite zirkonyum, titanyum ya da kalay oksit ilavesi ile elde
edilebilir (Sarikaya 2007).

Boyalar, porselen restorasyonlarda mine tabakalari, hipokalsifikasyon

sahalart ve diger efektleri taklit etmek i¢in kullamilir ve restorasyonun yapim
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sicakligi altindaki 1silarda uygulanabilmeleri i¢in genelde diisiik 1sida firmlanan
camlardir (Sarikaya 2007).

Porselen tozundaki partikiillerin  yeterince  diisiik 1sida  birlikte
sinterlenebilmesi i¢in 1s1y1 diisiirmek amaciyla kimyasal maddeler ya da
akiskanlagtiricilar (flux, borik oksit ya da alkali karbonatlar) porselen yapisina
katilmaktadir (Anusavice 1996, Kelly ve ark 1996, Powers ve Sakaguchi 20006).
Akigkanlastiricilarin katilmasi porselenin erime 1sisini diisiirerek, tamir, porselene
ilave yapilmasi, boyanmasi veya glaze islemlerinin uygulanmasimi kolaylastirir

(Powers ve Sakaguchi 2006).

2.4. Dental Porselenin Sinmiflandirilmasi
2.4.1. Pisirilme Isilarina Gore Porselenler

Pigirilme 1silarina gore dental porselenler su sekilde siniflandirilir:
e Yiiksek Is1 Porselenleri (1315°C-1370°C)
e Orta Is1 Porselenleri (1090°C-1260°C)
e Diisiik Is1 (870°C-1065°C)
e Ultra-diisiik Is1 Porselenleri (650°C-850°C)

2.4.2. Yapim Teknigine Gore Porselenler

e Firinlanan porselenler

e Dokiilebilir porselenler

e Presleme ile hazirlanan seramikler

e Infiltre seramikler

e Frezeleme ile iiretilen seramikler

o Geleneksel metal destekli porselen restorasyonlar

e Dokiim metal iizerine hazirlanan restorasyonlar

e Metal folyo ilizerine hazirlanan restorasyonlar

e Elektroliz yontemiyle metal alt yap1 iizerine hazirlanan restorasyonlar
e Tam seramik restorasyonlar

o Geleneksel toz-likit karisimi ile yapilan seramikler (Mehl ve Hickel
1999, Yilmaz 2008).
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2.4.3. Iceriklerine Gore Porselenler

e Felspatik Porselenler
e Aliiminoz Porselenler
e Metale baglanan Porselenler (Yavuzyilmaz 1996).

2.4.3.1. Metal Destekli Porselen Restorasyonlar

Metallerin porselene gore daha yiliksek ¢ekme dayaniklilifina sahip olma
ozelligi ve metal destegin seramige kazandirdigi yiiksek direng; metal destekli
seramik restorasyonlar1 protetik tedavinin temel uygulamalar1 haline getirmistir.
Metal alt yap1 sayesinde ¢ekme gerilimlerinin olugsmasini engellenerek, yiizeydeki
catlaklarin yayilmasi onlenmektedir. Metalin dayaniklilii ile porselenin estetigini
birlestiren metal-porselen restorasyonlar kuron-koprii protezleri ig¢in beklenen
gereksinimleri biiyiik o6l¢lide karsilamis ve uzun yillar basariyla kullanilmistir
(Anusavice 2003). Metal-porselen restorasyonlarin genis kullanim alani bulmalarina
karsin; metal alt yapidan kaynaklanan 151k gecirgenliginde azalma, marjinal
kisimlarda metal yansimasi, kullanilan metalin allerjik ve toksik ozelliklere sahip
olmasi metal ile porselen arasindaki baglanti basarisizliklar1 gibi dezavantajlari
bulunmaktadir. Bu olumsuzluklar nedeniyle metal-porselen restorasyonlara alternatif
daha dogal goriinlimlii ve estetik, biyouyumlu, gii¢lendirilmis tam seramik

restorasyonlar gelistirilmistir (O’Brien 2002, Christensen 2003).

2.4.3.2. Tam Seramik Restorasyonlar

Metal destekli porselenlerde goriilen dezavantajlar1 ortadan kaldirmak amaci
ile tam seramik restorasyonlar gelistirilmistir. Tam seramik restorasyonlar, gelismis
151k gecirgenliklerine bagh olarak yiiksek estetik potansiyele sahiptirler ve ozellikle
anterior restorasyonlarda daha estetik sonu¢ verebilmektedirler. Esetik olmasinin
yaninda; korozyona direngli yapist, diisiik plak tutunumu, biyouyumlulugu, diisiik 1s1
ve elektrik iletkenligine sahip olmasi tam seramik restorasyonlar1 ideal dental

materyal haline getirmistir (O’Brien 2002).
2.4.3.3. Tam Seramiklerin Endikasyonlari

e (iirlik, asinma, kirilma ve renklenme goriilen dislerde,

e Estetigin oOncelikli oldugu ve kapanista yeterli mesafenin bulundugu

vakalarda,
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2.4.3.4.

2.4.3.5.

Normal dis kavsi disinda yer almis dislerde, anatomik yapiyr saglayarak

estetik ve caprasikligi diizenlemek amaciyla,

Dis yapisinin ve periodontal sagligin mutlak korunmasi gerektigi durumlarda,

tam seramik restorasyonlar kullanilabilmektedir (Toksavul ve ark. 2002).

Tam Seramiklerin Kontrendikasyonlari

Dis preparasyonu sonrasi interokliizal mesafesinin yetersiz oldugu

durumlarda,

Kuron boyunun ¢ok kisa oldugu dislerde ve periodontal destegi yetersiz olan
dislerde,

Kanath kopriilerde,

Parafonksiyonel aligkanliklar ve siddetli bruksizm veya diizeltilemeyecek

diizeyde malokliizyonu olan vakalarda,
Daha 6nce basamaksiz kesimin yapilmis oldugu dislerde,

Yetersiz overjet ve beraberinde asir1 overbite varliginda (6rtiilii kapanig) ve

ileri itimin artmis oldugu vakalarda,

Kuvvetli ve aktif kas sistemine sahip olan veya bazi meslek aligkanliklarina
sahip olan bireylerde, tam seramik kuronlarin uygulanmasi tercih

edilmemelidir (Toksavul ve ark. 2002).
Tam Seramiklerin Avantajlari

Biyolojik uyumlar1 metallere oranla daha istiindiir. Metal destekli seramik
restorasyonlarda goriilen metal alagima bagli korozyon, toksik ve alerjik
etkiler tam seramik kuronlarda gériilmez.

Renkte derinlik saglarlar. Gelen 1sik biiylik oranda kuronun iginden
gecebildigi i¢in dogal dise yakin bir estetigi vardir. Metal seramik kuronlarda
gbzlenen seramigin i¢ yiizeyindeki opak tabakasindan dogan dogal olmayan
yansimalar ve metal bantli bir goriiniime sahip olmadiklar1 i¢in miikemmel

bir estetige sahiptir.
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e Dogal dis yapisina yakin 1sisal genlesme katsayisina ve 1s1 iletkenligine
sahiptir. Is1 ve elektrik yoniinden kotii bir iletken olmalar1 nedeniyle alttaki
dis iyi bir sekilde korunur.

e Alasimda glimiis varlifinda bazi seramiklerin renk degistirmesi gibi sorunlar
tam seramik kuronlarda goriilmez.

e Yapim asamasinda metal destekli seramik restorasyonlarda karsilasilan
zararli metal tozlarinin ortaya c¢ikma olasiligi olmadigindan teknisyen
acisindan sagliklidir.

e Metal destekli seramik restorasyonlarda metal nedeni ile ortaya c¢ikan
oksidasyon problemi ortadan kalkar ve opak firinlama asamalarina gerek
kalmaz.

e Seramik restorasyon ile seramik alt yap1 kusursuz bir birlesme yaptig1 icin,
metal seramik birlesimlerinde goriilen kabarcik, catlak veya ayrilma gibi
sorunlar goriilmez.

e Disetinde metal nedeni ile olusan koyu renklenmenin de 6niine gecilmis olur.

e Disetinde irritasyona neden olmazlar.

e Tam seramik restorasyonlarin rontgen i1siklarina karsi gecirgen olmalar
nedeniyle, alttaki disin kok kanali ve mevcut dolgular rahatlikla goriilebilir

(Boening ve ark. 2000, Toksavul ve ark. 2002).
2.4.3.6. Tam Seramiklerin Dezavantajlar

Tam seramik restorasyonlar biyouyumlu, dayanikli, dogal goriiniim veren ve
estetik materyaller olmasina ragmen, klinik uygulamalarda halen bazi dezavantajlar

bulunmaktadir (Attia ve Kern 2004).

e Kirilma dayanimlar diisiiktiir.

e  Maliyeti yliksektir ve ek laboratuvar donanimi gerektirir.

e Dis kesimi metal destekli kuronlara gore daha fazla dikkat ve ayrinti
gerektirir.

e Laboratuvar asamalari daha dikkatli ve titiz ¢alisma gerektirir.

e  Genellikle posterior bolgede uzun koprii yapimina izin vermemesi gibi

dezavantajlar1 da vardir (Yavuzyilmaz ve ark. 2005, Toksavul ve ark. 2008).
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Seramik materyalinin klinik olarak basarili olabilmesi i¢in materyalin dogru
secimi ¢ok Onemlidir. Zirkonyum alt yapili restorasyonlarda klinik basariy1
yakalayabilmek igin oncelikle dogru endikasyon konulmalidir. Restorasyonlarin
basarisi, restorasyonun tasarimi, kullanilan seramik materyalinin igerigi, seramik alt
yapt ile veneer materyali arasindaki baglanti dayanikliligi (Esquivel-Upshaw ve
Anusavice 2000, Aboushelib ve ark. 2005) ve simantasyon (Scherrer ve De Rijk
1993) teknigine baghdir.

2.5. Zirkonyum Dioksit Porselenler

Zirkonyum adin1 Arapga kokenli zargon kelimesinden alan, sembolii Zr, atom
agirh@r 91.22 g/mol, atom numarasi 40 olan ve periyodik cetvelin 5. periyodunda
metaller grubunda yer alan bir elementidir. Zargon altin renk anlamina gelmektedir.
Ik olarak Alman kimyager Martin Heinrich Klaproth tarafindan 1789 yilinda
kullanilmistir. Bazi madenlerin 1sitilmasi sonucunda reaksiyon {iriinii olarak
bulunmustur ve uzun bir donem toprak elementleri ile birlikte seramik pigmenti

olarak kullanilmiglardir (Piconi ve Maccauro 1999).

Zirkonyum materyali gri-beyaz renkli bir metal olup, erime noktasi 1852°C
ve kaynama noktasi 3580°C’dir. Zirkonyum hekzagonal siki paketlenmis kristal
yapidadir ve dogada serbest metal olarak (tek basina) degil siklikla mineralleri

seklinde bulunur.
Bilinen zirkonyum mineralleri:

e Zirkonyum silikat (ZrSiOa)(zirkon)

e Zirkonyum oksit (ZrO2)

e Zirkonat (ZrOs)

e Zirkonil tuzu (ZrO*?) (Malkog ve Sevimay 2009).

Zirkonyum oksitin diger adlar1 zirkonya, zirkonyum dioksit ve baddeleyittir.
Biyomateryal olarak kullanilacak saf zirkonya tozu elde etmek i¢in materyal,
karmasik ve zaman alic1 bir aritma islemine tabi tutulmaktadir (Piconi ve Maccauro
1999). Zirkonyum; sertligi, asinma direnci, yliksek korozyon direnci, dayanikliligi ve
ani 1s1sal degisimlere dayaniklilig1 gibi 6zellikleri ile endiistri alaninda kullanilmastir.
Biyomateryal olarak saglik alaninda kullanimina ise, 1960’11 yillarda baslanmistir

(Karakoca ve Yilmaz 2006).
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Zirkonya saglik alaninda ilk olarak kalga eklem protezlerinde kullanilmis,
materyalin biyouyumlulugu ve mekanik 06zellikleri sayesinde gilinlimiize kadar

basarili sonuglar elde edilmistir (Christel 1988, Clarke ve ark. 2003).

Zirkonyum dioksit materyali glinimiizde tam seramik restorasyonlarda
alternatif bir alt yapt materyali olmustur (Clarke ve ark. 2003, Raigrodski 2004).
Implant ara pargas1 olarak, ortodontik braket yapiminda, endodontik post olarak,
kompozit materyalini giiclendirmek amaciyla kompozit i¢ine ilave edilerek

kullanilmaktadir (Kosmac ve ark. 1999, Kogak ve Tiirker 2006).

2.5.1. Zirkonyum Seramiklerin Kimyasal ve Mekanik Ozellikleri

Yapilan in-vitro ¢aligmalarin sonuglarina gore zirkonyanin elastiklik modiilii
yaklasik 200 MPa’dir (Guazzato ve ark. 2004), biikiilme direnci ortalama 900-1200
MPa (Kosmac ve ark. 1999, Derand ve Derand 2001) ve kirilma dayanimi 9-10 MPa
m1/2 (Piconi ve Maccauro 1999, Lin ve Duh 2002, Guazzato ve ark. 2004) olarak
Ol¢iilmiistiir. Vickers sertligi ise dental alasimlarin 4-5 katidir (1000-1300 Vickers)
(Luthy ve ark. 2006). Bu deger lityum disilikat esasli seramiklerin (IPS e.max) 3 kati,
alimina esasli seramiklerin 2 kati kadardir (Christel ve ark. 1989, Piconi ve
Maccauro 1999). Zirkonya grenlerin boyu 0,4 um olup homojen 6zellikteki ince
grenli bu mikroyap1 restorasyonlar i¢in istiin mekanik kaliteden sorumludur.
Mekanik ozellikleri itibariyle, kuvvetli yiliklere maruz kalinan posterior bolgede ¢ok
tiyeli koprii restorasyonlarmin kullanimi i¢in olduk¢a uygundur (Tinschert ve ark.
2000, Tinschert ve ark. 2001, Guazzato ve ark. 2002). Bunun yaninda, zirkonya alt
yapinin st yapi porseleni ile kaplanmasi dikkate alindiginda kuvvetlere karsi
dayanikliligimin bir miktar daha artacagi aciktir. Materyalin avantaji yiiksek
dayanikliligt ve dstiin detay kabiliyetidir. Dezavantaji ise hafif opak goriintii
icermesidir. Bu sebeple zirkonya alt yapili sabit protezlerin anterior bdlgede
kullanimlar1 sinirlidir (Derand ve Derand 2001, Sundh ve Sjogren 2004, Aboushelib
ve ark. 2005).

Zirkonyum polimorfik bir materyaldir. Kristal yapis1 degisken bir materyal
olan zirkonya, monoklinik, tetragonal ve kiibik olmak {izere 3 ana fazda
bulunmaktadir: Monoklinik faz (m), 1170°C’a kadar stabildir, Tetragonal faz (t),
1170-2370°C aras1 stabildir, Kiibik faz (k), erime derecesi olan 2680°C’a kadar
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stabildir. Zirkonyum oksidin faz degisimleri Sekil 2.1°de gdsterilmistir (Platt ve ark.

2014).
A I
21O,

1370 °C 2320 °C

Monoclinic Tetagonal ————— Cubic

Q"‘g d"g

Sekil 2. 1. Zirkonyum Oksidin Faz Degisimleri (Platt ve ark. 2014)

Faz gecisleri esnasinda zirkonyumun, hacminde O©nemli degisiklikler
goriilmekte, bu durum kitleye stabil olmayan bir o6zellik kazandirmaktadir.
Monoklinik fazdan tetragonal faza geciste, sicaklifin artisiyla birlikte maddede
%35’1lik hacim diisiisii gergeklesmektedir. Soguma esnasinda ise, tetragonal fazdan
monoklinik faza gecis 1070°C’nin altinda 100°C’lik araliklarla olusmaktadir.
Tetragonal fazdan monoklinik faza gegiste yaklasik olarak %3-4’liik bir hacim
genlesmesi meydana gelmektedir. Faz gegisleri esnasinda olusan stresler, saf
zirkonya seramiginde catlaklarin olusmasina neden olur ve bu catlaklar, oda
sicakliginda kiriklara neden olabilir (Piconi ve Maccauro 1999, Denry ve Kelly
2008). Zirkonyumun bu faz doniisiimiinii kontrollii hale getirebilmek ve oda
sicakliginda tetragonal fazda stabilize edebilmek i¢in, saf zirkonyuma magnezyum,
kalsiyum, aliiminyum, yitriyum ve seryum gibi metal oksitler ilave edilir. Bu metal
oksitlerin ilave edilmesi ile tetragonal fazdan monoklinik faza doniisiim kontrolli
olarak saglanir. Zirkonyuma, kalsiyum, magnezyum, aliiminyum, yitriyum ve
seryum gibi metal oksitler ilave edilerek hazirlanan karigimlar biyomedikal

kullanimlar i¢in denenmistir. Her ne kadar bir¢ok tipte zirkonyum igeren seramik
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sistemi mevcutsa da 3 ana tipi biyomedikal uygulamalarda kullanilmaktadir (Piconi
ve Maccauro 1999, Hannink ve ark. 2000, Denry ve Kelly 2008). Bunlar yitriyum ile
giiclendirilmis zirkonya polikristali (Y-TZP), magnezyum ile gii¢clendirilmis kismi
stabilize zirkonya (Mg-PSZ) ve zirkonya ile giiglendirilmis altimina (ZTA)’dir (Craig
ve Powers 2002). Kullanilan zirkonya tiplerinin fiziksel ve kimyasal &zellikleri Tablo

2.1°de gosterilmektedir (Piconi ve Maccauro 1999).

Tablo 2. 1. Zirkonya Tiplerinin Fiziksel ve Kimyasal Ozellikleri

Ozellik Y-TZP Mg-PSZ ZTA
Kimyasal yapisi ZrO; + ZrO; + 99.9 % Al,O3 +
3mol % Y203 8mol % MgO MgO
Yogunluk >6 g/cm3 5.74-6 g /cm3 >3.97 g /cm3
Porozite <0.1% -- <0.1%
Biikiilme direnci 900- 1200 MPa 450- 700 MPa >500 MPa
Baski dayanim 2000 MPa 2000 MPa 4100 MPa
Young modiilii 210 GPa 200 GPa 380 GPa
Kirilma dayanim 7-10 MPa m1/2 7-15 MPa m1/2 4 MPa m1/2
Is1 genlesme 11x10-6 K* 7-10x10-6 K 8x10-6 K
Katsayisi
Is1 iletkenligi 2WmK? 2 K1 30K?
Sertlik 1200 Hv 1200 Hv 2200 Hv

Yitriyum-Tetragonal Zirkonya Polikristali

Zirkonyay1 oda sicakliginda tetragonal fazda tutan faktorler; islem 1s1s1, Y203
icerigi ve tanecik boyutudur. Ayrica materyalin mekanik o6zellikleri de bu
parametrelere baglidir (Piconi ve Maccauro 1999, Sundh ve Sjogren 2004, Denry ve
Kelly 2008). Yitriyum-tetragonal zirkonya polikristal (Y-TZP), yitriyum oksidin
(Y203), saf zirkonya agirligimin %2-3’1 oraninda ilave edilmesiyle elde edilen bir
materyaldir (Christel ve ark. 1988, Tan ve Dunne 2004). Tanecik yapisinin belirli bir
biiyiikliigiin {izerinde olmasi, tetragonal—monoklinik faz doniisiimiine neden
olmaktadir. Yapr iginde rastgele dagilmis olan stabilize edici Y*3 ve Zr+* katyonlari,

oksijen anyonlar ile elektriksel notralizasyonu saglayarak zirkonyay: stabilize

29



etmektedir (Fabris ve ark. 2002). Y-TZP esasl restorasyonlar, 6nceden sinterlenmis
bloklarmn hafif bir sekilde sekillendirilmesini takiben yiiksek 1sida sinterleme ile veya
tamamen sinterlenmis bloklarin sert bir sekilde islenmesi (hard machining) ile

iretilmektedir (Denry ve Kelly 2008).

Oda sicakliginda metastabil bir tetragonal yap1 elde etmek i¢in tanecik boyutu
0,8 wm’den kii¢iik olmalidir (Theunissen ve ark. 1992). Kendiliginden olusan
tetragonal—monolitik ~ faz  doniisimiiniin ~ gergeklesebilmesi  i¢in, Y203
konsantrasyonuna bagli olarak var olan kritik bir tanecik boyutu vardir ve faz
dontigiimii bu tanecik boyutunun {iizerindeyken gerceklesir (Piconi ve Maccauro
1999). Tanecik boyutu kiigildiginde (<1 um) faz degistirme egilimi de
azalmaktadir. Sonu¢ olarak, bu materyalin {iretim asamasindaki sinterizasyon
kosullarinin, elde edilen iiriiniin stabilitesi ve mekanik Ozellikleri lizerinde 6nemli
etkisi oldugu bilinmektedir (Denry ve Kelly 2008). Dis hekimligi uygulamalarinda
kullanilan Y-TZP seramiklerin mikro yapist 0,2-0,5 um capindaki taneciklerden
olugmaktadir (Guazzato ve ark. 2004).

Stabilize edici oksidin miktar1 materyalin faz degistirme mekanizmasinda
etkili diger bir faktordiir. Saf zirkonyaya %8 molden fazla Y203’in ilave edilmesi,
faz degisimini engelleyip materyali tamamen stabilize etmektedir. Seramik yapisinda
meydana gelen catlagin ilerlemesini engelleyerek materyali giiclendiren
transformasyon sertligi mekanizmasini saglamak igin ilave edilen Y203’in miktar

onemlidir (Christel ve ark. 1988, Piconi ve Maccauro 1999).

Yitriyum oksit ile stabilize edilen zirkonyum, yiiksek dayanim giicii,
biyolojik uyumu ve renk avantajiyla 6zellikle ¢ok tiniteli posterior kopriilerde metal
alagimlarina 6nemli bir alternatif olusturmaktadir. Kirllma esneme direnci, feldspatik
porselene gore yaklasik alti kat, aliiminaya gore ise yaklasik iki kat daha fazladir
(Luthy 2005, Raigrodski 2006). Y-TZP yapisindaki seramiklere 6rnek olarak IPS e-
max ZirCAD seramik bloklari verilebilir (Zarone 2011).

Y-TZP Materyalinin Mekanik Ozelliklerini Etkileyen Faktorler
e Stabilizator oksidin miktari

e Zirkonya partikiillerinin boyutu ve sekli
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o Is1
e Nem
e Zaman

e Materyalin i¢indeki makro ve mikrocatlaklarin miktar1 ve dagilimi

e Materyale uygulanan islemler (asindirma, kumlama, cilalama, firinlama)
2.5.2. Zirkonyum Dioksit Alt Yap1 Uzerine Seramik Kaplama Yontemi

Zirkonyum oksit seramikler, yapisini olusturan yogun kristalin faz nedeniyle
oldukca opak goriiniime sahiptir ve gliniimiiz teknolojileri ile bu seramige dogal dise
yakin bir translusensi kazandirilmasi miimkiin degildir. Bu nedenle diger tam
seramik sistemler gibi zirkonyum oksit destekli restorasyonlar da ideal estetigin
yakalanabilmesi i¢in dogal dis goriiniimiine daha yakin olan veneer seramikler ile
kaplanmaktadir (O’Brien, 2002, Anusavice 2003, White ve ark. 2005, Powers ve
Wataha 2008). Bu amagla kullanilan veneer seramikleri, altyapilar iizerine geleneksel
tabakalama teknigi ile uygulanabilecegi gibi, basing altinda dokiim yOntemi
kullanilarak uygulanan veneer seramikleri ile de altyapilar kaplanabilmektedir
(Bonfante ve ark. 2010). Preslenen veneer seramikleri uygulanmadan once; gerekli
goriilen yiizey islemleri yapilmakta, artiklarin tamamen uzaklastirildigi altyapi
lizerine sonug restorasyon ile uyumlu mum modelaji yapilmakta; daha sonra tavsiye
edilen islem prosediirlerine uygun olarak altyapi {izerine veneer seramigin basing
altinda dokiimii gerceklestirilmektedir (Bonfante ve ark. 2010). Dokiim isleminin
ardindan tijlerin uzaklastirildigi veneer seramik dogrudan cilalanabilecegi gibi,
makyaj yapilabilmekte veya iizerine tabakalama yontemi ile ilave seramik
uygulanabilmektedir (Cercon Ceram Press iiriin katologu, 2006). Zirkonya altyapilar
tizerine, herhangi bir liner uygulamasma gerek kalmadan dogrudan uygulanan
preslenen seramiklerin kullanim alanlari; termal genlesme katsayisi uyumlu olan
zirkonya altyapilar, anterior ve posterior zirkonya kuron ve kopriiler, inley ve inley
destekli kopriiler, implant {istii restorasyonlar ve parsiyel kuronlardir. Bunlarin yani
sira preslenen veneer seramikleri basamak porseleni olarak da kullanilabilmektedir
(Cercon Ceram Press firiin katologu, 2006; IPS e.max Zirpress iiriin katologu 2009).
Kayip mum tekniginin kullanilmasi nedeniyle, tabakalama yontemine kiyasla ¢ok
daha rahat morfolojik sekillendirmenin yapildigi preslenen veneer seramikleri;

yiiksek gerilim direncine ve zirkonya altyapilar ile yiiksek baglanti direncine sahiptir
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(Aboushelib ve ark. 2008a). Bruksizm ve diger parafonksiyonel aligkanliklarin
varhiginda, Klinik kron boyutunun yetersiz oldugu vakalarda, zirkonya altyapinin
bulunmadigi premolar ve molar kron-kopriilerde, altyap: ile termal genlesme
katsayilarinin uyumsuzluk sergiledigi durumlarda kullanimi tavsiye edilmeyen pres
seramiklerin en biiyiilk dezavantaji; tabaka seramiklere kiyasla sahip oldugu diisiikk
estetik ve optik ozelliklerdir. Bu seramiklerin monokromatik renge sahip olmasi

kullanim alanlarini kisitlamaktadir (Aboushelib ve ark. 2008a).

Seramik sistemlerde zirkonyum altyapr ile veneer seramigi arasindaki
baglantinin arastirildigi pek ¢ok ¢alisma mevcuttur ve bu ¢alismalar, zirkonyum bazl
tam  seramik  restorasyonlarda, altyapi  ilizerindeki  veneer  seramigin
delaminasyonunun veya ufalanmasimin temel klinik basarisizlik nedenlerini
olusturdugunu gostermektedir (Dindar ve ark. 2007, Saito ve ark. 2010).
Delaminasyon; veneer seramigin altyapi iizerinden tabaka halinde ayrilmasidir (Al-
Dohan ve ark. 2004) ve genellikle zayif veneer seramigi kullanilmasindan ya da
altyapi-veneer seramigi arasindaki zayif baglantidan kaynaklanmaktadir (Aboushelib
ve ark. 2008a). iki fazli bir yapinin stres dagilimi, homojen tek fazli bir yapinin stres
dagilimindan ¢ok daha karmasiktir ve iki farkli malzemeden olusan seramik yapilarin
direnci sahip olduklar1 en zayif nokta ile orantilidir. Tam seramik sistemlerde bu en
zayif nokta genellikle en yiiksek gerilim stresleri/genis yilizey kusurlarinin bulundugu
altyap1 ile veneer seramik arasindaki baglanti ylizeyi ya da veneer seramigin
kendisidir (Aboushelib ve ark. 2005, Diindar ve ark. 2007, Aboushelib ve ark.
2008a). Dolayisiyla bu tip restorasyonlarin fonksiyonel kuvvetler altinda yapisal
biitiinliigiiniin korunmasi igin ve veneer seramiginin yiizeyden ayrilmasini 6nlemek
i¢in altyapr ile veneer seramigi arasindaki baglantinin belli bir minimal dirence sahip

olmasi gerekmektedir (Aboushelib, 2008b).

Zirkonya esasli restorasyonlarda en zayif bolgenin alt yapi ile iist yapi
seramikleri arasindaki baglant1 bolgesi oldugu ve restorasyonun uzun doénem klinik
basarisinda 6nemli rol oynadigi belirtilmektedir. Bu baglanmanin, alt yap1
materyalinin yiizey bitirme islemlerinin hassasiyeti, list yap1 porseleninin uygulanma
metodu ve iistyapinin hazirlanmasi sirasinda uygulanan tekrarlanan firinlamalardan
etkilendigi kanitlanmistir (Guazzato ve ark. 2004). Ust yap1 materyalinde

kirtlmalarin 6nlenmesi igin kullanilan iki seramik materyali arasindaki baglanma
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direncinin yiiksek veya {ist yapt materyalinin ¢igneme streslerine yeterli derecede
dayanikli olmas1 gerekmektedir (Aboushelb ve ark. 2005). Alt yap1 materyaliyle iist

yap1 porseleni arasindaki baglanti direncini etkileyen bazi faktorler vardir:

e Mekanik retansiyonu etkileyen alt yap yiizey bitirme islemleri,

e Kimyasal baglanma dayanimi,

e Isisal genlesme Kkatsayilar1 arasindaki uyumsuzluk sonucu olusan artik
stresler,

e Alt yap1 ile veneer seramiklerinin baglanma bdlgesinde yapisal defekt ve
catlaklarin varligi,

e Alt yapi ile veneer seramiklerinin baglanma bolgesinde zirkonya kristallerinin
faz degistirmesi,

e Veneer seramiginin 1slatabilirlik 6zellikleri,

e Veneer porseleninin hacimsel biiziilmesi (Aboushelib ve ark. 2008b).

Bu tip faktorler alt yapr materyaliyle ist yap1 porseleni arasindaki baglanma
direncinde ve dolayisiyla restorasyonun basarisinda onemli rol oynamaktadir
(Aboushelib ve ark. 2008b). Yapilan ¢alismalarda, zirkonyum dioksit seramiklerinde
goriilen basarisizligin nedenlerinden biri olarak alt yapi ile iist yap1 seramiklerinin
baglant1 yetersizligi gosterilmektedir (Guazzato ve ark. 2005, White ve ark. 2005,
Kogak 2006). Yiizey islemleri sirasinda olusan monoklinik fazin ara ylizeyde mikro
catlaklara sebep oldugu ayrica faz donilistimii sonucu meydana gelen sikistirict yiizey
tabakasiin baglantiya olumsuz etkisinin oldugu diisiiniilmektedir (Guazzato ve ark.
2005). Alt yap1 materyali ile kaplama materyalinin uyumunda, termal genlesme
katsayisi, gerilim direnci, elastiklik modiilii, adezyon ve kritik defekt boyutu gibi
ozelliklerin degerlendirilmeleri de olduk¢a 6nemlidir (Pross ve ark. 2003, De Jager
ve ark. 2006).

2.6. Porselen Kiriginda Tamir Yontemleri

Kirilan porselen restorasyonun tamirinde agiz i¢i ve agiz dis1 olmak tizere farkl
yontemler mevcuttur. Porselen tamirine baglanmadan oOnce mutlaka kirilmanin
nedeni belirlenmeli ve bu sorun giderilmelidir. Eger sorunu giderilmesi agamasi
atlanirsa, hatanin tekrarlanmasi ka¢inilmaz olup tamir uygulamasi da basarisizlikla

sonuclanabilir.
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2.6.1. Agiz Dis1 Tamir Yontemleri

Restorasyonun agiz disginda tamir edilmesi, restorasyonun agizdan
uzaklastirilmas1 ve restorasyonun yeniden veneerlenerek firinlanmasi iglemidir.
Porselen kullanimi ile uygulanan indirekt tamir teknigi, klinik ve laboratuvar
siirecleri icermektedir. Tamiri yapilan restorasyonun kendi igerisindeki renk
uyumunun elde edilmesinde bu teknik olduk¢a basarilidir (Galiatsatos 2005).
Bununla birlikte hasar goren restorasyonun agizdan uzaklastirilmasi ve laboratuvara
gonderilmesi stireci, hastay estetik kaygiya diistirmektedir. Kirik hattinin tamiri i¢in
porselen uygulamasi sonrasi restorasyonun yeniden firinlanmasi seramik
restorasyona hasar verebilmektedir (Ozcan 2003, Galiatsatos 2005). Restorasyonlar
liretim ve prova asamalarinda glaze islemi de dahil olmak iizere en az iki kez
firinlanmaktadir. Provalarin tekrarlanmasi gereken durumlarda ise, firinlama sayisi
artabilmektedir. Bu nedenle tamir islemi i¢in agiz dis1 tamir yontemi segildiginde,
restorasyonun firinlanma sayisinin da arttirilmis olunacagi gercegi goz ardi
edilmemelidir. Tekrarlayan firinlamalarin seramik materyalinin rengi {iizerine
olumsuz etkileri oldugunu belirten g¢alismalar vardir (Bachhav ve Aras 2011,
Gonuldas ve ark. 2015). Ayrica seramigin kirilma dayanimini (Subasi ve ark. 2014),
boyutsal stabilitesini, dis yapisi lizerine adaptasyonunu (Isgro ve ark. 2003) ve
marjinal uyumunu (Cho SH ve ark. 2012) olumsuz etkiledigi de c¢aligmalarda
gosterilmistir. Tam seramik restorasyonlar metal destekli restorasyonlara kiyasla 1s1
degisimlerine ve tekrarlayan firinlamalara kars1 daha hassastir. Estetik avantajinin
yani sira; ylksek tedavi maliyeti, restore edilmis dise zarar verilmesi olasiligi, zaman
kaybi, restorasyonun cikarilmasindaki zorluk, hastanin hizli bir sonug elde etme
talebi ve restorasyonun firinlama 1sisindan olumsuz etkilenme ihtimali gibi sebepler;

restorasyonun agiz icerisinde tamir edilmesi ihtiyacini olusturmustur (Santos 2006).

2.6.2. Agiz ici Tamir Yontemleri

Porselen kiriginin tamiri hasta ve hekim ig¢in zorluk yaratan bir durumdur.
Porselen kiriklarinda ideal olani restorasyonun yenilenmesidir. Cilinkii porselenin
olusturulmasinda firmlama islemleri gerektiginden dolay1 var olan restorasyona agiz
icinde yeni porselen eklemek miimkiin degildir (Ozcan 2003). Porselen
restorasyonun laboratuvar kosullarinda tamiri s6z konusu oldugunda artan maliyet,

rahatsizlik, zaman kaybi, restorasyonu ¢ikarma sirasinda meydana gelecek
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komplikasyonlar gibi nedenlerden dolay1 porselen restorasyonlarin agiz i¢inde tamiri

cok tercih edilen yontemdir (Appeldoorn ve ark. 1993, Rosentritt ve ark. 2000,

Kumbuloglu ve ark. 2003). Agiz i¢i porselen tamiri kirilmig restorasyonun tekrardan

yapilmasina veya agiz disinda tamirine alternatif olarak uygulanmasi miimkiin, az

riskli ve komplikasyonu olmayan bir tedavi segenegidir. Agiz i¢i tamir yontemiyle

Klinik basarinin saglanmasinda tutuculuk, yiizey bitirmesi, renk uyumu ve konturlar

en Onemli faktorlerdir (Moghadam 1994). Klinik basar1 biiyiik oranda veneer

porselen ve alt yapi materyali ile kompozit rezin arasindaki baglanmanin

biitiinliigline dayanmaktadir. Bu biitiinliilk kimyasal veya mekanik baglanma ile
olusmaktadir (Ozcan 2000).

Direkt Yontemler

Tamir Sistemleriyle Kompozit Restorasyonu: Kompozit rezinler
kullanilarak yapilan agiz i¢i porselen tamiri, 6zellikle kirik alanmin kiigiik
boyutta oldugu durumlarda ideal estetik goriiniimii ve uygulama kolayligi
nedeniyle tercih sebebi olmaktadir. Kirik alanmin ozellikleri belirlenerek,
secilen tamir setinin kullanma talimatlarina gore tamir islemi yapilir.
Gelismekte olan adeziv teknolojisi sayesinde bu yontemle basarili sonuglar
alinmaktadir. Ekonomik olmasi, renk alternatiflerinin olmasi, tek secansta
uygulanabilmesi gibi avantajlar1 sayesinde siklikla tercih edilen bir yontem

olmustur (Burke ve ark. 1994, Margeas 2002).

Tamir Sistemleriyle Kirik Parcanin Simantasyonu: Kirik parca veya faset
zarar gormemisse yine agiz i¢i tamir setleri kullanilarak kirik parca
restorasyona yapistirilabilir. Kirik parcaya da kirilmis restorasyon ylizeyine
yapilan yilizey hazirlig1 islemlerinin uygulanmas1 gerekmektedir. Asiri
kompozit ya da bonding uygulanmasi gibi nedenlerle kirik parcanin yerine
tam olarak oturtulmasinda sikinti yasamamak i¢in simantasyon islemi

esnasinda dikkatli olunmalidir (Deger ve Caniklioglu 1997).

indirekt Yontemler

Laminate Faset Uygulamasi: Metal-porselen restorasyonda genis madde
kayb1 oldugu durumlarda kaybedilen alan porselen bir fasetle restore edilerek

tamir iglemi gergeklestirilebilir. Kirik sahasimin 6lgiisii alinir, laboratuvarda
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uyumlu bir lamina porselen hazirlanir ve uyumlanan lamina agi1z igerisindeki
restorasyona rezin bazli simanlarla simante edilir. Diger yontemlere gore
daha pahalidir ve daha fazla seans gerektirir (Burke ve ark. 1994). Wady ve
ark. (2014) implant destekli metal-seramik restorasyonun simantasyonundan
iIki yil sonra meydana gelen kirik hattinin tedavisi i¢in bu teknigi
kullanmiglardir. Losit ile giliglendirilmis cam seramik (IPS Empress e.max)
kullanilarak hazirlanan laminate restorasyon agiz igerisinde modifiye edilen
kirik ylizeyine simante edilmistir. Bu teknik ile hem restorasyonun
cikarilmasi gereksinimi elimine edilmis hem de porselen kullanimi ile uzun
donem klinik basar1 ve estetik sonu¢ saglanabilmesi hedeflenmistir. Kirik
parganin yeni lretilen veneer tabakasi ile restore edilmesinin dezavantajlari
ise tedavi siiresinin uzamasi ve uygulama alaninda yapilan preparasyon

nedeniyle gecici gereksiniminin olugabilmesidir.

Overcasting  Yontemiyle  Metal-Porselen  Kuron  Uygulamasi:
Restorasyonun kirik pargasinin yerine gelecek olan iist yapiya yer
kazandirabilmek icin metal alt yapi1 dikkatle metali delmeden frezelenir,
insizal ya da okliizal yiizeyde 2 mm’lik mesafe olusturacak sekilde asindirma
islemi bitirilmelidir. Sonrasinda rutin olan 6l¢ii, prova ve simantasyon
islemleriyle restorasyon bitirilir. Ozellikle anterior bdlgedeki dislerin
anatomik sekli nedeniyle bu ydntemin uygulanmasi zordur. Overcasting
yonteminde; metal alt yapinin delinmesi, asir1 konturlar, dis etiyle iligkili olan
durumlarda periodontal risklerin olusabilmesi, baglanti noktalarinin

zayiflatilmasi gibi olumsuzluklar yagsanabilmektedir (Cohen ve Weiner 1989).

Eski tamir yontemlerinde tutuculuk undercut ve ¢ukur alanlar olusturularak

saglanan mikromekanik retansiyon prensibiyle gergeklestirilmekteydi (Pratt ve ark.

1989). Glinlimiizdeyse; tamir sistemlerinin gelistirilmesi sayesinde kimyasal baglanti

icin daha genis yiizey olusturan mikromekanik retansiyon popiiler hale gelmistir

(Wolf ve ark. 1992). Tamir materyali ile uygulandigi yilizey arasinda olusacak

retansiyon materyal uygulanmadan once yapilan ylizey hazirliklariyla iligkilidir.

Metal-porselen-tamir materyali baglanti basarisin1  etkileyen faktorler; tamir

materyali ¢esidi ve 1slatma agisi, yiizey hazirliklari, mikro sizinti, ara baglayici
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sistemler olarak sayilabilir (Yoshida ve ark. 1993, Thurmond ve ark. 1994, Kupiec
ve ark. 1996).

2.7. Porselen Tamirinde Uygulanan Yiizey Islemleri

Tamir ic¢in kullanilan rezinin ylizeye adezyonunu daha basarili hale
getirebilmek i¢in seramik yiizeyine ylizey sartlandirma islemlerinin uygulanmasi
gerekmektedir (Valandro ve ark. 2006). Bunlar mekanik ve kimyasal yiizey islemleri
olarak gruplandirilabilir. Agiz ici tamir sistemleri mekanik olarak yiizey alanim
arttirarak, yiizey gerilimini azaltarak ve ince yapili yiizey piirlizliiligli saglayarak,
rezin ile metal ya da seramik yap1 arasinda mekanik/kimyasal baglanti
saglamaktadirlar (Chung ve Hwang 1997). Kimyasal olarak ylizey ajanlarinin
uygulanmasiyla, cam matriksin ¢dziinmesi ile olusan fiziksel degisim sonucunda
rezinin poroz yiizeye adezyonunu saglamaktadirlar (Della Bona ve Anusavice 2002,
Da Silva ve Hanashiro 2010).

2.7.1. Mikromekanik Retansiyon

Rezin kompozit ile seramik tamir igsleminin yapilabilmesi i¢in mikroretantif
seramik yiizeyinin olusturulmasi gerekmektedir. Mekanik retansiyon saglanabilmesi

icin uygulanabilecek ¢esitli ylizey islemleri vardir (Blum 2012).
2.7.1.1. Asitle Piiriizlendirme

Asitle piiriizlendirme direkt ve indirekt tamir islemlerinde 6nemli bir basamaktir
(Della Bona ve Anusavice 2002). Asitle piiriizlendirme islemi, seramiklerin yiizey
enerjilerini ve rezinin seramik yiizeyine baglanti potansiyelini degistirerek seramik
yapinin yiizey alanini ve islanabilirligini arttirmaktadir (Della Bona ve ark. 2004,
Zogheib 2011).

Asitle piirizlendirme isleminde elde edilen olumlu sonuglara bagli olarak
feldspatik ve cam seramikler gibi klasik porselenlere rezin simanin baglantisi
konusunda onemli ilerlemeler kaydedilmistir. Klasik seramiklerin  asitle
piiriizlendirilebilmesi ve adeziv olarak yapistirilabilmesi bu restorasyonlarin klinik
giivenilirliklerini ve basarilarin1 6nemli dlgiide arttirmistir. Asitle piiriizlendirme ve
silanizasyon islemi cam seramikler icin uygun bir yiizey uygulamasidir. HF

mikromekanik tutuculugu arttirmak i¢in cam matriksi ¢ézerken, silan uygulamasi da
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adezyonun olusacagl organik ve inorganik yapilar arasinda kimyasal adezyonu

meydana getirir (Ozcan ve ark. 2009).

Uygulama kolayligi, hastaya tedavi esnasinda tek seansta uygulanabilmeleri ve
hatali uygulama yapilmasi durumunda tekrarlanabilmeleri bu sistemin avantajlari
olarak sayilabilir. Asitle piiriizlendirme islemi ve adeziv simantasyonun klasik
seramiklerde restorasyonun klinik basarisini ve gilivenilirligini 6nemli derecede
arttirmasina karsin, zirkonya seramiklerde asitle piiriizlendirme isleminin etkili

olmadig1 bildirilmistir (Blatz ve ark. 2007).

Hidroflorik Asit:

Hidroflorik asit porselen yiizeyin asitlenmesinde siklikla tercih edilmektedir. 60
sn siire ile %2,5-10’luk HF uygulamasi kirik yiizeyinin tamir islemine hazirlanmasi
icin klinikte kullanilabilecek kolay bir yontemdir. HF seramigin cam matriksini
cozerek 16sit kristalleri ¢evresinde mikro ¢ukurcuklarin olugmasini saglamaktadir.
Akiskanlig1 yiliksek rezin materyaller bu bosluklari doldurarak mikromekanik bir
baglanti olusturmaktadirlar (Szep ve ark. 2000). Aside duyarli lityum disilikat cam
seramik yapilarin HF ile piiriizlendirilebilindigi bilinmektedir. Silikat yapilarda
baglantinin ¢oziilebilmesini saglayabilecek tek asit HF’dir. HF, cam matrikste
hekzaflorosilikat yap1 olusumunu saglayan silika icerigine etki etmektedir (Colares
ve ark. 2013). HF uygulamasi cam matriksi ¢ozerek, kristalin yapinin agiga
¢ikmasma ve boylece mikropdrdzite olusturarak rezin ile mekanik kilitlenme
(mekanik retansiyon) i¢in uygun yiizey olusumuna neden olmaktadir. Bununla
birlikte; HF’nin agiz igerisinde kullanimi toksik o6zellikleri nedeniyle tartismalidir.
Toksik ve yakici etkisi nedeniyle hekime ve hastaya olas1 zararl etkisi kullaniminin

azaltilmasi gerekliligi diistincesini dogurmustur (Szep 2000, Blum ve ark. 2012).
Fosforik Asit:

Porselen yiizeyinin piiriizlendirilmesinde %35-40 oranindaki konsantrasyonda
fosforik asit kullanilir. Hidroflorik aside gore daha giigsiiz yapida bir asittir (Ozcan
ve Vallittu 2003). Bazi tamir kitlerinde %35-40’lik fosforik asit HF’ye alternatif
asitleme ajani olarak kullanilmigtir. Fakat yapilan bir ¢alismada, fosforik asidin
seramik morfolojisinde degisim olusturmadig1 ve genellikle mekanik piiriizlendirme

sonrasinda yilizeyin temizlenmesi i¢in kullanilabileceginin bildirilmesi nedeniyle,
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seramik tamirinde kullanimi tartigmali olup tamir kitlerinde bulunmalar1 gereksiz

goriilmektedir (Kussano ve ark. 2003, Blum ve ark. 2012).
Asidiile Fosfat Floriir:

%1,23 oranindaki asidiile fosfat floriir porselen yiizeyinin etkili ve giivenilir
sekilde asitlenmesini saglar. Porselen ylizeyinde diizgiin ve homojen bir alan

meydana getirir (Kato ve ark. 1996).

Asitle piirtizlendirme ile doygun (sature) olmayan oksijen baglantilari
olusturulmaktadir. Bu yapilar silan i¢in baglanti saglayict yapilar olarak gorev
yapmaktadir. Hooshmand ve ark. (2008) ve Zogheib ve ark. (2011) asitle
piiriizlendirmenin cam seramiklerin biaksiyel biikiilme dayanimimi ciddi oranda
azalttigini rapor etmislerdir. HF’nin silikat seramiklerdeki etkinligine ragmen mevcut
asitlerin; diisiik silika icerigine sahip olan (hacimce <%15) metal ya da oksit seramik
materyallerin, metal baglantisin1 ya da yogun ve dayanikli oksit seramik baglantisini
kirabilecek giigte olmamasi nedeniyle bu yapilar asitle piiriizlendirilememektedir
(Della Bona ve ark. 2004). Hidroflorik asit, asidiile fosfat floriir ve fosforik asitle
mikromekanik tutuculuk olusturulabilmesine ragmen, metal alt yapinin ortaya ¢iktigi

kirik durumlarinda sadece bu asitlerin kullanilmasi etkili basar1 saglayamamaktadir.

2.7.1.2. Elmas Frez ile Puriizlendirme

Elmas frez ile piiriizlendirme bazi tamir prosediirlerinde yiizeydeki desteksiz
kalan porselen yapinin ve agiz igerisinde olusan smear tabakasinin uzaklagtirilmasi
amaciyla kullanilmaktadir (Ozcan ve ark. 2009, Attia 2010). Elmas frez ile
piiriizlendirme islemi, keskin yiizey diizensizligi olusturmaktadir. Ilave olarak
seramik ylizeyinde stres birikimine neden olan mikro catlaklar ve takiben
olusabilecek kiriklara sebep olabilmektedir (Jain ve ark. 2013). Kumlama ya da
elmas frezle piiriizlendirme islemlerinden sonra baglanti yalnizca ortaya cikan
mikromekanik girintilere bond ajanlarinin yapismasiyla olmaktadir. Elmas frezle
pirizlendirme sonrasinda olan olumsuz etkiler, dizenli yiiklemeler ve suyun
hidrolitik etkisi, seramigin kompozitle olan baglanmasini olumsuz yonde etkilemekte
ve diger yontemlerle kiyaslandiginda kirik olusumunu arttirdigi bildirilmektedir
(Attia 2010).
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2.7.1.3. Kumlama

Kumlama ile yiizeyde ince yapili piiriizlilik saglanarak mikromekanik
retansiyon olusturulmaktadir. Kumlama islemi, toplam yiizey alanini arttirirken,
yiizey gerilimini azaltarak rezinin yiizeyi 1slatabilirligini arttirmaktadir (Ozcan 2002).
Uygulayicilar, agiz i¢i kumlama cihazlar1 kullanarak minimal giivenlik riski ile etkili
yiizey piiriizliligii olusturabilmektedirler (6rn; Microetcher 11, Danville, San Ramon,
Calif). 2-3 bar basingla 50 pm aliiminyum oksit ile hava abrazyonunun yiizeyi
temizleyecegi, piirlizlendirecegi, genisletecegi ve aktive edecegi bildirilmistir

(Borges ve ark. 2003, Kern ve ark. 2009).

Al,O; Partikiilleriyle Kumlama:

Yiizey enerjisini arttirmak ve baglanti ylizey alanini genisletmek icin Al2O3
pargaciklariyla kumlama yaparak mikromekanik retansiyon olusmasini saglayacak
derecede yiizey piiriizlendirme porselenlerin agiz i¢i tamirinde kolaylikla kullanilan
bir yontemdir. Bu yontem agiz i¢inde kullanilan bir cihaz yardimiyla kirik ylizeyinin
dogrudan kumlanmasi seklindedir. Kumlama ya da hava abrazyonu mikromekanik
tutuculugu arttirir. Bu islem yoluyla porselen yiizeyinin fiziksel olarak
degistirilmesinde genelde 50 pum’lik partikiiller kullanilir. Hava ile abrazyon metal
yiizeyinden yagli maddeleri ve oksitleri temizleyerek ve c¢ok az miktarda piiriiz
olusturarak metal ve rezin arasindaki kimyasal ve mekanik baglantiyr dolayisiyla
retansiyonu arttirir. Boylelikle daha kuvvetli rezin-alasim baglantis1 olusturulur ve
yiizeyin rezin tarafindan etkin sekilde islatilabilmesi saglanir (Ozcan ve Vallittu
2003). Zirkonya ve alumina seramik sistemlerde kumlamayla beraber MDP fosfat
monomeri bulunduran rezin siman kullanimi dayaniklilifi ve baglanti siiresini

arttirmistir (Amaral ve ark. 2006).

Hava abrazyonu uygulamasinin en 6nemli dezavantaji restorasyonun uzun
donem performansini etkileyebilecek olas1 yiizey hasaridir. Aliiminyum oksit
partikiilleri yiiksek enerji ile ylizeye carptifinda, ylizeyde ufak yiizey bozukluklari
olusturmaktadir. Bu durum materyali olumsuz etkilemese de, dental seramikler gibi
kirilgan materyallerdeki bu yiizey bozukluklarimin goriildiigi alanlar genellikle

kiriklarin baslangi¢c noktasini olusturmaktadir (Albakry ve ark. 2004 ).
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Restorasyonun hasar gérmemis ylizeyinin aliiminyum oksit partikiillerinden
korunmasi zordur. Bu nedenle kumlama islemi cam seramik (silikat materyaller)
yilizeylerinde oOnerilmemektedir. Restorasyonun yiliksek dayanimi ve gelecekteki
klinik performansi agisindan; silikat seramik restorasyonlarda hava abrazyonu yerine
asitle piirtizlendirme yonteminin kullanilmas1 6nerilmektedir. Bununla birlikte, hava
abrazyonu oksit seramikler ve metaller i¢cin énemlidir. Ciinkii asitle piiriizlendirme
bu ylizeylerde yeterli piiriizliliigii olusturamamaktadir (Dérand ve Dérand 2000,

Madani ve ark. 2000).
Air Flow:

Periodontal tedavilerde plak ve dis taslarini temizlemek amaciyla asindirici
bir tozun kullanildigi, sikistirilmis suyun basingli hava akisi ile uygulandigr mekanik
bir temizleme yontemidir. Air flow isleminin, disteki eklentilerin ¢abuk
temizlenebilmesi, el aletleri ile ulagilamayan bolgelere daha kolay erisim, daha az
uygulayict yorgunlugu, kullanim kolayligi ve zaman kazandirma gibi avantajlari
vardir (Brown ve ark. 1995, Drisco ve ark. 2000). Air flow, basingli hava ve
asindirict toz yardimiyla plak ve lekelerin kolayca yok edilmesini saglar. Air flow
isleminin mine, diseti, kok yilizeyine zararl etkileri olabildigi bildirilmistir (Boyde
1984) ancak; porselen ve kompozit restorasyonlarin yiizey piriizliiligii tizerindeki

etkilerini degerlendiren ¢aligma sayis1 azdir.

Shimizu ve ark. (2014) air flow isleminin kompozitin yiizey piiriizliiliigiini
artirtigini bildirmistir. Rinaudo ve ark. (1997), yaptiklari ¢calismada air flow isleminin
smear tabakasini kaldiramayacagini; buna bagl olarak da restorasyonlarin baglanma
giicliniin azalacagi sonucuna varmuglardir. Kullanilan tozun yapisinin da yapisma
yiizeyinde bir etkisi vardir (pozitif veya negatif). Zirkonyum yiizeyine Er:YAG lazer,
asitle piiriizlendirme, air flow isleminin uygulandig: bir ¢alismada air flow isleminin
SBS iizerinde anlamli bir etkisi olmadig1 tespit edilmistir (Polat ve ark. 2015).
Piiskiirtme siiresi, mesafesi ve asindirici tozun tiirii/icerigi yiizey islemi ve yiizey

ozellikleri Gizerinde etkili olabilir.
2.7.1.4. Lazer Uygulamasi

Lazer, radyasyonun uyarilmasiyla 151k siddetinin arttirllmast manasina

gelmektedir. A¢ilimi ‘Light Amplification by Stimulated Emission of Radition’ olan
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lazerin temeli 1900’li yillarda Einstein’in  gelistirdigi  fiziksel prensibe
dayanmaktadir (Pick 1993). Dishekimliginde lazer kullanim1 1960’larda yakut (ruby)
lazer ile baslamistir ancak bu lazerle yapilan calismada olumsuz sonuglar elde
edilmistir (Stern ve Sognnaes 1965). Daha sonra diisiik enerjili Erbiyum: Yitriyum
Aliiminyum-Garnet (Er:YAG) lazer ile saglam veya ciirik dig sert dokular
uzaklastirilabilmis ve pulpaya geri doniisiimsiiz bir zarar vermemistir (Odabas 2005).
Lazer teknolojisi 6zellikle son 25 yildir medikal alandaki ilerlemelere bagli olarak
gelisme gostermekte olup, giinimiizde son derece popiilerdir (Aoki ve ark. 2004).
Lazerler pek ¢ok sekilde siniflandirilabilmektedir (Sulewski 2000).

Tablo 2. 2. Lazerlerin Siniflandirilmasi (Sulewski 2000)

Lazer Aktif maddesine gore:

1. Kat1 Lazerler (Granit, Ruby, Nd:YAG)
2. Gaz Lazerler (Argon, CO,)

3. Yari lletken Lazerler (Galyum arsenit)
4. Kimyasallar

Lazerin calisma yontemine gore:

e  Siirekli 151k veren lazerler (Continuous)
e Atimli 1g1k veren lazerler (Pulsed)

o Kesikli 1g1k veren lazerler (Chopped)

Lazer uygulamasi ile iligkili riske gore:

o Smmf 1: Diisiik giiclii diyot lazerlerdir. Cok tehlikeli 151k yaymazlar.

e Smf 2: Gici | mW’ n altinda olan, 15181 gozle gorillen He-Ne lazerlerdir.
Dogrudan iglerine bakmadik¢a tehlikeli degildirler. Korunmak i¢in géz kirpma
refleksi yeterlidir.

e Smif 3: Dogrudan ya da yansiyan 1siklarina bakilmasinda 6nlem gerektiren, ciltle
temas ettiklerinde tehlike olusturmayan lazerlerdir.

e Sumf 4: Yansiyan ve sacilan 1siklar1 dahi cilt ve gozler igin tehlikeli olan, yangin
tehlikesi olusturan lazerlerdir. Onlem almmasii gerektirir. Tedavide kullanilan

lazerlerin bir¢ogu bu sinifta yer almaktadir.
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Lazer 15181min Dalga Boyuna Gore:

e Mordtesi 1ismlar (UV) (Excimer< 400 nm)

e Kizlétesi 1gmlar (IR) (=700 nm) (Diyot, He-Ne, Nd:YAG, Er,Cr:YSGG, Er:YAG,
CO2)

e  Goriiniir 1smlar (VIS) (400-700 nm) (Argon, He-Ne, Ruby)

Visible light

(400~ 700 am)

X-ray Ultraviolet Infrared Microwave
e — e e e

-7 — 55— — 1 — 11—
e — 100 100 10° 100 10

CO,
(10.600)

egecocy dosblad

Alexandrite Er:YAG
G3n (2.940)

Er:YSGG
(2.790)

2 . o s i~ ELCRYSGG

Diode Nd:YAG Ho:YAG FHCTiYS(

(655 - 980) (1,064) Q.1000 =~

Resim 2. 1. Dalga Boyu Araligina Gore Lazerler (Verma ve ark. 2012)

Protetik tedavilerin klinik sathalarinda sert ve yumusak doku lazerleri tercih
edilirken (Sen ve ark. 2010) laboratuvar uygulamalarinda sadece sert doku lazerleri
kullanilmaktadir (Yiiksel ve Zaimoglu 2012, Atik ve Ciger 2013).

Gilinimiizde dental lazerler protez 6ncesi hazirlik asamalarinda siklikla tercih
edilmektedir. Dental lazerler sabit ve hareketli protezlerin yapimindan once agiz
hazirhig (cerrahi islemler) asamasinda kullanilabilmekte; bu sayede diger
konvansiyonel yontemlere gore daha kisa siirede iyilesme saglanmakta ve daha az

bakteriyel kontaminasyon riski olmaktadir (Strauss 2000, Kesler 2004).

Lazerler protez yapimindan Once; toruslarin, ekzostoslarin, diizensiz alveol
kretlerinin, tiiberlerdeki ¢ikintilarin ve desteksiz yumusak dokularin cerrahi olarak
diizeltilmesinde rahatlikla kullanilabilmektedirler. Nd:YAG, Diyot ve CO2 lazerler
yumusak dokularda kullanilirken, Erbium lazerler sert dokularda tercih
edilmektedirler (Wigdor ve Walsh 1995, Strauss 2000, Kesler 2004).

Lazerlerin Kullamildig: Klinik Uygulamalar

e Gingival Retraksiyon: Retraksiyon i¢in genellikle kullanilan lazer

sistemleri Er:-YAG lazer, Nd:YAG lazer, CO, lazer ve diyot lazerlerdir

43



(Kamath ve ark. 2011). Bu sistemler arasinda en az kanamaya neden olan
diyot lazerlerdir. Konvansiyonel retraksiyon yontemlerinde diseti ¢ekilmesi
ve kanama orant %10 iken lazer sistemleri kullanildiginda bu oran %2’lere
kadar diismektedir (Prasad ve ark. 2011) Lazer ile retraksiyonun avantaji
sulkusun sterilize edilmesi, doku biiziilmesinin az olmasi, miilkemmel
hemostaz saglanmasi ve diger yOntemlere gore nispeten acisiz olmasidir

(Prasad ve ark. 2011).

Kron Boyu Uzatma: Protetik dis tedavisinde klinik kron boyu kisa olan
dislerde kron-koprii restorasyonlarinin retansiyonunu arttirmak veya estetik
dis hekimliginde giiliis tasarimi olusturmak amaciyla uygulanmaktadir
(Miller 1988). Klinik kron boyu uzatma islemi sadece yumusak dokular ile
siirli kalirken daha ciddi durumlarda kemigin sekillendirilmesinin yapilmasi
gerekebilmektedir. Yumusak dokulari igeren islemlerde tiim yumusak doku
lazerleri giivenle kullanilabilirken, sert dokular1 kapsayan durumlarda ise son
yillarda Erbium lazer sistemleri tercih edilmektedir. Erbium lazer
sistemlerinin en biiylik avantaji flapsiz cerrahiye uygun olmalaridir (Flax ve
Radz 2004). Konvansiyonel olarak flap kaldirilarak krestal kemigin doner
aletlerle asindirilmas: ile yapilan kanamali cerrahi islemler lazer
uygulamasiyla minimum travma ile gergeklesebilmektedir. Konvansiyonel
teknik ile postoperatif yumusak doku iyilesmesi ve serbest diseti kenarinin
stabilizasyonu i¢in yaklasik 4-6 hafta arasinda bir siire beklemek gerekirken
Erbium lazer kullanimi ile bu siire 2 haftaya kadar diisebilmektedir (Deas ve
ark. 2004).

Govde Altimin Sekillendirilmesi: Protetik dis tedavilerinde kopri
restorasyonlarinda estetik goriiniim i¢in koprii gdvde dizayn dogal disi taklit
eden bir c¢ikis profiline sahip olmalhidir. Bu amagla yapilan doku
diizenlemeleri kanamal1 ve iyilesme siiresi uzun olan iglemlerdir. Kanamanin
kontrol edilebilmesi ve iyilesme siiresinin kisa olmasi nedeniyle lazer
sistemlerin kullanimi son yillarda popiiler hale gelmistir. Bu islem i¢in
siklikla CO2 ve Nd:YAG lazer sistemleri tercih edilmektedir (Myers 2000,
Tavares 2003).
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Lazer Sistemlerinin Kullanildigi Laboratuvar Uygulamalari

Lazer Sinterleme: Bu yontem son yillarda protetik dis tedavisinde kullanim
alan1 bulmustur. Yapilan calismalarda maksillofasiyal protezlerin, hareketli
boliimlii protezlerin iskelet alt yapilarmin ve sabit protetik restorasyonlarin
metal alt yapilarinin bu yontemle elde edilebilecedi ortaya konmustur
(Williams ve ark. 2006, Akova ve ark. 2008, Wu ve ark. 2008, Abou Tara ve
ark. 2011).

Lazer sinterleme tekniginde iiretim; modelaj, tijleme, revetmana alma
gibi geleneksel dokiim islemleri uygulanarak veya CAD/CAM sistemlerinde
oldugu gibi freze cihazlar ile blok halindeki malzeme ile sekillendirilerek
gerceklestirilmektedir (Santos ve ark. 2006). Bu yontemde, isitildiginda
kaynasabilen toz halindeki hammadde, ince ve diizgiin bir tabaka halinde
yayilir. Ardindan yiizeyde secilen bolgeler lazer 1siniyla taranir. Isinin yiizeye
carptig1 noktalarda olusan sicaklikla, toz malzeme kismen eriyerek ve/veya
sinterlenerek temas halinde oldugu i¢in diger toz taneleri ile kaynasir. Sonug
olarak, toz haline getirilmis malzeme iist iiste tabakalar halinde yigilarak ve
birbirine baglanarak iriin elde edilir (Akova ve ark. 2008, Mangano ve ark.
2012).

Lazer sinterleme yontemleri kendi i¢cinde de segici lazer sinterleme,
direkt metal lazer sinterleme ve secici lazer eritme yontemleri olarak alt
dallara ayrilir (Yiiksel ve ark. 2012). Bu iiretim teknikleri ile ana par¢adan
malzeme uzaklastirmak yerine malzemeyi yigarak tiiretim yapilmakta ve
CAD/CAM sistemlerinden daha ucuz iiretim yapilabilmektedir (Santos ve
ark. 2006). Ugar ve ark. (2009), konvansiyonel dokiim islemi ve lazer
sinterleme ile tiretilen metal alt yapilarin internal uyumlarim karsilastirdiklar:
calismalarinda, iki yontem arasinda belirgin bir fark bulamamislar ve lazer
sinterleme yoOnteminin klinik olarak giivenilir bir yontem oldugunu
belirtmislerdir. Lazer sinterleme ile elde edilen metal alt yapilar ve veneer
seramigi arasindaki baglantinin degerlendirildigi bir c¢alismada lazer
sinterleme yonteminin alt yapi liretimi i¢in uygun oldugu ifade edilmistir
(Akova ve ark. 2008). Fiber lazerler lazer sinterlemede kullanilabilen lazer

sistemleridir (Strub ve ark. 2006).
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Lazerin Lehimleme Isleminde Kullammm: Lehimleme islemi, iki komsu
metal yiizeyin ara doldurucu materyal kullanilmadan veya kullanilarak
birlestirilmesidir. Lehimleme islemi sirasinda kullanilan ara materyalin erime
noktasinin birlestirilecek ylizeylerden daha diisiik olmasina dikkat edilmelidir
(Zupancic ve ark. 2006). Lazer ile lehimleme kizil &tesi 1s1k spektrumu
kullanimina dayali bir teknolojidir. Lehim bdlgesindeki 1s1 oranini arttirarak
metalin lokal olarak erimesi saglanmaktadir. Nd:YAG lazerler dental
alagimlarin lehimlemesinde kullanilabilen lazer sistemleridir (Rocha ve ark.
2006, Watanabe 2006). Lazerle lehim yapildiginda zamandan tasarruf
saglanir ayrica ara materyal kullanilmadig1 i¢in homojen bir yapi elde edilir.
Bunlarin disinda lazerle lehimleme mekanik dayaniklilik ve diisiik
deformasyon gibi avantajlar sunar (Bertrand ve ark. 2001, Santos ve ark.
2003). Konvansiyonel lehim tekniklerinde karsilasilan sorunlarin basinda
korozyon sonucu oral kaviteye salinan metalik iyonlar neticesinde gelisen
alerji ve lokal toksisite reaksiyonlari gelmektedir (Bertrand ve ark. 2001).
Yapilan ¢aligmalarda; lazer sistemi ile yapilan lehimleme isleminden sonra
elde edilen Kkiiltiir sonuglarinda konvansiyonel teknige goére daha az
sitotoksisite ve hiicre kaybi1 meydana geldigi saptanmistir (Sestini ve ark.
2006, Wanet ve ark. 2007). Mekanik dayanikliligin degerlendirildigi
caligmalarda lazerle lehimleme ile elde edilen mekanik dayaniklilik
degerlerinin konvansiyonel lehimlemeden daha fazla oldugu gorilmiistiir

(Bock ve ark. 2008, Bock ve ark. 2009).

Lazerle Piiriizlendirme: Kullanim alanlar1 her gecen giin artan lazerler ile
ilgili ilk piriizlendirme calismalarinin genellikle disler ile ilgili oldugu
goriilmektedir (Dunn ve ark. 2005, Iseri ve ark. 2010). Seramiklerin yiizeyine
lazer ilk olarak Folwaczny ve ark. (1998) tarafindan uygulanmistir. Lazer
enerjisinin  olusturacagi 1s1 ile seramik yiizeyini diizgiinlestirmek ve
parlatilmis ylizey elde etmek isteyen arastiricilar; farkli seramik sistemleri
tizerinde farkli lazer sistemlerini kullanmislar, lazer islemlerinden sonra
hicbir ylizeyin tamamen diizgiinlesmedigini aksine mikro catlaklarin,
kabarikliklarin olustugunu ve homojen olmayan bir yiizey elde edildigini

belirtmiglerdir (Usiimez ve ark. 2003). Zirkonya seramik yiizeylerinin
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piiriizlendirilmesi amaci ile degisik lazer sistemleri kullanilmistir (Cavalcanti

ve ark. 2009a, Kiirkli 2011).

Erbium-doped yttrium aluminum garnet (Er:YAG), karbon dioksit
(CO2) ve Neodymium garnet yttrium aluminum (Nd:YAG) lazerler seramik
yiizeylerinde baglanti saglamak amaciyla yiizey piiriizliliiginiin elde
edilebilmesi i¢in bir¢ok arastirmaci tarafindan kullanilmaktadir (Akhavan ve
ark. 2014, Kasraei ve ark. 2014). Er,Cr:YSGG (erbium, chromium:Yttrium-
scandium-gallium-garnet) lazer diger bir etkili sert doku lazeridir. Er:YAG ve
Er,Cr:YSGG (erbium, chromium: Yttrium-scandium-gallium-garnet) lazer
sistemler temel 6zellikleri bakimindan benzerdir. Dalga boyu, mevcut atim
(puls) degerleri ve enerji yogunlugu bakimindan ufak farkliliklar

gostermektedir (Akhavan ve ark. 2014, Perhavec ve Diaci 2008).

Er'YAG lazer mikro patlamalar ile seramik yiizeyinden partikiil
kaldirarak  yiizeye etki etmektedir. Bu islem ablasyon olarak
adlandirilmaktadir. Lazer uygulamasi sirasinda olusan 1sinma ve soguma
fazlart materyal bilinyesinde ic¢sel gerilimler olusturabilen lokal 1s1

degisimlerine sebep olabilmektedir (Gokge ve ark. 2007).

Gilincel lazer sistemlerin seramik yapilar tzerindeki yiizey
plirtizliiligiinii  saglayabilme kapasiteleri ¢alismalarda enerji yogunlugu
degerlerinin degisimi yoluyla test edilmistir. Caligmalarda genellikle 0.5-6 W
enerji yogunlugu degerleri degerlendirilmistir. Cavalcanti ve ark. (2009a)
yaptiklar1 ¢calismada, 4 W ve 6 W ¢ikis giiciinde yapilan Er:Y AG uygulamasi
sonrast Y-TZP materyalleri ylizeyinde erime, madde kaybi1 ve derin
catlaklarin meydana geldigini bildirmiglerdir. Ayni c¢aligmada, ©rnek
yiizeylerinin 151k mikroskobunda incelenmesi sonucu, muhtemelen lazer
uygulamasi esnasinda meydana gelen 1sinma ve su sogutmasi arasindaki

farkliliga bagli olarak renk degisikliklerinin olustugunu bildirmislerdir.

Kirkli  (2011) zirkonyum Orneklerin yiizeyine Er:YAG lazer
uyguladigi ¢alismada SEM goriintii analizleri sonrasinda zirkonya ornekler
icin 3 W ¢ikis giliciiniin yeterli bir piiriizlendirme sagladigini, daha yiiksek

parametrelerde ornekler iizerinde makro catlaklarin olustugu tespit etmistir.
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CO: lazer, seramik tarafindan tamamen absorbe edildigi i¢in, seramik
yiizey uygulamalarinda tercih edilen bir lazerdir (Akova ve ark. 2005).
Odaklanmis CO> lazer uygulamasi esnasinda, seramik yiizeyinde 1siya bagh
olarak gozyas1 damlasi olarak isimlendirilen bir yilizey meydana gelir. Bu
damlaciklarin rezin ve seramik yiizeyi arasinda mekanik retansiyon
olusturdugu diistiniilmektedir (Akova ve ark. 2005). Ural ve ark. (2010)
zirkonyum seramik yiizeyine 3 W ¢ikis giiclinde 160 ms’lik atim siiresiyle
COz lazer uyguladiklar1 ¢alismalarinda CO; lazer uygulanan 6rneklerin rezin
simanla olan baglant1 direnci degerlerinin, kumlama/silika kapl partikiillerle
kumlama uyguladiklar1 6rneklerin baglant1 direnci degerlerinden daha yiiksek

oldugunu bildirmislerdir.

Kasraei ve ark. (2014) 3 W enerjide uygulanan CO: lazerin, 2 W
enerjide uygulanan Er:YAG lazere kiyasla zirkonya seramiklerde daha
yiiksek baglanma degeri gosterdigini bildirmislerdir. Bagka bir calismada ise
ErrYAG ve CO; lazerlerin tek basina zirkonya seramiklerde yiizey
piirizlendirme i¢in uygun lazer sistemleri oldugu ifade edilmistir (Ural ve

ark. 2010).

Dental seramiklerde yiizey piriizliligliniin saglanmasi amaciyla
Nd:YAG lazeri kullanan bir¢ok ¢alisma mevcuttur (Kirmali 2015). Nd:YAG
lazer uygulamasi seramik yiizeyi iizerinde erime ve kristalizasyon saglayarak
rezinin yapisma Ozelliklerini arttiracak uygun bir ylizey hazirlar (Spohr ve
ark. 2008). Buna ilave olarak Y-TZP materyali diisiik 1s1 iletkenliginden ve
sertliginden dolayr Nd:YAG uygulamasi igin uygundur. Bir¢ok g¢aligmada
kumlama islemini takiben, Nd:YAG lazer uygulamasinin zirkonya bazli
seramiklerde baglant1 direncini arttirdig bildirilmektedir (Da Silveria ve ark.
2005, Spohr ve ark. 2008). Kim ve Cho (2009)’nun yaptiklari ¢alismada
titanyum ve seramik ara ylizey baglantisim1 arttirmak icin farkli yiizey
islemleri  uygulanmiglar, Nd:YAG lazerle piiriizlendirmenin asitle
piiriizlendirmeye gore baglantt dayanimini arttirdigini, kumlama ve lazerle

plriizlendirme arasinda ise bir fark olmadigini belirtmislerdir.

Giincel bir yaklasim olarak aciga ¢ikmis metal alasim ylizeyine opak

porselen uygulamasi sonrasinda lazer uygulamasi silika-lazerleme olarak
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tanimlanmaktadir. Sadat Madani ve ark. (2013)’nin c¢aligmalarinda metal
alasim ylizeyine sadece lazer uygulanan gruba kiyasla, silika-lazerleme
uygulanan grupta belirgin diizeyde yiiksek baglanti dayanimi bildirmelerine
karsin, Madani ve ark. (2015), Ni-Cr metal alasimlarda yiizey islemlerinin
etkisini inceledikleri ¢aligmalarinda silika-lazerleme isleminde sadece lazer

uygulanan gruba kiyasla istatistiksel bir farklilik bildirmemislerdir.

2.7.2. Kimyasal Baglanti

Seramik ylizeyi ya da metal ylizeyi ile hidrofobik rezin arasindaki kimyasal
baglanti silanlar ya da fosfat monomerler gibi bifonksiyonel monomerler ile
olusturulmaktadir (Matinlinna ve Vallittu 2007). Kompozit rezinin seramik yilizeyine
baglanabilmesi i¢in anahtar faktdr silan uygulamasidir. Silan uygulamasi seramik
biinyesindeki silika igerigi ile siloksan yap1 olusturabilmesi sebebiyle dnerilmektedir
(Corazza ve ark. 2013). Klinik dis hekimliginde kullanilan silan kaplama ajani
igerisinde bulunan 3-metakriloksipropil-trimetoksisilan (MPTS), organik (kompozit)
ve inorganik (seramik) yapi arasinda dual kovalent baglanti (hidrofobik siloksan
baglant1) saglamaktadir (Beuer ve ark. 2009, Blum ve ark. 2012). Silan ile rezin
arasindaki baglanti rezin matriksin metakrilat grubu ile silan molekiiliiniin metakrilat
grubu arasinda ilave polimerizasyon reaksiyonu ile olusmaktadir. Silan ile seramik
yiizeyi arasindaki baglant1 ise hidrolize silan molekiiliindeki silanol grubu ile seramik
yiizeyindeki silanol grubu (Si-0-H) arasinda kondenzasyon reaksiyonu ile
olugmaktadir (Li R ve ark. 2014). Ayrica; silanlar rezin penetrasyonu igin yiizeyin
1slanabilirligini saglayarak rezin-silikat baglantisin1 saglamaktadir (Filho ve ark.

2004).
2.7.2.1. Silika Kaplama (Tribokimyasal Kaplama)

Silika kaplama yonteminde, 30 pm’lik silika kapli Al2Os3 yiizeye
uygulanmakta ve silan yiizeyde olusan silika tabakasi ile reaksiyona girmektedir.
Silika kaplama ince yapili mekanik retansiyon saglamaktadir. Silika kaplama islemi,
aliminyum, aliiminyum/zirkonyum ya da zirkonyum seramiklerde onerilmektedir.
Yiiksek kristal igerikleri nedeniyle asitle piiriizlendirme kompakt yapilarina etki
edememektedir. Bu nedenle silika kaplama islemi; diisiik silika igerigine sahip asite
direngli seramiklerde endikedir (Valandro ve ark. 2006). Silanol grubu igermeyen

metal ya da oksit seramik materyaller eger silanize edilebilirler ise, silana
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baglanabilmektedirler. Bu islem tribokimyasal kaplama olarak adlandirilmaktadir

(Heikkinen ve ark. 2006).
2.7.2.2. Bifonksiyonel Fosfat Monomerler

Bu molekiiller metal ya da oksit seramik yiizeyleri ile rezin arasinda direk
kimyasal baglanti  olusturabilmektedir. ~Bifonksiyonel fosfat ~monomerler
(Metakriloiloksidezil dihidrojen fosfat- MDP ya da 4-metakriloksietil trimelitat
anhidrit) bir uclar1 ile metal oksit ya da oksit seramik yiizeyine ve diger uglar ile ise
rezine baglanmaktadir (Blatz ve ark. 2003, Uo M ve ark. 2006, Nagas ve Ergiin
2008). Piyasada bu yapilar, metal ya da seramik primeri olarak mevcuttur (6rn; Alloy
Primer, Kuraray Noritake). Bu materyaller uyumlu olduklart rezin simanlar ile
kullanilmaktadir. Bifonksiyonel fosfat monomerler, rezin simanin bir pargasi olarak
da kullanilabilmektedir. Bu durumda, rezin siman iceren modifiye fosfat monomer
olarak adlandirilmaktadirlar. Silan ve metal/seramik primerini birarada igeren tiriinler
mevcuttur (6rn; Monobond Plus, Ivoclar Vivadent ve Clearfil Ceramic Primer,
Kuraray, Noritake). Bunlar restorasyondaki kirik hattinda farkli materyallerin ekspoz
oldugu durumlarda agiz i¢i tamir i¢in uygun materyallerdir (Kimmich ve Stappert
2013).

2.7.2.3. Silan Uygulamasi

Silanlar, bir ya da daha fazla silikon atomu igeren bir organik molekiil sinifidir.
Farkli silan bilesiginin bir¢ok tipi mevcuttur; dishekimliginde agiz i¢i tamir ve
seramik restorasyonlarin yerlestirilmesinden 6nce tipik olarak kullanilan silan 3-
metakriloksipropiltrimetoksisilandir (Sekil 2.2). Silan iki fonksiyonlu bir monomer
olarak gdrev yapar. Icerdigi silanol grup seramik yiizeylerle birlikte, metakrilat grup
ise kompozit rezin matriksi i¢indeki kopolimerle birlikte hareket eder. Silan ajanlari
rezin kompozitlerin camsi yapisinin 1slanabilirligini arttirmay1 saglarken ayni
zamanda rezin kompozit ve seramik arasindaki fiziksel, kimyasal ve mekanik
baglanmay1 gii¢lendirir (Thompson 2012). Ancak yitriyumla stabilize tetragonal
zirkonya (Y-TZP) gibi yiiksek direngli seramiklerin mekanik direnglerini arttirmak
icin cam faz1 dusgiiriilerek, kristalin yapisi arttirilmaktadir. Bu da materyallerin aside
direngli bir yap1 kazanmasini saglamakta ve yetersiz bir piiriizlendirmeye neden

olmaktadir.
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Sekil 2. 2. Digshekimliginde Kullanilan Silanin Kimyasal Formiilii (Gary 2008)

Silanin bir baglama ajani olarak iglev gorebilmesi ve porselen yiizeylerle
kimyasal olarak etkilesime girebilmesi igin, 6nce hidrolize edilmesi gerekmektedir
(Matinlina ve ark. 2003). Asetik asit, silan molekiiliiniin bir ucunda yer alan 3-
metoksi (-OCH3) grubu ile reaksiyona girerek silani etkinlestirir; hidrolize etmek
icin siklikla kullanilir. Asedik asidin silani hidrolize etme mekanizmasi Sekil 2.3°te
gosterilmistir. Ideal olarak, terminal metoksi gruplarinin her iigii de (-OH) gruplarina
doniisecektir, ancak yalnizca bir veya ikisi reaksiyona girebilir, bu da
tamamlanmamis hidroliz ve potansiyel olarak daha az etkili bir silan olusturur

(Anagnostopoulos ve ark. 1993).

Sekil 2. 3. Asedik Asidin Silan Bilesigine Etki Mekanizmasi (Gary 2008)

Tek sise olarak iiretilen silanlar imalatg1 tarafindan onceden hidrolize edilir ve
tipik olarak bir su/etanol soliisyonunda %1-5 oraninda silan ve asetik asit (pH 4-5)
icermektedir (Matinlina ve ark. 2004). Hidrolize edildiginde, silan molekiilleri
birbirleriyle reaksiyona girme egilimi gosterirler ve aslinda bir kayganlastinci olarak
islev gbéren ve porselene yapisma giiciinii potansiyel olarak diisiirebilen yiiksek
molekiil agirlikli oligomer (polisiloksanlar) olustururlar (Monticelli ve ark. 2006).

Onhidrolize silan soliisyonlarinin smirli bir raf dmriine sahip oldugunu bilmek
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Oonemlidir ve ayrica sogutulmus silan1 kullanimdan 6nce oda sicakligina getirmesi

Onerilir.

2.8. Kompozit Rezinler

Restorasyonun fonksiyon sirasinda gelen kuvvetlere karsi dayanikli olabilmesi
i¢cin tamir materyali ve restorasyon arasindaki baglanti dayanikli olmak zorundadir.
Bunun saglanabilmesi i¢in de kullanilan materyallerin 1s1l genlesme katsayilar1 ve
polimerizasyon biiziilmeleri birbiriyle uyumlu olmalidir. Kompozit rezinler agiz i¢i
porselen tamirinde siklikla kullanilan materyallerdir. Kompozit rezin sistemlerin
porselen tamirinde basarili olabilmesi i¢in sadece yliksek kalitede baglanma 6zelligi
degil, ayn1 zamanda aralikli yiiklemelerde yorulmalara karst kompozit rezinlerle

bonding rezinler arasinda dengenin korunmasina da baglidir (Drummond 1989).

Kompozitin porselene baglanmasinda baglayici ajan ve kompozit rezinin tipi
onemli bir etkendir. Porselen tamirinde tek asamali ya da iki asamali bonding
uygulamalar1 yapilabilir. Yapilan bir ¢alismada bu iki uygulama arasinda baglanma
dayanimi agisindan 6nemli bir fark olmadig belirtilmistir (Frankenberger ve Kramer
2000, Capa ve ark. 2006). Partikiil dolduruculu kompozitler, estetik 6zellikleri ve
uygulama kolaylig1 nedeniyle agiz i¢i tamirlerde siklikla tercih edilen materyallerdir.
Bu amagla genellikle mikrofil ve hibrit kompozitler kullanilir (Moszner ve Salz
2007). Porselenin ara yiiziinde biiyiik partikiillii kompozit rezinlerin veya hibrit tipi
rezinlerin baglanma direnci, mikrofil kompozit rezinlerin baglanma direncine gore
daha yiiksektir (Gregorgy ve Moss 1990). Hibrit kompozitler, polimerizasyon
biiziilmelerinin az olmasi, daha az su emmeleri ve yiiksek stresler altinda daha az
makroskopik kiriklarin  olugsmasindan dolayr daha dayanikli bulunmuslardir
(Matinlinna ve ark. 2004). Ayrica hibrit kompozitlerin baglanma dayanimlar
mikrofil kompozitlere goére daha yiiksektir ve metal rengini maskeleyebilecek yeterli
opasiteye sahip oldugu bildirilmistir (Margeas 2002). Ancak kompozitler, seramik
materyaller ile kiyaslandiklarinda, daha kolay asinmalar1 ve renk stabilitelerinin iyi
olmamasi gibi dezavantajlara da sahiptir. Bu restorasyonlarin estetik basarisinin uzun
stireli olmadig1 ifade edilmistir. Materyalin asmmmaya karst zayif olmast;
restorasyonda zamanla asinmaya, renk degisimine, plak birikimine ve giin gectikce

estetik 6zelliklerini yitirmesine yol agmaktadir (Liu ve ark. 1993).
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2.8.1. Kompozit Rezinlerin Siniflandirilmasi

Kompozit rezinler inorganik doldurucu partikiil biyiikliikleri ve yiizdelerine
gore, polimerizasyon sekilleri ve akiciliklarina gore olacak  sekilde

smiflandirilabilirler (Dayangag 2000).

Akiciliklarina Gore

e Akiskan kompozitler

e Kondanse edilebilen kompozitler

Polimerizasyon Yontemlerine Gore

e Kendi kendine kimyasal yolla polimerize olan kompozitler (Chemical-
cured)

e Isik aktivasyonu ile polimerize olan kompozitler (Light-cured)

e Kimyasal ve 151k aktivasyonu yolu ile polimerize olan kompozitler (Dual-
cured)

Tablo 2. 3. Inorganik Doldurucu Partikiil Biiyiikliigii ve Yiizdelerine Gore
Kompozitler (Dayangag 2000)

Rezin Partikiil Biyiikliigii (um) Partikiil Yiizdesi
Megafil 50-100 pm
Makrofil 10-100 pm %70-80
Midifil 1-10 um %70-80
Minifil 0,1-1 um %75-85
Mikrofil 0,01-0,1 um %35-60

Hibrit 0,04-1 pm %75-80
Nanofil 0,005-0,01 um
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2.9. Baglanti Kuvvetleri ve Test Yontemleri

2.9.1. Baglant1 Kuvveti

Baglanti kuvveti, adeziv-adherent (baglanilan ylizey) ara yiizeyinde veya
yakinindaki birim alanda baglantiy1 bozarak basarisizliga neden olan minimum
kuvvet degeridir. Bu nedenle baglant1 kuvveti testleri ayn1 zamanda ayrilma testleri
olarak da adlandirilabilir. Baglanti kuvveti baglant1 sahasinin genisligine, sahanin
tamaminin kontroliine baglidir. Baglanti kuvvetinin hesaplanabilmesi i¢in de alanin
boyutlarinin  bilinmesi  gerekmektedir. Aymi driiniin  baglanti  kuvvetinin
belirlenmesinde kullanilan farkli metotlar veya modifikasyonlar sonuglari

degistirebilir (Lang ve ark. 2001, Gomis ve ark. 2003).

Adezivlerin degerlendirilmesinde kullanilan test metotlar1 laboratuvardan
laboratuvara farklilik gostermektedir. Bu durumda farkli arastirmaci ve tireticilerin
sundugu sonuglarin standardize edilmesi gerekmektedir (Tinschert ve ark. 2004).
Baglanti direncini degerlendirirken; kuvvet degerlerinin yani sira adeziv-aderent ara
yiiziinde meydana gelen ayrilma tipi belirtilerek test sonuglarini standardize edilebilir

(Atsu ve ark. 2006).

2.9.2. Makaslama Testleri

Baglant1 direncinin degerlendirilmesi amaciyla yaygm olarak kullanilan
makaslama testi, farkli iki materyalden olusan 6rnekler arasindaki baglantida ayrilma
meydana gelene kadar, 0.5mm/dk hizla makaslama kuvvetinin 6rnege paralel olarak
uygulandigr in vitro test yontemidir. Birim alana diisen makaslama direnci,
uygulanan maksimum kuvvetin baglant1 ylizey alanma boliinmesi ile elde
edilmektedir (Al-Dohan ve ark. 2004, Aboushelib ve ark. 2006, Saito ve ark. 2010).
Uygulamasi kolay ve hizli sonu¢ alinan bir yontem olan makaslama testi, baglanti
bolgesinde homojen olmayan stres dagilimlarinin meydana gelmesi nedeniyle
elestirilmektedir. Ornek biinyesinde olusan bu anormal stres konsantrasyonu
cogunlukla koheziv kiriklarin gdzlenmesine neden olmaktadir. Bu durum sonuglarin
yanlis yorumlanmasi, beklenenden daha diisiik degerlerin elde edilmesi ve
dolayisiyla materyallerin hatali siralanmasi ile sonuglanabilmektedir (Aboushelib ve

ark. 2008a, Saito ve ark. 2010). Bunlarin yanisira elde edilen veriler, ornek
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geometrisinden ve yiikleme esnasinda diizensiz stres dagiliminin meydana

gelmesinden de biiytik 6lgiide etkilenmektedir (Diindar ve ark. 2007).

Makaslama testlerinde standardizasyonu saglayabilmek i¢in; kuvvetin 6rnekler
tizerinden belirtilen sahaya hep aynmi pozisyonda uygulanmasi, yliklemede kirilma
meydana gelene kadar 6rnegin konumunun korunmasi ve yiik uygulayicinin (ayirici
bicagin) hareketi esnasinda minimum sarsilma olmasina dikkat edilmelidir. Hara ve
arkadaglar1 (2001) makaslama testlerinde ¢apraz kafa hizinin 0,50 ve 0,75 mm/dk
oldugu durumlarda adeziv basarisizligin belirlenebilecegini, {lizerindeki degerlerde
ise ya adeziv materyal ya da substrat icerisinde koheziv kiriklarin olusacagini ve
adeziv baglant1 direnci i¢in yiiksek sonuglar elde edilebilecegini ifade etmislerdir

(Scherrer ve ark. 2010).
2.10. Yiizey Islemlerinin Incelenmesi

Yiizey dokusu; mikropiiriizliiliik, makropiiriizliilik (dalgalanma), yiizey paterni
ve yiizey hatalarin1 icermektedir. Makropiiriizliliik biiyiik boyutlardaki girinti ve
cikintilarin biiyiik dalga boylarinda olusturduklar1 dalgalanmalar seklinde goriiliir.
Mikropiirtizliliikk, molekiiler boyutlardaki girinti ve ¢ikintilarin ylizeyde ufak dalga
boylarinda olusturduklar1 dalgalanmalar seklinde goriiliir. Malzemelerin igerdikleri
yiizey piriizliliklerinin belirlenmesi amaciyla mekanik profilometreler, optik
profilometreler, atomik kuvvet mikroskobu, taramali elektron mikroskobu (SEM)
gibi ¢esitli cihazlar gelistirilmistir. Mekanik profilometre ve atomik kuvvet
mikroskobu, temash olarak ylizey pirizliligini belirlerken optik ve taramali
elektron mikroskobu temassiz olarak yiizey piiriizliiliklerini belirlenebilmektedir.
Yumusak ve yiizeyleri hassas olarak islenmis malzemelerin ylizey incelemelerinde,

temassiz olarak 6l¢iim yapabilen cihazlar kullanilir (Saklakoglu 1999).

2.10.1. Taramah Elektron Mikroskobu (SEM)

Taramali1 elektron mikroskobu (Scanning Electron Microscope-SEM) odak
derinligi, aymrim giicli, gOriintli ve analizi birlestirme o6zelliginden dolay
arastirmalarda kullanilmaktadir (Yondem ve ark. 2006). Aliiminyum kaliplara
oturtulan O6rnekler vakum altinda ince bir altin-palladyum tabakasi ile kaplanir

(Valandro ve ark. 2005).
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SEM calisma prensibi numune ylizeyinin elektron demetiyle taranmasi esasina
dayanmaktadir. Tarama isleminden oOnce Orneklerin belirli bir protokole gore
hazirlanmas1 gerekir. Numunenin ylizeyine c¢arpan elektronlar elektromanyetik
dalgalar ve farkli ¢esitte yeni elektronlar olusturmaktadir. Yiizey ilizerindeki herhangi
bir noktadan dagilan ikincil elektronlar reseptorler tarafindan belirlenip toplanarak
yiizeyin topografisi, yapisi ve bilesenleriyle ilgili bilgi elde edilir. SEM 1s1k
mikroskobu ile karsilastirlldiginda daha yiiksek c¢oziintirliikte, yliksek odaklama
derinligi ve kontrasta sahip goriintiler elde edilmektedir. Algilayiciya ulasan
elektron sayisi ne kadar fazla ise o bolgenin goriintiisii o kadar parlak, ne kadar az ise
bolge goriintiisii o kadar karanlik olarak algilanir. Bu sekilde ornek ylizeyinin

goriintlisli gri tonlarinda elde edilir (Seitavuopio ve ark. 2006).

2.10.2. Atomik Kuvvet Mikroskobu

Atomik Kuvvet Mikroskobu (AFM) yiizey analizi ig¢in kullanilan bir cihazdir.
AFM, nanometre (nm) seviyesinde, topografik bir ylizey goriintiisii elde etmede ve
molekiiller aras1 kuvvetleri (NN, pN) dlgmede kullanilir (Bourauel ve ark. 1998). Bu
cihazin en 6nemli 6zelligi diger mikroskobik tekniklerin aksine; arastirilan 6rnegin
iletken olmasin1 gerektirmemesidir (Gadelmawla ve ark. 2002, Oura ve ark. 2013).
Dehidratasyon, boyama, ince filmle kaplama ve vakumlu bir ortama ihtiyag
duymadan goriintii aliabilir (Sanches ve ark. 2009). AFM {i¢ boyutlu bir yiizey
gorlintiisii izerinde incelemeye olanak saglar ve yiizey piiriizliiliigli parametrelerini

rakamsal olarak verebilir (Teixeira ve ark. 2005, Tholt ve ark. 2006).

2.10.3. Profilometre Analizi

Yiizey piirizliliigini degerlendirmek amaciyla kantitatif bir yontem olan yiizey
profili analizi kullanilmaktadir. Sistemde elmas bir tarayici ug ornek yiizeyinde
gezinirken, elde edilen yiizey piiriizliligli bulgulart dijital olarak hesaplanir ve

kaydedilir (Gomis ve ark. 2003, Kakabuara ve ark. 2007).

Yiizeylerin profilometre ile incelenmesinde bir¢cok parametre secilir. En ¢ok

kullanilan parametreler Ra, Rz, Rpm V& Rz/Rpm oranidir (Whitehead ve ark. 1995).

e Ra! Bir ylizeyin ortalama piiriizliliigli olarak tanimlanir ve profilde tiim

piiriizlilik mesafesinin merkez ¢izgiye gore uzakligi olgiilerek aritmetik
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ortalamanin alinmasiyla saptanir. Ra degeri arttik¢a, ylizey piiriizliligi
artar.
e Rz Ard arda gelen bes pargada, ortalama tepe-vadi yiiksekligi olarak

tanimlanir.

e Rpm: Ard arda gelen bes 6rnek parcasindaki ana derinlik seviyesi olarak

tanimlanir.

Istisnai profil tepeleri bir dereceye kadar dikkate almir. Ra ve Rz
parametreleriyle karsitlik gosterdiginden Rpm nispeten profil sekli hakkinda bilgi
verir. Kii¢iilk Rpm degeri genis tepeli ve dar vadili ylizeyleri, biiylik Rpm degerleri
ise sivri ve keskin kenarli profili gosterir. Rpm/Rz oran1 6nemli bir degerdir, profil
sekli hakkinda kayda deger bir bilgi verir. Bu oran 0,5’ten daha yiiksek ise keskin
kenarli profil oldugunu, 0,5’ten daha kiiciik ise yuvarlak kenarli profil oldugunu
gosterir (Yanikoglu ve ark. 2009).

2.10.4. Enerji Dagihmh X-Isinlar1 Mikroanalizi (Energy Dispersive X-Ray
Spectroscopy=EDS)

EDS, incelenen yiizeydeki element iceriginin belirlenmesinde kullanilan bir
analiz teknigidir. EDS sistemleri tek olarak ¢alisabilecegi gibi, genellikle SEM ile
birlikte (SEM-EDS) bulunmaktadir. 1960’tan beri SEM elemental analiz yapabilen
cithazlar ile donatilmigtir. EDS cihazinin 4 ana bileseni vardir: Isin kaynagi, X-ray
dedektorii, sinyal islemcisi ve analizor (Goldstein ve ark. 2012). EDS analizinde
SEM’in elektron demetleri incelenen Ornegin yiizeyine gonderildiginde elektronlar
ornek ylizeyindeki atomlar tarafindan disar1 atilir. Olusan elektron boslugu daha tist
seviyedeki bir elektron tarafindan doldurulurken iki elektron arasindaki enerji farki
sebebiyle X-ray 1simn1 olusur. EDS’de yer alan X-ray dedektorii enerjileriyle iligkili
olarak yayilan X-ray ismnlarmin sayisini dlgmektedir (O’Connor ve ark. 2003).
Dedektor, X-ray enerjisini voltaj sinyallerine doniistiirerek bu bilgiyi sinyal
islemcisine gonderir. Sinyal islemcisi sinyalleri dlgerek analiz yaptiktan sonra veri
elde etmek igin analizore gonderir (Goldstein ve ark. 2003). X-ray enerjisi her
element icin karakteristiktir. Tespit edilen X-ray sayisi ile iliskili olarak enerji
spektrumu elde edilerek 6rnek yiizeyindeki elementler nicel ve nitel olarak belirlenir
(O’Connor ve ark. 2003).
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3. GEREC VE YONTEM

Bu tez calismasi, Necmettin Erbakan Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Ilag ve
Tibbi Cihaz Dis1 Arastirmalar Etik Kurulu Baskanliginca 28 Eyliil 2016 tarih ve
2016/009 sayili karari ile onaylanmistir (Bkz. EK.1). Bu galismada zirkonyum
disklerden olusan o6rnekler akrilik bloklar igerisine gomiildii. Cesitli yilizey islemleri
yapildiktan sonra yiizey topografyast SEM ve profilometre cihaziyla degerlendirildi.
Yiizey islemi sonrasinda ylizeydeki elementlerin bilesimi enerji dagilimli X-Isinlar1
mikroanalizi (EDS) ile degerlendirildi. Orneklerin bir yiizeyine agiz i¢i tamir seti
kullanilarak kompozit rezin ile tamir islemi yapildi. Daha sonra test cihazinda kesme
baglanma kuvveti (SBS) testi uygulandi ve degerler kaydedildi. Son olarak
orneklerin yiizeyi mikroskop altinda incelenerek kirik tiplerine gore siniflandirildi.
Calismada kullanilan materyaller ve cihazlar Tablo 3.1 ve Tablo 3.2’de

gosterilmistir:

Tablo 3. 1. Calismada Kullanilan Materyaller

Materyal Uretici Firma Materyal icerigi
Bisco Porselen Primer (3ml), %9.5 Porcelain Asidi
. Bisco, Schaumburg,|, (59), Bariyer Jel (59), Z-Prime™ Plus (2ml),
Intraoral . . e
Tamir Seti ABD Porselen, Bonding Rezin (6r_n|), Opak Katalizor
(3ml), Opak Base Universal (3ml)
ice Zircon Zirconzahn, Gais,

Transluzent

South Tirol, Italya

Yitriumlastabilize Zirkonyum Polikristali

Bisfenol Diglisitmetakrilat (BIS-GMA), Uretan

FILI;%( ZoiiSto Sigﬂeﬁjszlzérggﬁ Dimetakrilat (UDMA), Etoksillenmis Bisfenol
P ’ y Glikol Dimetakrilat (Bis-EMA) rezinleri
Meliodent — HerausKulzer, Tokyo, Polimetil metakrilat Likiti ve Tozu
Soguk Akril Japonya
3MWetordry™ Kagit
Tabaka Zimpara 734
Silikon Karbid Black 230mm x Cubi Aliimi i eral
Kaglt 280mm P120,3M uo1iron ve uminyum minera
ESPE AG, Seefeld,
Germany
MDT (Micro
Elmas Frezi Diamond Orta grenli elmas partikiilleri
Technologies), Israil
Air-flow .
Powder Plus SiSAlEso Sodyum bikarbonat- 40 um Gren biiyiikliigii
Tozu Klasik, Isvigre
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Tablo 3. 2. Calismada Kullanilan Cihazlar

CiHAZ

MARKA/MODEL

CAD/CAM Cihazn

Er-YAG Lazer

Nd-YAG Lazer

Air Flow Cihaz1
Led Isik Cihaza

Taramah Elektron Mikroskobu

Altin-Paladyum Kaplama Cihazi

Profilometre Cihaz1
Ultrasonik Yikama Cihaz1
Universal Test Cihaz1

Stereo Mikroskop

Yenadent D43, Tiirkiye

Fotona LightWalker AT, Er:YAG Laser/ MO21-
5AF/1, ABD

Fotona LightWalker AT Nd:YAG Laser/

MO21-5AF/1, ABD
EMS Air-Flow Master Piezon, Isvicre
3M ESPE, AG, Seefeld, Almanya

Hitachi Su 1510, Kobe Japonya

Denton Vacuum Desk V, 1259 North Church St.
Bldg 3 Moorestown, Nj 08057, ABD

Mitutoyo Sj 210, ABD
Dadi-da 968 Ultrasonic Cleaner, Cin
Devotrans/ DVT-GPE, Tiirkiye

SV-PT Zoom Stereo Microscope, Japonya

3.1. Orneklerin Hazirlanmasi

Calismada kullanilmak iizere 80 adet zirkonyum &rnek, Ice Zircon Transluzent

(Zirconzahn, Gais, South Tirol, italya) bloklardan, &zel bir laboratuvarda iiretici

firma talimatlarina uygun olarak CAD/CAM sistemi (Yenadent D43, Tiirkiye) ile

iiretildi. Ornekler 7 mm ¢ap ve 3 mm genislik 6lgiilerinde hazirland: (Sekil 3.1,

Resim 3.1).

59



m 3mm kalinhk

7mm genislik

Sekil 3. 1. Zirkonyum Ornegin Tasarimi ve Olgiileri (7 mm ¢ap, 3 mm genislik)

Resim 3. 1. Zirkonyum Ornek

Laboratuvardan temin edilen tiim orneklerin boyutlart kumpasla dlgiilerek
kontrol edildi, istenilen Olgiilerde olmayan Ornekler yeniden iretilerek

standardizasyon saglandi.

3.2. Deney Gruplarmin Olusturulmasi

Hazirlanan zirkonyum ornekler rastgele secilerek 5 ayri gruba ayrildi (n:16).
Tablo 3.3’te olusturulan deney gruplari ve yapilan yiizey islemleri gosterilmektedir.
Her gruptan iki 6rnek SEM ve EDS analizi i¢in ayrildi.

Tablo 3. 3. Deney Gruplar1 ve Uygulanan Yiizey Islemleri

Gruplar Uygulanan Yiizey Islemi

Grup A Air Flow islemi uygulanan grup
Grup E Er:YAG lazer islemi uygulanan grup
Grup F Frez uygulanan grup (elmas porselen frez)
Grup N Nd:YAG lazer uygulanan grup
Grup K Kontrol grubu (herhangi bir yiizey islemi

uygulanmayan grup)
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Ornekleri akrilik rezin icerisine gémmek amaciyla plastik silindir seklinde bir
kalip ve tornada 6zel olarak iiretilen teflon bir diizenek kullanildi (Resim 3.2).
Orneklerin 2 mm sinin akrilik rezin igerisinde kalmasm saglayacak sekilde akrilik
bloklar hazirlandi.

(@) (b) (©)

Resim 3. 2. (a) Teflon Kalibi Alt Yiizii (b) Teflon Kalibin Ust Yiizii () Akriligin
Gomiilmesi Igin Kullanilan Kalip

Omeklerin  hepsi akril blok igerisine gomiildilkten sonra ayr1 ayri

numaralandirilmis kutulara yerlestirildi ve yiizey islemleri asamasina gegildi (Resim

3.3).

7009000 eCEOEE

Resim 3. 3. Orneklerin Akrilik Blok Icindeki Sekli

Ornekler, diizgiin ve piiriizsiiz yiizey elde edilebilmesi ve standardizasyonu
saglamak icin ultrasonik temizleyicide temizlenmeden 6nce silikon karbid kagit ile

zimparalandi.
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3.3. Yiizey islemleri

Akrilik bloklar igerisindeki zirkonyum diskler yiizey islemi yapilmadan once
ultrasonik temizleyicide temizlendi (Dadi-da 968 Ultrasonic Cleaner, Cin) (Resim
3.4). Her bir gruptaki ornekler ultrasonik temizleyiciye yerlestirildi ve 15°er

dakikalik periyotlarla temizleme islemi ger¢eklestirildi.

Resim 3. 4. Ultrasonik Temizleyici Cihaz

5 gruba ayrilmis olan drneklere sirasiyla air flow, Er:YAG lazer, elmas frezle
piiriizlendirme, Nd:YAG lazer ylizey islemleri uygulandi, kontrol grubunda

orneklere herhangi bir ylizey islemi uygulanmadi.

e Grup A: Bu islem i¢in EMS Air-Flow Master Piezon cihaz1 (Isvicre) (Resim
3.5) ve air flow tozu (Air Flow Powder Classic, Isvigre) (Resim3.5)
kullanildi. Cihaz agiz igerisinde calisilabilecek maksimum gii¢ ayarinda
ayarlandi. Cihaz ucu 6rnege en yakin mesafeden tutularak yaklasik 15 sn her

bir 6rnek iizerinde gezdirildi. Ornekler islemden sonra yikanip kurutuldu.
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(@ (b)
Resim 3. 5. (a) EMS Air-Flow Master Piezon cihaz1 (b) Air Flow Tozu

Grup E: Lazer baghgi ornekten 4 mm uzakliktan, hava/su kullanilarak,
yavas¢a soldan saga dogru ornek yiizeyine dik olacak sekilde (nonkontakt)
biitiin yiizeye uyguland1 (Fotona LightWalker AT, Er:-YAG Laser/ MO21-
5AF/1, ABD). Er:YAG lazerin kullanildig1 parametreler: 2 W ¢ikis giicti, 10
Hz atim sikligi, 230 psec atim uzunlugu, Imm spot boyutu, 10 sn siire. Bu
islem gruptaki 15 Ornek igin tek tek yapildi. Resim 3.6’da caligmada
kullanilan Er:YAG lazer gosterilmektedir:

Resim 3. 6. Er:YAG Lazer
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e Grup F: Bu grupta kullanilmak iizere elmas frez (MDT, Israil) temin edildi.
Bu grup i¢in iki adet elmas frez kullandi. Kullanilan frez Resim 3.7’de
gosterilmektedir. Frez ornegin tiim yiizeyine degecek sekilde su sogutmasi

altinda 15 sn siire ile uygulandi.

Resim 3. 7. Kullanilan Elmas Frez

e Grup N: Lazer bashg ornekten 1 mm uzakta, hava/su kullanilarak, 6rnek
yiizeyine dik olacak sekilde (temas ettirilmeden) biitiin yiizeye uygulandi.
Nd:YAG lazerin kullanildigi parametreler: 1,5 W ¢ikis giicii, 10 Hz atim
siklig1, 60 psec atim uzunlugu, 2 dk siire. Bu islem gruptaki 15 6rnek icin tek
tek uygulandi. Islem igin kullanilan Nd:YAG lazer Fotona LightWalker AT
(Nd:YAG Laser/ MO21-5AF/1, ABD) Resim 3.6’da gosterilmistir.

e Grup K: Bu gruptaki drneklere herhangi bir yiizey islemi yapilmadi. Biitiin
gruplardaki Orneklere uygulanan zimparalama islemi yapilip ultrasonik
temizleyicide temizlendikten sonra tamir setinin uygulanma asamasina

gecildi.

3.4. Yiizey Islemlerinin incelenmesi
3.4.1. Taramah Elektron Mikroskobu (SEM) incelemesi

Yiizey islemleri uygulanan 4 grup ve 1 tane kontrol grubundan 1’er 6rnek
secildi ve taramali elektron mikroskobuyla ylizey degisiklikleri incelendi. Sputter
teknigi kullanilarak, Ornekler numaralandirilarak karbon bantlar yardimiyla

aliminyum tastyicilara yapistirilip sputter kaplama cihazinda (Resim 3.8) ince bir
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tabaka Au-Pd alasimi ile kaplandi (Denton Vacuum Desk V, 1259, ABD) (Resim
3.9). Daha sonra SEM cihazmna (Hitachi Su 1510, Kobe, Japonya) (Resim 3.10)
yerlestirildi ve her bir 6rnekten X500, X1000, X2000 biiyiitmede fotograflar alindu.

Resim 3. 10. SEM Cihazi
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3.4.2. Enerji Dagihimh X-Isinlar1 Mikroanalizi (EDS)

Yiizey islemi uygulanmis olan tiim gruplardan 1’er 6rnek segildi ve yiizeyde
bulunan elementlerin bilesimini belirleyebilmek i¢cin EDS analizi yapildi (X50 7.0
kV). Orneklerin EDS analizi; énce HF uygulanmadan yapildi ve veriler kaydedildi.
Daha sonra ayn1 6rneklere HF uygulandi ve EDS analizi tekrar yapildi. EDS analizi
icin elemental analiz yapabilen taramali elektron mikroskobu (SEM) kullanildi
(Hitachi Su 1510, Kobe, Japonya) (Resim 3.10).

3.4.3. Profilometre Analizi

Orneklerin yiizeyi yikanip kurutulduktan sonra profilometre cihaziyla
(Mitutoyo Sj 210, ABD) (Resim 3.11) yiizey piiriizliiliigii degerlendirildi. Olgiimler
yapilirken 5 pum boyutundaki elmas ug 6rnek yiizeyine 90° agiyla yerlestirildi; 6rnek
yiizeyinde ol¢tim yapildi. Tarayici ug her 6l¢iimde farkli noktaya yerlestirilerek her
bir 6rnekten 3’er kez 6l¢iim yapildi. Cihaz her bir grup 6rnegin Ol¢iimiinden sonra
kalibre edildi. Orneklerin Ra ve R; degerleri kaydedildi. Daha sonra elde edilen
degerlerin ortalamasi alinarak her bir 6rnegin ortalama yiizey puriizliilik (Ra) degeri
kaydedildi.

Resim 3. 11. Profilometre Cihazi
3.5. Tamir Setinin Uygulanmasi

Calismamizda tamir seti olarak Intraoral repair Kit (Bisco, ABD) kullanild:
(Resim 3.12). Tim tamir islemleri ve endikasyonlar, tamir materyallerinin
prospektiislerinde yazili talimatlar dogrultusunda uygulandi. Tamir setinde bulunan
‘opaker’ zirkonya altyapiyla calisilmasi ve metal rengin yansimasi gibi bir durum
mimkiin olmadig1 distintilerek kullanilmadi. Bariyer jel in-vitro bir ¢alisma
oldugundan ve korunmasi gereken dis eti ve cevre dokular bulunmadigindan

kullanilmadi.
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KIT

INT RAOR. AL RE PAIR

Resim 3. 12. Intaroral Tamir Seti

Tiim o6rneklerin yiizeyine set igerisinde firca yardimiyla 90 sn siire ile %9,5’lik
Porcelain Etchant HF (Bisco, ABD) uygulandi, 6rneklerin yiizeyi 30 sn boyunca
hava-su spreyi ile yikanip kurutuldu (Resim 3.13).

Resim 3. 13. HF ve Uygulandigi Firga

Ikinci asama olarak porselen primer uygulandi (Bisco, ABD) (Resim 3.14a).
Primer bir tabaka olacak sekilde siiriildii 30 sn beklendikten sonra drnegin yiizeyi
hava ile kurutuldu. Daha sonra Bisco Tamir Seti’nde bulunan Z-Prime Plus (Bisco,
ABD) (Resim 3.14b) yiizeye tabaka halinde uygulandi ve 3-5 sn kurutuldu. Metalin
aciga ciktigt durumlarda metal rengini maskeleyebilmek icin set igerindeki opak
(Bisco Opaquer Base/Catalyst, ABD) asamasina gegilir ancak bu calismada altyapi
zirkonyum oldugu i¢in opaker kullanilmadi.

(@) (b)

Resim 3. 14. (a) Porselen Primer (b) Z-Prime
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Primer asamasindan sonra set igerisindeki porselen bonding (Porcelain Bonding
Resin, Bisco, ABD) 6rnek yiizeyine uygulandi (Resim 3.15a) ve tamir isleminin son
basamagi olan kompozit rezinin uygulamasi asamasma gegildi. Ornekler o6zel
hazirlanmis teflon kalip iizerine yerlestirilerek, igerisine Filtek™ Z250 (3M ESPE,
Almanya) kompozit (Resim 3.15b) tabaka halinde; 5 mm c¢ap, 2 mm yiikseklik
olacak sekilde agiz spatiilii yardimiyla uygulandi. Her tabaka 40 sn 1sinlanarak
polimerizasyon cihaziyla polimerize edildi (3M ESPE, Almanya) (Resim 3.16).

Tamir islemi 5 gruptaki her bir Ornek i¢in iiretici firmanin talimatlari

dogrultusunda sirastyla uygulandi.

(a) (b)

Resim 3. 15. (a) Porselen Bonding Rezin, (b) Kompozit Rezin

Resim 3. 16. Kompozit Rezinin Polimerize Edilmesi ve Ornegin Son Hali
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3.6. Baglanma Dayanimimin Olgiilmesi

Kompozit rezin ile tamir islemi gerceklestirilen 6rneklere baglanti dayanimini
degerlendirmek amaciyla makaslama (shear) testi uygulandi. Baglanma dayaniminin
olgiilmesi islemi, Imicrly Dental (Konya)’de bulunan universal test cihazi
(Devotrans/ DVT-GPE, Tiirkiye) kullanilarak yapildi (Resim 3.17). Ornekler 6l¢iim
yapilabilmesi i¢in daha dnceden 6zel hazirlanan akril bloklarda sabitlendi ve bu akril
blok yardimiyla test cihazinin bir ucuna yerlestirildi. Test cihazinin diger ucuna da
bigak sirt1 (knife-edge) seklinde sonlanan bir ug yerlestirildi (Resim 3.18). Baslik hizi
dakikada 0,5 mm olacak sekilde kompozit baglanma yiizeyine kesme kuvveti
uygulandi. Ayrilmanin gerceklestigi noktadaki kuvvet degeri megapascal (MPa)

cinsinden kaydedildi.

b

|

Resim 3. 17. Universal Test Cihazi

Resim 3. 18. Ornegin Test Cihazina Yerlestirilmesi ve Makaslama Testinin
Uygulanmasi
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3.7. Kirik Tiplerinin Incelenmesi

Makaslama testinden sonra orneklerin yiizeyi mikroskop ile incelendi (SZ-PT

Olympus, Japonya) (Resim 3.19). Her bir grup kendi i¢inde kirik tiplerine gore
siniflandirildi.

-
0 O i

(:]

Resim 3. 19. Kirik Orneklerin Gériintiilendigi Stereo Mikroskop

3.8. istatistiksel Yontem

Deney gruplarinin profilometrede 6lgiilen yiizey piirtizlilik degerlerinin ve SBS
testi verilerinin istatistiksel analizi SPSS (SPSS/PC Version20.0; SPSS Inc.,

Chicago, IL, USA) programinda OneWay ANOVA testi ve Tukey HSD Testi
(p<0,05) uygulanarak yapildi.
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4. BULGULAR

4.1. Orneklerin SEM Goriintiilerinin Degerlendirilmesi

Caligmadaki tiim orneklere yiizey islemi uygulandiktan sonra her gruptan birer
ornek secildi ve yiizey topografisi SEM’de incelendi. Her bir 6rnekten 500X, 1000X
ve 2000X lik biiylitmede goriintiiler alindi. Air flow uygulanan Grup A’nin SEM

goriintiileri Resim 4.1°de gosterilmistir.

Resim 4. 1. Grup A’nin SEM Gériintiileri (a) X500, (b) X1000, (c) X2000
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Er:YAG lazer uygulanan Grup E’nin SEM goriintiileri Resim 4.2°de
gosterilmistir.

¢ 50.0m

8SU1510 20:0k¥ 5.4mm x2.00k SE

Resim 4. 2. Grup E’nin SEM Gériintiileri (a) X500, (b) X1000, (c) X2000
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Frez ile ylizey islemi yapilan Grup F’nin SEM goriintilleri Resim 4.3’te
gosterilmistir.

o

<

U1510 20.0kV. 54mm X2.00K*SES

Resim 4. 3. Grup F’nin SEM Gériintiileri (2) X500, (b) X1000, (c) X2000
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Nd:YAG lazer uygulanan Grup N’nin SEM goriintiileri Resim 4.4’te
gosterilmistir.

ge\_,
BRI o RS,

Resim 4. 4. Grup N’nin SEM Gériintiileri (a) X500, (b) X1000, (c) X2000
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Herhangi bir yiizey islemi yapilmayan Grup K (kontrol grubu)’nin SEM

goriintiileri Resim 4.5’te gosterilmistir.

P :
SU161 020 0kV. 5 2ml’f{')(1 00k SE

Resim 4. 5. Grup K’nin SEM Gériintiileri (a) X500, (b) X1000, (c) X2000

75



Grup K (herhangi bir yiizey islemi yapilmamis, makinede hazirlanmis yiizey) nin
X500’deki SEM goriintiisiinde 6rnek yiizeyinde CAD/CAM cihazimin olusturdugu

halka goriintiileri (sar1 ok) Resim 4.5a’da gosterilmistir.

Grup F (elmas frezle yapilan yiizey islemi)’ye ait X500 biiyiitmedeki SEM
goriintlisiinde, kontrol grubunun yiizeyindeki makinenin olusturdugu halka

goriintlilerinin (sar1 ok) daha belirginlestigi goriildii (Resim 4.3a).

Grup A, Grup E ve Grup N’de ise ornek yiizeylerindeki makinenin olusturdugu
yiizeydeki halka goriintiilerinin kayboldugu gozlemlendi (Resim 4.1, Resim 4.2,
Resim 4.4)

4.2. EDS Analizi Bulgulan

HF uygulamisinin 6rneklerin yiizeylerindeki element bilesiminde olusturdugu
degisimin EDS analiz sonuglar1 Sekil 4.1 ve Sekil 4.2 deki grafiklerde ve element

oranlar1 Tablo 4.2°de gosterilmistir.

Sekil 4. 1. Uygulanmamis Orneklerin EDS Analizi Grafikleri (1) Grup K, (2) Grup
A, (3) GrupE, (4) Grup F, (5) Grup N
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Sekil 4. 2. HF Uygulanmis Orneklerin EDS Analizi Grafikleri (1) Grup K, (2) Grup
A, (3)Grup E, (4) Grup F, (5) Grup N

Tablo 4. 1. EDS Analizi Sonuglarina Gore Element Oranlar1 (Agirlik¢a %)

Element Grup Grup Grup Grup Grup Grup Grup Grup Grup Grup
K K A A E E F F N N
+ HF + HF + HF + HF + HF

Zr 51,11 50,91 53,09 68,67 56,97 69,73 6085 6814 7083 71,68

@) 28,30 2253 21,04 3133 2088 3027 21,22 3186 29,17 28,33

C 2028 1592 1451 - 1383 - 1007 - - -
Na 0.31 - - - - - - - - -
B - 1064 11,35 - 8,32 - 7,87 - - -
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4.3. Profilometre Cihaz ile Elde Edilen Yiizey Piiriizliiliigii Ol¢ciimleri Bulgular

Profilometre cihazi ile elde edilen yiizey piiriizliliikk degerleri Tablo 4.2°de

gosterilmistir.

Tablo 4. 2. Orneklerin Profilometre Cihazinda Olgiilen Ra Yiizey Piiriizliiliik
Degerleri

Grup F GrupE Grup N Grup A Grup K

(Frez) (Er-Yag) (Nd-Yag) (Air Flow) (Kontrol)
Ra Ra Ra Ra Ra

2,058 1,261 1,123 1,199 1,370
1,480 1,074 1,746 0,800 1,033
0918 1,459 1,070 1,103 1,320
1,425 1,268 0,992 1,118 1,389
1,672 1,305 1,304 1,562 0,993
1,592 0,933 0,755 1,032 1,525
1,480 1,414 1,268 0,913 1,548
1,206 1,846 1,057 1,583 1,176
1,220 1,692 1,380 0,876 1,410
1,343 0,946 0.897 0,742 1,069
1,105 1,450 1,771 0,953 0,968
1,628 1,229 0,995 0,803 1,328
1,840 0,785 0,846 0,855 0,770
1,195 1,215 0,969 1,813 1,373

Piiriizliilik degerlerine gore olusturulan grafik Sekil 4.3’te gosterilmistir.

Ortalama Yiizey Purizliligii

2,00

1,50

| . |
o 1,00

0,50

0,00

Grup E (Er-YAG) Grup N (Nd-YAG) Grup A (Air Flow)  Grup F(Frez)  Grup K (Kontrol)

Sekil 4. 3. Gruplarin Ortalama Yiizey Piirtizliiliigli Degerleri

*Farkl harfler istatistiksel olarak farkli gruplari gostermektedir.

Profilometre cihazi ile elde edilen yiizey piiriizliiliik degerlerine gore gruplar

arasinda fark vardir (p=0,035). Grup F ile Grup A’nin yiizey piiriizliiliik degerleri
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arasinda istatistiksel olarak anlaml fark goriildii (p=0,025). En yiiksek piiriizliiliik
degeri Grup F’de iken, en diisiik piiriizlillik degeri Grup A’da goriildi. Grup F
puriizlilliik degerleri ile Grup K, Grup E ve Grup N piirtizliilik degerleri arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark gériillmedi (p=0,496). Grup A piiriizliiliik degerleri ile
Grup K, Grup E ve Grup N piiriizliiliik degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli

fark goriilmedi (p=0,093).

Tablo 4. 3. Tek Yonlii Varyans Analizi Sonuglari

Varyasyon Kaynagi KT SD KO F P Degeri
Gruplar arasi 969072,2 4 242268,05 2,762 0,035
Gruplar igci 5702457,28 65 87730,112

Toplam 6671529,48 69

Profilometre cihaziyla elde edilen piiriizliiliik degerlerinde yiiksek piiriizliilik
goriilen gruplarda SEM incelemesindeki goriintiilerde de piiriizliiliigiin fazla oldugu
gozlemlendi. Grup F’deki oOrneklerin ylizey topografyasi incelendiginde diger
orneklerden farkli olarak daha belirgin frez izleri goriildii.

4.4. Makaslama Testi Sonuclarinin Degerlendirilmesi

Kesme Baglanma Testi sonuglar1 Tablo 4.4’te gosterilmistir.

Tablo 4. 4. Kesme Baglanma Testi Sonuglar1 (Mpa)

Er-YAG Nd-YAG Air-Flow Frez Kontrol
1.64 0,94 0.81 1.12 0.46
1.07 1.01 1.12 1.33 1,12
1.42 2,51 1.48 1.24 0,58
1.61 0,99 0.57 1.63 1.17
1.45 1.49 1.22 1.28 0.77
1.46 2,46 0.67 1.75 0,99
1.33 2,46 1.30 1.09 1.37
1.29 1.51 1.38 1.30 1.13
1.14 0,93 1.97 1.35 1.06
1.80 1.40 0.95 1.69 1.45
1.46 1.46 0.74 1.50 0.81
0,95 1.01 1.74 1.01 0,92
0.41 1.30 1.73 1.17 1,32
0,96 1,39 0,95 1.01 1,02
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Kesme Baglanma Testi sonuglarina gore olusturulan grafik Sekil 4.4’ te

gosterilmistir.

2,50

Mpa

2,00

-
1[50 T T T

H Mpa
1,00
0,50
0,00

Er yag Nd Yag

Air flow Frez Kontrol

Sekil 4. 4. Kesme Baglanma Testi Sonuglarina Gére Gruplarin Karsilastirilmast

*[statistiksel olarak farkl1 olan gruplar farkli harflerle gdsterilmistir.

Kesme Baglanma Testi’nin Tek Yonlii Varyans Analizi sonuglart Tablo

4.5’te gosterilmektedir.

Tablo 4. 5. Tek Yonlii Varyans Analizi Sonuglari

Varyasyon Kaynagi KT SD KO F P Degeri
Gruplar arasi 1,347 4 0,337 3,709 0,009
Gruplar ici 5,903 65 0,091

Toplam 7,25 69

4.5. Kirik Tiplerinin Simiflandiriimasi

Universal test cihaziyla orneklerin kesme baglanma dayanimlari (SBS)

olgiildii. Orneklerin zarar gordiigii ilk deger kaydedildi. Ornekler olusan kiriklara

gore adeziv, koheziv ve kombine kirik olarak ii¢ grupta smiflandirildi. Orneklerin

kirik tiplerine ve sayisina gore olusturulan grafik Sekil 4.5’te gosterilmektedir.
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100%

90%

80%

70%

60% .
= Kombine

50% .
m Koheziv

40% :
m Adeziv

30%

20%

10%

0% T T T T

Air flow Er:YAG Frez Nd:YAG Kontrol

Sekil 4. 5 .Gruplardaki Kirik Tiplerinin Karsilagtirilmasi

Orneklerde olusan ii¢ tip kirgn stereomikroskop goriintiisii Resim 4.6°da

gosterilmektedir.

(b)
Resim 4. 6. Kiriklarin Mikroskop Goriintiisii

(a) Adeziv Kirik, (b) Koheziv Kirik, () Kombine Kirik
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5. TARTISMA

Giintimiizde gelistirilen tam seramik materyaller konvansiyonel metal
destekli seramik sistemlerin yerini almaktadir. Tam seramik sistemlerde zirkonyum
oksit alt yap1 materyali; direngli olmasi, yiiksek dayanim gostermesi ve posterior
bolgelerde ¢ok tiiyeli sabit protezlerin yapimina olanak tanimasi nedeniyle son
zamanlarda popiiler hale gelmistir (Derand ve ark. 2005, Tsalouchou ve ark. 2008).
Klinik uygulamalarda yitriyum ile stabilize edilmis zirkonyum oksit polikristalleri
(Y-TZP), 9-10 MPa fraktiir sertligi, 900-1200 MPa biikiilme direnci, 2000 N’dan
yiiksek fraktiir direnci gibi mekanik O6zelliklerinden dolayr en yaygin kullanilan

zirkonyum esasli seramiklerdir (Lin ve ark. 2010).

Tam seramik materyaller, uzun seneler hasta agzinda ideal sekillerde eksik
dislerin yerini alabilmislerdir. Ancak restorasyonun yapimi esnasindaki laboratuvar
hatalar1, porselenin por6z yapisi, travma, okliizal ¢catismalar gibi sebepler nedeniyle
kirtlma ya da parcalara ayrilma klinik raporlarda bildirilmektedir (Raigrodski ve ark.
2012). Zirkonyum oksit seramiklerin in-vitro calismalarda ortalama dayaniklilik
gosterdigi ve fraktiir kiriklarina karsi direncli oldugu bildirilmistir (Kilicarslan ve
ark. 2004); ancak c¢igneme kuvvetlerine bagli olusan dogal dinamik gerilimler,
restorasyonun yapimi esnasindaki laboratuvar hatalar1 ve porselenin poréz yapisi
kirik olusumunu tetiklemektedir. Ayrica agiz i¢i korozyon kuvvetleri de, mikro
kiriklarin  olugsmasini arttirmakta ve porselen fraktiirlerinin olugmasima neden

olmaktadir (Herrman ve ark. 1992, Raigrodski ve ark. 2006).

Zirkonya altyapili sabit protezlerde iist yap1 porseleninde goriilen porselen
kiriklariin zirkonyum-porselen ara yiiziinde olusan gerilme kuvvetleriyle iligkili
oldugu varsayilmaktadir. Bu gerilime sebep olarak alt yapt ve veneer porseleninin
termal ekspansiyon katsayis1 arasindaki farklilik, {ist yap1 porseleninin alt yapiy1
yetersiz 1slatmasi, firinlama sirasinda olusan biliziilme, ara ylizdeki zirkonya
kristallerinin 1sidan etkilenerek faz doniisiime ugramasi, yilizey piirtizligiiniin
yetersizligi gosterilmistir (Isgro ve ark. 2003, Sailer ve ark. 2007). Ayrica,
zirkonyanin diisiik termal iletkenligi ve altyapinin anatomik dizayna sahip olmamasi
da kirik oraninda artiga sebep olmaktadir (Denry ve Kelly 2008, Heintze ve Rousson
2010).
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Porselen  restorasyonlarin  klinik  basar1  acisindan  degerlendirildigi
caligmalarda, belirli bir siire takip edilen vakalarin kaplama porselenlerinde, catlaklar
ve kiigiik kiriklar olustugu rapor edilmistir (Larsson ve ark. 2006, Raigroski ve ark.
2006). Heintze ve Rousson (2010)’un zirkonya ve metal destekli sabit protezlerle
ilgili 2 yillik klinik takip ¢alismalarini inceledikleri sistematik derlemeye gore;
calismalarda zirkonya sabit protezler i¢in bildirilen veneer porseleninde kirik orant
%54, metal destekli porselen protezler i¢in bildirilen veneer porseleninde kirik orani
%34°tiir. Steyern ve ark. (2005) DC-Zirkon esasli restorasyonlarn 2 yil takip
sonundaki tist yap1 porseleninde kirilma oranlarini1 %15, Sailer ve ark. (2006) 3 yillik
takip sonunda iist yapr porseleninde kirilma oranlarin1 %13 ve Raigrodski ve ark.
(2006) Lava esash restorasyonlarin 31 ay sonundaki {ist yapi porseleni kirilma
oranlarin1 %25 olarak bildirmislerdir. Bu oranlar metal seramiklere nazaran olduk¢a
yiiksektir. Metal seramik restorasyonlarda yapilan 3 yillik takip sonunda iist yapi
porseleni tabakasmin kirilmasma bagli gelisen basarisizlik oranlari, tek kuron
restorasyonlari igin %0,4 (Pjetursson ve ark. 2007a) ve koprii restorasyonlari igin
%2,9 (Pjetursson ve ark. 2007b) olarak bildirilmistir.

Restorasyonda kirik olustugunda ideal olan restorasyonun yenilenmesidir.
Ancak restorasyonun yerinden ¢ikarilmasiin zorlugu, dise uygulanan travma sonucu
diste ¢atlak veya kirik olusturma ihtimali, restorasyonun yeniden firinlanmasi sonucu
olusabilecek distorsiyon, maliyetin artis1, zaman kayb1 gibi faktorler diisiiniildiigiinde
baz1 vakalarda restorasyonun yenilenmesi pratik bir ¢6ziim olmayabilir. Restorasyon
agiz ortaminda dis ve g¢evre dokularmin biitiinliigli altinda fonksiyonunu devam
ettirebiliyorsa ve yenilenmesi i¢in bagka bir neden yoksa tamir uygulamasi alternatif
ve kolay bir tedavi segenegi olmaktadir. Daha dayanikli seramikler gelistirilene
kadar, klinisyenler ve hastalar agisindan, agiz i¢i porselen tamiri uygulamalari hasta

ve hekim agisindan kolaylik saglamaktadir (Ozcan ve ark. 2009).

Kirilan restorasyonda kompozit rezinler ve adeziv materyallerle agiz igi tamir
islemi uygulanmaktadir (Ozcan ve Vallittu 2003, Valandro ve ark. 2006). Tamir
rezinin alt yapiya adezyonunu optimize etmek i¢in klinik uygulamalarinda seramik

yiizeyinin hazirlanmasi gerekmektedir (Valandro ve ark. 2006).
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Bizim calismamizda; yitriumla stabilize zirkonyum orneklere farkli yiizey
islemleri (Air-Flow, Er-Yag lazer, Nd-Yag lazer ve Elmas frezle piiriizlendirme

islemleri) uygulandi ve porselen tamir sisteminin baglant1 dayanimi arastirildi.

Tamir rezininin 6zelliklerini degerlendirmek i¢in klinik ¢alismalar daha gegerli
ve gilivenilir yontemlerdir. Ancak klinik ¢aligmalarin zaman almasi ve hasta takibi
yapilmasi gibi dezavantajlar1 bulunmaktadir. Bunlara ek olarak agiz ortaminda 1si,
kan, diseti olugu sivisi, tikiiriik gibi klinik faktérler ve bruksizm, giinlik
fonksiyonlar, 1sisal stresler, malokluzyon gibi agiz i¢i ortamda var olan ¢ok sayida
farkli gerilimler adeziv baglanmayi etkileyebilmektedir ve basarisizlifa sebep olan
faktorii belirlemek zorlasmaktadir (Nikaido ve ark. 2002). Bu nedenlerden dolayi, bu

calisma laboratuvar ortaminda in vitro olarak gerceklestirildi.

Kirik porselen restorasyonda fraktiiriin sekli ve boyutu degerlendirilip tamir
i¢in uygun olduguna karar verildikten sonra restorasyona kompozit rezin ve adeziv
teknikler kullamlarak agiz igi tamir uygulamasi yapilabilir (Ozcan ve ark. 2009).
Gilintimiizde kullanilan tamir sistemleri, seramik yiizeyleri ve tamir materyali
arasinda mikromekanik ve kimyasal baglanti saglamay1 amaglamaktadir (Akyil ve
ark. 2010). Kullanilan tamir materyalinin seramik yapiya adezyonunu daha basarili
hale getirebilmek i¢in, seramik yiizeyine yiizey sartlandirma islemlerinin
uygulanmas1 gerekmektedir (Valandro ve ark. 2006). Yiizey islemleri ile mekanik
olarak ylizey alam arttirilarak, yiizey gerilimi azaltilarak ve yiizeyde
mikropiiriizlillik saglanarak, rezin ile metal ya da seramik yapi arasinda
mekanik/kimyasal baglanti olusumu saglanmaktadir. Kimyasal olarak da cam
matriksin ¢dzlinmesi ile olusan fiziksel degisim sonucunda rezinin pordz yiizeye

adezyonu saglanmaktadirlar (Chung ve ark. 1997).

Zirkonyum yiizeyinde elmas frezle piiriizlendirme, Al2O3 tozu ile kumlama,
hidroflorik asit/fosforik asit uygulanmasi, lazer uygulamasi, air flow gibi cesitli
yiizey islemleri uygulanabilmektedir. Silika bagl Al>Oz tozu ile kumlama mekanik
retansiyon ile birlikte kimyasal adezyon saglamak amaciyla uygulanabilir. Bunlarin
yaninda kimyasal baglantinin arttirilmasinda silanizasyon ve adeziv primerler
kullanilmaktadir (Thurmond ve ark. 1994, Cobbs ve ark. 2000). Bizim ¢alismamizda

zirkonyum orneklere elmas frezle piiriizlendirme, air flow, Er:YAG lazer, Nd:YAG
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lazer ile yiizey islemleri uygulandi; bu islemlerin zirkonyumun, yiizey piiriizliligi

ve kompozit rezinle olan baglanma dayanimina etkisi aragtirildi.

Porselen restorasyonlarin agiz i¢i tamirinde Al2O3 parcaciklariyla kumlama
yapilarak mikromekanik retansiyon olusturulur ve porselen ylizeyinin fiziksel olarak
degismesi saglanir (Swift 1989, Attia 2010). Boylelikle yiizeyin rezin tarafindan
etkin sekilde 1slatilabilmesi saglanir ve daha kuvvetli rezin-alasim baglantisi

olusturulur (Schneider ve ark. 1992, Ozcan ve ark. 2003).

Kum taneciklerinin Y-TZP vyiizeyine c¢arpmasi, zirkonya polikristalinde
tetragonal fazdan monoklinik faza doniisiim, eroziv asmmmalar ve yan kiriklarla
karakterize belirgin hasarlara neden olabilmektedir. Kumlama isleminin etkisi
degerlendirilirken kumun tane biiylikliigii, cihazin basinci, kumlama siiresi ve
yogunlugu gibi degiskenlerin de belirlenmesi gerekmektedir (Piwowraczyk ve ark.
2004, Wolfard 2006). Guazzato ve ark. (2005)’nin yaptigi ¢alismanin sonucu,
kumlama kaynakli hatalara ragmen, kumlama isleminin zirkonyum o6rneklerin
biikiilme dayanikliligini biiylik miktarda arttirdigin1 géstermektedir. Bunun sebebini;
yiizeyde tetragonal fazin hacimce daha biiyiik olan monoklinik faza doniismesi ile
yiizeyde baski tabakasinin olugmasi ve kumlama sonucunda olusan diren¢ kaybinin

onlenmesi seklinde agiklamislardir.

Yapilan bazi ¢aligmalarda periodontal tedavilerde asindirict bir toz yardimiyla
plak ve dis taglarii temizlemek amaciyla mekanik bir temizleme yontemi olarak
kullanilan air flow isleminin; dis ve restorasyon yiizeyinde degisiklige yol actigi
bildirilmistir (Boyde 1984). Kazuhiro ve ark. (2010)’nin yaptiklar1 arastirmaya gore,
air flow isleminde kullanilan sodyum bikarbonat (NaHCOz) sement ve dentinde

minimal zarar olusmaktadir.

Pelka ve ark. (2010) kompozitlere air flow uygulandiktan sonra ylizey
piirtizliilliklerini inceledikleri ¢alismalarinda kompozit yiizeyinde g¢ukurcuklar ve
hacim kayiplarinin olustugunu belirtmislerdir. Shimizu ve ark. (2014) air flow
isleminin kompozitin yilizey pirizliligini artirtigint bildirmiglerdir. Puskiirtme
stiresi, mesafesi ve asindirici tozun tiirlii/igerigi yiizey islemi ve yiizey ozellikleri
tizerinde etkili olabilir (Salerno ve ark. 2010). Zirkonyum yiizeyine Er:YAG lazer,
asitle piiriizlendirme, air flow isleminin uygulandigi bir ¢alismada air flow isleminin

SBS testi {izerinde anlamli bir etkisi olmadig: tespit edilmistir (Polat ve ark. 2015).
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Bizim g¢alismamizda Grup A (Air Flow)’daki 6rneklere EMS cihazi ile en yiiksek
giicte ve su sogutmast altinda air flow tozu (Air Flow Powder Plus, 40um)
uygulanmistir. Polat ve ark. (2015)’nin yapmis olduklar1 ¢alismaya benzer olarak
bizim calismamizda da air flow isleminin SBS testi lizerinde anlamli bir etkisi

goriilmemistir.

Seramik ylizeyinde mikromekanik retansiyon olusturmak amaciyla uygulanan
ylizey sartlandirma islemlerinden birisi de frezle piiriizlendirme islemidir. Bu islem
kolay uygulanabilen ve maliyeti az olan bir islemdir (Leibrock ve ark. 1999). Elmas
frezle pirizlendirme isleminden sonra baglanti ortaya ¢ikan mikromekanik
girintilere bond ajanlarinin yapigmasiyla olmaktadir. Elmas frez ile piiriizlendirme
bazi tamir posediirlerinde yiizeydeki desteksiz kalan porselen yapinin
uzaklastirilmas1 amaciyla kullanilmaktadir (Ozcan ve ark. 2009, Atia 2010). Elmas
frez ile piiriizlendirme islemi, keskin yiizey diizensizligi olusturmaktadir. ilave olarak
seramik yiizeyinde stres birikimine neden olan mikro catlaklar ve takiben

olusabilecek kiriklara sebep olabilmektedir (Jain ve ark. 2013).

Zitkonyum ylizeyine frez ile piiriizlendirme isleminin uygulanmasi, daha
yiiksek stres, biikiilme dayaniminda belirgin diisiis ile birlikte faz doniistimiine neden
olabilir (Karakoca ve Yilmaz 2009, Mosharraf ve ark. 2011). Wahsh ve Ghallab
(2015), Lava Ultimate rezin nanoseramik ve IPS e.max lityum disilikat seramiklere
elmas frez ile piriizlendirme ve co-jet sistemiyle ylizey islemi uyguladiklar
calismada elmas frez kullaniminin daha yiikksek SBS degeri gosterdigini
bildirmislerdir. Su sogutmasi altinda diisiik devirde daha az stresle yapilan
piiriizlendirme islemi, tetragonal-monolitik faz doniistimiinii tetikleyebilmekte, kritik

catlak boyutunu diisiirebilmektedir (Kosmac ve ark. 2000).

Korkmaz ve ark. (2015) zirkonyum orneklere elmas frezle piiriizlendirme ve
Al;O03 ile kumlama yaptiklar1 g¢alismalarinda zirkonyum ile veneer porseleni
arasindaki baglanti dayanimini incelemis ve iki grup arasinda istatistiksel olarak
anlaml fark olmadigini bildirmislerdir. Y-TZP materyali i¢in daha piiriizlii alanda
baglanma dayanimi daha iyi olur varsayimini reddetmislerdir. Bu ¢alismaya benzer
olarak; bizim ¢aligmamizda da yiizey piiriizliiliik degerleri incelendiginde en yiiksek

puiriizlillik degeri Grup F (elmas frez)’de goriildii. Ancak SBS testinde elmas frezle
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yiizeyi piiriizlendirme igleminin baglanti dayanimini arttirmadig goriildii. En yiiksek

baglanma dayanimi Nd:YAG lazer uygulanan grupta goriildii.

Dishekimliginin birgok alaninda kullanilan Er:YAG lazer, CO; lazer, Diod
lazer, Nd:YAG lazer; son zamanlarda yapilan birgok ¢alismada zirkonyum
materyalinin piiriizlendirilmesinde de kullaniimaya baslanmistir (Luthy ve ark. 2006,
Stiibinger ve ark. 2008, Cavalcanti ve ark. 2009, Ersu ve ark. 2009, Akyil ve ark.
2010, Akin ve ark. 2012, Liu ve ark. 2013, Usiimez ve ark. 2013, Subasi ve Inan
2014). Literatiirde Er:YAG ve Nd:YAG lazerlerin, titanyum ve zirkonyum oksitin
yiizey islemi i¢in 1-5 W gii¢ araliklarinda kullanildig: ¢alismalar mevcuttur (Hauser-
Gerspach ve ark. 2014, Erdur ve Basgiftei 2015, Gorler ve ark. 2015, Mahmoodi ve
ark. 2016).

Seramik yiizeyine Nd:YAG lazer islemi yapilirken kullanilan parametreler
baglanma dayanimini, yiizey degisimini etkilemektedir (Sadeghi ve ark. 2015).
Sadeghi ve ark. (2015) yaptiklar1 ¢alismada feldspatik seramik yilizeyine Nd:YAG
lazeri 2 W, 3 W, 4 W ve 5 W degerleri ile uygulamis ve 5 W giiciiyle uygulanan
seramikte en yiiksek baglanma dayanimi degeri dl¢miislerdir. Pedrazzi ve ark. (2012)
calismalarinda  seramik  ylizeyine farkli lazerleri farkli  parametrelerde
uygulamiglardir. 2 W ve 3 W degerleri ile uygulanan Nd:YAG lazerin seramik
yapisinda degisime neden oldugunu ve bunun lazerin fototermal etkisine baglh

olabilecegini bildirmislerdir.

Y-TZP materyali diisiik 1s1 iletkenliginden ve sertliginden dolayr Nd:YAG
uygulamasi i¢in uygundur (Minamizato 1990). Nd:YAG lazerin kontakt ve atimh
modda kullaniimas: 6nerilmektedir. Nonkontakt ve siirekli modda kullanildiginda
yiiksek derecede sacilma meydana geldigi ve penetrasyon derinliginin arttig
bildirilmistir (Coluzzi 2004, Oztiirk 2012). Madani ve ark. (2015) yaptiklar
calismada metal seramik restorasyonlara uyguladiklar1 farkli yiizey islemleri ile
kompozitin ylizeye baglantt dayanimini degerlendirdikleri ¢aligmalarinda Nd:YAG
lazer ve kumlama iglemlerinin birlikte kullaniminin; sadece kumlamaya kiyasla, daha

basarili baglanma dayanimi gosterdigini bildirmislerdir.

Yapilan bazi ¢aligmalarda zirkonyum yiizeyine Nd:YAG uygulanmasinin

mikro ¢atlak olusumunu ve faz doniisiimiinii indiikledigi gosterilmistir (Akyil ve ark.
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2010, Usiimez ve ark. 2013). Noda ve ark. (2010) yaptiklar1 ¢alismada lokal sicaklik
degisikliklerinin catlaklara yol actigini ve bu ¢atlaklarin zirkonyum materyalinin
katilasmas1  sirasinda  hacim  degisimi  nedeniyle ka¢inilmaz  oldugunu
belirtilmislerdir. Liu ve ark. (2013) Nd:YAG lazerin farkli ¢ikis giiciinii ve 1sinlama
stiresini test ettikleri ¢alismada, bu lazerin zirkonyum seramiklerinin dis yilizeyini
degistirebilecegini  belirtmislerdir. Nd:YAG lazer islemi sonrasi zirkonyum

yiizeyinde diizensiz mikro catlaklar ve diiz bir yiizey gézlemlemislerdir.

Er:YAG lazerlerin 1s51n demeti su molekiilleri tarafindan yiiksek derecede
emilebildiginden, bu lazerler su ihtiva eden dis sert dokularinda hizli ve etkin kesim
yapilabilmesine olanak tanirlar. Bu lazer sistemleri dentin yiizeyine uygulandiginda,
dentinin yapisinda bulunan su buharlasir, su molekiillerinin Kinetik enerjisi artar ve

hedef dokuda mikro patlamalar meydana gelir (Eren 2009).

Er:YAG lazerler seramik ylizeyini modifiye etmek i¢in kullanilir ancak;
seramik ylizeyinin lazerden ne kadar etkilenecegi Er:YAG lazerin kullanim
parametrelerine ve kullanilan seramigin tipine gére degiskenlik gosterebilir (Shiu ve
ark. 2007). Demir ve ark. (2012) farkli ylizey uygulamalar1 yapilan zirkonyum
seramigin ylizey purizliligini ve morfolojik degisiklikleri inceledikleri ¢alismada;
400 mJ enerjisindeki Er:YAG lazerin simantasyon oncesi mikromekanik retansiyon
olusturmak icin kullanilabilecegini, ancak ylizey piriizlendirme metodu olarak
kumlamanin daha etkili oldugunu soylemislerdir. Kara ve ark. (2015) zirkonyum
yiizeyine femtosecond lazer, Nd:YAG lazer ve Er:YAG lazer uyguladiklar
calismalarinda; Er:YAG lazer uygulanan 6rneklerin SEM goriintiisiinde yiizeyde s1g
erozyonlar olusturdugunu gostermislerdir. Bizim c¢aligmamizda profilometre
cihaziyla oOlgiilen yiizey piiriizlilik degerlerine gore Er:YAG lazer (Grup E) ve
Nd:YAG lazer (Grup N) uygulanan gruplar ile kontrol grubu (Grup K) arasinda
yiizey puriizliligi acgisindan istatistiksel olarak anlamlh fark gorilmedi. SEM
goriintiileri incelendiginde Er:YAG lazer (Grup E) ve Nd:YAG lazer (Grup N)
gruplarinda kontrol grubuna gore daha diiz bir yiizey topografyast goriildii. Er:YAG
ve Nd:YAG lazerin zirkonyum yiizeyindeki makinenin olusturdugu frez izlerini daha

da diizlestirdigi goriildi.

Arami ve ark. (2014) zirkonyum seramik (ICE Zirkon, Zirkonzahn) ile

kompozit rezin arasindaki baglanma dayanimimi arastirdiklar1 ¢aligmada; Ornek
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yiizeylerine kumlama, Er:YAG ve Nd:YAG lazer uygulamiglardir. 2 W ¢ikis
giicinde Er:YAG lazer, 1.5 W c¢ikis giiciinde Nd:YAG lazer kullanmiglardir ve
Nd:YAG lazerin SBS degerini istatistiksel olarak diisiik Olgmiislerdir. Bizim
calismamizda da Arami ve ark. (2014)’nin ¢alismasina benzer zirkonyum seramik
ornekler (ICE Zirkon, Zirkonzahn) kullanildi. Er:YAG lazer 2 W ¢ikis giiciinde ve
Nd:YAG lazer 1.5 W ¢ikis giiciinde uygulandi. SBS testi sonucunda en yiiksek
baglant1 dayanimi Nd:YAG lazer (Grup N) grubunda goriildii. iki calisma arasindaki
bu fark; farkli porselen tamir sistemlerinin kullanilmasi ve/veya lazerlerin

uygulanmasi sirasindaki farklilik nedeniyle ortaya ¢ikmis olabilir.

Uludamar (2007) farkli yiizey islemleri (kontrol, kumlama, Er:YAG lazer,
elmas frezle asindirma) yapilan zirkonya orneklere rezin simanin baglantisini
inceledigi calismada Er:YAG grubunun baglanma dayanimini en diisiik olarak
Olgmistiir. Saygin ve ark. (2017) zirkonyum oksit alt yapilara Nd:YAG lazer,
Er:-YAG lazer ve Ho:YAG lazer ile ylizey islemi yaptiktan sonra {ist yap1 olarak
diisiik 1s1 porseleni uyguladiklar1 ¢alismalarinda; SBS degerleri arasinda onemli
farkliliklar oldugunu bildirmislerdir. Kumlama yapilip Nd:YAG lazer uygulanan
ornekler, Er:YAG ve Ho:YAG lazer uygulanan orneklerle karsilastirildiginda SBS

degerlerinin arttig1 goriilmustir.

Usiimez ve ark. (2013) kisa atis siiresi ile Nd:YAG lazer uygulamasinin rezin
simanin zirkonya seramiklere baglanma dayanimii artirdigini bildirmislerdir.
Kirmali ve ark. (2015)’min frez ile piriizlendirme, kumlama ve farkli lazer
sistemlerini kullanarak kompozit rezinin zirkonya ylizeyine baglama dayanimini
degerlendirdikleri calismada, Nd:YAG (1 W) lazer yalniz basma kullanildiginda
Er,Cr:YSGG (1,5 W) lazere gore daha yiiksek baglanti dayanimi gostermistir. Bizim
calismamizda da en yiiksek SBS degerleri Nd:YAG lazer grubunda (Grup N)
gorildii. Nd:YAG lazer grubu ile Kontrol Grubu arasinda istatistiksel olarak anlamli

fark vardi. Fakat diger gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark goriilmedi.

Asitle piiriizlendirme islemi, seramigin yilizey enerjisini ve rezinin seramik
yiizeyine baglanma potansiyelini degistirerek, seramigin 1slanabilirligini ve ylizey
alanin1 arttirmaktadir (Della Bona ve Shen 2004, Zogreib ve ark. 2011). Asitle
piiriizlendirme isleminde elde edilen olumlu sonuglara bagl olarak feldspatik ve cam

seramikler gibi klasik porselenler ile rezin simanin baglantisini artirdig: bildirilmistir
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(Cavalcanti ve ark. 2009). Asitle piiriizlendirme iglemi ile doygun olmayan oksijen
baglantilar1 olusmakta ve bu yapilar silan i¢in baglanti saglayici yapilar olarak gorev
yapmaktadir (Szep ve ark. 2000). %5-10’luk HF ile piiriizlendirme islemi, seramik
restorasyon ve rezin arasinda baglantiy1 arttirmak amaciyla silika bazli seramiklerde
en ¢ok tercih edilen kimyasal yontemlerden biridir (Cavalcanti ve ark. 2009).
Seramik yiizeylerinin piiriizlendirilmesinin rezin siman baglantisina etkisinin
incelendigi bir ¢alismada, en yiiksek baglanti dayanimi HF ile piiriizlendirilen
orneklerde, en diisiik baglanti dayanimini ise Er:YAG lazer ile piiriizlendirilen

orneklerde goriilmiistiir (Akyil ve ark. 2008).

HF silikat seramiklerde, etkili olabilmesine ragmen; diisiik silika igerigine
sahip olan (hacimce <%215) metal ya da oksit seramik materyallerde (aliminyum
oksit, zirkonyum oksit); metal baglantisin1 ya da yogun ve dayanikli oksit seramik
baglantisini kirabilecek giicte degillerdir. Bu nedenle zirkonyum oksit ve aliiminyum
oksit gibi materyaller yiiksek kristalin yapiya sahip olduklarindan ve camsi faz
bulundurmadiklarindan asit uygulamasindan etkilenmemektedir (Sahafi ve ark. 2003,
Della Bona ve ark. 2004, Della Bona ve ark. 2007). Yapilan bazi c¢alismalarda,
kumlama ve HF uygulamasiin zirkonya seramik-kompozit rezin ara yiizeyinde
baglanti direncini arttirmadigi belirtilmistir (Derand ve Derand 2001, Ersu ve ark.
2009). Burges ve ark. (2003) zirkonyum oksit seramiklerde kirik hattina rezin
baglantisinin saglanabilmesi i¢in kullanilan yiizey sartlandirma islemlerine iligkin
yaptiklar1 ¢alismada HF ve hava abrazyonunun yiizey piiriizliiliiglinii arttirmada etkin
olmadigmi bildirmislerdir. Bu bilgiler dogrultusunda biz de calismamizda HF
orneklerin yiizey temizligi i¢in uyguladik. Calismada kullanilan porselen tamir seti
uygulama prosediirlerine uyularak biitiin gruplardaki zirkonyum 6rneklerin yiizeyine
90 sn asit uygulandi. Ayrica yiizey islemi gormiis 6rneklere HF uygulanarak nasil
bir etki gosterecegi EDS analizi ile degerlendirildi. EDS analizi sonucuna gore biitiin
gruplarda yiizeydeki element oranlari arasindaki fark Tablo 4.1°de gosterildi. EDS
analizine gére Grup K ve Grup K+HF’deki element oranlar1 arasindaki fark Sekil 4.1

ve Sekil 4.2°de belirgin bir sekilde goriilmektedir.

Grup K (Kontrol) ve Grup N (Nd:YAG) arasinda yiizey piiriizlilligi degerleri
acisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark goriilmezken; bu gruplarin baglanti

dayanimlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli fark goriilmiistiir. Bu sonuglar;
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Nd:YAG lazerin 6rnek yilizeyinde olusturdugu farkli topografya ve EDS analizi

sonucunda yiizeydeki farkli element oranlari ile iliskili olarak olusmus olabilir.

Ji-Young ve ark. (2015) kirik metal-seramik yiizeylere uygulanan farkli ylizey
islemlerinden sonra kompozit rezinin baglant1 dayanimini incelemislerdir. Calismada
metal ve feldspatik porselen gruplari olusturulmus, ‘Bisco Intraoral Repair Kit’ ve
‘Co-jet Intraoral Repair System’tamir sistemleri kullanilmistir. Porselen gruplar
icinde kumlama yapilan bisco grubu en yiiksek dayanim gosteren grup olmustur
(25,85 + 3,51 MPa). Bizim ¢alismamizda yiizey islemi gormiis zirkonyum 6rneklerin

tamiri icin ‘Bisco Intraoral Repair Kit’ kullanilds.

Bifonksiyonel fosfat monomerler, bir uglari ile metal oksit ya da oksit seramik
yiizeyine ve diger uclari ile rezine baglanarak; metal ya da oksit seramik yiizeyleri ile
rezin arasinda direk kimyasal baglanti olusturabilen molekiillerdir (Blatz ve ark.
2003, Uo ve ark. 2006, Nagas ve Ergiin 2008). Metal ya da seramik primeri olarak
piyasada bulunan bu yapilar; kirik hattinda farkli materyallerin ekspoz oldugu
durumlarda agiz i¢i tamir igin kullanilir (Kimmich ve Stappert 2013). Bizim
calismamizda kullanilan tamir sisteminde (Bisco Intraoral Repair Kit) de ‘Z Prime

Plus> MDP monomeri bulunmaktadir.

Seramik restorasyon ile kompozit rezin arasindaki baglanti direnci tamir
esnasinda kullanilan kompozitin tiiriinden etkilenmektedir (Matsumura ve ark. 1989).
Mikrofil kompozitler mine porseleni seviyesinde olan yiizeysel kiriklarin tamirinde
tercth edilirken, kondanse edilebilen ve hibrit kompozitler, ¢igneme basincinm
karsilayan posterior bolgelerdeki derin kiriklarin tamirinde tercih edilmektedir

(Ahmad 2004).

Hibrit kompozitler, daha az polimerizasyon biiziilmesi goriilmesi, daha az
makroskobik kirik goriilmesi, daha az su emilimi olugmasi gibi avantajlara sahiptir
(Matinlinna ve ark. 2004). Ayrica hibrit kompozitlerin metal rengini
maskeleyebilecek yeterli opasiteye sahip oldugu ve baglanma dayanimlariin
mikrofil kompozitlere gore daha yiiksek oldugu bildirilmistir (Margeas 2002). Bizim
calismamizda bahsedilen avantajlar1 nedeniyle hibrit bir kompozit tiirii olan Filtek

TM Z250 (3M ESPE) kullanild:.
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Yapilan ¢aligmalara gore zirkonyum oksit alt yapili restorasyonlarin iist yap1
porseleni ile baglanmasinda, iist yap1 porseleninin tamamen ya da bir kisminin alt
yapidan tabakalar seklinde ayrilmasi en sik goriilen basarisizliktir (Fisher ve ark.
2008, Kim ve ark. 2011, Harding ve ark. 2012). in-vitro testler bu basarisizliktaki
mekanik parametreleri aydinlatmaya yardimeci olmaktadir (White ve ark. 2005). Alt
yapi-list yapi1 tabakalari arasindaki baglanma kuvvetinin Slgiilmesinde farkli test
yontemleri kullanilabilmektedir. Bunlar; makaslama kuvvetlerine karsi direng (SBS,
shear bond strength), gerilim kuvvetlerine kars1 direng (MTBS, microtensile bond
strength) ve ti¢/dort nokta biikiilme (three/four point bending) testleridir. Her test
yonteminin avantajlar1 ve dezavantajlar1 vardir (Aboushelib ve ark. 2005). SBS testi,
iki materyalin bir adeziv ajan araciligiyla birlestirilmesi ve siyrilma ile ayrilma
meydana gelene kadar yiik uygulanmasi ile yapilir (Craig ve Powers 2002). SBS
testinin yaygin olarak kullanilmasinin nedenleri, deney protokoliiniin basit olmasi,
orneklerin kolay hazirlanmasi ve sonucun ¢abuk alinmasidir (McDonough ve ark.
2002, Valandro ve ark. 2008). Bu avantajlar gbz oniine alinarak ¢alismamizda SBS

deney yontemi kullanildi.

Farkli ylizey islemi uygulanmis Y-TZP zirkonyum Orneklere yapistirma
simanin baglanma dayaniminin degerlendirildigi bir calismada; universal test cihazi
ile 0,5 mm/dk’lik hizla gerilme kuvveti uygulanmstir (Sciasci ve ark. 2015). Bizim
caligmamizda da universal test cihazinda 6zel ug yardimiyla zirkonyum-kompozit ara
yizeyine 0,5 mm/dk hizla 90’lik makaslama kuvveti uygulanmis ve baglanma

dayanim degerleri 6lglilmiistiir.

Materyal yiizeyini incelemek i¢in SEM, profilometre ve AFM gibi cihazlar
kullanilabilir (Anusavice ve Brantley 2003). Profilometre cihaziyla iki boyutlu bir
tarama yapilmakta yiizeydeki ¢izgisel piiriizliiliik 6l¢iilmektedir. Profilometre cihazi
AFM cihazina gore daha biiylik bir alanda O6l¢lim yapar ve ortalama yiizey
puriizluligi (Ra) ile ilgili sonuglar verir (Valois ve ark. 2005). Ayrica materyal
yiizeyindeki element bilesimini degerlendirmek i¢in EDS analizi kullanilabilir
(Sciaci ve ark. 2015). Bizim galismamizda yiizey pirizliliginin belirlenmesinde,
nitel inceleme i¢in SEM; nicel inceleme i¢in profilometre cihazi kullanilmistir.
Ayrica islem gormiis orneklerin yiizeyindeki elemental bilesimin degerlendirilmesi

icin EDS analizi yapilmstir.
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Klinikte porselen restorasyonlardaki kiriklar; sadece porselende olusan kirik,
porselendeki kirikla birlikte altyapinin bir kisminin agiga ¢iktig1 kirik ve porselenin
blyiik bir kisminin kirilip altyapimnin tamaminin agiga ¢iktigr kirik seklinde
goriilebilir (Chung ve ark. 1997, Haselton ve ark. 2001). Baglanma dayanimi
testlerinde basarisizlik tipi 6nemli bilgiler vermektedir (Panah ve ark. 2008). Yapilan
bir ¢alismada kombine ve koheziv tip basarisizliklarin adeziv tip basarisizlifa gore
daha ¢ok tercih edildigi ve adeziv basarisizligin diisiik baglanma dayanima ile iligkili
oldugu belirtilmistir (Atsu ve ark. 2006). Bizim c¢alismamizda kesme baglanma testi
sonrast basarisizlik tiplerine gore adeziv, koheziv ve kombine olmak iizere ii¢ tip
siiflama yapildi. En az adeziv kirik tipi Grup N (Nd:YAG )’de gbzlendi. Bu sonug

baglanma dayanim degerlerini destekler nitelikteydi.
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6. SONUC VE ONERILER

Bu tez galismasinda farkli yiizey islemleri yapilmis zirkonyum seramiklerde
porselen tamir sisteminin kesme baglanma dayanimina etkisi arastirildi ve asagidaki

sonuglara ulasildi:

e FElmas frezle yapilan yiizey islemi zirkonyum Orneklerde vyiizey
puriizliliigiini artirdi.

e Nd-YAG lazer ile yiizey isleminin; zirkonyum seramiklerin kompozit
rezinle tamir isleminde baglant1 dayanimini arttirdigi gortildi.

e Baglanti dayaniminin yiiksek oldugu grupta (Grup N) adeziv kirik
sayist diger gruplardakilerden daha az goriildii.

e Bizim c¢alismamizin sonucunda zirkonyum seramiklerde yiizey
plriizliliigiiniin ~ artisinin;  porselen tamir sisteminin baglanma
dayanimini artirmadig goriildii.

e EDS analizi sonuc¢larina gore HF zirtkonyum Orneklerin ylizeyindeki
bazi elementlerin oranlarini degistirdi.

e Lazer kullanim parametreleri ve kullanim sekli zirkonyum seramiklerde

baglant1 giiciinii ve ylizey 6zelliklerini degistirebilir.

In-vitro calismalar agiz i¢i ortama daha yakin deney sartlar1 olusturularak

yapilabilir.

Zirkonyum seramiklerde yiizey islemlerinin materyal biinyesinde faz

doniistimiine etkisi daha ayrintili ylizey degerlendirme yontemleri ile kontrol
edilebilir.

Nd:YAG lazerin parametreleri degistirilerek zirkonyum seramiklerin tamir

kompoziti ile baglantis1 lizerine yeni ¢aligmalar yapilabilir.
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