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OZET

Posterior U¢ Uyeli Monolitik Zirkonya Koprii Restorasyonlarinin Cigneme
Simiilasyonu Sonrasi Faz Doniisiimiiniin Degerlendirilmesi

Amagc: Bu calismanin amaci ¢igneme simiilasyonunun posterior bolgedeki li¢
dyeli monolitik zirkonya koprii restorasyonlari lizerindeki faz doniisiimlerine etkisini
degerlendirmektir.

Materyal ve Metot: Ug farkli marka monolitik zirkonya seramige ait her gruptan
onar tane olmak tizere 30 adet ii¢ tiyeli kdprii seklinde 6rnekler hazirlandi. Biitiin 6rnekler
faz dondsimiini  belirlemek i¢in yaslandirma Oncesi ve sonrasmnda Orneklerin
konnektorler ve govde merkezi olmak iizere ii¢ noktasindan X-Ray difraksiyon analizine
tabi tutuldu. Cigneme simiilasyonu islemi termal siklus (5-55 °C) ve 240.000 mekanik
yikkleme (50 N) uygulanarak gergeklestirildi. XRD verilerindeki pik yogunluklari
kullanilarak goreceli monoklinik faz miktar1 degerleri termomekanik siklus oncesi ve
sonrast olmak {izere Garvie-Nicholson yontemi ile hesaplandi. Veriler ANOVA ve Post-
hoc testleri ile analiz edildi (p<0.05).

Bulgular: X-Ray difraksiyon analizine gore tiim marka ve bolgeler igin géreceli
monoklinik faz miktar1 degerleri yaslandirma sonrasinda yaslandirma 6ncesine gore daha
yiiksek sonuglar gostermistir (p<0.05). BruxZir markasi gruplar arasinda en diisiik
goreceli monoklinik faz miktar1 degerine sahiptir. BruxZir markas1 hem FireZr hem de
Upcera markasi ile istatistiksel olarak anlamli farklilik géstermistir (p<0.05). FireZr ve
Upcera markasi arasinda anlaml bir fark gériilmemistir (p>0.05). Marka gézetmeksizin
bolgeler degerlendirildiginde ve markalar bolgeler acgisindan kendi iglerinde
degerlendirildiginde konnektor ve gévde arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
goriilmemistir (p>0.05).

Sonu¢: Yaslandirma iglemleri goreceli monoklinik faz miktarinda artisa neden
olmaktadir. Ancak bu miktar klinik olarak kabul edilebilir diizeydedir. Faz miktarindaki

degisimler koprii restorasyonlar1 icin konnektdr bolgeleri ve gévdeden bagimsizdir.

Anahtar kelimeler: Cigneme Simiilatorii, Faz Doniisiimii, Monolitik Zirkonya



ABSTRACT

Evaluation of Phase Transformation of Posterior Three-Unit Monolithic Zirconia
Bridge Restorations after Chewing Simulation

Aim: The aim of this study was to evaluate the effect of chewing simulation on
phase transformations of three-unit monolithic zirconia bridge restorations in the
posterior region.

Material and Method: Thirty three-unit bridges shapes specimens from three
different brands of monolithic zirconia ceramics were prepared and divided into three
group. All samples were subjected to three-point X-Ray diffraction analysis before and
after aging to determine phase transformation, including the connectors and the center of
the samples. Chewing simulation was performed by applying thermal cycle (5-55 °C) and
240.000 mechanical loading (50 N). Using the peak intensities in the XRD data, the
relative monoclinic phase amount values were calculated by the Garvie-Nicholson
method, before and after the thermomechanical cycle. Datas were analyzed by ANOVA
and Post-hoc tests (p <0.05).

Results: According to X-Ray diffraction analysis, relative monoclinic phase
amount values for all brands and regions showed higher results after aging than before
aging (p <0.05). BruxZir brand has the lowest relative monoclinic phase quantity value
among the groups. BruxZir brand showed a statistically significant difference with both
FireZr and Upcera brand (p <0.05). There was no significant difference between FireZr
and Upcera brand (p>0.05). When the regions were evaluated regardless of brand and the
brands were evaluated in terms of regions, no statistically significant difference was
observed between connector and body. (p>0.05).

Conclusion: Aging processes cause an increase in the relative monoclinic phase
amount. However, this amount is clinically acceptable. Variations in the phase quantity

are independent of the connector regions and pontic for bridge restorations.

Key words: Chewing Simulation, Monolithic Zirconia, Phase Transformation
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1. GIRIS

Giliniimiizde hasta ve hekimlerin estetik taleplerinin giderek artmasi nedeniyle
dental restorasyonlar i¢in alternatif materyaller ile ilgili ¢aligmalar hiz kazanmistir.
Zirkonya alt yapili sistemler, tam seramik sistemlerinin gelistirilmesinde yaygin olarak
kullanilmaktadir. Zirkonya alt yapili seramikler, gelistirilmis mekanik o6zellikleri ve
biyolojik uyumlar1 sayesinde posterior bolgelerde diger tam seramik sistemlerine
alternatif olarak gosterilmektedir.>? Ancak zirkonya alt yapili sistemlerde yaygm olarak
iist porseleninde meydana gelen kiriklara bagli basarisizliklar gozlenmektedir. Bu
problemin ortadan kaldirilmasi i¢in alt yap1 igermeyen tam konturlu monolitik zirkonya
restorasyonlar gelistirilmistir. Alt yapinin ortadan kaldirilmasiyla porslen atmasi
(chipping) komplikasyonu ortadan kaldirilmis ayni zamanda daha estetik restorasyonlar

iiretilmeye baslanmustir.>>

Zirkonya metastabil bir polikristalindir ve farkli 1silarda monoklinik, tetragonal
ve kiibik olmak {izere ¢ farkli fazda bulunabilmektedir. Yapi1 igerisinde
tetragonal»monoklinik faz doniisiimii meydana geldiginde materyal %3-5 oraninda
hacimsel olarak artis saglar ve genlesme goézlenir. Bu genlesme ylizeyde sikistirma
kuvveti olusturur ve catlak ilerlemesini durdurur.®® Dental literatiirde doniisiim toklugu
olarak adlandirilan ve kontrollii olarak gelisen bu mekanizma zirkonyanin mekanik
ozelliklerini giiglendirmektedir. Faz doniisiimii spontan olarak meydana geldiginde ise
‘diiglik 1s1 bozunumu’ ya da ‘yaslanma’ olarak adlandirilan ve zirkonyanin mekanik
ozelliklerini zayiflatip uzun donem basarisini azaltan duruma yol agmaktadir. Literatiirde
zirkonyanin yaslanmasinin 1s1 ve su buharina, stabilizator miktarina, zirkonyanm gren
yapisina, sinterizasyon parametrelerine, yiizey islemi uygulamalarma ve dongiisel

kuvvetlere bagh olarak meydana gelebilecegi gosterilmistir.>%%11



X-Ray kirmimi (XRD) analizi, dental literatiirde zirkonyanin yaslandirilmasinin
ve faz doniisiim miktarinin tespit edilmesinde yaygin olarak kullanilan ve 6rneklere zarar
vermeyen bir metottur. Monolitik zirkonyanin kullaniminin yayginlagmasiyla birlikte
materyalin Ozelliklerinin degerlendirildigi ¢alismalar artmaktadir. Ancak monolitik
zitkonyanin faz doniligiimiinii incelemek i¢in dual aksli bir ¢igneme simiilatori
kullanilarak termomekanik siklusun uygulandigi, 6rnek formlarmnm in vivo sartlar1 daha
1yl yansitacak sekilde anatomik formda hazirlandig1 ve 6l¢iimlerin konnektorler ve govde

iizerinden alindig1 caligmalar yeterince bulunmamaktadir.

Bu tez c¢alismasinin amact farkli monolitik zirkonya seramiklerinin
karsilagtirilarak termomekanik siklusun koprii restorasyonlarinda konnektorler ve govde
tizerindeki etkilerinin ve yaslandirma Oncesi ve sonrasit goreceli monoklinik faz

miktarlarinin incelenmesidir.

Calismanm hipotezi termomekanik siklusun goreceli monoklinik faz miktarini
arttiracag1 ve konnektor bolgelerinde govdeye oranla daha fazla goreceli monoklinik faz

miktarmin saptanacagidir.



2. GENEL BILGILER

2.1. Seramikler

Seramik kelimesi, topraktan yapilmis anlamindaki Grekge ‘keramikos’
sozciigiinden koken almaktadir. Tiirkgede de ‘kil kdkenli pismis materyal’ seklinde
tanimlanmaktadir. Kil pisme isleminden sonra sekil degistirmeyen kati bir hale gelir ve
seramik olarak adlandirilir. Eski ¢aglarda ilk insanlar kili kurutarak mutfak esyasi ve
benzeri alanlarda kullanmislardir. Kilin pisirilerek kullanilmasiyla seramik malzemeler
gelistirilmistir ve yap1 malzemesi olarak kullanilmaya baglanmistir. Dekorasyon alaninda

ise Cin porselenleri ve Osmanli ¢ini drnekleri 6ne ¢ikmaktadir.

2.2. Dental Seramikler
Dental restorasyonlarda kullanimi i¢in seramige bazi katki maddeleri ilave
edilmektedir. Seramik daha kapsamli bir ifade iken porselen terimi bu katki maddelerinin

seramige ilave edilmis hali i¢in kullanilmaktadir.3

2.2.1. Dental Seramiklerin Tarihi ve Gelisimi

Porselen dis hekimliginde ilk kez eczacilik yapan Fransiz Duchatteau tarafindan
dis hekimi Nicholas Dubois de Chemant’nin yardimiyla 1774 yilinda kullanilmigtir.
Duchatteau meslegi geregi tatmak zorunda kaldigi kimyasal materyallerin protezlerine

zarar verdigi i¢in protez materyali olarak porselen kullanimini diisiinmiistiir.?

1789 yilinda Dubois de Chemant porselen formiilasyonlarin1 gelistirerek ilk

porselen dis materyalini iiretmis ve patentini almigtir,*



1808 yilinda Italyan dis hekimi Fonzi platin pinler veya cerceve ile proteze
tutturulan “terrometalik” bir porselen icat etmistir. Ingiltere’de 1837°de Ash porselen
disin 1iyilestirilmis versiyonunu gelistirmistir. Dr. Charles Land 1903’te ilk seramik
Kuronlarin patentini almistir. Vita Zahnfabrik 1963 yilinda ilk ticari porselen iiriiniinii

piyasaya sunmustur.®®

Porselen disler ilk kez 1817’de tanitilmis, 1825°te ise ticari olarak {iretilneye
baslanmistir. Porselenin platin bir postla kaynastigi bir sistem olan Richmond kuron 1855

yilinda tanitilmistir. 1873 yilinda ise tam seramik fikri ortaya ¢ikmustir. 8

Dr. Charles Land 1903 yilinda dis hekimligine ilk seramik kronlar1 tanitmistir.
Land seramik kuron iiretimi igin feldspatik porselen ile platin folyo matriks kullanim
teknigini tanimlamustir. Bu kronlar yiiksek estetik sonuglar sergilemelerine ragmen diistik

biikiilme dayanmikliligiyla ve yiiksek basarisizlik insidansiyla sonuglanmistir. !’

Mc Lean ve Huges Ingiltere’de 1965 yilinda aliimina ile giiclendirilmis cam
seramigi gelistirmistir. Caligmalarinda %40-50 oraninda aliiminyum oksit iceren kor

seramiginin kirilma direncini dnemli 6l¢iide arttirdigmni rapor etmislerdir. '8

Aliminéz porselende kor materyalinin yetersiz transliisensliginden dolay1 kabul
edilebilir estetik sonuglar igin ayrica feldspatik porselen kullanimi gerekmektedir.
Aliiminyum porselen kuronlarin diisiik biikiilme direnci ve posterior bdlge i¢in bildirilen
basarisizlik oranlarindan dolay1 sadece 6n bdlgede kullanimi miimkiindiir.}” MacCulloch

1968 yilinda dokiilebilir cam seramikleri tanimlamustir,*

Tam seramiklerdeki geligmeler 1984°te bir dokiilebilir seramik olan Dicor’un
piyasaya siiriilmesiyle hiz kazanmustir.}” Ayni yillarda %70 aliimina igeren ve refraktdr

day metodu olan Hi-Ceram gelistirilmistir. 1988’de Fransa’da “slip casting” yontemiyle



elde edilen, aliimina iceriginin %90’dan fazla oldugu bir kor sistemi olan In-Ceram

gelistirilmis ve Vita firmasi tarafindan piyasaya siiriilmiistiir.®

1990 yilinda IPS-Empress sistemi, 1998 yilinda ise daha yiliksek kirilma

dayaniklilig1 gdsteren IPS-Empress 2 sistemi gelistirilmistir.'’

Bilgisayar destekli tasarim/bilgisayar destekli {iretim sistemlerinin 1983’te

tanitilmasiyla daha estetik ve daha dayanikli sistemlerin iiretilmesi kolaylasmistir.?°

Dental seramik teknolojisi dental materyaller arasinda en hizli gelisim alanidir.
Gilintimiize kadar bir¢cok seramik tipi ve iiretim metodu gelistirilmistir. Farkl pisirme
teknikleri ve oksit ilaveleriyle materyallerin gelistirilmesi hedeflenmistir. Zirkonyum

oksit, tam seramik sistemleriyle kullanilan son malzemelerdendir.

1960’larin sonlarinda zirkonyumun biyomateryal olarak kullanimiyla ilgili
aragtirmalar artmustir. Yttrium oksit ile stabilize edilen zirkonyum, hem tam seramik
restorasyonlarin estetik hem de metal destekli seramik restorasyonlarin kirilma dayanimi
avantajin1 bir arada bulundurur ve metal destekli seramik restorasyonlara iyi bir

alternatiftir.?

Zirkonya, 1990’l1 yillarin basinda dis hekimligi alaninda kullanilmaya
baslanmigtir. CAD/CAM teknolojisindeki ilerlemeler, zirkonyanin klinik kullanimini
arttrmistr.  Giinlimiizde ise gelistirilmis Ozellikleriyle monolitik zirkonya piyasaya
stiriilmiigtiir. Dis hekimliginde mevcut en ilgi ¢ekici polikristal materyal olarak

goriilmektedir ve klinik kullanim1 yayginlasmaktadir.®



2.2.2. Dental Seramiklerin Kimyasal Yapisi

Seramik; 4 tane O iyonunun silikayla olusturdugu (SiO4) tetrahedra yapidir.??
Seramik kristali hem kovalent hem de iyonik baglar igermektedir. Bu baglar, seramiklere
sertlik, stabilite, sicaga ve kimyasal maddelere direng gibi 6zellikleri verir. Ayni yapi
kirilganlik gibi baz1 istenmeyen dzelliklere de sebep olmaktadir.'? Seramikler kristal veya
cam fazda goriilebilmektedir. Cam fazin yogun olmasi estetik Ozelliklerin artigini

saglarken, kristal faz mekanik 6zelliklerin artisin1 saglamaktadir.'’

Tiim porselenlerin temel yapist kaolen (%1-10), kuartz (%11-18) ve feldspar

(%70-90) kristal minerallerinden meydana gelir.?3

Kaolen (Kil); Al203.Si02.2H,0 formiiliiyle gosterilir. Aliiminyum hidrat
silikatidir ve Cin kili ad1 da verilir. Porselene opasite 6zelligi verir. Su ile karistirildiginda

yapiskan kivama gelir ve seramik hamurunun sekillendirilmesini kolaylastirir.?

Kuartz; baz1 kayalar, deniz kumu ve gakillardan elde edilir. Silisden (SiO2)
meydana gelir. Yiiksek erime 1sisiyla (1700°C) biiziilmeleri 6nleyerek restorasyonun

seklini korur ve porselen kitlesine destek gorevi yapar.?

Feldspar; porselene transliisensi kazandiran bir eriticidir. Potasyum aliimina
silikat (potas feldspar) (K20.Al03.6Si0O2) ve sodyum aliimina silikat (albit)
(Na20.Al203.6Si02)  karisimidir.  Erime sicakligi 1100-1300°C arasindadir, porselen
icerigindeki diger maddelere gore en diisiik erime derecesindedir. Seramigin pisirilmesi
esnasinda eriyerek diger kisimlar1 baglayip bir arada tutar. Igerigindeki soda erime
derecesini distiriirken, potas camin sivi formdaki viskozitesini arttrmaktadir. Dis

hekimliginde potasyum miktar1 yiiksek olan feldspar tercih edilmektedir.?224

Seramiklere bu ii¢ temel madde haricinde akigkanlar veya cam modifiye ediciler

(fluks), opaklastiricilar, ara oksitler, renk pigmentleri ve floresans 6zelligini degistiren



ajanlar da ilave edilebilmektedir. Sodyum oksit, potasyum oksit ve kalsiyum oksit fluks
ornekleridir. Bunlar cam yapici elementlerle oksijen arasindaki ¢capraz baglant1 miktarini

azaltarak camn erime 1s1sin1 diisiiriirler.?°

Dental seramikleri renklendirmek igin metal oksitler kullanilmaktadir. Titanyum
oksit sar1 rengi, uranyum oksit sari-portakal, metalik altin kahverengi-kirmiz1 rengi,
demir veya nikel oksit kahverengi, kobalt aliiminat mavi, krom veya bakir oksit mavi-

yesil, manganez gri-lavanta yesili ve demir fosfat platin-gri rengi vermektedir.!’

2.2.3. Dental Seramiklerin Genel Ozellikleri

Dental seramikler kimyasal agidan stabildirler ve uzun yillar bozulmadan estetik
ozelliklerini stirdiirebilmektedirler. Termal genlesme katsayilar1 ve 1s1 iletkenlikleri dogal
dis yapisina benzer sekildedir. Seramikler yiizey sertligi dolayisiyla karsit dogal ve yapay
dislerde aginmaya sebep olabilmektedirler. Isisal genlesme katsayisi, kristal fazin yapisi
ve miktari, partikiil buyiikliikleri seramiklerin optik ve mekanik oOzelliklerini

degistirmektedir.?®

Dental seramikler baski kuvvetlerine dayanikli (350-550 MPa) iken g¢ekme
kuvvetlerine karsi oldukga zayiftirlar (20-60 MPa). Okluzal yiizeylerin temas alanlarinda,

kuron ve birlesim bolgelerinde baslayan catlaklar kiriklara sebep olmaktadir.?®

Sinterizasyon islemi esnasinda biinyesindeki suyun buharlagmasiyla hacimde
%30-40 oraninda biiziilme meydana gelmektedir. Yapisal biitlinlik agisindan bu

biiziilmeyi goz 6niinde bulundurmak gerekmektedir.?’

Seramik restorasyonlarm dise adezyonu restorasyonun uzun Omiirliliigli i¢in
onemlidir. Sabit restorasyonlarin basaris1 simantasyon teknigine ve yapistirict ajana

biiyiik 6lgiide baglidir.?8



2.2.4. Seramiklerin Siniflandiriimasi
Dental seramiklerin genis bir kullanim alant mevcut oldugu igin farklhi

smiflandirmalar bulunmaktadir.

2.2.4.1. Erime Isilarina Gore

Yiiksek Is1 (>1300°C): yapay dislerin yapiminda ve tam sinterlenmis aliimina ve
zirkonya kor seramiklerinde kullanilmaktadir. Orta 1s1 (1101-1300°C): yapay dislerde ve
yar1 sinterlenmis zirkonya seramiklerinde kullanilmaktadir. Diisiik 1s1 (850-1100°C):
kuron ve koprii veneer seramiklerinde kullanilmaktadir. Glaziir ve makyaj tozlar1 bu
gruba girmektedir. Ultra diisiik 1s1 (<850°C): titanyum/titanyum alasimlarinda ve hassas

baglantili kuronlarda kullanilmaktadir.t’

2.2.4.2. Yapim Tekniklerine Gore

Geleneksel metal destekli seramikler, dokiim metal lizerine hazirlanan seramikler,
metal folyo iizerine hazirlanan seramikler, metal alt yap1 {izerine elektroliz sistemiyle
hazirlanan seramikler, tam seramikler, geleneksel toz-likit sistemiyle hazirlanan
seramikler, dokiilebilir seramikler, pres yontemiyle hazirlanan seramikler, infiltre

seramikler ve freze sistemiyle iiretilen seramikler olmak iizere alt basliklara ayrilabilir.?°

2.2.4.3. Sekillendirme Tiirlerine Gore
Firmlanan porselenler ve dokiilebilir porselenler olmak tizere iki baglikta

siniflandirilabilir.t’



2.2.4.4. Uygulama Alanlarina Gore

Metal destekli restorasyonlar ve tam seramik restorasyonlarda kullanilan
porselenler, inley/onley/estetik bolgedeki veneerlerde uygulanan porselenler, hareketli
protezlerde uygulanan yapay dis tiretiminde kullanilan porselenler ve implant dayanagi

olarak kullanilan porselenler olarak smiflandirilabilir. %

2.2.5. Tam Seramik Sistemler

Tam seramik sistemleri metal destekli seramik sistemlerinde goriilen
olumsuzluklar1 ortadan kaldirmak icin gelistirilmistir. Ilk olarak Mc Lean tarafindan
seramige %40-50 Al,O3 eklenmesiyle 1965 yilinda elde edilmistir. Sonrasinda birgok
caligmada farkl kristaller kullanilmistir. En sik kullanilanlar1 Al2O3, MgAl>O4, Li2O-Si-

0,, ve ZrO, dir.**

Metal destekli seramik sistemlerinde seramigin lizerinde 3-6 pum boyutunda
catlaklar bulunmaktadir. Metal alasimlarinin ¢ekme dayanikliligi porselenden daha
yiiksektir bu sebeplerden seramiklerin metal alt yapiyla desteklenmesi planlanmistir.
Metal alt yap1 ¢ekme gerilimlerinin olusmasini 6nlemekte ve yiizeydeki gatlaklarin

yayilmasin1 engellemektedir.!’

Metal seramik restorasyonlar, dayanimlari ve uzun donem klinik basarilari
sayesinde giiniimiizde de sabit protetik restorasyonlar igin siklikla tercih edilmektedirler.
Metal alt yapilar seramige {iistiin mekanik ozellikler kazandirirken ayni anda 151k
gecirgenliginin olmamasi, dis eti kenarindan metal yansimasi, metal ile porselen
arasindaki baglant1 basarisizliklari, metal alagimmin korozyona ugramasi ve alerjik

reaksiyon olusturma ihtimali gibi bircok dezavantaja da sahiptir. Bu dezavantajlardan



dolayr metal destekli seramik sistemlerine alternatif seramik alt yapilar gibi farkli

yontemler iizerinde ¢alisilmaya baslanmugtir,141°

Tam seramikler gelistirilmis 151k gegirgenlikleri, biyouyumluluklari, korozyona
direncleri, diisiik 1s1 gegirgenlikleri ve diisiik plak tutulumlariyla dental materyaller igin
istenen Ozelliklere sahiptirler. Tam seramik restorasyonlar cesitli arastirmacilar
tarafindan farkl sekillerde siniflandirilmistir. En yaygin kullanilan siniflama yapim

tekniklerine ve kimyasal yapilarina gore olanidur.

2.2.5.1. Yapim Tekniklerine Gore Tam Seramiklerin Siniflandirilmasi
A. Sinterize seramikler

B. Ddokiilebilir seramikler

C. Refraktor day'lar iizerinde firinlanan porselen sistemleri

D. Is1ve basingla sekillendirilen seramikler

E. CAD/CAM teknigi ile hazirlanan seramikler

A. Sinterize Seramikler

Bu iretim tekniginde teknisyen toz formundaki seramige su ilave ederek
calismaktadir. Restorasyonun konturlarmi olusturmak igin bir day iizerinde tabakalama
islemi uygulanir.®® Sinterizasyon, yiiksek sicakliklarda seramik partikiillerinin birlesip
daha dayanikli bir yapi haline doniisiimiinii saglayan bir 1sil islemdir. Sinterizayon
islemiyle birlikte porozite miktar1 azalmaktadir. Sinterizasyon islemi sayesinde fiziksel
ve kimyasal reaksiyonlarla seramik son haline ulasmaktadir.®® Losit ile giiglendirilmis
feldspatik porselen, aliiminyum oksit esasli seramikler, magnezyum oksit esasl

seramikler ve zirkonyum oksit seramikler sinterize seramiklerin alt tipleridir.
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Losit ile giiclendirilmis feldspatik porselen; geleneksel feldspatik porselene
hacim olarak %45 oraninda tetragonal 16sit kristali ilavesi ile tiretilmistir. Bask1 dayanimi1
ve makaslama dayanimi arttirilmigtir. Seramigin sogumasi esnasinda 16sit kristallerinin
etrafinda baski stresleri olusur, camin direnci artar ve kirik olusumu dnlenir. Yeterli optik
ozellikleri ile kuron yapiminda endikedir.>*

Aliiminyum oksit esash seramikler; sert ve dayanikli bir oksit olan aliiminyum
oksit (AlO3) icermektedirler. Aliminyum oksitin seramige ilavesi sonucu elastise
modiiliinde ve kirilma dayaniminda artma gozlenmistir. Isisal genlesme katsayis1 cam
matrikse benzer sekildedir.®®

Magnezyum oksit esash seramikler; yiiksek egilme dayanimina sahip olan
magnezyum oksit (MgO) i¢ermektedirler. Magnezyum oksit silika cam partikiilleri ile
1100-1150°C’de kimyasal reaksiyona girer ve forsterit kristalleri (Mg2SiO4) meydana
gelir boylece dayaniklilik artar.®®

Zirkonyum oksit seramikler; polikristalin yapida olan zirkonyum oksit
icermektedirler. Zirkonyum oksit porselenin mekanik dayanikliligini arttirir. Opak yapida

olmasindan dolay1 kopingler seramikle kapatilarak estetik saglanmaya calisilmaktadir.®’

B. Dokiilebilir Seramikler

Kaylp mum teknigiyle tretilmektedir. Tetrasilisik flormika (K2MgsSiO20F4)
kristali igeren cam seramik ingotlarmn refraktor day icerisinde 1370°C’de santrifiij
teknigiyle dokiilmesi sistemiyle calisir. Kristalizasyon islemi ic¢in sonrasinda 1s1
uygulanip dayaniklilik arttirilmaktadir. Karsit dis asindirmasi ve plak birikimi az oldugu
icin tercih edilmektedirler. Ticari marka ornekleri olarak Dicor (Dentsply, A.B.D) ve

Cerapearl (Kyocera, A.B.D) gosterilebilir.
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Dicor, dis hekimliginde ilk kullanilan dokiilebilir cam seramiktir. Dicor kayip
mum teknigi ile cam olarak dokiilen ve daha sonra kontrollii bir kristallestirme ile
sonuglanan, polikristalin floriir tetrasilisik mika iceren cam seramik bir malzemedir.
Dicor, normal porselenin iki kat1 esneme dayanikliligina sahiptir. Karsit disteki minimum
asindirma ve diisik plak tutulumu ozellikleri nedeniyle tercih edilmektedirler.®

Endikasyonlar1 tek kuron, inley, onley ve laminate restorasyonlaridir.®?

C. Refraktor day'lar iizerinde firinlanan porselen sistemleri

Bu sitemde refraktér day iizerine aliimina tozundan sulu bir hamur (slip)
hazirlanir. Slip i¢erisindeki su kapiller basing sayesinde alg1 day iizerine ge¢ip yogunlasir
bu sistem slip-cast yontemi olarak bilinmektedir. Modele slip uygulandiktan sonra
sinterlemeye gecilmektedir ve 1120°C’de 10 saat sinterlenmektedir. Elde edilen ilk
yapida aliimina pargaciklar1 sadece birbiriyle temas etmistir ve pordz bir yapis1 vardir. Bu
asamada kuvveti 6-10 MPa civarindadir. Yapiya 1100°C’de lantum camu infiltre edilerek
4-6 saat daha pisirilir. Kapiller kuvvet etkisiyle eriyen cam p6r6z yapiya infiltre olur ve
446 MPa yatay biikiilme direncine sahip yiiksek direngli seramik elde edilir.®® Ticari
marka Ornekleri olarak Hi-Ceram (Vita Zahnfabrik), In Ceram Alimina (Vita
Zahnfabrik, Bad Sickingen, Almanya), In-Ceram Spinel (Vita Zahnfabrik, Bad
Séckingen, Almanya) ve In-Ceram Zirkonya (Vita Zahnfabrik, Bad Sackingen, Almanya)

gosterilebilir.

Hi-Ceram, cam matrikse partikiil ilavesi ile yapinin gii¢lendirilmesi ilk kez 1972
yilinda bu sistemde yapilmustir.*® Southan ve Jorgensen tarafindan fosfat bagl révetman
lizerinde platin yaprak kullanilmadan aliimina seramiginin firmlanmasi sonucu

{iretilmistir. Biikiilme dayaniklilig1 155 MPa’dur.*®
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In Ceram Aliimina, 1989 yilinda tanitilan sistemde, aliimina alt yap1
sekillendirilip firimlanmasi sonrasinda i¢ine cam infiltre edilir. %99.56 saf aliimina igerir.
Yar1 opak olmasi nedeniyle sinirli estetik saglar. Biikiilme direnci 236-600 MPa, kirilma
direnci ise 3.1-4.61 MPa arasindadir.** Yapisindaki Al;O3 hacmi arttirilarak 6n bolge

Kuron protezleri ve ii¢ iiyeli kdprii protezi alt yapilarinda kullanimi miimkiin kilmmustir,*°

In-Ceram Spinel, 1994 yilinda In-Ceram Aliiminanin opak goriiniimiinden
dolay1 daha estetik bir materyal arayisi sonrasi gelistirilmistir. Cam matriks igine “Spinell
(MgAl>04)” kristali eklenerek tiretilmistir. Sistemin kullanimi, diigiik biikiilme direnci

(350 MPa) sebebiyle anterior bolge kuron alt yap1 kullanimiyla sirl kalmistir.*°

In-Ceram Zirkonya, yapiya %33 parsiyel stabilize zirkonya ilavesiyle In Ceram
Zirkonya iiretilmis ve biikiilme dayanimi 700 MPa’a kadar yiikseltilmistir. Boylece arka
bolge kuron ve koprii alt yapilarinda kullanimi miimkiin kilmmistir.*® Alt yap1 seramikleri
firmlama sonrasi belirli oranda biiziilme gosterirler, bu biiziilme zirkonyada c¢ok az

seviyededir. Boylelikle iyi bir kenar uyumu elde edilmektedir.**

D. Is1 ve Basingla Sekillendirilen Seramikler

Bu sistemde modelaj ve mum atim teknigi ile tiretim yapilmaktadir. Bu teknik igin
gelistirilen cam seramik materyali 16sit veya lityum disilikat ile gili¢lendirilmistir.
Seramik tabletlerin 1s1 ve basing altinda dokiim bosluguna goénderilmesi prensibiyle
caligmaktadir.”® Bu teknikle yap1 igindeki porozitenin Oniine gegilmistir. Ilave
reaksiyonlarla seramigin yogunlugu arttirilip mekanik &zellikleri arttirilmistir.*? Ticari
marka Ornekleri olarak IPS-Empress (Ivoclar, Schaan, Isvigre), IPS Empress 2 (Ivoclar

Vivadent, Schaan, Liechtenstein) ve IPS e.max Press (Ivoclar Vivadent) gosterilebilir.
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IPS-Empress, 1991 yilinda Wohlend tarafindan gelistirilmistir. Cam seramik
yap1 icerisinde giliclendirici olarak 16sit kullanilmistir. Alt yapilar isiyla presleme ve
CAD/CAM teknolojisiyle tiretilmektedir. Yiiksek transliisensiye sahip olmalar1 nedeniyle
oldukea estetik 6zelliktedirler.*® Biikiilme direnci 100-120 MPa’dir.** Kirilma direngleri

1.5-1.7 MPa arasindadir. Endikasyonlar: anterior tek kuronlarla smirlidir.*

IPS Empress 2, 1989 yilinda gelistirilmistir ve lityum disilikat igermektedir.
Laboratuvar tekniginin IPS Empress sisteminden farki bitimin tabakalama teknigiyle
yapilmasidir. IPS Empress sisteminden daha dayanikli ve yiiksek translisensiye
sahiptir.“® Biikiilme dayanimi 300-440 MPa ve kirilma doygunlugu 2.8-3.5 MPa/m ¥2*dir.

En son destek disin ikinci premolar oldugu ii¢ iiyeli posterior kdpriilerde kullanilabilir.*’

IPS e.max Press, 2005 yilinda piyasaya siiriilmiistiir. Giiclendirici olarak lityum
disilikat igerir, uygulanan farkli firmlama teknigiyle fiziksel 6zelligi ve estetigi Empress
11 sistemine gore gelistirilmistir.*® Istenilen rengi elde etmek igin diger sistemlerden farkli
olarak renk pigmentleri yerine materyal iginde homojen olarak dagilabilen polivalent
iyonlar kullanilmaktadir. 400 MPa’lik biikiilme direnciyle preslenebilen cam seramikler
arasindaki en yiiksek dirence sahiptirler. Endikasyonlar; ti¢ tiyeli kopriiler, anterior ve

posterior implant {istii kuronlar ve ikinci premolara kadar olan implant {istii kuronlardir.*®

E. CAD/CAM Teknigi ile Hazirlanan Seramikler

CAD/CAM Ingilizce bilgisayar destekli tasarim ve bilgisayar destekli {iretimin
(Computer Aided Design ve Computer Aided Manufacturing) kisaltilmis halidir. Calisma
modelinin optik tarayicilar ile bilgisayara ii¢ boyutlu olarak aktarilip, tasarimimin yapilip
bloklardan restorasyonun frezelenmesi esasmna dayanir. Sistemin avantajlari;

konvansiyonel Ol¢li islemleri elimine edilir, bu asamalarda harcanan siire kisalir,
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restorasyonun kalitesi arttirilir (mekanik direng, kenar uyumu, estetik) ve restorasyonun

tiretimi tek seansta klinik ortaminda tamamlanabilir.*®

Dis hekimligi alaninda ilk kullanimlar1 1980’li yillarda Duret ve Preston
tarafindan olmustur. Yerlesik olarak ilk kullanim1 ise Moermann tarafindan gelistirilen,
adin1 “Chairside Economical Restoration of Esthetic Ceramics” ciimlesinin bas

harflerinden alan CEREC sistemidir.>°

Ticari marka Ornekleri olarak Cerec (Siemens, Almanya), Celay (Mikrona,
Almanya), Procera Al-Ceram (Procera Sanvik, Isveg), Lava (3M ESPE, St.Paul, Minn,
ABD), Cercon (DeguDent, Almanya), Noritake Katana (Kuraray Noritake Dental Inc.,
Tokyo, Japonya) ve DC-HIP Zirkon (DCS Dental AG, Allschwil, Isvigre) 6rnek olarak

verilebilir.

Cerec, 1980 yilinda Moermann tarafindan gelistirilmistir. CEREC 2 1994 yilinda,
CEREC 3 ise 2000 yilinda piyasaya siiriilmiistiir. Sistemin gelistirilmesiyle daha uyumlu
restorasyonlar tiretilmistir. Sistemde iki farkli marka mevcuttur; Vita Mark II (Viadent,
Balsdwin Park, CA, ABD) (sanidin kristalleri) ve Dicor MGC (Dentsply International,
Inc. York, PA, ABD) (tetrasilik flormika kristali). Sistemin ti¢ boyutlu 6lgii alabilen bir

intraoral kamera araciligiyla calismaktadir.*!

Celay, 1992 yilinda piyasaya siiriilen sistemin ¢alisma prensibi 6zel bir modelaj
akriligi kullanilarak hazirlanan preparasyonun tarayici bir u¢ yardimiyla kopya gorevi

yapmas1 ve asindirict ucun bulundugu bdlmedeki bloklardan freze edilmesidir.*°

Procera All-Ceram,1993’te gelistirilen sistem dayli modelin taranip elde edilen
verilerin kullanilmasi prensibi ile calisir. Veriler, biri Isve¢ digeri Amerika’da bulunan
iki tarama merkezinden birine aktarilir. Merkezi laboratuvarlarda alt yapilar sinterleme

oncesi normal boyutlarindan daha biiyiik islenip sinterlenir.*!
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Lava, 2002 yilinda piyasaya siriilmiistiir. Yar1 sinterize ZrO2 bloklar
kullanildigindan firmlama sonrasi biiziilme hesaplanarak %20-25 biiyiik iiretilir. Alt yap1
iizerine zirkonyanin termal ekspansiyon katsayisina uygun Lava Ceram seramigi ya da
Lava DVS dijital veneerleme sitemi kullanilir. On bdlge i¢in en fazla dért pontikli, arka

bolge i¢in ise en fazla 2 pontikli kdpriiler yapilabilmektedir.*!

2.25.2. Kimyasal Yapilarma Gore Seramik ve Benzeri Yapilarin
Siiflandiriimasi
A. Cam Seramik
1. Feldspatik
2. Sentetik (Losit, Lityum disilikat ve tiirevleri, Florapatit)
3. Cam Infiltre (Aliimina, Aliimina ve Zirkonya, Aliimina ve Magnezyum)
B. Polikristalin Seramik
1. Adumina
2. Stabilize Zirkonya
3. Zirkonya ile Giiglendirilmis Aliimina / Aliimina ile Giiglendirilmis
Zirkonya
C. Rezin Matriks Seramik
1. Rezin Nanoseramik
2. Rezin Infiltre Cam Seramik

3. Rezin Infiltre Zirkonya Silika Seramikler®
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A. Cam Seramikler

Dogal dis yapismin optik Ozelliklerini en iyi sekilde yansitan seramiklerdir.
Atomlar diizensiz bir sekilde {i¢ boyutlu bir ag ile baghdir. Ureticiler, optik 6zellikleri

kontrol etmek amaciyla az miktarda doldurucu partikiiller ilave etmektedirler.3®
A.1. Feldspatik

Cam matriks icerisinde %30 oraninda ve homojen dagilimli olan 3-4um
boyutlarindaki feldspar partikiillerini i¢erirler. Feldspatik seramikler, temel olarak silikon
dioksit icermektedirler. Silika ve Kuartz partikiilleri birer silikon dioksittirler ve farkli
oranlarda aliimina igermektedirler. Feldspar terimi bu aliiminyum silikalarin dogal olarak
bulunmasi ve potasyum ya da sodyum icermesiyle kullanilir. Feldspar seramik i¢inde
final morfolojisi ve renk tonunu saglamak icin kullanilir.!* Feldspatik porselenlerin
estetik Ozellikleri 1yi fakat mekanik 6zellikleri yetersizdir. Kirilma direnci 150 MPa,
biikiilme dayanimlar1 60-70 MPa’dir.*° Inley, onley, laminate veneer, parsiyel kuron ve
anterior/posterior tam kuron yapiminda endikedirler.? Ticari marka drnekleri olarak IPS
Empress Estetik (Ivoclar Vivadent, Schaan, Liechtenstein) ve IPS Empress CAD (lvoclar

Vivadent, Schaan, Liechtenstein) gosterilebilir.

IPS Empress Estetik, yiiksek estetik sonuglarin istenildigi tek dis
restorasyonlarinin presleme yontemiyle iiretiminde endikedir. On iki ingot igerisinde yedi
farkli transliisensi derecesi mevcuttur. T ingotlar, yliksek transliisent materyallerdir.
Inley, onley gibi kiigiik restorasyonlarin iiretiminde kullanilir. O ingotlar, yiiksek
opasiteleri sayesinde orta veya yiiksek opakliga sahip kalict dentisyondaki hastalar ve
beyazlatma yapilmis dislerin diger dislerle uyumunu saglamak i¢in kuron ve veneer
yapiminda kullanilmaktadir. TC bloklar, alt1 farkli tonu mevcuttur. Yiiksek kenar uyumu,

yiiksek estetik sonuglar ve 160 Mpa’lik kirilma dayanimi materyalin avantajlaridir.
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Endikasyonlar1 tek dis restorasyonlardir (veneer, inley, onley, parsiyel kuron, anterior ve

posterior kuron).

IPS Empress CAD, laminate, inley, onley, anterior ve posterior restorasyonlar
gibi daha estetik, monokromatik uygulamalar igin kullanilmaktadir. Isik optik
ozelliklerinin yani sira IPS Empress CAD restorasyonlari, dogal transliisensi 6zelliklerine
sahip cok estetik ve 160 MPa saglamlik degeri ile bilinmektedirler. iki farkl: transliisensi
derecesinde (HT ve LT), polikromatik multi-bloklardir. Multi bloklar ¢ok renkli IPS
Empress CAD ile dentinden insizale kadar dogal renk ve floresans gegisli restorasyonlar

uretilebilir.
A.2. Sentetik

Dogal kaynaklara daha az bagimli kalmak i¢in hammaddelerin ve bunlarm dogal
varyasyonlarinin Sentetik formlar1 Seramik endiistrisinde kullanilmaya baslanmistir.
Ureticiler mekanik dzelliklerin gelistirilmesi amaciyla cam yapiya doldurucu partikiiller
ilave etmislerdir. Bilesim iireticiler arasinda degismektedir ancak genel olarak silikon
dioksit (SiO), potasyum oksit (K20), sodyum oksit (Na20) ve aliiminyum oksit (Al.Oz)
icermektedir. Doldurucular seramigin firinlama islemlerinde stabil kalmasina yardime1
olurlar. Doldurucu partikiiller baglantida mikromekanik retansiyonu arttirirlar. Cam
fazlar1 apatit kristalleriyle kombine edilebilir. Ek olarak l6sit, metallerle termal genlesme
uyumlulugu igin ve gelistirilmis gii¢ i¢in kullanilmaktadir. °%°2 Losit icerikli, lityum

disilikat icerikli ve floroapatit igerikli seramikler bu grubun alt tipleridir.

Losit igerikli seramikler, silisyum dioksit (SiOz), aliiminyum oksit (Al2O3) ve
potasyum oksit (K20) igermektedirler. Silikat cam matriks hacminin %30-40 kadar1 1-5
pm boyutlarindaki 16sit kristal fazi olusturmaktadir. Isik gegirgenligi ve karsit disi

asindirmast dogal dise benzemektedir. Biikiilme direnci 160 MPa’dir. Endikasyonlar1
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anterior bolge kuronlar ve laminate veneerlerdir.}*%® Vita M7 (Vita Zahnfabrik, Bad

Sackingen, Almanya) bu grubun ticari marka 6rnegi olarak gosterilebilir.

Vita M7, tam seramik alt yapi1 materyalleri i¢in veneerleme porseleni olarak
gelistirilmigtir. Dogal dis minesine benzer sekilde 1sik kirilma ve yansima ozellikleri
vardrr. Ilave floresan ve opelesan porselen kullanimi yiiksek diizeyde bireysel ve kaliteli
sonuglar verir. Ozellikleri ve avantajlari: optimal modelasyon &zellikleri sayesinde
kullanom kolayligi, miikemmel taslama ve parlatma sonuglari, homojen ve dogal
ylizeyler, birka¢ firmlama islemi sonrast dahi uygun firinlama stabilitesi ve

restorasyonlarin kisisellestirilmesidir.

Lityum disilikat ve tiirevleri, 16sit igerikli porselenlerin dayaniklilik dezavantajini
gidermek icin iretilmistir. Kristalin faz %70 oranma yiikseltilmis, kristalin yap1
diizeltilmis ve boylece dayaniklilik arttirilmistir. Biikiilme dayanimi yaklasik 360
MPa’dir. Yeterli estetige sahip oldugu i¢in tek basina kullanilabilmektedir ya da veneer

porseleni ile kombine edilebilmektedir.*

Lityum disilikatin freze isleminin giicliigii dolayisiyla CAD/CAM sistemlerinde
kullanilan bloklar genellikle presinterize bloklardir. Bu bloklardaki temel faz lityum
metasilikattir (Li2Si2O3). Materyal bu 6zelliklerdeyken yetersiz fiziksel 6zelliklere sahip
iken Kristalizasyon sonrasi direngli ve dis rengindeki lityum disilikata doniisiir.>* IPS
e.max CAD (lvoclar Vivadent, Amherst, NY) bu grubun ticari marka 6rnegi olarak

verilebilir.

IPS e.max CAD, lityum disilikat (LiSi2) igerikli cam seramiktir. Diger
CAD/CAM materyallerinden degisik olarak, IPS e.max CAD, ¢ok genis bir endikasyon
spektrumu i¢in uygundur. Materyalin mavimsi karakterde oldugu asamada, IPS e.max

CAD "soft" (yumusak) orta kademede kazinir. Hizli kristalizasyon uygulamasi sonunda
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IPS e.max CAD 360 MPa'lik giiciine, dis rengine ve lstiin seffaflik ve parlaklik gibi

estetik 0zelliklerine ulagir.

Floroapatit icerikli seramiklere IPS e.max ZirPress (Ivoclar Vivadent) ticari

marka Ornegi olarak verilebilir.

IPS e.max ZirPress, IPS e.max ZirCAD ve diger ZrO: alt yapilar iizerine
preslenmek {izere iiretilen floroapatit cam seramik ingotlardir. Ozellikle ¢ok iiniteli
restorasyonlarin detayli estetik wax-up reprodiiksiyonlarmi elde etmek icin ¢alisma
prosediirlerini kolaylastirir. ki farkli opaklik seviyesinde, A-D tonlarmda ve dort
beyazlatma (BL) tonlarindadir. Ayrica iki fakli dis eti tonu mevcuttur. Endikasyonlari,
zirkonyum oksit alt yapi lizerine tek dis restorasyonlari, zirkonyum oksit alt yapi iizerine
cok tiyeli koprii restorasyonlari, zirkonyum oksitten iiretilmis implant iist yapilar1 ve

veneerlerdir.
A.3. Cam infiltre

Doldurucu partikiilleri ve cam ii¢ boyutlu olarak birbirine penetre olmustur.
Sinterlenmis oksit erimis cam partikiillerinin infiltre edilmesi sistemiyle ¢alisir. Spinell
denilen sinterizasyon sonrast meydana gelen gozenekli yapiya, 151k gecirgenligine de
katkida bulunan, lantan oksitin infiltre edilmesi prensibiyle ¢aligir. Kuronlarda ve 6n
bolge ii¢ iiye koprii alt yapilarinda kullanilmaktadir.*! Aliimina, Aliimina/Magnezyum ve

Alimina/Zirkonya igerikli seramikler bu grubun alt tipleridir.

B. Polikristalin Seramik

Bu seramikler sinterlenmis monofaz seramik materyallerdir. Uretim icin kristaller

sinterize edilir ve cam faz veya hava olmadan yogunlastirilir. Boylece polikristalin bir
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yap1 meydana gelir.®® Polikristalin seramikler cam icermemektedir ve atomlar diizenli
olarak siralanmaktadir. Bu yiizden catlaklarin ilerlemesi giictiir ve cam seramiklerden
daha dayaniklidirlar. Ancak sinirlt transliisensi 6zelliklerinden dolay1 alt yap1 materyali
olarak kullanilmaktadirlar. Hidroflorik asitle pirizlendirilmeleri giigtiir ve uzun zaman

gerektirir. Yaygimn olarak kullanilanlar1 aliiminyum oksit ve zirkonyum oksittir, 512

B.1. Aliimina

Bu malzeme yiiksek saflikta Al2O3 (~ %99.5) igerir. Cok yiiksek sertlige (17-20
GPa) ve nispeten yliksek dayanikliliga sahiptir. Elastise modiilii tiim dental materyallerin
en yiiksegidir ve bu da kiitlesel kiriklara savunmasizliga yol agmistir. Bu kiriklar ve
mekanik o6zellikleri gelistirilmis yeni malzemelerin tanitilmasiyla aliiminanin kullanimi
azalmustir.3*°! Procera AllCeram (Procera AllCeram, Nobel Biocare;In-Ceram AL) bu

grubun ticari marka ornegi olarak gosterilebilir.

Procera AllCeram, yiiksek dayanikli, biyolojik olarak uyumlu, translusent ve
hassas uyumu olan bir materyaldir. Kopingler transparan olmadan 15181 gegirebilmektedir.
Ust yap1 porseleniyle birlestiginde dogal bir estetik saglar. Altm veya metal postlarm
kaplanmasi i¢in idealdir. Day iizerinde dogrudan CAD/CAM teknolojisiyle hazirlanir,
boylelikle porozite ve distorsiyonlar elimine edilir. Yogun sinterlenmis zirkonyum oksit
kopinglerinin ¢ift eksenli dayanimi 1121 MPa’dir. Hem anterior hem de posterior bolgede
kullanilabilir. Isik gegisine izin verir fakat restorasyon altindan post ya da amalgamlarin
rengini gdstermez. Yiiksek baslangic mukavemeti gatlaklar, yorgunluk, stres ve asinmay1

onlemeye yardimci olur.
B.2. Stabilize Zirkonya

Saf zirkonyada faz doniisiimleri goriilmekte ve bu faz doniisiimleri materyalin

dayanikliligin1 azaltmaktadir. Bu sebeplerden otiirii zirkonya yttriyum, magnezyum,
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kalsiyum ve seryum gibi bazi oksitlerle stabilize edilmektedir. Bu elementler fazlari
tamamen veya kismen stabilize eder. Zirkonya seramiklerin mikro yapilarina gore de bir
smiflama mevcuttur: tamamen stabilize zirkonya, parsiyel stabilize zirkonya ve tetragonal
polikristal zirkonya.>*®® Bu grubun ticari marka &rnekleri olarak Lava/Lava Plus (3M
ESPE), Prettau Zirconia (Zirkonzahn), Nobel Procera Zirconia (Nobel Biocare), In-

Ceram YZ (Vita) ve IPS e.max ZirCAD (lvoclar Vivadent) gosterilebilir.

Lava/Lava Plus Zirconia, yiiksek yar1 saydamlik ve en yiiksek mukavemet igin
yapilan %3 mol yttria ile kismen stabilize edilmis bir tetragonal polikristalin zirkondur.
Gozenekler ve gozenekler gibi yapisal kusurlar, 151k emiliminasyonuna ve sag¢ilmaya yol
acarak yar1 saydamligi azaltir. Lava Plus Zirkonyada bu etkiler azaltilmistir. Aliimina,
zirkonyanin yaslanmanin artmis stabilitesi de dahil olmak tizere birgok faydali etkiye
sahip bir katki maddesidir. Bununla birlikte, aliimina farkli bir kirilma indisine sahiptir
ve dagilma ile yar1 saydamligi azaltan zirkon maddesinden ayrilabilir. Lava Plus
Zirkonyanin yar1 saydam 6zelliklerini gelistirmek i¢in aliimina igerigi Lava Zirkonya'dan
daha diisiiktiir. Yaslanma stabilitesini Lava Zirkonya ile aymi seviyede tutmak igin,

alimina dagilim1 gelistirilmistir.

Prettau Zirconia, azalmis okluzal mesafe, bruksizm ve chipping gibi siklikla
olusan problemler i¢in uygun bir malzemedir. Fonksiyonel ve ayn1 zamanda estetik bir
¢6ziim sunmaktadir. Olduk¢a biyouyumlu, pordz olmayan, yiiksek yari saydamlikta ve
dogal goriiniimde olan bir materyaldir. Bu 0Ozellikleri sayesinde 6zel renklendirme
teknikleri uygulandiginda tabakalama teknigine gerek duyulmadan monolitik olarak
kullanilabilmektedir. Endikasyonlari; parsiyel veya tek kuronlar, inley/onleyler,
veneerler ve 14 iiyeye kadar olan kopriilerdir (vidali veya simante). Tiim endikasyonlar
tam anatomik formda hazirlanabilmektedir. Prettau Zirkonya kismen yttriyum ile

stabilize edilir ve aliminyum ile zenginlestirilir. Bu, 1200 MPa'a kadar yiiksek bir
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biikiilme mukavemeti, yiiksek sicaklik direnci ve ayn1 zamanda miimkiin olan en yiiksek

hassasiyeti veren sabit bir biiziilme faktorii gibi pozitif malzeme 6zellikleri ile sonuglanir.

B.3. Zirkonya ile Gii¢lendirilmis Aliimina / Aliimina ile Gii¢lendirilmis

Zirkonya

Zirkonyumun strese bagl transformasyon 6zelliginden dolay: aliimina matriks ile
birlestirerek materyalin Ozellikleri gelistirilmeye c¢alisilmistr ve zirkonya ile

giiclendirilmis aliimina (ZTA) ortaya ¢ikmistir.?

C. Rezin Matriks Seramik

Hem seramik hem de kompozit igeren ¢ift fazli yapisiyla her ikisinin de olumlu
ozellikleri bir araya getirilmektedir. Kolay islenebilirlik, {istiin kenar uyumu ve kirilma
direnci gibi gelistirilmis 6zelliklere sahiplerdir. Bu kategori yiiksek oranda seramik
partikiilleri ile doldurulmus organik matriks iceren materyallerden olusmaktadir.>® Rezin
matriksli seramiklerin bilesimi biiyiik 6l¢iide degisir, ancak bunlar 6zellikle CAD /CAM
sistemleri i¢in formiile edilmistir. Rezin matriksli seramik malzemeleri bir¢ok alt gruba
boliinebilir. Ornegin inorganik igeriklerine gore iige ayrilmaktadir. Bunlar rezin

nanoseramikler, rezin infiltre seramikler ve rezin infiltre zirkonya silika seramiklerdir.>
C.1. Rezin Nanoseramik

Yaklasik olarak %80 oraninda nanoseramik parcaciklari ile giiclendirilmis,
yiiksek oranda sertlestirilmis rezin matriksten olusmaktadir. Silika nanopartikiillerinin,
zirkonya nanopargaciklarinin ve zirkonya-silika nanokiimelerinin kombinasyonu dolgu
maddesi pargaciklarmin interstisyel araligini azaltir ve bu yiiksek nanoseramik igerigi

saglar.>! Lava Ultimate (3M ESPE) bu grubun ticari marka drnegi olarak gosterilebilir.
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Lava Ultimate, 2012 yilinda piyasaya siiriilmiistiir. Nanoseramik partikiillerin
yiiksek seviyede gapraz bag igeren rezin matriks i¢erisine gomiilmesiyle elde edilmistir.
Agirhigin %80’i nano seramik doldurucular, geri kalan1 ise ¢apraz bagl rezin matrikste
gomiilii zirkonya /silikadir. Silika tanecikleri 20 nm boyutunda zirkonya nanomerleri ise
4-11 nm boyutundadirlar. Piyasada prefabrike bloklar halinde bulunmaktadirlar.

Fleksural dayanikliklar1 200 MPa ve kirilma dayanikliliklar1 2 MPa civarmdadir.*®
C.2. Rezin Infiltre Cam Seramik

Bu sistem genellikle feldspatik seramik ag1 ve polimer ag1 olmak iizere bir ¢ift
agdan olusmaktadir. Ureticiler bu sistemi hibrit seramikler olarak tanimlamaktadirlar.>

Vita Enamic (VITA Zahnfabrik, Bad Sackingen, Almanya) bu grubun ticari marka 6rnegi

olarak gdsterilebilir.

Vita Enamic, 2013 yilinda piyasaya siiriilmiis bir hibrit seramiktir. Seramigin
icindeki kristal ag yapisinin igerisindeki bosluklara polimer infiltre edilmesiyle tiretilen
bir CAD/CAM materyalidir. Feldspatik seramik hacim olarak %75, agirlik olarak %86
yer kaplar iken polimerler hacim olarak %25, agirlik olarak %14 yer kaplamaktadir. ki
yap1 birbiri i¢ine penetre edilmistir. Kompozitlerin ve seramiklerin olumlu 6zellikleri bir
araya getirilmesine ¢alisilmistir. Materyalin azalmis kirilganlik ve sertlige, ayn1 zamanda
artmis esneklik ve islenebilme kolayligma sahip oldugu bildirilmistir. Esneme
dayanimimnin 150-160 MPa, elastik modiiliiniin 38 GPa oldugu ve bu degerlerin dogal dis
yapisina benzer oldugu bildirilmistir.>® Non-prep veneer/tabletop, posterior kuron ve

implant destekli kuronlar endikasyonlar1 arasindadir.
C.3. Rezin Infiltre Zirkonya Silika Seramikler

Bu sistemde, glisidil metakrilat (Bis-GMA), TEGDMA karisim1 polimer matriks

icerisinde %85 oranmnda 0.6 pm kiiresel sekilli ultra ince zirkonya-silika tanecikleri
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bulunmaktadir.’® MZ100 Block (3M ESPE, St. Paul, MN, ABD) bu grubun ticari marka

Ornegi olarak verilebilir.

MZ100 Block, bu bloklar giiglii, asinmaya direngli ve estetik bloklardir. Hizli ve
kolay kullanimiyla CEREC restorasyonlarina alternatif bir materyaldir. Endikasyonlari;

inley, onley, veneer ve full kuronlardir. Radyoopak bir materyaldir.

2.2.6. Zirkonya

2.2.6.1. Zirkonya Hakkinda Genel Bilgiler ve Tarihcesi

Zirkonyum, sembolii “Zr” olan kimyasal bir elementtir. “Altin renginde”
anlamindaki “Zargon” kelimesinden tiiremistir. Glimiisiimsii beyaz renkte ve heksagonal
kristal yapidadir. Atom numaras1 40, atom kiitlesi 91.22 ve yogunlugu 6.49 g/cm?®’tiir.
Zirkonyum (Zr) periyodik cetvelde D rubuna ait bir ge¢is elementidir. Ergime noktasi

1852°C, kaynama noktas1 3580°C’dir.’

Dogada higbir zaman saf halde bulunmayip farkli bilesikler halinde mevcuttur.
Ancak saflastirildiktan sonra biyomateryal olarak kullanilabilmektedir. Zirkonyumun ana
kaynaklar1 zirkonyum silikat (ZrO2-SiO2,ZrSiOs) ve zirkonyum dioksit (ZrO,)
mineralleridir. Zirkonyum silikat “zirkon”, zirkonyum dioksit ise “zirkonya, zirkonyum
oksit ve baddeleyit” isimleriyle bilinmektedir. Zirkonyum oksit-zirkonya, korozyona

direnglidir ve yiiksek ¢gekme dayanimu ile yiiksek sertlik dzelliklerine sahiptir.*°

Zirkonya, 1789 yilinda Martin Heinrich Klaproth isimli bir aragtirmaci tarafindan
degerli taglarm 1sitilmasi esnasinda reaksiyon yan iiriinii olarak tesadiifen bulunmustur.
Zirkonyum dioksit olarak medikal alanda ilk kullanimi1 1969 yilinda ortopedide kalca

protezlerinde kullanilmasiyla olmustur. Dis hekimligi alaninda ilk kullanim zamani ise
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1990’11 yillarin baglaridir. Dis hekimligindeki baslica kullanim alanlar1 sunlardir; kuron
ve koprii protezlerinin alt ve {ist yapilari, ortodontik braketler, post-core sistemleri,

implant abutmentlar1 ve implantlardir.®’

2.2.6.2. Zirkonyann Yapisal Ozellikleri

Atomlarn uzaysal dizilisleri kristal yapilarma gore iti¢ farkli formdadir;
monoklinik (m), tetragonal (t) ve kiibik (k). Zirkonya, oda sicakligi ve 1170°C arasinda
monoklinik fazda, 1170-2370°C arasinda tetragonal fazdadir ve 2370°C iizerinde ise
kiibik faza gecmektedir.” Zirkonyum oksit stabil bir materyal degildir ve 1sisal
uygulamalar sonrasi faz doniistimleri gozlemlenmektedir. Zirkonyum oksit oda 1sisinda
monoklinik fazda iken firmlama esnasinda tetragonal faza ge¢mektedir. Bu faz
doniisiimleri esnasinda materyal igerisinde hacimsel degisimler meydana gelmektedir.
Zirkonyanin sogutulmasi esnasinda %3-4 hacim artis1 meydana gelmektedir (Sekil 2.1.)".
Meydana gelen bu faz degisimleri “transformasyon giiclenmesi” olarak da adlandirilir.
Soguma esnasida tetragonalden monoklinik faza doniisiim (t—m) goriilmektedir. Bu faz
dontistimiiyle birlikte gergeklesen hacimsel artis mekanik dayaniklilifa olumlu yonde
katkida bulunan baski gerilimlerini meydana getirir. Bask1 gerilimleri yap1 icerisindeki
catlaklarin ilerlemesine engel olmaktadir.?!%%® Bu sebeplerden zirkonyumun oda
sicakliginda tetragonal fazda stabilize olmasi istenmektedir. Yapidaki monoklinik faz

oranmnin %25’i agmamasi gerektigi bildirilmistir.?*

Zirkonyanin biikiilme direnci 900-1200 MPa, kirilma direnci 9-10 MPa/m ve

elastisite modiilii 210 GPa olarak bildirilmektedir.>®
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Sekil 2.1. Zirkonyanin kristal yapilarinin sematik goriiniimi

Zirkonya seramikler yapisindaki yiiksek kristal iceriklerinden dolay:1 yeterli
transliisensiyi saglayamamakta ve cam seramiklere gore dogal disin optik 6zelliklerini

daha az yansitmaktadirlar.>?

2.2.6.3. Parsiyel Olarak Stabilize Edilmis Zirkonyum Dioksit

Kiibik faz orta derecede mekanik 6zelliklere sahip iken monoklinik faz azalmis
mekanik performans gostermektedir. Tetragonal faz diger fazlara gore listiin mekanik
Ozelliklere sahiptir ve materyalin bu formda stabilize olmasi istenmektedir. Tetragonal
fazin stabilizasyonu materyale ilave edilen CaO, MgO, Y203 veya CeO, gibi metal
oksitlerle saglanabilmektedir.” Bu oksitlerin ilavesi sonucu “kismi stabilize zirkonya
(PSZ-Partially Stabilized Zirconia)” denilen oda sicakliginda yar1 stabil/metastabil bir
materyal meydana gelmektedir. Bu doniisiim geri donebilir bir reaksiyondur. Parsiyel
stabilize zirkonya oda sicakliginda tetragonal fazdadir ve belli kosullarda monoklinik faza
geri donebilir. Bu faz doniisiimiinii saglayabilmek igin bir i¢ enerji bulundurmaktadir.®
Y20z ile kismi stabilize edilen zirkonya, diger oksit ilavelerine gore daha {istiin mekanik
ozelliklere sahiptir. Dis hekimliginde en sik kullanilan yttriyum stabilize zirkonya (3Y-

TZP)dur.®
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Saf zirkonyaya %7.9 CaO, %5.86 MgO, %13.75 Y203 ilavesiyle tam stabil
zirkonya elde edilmektedir. Sadece kiibik faz igerir ve 2500°C’ye kadar faz doniisimii
goriilmez. Yiksek sertlik ve 1si-sok direnci 6zellikleri vardir, bu sebeplerden kolay

sekillendirilmemektedirler ve dis hekimliginde kullanim alan1 yoktur.?’

2.2.6.4. Dental Uygulamalarda Kullanilan Farkl Zirkonya Seramikleri

A. Yttrium ile Stabilize Zirkonya (3Y-TZP)

Saf zirkonyuma %3 mol Y:03 ilave edilmesi ile oda sicakliginda tetragonal
formda bulunan Y-TZP meydana gelmektedir.” Yap1 icerisindeki Y*° ve Zr** katyonlar,
oksijen anyonlar1 ile elektriksel notralizasyon olusturup zirkonyanin stabilizasyonunu

saglamaktadir.5?

Mekanik 6zellikleri biiyiik oranda gren boyutuyla iliskilidir. Gren boyutlar1 kiigiik
oldugunda (<lum) t—m doniisiimiine yatkinlik azalmaktadir. Yiiksek sinterizasyon
stiresi ve 1sis1 bilyiikk grenlerin olusumuna sebep olarak iiriinlin stabilitesini

etkilemektedir.” 6364

On/arka bolge tek kuronlar ve iig-dort iiniteli kdpriilerde endikedir. Yetersiz
interokuzal mesafe varliginda, parafonksiyonel aliskanliklarin varliginda, kantilever

tasarlandiginda ve destek disin boyu yeterli olmadiginda kullanimlar1 kontraendikedir.*%

Yiiksek dayaniklilik, kirilma sertligi, biyouyumluluk, radyoopak olmasi sayesinde
restorasyonlarin radyolojik olarak incelenebilmesi, konvansiyonel ya da adeziv
simantasyon, disiik 1sisal iletkenlik ve preparasyonun dis eti hizasinda veya iizerinde

bitirilebilmesi gibi bir¢ok avantaja sahiptir. Bu avantajlarin yaninda bazi dezavantajlari
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da mevcuttur. Bunlar; opak goriiniimleri, mekanik Ozelliklerin yilizey islemlerinden
etkilenmesi, yeterli dayaniklilik i¢in belli kalinliklarda konnektor bulunmasi gerekliligi

ve tamir edilememelidir.!

B. Zirkonya ile Giiclendirilmis Aliimina (ZTA)

Aliimina matrisi ile zirkonyanm birlesimi sonucu olusmaktadir. Zirkonyanin
gerilim destekli transformasyon Ozelliginden faydalanilmaktadir. Son zamanlarda
potansiyel bir biyoseramik halini almistir. Bu grupta diger zirkonyalardan farkli olarak
tetragonal faz stabilizasyonu ilave iyon kullanimi yerine partikiil boyutlar1, morfolojisi ve
yerlesimiyle saglanmaktadir. Mikroyapisal olarak biiyiik aliimina grenleri (6 pm x 2 pm)
ve kiimeler halinde bulunan kiicilik zirkonya grenlerini (<1 pm) icermektedir. Agirliginin
%70-90’1n1 aliimina, %10-20 kadarm ise zirkonya olusturmaktadir. Tetragonal fazdan
monoklinik faza doniistim sirasinda hacim artis1 ve sikistirict kuvvet olusumu meydana
gelmektedir. Bu durum mevcut mikro catlaklarmn ilerlemesini engellemektedir. Ustiin
mekanik 6zellikleri vardir. Fakat sinterlenmis 3Y-TZP ile kiyaslandiginda daha porozdiir
ve mekanik ozellikleri yetersizidir. Termal siklus ve yaslandirma sonrasi1 Y-TZP ile

kiyaslandiginda diisiik 1s1 bozulmasina daha direnglidir.®®

C. Magnezyum ile Kismi Stabilize Zirkonya (Mg-PSZ)

Magnezyum ile kismi stabilize zirkonya (Mg-PSZ),biiyiik gren boyutlar1 (30-
60um) ve poroz yapist dolayisiyla dis hekimligi alaninda yaygm bir kullanim alani
bulamamugtir.” Ticari materyallerdeki MgO orani %8-10 mol arasinda degismektedir.
Soguma dongiisiiniin, 1100°C sicaklikta olan yaslanma fazi, yiiksek sinterleme sicakligi

ile kontrol edilmesi gerekmektedir. Mg-PSZ’nin SiO2’den bagimsiz olarak elde edilmesi

29



zordur, bu sebepten magnezyum silikatlarin magnezyum igerigi diisiiktiir. Bu durum da
t—m doniisiimiine sebep olur ve daha az kararli ayn1 zamanda daha diisikk mekanik

ozelliklere sahip materyallerin elde edilmesine sebep olmaktadir.>®’

D. Ceria ile Stabilize Tetragonal Zirkonya (Ce-TZP)

Y-TZP’ye oranla daha yiiksek kirilma toklugu (19MPa m*?) ve daha diisiik

biikiilme direnci gostermektedir. Dis hekimligi alaninda kullanilmamaktadir.?

2.2.6.5. Zirkonyanin Doniisiim Sertlesmesi Mekanizmasi

Asindirma islemleri, yiiksek kuvvetler ve gerilim stresleri gatlak olusumuna yol
acar. Materyal igerisindeki c¢atlagin ucundaki stresli alanlar, partikiillerin tetragonal
fazdan monoklinik faza ge¢isine neden olur. Bu faz doniisiimii esnasinda hacimde %3-
5°lik artis gozlemlenmektedir. Bu hacimsel degisimler sonrasi gatlak yiizeyine yakin
bolgelerde sikistirict stresler olusur ve gatlak ilerlemesi yavaslatilir. Bu durum “doniisiim

sertlesmesi/doniisiim toklugu” olarak adlandirilmaktadir (Sekil 2.2.).51:6869

Transformasyon bolgesi

Faz degisimine Faz degisimi Faz degisimi devam
ugramayan partikiil tamamlanms partikiil eden partikiil

Sekil 2.2. Zirkonyada meydana gelen faz degisimlerinin sematik goriiniimii
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Doniisiim  sertlesmesi mekanizmas:t diger dental seramiklerde goriilmeyip
zirkonyaya ait bir 6zellik olarak bilinmektedir. Bu sebeplerden kirilma dayanimlar diger

seramiklerden daha fazladir.?*

Faz doniisiimii, zirkonya partikiillerinin sekli, biiyiikligli bilesimi, zirkonyanin
yapim asamasindaki islemler, stabilize edici oksit tipi ve miktar1 gibi birgok faktore
baglidir. Stabilize edici ajanlar, materyalin mekanik 6zellikleri ve mikro yapisimi 6nemli
derecede etkilemektedir ve yapiya kontrollii sekilde ilave edilmelidir. Yttrium oksit ve
sicakliga bagl diyagram Sekil 2.3.’te goriilmektedir.’® Koyu renkli isaretlenmis bdlgeler

dental uygulamalarda kullanilan Y-TZP nin tetragonal fazda stabilize oldugu araliktir.”

Sicaklik (°C)

5 75 10
mol.% Y203

Sekil 2.3. Y203-ZrO; faz diyagrami

2.2.6.6. Zirkonyanin Yaslanmasy/Diisiik Is1 Bozulmasi (LTD)
Diisiik 1s1 bozulmasi ilk olarak Kobayashi tarafindan 1981 yilinda tanimlanmistir
ve zirkonyanimn yaslanmasi olarak da isimlendirilmektedir. Gren yapisinin bozulmasi ve

mikro ¢atlak olusumu ile birlikte materyalin dayanimi azalmaktadir.®

Y-TZP seramikleri metastabil kristal yapis1 dogas1 dolayisiyla bir faz doniigiimii
mekanizmasina sahiptir. Faz doniisiimii mekanizmas1 baski kuvvetleri dogrultusunda
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gerceklestiginde materyale {istiin mekanik ozellikler saglarken, spontan olarak

gerceklestiginde ise mekanik dzelliklerde gerilemeye sebep olmaktadir.!

Yaslanma ya da diisiik 1s1 bozulmasi, tetragonal fazdan spontan olarak monoklinik
faza donilismesi nedeniyle olusmaktadir. Bu durumun su ya da buhar varliginda diisiik
1silarda (150-400°C) kendiliginden meydana geldigi ve ilerleyici oldugu bilinmektedir.
Orta ve uzun déonemde materyalin ylizeyinde piiriizlenmeye, mikrogatlak olusumuna ve
dayanimda azalmaya sebep olmaktadir. Yaslanma materyalin mekanik ozelliklerini
zayiflatmaktadir. Bu mekanizma in vitro kosullarda daha yavas olmasma ragmen

materyali dayanimida 6nemli bir azalmaya yol agmaktadir. 0

Diistik 1s1 bozulmasi suyun zirkonya kafesine; Zr-O-Zr baglarini ¢oziip bosalan
oksijenin yerine gegerek dahil oldugu, yiizeydeki izole haldeki grenlerden baslar ve tiim
yiizeye yayilip materyalin igerisine yayilir. Monoklinik stabil faz olusuncaya kadar alt
tabakalara dogru ilerler. Faz doniisimiinden dolayr hacim artis1 ve mikro ¢atlaklar
meydana gelir. Catlak biiyiimesi su penetrasyonuna yol agar. Once yiizey bozunumu
sonra doniisiim olaylarinda artis ve dayanim bozulmasiyla birlikte gren kaybi1 ve ylizey

piiriizliiliigiine sebep olur (Sekil 2.4.)."

Yaslanma materyalin yttria konsantrasyonu ve dagilimina, tanecik biiyiikliigiine,
catlak varhg: ve dagilimma gore degisiklikler gdsterebilmektedir.” Partikiil boyutlarmi
kiigiiltmek, stabilizor oksit oranmi arttirmak ya da aliminyum oksitli bilesikler
olusturmak diisiik 151 bozunumunu azaltmaktadir.!* Yapilan ¢alismalarda gren boyutunun
1 pm den fazla oldugunda t—m faz doniislimiiniin goriildiigi ve dayaniminin azaldig:
gosterilmistir. Gren boyutunun 0.4 um den az oldugunda ise faz doniisiimiinde ve

dayanimda anlamli bir degisiklik olmadig1 belirtilmistir.>>"?
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Sekil 2.4. Zirkonyanin yaslanma siireci ve yilizey bozulmasinin sematik goriiniimii

2.2.6.7. Zirkonya Esash Seramiklerin Sinterleme ve Uretimi

Dis hekimliginde kullanilan zirkonya esasli seramikler temelde kimyasal
ozellikleri acisindan ayni yapidadirlar ancak igerigindeki tozun tipi ve iiretim metoduna
bagli olarak mekanik ve optik 6zellikleri farkliliklar gosterebilmektedir. Bloklarin tiretimi

CAD/CAM sistemleriyle gergeklestirilmektedir.

Sinterizasyon, erime sicaklig1 yiiksek olan materyallerin iiretiminde kullanilmakta
olan bir 1s1 uygulamasidir. Materyalin yogunlastirilmasi, fiziksel ve mekanik
ozelliklerinin gelistirilmesi amaciyla yapilmaktadir. Indiiksiyonla, mikrodalgayla,
plazmayla ve lazerle sinterleme gibi birgok sinterizasyon metodu bulunmakla birlikte,

zirkonya icin en sik kullanilan metot sinterleme firmnlaridir.”

Uretim tiplerine gore yttrium igeren zirkonya bloklar; Sinterlenmemis Zirkonya
(Green Stage), Yari Sinterize Zirkonya (HIP olmayan/non-HIP) ve Tam Sinterize
Zirkonya (Sicak Izostatik Presleme/Hot Isostatic Pressing=HIP) olmak iizere iice

ayrilmaktadirlar.®
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A. Sinterlenmemis Y-TZP Bloklar (Green Stage Zirkonya)

Seramik tozlarmin 6zel baglayici ajanlarla 1s1 uygulanmadan yalnizca preslenmesi
metoduyla hazirlanmaktadirlar. Tebesir kadar yumusaktirlar ve en basit islenebilen
bloklardir. Kuru ortamda sekillendirilebilirler. Sinterleme esnasinda biiziildiiklerinden
bunu karsilayabilmek i¢in %20-25 daha biiyiik olarak hazirlanmaktadirlar. Sinterizasyon

islemi sonras1 daha yogun ve dayanikli bir hale gelmektedirler.%®

B. Yan Sinterize Y-TZP Bloklar (Non-HIP Zirkonya)

Bu bloklar “presinterize” ya da “non-HIP” olarak da isimlendirilmektedir. Green
zirkonyanin, yaklasik 500°C’de yaklasik 30 dakika firinlanmas: sonucu iretilir.
Zirkonyum oksit tozlar1 blok haline getirilebilmek i¢in igerisinde bir baglayici madde
bulundurmaktadir. Baglayic1 ajan bu 6n sinterizasyon iglemi sirasinda uzaklagmaktadir.
Sinterlenmemis bloklar CAD/CAM sistemleri kullanilarak “green machining” denilen
“ham sekillendirme” metoduyla frezelenir. Asindirma islemi sonras1 1350-1500°C de 2-

5 saat boyunca basingsiz sinterleme islemi yapilir.’

Bloklarin yogunlugu ilk olarak %40 oranindadir. Sinterizasyon islemi sonradan
tamamlandig1 i¢in pordz yapidadir ve mekanik 6zellikleri zayiftir. Non-HIP zirkonyanin
iiretilmesinde, sinterleme frezelemeden sonra yapildigindan, t—m doniisimii ve
yiizeydeki serbest monoklinik faz miktar1 azalir. Sinterleme esnasinda yaklasik %25
oraninda bir biiziilme meydana gelmektedir, bu sebeple drnekler final boyutundan daha
biiyiik hazirlanmalidir. Firinlama sonrast yogunluk %99’u gegmektedir. Bu bloklar HIP
bloklara gore daha kisa zamanda ve daha iisiik maliyetle iiretilebilmekte ve soliisyonlarla

renklendirilebilmektedir. 2%
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C. Tam Sinterize Y-TZP Bloklar (HIP Zirkonya)

HIP kelimesi “Hot Isostatic Pressing” kelimelerinin kisaltmasidir. Bir
sinterizasyon cesididir ve 6zel malzeme ve cihazlara ihtiya¢ duyar. Tam sinterize Y-TZP
bloklarin tiretiminde ilk asama, bloklarin 1500°C altinda On sinterizasyonla %95
yogunluga ulastirilmasidir.”’® Sonrasinda bloklar argon gazi kullanilarak sicak izostatik
basing altinda 1400-1500°C’de bir isleme tabii tutulur. Bu islem sirasinda materyalin gri-
siyah bir renk almasindan dolayi, agik havada beyazlayincaya kadar 1sitilip oksitlendirilir.
Islem tamamlandiginda bloklar %99 yogunluga ulasir. Bloklardan alt yap: iiretiminde,
sinterizasyon asindirma islemi dncesinde yapildig1 ve biiziilme sinterizasyon asamasinda
goriildiigii icin orneklerin normalden daha biiyiik hazirlanmasina gerek yoktur. Boylece
iyi bir marjinal uyum elde edilir. Fakat sinterize bloklarin agindirilmasi uzun zaman
almakta ve kullanilan frezlerin ¢ok hizli asinmasina sebep olmaktadir. Tiim bunlar da
maliyetleri arttirmaktadir. Ayrica bu teknikle iiretim yapildiginda kullanilan frezler
zirkonyanin yapisini etkilemektedir. Yiizeyde t—m doniisiimii gergeklesir bu da

mikrogatlaklara ve materyalin mekanik 6zelliklerinde zayiflamaya neden olmaktadir.”’

2.2.6.8. Dis Hekimliginde Kullanilan Zirkonya Bloklar
Dis hekimliginde kullanilan zirkonya bloklar, islenmesi esnasinda tabakali olup

olmamasina bagl olarak iki gruba ayrilabilmektedir.

A. Konvansiyonel Zirkonya Bloklar

Zirkonya alt yap1 tizerine feldspatik seramik islenerek iiretimi yapilan geleneksel

zirkonya bloklardir.
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B. Monolitik Zirkonya Bloklar

Monolitik kelimesi Yunancadaki “mono: tek” ve “lithos: tag” kelimelerinden
tiiretilmistir. Ayrica “full kontur”, “anatomik kontur” ya da “tam zirkonya” olarak da
bilinmektedir. Malzemenin tiimiiniin tek materyalden meydana geldigi ve bastanbasa
diizenli bir 6zellige sahip oldugu anlamina gelmektedir. Zirkonya dis hekimliginde uzun
siire genis bir kullanim alani bulmustur. Uzerine porselen tabakalanmasi yontemi ile alt
yapt seklinde kullanilmustir. Bu restorasyonlarda tabakalanan porselenin atmasi
(chipping) biiyiik bir sorun olarak ortaya ¢ikmustir. Bu sebeple, tabakalamaya ihtiyag
duymayan, CAD/CAM sistemleriyle iiretilebilen ve tek bir materyalden elde edilebilen
monolitik restorasyonlar {iretilmistir. Monolitik zirkonyanin iistiin mekanik 6zellikleri

sayesinde klinik kullanim1 yayginlagmistir,’8-8

Monolitik zirkonya biyouyumlu bir materyaldir. Go6zeneksiz yapisi ve
transliisensi 6zelligi sayesinde dogal goriiniime sahiptir. Ozel boyama soliisyonlar1 daha
estetik sonuglar elde edilmesine katkida bulunmaktadir. Asmma direngleri dogal dise
olduk¢a yakindir. Kismi olarak yttrium ile stabilize edilmistir. Boylelikle materyalin
biikiilme direnci (1570 MPa) ve 1siya dayanma giicii (2600°C’ye kadar) arttirilmustir.
Diger restorasyon tiplerine gore diste daha az preparasyona gerek duyar ve yetersiz
interokluzal mesafe varhiginda kullanilabilir. Porselende kopma ve kirilma problemleri

goriilmemektedir.81-3

Maliyetlerin yiiksekligi ve laboratuvar asamalarindaki zorluklar materyalin
dezavantajlar1 arasindadir. Uyumlama islemleri veneer porselenlerine oranla giigtiir.

Tamir islemleri miimkiin degildir.®*

Endikasyonlari; interokluzal mesafenin yetersiz oldugu bdlgeler, uzun govdeli

kopriiler, full ark kopriiler, endokuronlar, inley/onleyler ve implant iistii kuronlardir.
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Tanecik boyutlar1 konvansiyonel zirkonya i¢cin 1pum ve {izeri iken, monolitik
zirkonyada bu boyut 0.2-0.8 pum arasindadir. Tanecik ¢apindaki bu diisiis ile birlikte
materyalin homojenitesi ve 151k gecirgenligi arttirilmis, diisiik 1s1 bozunumuna direng

saglanmus ve kirilma dayanimi giiclendirilmistir. 858

ISO 2008 (Internatiol Standard Organization) standartlarina gére zirkonyanin
yaslandirma sonras1 monoklinik faz oraninin %25’ten daha az olmas1 gerekmektedir. Bu
oran konvansiyonel zirkonyaya oranla olduk¢a diisiiriilmiis ve %10’un altina inmistir.

Béylece materyalin uzun donem klinik basarisini arttirmistir,’

Aliimina hem konvansiyonel hem de monolitik bloklarda yaslanmaya direnci
arttrmak ve materyalin dayanikliligmni artirmak i¢in kullanilmaktadir. Fakat 151k
gecirgenligini azalttig1 icin konvansiyonel zirkonyada %1-5 oraninda kullanilirken bu
oran monolitik zirkonya i¢in %0.1 e indirilmistir. Konvansiyonel zirkonya igeresindeki
mekanik Ozellikleri arttran fakat 151k gecirgenligini azaltan organik baglayicilar,
monolitik bloklarda kullanilmamistir. Boylelikle materyalin  estetik  6zellikleri

arttirilmaya ¢alisilmistir. 88

2.2.6.9. Zirkonyanin Yaslanma Miktarim1 Ol¢gme Yontemleri

A. Sayisal Yontem

X Ismi Difraksiyon Analizi: en yaygin kullanilan yontemdir. Faz doniisiim miktarmin
nicel olarak belirlenmesinde kullanilmaktadir. Garvie-Nicholson yontemi ile goreceli

monoklinik faz miktar1 (Xm) saptanabilmektedir.??
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X-ray difraksiyon (XRD) teknigi, kristal yapili materyallerin molekiillerinin
seklini ve geometrisini X 1s1nlar1 yardimiyla tespit etmede kullanilan bir yontemdir. XRD
analizi ile materyalin icerdigi fazlar, kimyasal igerigi ve tanecik boyutu
belirlenebilmektedir. X 1gin1 difraksiyon cihazi monokromator, filtre ve yonlendirici

olmak iizere ii¢ ana boliimden olusur.®

Kristal yapisinda olan materyallere atomik seviyede bakildiginda, “birim hiicre
(unit cell)” denilen atomlarin belli bir siralanmayla meydana gelerek olusturdugu ii¢
boyutlu geometrik bir yapiyr meydana getirdigi goriilmektedir. Birim hiicre geometrik
sekillerine gore smiflandirilmis yedi farkli kristal sisteme sahiptir. Bunlar tetragonal,

heksagonal, kiibik, monoklinik, triklinik, rombohedral ve ortorombiktir.%°

X 1ginlari kristal yapili bir madde tlizerine gonderildiginde, yiiksek enerji ve diisiik
dalga boyuna sahip olmasi 6zelligi sebebiyle, yayilma dogrultusunda bulunan atom ve
iyonlara ait elektronlar tarafindan kirilarak farkl yonlerde dagitilmaktadir. Kirilmanin
hangi agilarda en fazla oldugu belirlenerek materyalin kristal yapisinin karakteristigi

belirlenmektedir.®

Her madden kendi difraksiyon sekline sahiptir. Boylece analizi yapilan materyal
farkli maddelerin bir bilesimi olsa dahi bilesenlerden birine ait difraksiyon sekli elde
edilmektedir. Bu yontem sayesinde i¢erigi bilinmeyen materyalin hem nitelikleri hem de
bilesenlerinin miktar analizleri yapilabilmektedir.®* Materyallerin tanimlanabilmesi igin
cok sayida maddenin difraksiyon sekli belirlenmistir ve bir siniflama yapilmistir. Mevcut
smiflama sisteminde ASTM tarafindan her bir maddeye iki bdliimden meydana gelen bir
kart numarasi verilmistir. “A-bcde” ile ifade edilen bir kart, Boliim A’da yer alan bcde

sira numarasina sahip kart oldugunu ifade etmektedir. Boylelikle analize analizi yapilan
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materyalin difraksiyon sekli belirlenip daha dnceden belirlenip tablolara kaydedilmis

difraksiyon sekilleri ile karsilastirilarak hangi maddeyi igerdigi bulunabilmektedir.%2

X 1g1mm1 difraksiyonunda tek kristal metodu ve toz kristal metodu olmak iizere iki
farkli teknik mevcuttur. Tek kristal metodu, yapisi ve simetrisi bilinmeyen materyallerin
tanimlanmasi i¢in kullanilmaktadir. Toz kristal metodu ise en ¢ok ince taneciklerden
meydana gelmis polikristalin materyaller i¢in kullanilmaktadir. Monokromatik X 1511
demetinin ince toz haline getirilmis materyal {izerine gonderilmesi prensibi ile

calismaktadir.®

Bir difraktometrenin ¢alisma prensibi Sekil 2.5.’te gosterilmistir. S harfi ile temsil
edilen ornek, O ekseni etrafinda donebilen diiz bir yiizey iizerinde konumlandirilmastir.
D noktasindaki alic1 sayesinde, T noktasindan gonderilen monokromatik X 1smi1 (0 acisi)
ve Ornekten yayilan 1sinlarin (20 acis1) yogunlugu tespit edilmektedir. Alici, O merkezi
etrafinda hareket edecek sekilde konumlandirilmistir ve 6rnegin rotasyonuna uyumlu
olacak sekilde 26 agismi kaybetmeden hareket etmektedir. 26 agisina “difraksiyon agis1”

ad1 verilmektedir.

X-ray
dedektorii

Sekil 2.5. X Isin1 difraktometresinin sematik goriiniimii
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XRD yontemi kimyasal analiz yontemlerine gére daha hizli olmasi, analiz i¢in az
miktarda ornegin yeterli olmasi, materyalde hasar olusturmamasi ve maddenin
yapisindaki atomlarin yanmi swra farkli atom dizilisleri sonucu olusan bilesiklerin
gosterilebilmesi gibi birgok avantaja sahiptir. Ancak faz degisiminin oOl¢iildiigii
durumlarda, tanecik miktar1 ¢ok ya da ylizeysel ise analiz hassas bir sekilde

yapilamamaktadir. %92

Y-TZP polikristalin yapida bir materyaldir ve kristal yapisinin faz degistirmesi
zirkonya esasli materyallerin 6nemli bir 6zelligidir. Zirkonya esasli 6rnegin mevcut faz
analizi ve ylizey islemi sonrasi yapida meydana gelen faz degisimleri XRD teknigi ile

gozlenebilmektedir.??

B. Yiizey Topografisi Yoluyla inceleme Yéntemleri

SEM (Scanning Electron Microscopy): Materyalin yiizeyindeki yaslanma
etkilerinin g6zlemlenmesinde kullanilmaktadir. Yiizey grenlerindeki morfolojik

degisimler izlenebilir fakat sayisal veriler elde edilemez.

Ol (Optical Interference): Yiizey bozulmalarindaki hareketin mikroskobik 6lgekte

arastirilmasinda kullanilmaktadir.

AFM (Atomic Force Microscopy): Alt tabakaya minimal kuvvet ileten bir temas
profilometre yontemidir. Yiizey durumunun nanometre dl¢eginde saptanmasmda bu

mikroskoplar kullanilmaktadir.??
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C. Termal Yontemler

Rutinde yaglandirma ¢alismalarinda kullanilmamakla birlikte, DTA (Differantial
Thermal Analysis), DSC (Differantial Scanning Calorimetry) ve TD (Thermal

Dilatometry) gibi drnekleri mevcuttur.™

2.3. Yapay Yaslandirma Islemleri

Dis hekimliginde kullanilan restoratif materyallerde yapim asamasinda veya agiz
icerisine uygulandiktan sonra maruz kaldiklar1 kuvvet, sicaklik, stres ve pH degisimi gibi
etkenler sonrasi yorulma denilen fiziksel bir durum meydana gelir. Yorulma materyalde
kirilma, molekiiler diizeyde degisiklik ve agmmma gibi durumlarla kendini gosterir.
Aragtirmacilar laboratuvar ortaminda termal siklus, ¢igneme simiilatori, otoklav
kullannm1 ve kimyasal ajan kullanimi1 gibi yaslandirma islemleri ile materyallerin i¢
yapilarindaki ya da aralarindaki farkliliklarin tespitini yapabilmekte ve yorulmaya karsi

direnclerini degerlendirebilmektedirler.%

Yapay yaslandirma islemleri, zirkonya restorasyonlarin iiretim asamalarinda ve
ag1z i¢i kullanimlar1 boyunca maruz kaldig1 sicaklik degisimi, kuvvetler ve artik streslerin
yaslanma iizerindeki etkilerini goézlemleyebilmek icin yapilmaktadir. Yaslanma

zirkonyada olusan monoklinik faz miktarmin dlgiilmesiyle saptanabilmektedir.”™

2.3.1. Otoklav Kullanimi

Otoklav cihazlar1 su buhart basincinin, sicakliginin ve siiresinin kontrol
edilebilmesi sayesinde dis hekimliginde materyallerin yaslandirilmas:t deneylerinde
yaygin olarak kullanilmaktadir. Zirkonyanin t—m doniislimii 1s1 ve su buhar1 varligindan

etkilenmektedir, bu sebepten buharli otoklavda yiiksek sicakliktaki uygulamalar faz

41



doniisiimleri {izerinde etki etmektedir.?? Yapilan ¢alismalarda otoklavda 1 saat, 134°C ve

2 bar basing uygulamasinin 2-3 yillik kullanima es deger oldugu gosterilmistir. %%

2.3.2. Termal Siklus Uygulamasi

Termal siklus agiz i¢cinde meydana gelen 1s1 degisimlerini in vitro kosullarda
gerceklestirebilmek igin siklikla kullanilan bir yaslandirma test metodudur. Materyalin
belirli dongiilerle sicakligt ISO standartlarina goére belirlenmis (5-55°C) olan su
banyolarma sirayla daldirilarak istenilen siirelerde bekletilmesi esasina dayanarak
calismaktadir. Gale ve Darvell 10000 siklusun yaklasik 1 yillik in vivo fonksiyonu simiile

ettigini belirtmislerdir.*

In vitro c¢aligmalarda kullanimi agiz ortamimi taklit etmek i¢in uygun bir
yontemdir. Ancak metodun uygulama prosediiriine bir standart olusturulmamustir. Termal
siklus sayisi, banyolar arasi duraklama siiresi ve suda bekletme zamani degiskenlik

gostermekte ve arastirmaci tarafindan ayarlanabilmektedir. %

2.3.3. Cigneme Simiilatorii Uygulamasi

Restoratif materyaller agiz i¢inde nem, periyodik yiikleme ve pH degisimi gibi
birgok degiskene maruz kalmaktadir. Bu sebeplerden materyallerin karakteristiklerini
belirlemek igin uzun doénemli klinik caligmalar gereklidir fakat maliyetler ve
degiskenlerin standardize edilememesi gibi giicliikler nedeniyle agiz ortamini taklit eden

laboratuvar testleri onem kazanmistir.%

Dental restorasyonlarin basarisizliklari,
periyodik alt ve iist dis temasina bagli uzun siireli yorgunluktan meydana gelmektedir.

Cigneme simiilatorleri yiikleme kuvveti, yiikleme frekansi, devir sayisi, antagonist
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materyal, 1slak/kuru ortam, termal siklus, vertikal ve lateral hareketler gibi oral kaviteyi

optimal sekilde temsil edebilecek bircok degiskene sahiptir.%

Dual aksli ¢igneme simiilatorleri termal siklusa sahip olmalar1 ve hem dikey hem
de yatay yonde kuvvet uygulayabilmeleri sayesinde laboratuvar ¢alismalarinda yaygin
olarak kullanilmaktadir. Calisma prensibi, plastik tutucunun igine yerlestirilmis
orneklerin bilgisayar kontroliinde, arastirmacinin belirledigi miktarda yatay ve dikey
hareketlerle, farkli materyal ve ¢aplarda hazirlanabilen antagonist uglarla dongiisel olarak
temas etmesidir.®>%" 1.3-1.8 Hz’lik ¢igneme frekansi ile her 0.6-1.1 saniyede bir siklus
fizyolojik smirlar icerisinde kabul edilmektedir.®” Posterior bolgedeki normal okluzyon
ve ¢igneme kuvvetini simiile etmek icin 49 N’luk bir kuvvet uygulanir.*® Simiilatordeki
240.000-250.000 adet dongti literatiirde yaklasik bir yillik klinik kullanima esit olarak

bildirilmektedir.
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3. MATERYAL VE METOT

Bu tez calismasi, Eskisehir Osmangazi Universitesi Merkezi Arastirma
Laboratuvar1 Uygulama ve Arastirma Merkezi, Protetik Dis Tedavisi Anabilim Dali
Protez Laboratuvar1 ve Inci Dental Dis Protez Laboratuvarinda yapilmistir. Bu tez
calismas Eskisehir Osmangazi Universitesi Rektorliigii tarafindan 2018-2087 numaral:

BAP projesi ile desteklenmistir.

Calismada kullanilan monolitik zirkonya CAD/CAM bloklarin markalari, blok

capt/yiiksekligi, tiretici firmalar1 ve seri numaralar1 Tablo 3.1.’de gosterilmistir.

Tablo 3.1. Calismada kullanilan monolitik zirkonya bloklar

Blok Cap1/ .. .
Materyalin Markasi Uretici Firma Seri No
Yiiksekligi
Liaoning Upcera,
Upcera 98 mm /14 mm L2280302036-1
Benxi, Cin
Prismatik
BruxZir Shaded 98 mm /14 mm Dentalcraft, Irvine, BZ0010927
ABD
Prismatik
FireZr 98 mm /14 mm Dentalcraft, Irvine, BZ0009627
ABD

Calismada kullanilan bloklarin kimyasal icerikleri ve sinterizasyon sicakliklar1

Tablo 3.2.’de gosterilmistir.
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Tablo 3.2. Calismada kullanilan monolitik zirkonya bloklarin 6zellikleri

BruxZir FireZr Upcera
ZrO+HfO2+ ZrO+HfO2+ ZrO+HfO2+
Y203+AlLO3 Y203+Al03 Y203
>09.9 >099.9 >99.6
) Y203=5.15+0.2 Y203=5.15+0.2 Y203=5.2
Kimyasal
. HfO, <3 HfO, <3 Al;03<0.5
Icerik
Al>O3 <0.5 Al,03 <0.5 Diger
Si0O2 <0.02 SiO2 <0.02 Oksitler <0.2
Fe.03<0.01 Fe.03<0.01
Na.O <0.04 Na2O <0.04
Sinterleme
1580 °C 1530 °C 1480 °C
Sicakhigi

3.1. Ana Modellerin Olusturulmasi

Calismada dis hekimligi egitimi i¢in 6zel iiretilmis fantom ¢ene modeli (Frasaco,

Tettnang, Almanya) kullanildi. Modelden 35 numarali dis ¢ikarildi ve dental modelasyon

mumu ile dissiz kret formunda kapatildi. 34 ve 36 numaral disleri koprii preperasyon

standartlarina uygun sekilde prepare etmek ve preparasyon derinligini standardize etmek

icin rehber oluklar kullanildi. Bu islemi takiben 34 ve 36 numarali disler preparasyon

kurallarina uygun bir sekilde, elmas aerator frezleri (FG Diamond, Strauss Co., Isvigre)

kullanilarak, basamak genisligi tiim bolgelerde Imm olacak sekilde chamfer basamak

dizayninda prepare edildi (Sekil 3.1.). Dislerin yiizeylerindeki diizensiz bolgeleri

diizeltildi ve dis preparasyonu tamamlandi.
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Sekil 3.1. Prepare edilmis ana model

3.2. Cr-Co Abutment Dublikatlarimin Hazirlanmasi

Preparasyonun yapildig1 fantom modelin ii¢ boyutlu dijital goriintiisii laboratuvar
tarayicist (Dental Wings 7 Series; Dental Wings, Montreal, Kanada) ile elde edildi ve
dijital modeller olusturuldu. Taramada preparasyonundaki piriizli  bolgeler,
basamaklarin standardizasyonu ve dislerin taper acilar1 kontrol edildi. Tasarlanan
restorasyonlar lazer sinterizasyon yontemi ile MySint100 (Sisma SpA, Italya) cihazinda
Cr/Co materyalinden iiretildi (Sekil 3.2.). Uretimi yapilan metal dublikatlarmn yiizeyi
model taramasi esnasinda tarayicinin okumasinda hata olmamasi i¢in 250 pm boyutlu
Al,O3 kum ile tek uygulayici tarafindan kumlandi. Kumlama igleminin ardindan dijital
kumpas ile boyutlar1 kontrol edildi standart 6lgtimlerin disindaki 6rnekler galisma diginda

birakild.

Sekil 3.2. Cr-Co abutment dublikatlar1
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3.3. Monolitik Zirkonya Orneklerin Hazirlanmasi

Cr-Co abutmentlar optik tarayici (Dental Wings 7 Series; Dental Wings, Montreal,
Kanada) ile taranarak dijital modeller bilgisayar ortamina kaydedildi. Elde edilen dijital
modeller lizerinden basamak marjinleri, gévde taban marjinleri ve restorasyonlarin giris
yollar1 belirlendi. Taramasi yapilan model tizerine monolitik zirkonya restorasyonlar
tasarlandi. Ardindan programin Onerdigi tasarim iizerinden Kkonnektér kalinligi
iireticilerin nerileri dogrultusunda 9mm?’den biiyiik olacak sekilde ve siman aralig1 3um

olacak sekilde diizeltmeler yapilda.

Tasarim islemi bittikten sonra veriler milling tnitesine (D15; Yenadent Ltd,
Istanbul, Tiirkiye) aktarild1 ve bloklar milleme {initesine yerlestirilerek iiretim asamasina
gecildi. Ug farkli marka (Upcera; Liaoning Upcera, Benxi, Cin / BruxZir Shaded:;
Prismatik Dentalcraft, Irvine, ABD / FireZr; Prismatik Dentalcraft, Irvine, ABD) bloktan

onar tane olmak iizere toplam 30 adet 6rnek iiretildi (Sekil 3.3.).

Sekil 3.3. Markalara gore gruplandirilmis monolitik zirkonya 6rnekler (Sirastyla
BruxZir, FireZr, Upcera)

Elde edilen ornekler kazima islemi sonrasinda bloklardan ayrildi, baglanti

noktalar1 alev uglu porselen piyasemen frezi ile (Horico, Almanya) asindirildi ve artik
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maddelerden arindirildi. Sonrasinda ise sinterleme firminda (Tegra Speed, Yenadent Ltd,
Istanbul, Tiirkiye) iireticilerin sinterleme prosediirlerine uygun olacak sekilde sinterize
edildi. Uretimi yapilan monolitik zirkonya iist yapilarm Cr-Co abutment alt yapilar ile
uyumu 2,5 kat biiyilitmeli dental lup (EyeMag Smart, Zeiss, Almanya) ile kontrol edildi.
Kenar uyumu istenilen standartlarda olmayan 6rnekler calisma disinda birakildi. Ornekler

kullanilan blok markalarin1 ayirt edebilecek sekilde numaralandirildi.

3.4. XRD Analizi

X 1511 difraksiyon analizi Eskisehir Osmangazi Universitesi Arastirma Uygulama
Merkezi laboratuvarinda, X 1sinlar1 Difraktometresi (Panalytical Empyrean, ingiltere)
kullanilarak gergeklestirildi. Orneklerin kristal yap1 analizleri, monokromatik CuK o 1s1n1
kullanan X-ray diffraktometre ile yapildi. Monolitik zirkonya drnekleri XRD analizi igin
cihazin  tutucusuna sabitlenerek cihaza  yerlestirildi. Ol¢iim  noktalarinda
standardizasyonu saglamak i¢in Ornekler tutucuya yerlestirildikten sonra cihazin
kamerasi ile konumlandirilmalar1 kontrol edildi. XRD analizleri mezial konnektor, distal
konnektor ve pontik merkezi olmak tizere ti¢ farkli noktadan gergeklestirildi (Sekil 3.4.).
Orneklerin islem goren yiizeylerinde, 40 mA akim ve 45 kV voltaj degerleri ayarlanarak,
0.01° admm aralig1 ile 20°-80° 20 agilar1 arasinda tarama islemi gergeklestirildi. Tiim
orneklerde yogunlugun arttig1 bolgelerde gdzlenen en yiiksek deger ve bu degerlerin
gdzlendigi 20 agilar1 belirlendi. Ornekler ¢igneme simiilasyonu gergeklestirildikten sonra
tekrar benzer sekilde XRD analizine tabii tutuldu. Tarama islemlerinin sonunda olusan
difraksiyon grafikleri sistemle uyumlu bir bilgisayar yaziliminda (High Score Plus,
Malvern Panalytical, ingiltere) incelendi. Tiim o6rnekler igin yogunlugun arttig:
bolgelerdeki en yiiksek pik degerleri ve bu degerlerin gozlendigi difraksiyon agilari

kaydedildi.
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Sekil 3.4. XRD cihazmnin tutucusu ve tutucuya yerlestirilmis 6rnek

Orneklerin islem gdrmiis yiizeylerindeki faz degistirmis monoklinik zirkonyanin
tetragonal faza oranla goreceli miktar1 Garvie ve Nicholson yontemine gore asagidaki

denklem kullanilarak belirlendi.®®

Denklem 1: Xm=[Im(-111) + Im (111) ] /[ Im(-111) + Im(111) + 1t(101) ]
Xm: Monoklinik fazin goreceli miktar1

I: Faz yogunlugunun en yiiksek degeri

m(111): Monoklinik faza ait (111) kristal geometrisi gdsteren diizlem
m(-111): Monoklinik faza ait (-111) kristal geometrisi gosteren diizlem

t(101): Tetragonal faza ait (101) kristal geometrisi gdsteren diizlem

Monoklinik ve tetragonal faz hacim orani Toraya ve ark. yontemi ile asagidaki

denklem kullanilarak hesapland1.!®

Denklem 2: Vm=1.311-Xm/ (1 +0.311-Xm)
Xm: Monoklinik fazin goreceli miktar1

Vm: Monoklinik faz hacim oranm

49



3.5. Cigneme Simiilatorii Uygulamasi

Orneklerin termomekanik yaslandirma islemleri i¢in 2 aksli 6 hazneli Cigneme
Simiilatorii (MOY 101, MOD Dental, Esetron Smart Robotechnologies, Ankara, Tiirkiye)
kullanild1 (Sekil 3.5.). Calismamizda Cr-Co abutment drneklerin ¢igneme simiilatoriinde
sabit sekilde durabilmesi ig¢in otopolimerizan akrilik (Imicryl, Konya, Tiirkiye)
araciligiyla plastik 6rnek tutucularin igine yerlestirildi. Orneklere klinik ortamda bir y1llik
kullanima karsilik gelecek sekilde 240.000 mekanik dongii ve ayn1 esnada yaklagik 2400
termalsiklus uygulandi. Orneklere posterior bdlgedeki normal okluzyon ve ¢igneme
kuvvetlerini yansitacak sekilde 50 N’luk yiik dikey eksende 3 mm’lik hareket
mesafesinde 30 mm/sn dikey eksen hiziyla uygulanirken; lateral hareketleri simiile etmek
amaciyla yatay eksende 2 mm’lik hareket mesafesinde 25 mm/sn hizla, 1.7 Hz frekans ile
mekanik ylikleme yapildi. Dongiisel mekanik yliklemeye ek olarak 60 sn’lik periyodlar
halinde 5°C’lik soguk su ve 55°C’lik sicak su banyosu uygulamalari ile es zamanli termal
dongli de uygulandi. Antagonist olarak dogal dis minesinin fiziksel 6zelliklerine ve
asmma karakteristiklerine benzer 6zelliklere sahip olan 6 mm capinda paslanmaz ¢elik
top kullanildi. Gergeklestirilen ¢igneme dongiisii, kuvvetlerin dongiisel olarak dogru

sekilde meydana getirilebilmesi igin bilgisayar tarafindan kontrol edildi ve termomekanik

dongii tamamlandi. Dinamik yiikleme sirasinda hicbir 6rnekte kirik gdzlenmedi.

Sekil 3.5. Cigneme simiilatorii ve tutucuya yerlestirilmis 6rnek
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3.6. Istatistiksel Degerlendirme

Calismamizda elde edilen verilerin istatistigi IBM SPSS Statistics 20 (SPSS
v20.0; SPSS Inc., Chicago, IL., ABD) paket veri programi kullanilarak yapildi. Verilerin
analizinde, tekrarli Olgiimler igin karigik gruplar arasi-i¢i varyans analizi ve tekrarl
dlciimler varyans analizi uygulandu. Istatistiksel olarak farklilik gdsteren gruplarmn devam
analizlerinde Post-hoc (Tamhane testi) sonuglarina bakildi. Sonuglar p<0.05 diizeyinde

anlamli kabul edildi.
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4. BULGULAR

Ug farkli monolitik zirkonya seramige uygulanan termomekanik siklus
sonucunda; termomekanik siklus 6ncesi ve sonrasi olmak tizere faz doniisiimii degerleri
ve XRD grafikleri elde edildi. Xm degerleri XRD analizi sonucunda pik yogunluklari

kullanilarak elde edildi ve yiizde olarak hesaplandi.

4.1. XRD Grafikleri
XRD analizi sonucu elde edilen grafikler yaslandirma oncesi ve yaslandirma
sonras1 Olgtimler cakistirilarak tiim Ornekler i¢in kaydedilmistir. Sekil 4.1.’de Upcera

markasinin bir 6rneginin distal bolgesinden yapilan 6lgtimler 6rnek olarak gosterilmistir.

6400 T(101) —— 1. Olgiim

—— 2. Ol¢iim

36001
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|
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Sekil 4.1. Upcera markasina ait bir 6rnegin yaslandirma dncesi ve sonrast XRD
grafiklerinin ¢akistirilmis goriintiisii
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4.2. XRD Analizi Bulgulan

XRD analizi sonucunda tetragonal pik 30,8°-31°, monoklinik pikler ise 27,4°-

31,6° agilar1 gevresinde gozlendi. Materyallerin hepsinde yaslandirma sonrasinda pik

degerleri ve grafiklerde farkliliklar gézlendi.

4.3. Farkh Monolitik Zirkonya Materyallerinin Xm Degerlerinin

Karsilastirilmasi

XRD pik yogunluklarindan elde edilen verilere gore markalar degerlendirildiginde

(n=90) (B: BruxZir, F: FireZr, U: Upcera) termomekanik siklus 6ncesi ve sonras1 goreceli

monoklinik faz miktar1 (Xm), ortalama (ort.) ve standart sapma (std. Sapma) degerleri

Tablo 4.1.’de verilmistir.

Tablo 4.1. Markalara gére Xm degerleri

Islem oncesi

Islem sonrasi

Marka Std. Std.
N Ort. N Ort.
Sapma Sapma
30 0.62 0.98 30 1.90 1.26
30 1.56 1.98 30 3.39 1.72
30 1,43 1.56 30 3.49 2.66

XRD pik yogunluklarindan elde edilen verilere gore markalar degerlendirildiginde

termomekanik siklus dncesi ve sonras1t Xm degeri farkliliklar1 Sekil 4.2.°de verilmistir.
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Sekil 4.2. Markalara ait yaglandirma dncesi ve sonrast Xm degeri farkliliklar1

mOnce WSonra

FIREZR

Farkli markalar i¢in termomekanik siklus oncesi ve sonrasi Xm degerlerinde

gozlenen degisimlerin ANOVA sonuglar1 Tablo 4.2.°de verilmistir.

Tablo 4.2. Markalara gére ANOVA testi sonuglari

Varyansin Kareler Std. Kareler Kismi
Kaynag Toplam Sapma | Ortalamasi i i eta kare
Denekler Aras1 | 520,8 89
Marka (B/F/U) | 58.16 2 29.08 5.46 006 |.11
Hata 462.64 87 5,31
Denekler ici 229.56 90
Olgiim (1.0-1.S) | 133.98 1 133.98 129.13 | .000 | .59
Marka*Ol¢iim | 4.86 2 2.43 2.34 102 | .05
Hata 90.72 87 1.04
Toplam 750.36 179

Termomekanik siklus Oncesi ve sonrasi Ol¢iim i¢in anlamli biiyilk ana etki

bulunmaktadir (p<0.05). Xm degeri her iic marka i¢inde yaslandirma sonrasinda

yiiksektir. Bolgeler goz ardi edilerek markalar arasindaki fark incelendiginde, en dusuk
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Xm degerini BruxZir markasi gostermistir. Tamhane testi gruplarin Xm degerleri
arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamli oldugunu gostermistir (p<0.05). Devam
analizi olarak yapilan Tamhane testinde BruxZir-FireZr markalar1 ve BruxZir-Upcera
markalar1 arasinda anlamli farklilik gozlenmis (p<0.05). FireZr-Upcera markalari

arasinda ise anlamli fark gézlenmemistir (p>0.05)( Tablo 4.3.).

Tablo 4.3. Markalara gére Tamhane testi sonuglari

Marka Ort. (1.0l¢iim) Ort. (2.0l¢iim) Tamhane*
B 0.62+0.98 1.90+1.26 A
F 1.56+1.98 3.39+1.72 B
U 1.43+1.56 3.49+2 66 B

* Farkli harfleri tasiyan gruplar arasindaki fark istatistiksel agidan anlamhidir (p<0.05).

4.4, Farkh Olciim Bolgelerinin Xm Degerlerinin Karsilastiriimasi

Markalar goz ardi edilerek XRD pik yogunluklarindan elde edilen verilere gore
Olgtim yapilan bolgelerin (n=90) (M: Mezial konnektor, P: Pontik merkezi, D: Distal
konnektor) termal siklus Oncesi ve sonrasi goreceli monoklinik faz miktar1 (Xm),

ortalama (ort.) ve standart sapma (std. Sapma) degerleri Tablo 4.4.’te verilmistir.

Tablo 4.4. Bolgelere gore Xm degerleri

Islem oncesi Islem sonrasi
Bolge Std. Std.
N Ort. N Ort.
Sapma Sapma
M 30 0.83 1.43 30 2.63 2.28
P 30 1.58 1.87 30 3.28 2.13
D 30 1.2 1.42 30 2.87 1.83
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XRD pik yogunluklarindan elde edilen verilere gore bolgeler degerlendirildiginde

termomekanik siklus dncesi ve sonrast Xm degeri farkliliklar1 Sekil 4.3.’te verilmistir.
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Sekil 4.3. Bolgelere ait yaslandirma 6ncesi ve sonrasi Xm degeri farkliliklar

Farkli bolgeler icin termomekanik siklus Oncesi ve sonrast Xm degerlerinin
ANOVA sonuglar1 Tablo 4.5.’te verilmistir.

Tablo 4.5. Bolgelere gore ANOVA testi sonuglari

Varyansin Kareler Std. Kareler - . Kismi
Kaynag Toplamm Sapma | Ortalamasi eta kare
Denekler Aras1 | 520.8 3
Bolge (M/P/D) | 14.63 1 7.31 1.25 |0.28 |0.02
Hata 506.17 2 253.08
Denekler ici 229.11 90
Olgiim (I1.O-1.S) | 133.98 1 133.98 122.70 | .00 .58
Bolge*Olgiim | 0.13 2 0.167 0.06 |.94 .001
Hata 95 87 1.09
Toplam 749.91 93
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Olgiim bolgeleri ile Xm degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli fark yoktur
(p>.05). Yaslandirma oncesi ve sonrasit Olglimler igin anlamli biliyiik bir ana etki
bulunmaktadir (p<0.05). Xm degerleri li¢ bolge i¢in de termomekanik siklus sonrasinda
artig gostermistir. Ancak {i¢ farkli bolgeyi kiyaslayan ana etki anlamli degildir (p>0.05).
Govde merkezi, istatistiksel olarak anlamlilik ifade etmese de konnektor bolgelerinden

yiiksek sonuglar vermistir (p>0.05).

4.5. Farkl Monolitik Zirkonya Materyalleri icin Ol¢iim Bélgelerinin Xm

Degerlerinin Karsilastirilmasi

XRD pik yogunluklarindan elde edilen verilere gore BruxZir markasmin dlgiim
yapilan bolgelerinin termal siklus 6ncesi ve sonrasi goéreceli monoklinik faz miktari (Xm),

ortalama (ort.) ve standart sapma (std. Sapma) degerleri Tablo 4.6.’da verilmistir.

Tablo 4.6. BruxZir markasinin bolgelere gore Xm degerleri

Std.
Marka Bolgeler N Ort.
Sapma
. M 10 0.38 1.01
Ol¢iim 1
) P 10 0.88 1.08
(Islem
. D 10 0.62 0.90
Oncesi)
5 Toplam 30 0.63 0.99
. M 10 1.47 1.38
Olgiim 2
) P 10 2.34 1.21
(Islem
D 10 1.91 1.17
Sonrasi)
Toplam 30 1.91 1.27

XRD pik yogunluklarindan elde edilen verilere gére BruxZir markast i¢in bdlgeler
degerlendirildiginde termomekanik siklus dncesi ve sonrast Xm degeri farkliliklar1 Sekil

4.4.’te verilmistir.
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Sekil 4.4. BruxZir bolgelere ait yaslandirma 6ncesi ve sonrast Xm degeri farkliliklar1

XRD pik yogunluklarindan elde edilen verilere gore FireZr markasinin 6lgiim
yapilan bolgelerinin (n=10) termal siklus oncesi/sonrasi goreceli monoklinik faz miktar1

(Xm), ortalama (ort.) ve standart sapma (std. Sapma) degerleri Tablo 4.7.’de verilmistir.

Tablo 4.7. FireZr markasinin bolgelere gore Xm degerleri

Std.
Marka Bolgeler N Ort.
Sapma
. M 10 1.42 2.09
Olgiim 1
. P 10 1.93 2.35
(Islem
. D 10 1.34 1.60
Oncesi)
c Toplam 30 1.56 1.99
. M 10 3.44 1.77
Ol¢iim 2
. P 10 3.74 2.23
(Islem
D 10 3.01 1.11
Sonrasi)
Toplam 30 3.40 1.73
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XRD pik yogunluklarindan elde edilen verilere gore FireZr markasi i¢in bolgeler
degerlendirildiginde termomekanik siklus 6ncesi ve sonrasi Xm degeri farkliliklar1 Sekil

4.5.’te verilmistir.
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Sekil 4.5. FireZr bolgelere ait yaslandirma oncesi ve sonrast Xm degeri farkliliklar1
XRD pik yogunluklarindan elde edilen verilere gore FireZr markasinin 6l¢iim
yapilan bolgelerinin (n=10) termal siklus dncesi/sonrasi goreceli monoklinik faz miktari

(Xm), ortalama (ort.) ve standart sapma (std. Sapma) degerleri Tablo 4.8.’de verilmistir.

Tablo 4.8. Upcera markasinin bolgelere gore Xm degerleri

Std.
Marka Bolgeler N Ort.
Sapma
. M 10 0.71 0.80
Ol¢iim 1
) P 10 1.93 1.94
(Islem
. D 10 1.66 1.59
Oncesi)
U Toplam 30 1.43 1.56
. M 10 3.00 3.06
Ol¢iim 2
. P 10 3.78 2.60
(Islem
D 10 3.71 2.53
Sonrasi)
Toplam 30 3.50 2.67
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XRD pik yogunluklarindan elde edilen verilere gore Upcera markasi i¢in bolgeler
degerlendirildiginde termomekanik siklus 6ncesi ve sonrast Xm degeri farkliliklar1 Sekil

4.6. ’da verilmistir.
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Sekil 4.6. Upcera markasinin bolgelere ait yaslandirma oncesi ve sonras1 Xm degeri
farkliliklar

Xm degerlerinin BruxZir markasmnin bolgelere gore anlamli farklilik gosterip
gostermedigini incelemek i¢in tekrarh 6l¢iimlere ANOVA testi uygulanmis ve sonuglari

Tablo 4.9.’da verilmistir.

Tablo 4.9. BruxZir markasinin bolgelere gore ANOVA testi sonuglari

Varyans Std. Kareler Kareler
Marka F P
Kaynag Sapma | Toplamm | Ortalamasi
Denekler Arast | 1 96.26 96.26 43.37 .00
5 Bolge 2 4.69 2.34 1.05 .36
Hata 27 59.92 2.21
Toplam 30
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Xm degerlerinin FireZr markasmm bolgelere gore anlamli farklilik gdsterip

gostermedigini incelemek i¢in tekrarh dlglimlere ANOVA testi uygulanmis ve sonuglari

Tablo 4.10.”

Tablo 4.10. FireZr markasinin bolgelere gore ANOVA testi sonuglari

da verilmistir.

Varyans Std. Kareler Kareler
Marka F P
Kaynag Sapma | Toplamm | Ortalamasi
Denekler Aras1 | 1 369.02 369.02 54.57 .00
. Bolge 2 4.43 2.21 .32 12
Hata 27 182.56 6.76
Toplam 30

Xm degerlerinin Upcera markasmin bolgelere gore anlamhi farklilik gdsterip

gostermedigini incelemek i¢in tekrarh 6l¢iimlere ANOVA testi uygulanmis ve sonuglari

Tablo 4.11.’de verilmistir.

Tablo 4.11. Upcera markasmin bolgelere gore ANOVA testi sonuglari
Varyans Std. Kareler Kareler
Marka F P

Kaynagi Sapma | Toplamm | Ortalamasi
Denekler Aras1 | 1 364.57 364.56 49.32 .00

U Bolge 2 11.45 5.72 75 47
Hata 37 199.57 7.39
Toplam 30

Tablo 4.9., Tablo 4.10. ve Tablo 4.11.’de gosterilen ANOVA testlerine gore tim
markalar i¢in bélgeler arasinda anlamli fark yoktur (p>0.05). istatistiksek olarak anlamli

olmasa da gévde merkezlerinde faz doniigiimii daha yiiksek oranda saptanmigtir (p>0.05).
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5. TARTISMA

Ug farkli marka monolitik zirkonya materyali kullanarak tasarladigimiz bu in vitro
calismada materyallerin ¢igneme simiilatorii Oncesi ve sonrasi li¢ noktadan XRD
analizleri yapilarak faz doniistim miktarlar1 karsilastirilmistir. Calismamizdan elde edilen
bulgular 1s1g1inda materyaller arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmus, 6l¢iim
bolgeleri arasinda ise fark bulunmamistir. Materyallerin termomekanik siklus 6ncesi ve
sonrasinda Xm degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur.
Termomekanik siklus sonrasi Xm degerinin artis gosterdigi saptanmistir. Calisma

hipotezi kismen kabul edilmistir.

Metal destekli seramik restorasyonlar uzun yillardir dis hekimliginde restorasyon
materyali olarak yaygin bir sekilde kullanilmaktadir. Ancak metal destekli restorasyonlar
dis eti kenarinda gri metal yansimasina sahip olmasi, 6n bolge icin yeterli estetik
goriiniimiin elde edilememesi ve alerjik reaksiyon potansiyeli gibi bazi dezavantajlara
sahiplerdir. Gliniimiizde estetik beklentilerin artmasiyla birlikte dis rengini daha uygun
sekilde yansitabilecek materyallere olan ihtiya¢ artmustir. Tam seramik restorasyonlar
istiin estetik, biyouyumluluk ve dayaniklilik gibi 6zellikleri sayesinde giiniimiizde
oldukca tercih edilmektedir. CAD/CAM sistemlerinin ve giiclendirilmis seramiklerin
gelisimiyle birlikte 6n bolge ile sinirli olan tam seramik materyallerin endikasyon alanlar1
da genisletilmistir. Zirkonya dis rengine uyumu, yeterli mekanik 6zellikleri ve yiiksek
biyouyumlulugu ile tam seramik materyalleri arasinda Onemli bir materyal

segenegidir.>>101

Y-TZP seramikler, sabit restorasyonlarin iiretiminde hem alt yapi hem de

monolitik olarak kullanilabilmektedir.'%? Konvansiyonel zirkonya restorasyonlarmda
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yeterli estetigin saglanabilmesi i¢in zirkonya koping iizerine estetik 6zellikleri daha
gelismis feldspatik seramikler gibi bir seramik ile tabakalama yapilmaktadir.
Konvansiyonel zirkonya restorasyonlar1 i¢cin en sik bildirilen komplikasyonlar veneer
seramiginin kirtlip ayrilmast (chipping) ya da tabaka halinde (delaminasyon)
ayrimasidir.’®® Konvansiyonel Y-TZP restorasyonlar1, yiiksek mekanik &zellikleri
sayesinde uzun donem sag kalim oranlar1 gosterirken; basar1 oranlari, bildirilen veneer
porselenine bagl kiriklardan 6tiirli ayni oranda yiiksek bulunamamaktadir. Literatiirdeki
2-5 yillik takip ¢aligmalarinda, zirkonya restorasyonlarin klinik basarisizliklarinin %15
oraninda veneer seramigine bagli oldugu rapor edilmistir.l%%1% Zirkonya ve veneer
seramigi arasindaki baglant1 her iki materyalin 6zelliklerinden etkilenmektedir. Mekanik
Kilitlenme, kimyasal adezyon, istenmeyen 1sinma soguma oranlari ve uygun olmayan
termal genlesme katsayisi nedeni ile meydana gelen artik stresler baglantiyi
etkilemektedir. Baglantiy1 etkileyebilecek problemleri minimuma indirmek igin

iireticinin dnerdigi alt yapiya uygun iist yap1 seramik sistemleri kullaniimalidir.%®

Zirkonya restorasyonlarinda goriilebilen iist yapidaki baglant1 sorunlari, tam
konturlu (monolitik) zirkonya uygulamalari ya da hizli prototipleme yOntemleriyle
giderilmeye calisilmaktadir. Hizli prototipleme yontemi (dosya bdlme teknigi, CAD-
ON™) alt yap1 ve iist yapinm ayn1 anda CAD/CAM sistemi ile birbirine gore tasarlanip
tiretildigi bir yontemdir. Veneer seramiginde meydana gelen kirik sorununu ¢6zmek igin
gelistirilen bir diger teknik de iist yap1 porseleninin kullanilmadig1 tam kontur zirkonya
tretimidir. Calismamizda da monolitik restorasyon iiretimi i¢in uygun olan 3 farkli marka

Y-TZP materyali kullanilmugtir, 106197

Konvansiyonel zirkonya restorasyonlar opak ve beyaz yapisi nedeni ile istenilen
estetik goriinimii  karsilayamamaktadir. Isik gecirgenligi gelistirilen ve cesitli
renklendirme yontemleri de uygulanabilen Y-TZP materyalleri, iistiin optik 6zelliklere
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sahip olan monolitik lityum disilikat cam seramiklere hem anterior hem de posterior
bolgelerde 6nemli bir alternatif olmustur.2%® Lityum disilikat cam seramiklerin posterior
bolgelerde uygulamalar1 i¢in minimum 1.5 mm kalnlhikta kullanilmalar1 tavsiye
edilmektedir. Ancak her vakada bu preparasyon miktarmi elde etmek miimkiin
olmayabilmektedir.1® Sorrenti ve ark. farkli kalinliklardaki (0.5 mm, 1 mm, 1.5 mm, 2
mm) monolitik zirkonya kuronlarm kirilma dayanimlarmi karsilastirmis ve 0.5 mm
okluzal kalinliga sahip kuronlarin posterior bolgede giivenle kullanilabilecegini
bildirmislerdir.!® Nakamura ve ark. okluzal kalinlig1 0.5 mm olan monolitik zirkonya
retorasyonlarin okluzal kalinligr 1.5 mm olan lityum disilikat restorasyonlarin kirilma
dayanimlarindan daha yiiksek oldugunu gostermislerdir.!'! Johanson ve ark. ise yaptiklar1
in vitro caligmalarinda monolitik translusent zirkonya, konvansiyonel zirkonya ve
monolitik lityum disilikatin kirilma dayanimlarini  karsilagtirmislardir.  Calisma
sonucunda monolitik translusent zirkonya kuronlar 2795-3038 N ile en yiiksek kirilma
dayanimini gostermistir ve bunu 2229 N ile konvansiyonel zirkonya ve 1856 N ile

monolitik lityum disilikat kuronlar takip etmistir.'?

Monolitik zirkonya materyalleri iistiin kirilma dayanimlar1 sayesinde posterior
kuron/képrii protezlerinde giivenle kullanilabilmektedir. Calismamizda da posterior
bolge tek dis eksikligi tedavisinde yapilan {i¢ tiyeli koprii restorasyonu olacak sekilde alt
1. premolar ve alt 1. molar dislerin preparasyonu planlanmistir.!*® Cahsmamizda
kullanilan 6rnekler agiz i¢i ortami daha iyi yansitabilmek i¢in geometrik formda degil
anatomik formda hazirlanmistir. Bir standardizasyon olusturabilmek adina preparasyon

islemleri ve laboratuvar islemleri tek bir hekim tarafindan gerceklestirilmistir.

Protetik restorasyonlarin basarisinda etkili faktorlerden biri restorasyonlarm igi ve
kenar uyumudur. Dis reparasyonunda secilen basamak tipi restorasyonun kenar

uyumunda etkin rol oynamaktadir.'** Shearer ve ark. chamfer ve shoulder seklindeki
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basamak tiplerinin kenar uyumuna olan etkisini incelikleri bir ¢alismada chamfer kenar
sonlanmasimin daha iyi bir kenar uyumu meydana getirdigini bildirmislerdir.''®> Mevcut
calismalar ve tretici firmalarin Onerileri dogrultusunda calismamizda preparasyon

islemlerinde chamfer kenar sonlanmasi tercih edilmistir.

Zirkonya restorasyonlar agiz igerisinde nem, 1s1 degisimi ve siklik yiikleme gibi
bircok etkiye maruz kalmaktadir ve basarili bir sekilde kullanilmalari i¢in benzer
kosullarin saglandigi in vitro ¢aligmalarda degerlendirilmelidirler. Ancak literatiirde
yapay yaslandirma islemi i¢cin birgok yontem kullanilmakta ve uygun bir fikir birligi
bulunamamaktadir. Termal siklus ig¢in literatiirde 100 devirden 50000 devire kadar

uygulamalarm oldugu farkli calismalar mevcuttur.!'®

Arastirmacilar devir sayisini
kendileri belirlediginden dolayr mevcut calismalarmm karsilastirilmasinda sorunlar
meydana gelebilmektedir. Cesitli calismalarda agiz i¢inde tolere edilebilen en yiiksek ve
en diistik 1silar degerlendirilmis ve kullanilan soliisyonlarm 5-55 °C arasinda olmasi
gerektigi gosterilmistir.’*"1® Gale ve ark. yaptiklar1 ¢alisma sonucunda 10000 devir

termal siklusun klinik olarak yaklasik bir yillik kullanima karsilik geldigini

bildirmislerdir.%*

Otoklav yardimi ile yapilan yaglandirma islemleri i¢in Chevalier ve ark. 134 °C
ve 2 bar basing altinda 1 saat bekletmenin Y-TZP materyali i¢in in vivo ortamda 3-4 yila

es deger oldugunu bildirmislerdir.>®

Perdigao ve ark. dental zirkonyanin yaslandirilma isleminde termal
yaslandirmanin otoklavdan daha uygun oldugunu belirtmislerdir.*'® Papanagiotou ve ark,
ise tam seramik restorasyonlarin esas basarisizliklarmin ¢igneme gibi dinamik yiikler
sonucunda meydana geldigini ve zirkonyanin basarisinin degerlendirilmesi i¢in dongiisel

yiiklemelerin test parametrelerinde bulundurulmas: gerektigini belirtmislerdir.'%°
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Termomekanik siklusun faz doniisiimdeki etkisinin degerlendirildigi calismalarda
farkli say1, kuvvet ve frekanslarda farkli siklus protokolleri uygulanmistir. Fizyolojik
cigneme kuvvetleri 20-120 N arasinda degiskenlik gostermektedir. Nemli ve ark.
bruksizm hastalar1 i¢in ise bu kuvvetin yaptiklari ¢alismaya gore 200 N’a kadar
ulasabilecegini bildirmislerdir.’?* Nikoido ve ark. ise calismalar1 sonrasi ¢igneme
sirasinda uygulanan ortalama sabit kuvvetin 50 N oldugunu rapor etmislerdir.*??> Dental
literatiirdeki mevcut ¢igneme simiilatorii calismalarinda da 50 N yiik uygulamasi siklikla
tercih edilmistir. Mevcut c¢aligmalara dayanarak bizim c¢alismamizda da 50 N’luk
mekanik yiik uygulamasi tercih edilmistir. Calismamizda yaslandirma icin dual aksh

¢igneme simiilatorii ve ayni anda termal siklus uygulanmistir.

Zirkonya monotonik yiiklemeye dongiisel yiiklemeye oranla daha dayanmiklidir.'?3
Monotonik yiikleme altinda seramik yiizey catlagi biiylimesi nedeniyle basitge hasara
neden olurken, dongiisel yiikleme sonrasi faz doniisiimii ve birikmis plastik hasara neden
olmaktadir. Ayrica nemli bir ortamda dongiisel yiikleme altinda catlak ilerleme hizinin

arttig1 gosterilmistir. 124

In vivo c¢alismalar dental materyallerin uzun siireli klinik performanslarini
degerlendirmek i¢in degerli caligmalardir. Ancak bu degerlendirmelerde hastalar
arasindaki farkli ¢igneme kuvvetleri, ¢evresel sartlarin farklilig1 ve degisken beslenme
kosullar1 gibi standardize edilemeyen birgok faktor ve yiikksek maliyetler ile uzun siireler
gibi kisitlayic1 faktorler mevcuttur. In vitro caligmalar ise standart kosullar altinda
parametrelerin ayr1 ayri1 degerlendirilmesine, uyumlamalarin ve materyalin yorgunluk

siirelerinin kargilikl1 olarak degerlendirilebilmesine imkan saglamaktadir.'?

Literatlirdeki ¢aliymalarda, yiizeyde ya da yiizeye yakin alanda t—m faz

doniistimiinii gézlemleyerek zirkonya seramiklerin yaslanma davraniglarmi karakterize
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etmek i¢in XRD, Raman spektrokopisi ve toz difraksiyon esash kontrast tomografi gibi

bircok metot kullanilmugtir,47:66120.126.127

Yaslandirilmig 6rneklerden yapilan dl¢limlerde monoklinik faz igeriginin XRD ve
Raman spektroskopisinde farkli degerler verdigi goriilmiistiir. Bu farkin kristal i¢eriginin
belirlendigi 6rnek hacminin ayni olmamasindan ya da XRD 6l¢iim limitlerinden ( £%2
hata orani) kaynaklandigi sOylenebilir. Ayrica her iki teknik icinde penetrasyon
derinliklerinde farklilik olmas1 verilerde degiskenlik olusmasina neden olabilir. XRD,
daha biiylik 6rnek yiizeylerinden bilgi saglanabildigi i¢in daha karakteristik Slgtimler
yapilabilmektedir.'?® Bu sebeplerden calismamizda termomekanik etkiye bagh faz
doniisiimlerinin belirlenmesi igin XRD teknigi segilmistir. Monoklinik ve tetragonal faz
arasindaki iligkiyi tespit etmekte ise Toroya tarafindan modifiye edilen, Garvie ve

Nicholson denklemi kullanilmuistir.

Calismanin  giivenilirligini  arttrmak ve  bolgeler arasindaki iligkisini
degerlendirmek icin faz degisimi &lciimleri ii¢ noktadan gergeklestirilmistir. Olgiim

noktalar1 mezial/distal konnektor bolgesi ve pontik merkezi olarak belirlenmistir.

XRD teknigi, 6zellikle yaslanmanin baslangicinda meydana gelen monoklinik faz
iceriginin %5’ten az olan degisimlerine yeterince hassas olmamasi gibi limitasyonlari
mevcuttur.® XRD analizi esnasinda X 1smlarmin penetrasyon derinligi yaklasik 5 pm’dir
ve analizde yiizeysel Olgiim yapildigi igin numunedeki X 1sinmin konumuna gore
sonuglarda farkhlik goriilebilir. 9212° Bir diger limitasyon ise monoklinik faz igeriginin
saptanmasi i¢in yapilacak hesaplamalarda piklerin saptanmasini zorlastirabilecek arka
plan giiriiltiisiiniin varhigidir.'® Bu yiizden ¢alismamizda faz degerlendirmesinde piklerin
tespiti igin XRD sistemi ile uyumlu bir bilgisayar programi (High Score Plus, Malvern

Panalytical, Ingiltere) kullanilmistir. Bu tez ¢ahismasmnda calismanin giivenilirliginin
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arttirllmas1 ve mevcut c¢alismalarla karsilagtirma yapilabilmesi i¢in 6l¢iim yapilan 3

noktanin hem Xm hem de Vm degerleri hesaplanmustir.

Dental literatiirde Y-TZP’nin faz doniisiimiinii 6lgmek i¢in Toraya tarafindan
modifiye edilmis Garvie ve Nicholson denklemini kullanma konusunda fikir birligine
varilmistir. Bununla birlikte, bu yontem yapay yaslanmadan sonra kiibik faz doniistimii
ve kristalografik doku olasiligin1 icermez ve bu durumda Olgiimlerde bazi hatalar

goriilebilmektedir.!3

Yasglanma zamanimnin artmasiyla, tetragonal tepe noktasinda (101) t bir genislemenin
oldugu ve tetragonal fazin zirvesinin, sol taraftaki kiibik faz zirvesi ile iist iiste geldigi
goriilmiistiir. Toraya denkleminde bu kisim dikkate alinmamaktadir ve bu metotta kiibik
faz icerigi hesaba katilmamaktadir. Bir diger faz doniisiimii 6lgme yontemi olan Rietveld
yonteminde ise hesaplama ii¢ fazin da varhigi goz Oniinde bulundurularak
gerceklestirilmektedir. Arata ve ark. caligmalar1 sonucunda Rietveld metodunda kiibik

fazin hesaba katilmasi ile daha az oranda monoklinik faz dl¢iildiigiinii bildirmislerdir.*°

Zirkonya ortamdaki nem varliginda stres olmasa dahi mekanik olarak daha zayif
Ozellikleri olan monoklinik faza gecebilmektedir. Bu doniisiim, suyun oksijen
bosluklarina dolmas1 ile birlikte ylizeyden baslar ve i¢ katmanlara dogru ilerleyen
defektlerin de varlhigiyla ilerler. Meydana gelen bu olaya diisiik 1s1 bozunmasi veya
yaslanma denilmektedir. Diisiik 1s1 bozunmasi 200-300°C araliginda daha belirgin sekilde
meydana gelirken viicut sicakliginda da gergeklestigi gosterilmistir. Diigiik 1s1
bozunumunun azaltilabilmesi i¢in tanecik boyutlarinin 0.2 um’nin altina indirilmesi
onerilmektedir. Ancak tanecik boyutlar1 bu boyutlarda iken transformasyon gii¢lenmesi

meydana gelmeyecek ve materyalin mekanik dzellikleri olumsuz etkilenecektir. '3
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Yaslanma ile birlikte zirkonyanin esneme kuvvetinin 1000 MPa degerlerinden 450

MPa’ya kadar diistiigii literatiirdeki ¢alismalarda gosterilmistir, 128132

Monolitik zirkonya restorasyonlar agiz igerisinde nemli ortama ve dongiisel
kuvvetlere maruz kalmaktadir ve Klinik uygulamalardaki giivenilirligini test etmek i¢in
benzer kosullarin saglandig1 deneylerin yapilmasi gerekmektedir.’®® Bu sebeplerden
calismamizda termomekanik  siklusun faz  doniisimii  lizerindeki  etkileri

degerlendirilmistir.

Diistik 1s1 bozunmasmim zirkonya seramikler icin uzun dénemde en zararh
etkenlerden oldugu diistiniilmektedir. Yar1 stabil tetragonal fazin yavas olarak monoklinik
faza doniisimii meydana gelmektedir. Bu doniisiim agi1z i¢i kosullarda oldukg¢a yavastir
ancak uzun vadede materyalin 6zelliklerini de etkilemektedir ve bu doniistimiin etkisini

gozlemlemek igin kapsaml1 deneylere ihtiya¢ duyulmaktadir.5®

Konvansiyonel zirkonya restorasyonlar, porselen ile tabakalandigi i¢in agiz ici
sivilar ve tiikiiriik ile direkt temas etmemektedir. Bu nedenle diisiik 1s1 bozunumu etkisi
smirlanmaktadir. Monolitik zirkonya restorasyonlarda ise direkt bir sivi temasi sz
konusudur ve bu durumun materyalin uzun dénem basarisi nasil etkileyecegi konusunda
daha ¢ok calismaya ihtiyac¢ vardir. Nakamura ve ark. 2015 yilinda yaymladiklar1 in vitro
calismada, diisiik 1s1 bozunmasi sonucu monolitik zirkonya restorasyonlarda monoklinik
faz doniisiimiinde artis goriilse de kirilma dayanimlarinin posterior bolgeler i¢in yeterli

oldugunu bildirmislerdir.*!*

Monolitik zirkonya restorasyonlarin mikro yapilarmm, fiziksel ve kimyasal
ozelliklerinin olusturulmasinda sadece icerikleri degil sinterleme parametreleri ve isleme

yontemleri de etkin rol almaktadir.®
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Borchers ve ark. calismamiza benzer olarak yiriittiikleri in vitro c¢alismada
orneklere termal siklus, mekanik siklus ve uzun siire suda bekletme islemlerinin kombine
uygulamasini gerceklestirmiglerdir. Caligma sonucunda suda bekletme ve otoklavda
yaslandirma gibi hidrotermal islemlerden sonra Ornek ylizeylerinde monoklinik faz

miktarinda artis tespit etmislerdir. >

Cotes ve ark. 2014 yilinda yaptiklar1 ¢alismada Y-TZP Orneklerini farkhi
yontemlerle (mekanik siklus, termomekanik siklus, termal siklus ve otoklav)
yaslandirmis ve faz dontistimlerini degerlendirmistir. Monoklinik faz miktarindaki artig
termal siklus ve otoklav uygulamasi i¢in anlamli diizeyde kontrol grubundan yiiksek

bulunmustur.*®*

Calismamizda da benzer sekilde termomekanik siklus dncesi ve sonrasi monoklinik
faz miktarlar1 karsilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli diizeyde faz doniistimiiniin
meydana geldigi ve yaslandirma islemi sonrasinda monoklinik faz miktarinda artis

oldugu goriilmiistiir.

Almeida ve ark. 3Y-TZP zirkonya abutmentlari termal siklus ve mekanik yiikleme
sonrast monoklinik faz miktar1 agisindan degerlendirmislerdir. Yapilan c¢alisma
sonucunda yaslandirma sonrast monoklinik faz gdézlenmemistir. Aragtirmacilar sonuglari
yaslanmanin heniiz baslangi¢ evresinde oldugu ve XRD analizinin faz doniisiimiiniin az

oldugu durumlarda yeterince hassas olmadig1 seklinde yorumlamislardir.!3®

Konnektorler sabit parsiyel protezlerde koprii govdesi ve destek dayanaklar
arasinda baglant1 olusturan ve govdeye gelen kuvvetleri dayanaklara ileten birimlerdir.
Konnektdr bolgeleri kdpriiniin kuvvetlere en dayaniksiz oldugu bolgelerdir ve kuvvetler
bu bdlgelerde yogunlagsmaktadir. Restorasyonun uzun dénem basarisinin arttirilmasi igin

tireticilerin tavsiyeleri dogrultusunda konnektorlerdeki stresin azaltilmasini saglayacak
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tasarimlar yapilmalhdir. Tam seramik sabit parsiyel restorasyonlarda stres birikimini

azaltacak sekilde konnektdr boyutlar: arttirilabilir. 3

Farkli tam seramik sistemleri i¢in farkli konnektdr boyutlar1 tavsiye edilmekle
birlikte, seramikler i¢in minimum konnektor kesit alan1 12-16 mm2’dir. Uretici firmalar
prospektiislerinde farkli restorasyon bolgeleri i¢in kullanilmasi gereken konnektor kesit

alanini belirtmektedirler.%’

Calismamizda konnektor bolgeleri ve govde merkezi arasindaki monoklinik faz
miktarim1 karsilastirabilmek i¢in 3 noktadan Olglim yapilmistir. Elde edilen XRD
Ol¢timleri sonucunda, markalar g6z ard1 edilerek yalnizca bdlgeler degerlendirildiginde
ya da her marka i¢in her bolge ayr1 ayr1 degerlendirildiginde 6lgiim yapilan bolgeler ve
faz doniisiimleri arasinda anlamli farklilik bulunamamistir. Bu durum, ¢alismamizda
kullanilan monolitik zirkonya 6rneklerinin tavsiye edilen konnektor kalinligi g6z 6niinde

bulundurularak tiretilmesi ile iliskilendirilebilir.

Calismamizda kullanilan 3 monolitik zirkonya materyalinin faz doniisiimleri
karsilastirildiginda BruxZir ile FireZr ve Upcera markalar1 arasinda anlamli farklilik
gbzlenmis, FireZr ile Upcera markalar1 arasinda ise anlamli fark gozlenmemistir. En az
faz donilisimii BruxZir markasinda saptanmistir. Markalar arasindaki faz doniisiim
oranlarindaki farkliliklar, materyallerin sinterleme derecelerindeki farkliliklara ve
iireticinin net olarak belirtmedigi farkli oranda kullanilan min6r katki maddelerine bagl
olarak yorumlanabilir.

Flinn ve ark. 4 farkli markaya ait monolitik zirkonya materyalini kullanarak yapay
yaslandirmanin etkisini degerlendirmislerdir. Calisma sonucunda c¢alismamiza benzer
sekilde yaslandirma isleminin monoklinik faz miktarinda artisa neden oldugu ancak bu

durumun bazi 6rnekler i¢in istatistiksel olarak anlamli bazilar1 i¢in ise anlamli olmayan
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degerlere sahip oldugunu saptamiglardir. Arastirmacilar, bazi monolitik zirkonya
materyallerinin biikiilme dayanimini etkilememekle birlikte, hidrotermal yaslandirmanin
biikiilme dayanimini azalttigin1 da saptamiglardir. Arastirmacilar, bu ¢alisma sonucunda,
markalar aras1 farkliliklardaki bu durumu markalarin iiretim siireglerine, kimyasal
iceriklerine ve mikroyapilarindaki farkliliklarina bagh olarak degerlendirmenin miimkiin

olabilecegini belirtmislerdir .°

ISO 13356:2008 standartlarma gore Y-TZP icerikli materyallerin Kklinik olarak
kullanilabilmesi i¢in 134°C’de, 2 bar basing altinda 5 saat yapay yaslandirmanin ardindan
monoklinik faz miktar1 %25’i asmamalidir. Y-TZP nin faz doniistimii sadece yaslandirma
veya ylizey islemlerine degil; gren boyutu, stabilizator miktar1 ve artik streslerden de

etkilendigi unutulmamalidir. 1%

Calismamizdan elde edilen sonuglara gore; monoklinik faz miktar: tiim markalar ve
bolgeler i¢in, monolitik restorasyonlarda %10’lara indirildigi belirtilen seviyenin daha

altinda ve Klinik olarak kabul edilebilir diizeyde tespit edilmistir.
Calismanin limitasyonlar1 sunlardir:
1) Bu ¢alisma bir in vitro calismadir, agiz i¢i ortam birebir simiile edilememektedir.

2) Agiz i¢i ortamin yeterince taklit edilememesi, ¢igneme simiilatoriinde tiikiiriik
yerine distile su ve mine yerine ise celik bilyelerin kullanimi bu ¢aligmanin

limitasyonlarindandir.

3) XRD analizi doniisiimiin baslangi¢ asamasinda ve derinligin ilk 5 um’sinde
etkindir. XRD analizinin derin alanlarda uygulamasi zordur ve derin alanlarda daha kesin

sonuglar i¢cin AFM gibi farkli yontemler gereklidir.

4) Kisa donemli yaslandirma prosediirii de ¢aligmanin limitasyonlarindandir.
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6. SONUC VE ONERILER

Yapilan ¢aligmada ii¢ farkli monolitik zirkonya seramik yapay yaslandirma
(termomekanik siklus) islemine tabii tutulmustur. Her bir markanin konnektorler ve
govde merkezi olmak iizere li¢ noktasindan yaslandirma Oncesi ve sonrasinda XRD
analizi yapilmistir. Yapilan yaslandirma isleminin monolitik zirkonya seramiklerin faz
donilistimiine etkisi incelenmistir. Bu g¢aligmanin limitasyonlar1 dahilinde asagidaki
sonuglar elde edilmistir:

1. XRD goriintiileri dogrultusunda monolitik zirkonya materyali biinyesindeki
goreceli monoklinik faz miktarinda termomekanik siklus ile uygulanan yaslandirma

isleminin etkili oldugu tespit edilmistir.

2. Her ii¢ gruptan alinan XRD analizi sonucunda elde edilen pik degerlerine gore
faz doniistimii degerleri hesaplanmistir. Yaslandirma islemi tiim gruplar anlamli diizeyde
faz doniisiimiine neden olmaktadir.

3. Termomekanik siklus, isleme siirecleri ve materyalin mikroyapisindaki
farkliliklara bagl olarak, kullanilan farkli monolitik zirkonya materyalleri i¢in degisik

oranlarda faz doniisiimiine neden olabilir.

4. Caligmamizda kullanilan tiim monolitik zirkonya materyalleri i¢in 6l¢iim
bolgeleri ve markalardan bagimsiz sadece Ol¢iim bdlgeleri degerlendirildiginde
termomekanik siklusun {ig iiyeli posterior koprii restorasyonlarinda materyalde meydana
getirdigi yaslanma, konnektor ve govde gibi restorasyonlarm alt iinitelerinden

bagimsizdir.
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Oneriler:

1. Monolitik zirkonya materyalleri, faz doniislim degerlerinin minimum diizeyde
tutulabilmesi i¢in tireticilerin 6nerdigi sinterleme prosediirleri ve konnektor kalinliklarina

uygun olarak iiretilmelidir.

2. Monolitik zirkonya giincel bir materyaldir ve yaslandirmanin faz doniisiimii
tizerindeki etkileyen, daha uzun yaslandirma siireglerinin uygulandigi daha fazla in vitro

calismaya ihtiya¢ vardir.

3. Materyalin uzun dénemli agiz i¢i kullanimin1 daha dogru degerlendirebilmek

icin in vivo ¢aligmalara gerek duyulmaktadir.
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