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OZET

Bu calismanin amaci; fiziksel yapilar1 giiglendirilmis monolitik kullanima uygun seramik
materyallerinin, sulu ortamlara maruz kaldiginda degredasyon siireci gelisecegi ve bu
stireci takiben seramiklerde olusacak yiizey degisimleri belirlemektir. Bu amagla,
monolitik zirkonya, li-disilikat ve hibrit seramik olmak {izere ii¢ farkli monolitik kron
materyalleri farkli agiz gargaralari ve yapay tiikiiriik icerisinde bekletilmis ve yiizey
puriizliligiindeki degisimleri ve belirlenen elementlerin iyon salinimlari in vitro olarak
degerlendirilmistir. Dijital ortamda dizayn edilerek, DD Bio ZW, IPS e.max CAD ve Vita
Enamic bloklarindan kazima yontemi ile her grup seramikten 30 adet 2x10 mm.
boyutlarinda 6rnekler hazirlanmustir. Orneklerin baslangig yiizey piiriizliiliik degerleri
profilometre cihazi ile dl¢giilmiistiir. Daha sonra, her bir seramik grubundan hazirlanan 30
adet ornek, 3 farkli bekletme soliisyonu (Klorhex, borik asit igerikli gargara, yapay
tiikiiriik) ile hazirlanmis 50 ml.lik falkon tiiplerde 20 ml.lik soliisyonlarda, etiiv i¢inde
37°C de 60 saat bekletilmistir. Bu siire sonunda seramik orneklerin ikinci Ra degerleri
tespit edilmistir. Orneklerin bekletildigi soliisyonlarda, Na, K, Al, Li iyon analizleri ICP-
MS cihaz1 ile yapilmistir. Elde edilen veriler, non-parametrik testlerden olan Kruskal
Wallis testi ile degerlendirildi. Kruskal Wallis testi degerlendirilip, aralarinda anlamli fark
tespit edilen gruplar ikili olarak non-parametrik Mann Whitney U testi ile degerlendirildi.
Istatistiksel analizler; borik asit igeren soliisyonun olusturdugu iyon degisiminin, Klorhex
ile istatistiksel bir anlam farki (p> 0.05) olmadig1 seramiklerin en yliksek yiizey piirtizliiliik
degerlerini borik asit sollisyonunda gosterdikleri tespit edilmistir. Sonu¢ olarak
sollisyonlarda bekletilen tiim seramik Orneklerinin degrade oldugu, ylizey pirtizliilik
degerlerinin arttig1 sdylenebilir.
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ABSTRACT

The aim of this study is to determine the degradation process that will develop when the
physically strengthened ceramic materials suitable for monolithic use are exposed to
aqueous environments, and to state the changes that will occur in the ceramics following
this process. For this purpose, three different monolithic crown materials, namely
monolithic zirconia, li-disilicate and hybrid ceramics, were exposed in different
mouthwashes and artificial saliva, and the changes in surface roughness and ion solutions
of the determined elements were evaluated as in vitro. Designed in digital environment, 30
pieces of 2x10 mm sized samples from each group of ceramics were prepared by milling
method from DD Bio ZW, IPS e.max CAD and Vita Enamic blocks. The initial surface
roughness values of the samples were measured with a profilometer device. Next, 30
samples prepared from each ceramic group were kept in 20 ml solutions in 50 ml falcon
tubes prepared with 3 different solutions (Chlorhex, boric acid-containing mouthwash,
artificial saliva) in an oven at 37 °C for 60 hours. At the end of this period, the second Ra
values of the ceramic samples were determined. In the solutions where the samples were
kept, Na, K, Al, Li ion analyzes were made with the ICP-MS. The data obtained were
evaluated with the Kruskal Wallis test, which is one of the non-parametric tests. The
groups with significant differences were evaluated with the non-parametric Mann Whitney
U test in pairs. Statistical analysis; It was determined that the ion exchange created by the
boric acid-containing solution did not have a statistically significant difference (p> 0.05)
with Chlorhex, and the ceramics showed the highest surface roughness values in the boric
acid solution. As a result, it can be said that all ceramic samples kept in solutions degrade
and their surface roughness values increase.
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SIMGELER VE KISALTMALAR

Bu c¢alismada kullanilmis simgeler ve kisaltmalar, agiklamalar1 ile birlikte asagida

sunulmustur.

Simgeler

°C

pm

Al203
BHCI
Bis-GMA
CAD/CAM
CaO

CeO
CHX
GPa
HsBOs3
HT
ICP-MS

ISO
K

K

Li
LT
MgO
MHz
mm
MPa
MT
Na
Na2B4 O7.10 H20

nm

Aciklamalar

Derece Santigrat

Mikrometre

Aluminyum oksit

Benzidamin hidrokloriir

Bisfenol A glisidil dimetakrilat
Bilgisayar destekli tasarim/ bilgisayar destekli {iretim
Kalsiyum oksit

Seryum oksit

Klorheksidin

Gigapaskal

Borik asit

Yiiksek translusensi

Indiiktif eslesmis plazma-kiitle spektroskopisi Indiiktif
eslesmis plazma-kiitle spektroskopisi_
Uluslararasi standartlar 6rgiitii

Kelvin

Potasyum

Lityum

Diisiik translusensi

Magnezyum oksit

Mega hertz

Milimetre

Megapaskal

Medium translusensi

Sodyum

Boraks, Tinkal

Nanometre


https://arum.ogu.edu.tr/Sayfa/Index/69/induktif-eslesmis-plazma-kutle-spektroskopisi-icp-ms
https://arum.ogu.edu.tr/Sayfa/Index/69/induktif-eslesmis-plazma-kutle-spektroskopisi-icp-ms

pH
PMMA
PSZ

Ra
SizN4
SiO2
TEGDMA
TSZ
TZP
UDMA
XRD
Y203
Y-TZP
ZLS
ZrO2

Potansiyel hidrojen
Polimetilmetakrilat

Parsiyel stabilize zirkonyum

Yiizeyin Ortalama Piirtizliligu
Silikon nitrit

Silikon oksit

Trietilen glikol glisidil dimetakrilat
Tam stabilize zirkonyum

Tetragonal zirkonyum polikristali
Uretan dimetakrilat

X-1s1m1 difraksiyon spektroskopisi
Itriyum oksit

Itriyum-stabilize tetragonal zirkonyum
Zirkonya ile giiclendirilmis lityum silikat
Zirkonyum dioksit

XVi



1. GIRIS

Estetik, fonksiyon ve biyolojik uyumu saglayarak kaybolan dokuyu yerine koymak

protetik dis tedavisinin ana amaglarindandir.

Dental seramikler, oral dokularla biyouyumlu olmalarinin yanisira istiin fiziksel ve
mekanik Ozelliklerinden dolay1 tercih edilmektedirler. Bununla birlikte, sulu ortamlar ve
kimyasal soliisyonlar ile temas ettiklerinde yiizeylerinde mikro g¢atlaklar olusabilmektedir

ve bunun sonucunda da ylizey piiriizliligii artabilmektedir [1] .

Yiizey ozellikleri, materyallerin klinik olarak uzun 6émiirlii olmasinda anahtar rol oynar [2].
Kimyasal soliisyonlarin kullanimi ile restorasyonlardaki yiizeysel yikim, materyal
ozelliklerini  etkileyebilir. Bunun sonucunda plak akiimiilasyonu, asmnma ve

restorasyonlarda renklenme goriilebilmektedir [3].

Oral hijyen, periodontal saglik ve ciiriiklerin 6nlenmesi agisindan 6nemlidir. Oral hijyen
iirlinleri gibi koruyucu soliisyonlar, restorasyonlarda yiizey bozunmalarina yol acabilirler.
Her ne kadar agiz gargaralari, kimyasal olarak plak akiimiilasyonunun kontrolii i¢in
onerilseler de, fazla kullanimlar1 materyaller i¢in diisiik pH ve alkol igeriklerinden dolay1
zararli olabilir [4, 5]. Ureticilerin farkli kullanim 6nerilerine ragmen hastalar ¢ogu zaman

daha uzun siire bu soliisyonlar1 kullanabilmektedir [6].

Iyon salmimi, dental bilesigi olusturan elementlerin kimyasal, fiziksel etkilerle ya da
bilesigin yapisinin stabil olmamasi sebebi ile metal iyonlariin salinip, lokal veya sistemik
etkilere sebep olmasidir. Dental seramiklerin genellikle ¢oziinmedigi veya ¢ok az
¢ozlindiigli ifade edilmektedir. Ancak seramiklerin baslangi¢ dayanikliliklari, yliklemeye
ve s1vi ortama bagli olarak belirgin derecede azalmaktadir [7]. Bu nedenle ¢6ziinmenin,
kimyasal ortama (asidik, ndtral veya alkalin), mekanik ortama (yiikleme) veya bunlarin

kombinasyonuna bagli oldugu diistiniilmektedir [8].

Dental porselenler sulu ortamlarda veya abraziv maddelere maruz kaldiginda, cam
fazindaki reaktif olan alkali metal iyonlarinin salinmasi ile degredasyon siireci gelisir. Al,

Li, Cr gibi iyonlarin olas1 toksik etkileri de diisiiniildiigiinde, bu iyonlarin degradasyon
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miktarlar1 énem kazanmaktadir [9]. Iyon salimiminm viicut iizerinde farkli etkileri de

olabilmektedir.

Materyallerde yiizey piiriizliiliigii, uniform olmayan stres dagilimlarina neden olabilir[10].
Yiizey piiriizliligi nedeniyle, ¢atlaklar rastgele olusmayabilir; ancak yiiksek stres altinda
yayilabilecektir [11]. Mecholsky ve ark. [12] yiizey piiriizliiliigii nedeniyle baslangig

catlaklarinin, stres konsantrasyon noktalarinda baslayacagini bildirmislerdir.

Ayrica yiizey piriizliliigli agiz icinde, ylizeylerde mikroorganizmalarin baglanma ve
tutunmalar1 i¢in ana etkendir. Piiriizli yiizeylerin, plak akiimiilasyonunu arttirdigi da
bilinmektedir. Seramiklerin, piiriizli ylizeyleri plak akiimiilasyonunu artiracagi gibi,

periodontal dokular i¢in de zararh olabilecektir [13].

Yapilan sinirli ¢alismalarda, periodontolojik agidan borik asitin, klorheksidine alternatif
olarak kullanilabilecegi ve bazi alanlarda istinliikleri olabilecegi gosterilmistir [14].
Genotoksisite ¢aligmalart ile ilgili olarak calismalar, bor igeren bilesiklerin genotoksik
olmadigini gostermektedir. Farelerde yapilan 2 yillik bir ¢alismada borik asidin kanserojen
olduguna dair bir kanita rastlanilmamistir [15]. Fakat, CAD-CAM teknigi ile iiretilen
protetik restorasyonlar tizerindeki etkileri (ylizey piriizliligi ve iyon salinimi)

degerlendirilmemistir.

Bu ¢alismanin hipotezi;

1. Sulu ortamlarin seramiklerde iyon salinimina sebep olacagi,

2. Sulu ortamlarin seramiklerin yiizey 6zelliklerini degistirebilecegi,

3. Toksik olmadig1 diisiiniilen Borik asit igerikli gargaranin yiizey piiriizliiliigii ve iyon

salinim1 agisindan daha iyi sonuglar verecegi diisiintilmektedir.

Bu tez caligmasmin amaci; CAD/CAM dental seramiklerinin agiz gargaralarinda
bekletildikten sonra iyon hareketliliginin ve yiizey piiriizliilligiiniin ve ayrica agiz ortamina

salinan iyonlarin terapotik ya da toksik dozu asip asmadiginin degerlendirilmesidir.



2. GENEL BiLGILER

2.1. Dental Cad-Cam Sistemleri

CAD/CAM, bilgisayar destekli modelleme ve bilgisayar destekli tiretim sistemidir. Optik
tarayici ile elde edilen {i¢ boyutlu c¢alisma modelinin, bilgisayar ekranina aktarilmasi,
restorasyonun ii¢ boyutlu planlamasinin yapilmasi ve bilgisayar kontroliindeki makinede
cesitli bloklarin sekillendirilmesi esasina dayanir. Bu sistemin dis hekimligine
uygulanmasina yonelik ilk ¢alismalar 1970’lerde baslamis, Young ve Altschuler, 1977°de
intraoralgrid haritalama sistemi gelistirmek amaciyla optik enstriimantasyon kullanma
diislincesini ortaya atmuglardir. [16]. Duret, daha sonra CAD/CAM’in tekli iiretme
yetenegini gosteren Sopha Bioconcept sistemi olarak pazarlanan Duret sistemini gelistirdi.
Ancak bu sistem, karmasikligi ve maliyeti nedeniyle dishekimligi pazarinda basarili
olamadi [17]. Piyasada bulunan ilk dental CAD /CAM sistemi, Bradestini tarafindan
gelistirilen CEREC idi [18]. 30 yil1 askin siiredir, halen gelisim devam etmekte ve farkli
CAD-CAM sistemleri tiretilmektedir.

Giintimiizde bir¢ok hizli ve mekanik 6zellkleri gelismis materyaller ile restorasyon iiretimi
icin birgok CAD-CAM sistemi mevcuttur. Dijital teknolojinin gelismesi ile dis hekimi ve

dental teknisyen arasinda hata orani daha diisiik iletisim saglanmaktadir [19].

Dental CAD/CAM sistemleri, teknik hatalar1 azaltarak ve restorasyonlarmn iiretilmesi
sirasinda olusabilecek capraz enfeksiyon risklerini azaltma potansiyeline sahiptir [18].
CAD-CAM kullaniminin avantajlarina ragmen derin subgingival marjinlere sahip prepare
diglerin dijital Olgiilerin alinirken konvansiyonel Olgiilerde oldugu gibi, iyi bir diseti
retraksiyonu gerekmektedir. Uretim maliyeti bircok yeni sistem gelistirilmesine ragmen

heniiz ekonomik degildir.

CAD/CAM ile iiretilen restorasyonlarin basarisi ve uzun Omiirlii olmasi konvansiyonel
sistemde oldugu gibi iyi bir preperasyon, ayrintili 6l¢ii ve tasarimin nasil yapilacaginin

bilinmesine baglidir.



2.2. CAD/CAM Sisteminin Elemanlari

2.2.1. Tarayici (scanner)

Tarayici ile 3 boyutlu veriyi elde etmek igin  preparasyonu yapilan dislerle birlikte,
antagonist ve yanindaki disler, intraoral olarak taranmaktadir. Mekanik, optik ve lazer ug
olmak tiizere 3 g¢esit tarayici bulunmaktadir. Mekanik uglar model tizerinden mekanik
tarama yapmaktadir. Lazer tarayicilar, daha kisa siirede Olgiim yapmasina ragmen,
goriintiiniin hassasiyeti difflizyon sebebi ile diismektedir. Optik tarayicilarda ise agiz
icinden elde edilen veriler, optik kamera ile saglanir. Genellikle tarayici uglar, CAD-CAM

sisteminin bir pargasidir ve yalnizca uygun CAD yazilimi ile ¢alismaktadir [20, 21].

2.2.2. Yazihm (software)

Tarama islemi yapildiktan sonra hazirlanan veriler, dijital ortamda sistemin yazilimi ile
sanal modele doniistiiriilmektedir. Model iizerinde restorasyonun tasarimi tamamlandiktan

sonra, frezeleme {initesi tiretime baglar [22].

2.2.3. Uretim

Bilgisayar, tasarimi yapilan kron formunu, CAD-CAM bloklarin1 ¢esitli eksenlerde hareket
edebilen kesici frezler sayesinde sekillendirerek olusturur [23]. CAM fiiretiminden sonra
bazi manuel diizeltmeler, final cilalama, renklendirme ve veneerleme islemleri dis

teknisyeni tarafindan yapilabilir.

2.3. Uretim Metodlarina Gére Sistemler

Klinikte hasta basinda kullanilan sistemler; Prepare edilen dis intraoral olarak taranir ve
restorasyon klinikte hazirlanir. CEREC (Sirona, Bensheim, Almanya) ve Planmeca E4D

Dentist (D4D Tecchnologies, Teksas, ABD) bu grupta kullanilan sistemler.

Laboratuvarda kullanilan sistemler; Algt modelden veya 6lgiiden tarama yapilmaktadir. Bu

sistemlerin ¢cogunda altyap: iiretilir ve teknisyen restorasyonu karakterize edebilmek i¢in



tizerine porselen ekler. CEREC inLab, DCS Preci-fit, Cercon, Everest sistemleri bu

gruptadir.

Uretim merkezli CAD/CAM sistemi; Model, laboratuvarda tarandiktan sonra veriler
internet iizerinden A.B.D veya Isve¢’te bulunan ana iiretim merkezine gonderilir. Altyapisi
hazirlanan restorasyon, lizerine porselen eklenmesi yapilir ve bitim i¢in laboratuvara geri
gonderilir. Tiim altyapilarin ayn1 merkezde yapilmasiyla optimal kalite kontrolii saglanir

[20]. Procera ve Lava sistemleri bu sekilde ¢alismaktadir.

2.4. Klinikte Kullamilan Cad/Cam Sistemleri

2.4.1. Cerec sistemi

Cerec sistemi CAD/CAM sistemleri arasinda en yaygin olarak kullanilan ve ilk gelistirilen
sistemlerden biridir. [lk Cerec sistemi Cerec 1, porselen inley yapmak iizere gelistirilmistir
[24,25]. Daha sonraki yillarda CEREC 2 ve CEREC 3 piyasaya siriilmiistiir. Cerec
Sistemi, cihaz ve yazilim agisindan devamli gelisim gostermistir. Elektron mikroskobu ile
yapilan caligsmalarda 140-260 um olan kenar araliklar ikinci jenerasyon ile 50-99 um,
ticlincli jenerasyon CEREC sistemi ile kenar uyumu 38-84um’ye kadar disiiriilmiistiir
[26]. 1997 ‘de gelistirilen kron yazilimi ile birlikte CEREC 2 sistemi ile posterior kron
altyapilarimin tasarimina olanak saglanmustir. Geligmis yazilimi ile kavite tabani ve
duvarlarina daha iyi uyum saglayan CEREC 2 sistemi, okluzal yiiziin anatomik tasarimina
olanak saglamasina ragmen, CEREC 3 sisteminde iki sistem ayrilmis, kazima islemleri bir
yerine 2 frez ve bir elmas disk kullanilarak hizlandirilmistir. Bu sistem ile daha iyi okluzal
anatomi olusturuldugu belirtilmistir [27]. Daha sonraki yillarda yeni bir yazilim
gelistirilerek sisteme 3 boyutlu bir tasarim programi dahil edilmistir. Bu programda restore
edilecek dis, antagonist disler ve fonksiyonel kayitlar 3 boyutlu elde edilmektedir. Optik
model tarayici iinitesi "inEos" ile tarama siiresinin kisalmasi saglanmigtir. Cerec in Lab,

laboratuvar ortaminda teknisyen kullanimi i¢in uygun bir sistemdir [28].

CEREC sisteminde, feldspatik ve 16sitle giiclendirilmis cam seramikler oldugu gibi, lityum
disilikat gibi yiliksek dirence sahip seramikler, titanyum igerikli metal bloklar,

nanoseramikler ve gecici amagla kullanilan akrilik bloklar kullanilabilmektedir [29].



2.4.2. Lava Sistem

2002 yilinda piyasaya siiriillen Lava sistem, preparasyonlari hazirlanmis olan dislerin
Olgiisti dijital ortama aktarilmaktadir. Lava sistem; optik tarayici, bilgisayar destekli freze
makinesi sinterleme i¢in bir firin ve yazilim programindan olugmaktadir [19]. Lava CAD
yazilimi, otomatik olarak kenar dizayni ve govde tasarimini yapar. Lava sistemde yiiksek
dayanikli zirkonyum alt yapilari elde etmek i¢in %3 mol yitriyumla kismi olarak stabilize
edilen zirkonyum polikristal igerik kullanilir. Okluzyon verileri dijital ortama aktarildiktan
sonra ii¢ boyutlu model olusturulur. Okluzyon kayd: ve elde edilen tiim veriler, frezleme
linitesine  restorasyonun olusturulmasi i¢in aktarilmaktadir. Restorasyon sistem
parametrelerine gore elde edilmektedir. Sinterizasyon gerektiren alt yapilar Lava firininda,
sinterleme islemine tabii tutularak tist yap1 porseleni ile restorasyonlar bitirilmektedir [30].
Tasarim islemi sonrasinda yari sinterlenmis Zr0, seramik blok Lava Form ile asindirilir.
CAM iinitesi 21 tiye altyapiya kadar miidahale gerektirmeden ¢aligabilir. Sinterleme islemi
ile hacimce kiiciilme saglanacagi i¢in zirkonyum altyap: ger¢ek boyutundan daha biiyiik
hazirlanir. Sinterlenen altyapilar, zirkonyanin termal genlesme katsayist ile uyumlu olan

Lava Ceram seramik materyali ile bitirilir.

2.4.3. Procera all-ceram sistem

Nobel ve Sandvik Hard Materials isbirligi ile gelistirilmis bir sistemdir. [31]. Procera
sistemi ile CAD/CAM teknolojisi kullanilarak aliiminyum oksit (ProceraAllCeram),
zirkonyum oksit (Procera All Zirkon) ve titanyum (Procera All Titan) alt yapili
restorasyonlar elde edilebilinir. Procera sistemine ait bilgisayar destekli dizayn finitesi
laboratuarlarda mevcutken, bilgisayar destekli iiretim {initesi sadece Isve¢ ve A.B.D olmak
iizere iki merkezde bulunur. Bu nedenle laboratuvarda modeller tarayici ile tarandiktan
sonra, taranan goriintii e-mail yoluyla Nobel Biocare Procera Sandvik’e gonderilir [32].
Tarama islemi sirasinda her bir preparasyon i¢in yaklasik 50.000 veri noktasi belirlenir.
Elde edilen veriler CAD yazilim1 ile koping ii¢ boyutlu olarak tasarlanir. Final
sinterizasyon sonrasinda olusacak %15-20’lik kiigiilme hesaba katilarak hazirlanan giidiik
ile buna uygun alumiyum oksit veya zirkonyum oksit altyapi hazirlanir [33,34].
Sekillendirilen alt yapilar, yiiksek sicakliklarda (>1550°C°) sinterlenmekte daha sonra

uygun termal genlesme katsayisina sahip aluminus seramik ile kaplanmaktadar.



2.4.4. Celay sistemi

Bu sistem ile inley, onley, kron ve ii¢ tyeli kopriilerin tretimi kisa bir siirede
tamamlanabilmektedir [35]. Ozel bir rezin materyalinden hazirlanan 6n model, direkt
olarak dis lizerinde veya modelde hazirlanir. Bilgisayar ile taranan modelin dublikati,
frezeleme makinesine baglanan porselen bloklarin, uygun frezlerle sekillendirilmesi ile
elde edilir [36]. Vita Mark 11, In Ceram Alumina veya In Ceram Spinell Celay sisteminde

de kullanilabilinen seramiklerdendir.

2.4.5. Cercon sistem

Cercon sistemi (DentsplyCeramco), 2002 yilinda dis hekimligi sektoriine sunulmustur.
Frezeleme {initesi ve sinterleme firmindan olusmaktadir. Konvansiyonel 6l¢iiden elde
edilen modelde, iiretimi yapilacak altyapinin mum modelaji hazirlanarak Cercon cihazina
yerlestirilir. Mum modelasyon, giimiis tozlari ile kaplandiktan sonra lazer sistemi ile
tarama yapilir. Kazima initesine aktarilan veriler kullanilarak, yar1 sinterize zirkonyum

bloklardan alt yap1 iiretilir [37].

2.4.6. Cicero sistemi

Cicero dental sistemleri ile aliiminyum oksitle gii¢lendirilmis altyapilar tizerine porselen
tabakalama teknigi ile daha estetik restorasyonlar iiretilir. Freze bolmesinde islenen alt
yapi1, dentin ve mine porseleninin preslenip pisirilmesiyle ve freze bolmesinde hazirlanir.
Sistemin dosyasinda bulunan hazir kronlar i¢inden uygun olan segilir ve proksimal ve

sentrik temaslar ayarlanir [38,39].

2.5. CAD-CAM Sistemlarinde Kullanilan Monolitik Materyaller

Teknolojideki  gelismelerle birlikte ve bazi avantajlarindan dolayr monolitik
restorasyonlarin iretimi yayginlasmaktdir. Bu amaca uygun monolitik CAD/CAM
materyalleri sO0yle siralanabilir [40]. Cam seramikler; feldspatik cam seramikler, kristal
yapilarla giiclendirilen cam seramikler, alumina veya zirkonya ile gii¢clendirilmis
seramikler, hibrid seramikler ve gegici restorasyon iiretiminde kullanilan materyaller olarak

siralanabilir.



2.5.1. Feldspatik cam seramikler

Feldspatik CAD/CAM seramik bloklar, inley tiretimi i¢in kullanilan ilk bloklardir. Cam
matriks icerisinde %30-35 oraninda ve 3-4 um boyutlarinda feldspar partikiilleri
bulunmaktadir. Partikiillerin ince olmasi, sikistirilabilirligini arttirir [27, 41]. Frezeleme
isleminden sonra kolayca cila yapilarak tek seansta hastaya uygulanabilir [42]. Feldspatik
cam seramik bloklarla inley, onley, laminate vencer ve 6n bolge kuron protezleri
yapilabilir. Kirilma direnglerinin diisiik olmas1 nedeni ile feldspatik bloklarin koprii ve
endokron restorasyonlarinda kullanimi sinirlanmaktadir [43]. Cam igeriklerinin fazla
olmasi nedeniyle Hidroflorik asit ile piiriizlendirme, etkilidir ve oksit seramiklere kiyasla

adeziv simantasyonda daha basaril1 sonuclar verirler.

Vita Mark (Vita Zahnfabrik, Bad Sackingen, Germany): ince grenli feldspatik porselendir.
Kirilma dayanimi 120 MPadir. Otto ve De Nisco [25] tarafindan 2002 yilinda Vita Mark 1
kullanilarak yapilan 10 yillik prospektif ¢aligmada %90,4 gibi bir basari orani tespit
edilmistir. Vita Mark 2, Cerec sistemi igin gelistirilmistir ve Vita Mark 1’e gore daha ince
grenlidir ve buna bagl olarak biikiilme dayanimi glaze sonrast 160 MPa olarak
belirtilmistir [44]. Bir¢ok renk secenegi olmasina ragmen bu bloklar monokromatiktir.
Zimmer ve ark. [45] tarafindan 2008 yilinda yapilan ¢alismada bu bloklarin 10 yillik sag

kalim oranlar1 %83 olarak bildirilmistir.

Vita Triluxe: Triluxe Forte, 3, 4 ve 6 farkli renk tabakasina sahip polikromatik bloklardir ve
dis dokusunu taklit edebilir. Biikiilme dayanimlar1 155 + 15 MPa’dir [46].

Vita Blocs Real Life (VITA, Bad Siackingen, Almanya): Dentin ve onu saran mine tabakasi
nedeni ile, bu iki tabaka arasindaki renk gecisi basarilidir [47]. Ozellikle estetik beklentinin

artt1g1 anterior restorasyonlardakullanilabilir.

2.5.2. Losit kristalleri ile giiclendirilmis cam seramik bloklar

Cam matriks hacminin %30-40 kadarin1 1-5 um biiyiikliigiindeki 16sit kristalleri olusturur
[48]. Materyalin translusentlik ve asindirma etkisi dogal dise benzer. Biikiilme dayanimi
yaklasik 160 MPa’dir [49]. Parsiyel kronlar, laminate veneerler ve tek dis restorasyonlari

i¢cin uygundur.



Losit kristallerinin genlesme katsayisinin, iginde bulundugu cam matriksten yiiksek olmasi,

yapida bulunan catlaklarin ilerlemesini engelleyen saglam bir bariyer gorevi iistlenir. [50].

ProCAD (IvoclarVivadent, Schaan, Lihtenstayn): CEREC in Lab ile kullanilmak iizere
tanitilmistir. %40 oraninda 16sit ile giiclendirilmis seramiktir ve biikiilme dayanimi 160

MPa’dur.

IPS Empress CAD (IvoclarVivadent, Schaan, Lihtenstayn): Pro CAD’ e oranla daha inca
partikiil biiytikliigline (1-5 um) ve daha yiiksek %45 oraninda 16sit igerigine sahiptir [51].
Biikiilme dayanimi 160 MPa’dir. 2008 yilinda yapilan bir ¢alismada inley ve onleylerin 6
yillik sag kalimlar1 %96,9 olarak belirtilmistir [52]. Bloklarin farkl: transliisens degerlerine
sahip cesitleri vardir. Endikasyonlar1 6n ve arka boélge kronlari, inley/onley, veneer,

parsiyel kronlardir.

2.5.3. Lityum disilikat ile gii¢clendirilmis CAD/CAM seramik bloklar

Lityum disilikat cam seramiklerde, %70 oraninda kristal i¢erigi bulunmaktadir. IPS e.max-
Press ile IPS e.max- CAD, kimyasal igerik olarak ile 6zdestir. Fakat, bu seramiklerin;
preslenebilir versiyonu (IPS e.max-Press) 7um ve daha biiyiik kristaller igerirken,
CAD/CAM lityum disilikat cam seramik hacimce %70 oraninda, cam matriks icinde
yaklagik 1.5 pum biiyiikliigiinde ince grenli igne seklinde lityum disilikat kristalleri igerir
[53]. CAD/CAM lityum disilikat cam seramik, daha yogun ve daha homojen bir mikroyapi
gosterir [54]. Bu seramik grubu, diger yiiksek dayanimli cam seramiklere gore daha iyi
saydamlik ve renk tonlama secenekleri avantaji ile, kor materyali olarak veya monolitik

restorasyonlarda kullanilabilir.

IPS e.max- CAD (IvoclarVivadent, Schaan, Lihtenstayn) iki asamali kristalizasyon
stirecinden gecen mavi seramik bloklardir. Kristalize lityum disilikat CAD bloklari
sertlikleri nedeni islenmesi zordur. Bu yiizden bir ara materyal olan, lityum metasilikat cam
seramik, iki asamali kristalizasyon siireci kullanilarak gelistirilmistir [55]. Yaklasik
hacminin %40’ 11 olusturan lityum metasilikat, kristal biiyiikligi 0.2 ile 1 um arasinda
degisen trombosit sekilli kristallerdir [56]. Metasilikat stabil faz, materyalin daha kolay
frezelenmesi icin gereklidir. Bu formda seramik daha diisiik bir degerde biikiilme

dayanimina sahiptir. Kristilizasyon islemi porselen firininda yaklasik 840- 850°C’de
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gerceklesir. Islem sonrasi, hacimce %70 oraninda ince gren yapili lityum disilikat Kristali
iceren cam yapi olusur ve materyal final rengini elde eder ve dayanimi artar. Materyal

rengi maviden sonug rengine doniisiir ve dayanimu artar. [57].

Farkli transliisensi degerlerine sahip lityum disilikat CAD bloklar1 mevcuttur. Cevre
dokularin rengini absorbe eden, yiiksek 1s1k gecirgenligine sahip bloklar, inley ve onley
restorasyonlarin yapiminda kullanilabilir. Renklenmis dislerin tedavisinde, multi bloklar
tabakalama teknigi ile uygulanabilir. Ayn1 zamanda karakterizasyon saglanarak monolitik
kron yapiminda kullanilabilmektedirler. Karakterizasyon, boyama veya cut-back teknigi ile
seramik ile uyumlu bir veneer seramigi kullanilarak da yapilabilir. Zirkonya altyapi tizerine
cad-on teknigi uygulanarak dayanimi yiiksek restorasyonlar da elde edilebilir [58,59].
Guess ve ark. [60] CAD/CAM teknolijisi kullanilarak parsiyel kaplanmis restorasyonlarin
7 yil sonraki survival oranint %97 olarak gostermistir. 2015 yilinda yapilmis bagka bir
caligmada ise molar bolgede yapilmis tam seramik kronlarin 2 yillik takibinde herhangi bir

basarisizlik ile karsilasilmamstir [61].

2.5.4. CAD/CAM zirkonya ile giiclendirilmis lityum silikat cam seramikler (ZLS)

Lityum disilikat seramik bloklar, mekanik agidan desteklenmesi i¢in, yaklasik %10
oraninda zirkonya ile giiclendirilmistir. Zirkonya ve cam seramiklerin olumlu 6zellikleri
birlestirilmistir. Yapisinda ¢ok ince boyutlarda (0.50-7um) lityum metasilikat ve lityum
disilikat kristalleri vardir. ZLS bloklar; parsiyel ve tam kaplama kronlar inley, onley ve

implant dayanak materyalleri olarak kullanilabilirler [62].

Vita Suprinity (Vita Zahnfabrik, Bad Sackingen, Almanya): Cams1 matriks i¢inde, lityum
metasilikat ve lityum disilikat kristalleri ile zirkonyum oksit kristalleri  birarada
bulunmaktadir [63]. Cam seramiklerin estetik ozellikleri ile zirkonyanin yiiksek kirilma
dayanimi biraraya gelmistir. Uretim asamasindan sonra blok, cam yapida ve kirilgan
haldede olacagi i¢in bu asamada freze edilemez ve On-1sitma islemi ile pre-kristalizasyon
gergeklestirilir. Prekristalizasyon ile blokta kristaller olusur ve bu kristaller giderek
biiyiirler. Bu asama sonunda bloklarda sadece zirkonya ve lityum metasilikat kristalleri
bulunmaktadir [64]. Prekristalizasyon asamasindan sonra materyalin asindirilmasmasi
kolay olacaktir. Kristalizasyon iglemi sona erdikten sonra materyalin kirllma dayanimi

yaklagtk 420 MPa’dir. Materyal monolitik olarak ya da altyapt materyali olarak
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kullanilabilmektedir. Uygun veneerleme materyali olarak feldspatik seramik, Vita VM11
onerilmektedir [62, 65].

Celtra Duo (Dentsply, Konstanz, Almanya) : Tam sinterize blok olan Celtra Duo, kristalize
formda frezelenebilir. islemden hemen sonra mekanik olarak cilalanip simante edilebilir.
Bu seramik materyal, kiigiik tanecik boyutu ve homojen bir mikro yapiya sahip olmasi ile
avantaj saglamaktadir [66]. Endikasyonlar 6n ve arka bolge kron, inley/onley, veneer, 6n

bolge koprii, hibrit abutmenttir.

2.5.5. Cam infiltre CAD-CAM seramik bloklar

Slip-cast teknigiyle iiretilen Cam infiltre seramikler, CAD/CAM ile de iiretilebilmektedir.

Yar sinterize bloklardan frezelenen restorasyona, erimis lantan oksit cam infiltrasyonu
yapilarak porozli yapir ortadan kaldirilir [67]. Slip-cast teknigi ile kiyaslandiginda daha
homojendir [68]. Bu bloklar In-CeramSpinell, In-Ceram Alumina ve In-Ceram Zirconia

olmak iizere 3’e ayrilir.

In-Ceram Aliimina (Vita Zahnfabrik, Bad Sackingen, Almanya): Sinterlenmis pordz
allimina altyap1 materyaline, cam infiltrasyonuyla elde edilmistir. Posterior bolgede ve li¢

iiyeli 6n bolge kopriilerde altyapr materyali olarak kullanilir.

In-Ceram Spinell (Vita Zahnfabrik, Bad Sackingen, Almanya): In-CeramSpinell’de ana
kristal faz olarak MgAIl20s kullanilir. MgAl>Os, restorasyonu translusentligini ve
restorasyonun  estetigini  iyilestiri. MgAI204, restorasyonu translusentligini  ve
restorasyonun estetigini iyilestirir [69]. Biikiilme dayanimi In-Ceram Aliimina materyaline
kiyasla %25 daha distktir ve In- Ceram aliiminanin yiiksek opasitesi nedeniyle

kullanilamadig1 6n bolge kronlarda kullanilabilirler.

In-Ceram Zirconia (Vita Zahnfabrik, Bad Sackingen, Almanya: Cam infiltre aliiminaya
%35 oraninda parsiyel stabilize zirkonya ilave edilerk sertligi ve dayaniklilig1 baslangigtaki
materyale gore daha yiiksek bir alt yapir seramigi elde edilmistir. In-Ceram Zirconia
aliminyum oksit i¢erigine ilave olarak %33 oraninda seryum stabilize zirkonyum katilarak
piyasaya siliriilmiistiir. Bu grubun en dayanikli materyaldir. Ancak opak karakteri, kuron alt

yapis1 ve posterior bolge kopriilerde kullanimina olanak verir [70, 71].
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2.5.6. Polikristalin CAD-CAM seramikler

Yogun kristal yapilar1 nedeni ile aliimina ve zirkonya gibi polikristalin seramikler {istiin
mekanik 6zellikler gosterir [72]. Atomlarin diizgiin kristal diizeninde dizilmesi ve az yogun
ve diizensiz atom agina sahip olan cama kiyasla ¢atlak ilerlemesini azaltmaktadir. Dolayis1
ile polikristalin seramikler cam bazli seramiklerden genel olarak daha dayanikli ve
saglamdir [40]. Polikristalin seramikler cams1 yap1 icermedikleri i¢in opak yapidadirlar. Bu
nedenle, kron ve koprii yapiminda alt yapi olarak kullanilmasi ve uygun seramikle

veneerlenmesi Onerilir [73].

Allimina bazli CAD/CAM seramik bloklar

Procera All Ceram (Nobel Biocare AB, Goteborg, Isvec): %99,9 aliimina igeren ilk tam
yogunlukta polikristalin seramiktir. Yiiksek biikiilme dayanimina ve oldukca opak bir

yapiya sahiptir [74]. Tam seramik restorasyonlar icin alt yapt malzemesi olarak

kullanilabilir [75].
In-Ceram AL (VitaZahnfabrik, BadSackingen, Almanya): In-Ceram Classic Aliiminadan
farki cam icermemesidir. Yiiksek kristal icerigi ve diisiik porozite orani materyalin

mekanik 6zelliklerini gelistirmis ve yiiksek kirilma dayanimina sahiptir [76].

Zirkonya bazli CAD/CAM seramik bloklar

Saf haldeki zirkonyum oksit, sicakliga bagli olarak ii¢ farkli fazda bulunabilen polikristalin
bir materyaldir. Monoklinik faz, oda sicakligi ve 1170°C arasinda iken, tetragonal faz 1170
(C°-2370 C° arasinda, kiibik faz ise 2370°C iizerindeki sicakliklarda goriilmektedir [77].
Transformasyon doygunlugu, zirkonyanin sogumasi sirasinda tetragonal fazdan
monoklinik faza gecerken gosterdigi %3-5 hacim artiginin gerilim streslerini baski
streslerine doniistiiriip mikrogatlaklarin ilerlemesini 6nleme 6zelligidir. Bu durum,

zirkonyay1 yiiksek dayanima sahip hale getirmistir [78, 79].

Is1 degisimleri, zirkonyay1 stabil olmayan bir hale getirmektedir ve bu durumu 6nlemek
icin stabilize edici oksitler (CaO, MgO, CeO2, Y203) ilave edilerek zirkonyum parsiyel

stabilize zirkonya haline gelmektedir. En ¢ok kullanilan oksit, itriyum oksittir ve zirkonya
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agirhginin %3-5 miktar1 kadar ilave edilerek itriya tetragonal zirkonya polikristalin (Y-
TZP) olusmaktadir. Tam seramik restorasyonlarin iiretiminde, yiiksek mekanik direngleri

nedeniyle en ¢ok tercih edilen materyallerdendir [80].

Sinterlenmemis zirkonyum dioksit bloklar, tiretim asamasinda zirkonyum dioksit tozuna
sinterleme islemi uygulanmadan, basingsiz olarak preslenmesi ile iretilir. Asindirmalari

kolaydir.

Yar1 sinterlenmis zirkonyum dioksit bloklarin {iretiminde zirkonyum dioksit tozunu
preslemek ve blok haline getirmek i¢in uygun bir baglayict madde konur. Baglayici, 1350 -
1550°C gergeklesen 6n sinterleme adimi sirasinda elimine edilir. Final sinterleme sonrasi,

%20-25 oraninda biiziilme olusacagi i¢in belli Iranda daha biiyiik iretilirler [77].

Tam sinterlenmis zirkonyum dioksit bloklar, yapi ¢ok sert oldugu i¢in frezeleme islemi

uzun stire almaktadir. Restorasyon final boyutlarinda tiretilir.

Zirkonyanin optik ozellikleri, iiretiminde ve sinterizasyonunda modifikasyonlar yapilarak
gelistirilmektedir, translusensligi arttirilmaktadir. Polikristalin seramiklerin translusensligi
materyalin kimyasal ve tanecik yapisina gore degisir. Materyallerin igerisindeki diizensiz
partikiiller, poroziteler ve porlarin boyutlar1 1s1k gegirgenligini etkiler. Genel olarak
zirkonyanin por biyiikligii 200 nm olarak belirtilmektedir. Zirkonyada porlarin
bulunmamasi1 materyale iyi optik Ozellik kazandirarak materyalin estetik 06zelligini
gelistirmektedir. Standart zirkonya bloklarin igerisinde dayanikliligini arttiran fakat optik
ozelliklerini olumsuz yonde etkileyen organik baglayicilar vardir. Monolitik zirkonya
bloklarin igerisinde bu baglayicilar mevcut degildir ve aliimina igerigi distriilmiistiir.
Ayrica renklendirilebilir olmalari estetik dzelliklerini arttirmaktadir. interokluzal mesafenin
yetersiz oldugu durumlarda, restorasyon 0.3-0.5 mm’ye kadar inceltilebilir. Estetigin

arttirilmasi i¢in bu materyale gerektiginde uygun iist yapi seramigi de uygulanabilir [81].

DC Zirkon (DCS Dental AG, Allschwill, isvigre): Tam sinterize bloktur. Isik gegirgenligine
gdre Premium, T, HT olmak iizere farkli bloklar1 vardir. Uretici firma 151k gecirgenliginin
lityum disilikatla gili¢lendirilmis seramiklere yakin, kirilma direncinin ise %65 daha fazla
oldugunu one siirmektedir [82]. Endikasyonlar1 anterior ve posterior boélge kron ve

kopriilerdir.
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E.max Zir CAD (Ivoclar Vivadent, Schaan, Lihtenstayn): itriyum ile stabilize zirkonyum
oksit bloklaridir. Isik gecirgenligine gore farkli bloklar1 vardir. Translusensi orani arttik¢a
biikiilme dayanimi azalmaktadir. CAD-on teknigi ile kullanilabilir. Endikasyonlari

Onanterior ve posterior bolge kron ve kopriileri, implant iistii kron ve kopriilerdir.

LAVA Zirconia (3M ESPE, St. Paul, Minn, ABD): Itriyum ile stabilize zirkonyum oksit
bloklardir. Endikasyonlari anterior, posterior kron ve kopriiler, kantilever koprii, adeziv

koprii ve implant istii kronlardir.

2.5.7. Rezin nanoseramik bloklar

Dis hekimliginde nanoteknolojinin kullanildigi, materyallerin fiziksel &zelliklerini
gelistirmek amaciyla yeni restoratif materyaller gelistirilmistir [83]. Nanoseramikler
yapisinda, UDMA (iiretandimetakrilat) bazli rezin matriks ve nano boyutta seramik
partikiilleri igerir. Uretim asamasinda yapilarina silan eklenerek, rezin matriks ve nanomer
yapi arasindaki kimyasal baglant1 saglanir. Polimer matriks igerisinde, zirkonya-silika nano

doldurucular hacimce yapinin %80’ini olustururlar.

Nanoseramik materyallerin elastiklik modiilii, dentine yakin degerler gosterir. Bu
materyaller, cam seramiklere oranla stresi daha fazla absorbe eder. Kirilma direnci,
feldspatik, 16sit ve kompozit icerikli bloklardan yiiksek, lityum disilikatla giiglendirilmis
bloklara ise yakindir. Cam seramiklere kiyasla karsit diste meydana getirdikleri asinma

miktariin, cam seramiklere kiyasla daha az oldugu bildirilmistir [84].

Lava Ultimate (3M ESPE, Seefeld, Almanya): Malzeme, %80 seramik, %20 kompozit
karisimidir ve agirlikli olarak seramik igerir. Seramik yapi, zirkonya ve silika
nanomerlerden olugsmaktadir. Kompozitin esneklik ve yiiksek kirilma dayanimi 6zellikleri,
seramigin estetik Ozellikleri ile birlestirilmistir. Uretim sonrasi ikinci bir 1s1l islem
gerektirmez ve kolaylikla parlatilabilir. LAVA Ultimate restoratif materyali; tek seansta
muayenehanede uygulanabilen bloklar ve laboratuarda kullanilan olmak ftizere farkli
sekillerde iiretilmistir [85]. Inley, onley ve veneer restorasyonlarin yapiminda kullanilabilir.

Uretici firma tarafindan, kisisel karakterizasyon icin gerekli glaziir malzemelerinin,
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restorasyonun pit ve fissiirlerine uygulanabilecegi, ancak, servikal bolgede boyama

yapilmasi1 onerilmemektedir. Adeziv simanlar ile simante edilmesi dnerilmektedir [86].

Cerasmart (GC DentalPoducts, A.B.D.): Kuvvet absorbsiyonu ve esneklik 6zellikleri ile 6n
plana ¢ikan materyalden, esnek nanoseramik olarak bahsedilir. Esnek nanoseramik, matriks
yapis1 sayesinde gelen kuvvetleri homojen ve esit olarak dagitir. igeriginde %71 oraninda
silika, %29 oraninda kompozit bulunur [87]. Inley, onley, veneer restorasyonlar, kron
restorasyonlari, implant iistii restorasyonlarin yapiminda kullanilabilir. Intraoral tamir

yapilabilmesi sistemin avantajlarindandir.

2.5.8. Rezin matrikse ilave zirkonya-silika seramik bloklar

Icerigini silika tozu, zirkonyum silikat, UDMA, TEGDMA, pigmentler gibi cesitli
materyallerin farkli oranlarda kullanilmasi ile olusturmaktadir. Degisen seramik yiizdesiyle
birlikte farkli organik matriks yapilar1 olan materyallerdir. inorganik yapilari agirlikca

%60°tan fazlasini olusturur [70].

Shofu V Block HC (Shofu, Japonya): Dogal 151k gegirgenligi ile birlikte kirilmaya karsi
dayaniklilig1, uzun omiirlii estetik goriinlim saglar. Bu CAD/CAM malzemesi, estetik bir
anterior restorasyondan, posterior restorasyona kadar, inleyler, onleyler ve implant destekli

restorasyonlar da dahil olmak {izere genis bir endikasyona sahiptir [88].

Paradigm MZ-100 Blocks (3M ESPE, Seefeld, Almanya): Bisfenol A glisidil metakrilat
%85 ultra ince zirkonya-silika seramik partikiilleri ile birlikte TEGDMA polimer matriksi

kompozit materyallerdir.

2.5.9. Hibrit seramikler

Bu bloklarin yapisinda baskin oranda bulunan seramik ag, birbiri igerisine tamamen
entegre olan polimer ag ile kuvvetlendirilmistir. Seramik materyalinde karsilasilan gatlak
ilerlemesi problemi, polimer ag yapisi sayesinde azaltilmistir. Hibrit seramiklerin optik
ozellikleri, monomer kompozisyonu, kimyasal igerik, doldurucularin partikiil biiytkligi

ve dagilimindan etkilenmektedir [89].
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Vita Enamic (Vita Zahnfabrik, Bad Sackingen, Germany): Cift ag yapisina sahip, yiiksek
elastik 6zelligi ve dayanikliligi olan bir seramiktir. %86 Seramik ag yap1 ve %14 polimer
ag yap1 birbirinin igine penetre olmustur. Bu sekilde kompozit ve seramiklerin olumlu
ozellikleri bir araya toplanmistir. Posterior bélge minimal restorasyonlarda kullanilabilirler
[90,91]. T ve HT olmak tizere 2 farkli 151k gegirgenligine sahip bloklari mevcuttur.
Endikasyonlar1 inley, onley, anterior ve posterior bolge kronlari, implant iistii kron, okluzal
ve non-prep. veneerlerdir. Adeziv simanlar ile simantasyon uygulanmasi onerilmektedir

[92,93].

2.6. Polimer CAD-CAM Bloklar:

Bu sistemler i¢in kullanilan bloklar ve diskler, daha 6nceden polimerize edildiginden daha
giiclii ve daha homojen bir yapiya sahiptirler. Bu 6zellikleri ile  geleneksel yontemde
kullanilan PMMA malzemelerinden farkli olarak bu bloklar, inhibisyon tabakasina sahip

degildirler ve polimerizasyon biiziilmesine ugramazlar.

Rezin materyaller, freze iinitelerinde kayip mum tekniginde kullanilabildigi gibi, kisa ve

uzun donem gegici restorasyonlarda da kullanilabilmektedir [94].

Vita CAD-Temp (Vita Zahnfabrik, BadSackingen, Almanya): Sabit protezlerde kullanilan
40-55 mm uzunlugunda hazirlanabilen yiiksek ¢apraz baglantili mikrofil polimerlerdir.
Anterior ve posterior tek kronlar, en fazla iki govde icerecek sekilde uzun dénem
kullanilabilecek gegici restorasyonlar iiretmek miimkiindiir. On bolge restorasyonlari igin
dort farkli renk katmani iceren bloklar iiretilmistir [95]. Hazirlanan restorasyonlar S4
haftadan kisa bir siire i¢in agizda kalacaksa Gjenol igermeyen gegici simanlarla, 4 haftadan
daha uzun bir siire agizda kalacak ise rezin igerikli simanlarla daimi simantasyon

yapilabilir.

Telio CAD (lvoclar-Vivadent, Schaan, Lihtenstayn): Yiiksek materyal homojenitesine
sahip capraz bagli PMMA ve pigmentlerden olusan bloklardir. %99,5 oraninda PMMA,
%0,5 oraninda pigment igerirler. 1ki gdvde igeren kdprii restorasyonlari, implant iistiinde
kullanilabilecek gecici restorasyonlarda, temporomandibular eklem problemlerini veya
okluzal diizlemi diizeltmek amaciyla yapilan terapotik restorasyonlarin iiretimi igin

kullanilabilir [96]. Kronlarin rezin igerikli simanlarla simante edilmeleri tavsiye edilir.
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Ceramill Temp: Polimetil metakrilat ve metakrilik asit ester bazli ¢apraz bagh
polimerlerden olusur. Kolay islenebilir, disk seklindedir ve 4 ayri1 renk secenegi vardir.

Blok 6zelligine gore 12 aydan 3 yila kadar kullanim siireleri vardir.

Art Bloc Temp: Yiiksek capraz bagli, igice gecmis igerikli, dis rengine uygun tek renkli bir
bloktur. Inorganik doldurucu ve fiber icermeyen bu malzeme, plak olusumuna yiiksek
direng saglar. Uretici firma tarafindan materyalin, diger gelencksel veya CAD-CAM
sistemleri ile iiretilen gecici koprii materyallerine kiyasla en iyi kopma direncine sahip
oldugu belirtilmektedir. Tek kron, parsiyel restorasyonlar, koprii ve immediyat implant
restorasyonlar1 i¢in kullanimi uygundur. Bu materyal ile iiretilen restorasyonlarn 3 yila

kadar kullanim siiresi oldugu belirtilmektedir [97].

2.7. Antimikrobiyal Ag1iz Calkalama Soliisyonlar:

Ag1z ¢alkalama soliisyonlari, eski ¢aglardan beri bir oral hijyen malzemesi olarak
uygulanmustir [98]. Fakat bu soliisyonlarinin kullanimi igin bildirilmis bilimsel ve klinik
temeller 1960’11 yillarda kaydedilmistir [99]. Periodontal hastaliklar1 ve ¢iirik olusumunu
onlemek, dis ylizeyinden plagi uzaklastirmak i¢in mekanik ve/veya klasik yontemlerden

faydalanilabilinir.

2.7.1. Klorheksidin

Klorheksidin, bis-biguanid biyosit olup, bircok mikroorganizmaya karst etkili katyonik
deterjandir. Asetat formlari bulunmasina ragmen daha ¢ok glukonat tuzu seklinde
kullanilir. [100]. Klorheksidin tuzlart katyonik &zellik gosterirler. Sabunlar, fosfat ve nitrat
gibi bazi iyonik olmayan kimyasallarla tarafindan inaktive edilirler. Baz1 protein igerikli
maddeler (piiy, kan, serum, siit) klorheksidinin etkisini azaltir [101]. Gram-pozitif
bakteriler lizerine olan etkisi gram-negatif bakterilere ve mantarlara olan etkisine kiyasla
daha fazladir. Klorheksidin dislerde ve dilde renklenmeye sebep olabilir. Oral kavitedeki
bakteriyel populasyonu azaltan ve en etkili antiplak ajan oldugu cesitli ¢alismalarla
kanitlanmis olan klorheksidin’i diger jermisid ajanlardan ayiran en 6nemli 6zelligi, oral
kaviteye uygulandiginda dokulara tutunmasi ve uzun siireli salinim yapmasidir [100]. Bu

ozelligi ile, diger antiseptik ajanlara gore iistlinliik saglar.
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2.7.2. Katyonik organik molekiiller

Bisguanidler, en sik kullanilan antiseptiklerdendir. Klorheksidin diglukonat, bilimsel
arastirmalarda siklikla ¢alisilan ve mekanizmasi ile ilgili daha ¢ok bilgiye sahip olunan
organik bilesiktir [102]. Klorheksidinin gram pozitif, gram negatif, aerob ve anaerob
bakterilere, mantar ve mayalara karsi etkili oldugu bildirilmistir. [103]. Hiicre zari
gecirgenligini arttirarak ve hiicre duvari yapisimi farklilagtirarak ozmotik dengeyi bozar. Bu
durum, antimikrobiyal etkisini ortaya ¢ikarir [104]. Diisilk konsantrasyonlarda
bakteriyostatik, yiliksek konsantrasyonlarda bakterisit etkilidir. Klorheksidin, plaktaki
bakterilerin dis membranina baglanarak, bakterilerin epitel hiicrelerine yapismasini azaltir
[105]. Klorheksidin diisiik toksisite gostermesine ragmen tat degisikligi, disler ve mukoza
iizerinde boyanma, mukoza erozyonu ve parotis sismesi gibi istenmeyen etkileri vardir. Bu
sebeple klorheksidin uzun siire kullanilmamalidir [106]. Klorheksidin’in %0,1, %0,12 ve
%0,2’lik ¢ozeltileri bulunmaktadir ve gingivitisi kontrol etmede temel oral antiseptik
olarak kabul edilmektedir [107].

2.7.3. Metal iyonlan

Cinko, bakir ve kalay gibi ¢ok sayida metal iyonunun plagi inhibe edici etkileri vardir.
Cinkonun dental plaga tutunarak ve oral florayr bozmadan plagin olgunlagsmasinin

onledigi belirtilmistir [108, 109].

Cinko iyonunun klorheksidin, heksetidin, triklosan ve sanguanarin gibi diger
antiseptiklerin etkinligini arttirdigi goriilmistiir [110]. Agiz sagligin1 korumak igin en sik
kullanilan metal iyonu floriirdiir. Halojen grubunda olan bu element oda sicakliginda soluk,
sar1-yesil renkte bir gazdir. Kimyasal elementler iginde elektronegatifligi en yiiksek olan ve
tim elementlerle bilesik olusturma egiliminde olan flor, bu 6zellikleri nedeniyle dogada
serbest halde bulunmaz [111]. Florun giiriik tizerindeki etki mekanizmalar1 birkag
sekildedir. Dis gelisimi esnasinda florapatit olusumu ile dis minesinin direncini arttirir.
Tiikiirik ve plakta bulundugunda dis yiizeyinde remineralizasyon saglar. Enolazi inhibe

ederek plakta asit tiretimini azaltir [112].
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2.7.4. Benzidamin hidrokloriir (BHCI)

Benzidamin hidrokloriir; antienflamatuvar, analjezik, antipiretik ve lokal anestezik etki
gosteren, sistemik ve lokal olarak uygulanabilen indazol tiirev bir nonsteroidal
antienflamatuvar ilag (NSAIl)’dir [113]. Benzidamin hidrokloriir bilinen NSAIi’lardan
farkli olarak, alkalik pH’ye sahiptir. Benzidaminhidrokloriiriin antienflamatuvar etki
mekanizmas1 adrenal aksis salgilanmasiyla iligkili degildir. Diger steroid olmayan
antienflamatuvar ajanlar gibi benzidamin belirli kosullarda prostaglandin sentezini inhibe
eder. Fakat bu 0Ozelligi tam olarak agiklanamamakla birlikte; hiicre zarmmi kararli hale

getirici etki mekanizmasina baglanabilir [114].

2.8. Bor

Kimyasal simgesi “B” olan Bor, ergime noktas1 2190+20 °C olan, metalle ametal arasinda,
yari iletken 6zellikte bir elementtir. Dogada Bor, bilesikler halinde bulunmaktadir. En fazla
rastlanan bor bilesikleri borik asit ve bor’un sodyum ve kalsiyum ile olusturdugu
bilesiklerdir [115, 116]. Bor yataklari, Tiirkiye ve ABD’nin volkanik ve hidrotermal
etkinligin fazla oldugu bolgelerinde bulunmaktadir [117].

2.8.1. Boraks (tinkal) (Na2B4O7 .10H20)

Dogada genellikle renksiz ve saydam olarak bulunur. Fakat icindeki bazi maddeler
nedeniyle pembe, sarims1, gri renklerde de olabilir. Ozgiil agirhigi 1.7 gr/cm?®, B,Os icerigi
%36,6°dir. Borik asit elde edilmesinde kullanilir.

Borik Asit: (HsB03) Borik asit beyaz, parlak, altigen pulcuklar halinde kristallesen ve suda
eriyen bir asittir. Suda erime nisbeti: 0°C’de 19,5gr/It, 20°C’de 49 gr/lt, 100°C’de 379
gr/lt’-dir. Ergime derecesi 169°C’dir. Borik asit, endiistride en ¢ok kullanilan bor
tirinlerinden biridir. Boraks’tan, kernitten, kolemanitten, iileksitten, borasitten ve boraks
ihtiva eden gol sularindan ¢esitli metodlarla elde edilir, granule veya kristalize olarak

pazarlanir.

Tip ve eczacilikta hem boraks ve hem de borik asit, antiseptik 6zelliginden dolayi, genis

kullanim alani bulurken, ayni 6zelligi, onu kozmetik sahasina da ¢ekmis, losyonlarda,
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giizellik kremlerinde, dis macununda beyazlatmada ve koku gidermede yaygin bir

kullanim alan1 hazirlamistir [118].

Cizelge 2.1. Bor cevher ve iirlinlerinin kullanim alanlar

Kalaiytim Borat Kalsiyum Sodyum Sodyum Borat Borlu Gél Sulan
Cevherleri Borat Cevherleri Cevherleri
e Cam +  Seliilozik Rafine boraks pentahidrad ve boraks dekahidrad,
e Metallirji + izolasyon Susuz boraks
e Niikleer +  Fiberglas
e Tekstil Tiiri +  Metalirji
e Fiberglas +  Niikleer
+  Cam

Boraks Penta : . .
ve Deka Hidrat, Susuz Borik Sodyum Borik Asit

Susuz Boraks Asit Perborat
® Giibre » Antiseptik +  Deterjan ve + Cam +  Antiseptik
. Fiberglas + Kozmetik agarticilar « Zirai miicadele +  Kozmetik
e lzolasyon * Yangin »  Dezenfektan »  Bocek oldiiriici *+  Yangmn
e Metaliirji sondiiriici +  Tekstil +  Bocek sondiriicii
e Cam agarticilan | + Deri boyalan miicadelesi +  Sirkaplama
e Cam + Bocek + Cam ve| » Fotograf +  Metaliri
e Yapishincilar miicadelesi boyalan « Sabun ve + Niikleer
o Kozmetik ve | + Metaliirji deterjan + Sabunve

ilag + Naylon ve + Naylon deterjan
e Tarim tekstil san » Tekstil boyalan +  Tekstil
e Fotograf » Sabun ve +  Balmumu +  Tekstil-
e Tekstil boyalan deterjanlar yumusatici fiberglas
e Dericilik » Sir kaplama « Agac koruyucu
e Yiin koruyucu » Fotograf «  Sir kaplama
e Emaye. frit. sir
e Metalurji

Biyoaktif bir eser element olan ve diyetlerde siklikla meyve, sebze ve kuruyemis gibi
gidalarda bol miktarda bulunan borun antibakteriyel aktivitesi [119]. Benkovic ve ark.
[120] tarafindan rapor edilmistir. Borun inflamatuar ve immiin yanitta diizenleyici bir etkisi

vardir

2.8.2. Bor elementinin islevleri ve insan fizyolojisindeki 6nemi

Bor elementi ile ilgili yapilan ¢aligma sonuglarina goére, dnemli yasamsal faaliyetlerde
etkisi oldugu belilenmistir. Calismalara gore bitki kaynakli borun hiicre zarinda, kalsiyum
metabolizmasinda ve hormonal islevlerde 6nemli rolleri oldugu belirtilmistir. Siiregelen
calismalarda bu bilgilere ilave olarak, hayvan kaynakli borun hiicre i¢i-dis1, anyon-katyon

geciginde de etkisi oldugu, beslenme ve klinikte 6nemli rolleri oldugu gosterilmistir [121].
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Ayrica Sborun embriyogenezis, kemik gelisimi, immiin fonksiyon, psikomotor fonksiyon

gibi yasamsal faaliyetlerde 6nemli roller oynadig: bildirilmektedir [122].

2.18.3. Antimikrobiyal etkileri

Bor igerikli ilk dogal biyomolekiil, ‘boromisin’ adi verilen bir antibiyotiktir. Boromisinin,
gram (+), belirli bazi mantarlar ve protozoalara karsi etkili, gram (-) bakterilere karsi
etkisiz oldugu belirtilmistir [123]. Borik asit esterlerinin, klinikte kullanilan eritromisin,
gentamisin ve streptomisin gibi antibiyotikler ile kiyaslanabilir oldugu rapor edilmistir
[119]. Invitro testler, borik asit ve bor igeren bilesiklerin Candida, Trichophyton, gram
pozitif bakterileri ve gram negatif bakterileri inhibe ettigini gostermistir [124].
Antibakteriyel aktivitesi zamana ve konsantrasyona baglhdir. Diisiik bir borik asit
konsantrasyonu patojenik bakterileri inhibe ederken, yiiksek borik asit konsantrasyonlari
patojenik bakterileri 6ldiirtir [125]. 10-20 mg/ml’deki borik asit, hemen hemen tim yaygin
bakteri veya mantarlar1 inhibe eder. Borik asit, yliz yildan fazla bir siiredir kutanoz
enfeksiyonlarmi tedavi etmek i¢in kullanilmaktadir. Yine de, spesifik mekanizmalari net
degildir ancak mitokondriyal enzim aktivitesinin ve enerji metabolizmasinin inhibisyonunu

icerebilir [126].

2.8.4. Kemik rejenerasyonu

Periodontal defektlerde periodontal rejenerasyonu arttirmak amaci ile kemik greftleri
kullanilmaktadir [127]. Biyoaktif materyaller, kaybedilen kemik dokusunu yerine koymak
ya da kemik dokusunun iyilesmesine yardimci olmak i¢in kullanilir [128]. Borun kemik
olusumu ve tamirindeki bilinen faydali etkileri, bor igerikli bir biyoaktif camin
gelistirilmesini saglamistir. Biyoaktif cam, kemik rejenerasyonu i¢in bir doku iskelesi
olarak kullanilir [129]. Pan ve ark. [128] stronsiyum borat camin yeni kemik olusumunu

uyardigini ve kemik rejenerasyonunda etkili oldugunu belirtmislerdir.
2.8.5. Antienflamatuvar etki
Periodontal doku yikiminda proteinazlar, anahtar enzimlerdir. Periodontal hastaliklarda

MMP’ler ve bir grup serin proteinaz en fazla etkinlige sahip proteolitik enzimler olarak

bilinmektedir. Serin proteazlar, yapisal proteinleri pargalayan major proteolitik enzimlerdir.
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Borik asit bilesiklerinin, serin proteazlarin etkinligini inhibe ettigi belirtilmistir [130].
Saglam ve ark. [130] kronik periodontitisli hastalar tizerinde yaptiklar1 ¢calismada, cerrahi
olmayan periodontal tedaviye ek olarak uygulanan subgingival %0,75’lik borik asit
uygulamasinin, kontrol grubuna gore diseti olugu soliisyonsindaki MMP-8 miktarini

anlamli sekilde azalttigini rapor etmistir [130].

2.9. Yapay Tiikiiriik

Yapay tiikiiriik kullanimina iligkin arastirmalarin tarihi ilk kez 1931 yilinda W. Souder ve
W.T. Sweeney tarafindan rapor edilmistir. Tibbi arastirmalarda standart olarak kabul edilen
tikiiriik dahil biyolojik soliisyonlarin referans bilesimi 1983 yilinda Lentner tarafindan
gelistirilmistir [131]. Arastirmaci, cinsiyet, yas ve sigarayl da goz Oniinde bulundurarak
birkag yiiz uyarilmis ve istirahat tiikiiriigii 0rnegine dayanan bir referans tiikiiriik bilesimi
(Cizelge 2.2.) gelistirmistir. Teknolojinin gelismesi ve dental malzemelere olan ilginin es
zamanli olarak artmasi ve bunun sonucunda yogun bilimsel aragtirmalar yapilmasi

nedeniyle sonraki yillarda bir¢ok farkli yapay tiikiiriik modelleri gelistirilmistir.

Cizelge 2.2. Lentner, tiikiirtigiin inorganik igerigi

Component Unit Average value Value range
Carbonates mmaol/L 13.9 6.7-221
Chlorides mmaol/L 226 11.2-447
Phosphates mmol/L 3.6 19-55
Thiocyanate (smokers) mmaol/L 5.5 12-122
Thiocyanate (non-smokers() mmol/L 1.9 04-65
Potassium mmaol/L 16.4 11.4-23.0
Sodium mmaol/L 293 10,0 -75.0
Calcium mmaol/L 1.5 09-23
Magnesium mmol/L 02 01-04
Iron (parotid salivary gland) pmol/L 6.0 29-149
Copper umol/L 5.0 08-120
Selenium nmaol/L 39.0 14.0 - 66.0
Zinc (parotid salivary gland) umol/L 232 08 -6.1
Lead umol/L 0.5 01-1.1
Nitrogen (total) mmaol/L 429 14.0-76.0
Urea mmaol/L 33 24-125
Ammonia umol/L 77.5 35.0-120.0
Histamine umol/L 1.3 1.0-16
Uric acid (parotid salivary gland) pmol/L 170.0

Carbohydrates (parotid salivary gland) mg/L 24510 154.0-334.0
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Tanimlanan tiim yapay tiikiirik modellerinde bulunan tek bilesen KCI’dir. Yapay
tukirigin pH’1, fizyolojik alt ve iist sinirlarina benzer sekilde 5,0 ile 7,3 arasinda degistigi
icin ¢ok farklhidir. Klinik calismalarda, bu fizyolojik soliisyonun, calisilan deney veya
materyalin tipine bagh bir bi¢imde kullanilmas1 gerekmektedir [131].

2.10. Yiizey Piiriizliiligii

Yiizey piirtizliiliigii, yiizey dokusundaki diizensizlikleri tanimlar [132]. Agiz ortamindaki
dental seramiklerin stabilitesi, malzemelerin yiizey &zellikleri, SCG ve kimyasal inertligi
ile dogrudan iligkilidir. Bu da onlarin, agiz ortamindaki bozulmaya direnmelerini saglar
[133]. Seramiklerin uzun donem stabilitesi, cam matriksle reaksiyona giren tiikiiriikteki su
molekiillerinin neden oldugu kritik alt1 gatlak ilerlemesi ve gerilme korozyonu ile yakindan
iligkilidir [134]. Piirtizli yiizeylerde estetik kalite diiser ve biikiilme dayaniklilig1 azalir.
Piiriizlii yiizeylerde serbest ylizey enerjisi daha yiiksek oldugundan, mikroorganizmalarin
tutunmas:t ve kolonizasyonu kolaylasir. Restorasyonlarda piiriizlii bir ylizey olmasi,
mikroorganizmalarin adezyon ve retansiyonuna sebep olur, bunun sonucu ¢iiriikk ve
periodontal hastalik riski artar [135]. Ayrica ylizey piriizliliigii karsit disin asinmasina,
restorasyonun pigmentasyonuna, dikey boyut kaybina sebep olabilir. Dental materyallerin,
eksternal renklenmelerinin en 6nemli sebeplerinden biri materyalin yiizey piirtizliligiidiir.
Bu etkilerinden dolayi; hasta konforu, optimum estetik, agiz hijyeni ve klinik basar
saglamak i¢in restoratif materyallerin yiizey piriizliliigli en aza indirilmelidir. Yiizey
plirtizliliigiiniin 6l¢iilebilmesi i¢in kontakli ve kontaksiz profilometreler ile atomik kuvvet
ve taramali elektron mikroskoplar1 kullanmilir [136]. Profilometreler yiizey piirtizliiligii
hakkinda her ne kadar iki boyutlu ve limitli bilgi verse de ortalama aritmetik bilgiler
edinilebilmesi ve degisimin matematiksel olarak karsilagtirilabilmesini saglamasi sebebiyle

siklikla tercih edilmektedir.

2.10.1. Profilometre cihazi

Profilometre cihazi, yiizey piiriizliligini degerlendirmek amaciyla kullanilir. Cihazdan
elde edilen yiizey piiriizliiliigii bulgulari, dijital olarak hesaplanir ve kaydedilir. Yiizeylerin
profilometre ile incelenmesinde parametreler, Ra, Rz, Rpm ve Rz: Rpm oranidir [137]. Ra
parametresi bir yilizeyin ortalama piriizliliigii olarak tanimlanir ve profilometrede tiim

puriizlilliik mesafesinin merkez c¢izgiye gore uzakligi oOlciilerek aritmetik ortalamanin
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alinmasiyla saptanir (Sekil 2.1). Rz yiizey parametresi, ard arda gelen bes parcada,
ortalama tepe—vadi yiiksekligi olarak tanimlanir. Rpm yiizey parametresi ard arda gelen bes
ornek parcasindaki ana derinlik seviyesi olarak tanimlanir. Ra ve Rz parametreleriyle
karsithk gosterdiginden Rpm nispeten profil sekli hakkinda bilgi verir. Kiigiik Rpm degeri
genis tepeli ve dar vadili yiizeyleri, biiylik Rpm degerleri ise sivri ve keskin kenarli profili
gosterir. Rpm: Rz oran1 6nemli bir degerdir, ¢linkii profil sekli hakkinda kayda deger bir
bilgi verir. Bu oran 0,5’den daha yiiksek ise keskin kenarli profili, 0,5’den daha kiiciik ise
yuvarlak kenarli profili ifade eder [138].

n

Sekil 2.1. Ra parametresi diagrami

Resim 2.1 Profilometre (M1/M1, PRN-10)

2.10.2. Atomik kuvvet mikroskobu (AFM)

Atomik Kuvvet Mikroskobu, soliisyon veya kati maddelerin yiizeyini analiz etmek igin
yaygin olarak kullanilir. Nanometre (nm) seviyesinde, topografik bir yiizey goriintiisii elde

etmede ve molekiiler aras1 kuvvetleri 6lgmede kullanilan bir sistemdir. AFM incelenmesi,
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daha biiylik bir ¢6ziinme ve {i¢ boyutlu bir goriintii elde edilmesini saglar. Profilometre ve
gorsel degerlendirmeye kiyasla daha fazla detay verir [139]. AFM ile ylizey piirtizliligi
degerleri sayisal olarak elde edilebirken, 3 boyutlu bir yiizey analizi de yapilabilir [140].
AFM, standart mekaniksel yiizey profilometre 6l¢timii skalasindan farkli olarak, atomik bir
skalada yiizey yapisini incelemesidir. AFM’nin calisma prensibi, ug¢ ile 6rnek yiizeyi
arasindaki etkilesimli kuvvetin, elastik bir destek (cantilever) iizerine yerlestirilmis 6zel bir

prob vasitasiyla olgiilmesidir (Sekil 2.2) [141].

Sekil 2.3. AFM’nin galisma mekanizmasi

2.10.3. Taramah elektron mikroskobu (scanning electrone microscope-SEM)

Objenin yiizeyinden yansiyan elektronlarla ii¢ boyutlu gériintii elde edilebilir. inceleme
yapilmadan once Ornekler ince bir metal ile kaplanmalidir. Bu yontemde, incelenecek
ornek, elektron demetleri gonderilerek satir satir taranir. Elektronlar belli bir bolgeye
carptig1 zaman yiizey atomlari elektronlar yayar ve bunlar 6zel dedektorler ile yakalanirlar.
Dedektore giren sekonder elektronlar elektrik akimima cgevrilir ve biyitiilir boylece

goriintli bilgisayar ekranindan kayit edilir [142]. Yiizey piirtizliiliigiini 6l¢mek i¢in en sik
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kullanilan yontemler; yardimcili veya yardimcisiz yapilan gorsel degerlendirmeler,

taramal1 elektron mikroskobu incelemesi ve profilometredir.

2.11. iyon Salinimi

Dental bilesigi olusturan elementlerin kimyasal, fiziksel etkilerle ya da bilesigin yapisinin
stabil olmamasi sebebiyle salinip agizda lokal ya da sistemik etkilere sebep olmasina iyon
salinimi denir. Dis hekimliginde kullanilan oksit seramikler esas olarak silikon oksit
(SiO2), aliminyum oksit (Al2Oz) ve zirkonyum oksitten (ZrO) olusmaktadir. Lantan cam
%39 lityum oksit icermektedir. Dental seramiklerin genellikle ¢6ziinmedigi veya ¢ok az
¢oziindiigi ifade edilmektedir. Ancak seramiklerin baslangi¢ dayanikliliklar: yiiklemeye ve
sollisyon ortama bagli olarak belirgin derecede azalmaktadir [7,8]. Bu nedenle ¢éziinmenin
kimyasal ortama (asidik, ndtral veya alkalin), mekanik ortama (ylikleme) veya bunlarin
kombinasyonuna bagli oldugu diisliniilmektedir. Silikon oksit seramiklerde; farkli pH’
larda silikon, boron, sodyum, potasyum ve aliiminyum elementleri salinmaktadir. Ancak
silikon, sodyum ve potasyum elementleri bor ve aliiminyum elementlerine gore daha fazla
miktarda salinmaktadir. Coziinme sirasiyla en fazla alkali ortamda sonra asidik ortamda ve
en az da notral ortamda olmaktadir. Aliminyum oksit ve zirkonyum oksit ilavesi

¢Oziinmeyi azaltmaktadir [8].

2.11.1. Iyonlarin viicut iizerindeki etkileri

Aliiminyum (Al)

Kabul edilebilir giinliik doz 50-1000 mg ve minimal risk seviyesi 1,0 mg/kg/d’ dir. Bazi

bulgulara gére Alzheimer hastaliginin patogenezinde rol oynamaktadir [143].

Baryum (Ba)

Giinlik doz miktariyla ilgili bir veri bulunmamakla birlikte minimal risk seviyesi 0,2
mg/kg/d’ olarak belirtilmistir. Yiiksek dozlar, kardiyak diizensizliklere, nefes darligina,
titremeye, halsizlige, anksiyeteye ve paralize sebep olmaktadir [143].
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Bor (B)

Giinliik doz miktar1 3-9 mg’ olarak belirtilen elementin minimal risk seviyesi 0,2 mg/kg/d’
dir. Toksik etkilerinde deride kizariklik, kusma, diyare, koma goriilebilir [143]. Viicuda
giren borun %90-95 kadar ilk 24 saatte degisiklige ugramadan idrarla atilirken, ¢ok az bir
kism1 kemik, tirnak, sag, disler, killar; karaciger ve dalak gibi organlarda birikir. Yapilan

arastirmalar, borun zehir etkisinin diisiik oldugunu gostermistir.

Kalsiyum (Ca)

Minimal risk seviyesiyle ilgili veri bulunmamakta, kabul edilebilir giinlik doz miktar
1000 mg’ olarak belirtilmistir. Kalsiyum oksit tozlar1 akcigerlere mekanik olarak zarar

verebilir ve akciger hastaliklarinin ortaya ¢ikma ihtimalini arttirabilir [143].

Krom (Cr)

Kabul edilebilir giinliik doz miktar1 0,05-0,12 mg’ dir. Minimal risk seviyesi 0,3 pg/m3’dur.
Immiin sistemin zayiflamasma, bdbrek ve Kkaracifer hasarma, genetik yapilarm

bozulmasina ve akciger kanserine sebep olabilecegi gibi deri ve solunum problemleri de

goriilebilir. [143].

Flor (F)

Kabul edilebilir giinlik doz miktart 2,5-4 mg’ dir. Minimal risk seviyesi 0,4 mg/kg/d’ dur.
Kronik toksisitesi kemik ve bobrek fonsiyonlarini etkilerken, akut toksisitesi Oliimle

sonuglanabilir [143].

Lityum (Li)

Giinlik doz miktar1 600-2100 mg’ dir. Li elementi, bipolar bozuklugu olan hastalarin
manik ve depresif evrelerinde kullanilir. Yan etkileri olarak titreme, diyare, kilo artisi,

idrarda artis ve metalik tad rapor edilmistir [143].
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Magnezyum (Mq)

Kabul edilebilir giinlik doz miktar1 350 mg’ dir. Minimal risk seviyesiyle ilgili veri
bulunmamaktadir. Sadece ¢ok yiiksek dozlarda, bobrek yetmezligi varliginda toksisite

semptomlart goriilmektedir [143].

Potasyum (K)

Giinliik doz miktar1 3500 mg’ dir. Minimal risk seviyesiyle ilgili veri bulunmamaktadir.

Potasyum iyonu ve oksit formlarinda toksisite riski yoktur ancak bazi tuzlarindaki anyonlar

toksik olabilir [143].

Silikon (Si)

Kabul edilebilir giinlik doz miktariyla ilgili veri bulunmamakla birlikte minimal risk
seviyesi 3160 mg/kg’ dir. Silikon element olarak ve silikat formlarinda toksik degildir.

Ancak silikon dioksit solunumu riske sokabilir [143].

Sodyum (Na)

Kabul edilebilir giinlik doz miktar1 2400 mg’dir. Sodyum toksik degildir ancak
birlesiklerindeki anyonlar toksik olabilir. Porselenlerdeki formlari zararsiz olarak
belirtilmigtir [143].

Itriyum (Y)

Minimal risk seviyesi 1,0 mg/m®’tiir. Hayvan ¢alismalarinda itriyum ve bilesikleri, akciger

ve karaciger hasarina sebep olmustur [143].

Cinko (Zn)

Kabul edilebilir giinlik doz miktar1 fosfat formu igin 8-11 mg’dir. Minimal risk seviyesi
0,3 mg/kg/d’dir. 25 mg’in iizerindeki dozlar anemiye ve bakir eksikligine yol agabilir
[143].
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2.12.2. Elementlerin analizinde kullanilan yontemler

ICP (indiiktif eslesmis plazma)

ICP, numunedeki elementlerin 7000-8000 Kelvin (K) (6727-7727° C) gibi yliksek
sicaklikta atomlastirilip uyarildigi, manyetik alan ile desteklenmis plazma teknigidir. ICP
teknigi plazma argon gazinin hem inert olmasi hem de kolay iyonlasabilmesinden dolayz,
bu gazin radyofrekans jeneratorii tarafindan olusturulan manyetik alan ile etkilestirilmesi
ile gerceklestirilir [144]. Gilinlimiizde yaygin olarak kullanilan {i¢ plazma tiiri
bulunmaktadir. Bunlardan birincisi ICP, ikincisi dogru akim plazmasi ve sonuncusu da

mikrodalga plazmasidir. Bu plazma teknikleri igerisinde en yaygin kullanima ICP sahiptir
[145].

ICP-OES

ICP-OES (indiiktif olarak eslesmis plazma optik emisyon spektroskopi), bir¢ok elementin
ayni anda nicel tayininde kullanilan analitik metotlardan birisidir. Diisiik derigim
seviyelerinin tayininde basarili bir analitik yontemdir [146]. ICP kaynagi, argon gibi inert
gazlardan yiiksek enerjili ve yliksek frekansli iyonlasmis bir plazmay: iiretir. Calisma
prensibi ile elementlerin kendilerine 6zgli frekansta 151g1 yaymasi saglanir. Bu 1s1k siddeti,
numune igerisindeki elementlerin derigsimi ile dogru orantiidir ve bir emisyon
spektrometresi ile Olgiliir. Spektrometre 06zgiin frekanslari, farkli dalga boylarina

ayirabilme ve nicel sonug alabilmeyi saglar [147].

ICP-AES

AES, elementlerin temel durumunda gaz halindeki atomlarin, {izerlerine gonderilen 111
emmesi ilkesine dayanir ve 1511 emen atomlar temel enerji diizeyinden daha iist enerji
diizeyine ¢ikarlar. AES tekniginde incelenen elementin orani, atomlara gonderilen 1sin
siddeti ile atomlarla emilen 151k siddetinin karsilastirilmasi ile tespit edilir [144]. ICP-AES
atomlarin uyarilmasi i¢in indiiksiyonla birlestirilmis plazmanin kullanildigi bir AES
teknigidir. ICP-AES tekniginin yiiksek sicakliklara ulagabilmesi, numune elementlerin

plazma igerisinde uzun siire beklemesi, atomlastirma ve uyarma islemlerinin inert bir
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ortamda yapilabilmesi gibi Ozelliklerinden dolay1 diger atomik emisyon tekniklerine

nazaran daha istiin oldugu diistiniilmektedir.

ICP-MS

ICP-MS (Indiiktif Eslesmis Plazma Kiitle Spektrometresi): Kat1 ve soliisyon drneklerde
cok sayida elementin hizli, hassas ve dogru bi¢imde, niteliksel, niceliksel yada yari-
niceliksel olarak Olgiilmesine olanak saglayan ileri teknoloji tirlinii bir analiz teknigidir.
Calisma teknigi, elektromanyetik indiiksiyonla 10,000 °K sicakliga ulastirilan argon
plazmasi tarafindan soliisyon Ornegin iyonize edilmesi, iyonize elementlerin kiitle
spektrometresi tarafindan ayristirilmasi ve element konsantrasyonlari, elektron soklayici
bir dedektdr tarafindan Olgiilmesi asamalarmi igerir. Ornekteki tiim elementlerin

derisimleril ile 2 dakika arasinda degisen oldukca kisa bir siirede 6l¢iiliir [148].
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3. GEREC VE YONTEM

Bu tez ¢alismasi, Gazi Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Protetik Dis Tedavisi Anabilim
Dal1, Alyans Dental Dis Laboratuvari, Ankara Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Merkez
Arastirma Laboratuvar1 ve Selguk Universitesi Ileri Teknoloji Arastirma ve Uygulama

Merkezi Laboratuvari’nda gergeklestirilmistir.

Calismanin amaci, CAD/CAM teknigi ile iiretilen ti¢ monolitik seramik materyalinin agiz
gargaralar1 ve yapay tiikiirik icerisinde belli bir periyodda bekletildikten sonra yiizey
puriizliligiindeki degisimlerinin ve belirlenen elementlerin iyon salinimlarinin in vitro
olarak degerlendirilmesidir. Caligmada kullanilan materyallerin {iretici ve igerik bilgileri

Cizelge 3.1°de gosterilmektedir.

Cizelge 3.1. Calismada kullanilan materyallerin {iretici ve igerik bilgileri

Materyal Marka Ad1 Uretici Firma Kompozisyon
Zirkonya DD Bio ZW iso color Dental Direkt GmbH ZrO, + HfO, + Y,05> 99, Y,03< 6
Al,03< 0,5 Diger oksitler < 1,0
[wt %]

Lityum disilikat IPS e. max CAD Ivoclar Vivadent AG Si02, Al203, K20, Na20, Pigment

PICN Hibrit Seramik Vita Enamic VITA Zahnfabrik H. SiO2, Al203, Na20, K20, B203,ZrO;
Rauter GmbH andCo.KG UDMA, TEGDMA, %86 aliiminyum

oksit ile zenginlestirilmis cam seramik

Cizelge 3.2. Calismada kullanilan soliisyonun igerigi ve iiretici firma bilgileri

Soliisyonun Igerigi Uretici Firma
Klorheks %0,2 Klorheksidin glukonat, gliserin, limon esanst, Drogsan ila¢ San. HS Tic.
nane esansli A.S.
%0,75 Borik asit Seleuk  Univertsitesi ~ Dis
Borik asit Hekimligi Fakiiltesi
4,1 Mm KH2PO44,0 Mm NazHPO4, 24,8 Mm Gazi Universitesi Eczacilik
Yapay Tiikiiriik KHCO;3, 16.5 Mm NaCl, 0.25 Mm KMgCl,4.1 Mm Fakiiltesi

CaCl, (Iml yapay tiikiiriik).

Calismada her bir seramik materyalinden 2 mm kalinliginda, 10 mm ¢apinda 30 adet disk

seklinde drnek hazirlandi. Seramik ornekler, ISO 6872 standartlarina uygun olarak {iretici
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firmanin o6nerileri dogrultusunda M20 ve M30 (Camcube, Canada) milling cihazlarinda

uretildi.

3.1. Ornek Gruplarin Hazirlanmasi

3.1.1 Monolitik zirkonya érneklerin hazirlanmasi

28 Dirowt
00BiokWiso color
[AEF) A S
o« B~ C€om

Resim 3.1. Calismada kullanilan monolitik zirkonya blok

Calismada kullanilan monolitik zirkonya 6rnekler, Cizelge 3.1°de 6zellikleri gosterilen yar1
sinterize DD Bio ZW 14 mm monolitik zirkonya bloklardan (Resim 3.1) 6zel bir
laboratuvarda (Alyans dental, izmir, Tiirkiye), uluslararas: standartlara (ISO 6872) uygun
olarak iretildi. Kazima yapilacak blogun {lizerinde belirtilen kiiciilme degeri (%?20)
programa aktarildi. Kazima islemi Camcube M20 milling cihazt (CAMcube, Canada) ile
gerceklestirildi. Kazima islemini takiben materyaller sinterlenmesi i¢in {iretici firmanin
talimati dogrultusunda sinterleme firiinda (Dentsply Sirona International Inc. New York)

isleme tabii tutuldu.



Cizelge 3.3. DD Bio ZW 14 mm blogun kimyasal igerigi ve fiziksel 6zellikleri
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ZrO, + HfO, +Y,03 >99.0

Y03 <6

Al,03 <05

Diger oksitler <1.0
Elastisitemodulii > 200 GPa
Biikiilme dayanimi 1300-1450MPa
Kirilma toklugu >9 MPaVm

Py

Resim 3.4. Dentsply, sironasinter firini

Resim 3.3. b Kazima sonrasi

Resim 3.5. Sinterlenmis zirkonya 6rnekleri
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3.1.2. Lityum disilikat silikat 6rneklerin hazirlanmasi

Refill for CEREC" and inLab’
= & -]

Resim 3.6. Calismada kullanilan lityum disilikat blok

Lityum disilikat seramik orneklerinin kazima islemi Camcube M 30 milling (Camcube,
Canada) cihaz ile yapildi (Resim 3.9). Lityum disilikat bloklari, frezlemeden sonra ikinci
1s1l isleme tabii tutulur ve restorasyon kendi rengini alir (140). Bu 1s1l islem porselen
firninda gerceklestirilmektedir ve meta-silikat faz ¢oziiniir, lityum disilikat kristalize olur.
Belirlenen boyutlarda hazirlanan 6rneklerin kristalizasyon islemi (815°C de yaklasik 20
dk.) tiretici firmanin talimatlarina gére Dekema (Dental-Keramikofen GmbH, Almanya)

(Resim 3.10) porselen firininda gergeklesti (Cizelge 3.7).

Resim 3.7. e.max-CAD bloklarin kazima islemi ~ Resim 3.8. Dekema porselen firini



Profesyonel program

046 | EMAX CRISTALIZATION

Orisitma

Sicaklik1

Sicaklik 2

Resim 3.9. e.max-CAD kristalizasyonu

Cizelge 3.4. Ips e-Max CAD kristalizasyon parametreleri
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Baslangig sicakligi | Baslangic sicakliginda | Sicaklik artist Kristalizasyon Bekleme zamani
(CO) bekleme (dk) (OCldk) Slcakllgl (Oc) (dk)
400 1 45 815 15
3.1.3. Hibrit seramik 6rneklerin hazirlanmasi
VITA ENAMIC*®
Innavative hybrid ceramic 1M2-T EM-14
transhucent
S Stuck | pes.

VITA

Resim 3.10. Calismada kullanilan vitaenamic blok

Hiperdent Cam programi ile tasarlanan Vita Enamic bloklarin kazima islemi iiretici

firmanin Onerileri dogrultusunda Camcube M 30 milling cihaz ile yapildi. 30 adet 6rnek

hazirlandi.
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Resim 3.11. Vita enamic bloklarinin kazima iglemi

3.1.4. Orneklerin cilalanmasi

50.000 devir NSK (NSK Limited Comp, Tokyo) mikromotor kullanilarak sirasi ile;

(1) 12.000 sabit devirde tutularak Dentarium Coarse (Kahverengi) polisaj lastigi 15 sn
boyunca uygulandi.

(2) 12.000 sabit devirde Dentarium fine (gri) polisaj lastigi 15 sn uygulandi.

(3) 12 sabit devirde Kuraray pearl surface polisaj patina tutulmus 21 mm ¢apli kege 15 sn
uygulandi.

(4) 12 sabit devir ile 21 mm capl polisaj fir¢asi uygulandi.

(5) 6.000 sabit devirle pamuk frez ile son uygulama yapildi ve 15 sn cila uygulanarak islem

tamamlanda.

Resim 3.12. Calismada kullanilan polisaj pat1 ve frezler
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3.2. Yiizey Piiriizliiliigiiniin Olciimii

CAD-CAM cihazinda iretilen seramik disk oOrnekleri, ylizey parlatma islemleri
tamamlandiktan sonra 37°C’de ultrasonic temizleme cihazinda (ELMASONIC —S 300 H)
15 dk. bekletilerek temizlendi.

Resim 3.14. Soliisyonda bekletilmeden dnce Ra dlgtimleri yapilmis 6rnekler

Tim deney grubu orneklerinin, soliisyonlarda bekletme Oncesi ve sonrasi olmak {izere 2
defa yiizey piiriizliiliikleri dl¢iildii. Yiizey piiriizliiliigii dl¢iimii Ankara Universitesi Dis
Hekimligi Fakiiltesi Arastirma Laboratuvari’nda bulunan Perthometer M2 (Mahr,Germany)

cihazi ile yapildi (Resim 3.14).

Cihazin kaydeden ucu, belli hizda oOrnek yiizeyinde hareket eder ve yiizeydeki

piiriizliliklere bagli ucun yapmis oldugu dikey hareketler ile elektriksel akim farkliliklar
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olusturarak yiizey profilini kaydeder. Yiizey topografisiyle ilgili bulgular, rakamsal ya da
grafik olarak elde edilir.

Cihazda oOl¢iim mesafesi 8§ mm olarak, tarama hizi 0.5mm/sn olarak ayarlandi. Bes
ol¢iimde bir cihazin kalibrasyonu yapildi. Ornekler, 6l¢iim sirasinda hareket etmemesi i¢in
sabitlendi. Her bir 6rnegin cilali yiizeyinden bes farkli noktadan 3’er tekrarli dlgtimler

yapilarak kaydedilen degerlerin ortalamasi alindi ve her bir 6rnegin ortalama ylizey

plriizliliigii (Ra) degerleri elde edildi.

Resim 3.15. Perthometer

3.3. Deney Gruplarinin Olusturulmasi

Calismamizda, her bir seramik materyalinden hazirlanan 30 adet 6rnek (n=10) falkon tiip

icinde bir 6rnek olacak sekilde 9 deney grubu olusturuldu (Resim 3.15, Resim 3.16).

Her tiipe suya dayanikl1 asetat kalemi ile numarasi yazildi. 1-10 arasi tiipler Klorhex, 11-20

aras! tiipler Borik asitli soliisyon, 21-30 aras tiipler yapay tiikiiriik olarak isimlendirildi.

Resim 3.16. Numaralandirilan falkon tiipler
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Calismada kullanilan seramik ornekleri genel siniflandirma isimlerine gore kisaltilmigtir

(Cizelge 3.5).

Cizelge 3.5. Calismada kullanilan seramik Ornekleri genel siniflandirma isimlerine gore
kisaltmalari

IPS e.max CAD DD Bio ZW Vita Enamic
LD Z HS

3.4. Ornek Gruplarin Soliiyonda Bekletilme Islemi

Hazirlanan seramik 6rnekleri, cam icermeyen agzi kapali 50 ml.lik falkon tiipleri igerisine
20 ml.lik solusyonlar eklenerek hazirlandi. Orneklerin, soliisyonda bekletilmesinden dnce
yapilan yiizey purizliligii 6l¢timii sirasinda, 1°den 30’a kadar numarandirilan her grup
ornek ayni siraya uygun olarak soliisyonlara yerlestirildi. Hazirlanan tiipler 37°C’de 60 saat
siire ile etiivde bekletildi. Caligmamizda iyon analizi, soliisyonlarda bekletildikten sonra
yapilacag igin soliisyon degisimi yapilmadi ve 6rnekler 60 saat kesintisiz bekletildi. 12

saatlik bekletme, giinde 2 dk. lik uygulama ile 1 yila karsilik olarak hesaplanmistir [149].

Resim 3.17. Calismada kullanilan soliisyonlar

3.5. Orneklerin Element Analizi icin ICP-MS ile incelenmesi

Falkon tiip igerisindeki soliisyonlarda 60 saat bekletilen ornekler c¢ikarildiktan sonra
soliisyonlar, Al, K, Na, Li iyonlarmin ppm cinsinden analizi i¢in Selguk Universitesi AR-
GE laboratuvarina gonderildi. Analiz i¢in ICP-MS (ICP Perkin ElImer DRC-EMMT, LLC
United States,) cihazi kullanildi (Resim 3.17).
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Resim 3.18. Cem Mars 5

Resim 3.19. ICP-MS Cihazi ile orneklerin elementel analizi

Her bir drnekten yaklasik 1 ml alinip tartilarak teflon tiiplere konuldu. Daha sonra her bir
ornegin tizerine 2 ml hidrojen peroksit, 6 ml HNO3 (nitrik asit) ilave edildi. CEM MARS 5
mikrodalga cihazinda 800 W, 160°C de 30 dk. yakildi. Mikrodalgadan ¢ikan Grnekler ultra
saf su ile 50 ml’ye tamamlandi. Daha sonra 50 ml’ye tamamlanan her bir 6rnek belli
oranlarda seyreltilerek ICP-MS cihazinda analiz edildi. Orneklerle beraber her soliisyonun
blank ¢6zeltileri de gonderildi. “Blank™ numuneleri, porselen diskler ile temasi olmayan ve
calismaya dahil edilen soliisyonlarin igerigindeki iyonlarin miktarlarini belirlemek i¢in

kullanildi.

Sonug olarak, toplamda 90 adet numune soliisyonu ve 3 adet “blank” soliisyonun Al, K, Li,

Na degerleri ppm degerinde belirlendi.



41

3.6. istatistiksel Analiz

Verilerin istatistiksel degerlendirmeleri SPSS istatistik paket programindan (SPSS/PC
\ersion 21.0; SPSS Inc, Chicago, IL, USA) yararlanilarak yapildi. Veri setlerine normalite
testleri uygulanmis, yapilan normalite testlerinin sonucunda verilerin normal dagilima
uymadig tespit edilmistir. Buna bagli olarak normal dagilima uymayan veri gruplari i¢in
non-parametrik testlerden olan Kruskal Wallis testi tercih edilmistir. Kruskal Wallis testi
degerlendirilip aralarinda anlamli fark tespit edilen gruplar ikili olarak non-parametrik

Mann Whitney U testi ile degerlendirilmistir.
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4. BULGULAR

4.1. iyon Analizi

4.1.1. Lityum element analizi (Li)

Klorheks gargara

Cizelge 4.1. Orneklerin klorhex gargara icinde Li iyon salinimi gizelgesi

Soliisyon Seramik n Sira Ort. df X? *p
LD 10 25,50

Klorheks Gargara 4 10 10,90 2 19,396 0,005

(Li +%) HS 10 10,10

n= ornek sayist
df= serbestlik derecesi
X?= Chi kare degeri *p< 0,05.

Yapilan Kruskal-Wallis testinde anlamli degerlerin p<0,05 olarak anlamsiz degerlerin ise

p>0,05 olarak degerlendirilmesi gerekmektedir.
Klorhex soliisyonunda bekletilen 6rneklerden, Li *! iyon salmimi en yiiksek degeri LD, en
az ise HS grubuna ait olan 6rnekte goriilmiistiir (p<0,05). Ayn1 zamanda Z grubu ile HS

arasinda istatistik olarak anlaml bir fark yoktur (p>0.05).

Borik asit iceren gargara

Cizelge 4.2. Orneklerin borik asit igeren gargara igindeki Li iyon salmnimi

Soliisyon Seramik n Sira Ort.  df X2 *p
LD 10 25,50

Borik Asit igeren Gargara V4 10 14,2, 2 22,888 000

(Li*h HS 10 6,80

n= 6rnek sayisi
df= serbestlik derecesi
X?= Chi kare degeri *p< 0,05.
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Borik asit icerikli soliisyonda en fazla Li*! iyon salinnmi LD grubunda, en az ise HS

grubunda olmustur.

LD ve HS seramikleri arasinda da anlamli fark goériilmektedir (p<0,05).

HS ve Z grubu arasinda anlamli bir fark bulunmamaktadir (p>0,05).

Yapay tiikiirtik

Cizelge 4.3. Yapay tiikiiriik igerisinde Li iyon salinimi1

Soliisyon Seramik n Sira Ort. df X? *p
LD 10 19,20

Yapay Tiikiiriik z 10 12,85 2 2815 0,245

(Li™h) HS 10 14,45

n= ornek sayis1
df= serbestlik derecesi

X?= Chi kare degeri *p> 0,05.

Yapay tiikiiriik icerisinde bekletilen LD, Z, HS gruplar arasinda istatistik olarak anlamli

bir fark yoktur (p>0,05).

4.1.2. Sodyum elementi analizi (Na)

Klorheks gargara

Cizelge 4.4. Orneklerin klorhex gargara i¢inde na iyon salmimi

Soliisyon Seramik n Sira Ort. df X? *p
LD 10 5,50
Klorheks Gargara Z 10 22,70 2 20,604 0,000
(Na*™) HS 10 18,30
n= 6rnek sayisi
df= serbestlik derecesi
X?= Chi kare degeri *p< 0,05.
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Klorhex gargara iginde en fazla Na*! iyon salmimi Z grubunda, en az ise LD grubunda

bulundu.

HS ve Z grubu seramikleri arasinda anlamli bir fark yoktur (p>0.05).
LD ve Z grubu arasinda anlaml fark vardir (p<0.05)
LD ve HS grubu arasinda anlamli bir fark vardir (p<0.05).

Borik asit iceren gargara

Cizelge 4.5. Borik asit igeren gargara i¢cinde Na iyon salinimi1

Soliisyon Seramik n SwraOrt. df X? *p
LD 10 5,70

Borik Asit iceren Gargara Z 10 19,50 2 18,797 ,000

(Na*l) HS 10 21,30

n= ornek sayist
df= serbestlik derecesi
X?= Chi kare degeri *p< 0,05.

LD grubu en az Na *!iyon salinimi gosterirken, en yiiksek deger HS grbunda bulundu.
LD ve Z grubu arasinda istatatistik olarak anlamli bir fark vardir (p<0.05).
HS ve Zgrubu arasinda istatistik olarak anlamli bir fark yoktur (p>0.05)

Yapay tiikiirtik

Cizelge 4.6. Yapay tiikiirtik i¢inde Na iyon salinimi

Soliisyon Seramik n Sira Ort. Df X? *p
LD 10 5,50

Yapay Tiikriik (Na*1) z 10 22,50 2 20387 ,000
HS 10 18,50

n= ornek sayisi
df= serbestlik derecesi
X?= Chi kare degeri *p< 0,05.

Yapay tiikiiriik i¢inde en fazla Na*salinimi yapan Z grubundaki 6rnekler olarak bulundu.

En az ¢6ziinen ise LD grubu olmustur.
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Fakat HS ve Z gruplarin yapay tiikiiriik i¢erisinde meydana gelen ¢6ziinme miktarlart

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

LD ve HS grubu sermik 6rnekleri de yapay tiikiiriik igerisinde anlamli bir fark olacak

sekilde ¢coziinme gostermisleridir (p<0.05)

4.1.3. Aluminyum iyon salinimi sonuclari (Al)

Cizelge 4.7. Klorhex gargara i¢inde Al iyon salinimi

Soliisyon Seramik  n Sira Ort. Df X? *p
LD 10 14,60

Klorheks Gargara (Al*®) Z 10 16,40 2 ,209 ,901
HS 10 15,50

AI"? iyonlasma miktarlarina gore seramiklerin Klorhex gargara igerisinde iyon salinimlari

arasinda istatistik olarak anlamli bir fark mevcut degildir (p>0,05).

Borik asit iceren gargara

Cizelge 4.8. Borik asit i¢ginde Al iyon salinimi

Soliisyon Seramik n Sira Ort.  df X? *D
LD 10 18,80

Borik asit gargara (Al*3) Z 10 14,10 2 2,124 ,346
HS 10 13,60

n= 6rnek sayisi
df= serbestlik derecesi
X?= Chi kare degeri *p> 0,05.

Al*? iyon miktarina gore seramiklerin, Borik asit iceren gargara igerisinde iyon salmimlar

arasinda anlamli bir fark mevcut degildir ( p>0,05).



Yapay tiikiiriik

Cizelge 4.9. Yapay tiikiiriik icinde Al iyon salinimi
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Soliisyon Seramik n Sira Ort. df X? *p
LD 10 10,40

Yapay Tiikiiriik (AI*®) z 10 21,60 2 8323 ,016
HS 10 14,50

n= 6rnek sayist
df= serbestlik derecesi
X2= Chi kare degeri *p< 0,05.

En fazla Al iyon miktar1 yapay tiikiiriik icerisinde Z grubunda goriilmektedir.Fakat LD ve

HS gruplar arasinda istatik olarak anlamli bir fark yoktur (p>0.05.).

4.1.4. Potasyum element analizi (K)

Klorheks Gargara

Cizelge 4.10. Klorheks Gargara i¢inde K iyon salinimi

Soliisyon Seramik n Sira Ort. df X? *p
LD 10 23,50

Klorheks Gargara (K*!) Z 10 16,10 2 17,848 0,00
HS 10 6,90

n= ornek sayisi
df= serbestlik derecesi
X?= Chi kare degeri *p< 0,05.

En fazla K*! salinim1 LD grubunda, en az HS grubunda bulunmustur.



48

Borik asit iceren gargara

Cizelge 4.11. Borik asit i¢eren gargara i¢inde K iyon salinimi

Soliisyon Seramik n Sira Ort.  df X? *p
LD 10 24,80

BorikA. igeren gargara (K+1) Z 10 13,70 2 18,836 ,000
HS 10 8,00

n= 6rnek sayist
df= serbestlik derecesi
x?= Chi kare degeri *p< 0,05.

Borik asit iceren gargara igerisinde K™ iyonlasma miktarlar1 karsilastirildiginda en yiiksek
iyonlasma LD grubunda, en az HS grubunda goriilmiistiir.

LD ve Zgruplari arasinda anlamli bir fark vardir (p<0.05).

Yapay tiikiirtik

Cizelge 4.12. Yapay tiikiiriik i¢inde K iyon salinimi

Soliisyon Seramik n Sira Ort. df X? *n
LD 10 15,00

Yapay tiikiiriik (K*%) y 10 22,30 2 11,120  ,004
HS 10 9,20

n= ornek sayis1
df= serbestlik derecesi
X?= Chi kare degeri *p< 0,05.

Yapay tiikiiriik igerisinde K*! iyon salmimi en fazla Z grubunda, en az HS grubunda
bulunmustur.

LD grubu ile HS grubu arasinda istatistik olarak anlamli bir fark bulunmamastir (p>0,05).
LD grubu ile Z grubu arasinda istatistik olarak anlaml1 bir fark yoktur(p>0,05).



4.1.5. Soliisyonlarin total iyon salinimlarina gore karsilastirilmasi

Cizelge 4.13. Sollisyonlarin total iyon salinimlari
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Soliisyonlar n Sira Ort. df X? *p
Klorhex 30 40,07

Borik A. 30 52,03 2 3,021 221
Yapay T. 30 43,77

n= 6rnek sayist
df= serbestlik derecesi

X2= Chi kare degeri *p>0,05.

Tiim iyon salinimi verileri goz 6nilinde bulunduruldugunda;

Klorheks gargara, Borik asit i¢eren gargaraya gore daha az total iyon salinimi gosterdi

fakat aralarinda istatiksel olarak anlamli bir fark yoktur (p>0.05).

Borik asit iceren gargara ve yapay tiikiiriik iyonlasma miktarlarina gore karsilastirildiginda

borik asit iceren gargara, yapay tiikiiriige gore daha fazla iyon salinimina sebep olmustur

ve aralarinda anlaml fark bulunmaktadir (p<0.05).

4.1.6. Emax-CAD oérneklerinin ii¢ soliisyon icindeki iyon salinimi (ppm)

Cizelge 4.14. LD grubunun iyon salinimi

Klorheks Gargara Borik Asit Yapay Tiikiiriik

Ort. S.S Ort. S.S Ort. S.S
Li 415 ,195 ,187 ,053 0,092 ,355
Na -135,137 5,892 -119,634  29,28047 -201,531 78,67419
Al -1,732 4,697 1,078 9,525 -20,252 3,161
K 24,704 12,145 42,181 7,149 349,485 193,311
ort -27,9375 -19,047 31,9485
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4.1.7. DD BioZW 14 mm monolitik zirkonya érneklerinin ii¢ soliisyon icindeki iyon

salinimi (ppm)

Cizelge 4.15. Z grubunun iyon salinimi1

Klorheks Gargara Borik Asit Yapay Tiikiirtik

Ort. S.S Ort. S.S Ort. S.S
Li ,058 ,033 ,014 ,023 -0,153 ,240
Na -50,152 4,369 -45,735 11,340 174,425 112,393
Al -2,155 2,626 -3,225 4,846 -11,762 11,311
K 12,346 5,361 25,946 8,227 558,433 148,353
ort -9,97575 -5,75 180,23575

4.1.8. Vita Enamic oérneklerinin ii¢ soliisyon icindeki iyon salinimi (ppm)

Cizelge 4.16. HS grubunun iyon salinim1

Klorheks Gargara Borik Asit Yapay Tiikiirik

Ort. S.S Ort. S.S Ort. S.S
Li ,049 ,025 -0,024 ,024 -0,134 ,343
Na -53,629 5,418 -36,553 26,500 68,084 133,203
Al -1,928 3,546 -4,524 2,081 -17,799 5,442
K 1,233 6,227 19,030 6,140 204,677 148,210
ort -13,56875 -5,51775 63,707

4.2. Ra Degerlerine Gore Piiriizliiliik Analizi

Klorheks gargara

Piirtizlilik miktarini tayin etmek i¢in 3 tekrarli her bir seramik tiirtine ait 30 verinin
bulundugu bir Kruskal Wallis analizi gergeklestirildi. Yapilan analize gore gruplar arasinda
Klorheks gargara igerisinde orneklerin ortak bir piirliz miktar tayini yapildiginda anlamh

bir fark vardir (p<0.05).
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Cizelge 4.17. Klorhex gargara iginde bekletilen seramikler

Soliisyon Seramik N Sira Ort. df X? *p
LD 30 70,42

Klorheks Gargara y4 30 42,93 2 49,540 ,000
HS 30 23,15

n= 6rnek sayisi
df= serbestlik derecesi
X?= Chi kare degeri *p< 0,05.

Gruplar arasinda anlamli bir fark vardir (p<0.05).
Klorhex gargara icerisinde en fazla yiizey degisikligi gosteren LD ardindan Z ve en son HS

grubudur.

Borik asit iceren gargara

Yapilan analize gore gruplar arasinda borik asit iceren gargara igerisinde ortak bir piiriiz

miktar tayini yapildiginda anlaml bir fark vardir (p<0.05).

Cizelge 4.18. Borik asit iceren gargara iginde 6rneklerin piiriizliilik degerleri

karsilagtirilmasi
Soliisyon Seramik N Sira Ort. df X? *p
LD 30 64,33
Borik A. Z 30 32,30 2 24,648 ,000
HS 30 39,87

n= 6rnek sayist
df= serbestlik derecesi
X?= Chi kare degeri *p< 0,05.

Borik asitli gargara icerisinde en fazla yiizey piiriizliliigli gosteren LD grubudur.

Z ve HS grubunun borik asitli gargara igerisinde pliriiz olusturma miktarlari arasinda

anlamli bir fark yoktur (p>0,05).
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Yapay tiikiiriik

Cizelge 4.19. Yapay tiikiiriik icinde 6rneklerin piiriizliiliik degerleri karsilastirilmasi

Soliisyon Seramik n Sira Ort. df X? *p
LD 30 66,83

Yapay Tikiirtik Z 30 42,50 2 35,180 ,000
HS 30 27,17

n= ornek sayis1
df= serbestlik derecesi
X2= Chi kare degeri *p< 0,05.

Yapay tiikiiriik icerisinde olusan Ra degerleri karsilastiginda en fazla LD grubunda yiizey
pliriizliiliigii meydana gelmistir.
HS ve Z gruplar arasinda olusan piirtizliiliik miktarinda anlamli bir fark mevcut degildir.

(p>0.05)

4.2.1. Soliisyonlarin seramik orneklerinde olusturdugu yiizey piiriizliiliik degerlerinin

karsilastirilmasi

Cizelge 4.20. Total soliisyonlarin piiriiz olusturma miktarlari

Soliisyon n Sira Ort. Df X2 *p
Klorheks gargara 90 140,32

Seramikler Borik asit gargara 90 147,18 2 6,371 ,041
Yapay Tiikiiriik 90 119,01

n= 6rnek sayisi
df= serbestlik derecesi
X?= Chi kare degeri *p< 0,05.

En fazla yiizey puriizlilik degerleri, Borik asit iceren gargara igerisinde bekletilen
orneklerde goriilmektedir ardindan Klorheks gargara ve en son yapay tiikiiriik olarak

siralanmaktadir.
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Klorheks gargara ve yapay tiikiiriik i¢erisinde bekletilen seramiklerin Ra degerleri arasinda

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

Aynm1 zamanda Klorheks gargara ve Borik asit igeren gargara icerisinde bekletilen

seramiklerin de Ra degerleri arasinda anlamli bir fark yoktur (p>0,05).

Fakat Borik asit igeren gargara ve yapay tiikiiriik icerisinde bekletilen seramiklerin Ra

degerleri arasinda anlamli bir fark vardir (p<0,05).
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5. TARTISMA

Estetik, insanoglunun eski ¢aglardan beri 6nem verdigi konulardan biri olmustur.
Gunimiizde estetik beklentilerin artmasi ve gelisen teknoloji ile birlikte, yeni yontem ve
materyallerin  gelistirilmesi ivme kazanmistir ve dis hekimliginde tam seramik
materyallerin kullanimi, her gegen giin daha da yayginlagsmaktadir [150]. Bu amaca uygun
olarak metal destekli restorasyonlardan, tam seramik sistemlerine ve CAD-CAM ile
tiretilen restorasyonlara egilim artmistir. Dijital dis hekimliginde yasanan gelismeler ile
birlikte, dental restorasyonlarda estetik ve mekanik acidan dayanikliligi ayni anda
saglayabilecek materyaller gelistirilmistir. CAD/CAM sistemi ile {iretilen restorasyonlarin
geleneksel teknik ile iretilenlerden daha iyi marjinal adaptasyona sahip oldugu
belirtilmektedir [151, 152]. Estetik 6zellikleri arttirmak i¢in tabakalama teknigi ile yapilan
restorasyonlarda, delaminasyon ve chipping riskini ortadan kaldirmak igin monolitik
restorasyon iiretimine yonelim olmustur. “Renk uyumu ve translusensi”
degerlendirmelerinde zirkonyum destekli restorasyonlarin, “estetik ve anatomik form”
degerlendirmelerinde ise monolitik  zirkonya restorasyonlarin daha basarili sonuglar
verdigi bildirilmistir [152].

Kristalize IPS e.max- CAD ve IPS e.max-Press kimyasal igerik olarak aynidir. Fakat,
kristal biiytikliiklerinin farkli olmasindan 6tiirti, mikroyapist ayni degildir. Bu seramiklerin,
preslenebilir formu 7um ve daha biyiik kristaller icerirken, IPS e.max CAD seramik
hacimce %70 oraninda, cam matriks i¢inde yaklasik 1.5 um biiyiikligiinde ince grenli igne
seklinde lityum disilikat kristalleri igerir [153]. Lityum disilikat cam seramikler, iyi
saydamlik ve renk tonlama segenekleri nedeni ile, monolitik restorasyonlarda veya

tabakalama seramikler i¢in kor materyali olarak kullanilabilir [55].

Zirkonya seramikler silika cam igermeyen, polikristalin yapida materyallerdir. Son
donemlerde olduk¢a yaygin klinik kullanima sahip geleneksel (Y-TZP) zirkonya
seramikleri sertlik ve asinmaya karsi direng, yiiksek doku uyumlulugu gibi olumlu
ozelliklere sahiptir [154]. Ancak, Y-TZP zirkonyanin iki tabakali sistemlerde kullaniminda,
seramigin ayrilma ve kopma gibi problemlerini ortadan kaldirmak amaci ile monolitik
iiretilen materyaller giindeme gelmistir [155]. Zirkonyanin yiiksek kuvvet ve mekanik
dayanimi tetragonal fazin monoklinik faza transformasyonuna baglidir. Faz degisimi

%4’liikk hacim artisina neden olmaktadir. Bu da ¢atlak yayilmasina karsi direnci arttirir.
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Mekanik 06zelliklerinin, kirilma direncinin yiiksek olmasi sebebi ile posterior bolgede
okliizal kalinligin 0,5 mm’ye kadar azaltilabilmesi, konservatif dis preparasyonu ile dis

yapisinin korunmasini da saglamaktadir [156].

Hibrit seramikler, yapisinda yiiksek oranda bulunan seramik agi, birbiri icerisine tamamen
entegre olan bir polimer ag ile giiclendirilmistir. Vita Enamic bloklariin, hibrit yapisi
porodz bir seramik altyapi tizerine infiltre edilen monomer yapinin 1sikla sertlestirilmesi ile
olusturulmustur [157]. Bu materyaller, dentine benzer elastisite modiiliine sahiptir. Vickers
sertlik degerinin mine ile dentin arasinda olmas1 6zelligi sayesinde karsit diste daha az
asinmaya Yol agar [158]. Biikiilme dayanikliligi 150-210 MPa arasinda olan bu yapi, 13-30

GPa civarinda elastisite modiiliine sahiptir.

Klinik kullanimi yaygm olan bu ii¢ materyal, bahsedilen o6zelliklerinden dolay1
calismamizda tercih edilmistir. Orneklerin iiretiminde IPS e-max CAD, DD Bio ZW ve

Vita Enamik bloklar kullanilmustir.

Seramik restorasyonlarin iretimini takiben ylizey bitirme islemleri farkli teknikler
kullanilarak olusturulabilir. Uygulanan yilizey islemleri ise farkli glaze firinlama
yontemleri, kimyasal etkilesmeler ve polisaj teknikleri olarak sayilabilir [159]. Hibrit
seramiklerde yiizey islemleri i¢in polisaj teknigi uygulanmaktadir. Yiizey islemlerinde, tek
bir teknigin uygulanmasi i¢in 6rneklerin dijital ortamda tiretilmesini takiben yiizey bitirme

islemlerinde polisaj islemi uygulanmistir.

Ag1z gargaralarmin kullanim stiresi giinde iki kez olmak {izere birer dakikadan toplamda

iki dakikadir. 365 giin X 2 dk = 730 dk yilda yaklasik olarak 12 saatte tekabiil eder [160].

Daha o6nce yapilan caligmalarda, 6rneklerin 12 saat gargara igerisinde bekletilmesinin, 1
yil boyunca giinde 2 kere gargara yapmaya es deger oldugu belirtilmistir [149].
Calismamizda, seramiklerin soliisyonlarda bekletme siiresi 60 saat olarak belirlendi ve

iyon analizi soliisyonlarda yapilacagi icin siire kesintisiz uygulandi.

Ongiil ve ark.[161] , Biodent HS GC Gradia hibrid kompozit materyallerini, 6 agiz
gargarasi (Klorhex, Listerine, Tantum HSrde, Andorex ,Pharmol Zn, Gengigel) ve distile

suda 24 saat bekletmislerdir. Lee ve ark. [162] rezin nano seramik, polimer infiltre
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seramik, feldspatik, Lityum disilikat ve HT zirkonya oOrneklerini, iki farkli Listerin
soliisyonu, klorhexidin glukonat ve distile suda beklettikleri ¢alismalarinda siireyi 180 saat

olarak kullanmislardr.

Calismamizda materyallerin belirlenen iyon salinim degerlerini incelemek i¢in ICP-MS
(Indiiktif Eslesmis Plazma Kiitle Spektrometresi) analiz yontemi kullanilmistir. ICP-MS,
kat1 ve sivi Orneklerde ¢ok sayida elementin hizli, hassas ve dogru bi¢imde, niteliksel,
niceliksel ya da yari-niceliksel olarak Olgiilmesine olanak saglayan bir analiz teknigidir.
Benzer olarak, Celakil ve ark. [9] asidik ajanlarin dental porselenlerin iyon salinimi ve
ylizey Ozellikleri tizerine etkinligini arastirdirdiklart ¢alismalarina Li, Y elementlerin iyon

analizinde ICP- MS analiz teknigini kullanmislardir.

Dental seramiklerdeki olumlu gelismelerin yani sira agiz ortaminin mekanik, kimyasal ve
biyolojik olarak karmasik olusu zaman igerisinde restorasyonlarda ve materyallerin
yapisinda degisikliklere neden olabilmektedir. Dental materyallerin agiz ortaminda
stabilitelerini kaybetmeleri bu degisikliklerden biridir. Dental seramiklerin stabilitesi,
uygulanan yiik ve camla reaksiyona giren tiikiiriikteki suyun neden oldugu kritik alt1 ¢atlak
ilerlemesi ve gerilim korozyonu ile yakindan iliskilidir. Dental seramiklerin katastrofik
basarisizligi, kirllgan yapilarindan veya baska bir ifade ile yiiksek gerilimlerde plastik
deformasyon gostermemesinden kaynaklanir. Kirllganliga ek olarak, seramiklerde nceden
var olan defektler, disaridan aldiklar1 yiike maruz kaldiklarinda iyonik kovalent baglarinin
suya karsi reaktifligi nedeni ile zamanla kademeli olarak biiytiyebilir. Subkritik catlak
bliytimesi olarak bilinen bu olay, malzemenin kirilma mukavemetinden daha diisiik
streslerde meydana gelir ve seramik restorasyonlarinin dayanikliliklarini 6nemli 6lgiide
azaltabilir [163]. Dental seramikler, kritik alt1 ¢atlak biiylimesine duyarlidir ve bu fenomen
icin agiz ortami (nem, sicaklik, pH degisiklikleri, kuvvet gibi faktorler nedeni ile)

uygundur [164].

Bunlara ek olarak, kristal ve cam fazin, su ve diger kimyasal maddelere kars1 davranisi da,
seramigin kimyasal kararliligin1 belirlemektedir. Na ve K oksit cam kararliligini diisiiren
oksitlerdir, yiiksek oranda bilesikte yer almasi istenmez. Ciinkii, bu elementler +1
degerliklidir ve kolayca bir elektronlarin1 kaybederek reaksiyona girerler. Benzer olarak
calismamizda degerlendirdigimiz  seramik orneklerinde 60 saat soliisyonlarda

bekletildikten sonra en fazla Na*!, K*!iyon salinimi gdzlenmistir. Kukiattrakoon ve ark.
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[165] yaptiklar1 ¢aligmalarinda, asidik ajanlardaki florapatit-16sit seramiklerin, nétr sulu
bir ortamda bile Na, K, Ca, Al ve P elementlerinin agirlik yiizdelerinin azaldigini
saptamiglardir. K ve Na gibi daha kolay salinan elementlerin sizmasii takiben, cam
matriks i¢inde gbézenekler veya kanallarin olusmasi ile daha sonra su molekiillerinin artan
diflizyonuna ve ardindan Si-O-Si baglarimin kirilmasina yol agtig1 diistiniilmiistiir. Bununla
birlikte, MgO, CaO gibi toprak alkali oksitler ile Al203ve ZnO camin ve cam seramigin
kimyasal kararliliklarini arttirmaktadirlar [166]. Milleding ve ark. [167] K20 igerigi yiiksek
camlarin, Na;O katilan camlardan kimyasal olarak daha az dayanikli oldugunu, zirkonya
ve aliimina varliginin camlarin kimyasal dayanikliligini arttirdigini  belirtmislerdir.
Yaptiklart ¢alismalarinda, %4 liik asetik asit i¢inde 37 dereceden 80 dereceye kadar
sicaklik degisimi olusturmuslar, sonug olarak, seramiklerin kimyasal yapisinda Mg*?, Ca*?,
Zn*2, Ba' gibi iyonlarm, AI*® gibi iic degerli iyonlarm ve hareketsiz Zr iyonunun
varligmin kimyasal stabiliteyi arttirdigini ve iyon degisimini azalttigini bildirmislerdir.
Calismanizda farkli olarak AlI*3iyon salimmi; Na*'ve K*iyonundan az iken,

Li*! iyonundan fazla bulunmustur.

Alkali silikat camlar ve camsi matriks iceren seramik materyallerinin soliisyon
korozyonundan esas olarak 2 mekanizma sorumludur. Birincisi selektif alkali iyon salinimi
ikincisi ise camsi yapmin ¢oziinmesidir. PH’nin 9 ve daha diisiik oldugu durumlarda
selektif alkali iyon salinimi baskin mekanizmadir [168]. Bu mekanizmalar, hidrojen veya
hidronyum iyonlarinin sulu bir ¢ozeltiden seramige diffiizyonu ve elektriksel ndtiirliigii
korumak i¢in seramikten alkali iyonlarmin sulu ¢ozeltiye gegisi ile agiklanir [169]. Suyun
diftizyonu, Si-O-Si baginda pargalanmaya Yol acar ve iyon degisimi reaksiyonu
gerceklesir. Dental seramiklerde bozunma siireci esas olarak silika cam ag1 ve gevreleyen

sulu ortam arasindaki reaksiyonlar tarafindan kontrol edilir [170].

Ayrica, Esquivel-Upshaw ve ark [170] seramik veneerlerin diisiik ve yiiksek pH’I

soliisyonlarla temas ettiginde iyonik degisim mekanizmasi nedeniyle bozunmaya duyarli
oldugunu ancak, bozunmanin yalnizca uzun bir kullanim siiresinden sonra klinik olarak
anlaml1 olacagini belirtmislerdir. Oncelikle tek degerli katyonlar, ilk olarak Na*ve K* ve
lityum igerikli seramiklerde ise Li* iyonu salinir. Calismamizda da Na*! ve K*! iyonlarinin

saliniminin diger iyonlara oranla daha fazla olmustur.
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Agiz gargaralarinin bilesenlerinin, restoratif materyallerin  bozunmasimni belirleyecegi
varsayllmaktadir. Calismalar, alkollii veya diisik pH’li gargaralarin polimerik matriks
etkisinden dolay: restoratif materyaller tizerinde zararl1 etkilere neden olabilecegini, flour
iceren soliisyonlarin ~ Si-F  bag1 ile degredasyon siirecini hizlandirabilecegini
bildirmislerdir [171,172]. Calismamizda kullanilan Klorhexin pH degeri 5,8 olarak
belirtilirken baz1 c¢alismalarda 5,1 olarak belirtilmistir [173,174]. Borik asit iceren agiz
gargaras1 pH’1 4,8 ve yapay tiikirigin pH degeri 6,8 dir. Bu bilgiyi destekler nitelikte
calismamizda, bu soliisyonlarin total iyon salinimi degerlendirildiginde, borik asit igerikli
soliisyon en yiiksek degerleri vermektedir. Molekiillerin ¢oziinmesinde pH faktori ile
iliskili farkl1 bir kavram da dikkatimizi cekmektedir. izoelektrik nokta, molekiillerin belli
bir pH degerinde ¢oziiniirligiini etkileyen bir degerdir. Molekiiller, izoelektrik noktalarina
denk pH degerine sahip su ve tuz soliisyonlarinda en diisiik ¢oziinmeyi gosterirler. Dis
hekimligi seramikleri igin belli bir izoelektrik nokta yoktur. Bunun sebebi, seramigin ¢esitli
metal oksit ve bazal silikadan meydana gelmis komplike bir sistem olmasidir. Fakat,
silikanin cam seramiklerin yapisindaki baskin molekiil olmasindan dolayi, silikanin
izoelektrik noktas: yaklagik olarak cam seramikler icin uygun bir deger olarak
bildirilmistir. SiO2i¢in bu deger 1,7- 3,5 araligidir. Yani bu pH’a sahip ortamlarda en diisiik
¢ozlinlirligl gostermektedir [175]. Coziiniirliige etki eden pek ¢ok faktor vardir: Coziinen
maddenin tlrii, ¢oziicliniin tirii, sicaklik, basing ve ortak iyonlar gibi. Bu ylizden,

multifaktoriyel etkenler degredasyon mekanizmasini yorumlamayi zorlastirabilmektedir.

Svan“carkova ve ark [176]. IPS e.max® CAD/CAM seramiklerinin hem asidik hem de
alkali ortamlarda ve oral kavitede korozyon direncini, ¢6zeltilerde test malzemelerinden
sizan elementlerin kantitatif analizi ile degerlendirmislerdir. Asidik ortamlarin, test edilen
dental materyallerin asinma direncini olumsuz etkiledigini, cam faz1 bozdugunu, alkali
cozeltide ise, korozyondan sonra yiizey gozenekliliginde ¢ok daha belirgin bir artis
gozlendigini bildirmislerdir. Korozyon ¢ozeltisinin kimyasal analiz sonuglarinin gosterdigi
gibi, gozenekler, Si—O baglan iizerinde bir OH-saldirisiyla cam agiin ¢éziinmesinin bir
sonucu olarak olusmustur. Her iki ¢ozeltide de, Li*! iyonu en ¢ok salinan element olarak
belirlenmistir. Bizim ¢alismamizda da lityum disilikat seramik 6rneklerinden salinan Li **

iyonu, diger seramik orneklerinden salinan lityum iyonundaniyenrtardan daha yiiksek

degerlerdedeserde bulunmustur.
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Mukavemet bozulmasi igin Kritik bir faktor olan su molekiilleri ile, Si-O bagi kimyasal
olarak reaksiyona girmeye duyarlidir [177]. Bu da cam yapisinin ayrismasina ve cam
iceren sistemlerde, artan catlak yayilmasina neden olur [178]. Seramiklerin kristal fazi,

catlak ilerlemesine kars1 koyabilen veya engelleyebilen bir ¢ekirdek gibi davranur.

Stabilize zirkonya metastabil tetragonal faz icermektedir. Bu metastabil faz, oda
sicakliginda zirkonyumu kiitle halinde kullanabilmeyi miimkiin kilar. Ayrica, metastabil
tetragonal faz, mekanik strese maruz kaldiginda monoklinik faza doniistiigiinden c¢atlak
yayilimina karsi direnglidir. Ayn1 zamanda metastabil tetragonal faz, mekanik stres
olmadan nemli atmosferde materyalin yiizeyinden baslayarak kiitlenin igerisine dogru
monoklinik faza doniisiir. Bu da mikrogatlaklara neden olur ve materyalin dayanimini
distirtir [179]. Su varliginda diisiik 1s1 bozunmasimi agiklayan 2 sistem mevcuttur.
Malzemenin yiizeyinde zirkonyum hidroksitlerinin olusmasi ve su ile itriyum arasindaki
reaksiyondan, Itriyum hidroksitlerinin  olusarak yapidaki stabilizatér miktarinin
azalmasidir. Her iki durumda da zirkonya malzemelerinin mekanik &zellikleri
zayiflayacaktir [175]. Ancak yaptigimiz ¢alismada, zirkonya seramik oOrneklerinin
soliisyonlardaki iyon salimim degerleri diger iki seramik grubu o6rnekleriden daha fazla

bulunmustur.

Yiizey piriizliligii, dental restorasyonlari biyomekanik ve estetik agidan etkileyerek
yaglanmaya  karst  duyarhiligini  artiracak ~ nedenlerdendir ~ [180]. Literatiirler
incelendiginde, agiz gargaralart ve dental seramikler ile ilgili arastirmalarin daha ¢ok
renklenme iizerine oldugu, yiizey pirtzliligi ile ilgili arastirmalarda ise borik asitli

gargaranin hi¢ kullanilmadig: goriilmektedir [181, 182, 183].

Dental seramiklerin kimyasal stabiliteleri, porselenlerin kompozisyonlari, mikroyapilari ve
kimyasal karakterleri, ayrica maruz kaldigi c¢evresel faktorlerden etkilenmektedir. Agiz
gargaralar1 ve ylizey piiriizliligi ile ilgili ¢alismalarda, soliisyonlarin pH degerleri, alkol
oranlar1, beyazlatict ajanlarin etkisi, seramiklerin kompozisyon yapilarinin farki, cam
icerikleri, polimer yapilari, partikiil boyutlarinin sonuglar tizerinde etkili oldugu sonucuna
vartlmigtir. Dental restorasyonlar i¢in kullanilan bir materyalin, ylizey piiriizlaligi
onemlidir. Retansiyon, boyanma dayanikliligi, plak birikimi, agiz dokularinin sagligini
direkt veya indirekt olarak etkiler [184]. Yiizeyi piirtizlii alanlar, piiriizsiiz yiizeylere gore

daha mat goriintiiye sahiptirler [185].
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Yiizey piriizliligi, materyal yiizeyinin 2 boyutlu parametresidir. Profilometre adi verilen
ozel bir cihazla dlgiilebilir. Bu cihaz, yiizey kalitesi ile ilgili degerleri rakamsal olarak verir.
Bu degerlerden Ra, belirli bir 6l¢iim mesafesinde, tiim ylizey diizensizliklerinin (ytikseklik
ve derinliklerinin) mutlak toplamlarinin aritmetik ortalamasini; Rmax, belirli mesafedeki
en yiiksek ve en derin noktalar aras1t mesafeyi; Rz ise, bir mesafedeki birbirini izleyen 5
maksimum yiikseklik ve derinligin ortalamasini ifade etmektedir. Yiizey piriizliligi,
cogunlukla aritmetik ortalama piiriizlillik (Ra) olarak ifade edilir. Profilometre cihaz ile,
ortalama ylizey piiriizliliigi degerinin (Ra) rakamsal olarak &lgtilmesi, kullaniminin kolay
olmasi, istatiksel analize imkéan vermesi, tekrarlanan oOlciimlerde giivenilir, objektif ve
literatiirde sik kullanilan bir yontem olmasi nedenleri ile ¢alismamizda yiizey piirtizliligi

olgtimleri i¢in profilometre cihazi kullanilmistir [149].

Seramik ornekleri, baslangigta ve 60 saat 37°C de etiivde bekletildikten sonra her 6rnegin
merkezinden olacak sekilde 3 6lglim yapildi. Bu 6l¢iimlerin aritmetik ortalamasi alindi, her
ornegin ortalama yiizey piuriizliligii degeri (Ra) kaydedildi ve profilometre cihazi her bes

ornegin o6l¢timiinden sonra kalibre edildi.

Calismamizda kullanilan lityum disilikat, monolitik zirkonya CAD ve hibrid seramik
bloklardan iiretilmis 6rneklerin, Klorhex, Borik asit igerikli gargara ve yapay tiikiiriik
icinde 60 saat bekletildikten sonra yapilan oiglimlerde piiriizliliik degerlerinin arttigi
goriilmiistiir. Benzer olarak, Lee ve ark.[162] HT resin nano seramik, polimer infiltre
seramik, feldspatik seramik; lityum disilikat cam seramik ve HT zirkonya CAD-CAM
materyallerini konvansiyonel agiz gargarasi (Listerine), beyazlatici etkili agiz gargarasi
(Listerine Healthy White), klorhexidin glukonat ve distile su i¢inde 180 saat bekleterek
yaptiklar1 caligmalarinda da tiim orneklerin optik ve yiizey ozelliklerinde degisiklik
oldugunu, polimer infiltre seramik , feldspatik seramik ve lityum disilikat cam seramigin
yiizey piriizlilik degerlerinin beyazlatict etkili gargaradan daha fazla etkilendigini
gozlemlemisglerdir. Benzer olarak, Zakir ve ark. [186] Klorhexidin, Coca-Cola, gastrik asit
ve distile su ile yaptiklar1 ¢aligmada distile su disindaki diger deney gruplarinda Noritake
ve IPS e-max ceram’da yapilan  Olgiimlerde  piriizlilik  degerlerinin
arttigin1 bildirmiglerdir. Silva ve ark. [187] yaptiklar1 ¢aligmalarinda, piiriizlii yiizeylere
sahip dental materyallerin  karsit dogal dislere zarar verdiklerini  tespit
etmislerdir. Ccahuana ve ark. [188] farkli siirelerde asitli fosfat floriire maruz birakilan

seramiklerin yiizey piiriizliliiklerinin, kontrol grubuna gore arttigini gostermislerdir.
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Trauth ve ark.[189] yaptiklar1 caligmalarinda, yapay tiikiiriik ve alkolsiiz gargara
soliisyonuna (Oral B) maruz birakilmis nano-fill kompozit 6rneklerinde, istatistiksel olarak
benzer yiizey piirtizliiliik degerleri bulmuslardir. Mohammed ve ark. [190] farkli pH (3-10)
degerlerine sahip yapay tiikiiriikk iginde beklettikleri metal seramik ve zirkonya seramik
gruplarinda degisen ylizey purizliliigi (Ra) degerlerini kaydetmisler ve hem metal
seramik hem de zirkonya seramik grubunda en yiiksek yiizey piiriizliliigiinii asidik grupta,
ardindan alkalin grupta, ardindan nétral pH’a sahip grupta bulmuslardir. Calismamizda,
Klorhex ve Borik asit iceren gargara icerisinde bekletilen seramik 6rnekler ile Klorhex ve
yapay tikiiriik igerisinde bekletilen seramik 6rneklerinin piiriizliilik miktarlar1 arasinda
anlamli bir fark bulunmamistir. Fakat Borik asit ve yapay tiikiiriik arasinda anlamli bir fark
kaydedilmistir. Sollisyonlar i¢inde en az yilizey degisimin, yapay tiikiiriikte oldugu
bulunmustur. Yapay tiikirik ile ilgili yapilan ¢alismalarda kullanilan soliisyonlar farkli

iceriklere ve farkli pH degerlerine sahip oldugu i¢in sonuglar degisken olabilmektedir.

Ozer ve ark. [191]ii¢c farkli biyoseramik IPS Empress CAD, IPS e.max CAD, Lava
Ultimate CAD ve ii¢ farkli agiz gargarasi (Listerine, Tantum Verde, Klorhex) ile yaptiklar
caligmalarinda 120 saat soliisyon iginde beklettikleri 6rneklerinde yiizey bozunmalarini
incelemiglerdir. X- 1sm1 difraksiyon spektroskopisi (XRD) ile yapilan analizde pik
yogunluklarinda daha yiiksek miktarda fark gozlendigini, bunun da Ra degerlerini
arttirdigini belirtmislerdir ve bu durumu Listerine ve Tantum Verde’nin Klorhex’ten daha

fazla organik igerige sahip olmasina baglamiglardir.

Etil alkol hem polar hem de apolar 6zellik gosteren organik bir molekiildiir. Dolayisiyla
hem polar hem de apolar maddeleri iyi ¢ozebilir. Soygiin ve ark. [149] hacimce %95 etanol
iceren Tantum Verde soliisyonunun rezin nano seramik orneklerinin renk ve ylizey
purizliligini, Listerin ve %0,2 klorheksidin glukonata gére daha fazla etkiledigini
bildirmislerdir. Ancak Lee ve ark. [162] nin ¢alismasinda rezin nano seramik, polimer
infiltre seramik, feldspatik ve lityum disilikat cam seramik gruplari, beyazlatic1 gargara ile
calkalandiginda her restoratif materyal grubu i¢in en yiiksek Ra degerlerini gostermis,
bununla birlikte, rezin nano seramik ve HT zirkonya gruplarinda onemli bir fark
gbzlenmemistir. Beyazlatici etkili gargaranin alkol igeriginin (%14,58 etanol), geleneksel
gargaradan (%21,6) daha diistik olduguna bakilirsa bu durum bize, degredasyon siirecinin
ne kadar kompleks bir yapiya sahip oldugunu, alkol igerigi, pH degeri gibi faktorlerin tek

basina etkili olmadigini gosterebilir. Calismamizda kullandigimiz soliisyonlarin higbiri
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alkol icermemektedir. Degredasyon ve piriizlilik olgularmin  mekanizmalarini
diistindiigiimiizde her galismanin ayr1 degerlendirilmesi gerektigi sonucuna varabiliriz.
Ciinkii, soliisyonlarin  kimyasal o6zellikleri, materyallerin  kompozisyonu, deney
metodlarinin  farkliligi, sonuglari farkli olarak etkileyecektir. Calismamizda Klorhex
gargara igerisinde en fazla Li-disilikat, en az hibrit seramik 6rneklerinde piiriizliiliik
degerleri artmistir. Borik asit iceren gargarada ve yapay tiikiirik igerisinde 60 saat
bekletilen seramiklerden Li-disilikat en fazla piiriizlilik degeri gosterirken, monolitik

zirkonya ve hibrit seramik arasinda anlamli bir fark bulunamamustir.

Mushashe ve ark. [192] hibrit seramik ve 2 farkli rezin siman {izerinde yaptiklar
calismalarinda distile su ve stimiile edilmis tiikiiriik kullanmislardir. Hibrit seramik, diger 2
simandan daha az piriizlilik degerleri gostermistir. Bazi arastirmacilar da, polimer
matriksin seramik network ten kolay ayrilacagini ve buna bagh olarak piiriizlenmenin
artacagl gorlstini belirtmislerdir [193]. Calismamizda hibrit seramik orneklerindeki
puriizlilik degerleri, yapay tiikiiriik ve Klorhex i¢inde en diisiik degeri gosterirken, borik
asit icinde zirkonya ile aralarinda anlamli bir fark bulunmamistir. Rezin igerikli
materyallerde doldurucu miktarinin azalmasi sonucunda, su emme miktar1 artar ve
materyalde hidrolitik bozunma yaratir. Hidrolitik bozunma ile malzemenin yapisindan
ayrilan maddeler, fiziksel ve optik o6zelliklerin degismesine ve renk degisimine neden
olabilir. Vita Enamik, seramik ag materyaline hidrofobik iiretan dimetakrilat (UDMA) ve
hidrofilik  trietilenglikol  dimetakrilat (TEGDMA) karisimi  infiltre  edilerek
tretilmislerdir [194]. Bu durumda, materyal igerisinde UDMA/TEGDMA oraninin da su

emilimi, degredasyon ve piiriizlilikk dongiisiinii etkileyebilecegi diistinelebilinir.

Kenawy ve ark. [195] yaptiklar1 calismalarinda, yar1 stabilize zirkonya, tam stabilize
zirkonya, lityum disilikat seramik (IPS. Emax), Zirkonya-iceren lityum silikat seramik ve
Hibrid seramik 6rneklerini simule edilmis gastrik asit iginde 96 saat bekletmislerdir. Hibrit
seramik ve Li-disilikat 6rneklerinde yiizey piriizliliik degerlerinin arttigini, kismi ve tam
stabilize zirkonya orneklerinin daha direngli oldugunu bildirmislerdir. Calismamizda
lityum disilikat ornekleri, hibrit ve zirkonya orneklerine kiyasla daha fazla yiizey

puriizliiliik degerleri gostermistir.

Kukiattrakoon ve ark. [169] dental seramiklerin diisiikk pH’l1 ¢ozeltilere maruz kaldiginda

mikrosertliklerinin diistiigiinii bildirmislerdir. Bunun yaninda, c¢alismadaki piiriizlilik
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degerlerinin sonuglari, degerlendirilen seramiklerin higbirinin kimyasal olarak inert
olmadigimi gostermistir. Yiizey piiriizliliigiinde anlamli bir fark olmamasina ragmen, SEM
fotomikrograflarinda nétr sulu ortam olan deiyonize suda bile diisiik diizeyde piiriizliiliik
meydana geldigi belirtilmistir. ~ Calismamizda da tiim orneklerin yiizey piiriizlilik

degerlerinin arttig1 tespit edilmistir.

Klorhexin pH degeri 5,8 olarak belirtilirken bazi c¢alismalarda 5,1 olarak
belirtilmistir [173,174]. Borik asit iceren agiz gargarasi ise PH 4,8 degerindedir. Cikan
sonuglarla uyumlu olarak ¢alismamizda, bu 2 gargarada olusan piirtizliilik degerleri yakin,
anlamli bir fark olmamasina ragmen sira ortalama degerlerine bakildiginda borik asitli

gargarada daha fazla yiizey piirtizliligi 6lgiilmiistiir.

Karaokutan ve ark.[196] Vita VM7, IPSe.max ZircadmaxZiread, Vitaln-Ceram YZ,
IPSe.maxPress, IPS e.max CAD, EsteniaveTescera orneklerini asetik asit, distile su ve
karbamid peroksit soliisyonu i¢inde bekletmisler ve iyon salinimlarini degerlendirmislerdir.
En fazla iyon salinimi Tescera ATL grubunda en az ise e.max Zir CAD o&rneklerinde
goriilmiistiir. Ayrica bu caligmada, en az iyon salmimi izlenen zirkonya grubu
materyallerde daha az yilizey purizliligi tespit edilmistir Karakaya ve
ark. [197] ¢alismalarinda en az piriizliliigiin zirkonyum igeren materyallerde oldugunu
bildirmislerdir. Benzer olarak c¢alismamizda da, zirkonya orneklerinde, lityumbityum
disilikat silikat orneklerine gore daha az piiriizliiliik fakatFakat daha fazla iyon salinimi

tespit edilmistir.

Farhadi ve ark.[198]Vita Mark 2 ve IPS emax-cad oOrnekleri ile
yaptiklart ¢caligmalarinda, her iki tip CAD seramiginin asidik ¢ozeltilere daldirilmasinin
ylizey plrizliligini arttirdigini bildirmislerdir. Cam  pargaciklarinin  ¢6ziinmesi,
seramiklerde yiizey kusurlarinin olugsmasina neden olur. Silikon iyonlarinin, potasyum ve
sodyum gibi diger iyonlarin salinmasi da cam matriste gézeneklere neden olabilir. Bu da
piriizlillik ile sonuglanabilir. Calismamizda da benzer olarak, en fazla iyon salinimi
goriilen borik asit soliisyonu, paralel olarak ta en fazla ylizey piiriizliliigiine sebep

olmustur.

Jakovac ve ark. [7] feldspatik, aliimina ve cam seramik oOrneklerini 16 saat asetik asit

icerisinde beklettikten sonra ISO 6872 standartlarina gére sodyum, potasyum, magnezyum,
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silikon ve aliiminyum iyonlarinin potansiyel toksisite 6lgiimlerini yapmislar ve iyonlarin en
yiiksek salinimi, feldspatik seramik numuneler igin, en diisiik ise cam seramik numuneler
icin gosterilmistir. Calismamizda, total iyon salinim degerlerine baktigimizda lityum

disilikat _grubu 6rneklerien-diisiik, zirkonya ve hibrit seramik grubu 6rneklerine gére daha

diistik en-yitksek iyon salimim degerleri gostermistir. Analiz edilen numunelerden iyonlarin
salinmasi, iireticiler tarafindan beyan edilen bilesimlerine uyumlu olmadigi ve 6lgiilen iyon
salimmminin toksik seviyede olmadigi belirtilmistir. Benzer olarak, ¢alismamizda
kullandigimiz  hibrit seramik materyalinin igerigine baktigimizda Li elementi
belirtilmemekte fakat iyon analizi sonuglarinda, soliisyonlarda bu elemente rastlanmustir.
Salinan iyon miktarlar1 degerlendirildiginde toksisite agisindan istatiksel olarak anlamli
degildir. Asagida belirtilen toksisite ile ilgili riskler dental seramiklerin degredasyonu

sonucu beklenen sonuglar degildir.

Aliiminyum gastrointestinal sistemden ve akcigerlerden absorbe edilir, bobrekler tizerinden
atilimi saglanir [199]. Giinliik terapdtik doz 50-1000 mg/giin olarak bildirilmistir [200].
Aliiminyum, sinir sistemi ve diger doku hiicrelerinin i¢inde bir takim siireglere engel
olabilen noérotoksik bir ajandir [201].Aliiminyumun fazlalig1 bazi enzimlerin aktivitesini
engelleyebilir, zihinsel gelisimi ve kemik minerallestirilmesini olumsuz yonde
etkileyebilir [202].Aliminyumun,  Kalsiyum  metabolizmasin1  etkiledigi, 06zellikle
kalsiyumun renal atilimini arttirarak, kalsiyumun kemikten uzaklastigi ve yerine
aliminyumun biriktigi ve bu durumun paratiroid hormon sekresyonunu inhibe ettigi

gosterilmistir [203].

Lityum elementi, bipolar bozukluk gosteren hastalarda manik depresif durumlari 6nleme
ya da azaltma amaciyla kullanilmaktadir [204]. Terapotik araliginin (0.6-1.2 mEqg/L) dar
olmasindan 6tiiri, lityum kullaniminda zehirlenme olasiligi anlamli diizeydedir ve bu olasi
zehirlenme gasrointestinal, kardiyovaskiiler, renal, endokrin ve ¢ogunlukla da ndrolojik
belirtilere neden olabilir [205].

Calismamizda elde edilen bulgular hipotezimizi kismen desteklemistir. Sulu ortamlarin
seramiklerde iyon salinimmna sebep olacagt ve yilizey oOzelliklerinin degisecegi,
bulgularimizla desteklenmistir. Fakat Klorhex ve borik asit igerikli gargaranin iyon analizi
sonuglarinda istatiksel olarak anlamli bir fark bulunmamisti. Aym1 zamanda bu iki

gargaranin igerisinde bekletilen seramiklerin, bir onceki sonugla paralel olarak yiizey
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plriizlillik degerleri arasinda istatiksel olarak anlamli bir fark tespit edilmemistir.
Calismamizin arastirma konularindan olan iyon toksisitesi, toksik seviyelerde tespit

edilmemis, saglik agisindan risk olusturmadigi belirlenmistir.
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6. SONUC VE ONERILER

Cad-Cam teknigi ile iiretilen ti¢ farkli seramik grubu 6rneklerinin, ti¢ farkli soliisyon iginde

bekletildikten sonra iyon salinimi ve yiizey piiriizliligiiniin degerlendirildigi ¢alismada

elde edilen sonuglar sunlardir:

Tiim dental seramikler sulu ortamlarda degredasyona ugramustir.

Yiizey piiriizliiliik degerleri artmistir.

Klorhex ve borik asitin degredasyon ve yiizey pirizliligi degerleri arasinda
istatiksel olarak anlamli bir fark bulunmamustir.

Klorhex ve borik asitli soliisyonda; LD grubunda (Li) en yiiksek salinim1 géstermis,
diger gruplar arasinda istatiksel olarak anlamli bir fark bulunmamustir.

Klorhex iginde bekletilen gruplar arasinda Z grubu, (Na) en yiiksek salinimi
gostermistir ve diger gruplarla aralarinda istatiksel olarak anlamli bir fark
bulunmustur.

Borik asitli soliisyonda HS grubu, (Na) en yiiksek salinim degerleri gostermistir ve
aralarinda istatiksel olarak anlamli bir fark oldugu tespit edilmistir.

Klorhex, borik asitli soliisyon ve yapay tiikiiriikk igerisinde bekletilen gruplar
arasinda (Al) iyon salinimi agisindan, istatiksel olarak anlamli bir fark olmadig:
belirlenmistir.

Iyon salmimi, total iyonlasma verileri degerlendirildiginde, Z grubu en yiiksek
degerleri verirken, LD grubu en diisiik degerleri gostermistir.

Li element salimim1; LD grubunda,

Al, K, Na element salinimi, Z grubunda en yiiksek degerleri gostermistir.

Ug soliisyon icinde en yiiksek piiriizliilik degerleri, LD grubunda saptanmis ve
diger gruplar arasinda istatiksel olarak anlamli bir fark bulunmustur.

Iyon salimmmi ve seramiklerin yiizey piiriizliiliik degeri arasinda paralellik
saptanmamistir.

Seramiklerin degredasyon siireci ile gelisen iyon salinimlar1 toksik seviyede

bulunmamastir.

Coziinme ve piriizliilik degerleri hem sulu ortamlarin pH, alkol igerigi ve maruz kalma

stirelerinden hem de materyallerin kimyasal igeriklerinden, organik yapilarindan

etkilenmektedir. Asitli yiyecek ve iceceklerin etkisi, tikiiriigiin tamponlayici sistemlerinin

etkisi ile azalacaktir. Agiz boslugundaki suyun varligi, 1s1 degisimi ve pH seviyesi de
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restorasyonlarin 6zelliklerini 6nemli 6l¢iide etkileyebilir. Fakat in vitro ¢alismalarda, bu

ozellikler ile birlikte ger¢ek agiz igi ortam olusturulamamustir.

Tiikiiriik, plazma veya diger organik sivilarla temas halinde olan biyomateraller, organik
film ile kaplanir ve bunlarin bilesimi, biyolojik reaksiyonlari ve yiizey korozyon siireglerini
etkileyebilir. Ayn1 zamanda kuvvet altinda materyallerin tepkileri farkli olabiecegi i¢in, siv1
ortamlarin dental porselenler tizerindeki etkisini in-vivo olarak degerlendirebilecek

caligmalarin yapilmasina ihtiya¢ bulunmaktadir.
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