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OZET

EKLEMELI URETIM TEKNOLOJISI iLE URETILEN GECICI
RESTORASYONLARIN KIRILMA VE TAMIiR BAGLANMA
DAYANIKLILIGININ DEGERLENDIRILMESi

Amac: Bu ¢alismanin amaci 3 boyutlu yazici yardimu ile iiretilen gegici restorasyonlarin
erken donem biikiilme dayanimmi ve farkli yiizey islemlerinin tamir baglanma

dayanimina etkisini 3 nokta egme testi ile degerlendirmektir.

Materyal ve Metod: Metilmetakrilat icermeyen fotopolimer rezin geg¢ici materyalinden
(GC TempPrint) 25 mm x 2 mm x 2 mm boyutunda 50 adet 6rnek bir 3 boyutlu yazici ile
tiretildi. Erken dénem biikiilme dayanimi bir universal test cihazinda (AG-IS, Shimadzu,
Japonya) 3 nokta kirma testiyle degerlendirildi. Kirilan 6rnekler farkli yiizey islemlerinin
uygulanabilmesi i¢in rastgele 5 gruba ayrildi. Kontrol grubunda kirik yiizeylerine
herhangi bir ylizey islemi yapilmadi (Grup C). Diger gruplarda Orneklere sirasiyla
zimparalama (Grup G), zimparalama islemi ve silan baglayici ajan (GS), 50 um Al203
partikiilleri ile kumlama (S), 50 um AI203 partikiilleri ile kumlama ve silan baglayici
ajan (SS) uygulamasi yapildi. Kirik yiizeyleri yiiksek dolduruculu akigkan kompozit (G-
Aenial Universal Flo) ile tamir edildi ve 20 sn led 151k cihazi ile polimerize edildi. Tamir
baglanma dayanimi universal test cihazinda 3 nokta kirma testiyle degerlendirildi. Elde
edilen veriler tek yonli ANOVA ve eslestirilmis 6rnek t-testi ile incelendi. Kirik
ylizeylere uygulanan yiizey islemleri bir stereomikroskop (Olympus microscope bx50)

kullanilarak incelendi.

Bulgular: Gruplara gore erken donem kirilma dayanimlari arasinda istatistiksel olarak
farklilik bulunmadi (P>0.05). Tamir baglanti dayanimlar1 ortalama degerleri arasinda
istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmaktadir (P<0.05). En yiiksek tamir baglanma
dayanimi Grup SS’de en diisiik Grup C’de elde edildi.

Sonu¢: 3 boyutlu yazdirilan metilmetakrilat igermeyen fotopolimer rezin gegici
materyaline tamir isleminde AI203 ile kumlama isleminden sonra silan uygulamasi en

etkili yontem oldugu gozlenmistir.

Anahtar Kelimeler: Tamir Dayanimi, Yazdirilabilir Rezin, 3 Boyutlu Uretim, Gegici

restorasyonlar

Nazmi DINCER, Uzmanhk Tezi
Ondokuz Mayis Universitesi, -Samsun, -2023



SUMMARY

EVALUATION OF THE FRACTURE AND REPAIR BOND STRENGTH OF
TEMPORARY RESTORATIONS PRODUCED WITH ADDITIVE
MANUFACTURING TECHNOLOGY

Aim: The aim of this study is to evaluate the initial bending strength of 3 dimension
printed temporary restorations and the effect of different surface treatments on the repair
bond strength with a 3-point bending test.

Materials and Methods: 50 samples of 25 mm x 2 mm X 2 mm in size were produced
from methylmethacrylate-free photopolymer resin temporary material (GC TempPrint)
with a 3D printer. Initial flexural strength was evaluated by 3-point breaking test on a
universal testing machine (AG-IS, Shimadzu, Japan). The broken samples were randomly
divided into 5 groups to apply different surface treatments. In the control group, no
surface treatment was applied to the fracture surfaces (Group C). In other groups,
sandblasting (Group G), sandblasting and silane bonding agent (GS), sandblasting with
50 um Al20s3 particles (S), sandblasting with 50 um Al203 particles and silane bonding
agent (SS) were applied to the samples, respectively. Fractured surfaces were repaired
with high-filling flowable composite (G-Aenial Universal Flo) and polymerized with a
LED light device for 20 seconds. Repair bond strength was evaluated with a 3-point
fracture test on a universal testing device. The data obtained were examined with one-
way ANOVA and paired sample t-test. The surface treatments applied to the fractured

surfaces were examined using a stereomicroscope (Olympus microscope bx50).

Results: There was no statistical difference between early period fracture strengths
according to groups (P>0.05). There is a statistically significant difference between repair
bond strengths (P<0.05). The highest repair bond strength was obtained in Group SS and

the lowest in Group C.

Conclusion: It has been observed that silane application after sandblasting with Al203
is the most effective method in the repair process of 3 D printed photopolymer resin

temporary material that does not contain methylmethacrylate.
Keywords: Repair Strength, Printable Resin, 3D Production, Temporary restorations

NazmiDINCER, Specialty Thesis
University of Ondokuz Mayzis, -Samsun, -2023



SIMGELER VE KISALTMALAR

% - Yiizde

°C : Santigrat Derece

pm : Mikrometre

Al2O3 Aliminyum Oksit

CAD - Bilgisayar Destekli Tasarim
CAM : Bilgisayar Destekli Uretim
dk : Dakika

mm : Milimetre

MPa : Megapaskal

N : Newton

nm : Nanometre

p : Anlamlilik

3D : 3 boyutlu (3 dimensional)
3DP : Toz bazli bir 3D baski teknigi
Cr-Co : Krom-kobalt

DLP : Dijital 151k projeksiyonu, Digital Light Processing
DMLS : Direkt metal lazer sinterleme
DMLS : Direkt metal sinterleme
EBM : Elektron 151n1 eritme

FDM : Malzeme ekstriizyonu

MFJ : Multijet eritme

PEMA : Polietil metakrilat

PMMA : Polimetil metakrilat

SL : Stereolitografi

SLM : Secici lazer eritme

SLS . Secici lazer sinterleme
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1.GIRIS

Gegici restorasyonlar protetik dis tedavisinin 6nemli bir asamasidir. Protezler
daimi olarak hastaya teslim edilene dek dis ve implant ¢evre dokularinin sagligi ve
seklinin devamliliginin saglanmasi, pulpanin mekanik, kimyasal ve termal etkilerden
korunmasi, destek disin pozisyon degistirmesinin engellenmesi ve hastanin estetik ve
fonksiyon beklentilerinin siirdiiriilmesi i¢in uygulanmasi gerekli restorasyonlardir.
Estetik ve biyolojik beklentilerle birlikte restorasyonun yerinden ¢ikarici kuvvetlere ve
fonksiyonel kuvvetlere diren¢ gostermesini saglayan yeterli mekanik 6zelliklere de sahip

olmalidir.t

3D yazicilar dis hekimliginde son yillarda yaygin olarak kullanilmaktadir. 3
boyutlu iiretim teknolojisi ile {iretilen gecici kronlarin yeterli mekanik 6zelliklere sahip
oldugu, iiretiminde daha az artik malzeme olusturdugu bilinmektedir. Eklemeli imalat ara
malzemeleri biiylik Olglide bis-akril/kompozit reginelere dayanmaktadir. CAD/CAM
teknolojisi kullanilarak iiretilen gegiciler ile ilgili daha iyi uyum ve daha yiiksek kirima
dayanimi degerleri elde edildigi belirtilmesine ragmen daha ucuz ve basit oldugu icin
geleneksel teknik halen yaygin bir sekilde kullanilmaktadir. 2 3D yazicilardan iiretilen
direkt agiz i¢i gecici ve daimi restorasyonlarin ve kullanilan materyallerin mekanik,

fiziksel Ozelliklerini karsilastiran sinirli calisma bulunmaktadir.

Gegici kron ve kopriilerin yapimi i¢in kullanilan materyaller sadece mekanik
olarak dayanikli degil ayn1 zamanda tamir edilebilir olmalidir. Gegici restorasyonlarda
kirilma, ag¢ik kontaklar veya marjinal agiklik durumunda hekim restorasyonunun
yenilenmesine veya tamir edilmesine karar verebilir. Gegicilerin yenilenmesi daha ideal
olsa da kiiclik defektlerin tamiri kisa siirede uygulanabilir ve daha ekonomik bir
yontemdir. Restorasyonlarin tamiri isleminde eski materyal ile yeni materyalin baglantisi
kirik alanin boyutu, ne kadar siiredir kirik oldugu, kullanilan tamir teknigi, tamir
materyali ve yiizey islemleri gibi cesitli faktdrlerin etkisi altindadir.>-*Genel olarak tamir
baglanma dayaniklilig1 birincil baglanma dayanikliligindan %25 ila %80 daha diisiik
olabilir.*? Malzemelerin kendine 6zgii mekanik ve kimyasal davranislari oldugundan,

baglanmanin her malzeme i¢in 6zel olarak olusturulmasi gereklidir.®



Yiizey islemlerinin tamir dayanikliligi {lizerine etkileri hakkinda c¢ok sayida
calisma bulunmaktadir bununla birlikte tamir igleminde yiizey islemleri hakkinda kesin

bir standardizasyon bulunmamaktadir. ’

Restorasyonlarin  tamirinde yaygin olarak kompozit rezin materyali
kullanilmaktadir. Kiigiik boyutlu defektlerde uygun, kolay kontrol edilen bir materyal
oldugu i¢in 1s1kla polimerize olan akiskan kompozit tercih edilebilir. Ozellikle bis akril
kompozit rezin igerikli gecicilerle benzer kimyasal kompozisyona sahip olmalarindan
dolay1 daha yiiksek baglanma degeri elde edilmektedir. Her iki materyal de (kompozit

rezin ve bisakril kompozit) dimetakrilat monomer igermektedir.*°

CAD/CAM teknolojisinin yayginlagmasi ile 6zellikle kazima teknigi ile tiretilen
geciciler daha kisa siirede, estetik ve homojen bir materyal dayanimi sagladig: iddiasiyla
poplilerlesmis ve geleneksel teknikle iiretilen restorasyonlara gére mekanik ve fiziksel
ozelliklerinin karsilastirildigi ¢alismalarda artmistir. Gegici restorasyonlarin tamirinde
yiizey islemlerinin, materyalin ve iretim tekniklerinin, &zellikle geleneksel ve
CAD/CAM kazima ile Tretilen gegicilerin, tamir dayaniklilifi iizerine etkisini
degerlendiren ¢ok sayida calisma bulunmaktadir. Eklemeli iiretim teknolojisi dis
hekimligi uygulamalarinda genis kullanim alani bulmasiyla g¢alismalar daha ¢ok
materyalin mekanik ve fiziksel 6zellikleri {izerine yogunlagsmistir. 3 boyutlu yazicilar
yardimi ile tretilen restorasyonlarin tamir dayanikliliginda yiizey islemlerinin etkisinin
degerlendirildigi sinirli sayida g¢alisma bulunmaktadir bunun yaninda restorasyonun

kirilma ve erken tamir dayanikliliginin karsilastirildigi calisma bulunmamaktadir.

Bu calismanin amaci 3 boyutlu yazict yardimi ile iiretilen metilmetakrilat
icermeyen fotopolimer rezin gegici restorasyonlarin erken donem biikiilme dayanimini ve
kirilma sonrast uygulanan farkli yiizey islemlerinden sonra elde edilecek tamir
dayanikliliginin 3 nokta egme testi ile degerlendirmektir. Caligmanin hipotezleri, (HO)
gecici restorasyonlarin erken donem tamir dayanikliliginin restorasyonlarin kirilma
dayanimindan diistik olacagi, (H1) tamir i¢in uygulanan yiizey islemleri arasinda mekanik

yiizey islemleri ile daha yiiksek biikiilme dayanimi elde edilecegi seklinde kurulmustur.



2.GENEL BILGILER

Gegici restorasyonlar inley, onley, kron, koprii ve implant iist yapilar1 gibi birgok
indirekt protetik uygulamanin &nemli bir asamasmi olusturmaktadir.8Gegici
restorasyonlar dis pulpasini 1sisal, mekanik ve bakteriyel etkilesimlere karsi korur,
prepare edilen disleri okliizal fonksiyon sirasinda stabilize eder ve 6n bolge dislerinin
restorasyonlarinda estetik problemleri ortadan kaldirir.%*® Ozellikle 6n bolgede
uygulanan implant destekli protezlerde yumusak doku sekillendirilmesi ve final
restorasyonun sekil, kontur, renk gibi estetik 6zelliklerinin degerlendirilmesi amaciyla

uzun siire kullanilmaktadir.!?

Gegici restorasyon materyallerinin dayaniklilik ve
asinmaya kars1 direng gosterme gibi yeterli mekanik 6zellikler gostermesinin yani sira
biyolojik ve estetik gereksinimleri de karsilamasi gerekmektedir.!?> Biitiin gegici
restorasyonlar sivi emilimi gostererek renk degisimine ugramaya miisaittirler. Estetik
bolgelerde uzun siireli kullanilan gegici restorasyonlarda renk degisimi estetik problem
olusturarak hasta memnuniyetine olumsuz etki edebilir. Bu nedenle 6zellikle 6n bolgede
uzun siireli olarak kullanilacak gecici restorasyonlar icin materyal seciminde renk
stabilitesi 6nemli bir kriter olusturmaktadir.!! Gegici restorasyonlar kullanimi siiresi
boyunca ¢igneme kuvvetlerine direnebilecek dayanikliliga sahip olmali, disi stabilize
etmeli, pulpay1 ve periodonsiyumu korumali, kenar uyumu ve estetigi iyi olmalidir.*>
Gegici restorasyon materyalleri daimi materyallere nazaran diisiik kirllma dayanimina
sahiptirler. Bu nedenle, uzun govdeli gegici koprii yapilmas: gerektiginde, uzun stireli
tedavi gerektiren temporomandibuler eklem rahatsizliklarinda, okliizal dikey boyutun
yeniden diizenlenecegi vakalarda, bruksizm vakalarinda ve asir1 kuvvet alan bolgelerde

daha dayanikli materyallerinin kullanimi1 gerekmektedir.1>®

Gegici restorasyonlar yapiminda kullanilan materyallerin igeriklerine ve iiretim
yontemlerine gore simiflandirilmaktadir. Kullanilan materyaller {retim teknigini
etkilemektedir. Gegici restorasyonlar liretim yontemlerine gore geleneksel ve dijital
olarak iki ana sinifa ayrilmaktadir. Geleneksel teknikte gecici restorasyon materyali i¢in
rezinlerin kullanim1 1937’ye uzanmaktadir. O tarihlerde kullanilan rezinler Biolon gibi
1s1 ile polimerize olan akriliklerdi.” Bunu 1947 yilindan sonra Alike, Trukit, Neopar, Jet,
Coldpac ve Duralay gibi otopolimerizan polimetil metakrilat (PMMA) rezin kullanimi
almustir.}”"1° 1960°larda Snap ve Trim gibi vinil polietil metakrilatin, 1980’lerde Protemp,

VisioGem ve Triad gibi kompozit rezin materyallerin kullanimina baslanmigtir.2%2



Son yillarda bilgisayar destekli tasarim / bilgisayar destekli tiretim (CAD/CAM)
kullanilarak restorasyonlarin tiretilmesi dig hekimliginde dnemli bir siire¢ haline gelmis
ve bircok alanda geleneksel yontemlerin yerini almistir.??Geleneksel dis restorasyonu
iiretim stireciyle karsilastirildiginda, bu yeni yontem daha basit, daha dogru prosediirlere
ve daha iyl hassasiyete sahip olmakla birlikte hastanin tedavi siiresini de
kisaltmaktadir..2?*?Ayrica dis hekimleri ve dis teknisyenleri protezin tasarimini dijital

olarak gozlemleyebilir ve tasarima ait veriler dijital dosya olarak saklanabilir.?®?

2.1 Gegici Restorasyonlarin Simiflandirilmasi
2.1.1 Uretim Teknigine Gore Gegici Restorasyonlarin Siiflandirilmasi
Geleneksel Yontemle Uretilen Gegici Restorasyonlar

Direkt Yontem: Bu teknikte dis preperasyonundan once silikon esasli 6lgii
maddesi ile Olgiisii alinir. Sonra silikon 6l¢ii i¢indeki preparasyon alanina gegici
restorasyon maddesi konularak sertlesme tamamlanmadan 61¢ii maddesi ile birlikte agiza
uygulanir. Bir siire beklendikten sonra, 6l¢ii agizdan ¢ikarilarak artik gegici maddeleri
uzaklastirir ve tekrar agza uygulamir.?®? Agizdan ¢ikartilan 6lgii maddesi, gegici
materyalin tamamen polimerize olmasin1 saglamak i¢in bir siire 1lik suda
bekletilmelidir. Bu siire sonunda restorasyonun dise uyumu saglanir polisaj prosediiriinii

takiben dise gecici olarak yapistirilir.2830

Otopolimerizan polimetilmetakrilat (PMMA) ilk olarak 1930’lu yillarda
kullanilmaya baglanmis ve direkt gecici protez yapiminda en sik kullanilan materyal
olmustur. Direk yontemin baglica avantajlari; gegici restorasyon igin ek bir seansa gerek
kalmamasi ve hastanin gegicileri takilana kadar gecen siire iginde, hassasiyetinin
onlenmesidir. Bu teknigin dezavantajlari; deneyim gerektirmesi, metakrilat rezinlerin

kullanildig1 durumlarda ise pulpada irritasyonlar meydana getirmesidir.?-3t

Indirek Yéntem: Bu yontemde, dis preparasyonunu takiben preperasyon
sahasinin ve okliizyonda oldugu dislerin 06l¢iisii alinip ve olciilerden elde edilen alg1
model iizerinde gegici restorasyonlar dogrudan hazirlanabilir. Diger bir yontemde,
oncelikle al¢i model iizerinde istenilen form ve biiyiikliikte mum Ornegin
olusturulmasidir. Daha sonra model iizerinden bir hidrokolloid 6l¢li maddesiyle tekrar
Olcii alinir, mumun uzaklastirilmasini takiben 6l¢ii igindeki preparasyon bolgesine gegici

restoratif materyal konularak o6l¢li, model iizerine yerlestirilir. Materyalin



polimerizasyonunu takiben gerekli tesviye ve polisaj prosediirii uygulanarak gegici

restorasyonlar tamamlanir.?®

Direkt-indirekt Yontem: Direkt-indirekt teknikte; gegici kuronun dis yiizey
formu indirekt, i¢ ylizey formu ise direkt yontemle elde edilir. Disin preperasyonundan
once aljinat ile 6l¢ti alinir ve alg1 model elde edilir. Bu model {izerine, transparan propilen
veya selliiloz asetat plakalar 1s1 ve basingla adapte edilir ve kenarlari kesilerek agiz icinde
uyumlanir. Gegici materyali bu kalibin i¢ine doldurulur ve agiz icinde disler {izerine

uygulanir. Sertlestikten sonra tesviye ve polisaji yapilir.®?

Indirek teknigin, direk teknige gore cesitli avantajlari mevcuttur. Indirekt
teknikte gecici restorasyonun polimerizasyonu agiz disinda tamamlandigindan yumusak
dokular ve disler iizerine kimyasal etkileri en az seviyede olmasi, kenar uyumlarinin daha
iyi, yapiminin daha kolay ve teknisyen yardimi ile yapildigi i¢in hekime zaman
kazandiriyor olmasi, hastanin polimerize olmamis rezinden agiga ¢ikan ugucu
hidrokarbonlar1 solumasi 6nlenmis olmasi ve hasta agzinda iiretilemeyecek, 1s1 ve basing

gerektiren, daha saglam materyallerden elde edilebilir olmas: gibi avantajlara sahiptir.®®
CAD CAM Sistemleriyle Uretilen Gegici Restorasyonlar

Dis hekimliginde CAD/CAM sistemi ilk defa 1970°te Francois Duret ve Jack
Preston tarafindan kullanilmistir. Duret 1984°te CAD/CAM sistemini kullanarak
frezeleme yoluyla ilk kronu iiretmistir.® 1985 yilinda Isvigre’de Prof. Dr. Werner
Mormann ile elektrik mithendisi Marco Brandestini, ilk CAD/CAM sistemi olarak kabul
edilen CEREC (bilgisayar destekli seramik rekonstriiksiyonu) sistemini kullanarak

restorasyonlar {iretmistir.*
CAD/CAM sistemlerin avantajlari;

o Dijital 6l¢ii alinan vakalarda konvansiyonel 6l¢ii yonteminin kullanilmasina

gerek kalmamastir.

e Daha kisa siirede daha dayanikli restorasyonlart iiretilme imkam

saglamistir.®®

e Konvansiyonel iiretim yontemlerindeki 6l¢ii, mumlama ve dokiim gibi

asamalarin olmamasi hata potansiyelini azaltir.

e Seans sayis1 azaldigi i¢in hekim ve hastaya zaman tasarrufu saglamistir.



Restorasyonun birka¢ saat igerisinde hazirlanabilmesi sayesinde gegici

restorasyon hazirlanmasina gerek kalmamistir.*®

Verilerin arsivlenmesi kolay oldugu i¢in tekrarlanmasi gercken vakalarda

tiretim yapmayi kolaylastirmistir.

Olgii kayitlarinin ve tasarimlarin transferinin ¢ok kisa siirede iginde

gerceklesmesi baska iilkeden veya sehirden hizmet almay1 kolaylastirmustir.’

Modeller uzun siire kolay bir sekilde saklanabilir. Dezenfeksiyona gerek

yoktur.

Renk secimi kolayca yapilabilir, hastalara tedavi sirasinda ve sonrasinda

ongorilebilir bilgiler verilebilir.

CAD/CAM sistemlerin dezavantajlari;

Gingival marjinlerin ve andirkatl bélgelerin dl¢iisiiniin alinmasi zordur.

Olgii alinirken oral sivilar, parlak ya da renkli yiizeyler dl¢iiniin dogrulugunu

etkileyebilir.

Tiim oral mukozanin ya da tiim dislerin kayitlarinin elde edilmesi zordur,

zaman alabilir.®®

Monokromatik bloklarin kullanilmasi sebebiyle renk kisitlamasi olabilir bu

da estetik beklentilerin her zaman istenilen gibi olmamasina neden olur.

Uretim igin kurulacak sisteme ek biitge ayirmak gerekir. Sistemi kullanma

konusunda iyi egitilmis uzman kisilere ihtiyag vardir. 34%°

Biitiin CAD/CAM sistemleri 3 ana boliimden olusmaktadir. Bunlar;

Preparasyonun agiz i¢i veya agiz disi olarak taranip verilerin elde edilmesi,

Restorasyonun sanal ortamda 3 boyutlu olarak tasarlanmasi (CAD),

Sanal olarak hazirlanmis restorasyonun iiretimi (CAM)3*

Protezin tasarimi bilgisayar destekli tasarim (CAD) yazilimi ile tamamlandiktan

sonra veriler, liretim birimini kontrol eden bilgisayar destekli tiretim (CAM) yazilimina

aktarilmaktadir. Bilgisayar destekli tiretimin amaci, CAD yazilimi tarafindan tasarlandigi



gibi dogru bir uyum ve morfolojiye sahip dogru bir restorasyon iiretmektir. Bilgisayar
destekli iiretim eksiltmeli (kazima) iiretim ve eklemeli (tabakalama) iiretim olmak iizere

ikiye ayrilmaktadir.*°

Eksiltmeli iiretim, prefabrike bir blogun freze makinesi kullanilarak
sekillendirilmesi islemidir.** Eklemeli {iretim, CAD tasarimmin STL (Standart
Mozaikleme Dili) formatina doniistiiriilerek ¢ok kesitli katmanlara ayrilmasi ve sivi veya
toz materyalin katman katman yazdirilarak nesnenin iiretilmesidir. Eklemeli imalat, hizl
prototipleme (HP) ve 3 Boyutlu (3D) bask1 olarak da bilinir.®"#?- 3D yaziciyla iiretilen
hareketli gecici protezler geleneksel yontemlere gore daha kisa siirede ve diisiik maliyetle
tretilebilmis, fakat klinik ¢alismalar eksik oldugundan, uzun vadeli boyut ve renk
stabilitesinin,  biyouyumlulugunun ve mekanik 6zelliklerinin  bilinmedigini
bildirmislerdir.*® Eklemeli imalat, eksiltmeli imalata gére bircok avantaja sahiptir.
Neredeyse hi¢ atik malzeme iiretmez, tiriinlerin geometrik sekillerinde herhangi bir
kisitlama yoktur ve 6zel geometrik sekillerdeki parcalarin seri liretimini saglamaktadir.
Ayrica dis hekimliginde fiziksel tant modelleri, cerrahi kilavuzlar, ekstraoral
maxillofasial protezler, dis implantolojisi, ortodonti, okluzal splintler, uzun siireli gecici

protezler, sabit ve hareketli protezlerin yapimu gibi birgok kullanim alani vardur.**
Eksiltmeli imalat Teknikleri

CAD/CAM teknolojisi son birka¢ on yilda giiclii bir ilerleme kaydetmistir ve
yakin bir zamana kadar dis hekimliginde CAM siireci eksiltmeli iiretim siireciyle
esanlamliydi.®® Eksiltmeli iiretim bilgisayar sayisal kontrol (CNC) protokoliinii temel
alan bir freze makinesi yardimi ile Onceden hazirlanmis bir blogun kazinarak
sekillendirilmesi islemidir. CNC cihazlart en az 3 en fazla 5 eksenli frezelenme
sistemlerinden olugmaktadir. Frezeleme sistemiyle metaller, seramikler, zirkonya ve
polimer katkili materyaller kullanilarak kron, koprii, inley, onley, abutment ve cesitli

hibrit altyapilarin iiretimi yapilabilmektedir,04546

Freze {initeleri iki gruba ayrilir; birinci grup kuru kazima ve sulu kazima olarak
siiflandirilabilir. Kuru kazima isleminde zirkonyum oksit bloklar kullanilir. Sulu kazima
isleminde, soguk sivi spreyi, metal ve cam seramik materyalleri 1s1 hasarina karsi
korumak amaciyla kullanilmaktadir. Ikinci grup ise X, Y, Z eksenlerine ek olarak

dogrusal olarak yukari ve asagi hareket etmesi ile dort eksenli ve bes eksenli cihazlar



olarak ayrilmaktadir. Burada temel fark rotasyon sayisidir. Blok/disk, X ekseni etrafinda
dontiyorsa A doniisii gerceklesmektedir. Ancak blok/disk X ve Y eksenleri etrafinda
hareket ediyorsa A déniisiine ek olarak B doniisii de gerceklesmektedir.*’Bes eksenli
frezeleme {initesiyle Tlretilen restorasyonlar, dort eksenli frezeleme {initesiyle
tiretilenlerden daha yiiksek iiretim hassasiyetine sahiptir. Eksiltmeli imalat tekniginde
nesneler basarili bir sekilde iiretilebilmektedir. Bununla birlikte eksiltmeli {iretimin baz1
dezavantajlar1 vardir. Frezeleme isleminden sonra bloklardan artan materyal geri
dontistiirilememektedir ve malzeme kayb1 %90’a ulasabilmektedir. Bu durum ekonomik
olarak oldukca maliyetli olmaktadir. Frezeleme takimlari (elmas frezler, diskler vb.) agir
asinmaya maruz kalir, bu sebeple kisa calisma dongiileri halinde kullanilabilirler ve
kullanim Omiirleri smirhdir. Kazima teknolojisinin en biiyiik dezavantaji, frezeleme
prosediiriiniin hassasiyetinin kullanilan en kiigiik frezin ¢apina bagli olmasidir. Bu da,
freze ucunun ¢apindan daha kii¢iik herhangi bir yiizeyin asir1 kazinmasi ve restorasyonun
hassasiyetine negatif yonde katkida bulunmasi anlamina gelmektedir.*®Uretim
hassasiyeti, her zaman en kiigiik freze takiminin ¢apina bagh oldugu i¢in ince detaylar
tam olarak olusturulamaz. Derin andirkatlarin varhiginda ve karmasik yiizey
morfolojilerinin islenmesi gereken durumlarda eksiltmeli imalat teknikleri oldukga zor ve
maliyetli yontemlerdir. Kirillgan malzemelerden iiretilen seramik bloklarin frezelenmesi
nedeniyle seramik yiizeylerde mikroskobik c¢atlaklar olusabilir. Ayrica tek seferde sinirlt

sayida blok frezelenebilir.*>*°

Dijital Ol¢ii Yontemlerine Gore Asindirma/Eksiltme Teknolojisini

Kullanan CAD/CAM Sistemleri

1.Klinikte kullamilan sistemler; dis preperasyonlar1 agiz i¢i tarayicilar ile
taranmakta ve restorasyonlar klinikte hazirlanmaktadir. CEREC ve E4D Dentist

sistemleri bu gruptadirlar.>

2.Laboratuvarda kullamlan sistemler; al¢i modelden tarama yapilmaktadir
veya gonderilen STL datadan direkt olarak tasarim yapilmaktadir. Bu sistemlerin
cogunda altyap: {iretilir ve teknisyen restorasyonu bitirebilmek icin iizerine porselen

ekler. CEREC inLab, DCS Preci-fit, Cercon, Everest sistemleri bu gruptadir.>

3.Uretim merkezli CAD/CAM sisteminde, model laboratuvarda tarandiktan

sonra veriler internetten ana TUretim merkezine gonderilir. Altyapist hazirlanan



restorasyon, iizerine porselen eklenmesi igin laboratuvara geri gonderilir. Tim
altyapilarin ayn1 merkezde yapilmasiyla optimal kalite kontroliinii saglanir. Procera, Lava

sistemleri bu sekilde calismaktadir.>

CAD/CAM sistemleri, acik ve kapali sistemler olarak siniflandirilabilir. Kapali
sistemler, iretici firma tarafindan veri toplama, dijital tasarim ve restorasyon tretimi
dahil olmak tizere tiim CAD/CAM tasarim ve {iretim surecini sunmaktadir. Burada elde
edilen veriler, diger iireticilerin farkli sistemleriyle uyum saglamaz. Acik sistemler,
orijinal sanal verilerin farkli {ireticilerin CAD yazilimi ve CAM cihazlan tarafindan
kullanilmasma izin verir.*'Dijitallesmede acik sistemlere gecis artmaktadir. Bu sayede
farkl1 kaynaklardan verilerin elde edilmesi, tasarim yapilmasi ve daha genis iiretim

tekniklerine ulasilabilmesi miimkiin olmaktadir.>?

3D baski ve eklemeli iiretim yontemleri CAD/CAM sistemlerinin gelisimine
bagli olarak dis hekimliginde tiretim sistemlerinin sinirlamalarini gelistirmek i¢in ortaya
cikan bir teknolojidir.>® 3D baski teknigi ile {iretilen materyallerin estetik, mekanik ve
fiziksel 6zelliklerinin gelisimini siirdiirmesi ve halen yeterli vaka raporlarinin mevcut
olmamasi sebebiyle cogunlukla implant iistii gibi gorece daha uzun siirebilecek vakalarda

gecici restorasyonlarin {iretiminde kullanilmaktadirlar.?°+>°

Eklemeli Uretim Teknikleri

Eklemeli imalat yontemi eksiltmeli imalat yonteminin smirlamalarinin
istesinden gelme potansiyeline sahiptir. Eklemeli imalat CAD tasariminin STL (Standart
Mozaikleme Dili) formatina doniistiirtilerek, her biri 16-300 mikronluk kiigiik katmanlara
ayrilmast ve katmanlarin st iste yazdirilarak fiziksel nesnenin olusturulmasidir.
Nesneleri olusturmak icin gereken siire yazdirilan modellerin sayisindan ziyade
yazdirilan katmanlarin sayisina (modelin dikey yiiksekligine) baglidir. Eklemeli imalat,
hizl1 prototipleme (HP) ve 3 boyutlu (3D) baski sistemi olarak da bilinir. 3 boyutlu baski
1980 yilindan itibaren gelisimini siirdiirmiis ve 1986’da Chuck Hull, Stereolitografi

(SLA) adin1 verdigi hizl prototipleme cihaziyla tarihte yerini almistir.>’

Yazici, CAD verilerini igleyerek bir araya getirilen bir dizi enine kesitten bir
model olusturmak icin ardisik sivi, toz ve plastik filament katmanlari biriktirir. Eklemeli
imalat ince detaylarin nesne iizerinde islenmesinde ¢ok basarilidir. Bu sebeple dental

uygulamalar i¢in ¢ok uygun bir iiretim yontemidir.®® Eklemeli iiretim implantolojide



rehber plaklarin liretimi; protez, ortodonti ve cerrahi i¢in fiziksel modellerin iiretimi; agiz
ici, kraniyomaksillofasiyal implantlarin iiretiminde hareketli protezlerde, implant ve dis

restorasyonlari i¢in koping ile ¢ercevelerin imalatinda kullanilabilir.®

3D yazicilar ile objenin X, y ve z olmak iizere ii¢ eksende {iretimi yapilmaktadir.
Bu eksenlerden x ve y eksenleri yatay diizlemde iki boyutlu goriintiiyii ifade ederken, z
ekseni ise dikey yonii belirtmektedir. Bir bagka ifade ile z ekseni, x ve y eksenlerinin st
iiste eklenmesi ile olusmaktadir. Boylece z ekseni iki boyutlu goriintiiyii tiglincii boyuta

tasimaktadir.®®

Eklemeli imalatta, eksiltmeli imalata gore malzeme israfi cok azdir, bu sebeple
ekonomiktir. Uretim daha kisa siirede gergeklestigi icin verimlilik daha fazladir.
Eksiltmeli imalat freze kaleminin capindan etkilenirken, eklemeli imalat boyutsal
karmagsikligi ve miktart ne olursa olsun bir nesnenin iiretilmesine izin vermektedir.
Eklemeli iiretim tekniginde materyal iizerine kuvvet uygulamayan pasif liretim sayesinde
eksiltmeli iiretimdeki frezenin olusturdugu giiriilti, 1s1 ve ylizey hasarinin 6niine gegilmis
olur. Ayrica ayni anda birden fazla nesne iiretilebilir ve bir nesnenin farkli bolgelerinde
farkli tiirde malzeme kullanilabilir. Nesneler yiliksek diizeyde dogruluk ve hassasiyete
sahiptir.*%® 3D yaziciyla iiretilmis gecici kronlarm, eksiltmeli yontem ile iiretilen
kronlara gore daha iyi internal uyum gosterdigi yapilan ¢aligmalarda belirtilmistir.®%6!
Dijital olarak iiretilen gegici restorasyonlarin geleneksel yontemlerle iiretilenlerden daha
yiiksek marjinal uyum gdsterdigi belirtilmistir.2%® 3D yazic1 ile {iretilen gegici
restorasyonlarin, Ozellikle okluzal bolgelerinde yiiksek internal uyum gosterdigi
belirtilmistir.®2%3Ancak, eklemeli iiretim teknolojisindeki cihazlarin maliyeti yiiksektir ve
sistemleri karmagiktir. Kullanim i¢in personelin egitim almasi gerekmektedir. Katman
kalinligi miimkiin olan en kiigiik seviyede ayarlanmadig: siirece, liretilen iiriin izerinde
bir merdiven etkisi yaratmaktadir. Katman kalinligit minimum seviyede oldugunda bu
durum engellenebilir. Fakat katman kalinligini minimum olarak ayarlamak iiretim
siiresini onemli Olciide arttirmaktadir.®* Katmanlarin tabaka tabaka birbiri iizerine
eklenmesiyle {iriin olusturan 3D yazicilar ile liretimin dogasinda bulunan merdiven etkisi
(staircase efekt), son iirlin dogruluguna ve yiizey piiriizliilligine dogrudan etki eder.
®Mevcut teknoloji ile bu etki tamamen ortadan kaldirilamaz, ancak katman kalmlig

diisiiriilerek azaltilabilir. Daha diisiik katman kalinlig1 ayarlari, iirliniin dogrulugunu,
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yiizey piriizliligiinii ve adaptasyonunu iyilestirmeye fayda saglarken, islem siiresini ise

artt1r1r.65

Cakmak ve arkadaslarinin 2021°de yaptiklar ¢calismada, tabaka kalinliginin 3D
baskili kompozit rezin kronlarin gergekligi ve kenar kalitesi tizerindeki etkisini aragtirmis
ve frezelenmis kronlarla karsilastirilmistir. Bunun i¢in gecici kronlar 3 farkli katman
kalinliginda (20, 50 ve 100 pm) basilarak incelenmistir. Buna gore katman kalinliginin,
3D baskili gegici kronlarin gercekligini ve kenar Kalitesini etkiledigini géstermislerdir.
Frezelenmis kronlar, internal yiizeylerde 100 pm 64 katmanli kalinliktaki 3D gegici
kronlardan daha yiiksek gerceklige sahip iken yine frezelenmis kronlar en yiliksek marjin

kalitesine sahip bulunmus,

20 um ve 100 um tabaka kalinliginda basilan kronlar en diisiik marjin kalitesine
sahip bulunmustur. Arastirmacilarin 6nerisine gore gerceklik ve marjin kalitesi i¢in, 100
pm yerine 20 veya 50 pm'lik bir katman kalilig: tercih edilebilir.®*Katman kalinliginin
3D baskili kaliplarin ve tam protezlerin gergekligi iizerindeki etkisi gosteren caligmalarda
en yiiksek gerceklik, 100 um'lik bir tabaka kalinliginda gosterilmistir.%” Bu ise Cakmak
ve arkadaslarinin sonuglariyla celismektedir. Arastirmaciya gore sonuglar arasindaki
farkliligin, basilan nesnelerin yapisindan kaynaklanabilecegi ileri siiriilmektedir.
Karsilagtirilan ¢alismalardaki protezler, tek {iye kronlarin sahip oldugu kadar ince ve
konik kenarlara sahip degildir, bunun yerine genis diiz ve yuvarlak ylizeylere sahiptirler.
Katman kalinlig1 c¢ok kiigiik oldugunda, 6zellikle bu tiir ince kenar bosluklarinda
farkliliklar meydana gelebilir. Yine Cakmak ve arkadaslarinin ¢alismasina gore 50 um

grubunda 20 pm grubuna gore daha yiliksek gercekligin goriinmesinin sebebi bu

olabilir.”*7®

Yine Park ve arkadaslarinin yapmis olduklari implant destekli 3 iiyeli gecici
koprii  protezinin oturumunda basim parametrelerinin  etkisini  arastirdiklari
caligmalarinda, internal bosluk hacminin 50 pm tabaka kalinliginda 100 um’lik kalinliga
gore daha diisiik degerde bulunmasina ragmen marjinal uyumun 100 pm’lik tabaka
kalinliginda daha iyi oldugu sonucuna varilmigtir. Bunun sebebinin ise, 50 um katman
kalinliginda artan katman sayis1 nedeniyle hatalarin birikiminin fazla olmasina
baglanir.®®Yazic1 hiz1 ve ¢oziiniirliigii fiziksel 6zellikleri direk etkilemektedir. Yapilan bir

calismada 150 ve 210 iiretim acilariyla iiretilmis kuronlarda destek gubuklar simetrik
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yerlestirilmis fakat 150° iiretim grubuna 13 adet, 210° iiretim grubuna 11 adet destek
cubuk tutturulmustur. 210° tretim grubunda okluzal internal aralik anlamli olarak daha
bliyiik bulunmustur. Bunun sebebinin ise destek ¢ubuk sayisinin az olmasi ile iliskili
olabilecegini sOylemistir.3D baski teknolojisi dis hekimliginde hala gelisimini
stirdiirdiigli i¢in, 3D Baski yapan makineler giinimiizde bazi dental uygulamalarda

gereken uyum ve tekrarlanabilirlikte iiretim gerceklestirememektedir.%%7
3D Yazicilarin Calisma Prensipleri

3 boyutlu yazicilar ¢esitli sekillerde siniflandirilabilirler. Bu siniflamalardan biri
{iretim yontemlerine gore simiflamaktir. Uretim ydntemlerine gore yazicilar; Ekstruzyon
baski, Inkjet baski, Lazer melting/sintering baski ve Lithografi baski olarak
smiflandirilabilir. Ekstriizyon baskida, 3 eksenli bir kademenin bilgisayar kontrolli
hareketi ile bir memeden bir malzeme dagitilir. Miirekkep puiskiirtmeli baskida, bir
miirekkebin (tipik olarak bir fotopolimer) mikrometre boyutlu damlaciklar1 da 3 eksenli
asamalar kullanilarak dagitilir. Ote yandan, lazer eritme ve sinterleme, tipik olarak bir
memeden malzeme dagitmaz; bunun yerine, lazer 1518mnin yiiksek sicakligi, bir agama
yukar1 veya asagi hareket ederken bir toz yatagindaki belirli bolgeleri sinterlemek veya
kaynaklamak icin kullanilir ve malzeme katman katman eklenir, boylece bir 3B yap1
olusturulur.2Son olarak, 151k veya litografi baskis1 (genellikle 151k kaynag: olarak lazerleri
kullanir), Z ekseni kontrollii bir kapta tutulan fotopolimerleri kullanir ve 3B yap1, kazan
veya numune tutucu yukari veya asagi hareket ederken polimerin 1s18a dogrudan maruz
birakilmastyla olusturulur. Bu son yontemde, esit derecede yaygin iki yaklagim kullanilir.
Stereolitografi (SLA) baskisinda, bir galvano ayna tarayici, lazer 151811 bir monomer
teknesinin yiizeyini rasterlestirmek i¢in yonlendirir ve 3D polimer yapilar olusturmak i¢in
vokselleri agiga ¢ikarir. Ote yandan, dijital projeksiyon baskisinda (veya dijital mikro
ayna cihazi-dijital projeksiyon baskist anlamina gelen DMD-DPP), bir dizi mikro ayna,
monomerleri bir seferde tek bir katmanin tamamini1 polimerize etmek i¢in 15181n agma
kapama islemini kontrol eder ve bir yap1 platformu yiikseldikce, katman katman bir 3D

polimer yapis1 olusturulur.?

3D yazici teknolojilerinin bazilari toz, filament ve film formundaki 6nceden
sekillendirilmis polimerik malzemeleri kullanarak materyal iiretirken, bazilari ise 1s18a

duyarli rezinlerin aktif polimerizasyonunu ile {iretim yapmaktadir.”
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Stereolitografi (SLA)

Stereolitografi, dis hekimliginde kullanilan en eski ve en ¢ok kullanilan 3
boyutlu baski yontemlerinden biridir. SLA, fotopolimerize bir sivi polimer havuzu,
tizerinde modelin olusturulacagi bir platform ve rezini sertlestirmek i¢in kullanilan
ultraviyole lazerden olusmaktadir.”?Once parcayr sabitlemek ve sarkan yapilari
desteklemek i¢in bir platform olusturulur. Her katmanin kalinligin1 ifade eden z eksen
¢cOziinlirligl, yiiksek c¢oziintirliik gerektiren uygulamalarda 50 pum veya daha az olacak
sekilde ayarlanir. Standart veya daha diisiik ¢ozlniirliik gerektiren pargalar i¢in katman
kalinhig 200 um veya daha fazlasi olarak ayarlanir.”! Ilk katman polimerize olduktan
sonra, platform z eksen ¢oziiniirliigli miktar1 (yaklasik 30-200 mikron) kadar algalmakta
ve sonraki katman kiirlenmektedir. Bu islem iiretim tamamlanana kadar
tekrarlanmaktadir. Uretilen materyal iizerindeki istenmeyen polimerize olmamis regine
artiklar1 bir ¢oziicii (genellikle izopropil alkol) ile temizlendikten sonra rezin tam

polimerizasyon i¢in bir ultraviyole firina yerlestirilmektedir.*°

SLA teknolojisinde, z eksen c¢oziiniirliigiinii belirleyen faktorler sertlesme
derinligi, foto-baslatici, 1s1na maruz kalma kosullar1 (dalga boyu, giic ve maruz kalma
siiresi/h1z1), boyalar, pigmentler ve eklenen UV emicilerdir. " SLA yazicilar genellikle
digerlerinden daha yavastir ¢iinkii lazer bir seferde yalnizca kiigiik bir alan1 kiirleyebilir.
SLA sistemi diger eklemeli tiretim tekniklerine kiyasla daha pahali olmasina ragmen,
yiiksek ¢oziiniirliik ve dogruluga sahip olmasi, ince detaylarin olusturulabilme yetenegi,
tipik bitirme islemleri gerektirmeyen piiriizsiiz ylizey kalitesi ve katmanlar aras1 kimyasal

baglanma nedeniyle iyi bir z ekseni mukavemeti sunar. 57174

Dijital Isik Isleme (DLP)

DLP yazicinin bilesenleri: Bir dijital 151k projektdr ekrani, dijital mikro ayna
cihazi, rezin tanki, yap1 platformu ve yap1 platformunun seviyesini ayarlayan asansordiir.
Rezin tankinin seffaf bir tabana sahip olmasi1 gerekir, boylece dijital 151k projektorii
tarafindan yansitilan 151k regineye ulasabilir. Dijital mikro ayna cihazi adi verilen
dikdortgen ayna diizenlemesinde mikro aynalarin agisi ayr1 ayr1 ayarlanabilir. Bu yiiz
binlerce ayr1 ayr1 hareket eden mikro ayna, 15181n yansima yolunu kontrol ederek tek
seferde tiim katmani kiirleyebilir. Goriintiiniin her pikseli ayr1 bir mikro aynaya karsilik

gelmektedir.>”"® DLP 3D bask1, minimum 50 pm boyutunda bask1 yapabilen yiiksek baski
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¢oziinlirliigline sahiptir. DLP 3D baski, nesneleri yliksek hassasiyetle yazdirma avantaji
saglar, ancak mikro aynalarin sayist sinirli oldugundan yiiksek hassasiyeti garantilemek
i¢in projeksiyonun boyutu sinirlidir. Bu nedenle, DLP yazicilarla yalnizca kiiciik boyutlu

nesneler yazdirilabilir.”®

DLP yazicilarin tasarimi, SLA yazicilarin tasarimina benzer. Temel fark 151k
kaynagidir. SLA yazicilar fotopolimer bir 151k kaynag: kullanirken, DLP yazicilar kisa
dalga boyundaki 15181n dijital mikro ayna cihazi araciligiyla yonlendirildigi projeksiyon
teknolojisini kullanmaktadir. Boylece DLP yazicilar SLA yazicilara gore, lazerle her bir
alan1 birbiri ardina taramak yerine, mikro aynalar sayesinde tek bir pozlama ile tiim alan
kiirleyebilmektedir. Bu avantaj, yapim siiresini ilgili katman geometrisinden veya nesne
sayisindan bagimsiz kilmaktadir. Bdylece nesnelerin daha kisa siirede basilmasini
saglayarak zaman tasarrufu saglamaktadir.”” SLA yazicilara gére daha s1§ bir fotopolimer
recine tablast kullanildig1 i¢in daha az atik olusturmaktadir. DLP yontemindeki piksel
tabanli pozlama nedeniyle ¢oziiniirlik daha yiiksektir. Yiiksek gligte LED kaynaklari

kullanilir ve 151k kaynaginim yogunlugu kontrol edilebilir.”":"8

SLA ve DLP teknikleri 1s18a maruz kalma, platform tasima ve recine doldurma
seklinde 3 asamadan olusur. Her agama birbirinden farklidir ve son ikisinde gercek bir
baski yoktur. Normalde son baskili katman rezervuar yilizeyine yapisir ve platform
indirildiginde yiiksek siyrilma gerceklesir. Tumbleston ve arkadaslari, bu endiseyi ele
alarak siirekli siv1 ara yiiz iiretimi (CLIP) adin1 verdikleri sistemi gelistirmislerdir. Bu
sistem bir parganin siirekli basilmasina izin verir ve yapim siiresini hizlandirir. Sistemde
rezervuarin st kismina oksijen gecirgen bir zar eklenir ve hem UV 15181in1 hem oksijeni
gecirir. Oksijen gecirgen membran ‘0lii bolge’ adi verilen bir alan olusturur ve basil
parcanin altinda her zaman taze bir regine tabakasinin bulunmasi, baskinin stirekliligini
saglar. Olii bolgenin kalinlig1 oksijen akis ile kontrol edilebilir. °” Bununla birlikte, CLIP
teknolojisinin de bazi dezavantajlar1 vardir. Doldurulmus recineler, 6lii bolgedeki
partikiillerde kontrolsiiz 151k sagilmasina yol agabilir, bu nedenle regineye ulasan gergek
lazer 15181n1n yogunlugu yeterli olmayabilir ve bu da potansiyel olarak baski kalitesinden
O0diin verir. Recinelerin oksijene afiniteleri farkli oldugundan oli bdlgelerin
kalinliklarinda degisiklige yol agar. Bu nedenle, 6lii bolge kalinligt ve oksijen

penetrasyon hizi, yazdirma ayarlarina dahil edilmesi gereken diger degiskenlerdir.®’

14



Kaynastirllmis Birikim Modelleme (FDM) / Kaynastirilmis Flament
Modelleme (FFM)

Bir yap1 platformu, baski malzemesi olarak islev géren bir filament bobini ve bir
salinim basligindan olusmaktadir. FDM, erime 1sisinin {izerinde 1sitilmis reginenin x, y
ve z eksenlerinde hareket eden salinim bagligindan katman katman birakildigi hizli
prototipleme teknigidir. Isitilmis malzeme ekstriize edildikten hemen sonra sertlesir ve
bodylece hata oraninin en aza indirilmesi amaglanir. Egit olmayan sogutma durumunda 1s1
bozulmasini en aza indirmek i¢in 1sitmali insaat odalar1 kullanilabilir. Tek katmanh bir
diizlemin tamamlanmasindan sonra, yap1 platformu z ekseni kalinlig1 kadar indirilir ve
bir sonraki katmana baslanir.>”’>"® Uygulanan malzemenin tabaka kalinhig1 esasen
salinim basligmin enine kesiti ile belirlenir. Isleme bagh olarak 0.1 ile 0.25 mm’lik bir

tabaka kalinlig1 mevcuttur. Bu sebeple diger yontemlere gore daha kademelidir.

Farkli renklerdeki farklt malzemelerin eszamanli kullanimi mevcuttur.
Bununla birlikte, ¢ok renkli bilesenler su anda miimkiin degildir, ¢linkii islem sirasinda
kartus malzeme ile degistirilemez. Gelecekte bu sorunun birka¢ salinim basliginin ayni
anda kullanilmasiyla da ¢oziilebilecegi diisiiniilebilir. Uretimden hemen sonra yiizey
kalitesi genellikle yetersizdir, sonradan islem gereklidir. Bununla birlikte, ayn1 zamanda
parcalarin dogrulugu, son islemden olumsuz etkilenebilir. Nihai tirlinlerin daha zayif
mekanik o6zellikleri, anizotropik malzeme yapisindan kaynaklanir. Mevcut malzeme
yelpazesi genistir.”® FDM tekniginde kullamlan en popiiler 3D baski malzemeleri
polilaktik asit (PLA) ve akrilonitril biitadien stiren (ABS) veya polikarbonatlar gibi

termoplastik polimerlerdir.
Polijet Fotopolimer Baski (PPJ)

Standart 2B baski yapan miirekkep piiskiirtmeli ofis yazicisi ile ayni temel
teknolojiyi kullanir. Bu teknikte, toz halindeki malzeme hareketli bir piston tarafindan
yiikseltilir ve yiikselen toz, bir rulo yardimiyla yap1 platformunun tepesine dogru itilerek
sikigtirilir. Sonra, ¢cok kanalli piiskiirtme basligindan toz tizerine sivi bir yapistirict madde
puskiirtiiliir. Toz ve siv1 birlesir ve nesnenin bir katmani olusturulmus olur. Bir katman
tamamlandiginda, piston bir sonraki toz katmani yukari iter ve yapiskan sivi ile
birlesmesine yardime1 olur. Bu islem katman katman devam eder ve eksiksiz bir prototip

olusturulmasi i¢in asamali olarak siirdiiriiliir. Baglanmamis toz, bir i1sitma isleminin
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ardindan stipiiriilerek uzaklastirilir. Yap1 platformu, sonraki katmanlara yer agmak i¢in

dikey olarak hareket eder.”""®

Bu mekanizma model iizerinde tabakalama ¢izgileri biraksa da yap1 katmanlari
16-20 um kadar ince olan nesneler iiretebilir. Bu da nesnelerin yiiksek dogrulukta ve
mitkemmel ylizey kalitesinde olmasini saglar. Ayn1 zamanda kaliteli ylizey yapisi
sayesinde son islem gerekli degildir.” PPJ sistemi, birka¢ baski kafasinin ayn1 anda
caligmasina izin verir. Boylece farkli renklere ve malzeme 6zelliklerine sahip nesneler
iiretilebilir. Polijet fotopolimer bask1 ¢ok renkli modelleri basabilen tek teknolojidir. &
Destek malzemelerinin eriyebilir veya ¢oziinebilir olmasi nedeniyle, desteklerin

cikarilmasi islemi nesne zarar gérmeden ve kolayca yapilabilir. Plskiirtmenin diisiik

viskoziteye ihtiya¢ duymasi nedeniyle recinenin viskozitesi onemlidir. "

PPJ yazicilarda diger teknolojilere gore daha fazla atik olusur ¢linkii fazla
malzemeyi nesneden uzaklastirmak ve boyutsal dogrulugu arttirmak amaciyla her katman
sertlestirmeden Once bir silme bigagi ile temizlenir. Yeniden kullanilamayan veya geri
dontistiiriilemeyen bu malzeme, diizenli olarak bosaltilmasi gereken bir atik tankinda
biriktirilir. Baski mekanizmasindaki piiskiirtme basliklarmin tikanmasini 6nlemek igin
ara sira temizlenmesi ve periyodik olarak degistirilmesi gerekir. SLA yazicilara gore
maliyetleri daha yiiksektir.”>’® Uretilen parcalar boyutsal olarak dogrudur ve mekanik
ozellikleri agisindan giivenilir olabilir; bununla birlikte, yap:1 oryantasyonu elastik
modiilii ve kirllma gerilimini 6nemli 6l¢iide etkileyebilir, ancak gerilme mukavemeti

baski ydniine nispeten duyarsizdir.”*
Toz Yatag Uretim Teknigi

Temelde sistem toz yatagi igerisindeki tozun lazer 15111 ya da baska bir baglayici
ile katmanli olarak iiretilmesini icerir.8'Uretim sirasinda yapi platformu en iist
konumdadir ve iizerine iiretimi yapilacak materyal serpilir. Materyalin serpilme kalinlig
uiretilecek nesnenin z eksenini olusturur. Bilgisayar lizerinde tasarlanmis seklin x ve y
diizlemlerini olusturmak {izere bir lazer 15101 tablaya diistiriiliir. Boylece z ekseni kalinlig
kadar tanecikler kaynastirilmis olur. Daha sonra tabla bir miktar asagi iner ve bir silindir
yardimiyla yeni tanecikler yiizeye yayilir. Ardindan 1silama islemi gergeklestirilir ve

istenilen yap1 olusturulana kadar islem devam eder.®’
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Bu sistem igerisinde giic kaynagina bagli olarak cesitli liretim teknikleri

mevcuttur. Bunlar;
J Segici lazer sinterleme (SLS)
. Secici lazer ergitme (SLM)
Elektron demeti ergitme (EBM)
Secici Lazer Sinterleme (SLS)

SLS sistemi, 1980’lerde Carl Deckard tarafindan gelistirilmistir. Bu teknik toz
haldeki seramik, plastik, metal (direk metal lazer sinterleme), veya cam parcaciklarini
istenen bir 3D sekle kaynastirmak igin yiiksek gii¢lii bir lazer kullanan katmanli bir tiretim
teknigidir.®?

SLS yonteminde, toz halindeki malzeme bir silindir yardimiyla yap1
platformunun {izerine dagitilir ve bilgisayarla yonlendirilen bir CO2 lazerin 1g1nlamasiyla
belirlenen sablona goére tabaka tabaka birlestirilir. Toz, dnceki kiirlenmis tabakanin
tizerine katman katman yayilir ve tekrar tekrar sinterleme islemi yapilir. SLS isleminin
amaci, tozu erime noktasinin hemen altinda 1sitmak, kiiciik parcaciklari bir araya

getirerek kati bir nesne olusturmaktir. Seramik tiretimi i¢in iki farkl tiirde SLS islemi

vardir: dolayli SLS (indirect-iSLS) ve dogrudan SLS (direct-dSLS). 8284

Dolayli SLS’de, seramik tozlar1 bir polimer baglayic1 ile karistirilir ve
baglayicinin tarayici lazer ile eritilmesi sirasinda seramik pargaciklari birbirine baglanir.
Sonrasinda baglayict uzaklastirma islemiyle baglayici ¢ikarilir ve ardindan sinterleme

sonucunda seramik yogunlastirilir.®

Dogrudan SLS’de, polimer baglayici kullanilmaz ve seramik partikiiller
dogrudan lazer 15111 ile sinterlenir. Uygulanan lazerin enerji yogunlugu yeterince yiiksek
oldugunda seramik parcaciklarinin birbirine baglanmas1 gergeklesir. Boylece baglayici

uzaklastirma ve sinterizasyon islemi elimine edilmis olur.

SLS’de kullanilacak tozun hazirlanmasi, bu teknigin kritik adimlarindan bir
tanesidir. Toz yatagindaki materyal yogunlugu ne kadar yiiksekse, elde edilebilecek
seramik yogunlugu o kadar yiiksek olur.®® SLS tekniginde lazer 1smin giicii toz
partikiillerin erime sicakliina yetecek dl¢iide olmadigi i¢cin malzemeler tamamen erimez.

Bu nedenle, i¢ havuz denilen bir firin bélmesinde malzemelere 6n 1sitma islemi tatbik

17



edilir, koruyucu gaz olarak argon veya azot gazi kullanilir.’’ Partikiillerin erime
noktasinin hemen altinda 6n 1sitma islemine tabi tutmak, sinterleme icin gereken lazer
1s1in1nin enerjisini sinirlar. Boylece parca bozulmasina sebep olacak biiyiik termal farklari
onler. Lazer giicii, 151n boyutu, 151n hiz1 ve tarama aralig1 etkili sinterlemeyi dengelemek
ve agir1 1sinmayla birlikte gelen polimer 6zelliginin bozulmasini 6nlemek i¢in dikkatli bir

sekilde kontrol edilmelidir.
Secici Lazer Ergitme (SLM) ve Elektron Demeti Ergitme (EBM)

SLM teknigi malzemeleri tamamen eriten tek asamali bir toz yatagi flizyonu
olmasiin disinda, SLS ile hemen hemen ayn1 sekilde nesne iiretimi yapmaktadir. SLM
teknolojisinde yiiksek bir lazer enerjisi kullanilmakta, baglayici uzaklagtirma ve
sinterizasyon asamalarina gerek duyulmamaktadir.8” SLS tekniginden farkli olarak lazer
kaynagmin giicii sayesinde tanecik halindeki malzemeleri tamamen eritilmekte ve
porozite olusumunu engelleyecek sekilde birlestirilmektedir. Bu teknikle beraber iiretimi
zor, yiiksek yogunluktaki ve karmasik yapidaki sekillerin {iretimini kisa siirede yapmak
miimkiin hale gelmistir. Secici lazer sinterleme terimi, seramik veya polimerlerden bir
modelin imalatin1 tanimlamak i¢in kullanilirken, segici lazer eritme metalden model
imalat1 i¢in kullanilir.** EBM iiretiminde ise dogrudan lazer 1511 yerine tanecikler iizerine
elektron enerjisi gonderilir. Uretim yiiksek vakumlu bir ortamda gerceklestirilmektedir.
Cok 1y1 mekanik ozellikler saglar. Buna ragmen her iki metotta erimemis tanecikler

gdzlemlenebilir.8’

2.1.2 Geleneksel ve Dijital Gegici Restorasyon Uretiminde Kullanilan

Materyaller

Gegici restorasyonlar genellikle bir kompozit rezin veya akrilik polimer
materyali kullanilarak iiretilir.8® Polimerizasyon, ¢ok sayidaki monomer molekiiliiniin
birleserek bir makromolekiil veya polimer olusturdugu bir seri kimyasal reaksiyondur.
Polimerlerin en onemli 6zelligi ¢ok biiyiikk molekiillerden olusmalaridir. Materyalin
birgok 6zelliklerini monomerler belirler. Monomerin polimere doniisebilme 6zelligi, agiz
ortaminda dayanikli bir materyale doniisebilmesine olanak verir. En sik kullanilan
monomerler metil metakrilat, etil metakrilat, izobutil metakrilat, bisfenol A glisidil

metakrilat (bis-GMA) ve iiretan dimetakrilattir (UDMA). Tiim bu monomerler serbest
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radikal polimerizasyonu yoluyla polimere doniisiirler. Bu doniisiim siireci hi¢gbir zaman

kusursuz olarak gerceklesmez ve artik {iriin agiga ¢ikabilir.%
2.1.2.1 Polimetil metakrilatlar (PMMA)

Polimetil metakrilatlar gegici restorasyonlarin tiretiminde 1940°l1 yillardan
itibaren gilinlimiize kadar kullanimi devam eden ve bu amag i¢in en sik kullanilan
materyaldir®®, PMMA, dental rezinler arasinda en sert olanidir. Knoop sertlik degeri 18
ile 20 arasindadir. Cekme kuvveti 59 MPa, yogunlugu 1.19 gr/ml ve elastiklik modiilt
2400 MPa’dir.%8. PMMA nin renk stabilitesi, estetigi, kenar uyumu kabul edilebilir
seviyededir, kolay ve iyi tesviye-polisaj yapilir, diisiik maliyetlidir.>?*%1% Tiim rezinler
gibi PMMA da imbibisyon yoluyla bir miktar su emer. Bu 6zelligi yapinin zamanla
yumusamasina Ve renklenmesine neden olur. ®Gegici restorasyon materyali olarak,
otopolimerizan ve 1s1 ile polimerize olan PMMA kullaniminmi igeren bir ¢ok calisma
bulunmaktadir. .%%%% Yapilan ¢alismalarda PMMA ’nin polimerizasyon sirasinda agiga
cikardig1 1s1 sebebiyle olusan pulpada 1s1 artisinin, sicak bir igecek icerken olan artigtan 5
kat daha fazla oldugu bulunmustur. > Meydana gelen 1s1 artis1 pulpada histopatolojik
degisikliklere, akut enflamatuar cevaba, irreversible pulpitise veya pulpa nekrozuna
neden olabilir.”%®Pulpada 5.5 °C 1s1 artisinin pulpada geri doniisiimsiiz hasarlar yarattig
bulunmustur.*®1% Stanley ve arkadaslarinin yaptig1 bir arastirmada ise pulpasinda 5.6°C
artig olan dislerin %15’inin, 11.2°C artig olan dislerin %60’ nin vitalitesini kaybettigi
goriilmistiir. Pulpasinda 16.8°C lik 1s1 artisi olusan dislerin hepsinde pulpa nekrozu

meydana geldigi bildirilmistir.1%

Polimerizasyon 1s1s1 nedeniyle PMMA 'nin indirekt uygulamalarda kullanilmasi
onerilmemektedir.®>12 PMMA’nmin diger dezavantajlar1 arasinda polimerizasyon
sirasinda  biiylik hacimsel biizlilme gostermesi, yumusak dokulara tam anlamiyla

biyouyumlu olmamasi, asinmaya kars1 diisiik direng ve keskin koku sayilabilir. 992

94,102,103

Polietil metakrilatlar (PEMA): PEMA dis hekimliginde kullanilan
metakrilatlar arasinda PMMA’dan sonra en sert olanidir.®8 1960’1 yillarda kullanilmaya
baglanan PEMA, PMMA ile Kkarsilagtirldiginda avantajlarinin  yaninda bazi
dezavantajlara da sahiptir.)” PMMA’dan daha diisiik yiizey sertligine, asinma ve kirilma

direncine sahiptir. Polimerizasyon sirasinda a¢iga ¢ikan 1s1 ve kimyasal iritasyon PMMA”’
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dan daha azdir. Direkt fabrikasyonda  kullamlabilir. 2 *PMMA’  larla
karsilastirildiklarinda renk stabiliteleri daha zayiftir. 19%1%Kisa siireli kullanim igin daha

uygundur®®4,

Bis-akril kompozit rezinler: Bis-akril kompozit rezinler yapisal olarak Bis-
GMA kompozit rezinlere benzer. Gegici restorasyonlar i¢in gelistirilmistir. Kullanim
alanlart gecici inleyler, kronlar ve uzun govdeli sabit bolimlii protezlerdir. Bis-akril
kompozit rezinlerin metakrilatlara gore birtakim {istiinliikleri vardir. Bunlar: daha diistik
polimerizasyon 1sisina ve biiziilmesine sahip olmalari, artik monomer i¢cermemeleri,
kenar uyumlarinin iyi olmas, iyi aginma direnci ve kullanim kolaylig1 olarak siralanabilir.
Yiizey sertliginin diisik olmasi, kirilgan, maliyeti daha yiiksek, tamiri zordur ve

renklenmeye kars1 direngsiz olmas1 dezavantajari arasindadir?!-%092,

Polieter ketonlar: Polietereterketon (PEEK), poliarileterketon (PAEK) ailesine
ait sentetik olarak iiretilmis polimerik bir malzemedir.!®Keton ve eter fonksiyonel
gruplart ile birbirine baglanmig, aromatik bir ana molekiiler zincirinden olusan yari
kristalli bir termoplastiktir.2%®1%7300°C sicaklikta, difenil siilfon gibi bir polar ¢dziicii
icinde 4,4-diflorobenzofenon ve hidrokinonun disodyum tuzu arasindaki reaksiyon
sonucunda yaygin olarak PEEK malzemesi sentezi ger¢eklesmektedir. PEEK materyali,
1.265 g/cm3 yogunluga (¢ok diisiik) sahip olmasinin yani sira, gerilme dayanimi,
biikiilme dayanimi ve asinma direncinin yiiksek olmasi gibi iistiin mekanik 6zellikler

gostermektedir. 1%

PEEK geleneksel hareketli protezlerde, implant iistii overdenture protezlerde,
implant istii hibrit protezlerde, sabit protezlerde gegici ve daimi altyap1 materyali olarak
inlay-onley restorasyonlarda, ayni zamanda hafif olusu ve dstiin biyouyumluluk
ozellikleri sayesinde obturatér olarak ¢ene yiiz protezlerinde tercih edilmektedir,109-113
Bunlarin yaninda kanal i¢i post uygulamalari, indirekt restoratif uygulamalar, kemik
augmentasyon uygulamalari, ortodontik braket ve tellerin iiretimi, ¢ocuklarda sabit ve
hareketli yer tutucu uygulamalar1 gibi diger dis hekimligi alanlarinda da kullanimina

yonelik caligmalar yapilmakta ve PEEK’in dis hekimligi alaninda kullanimi1 giderek

artmaktadir.}*

CAD-CAM sistemi ile tiretilen PEEK kronlarin zirkonya kronlar gibi diisiik

marjinal ve internal aralik degerleri sergiledigi ve klinik olarak kullanilabilir oldugu
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gosterilmistir.!* PEEK gegici kron-koprii materyali olarak da CADCAM sistemi ile
tiretilip kullanildiginda yiiksek kirilma direnci, diisiik internal ve marjinal aralik
degerlerine sahip oldugu goriilmiistiir.® On bolge estetik restorasyonlarda PEEK’in
grimsi kahverengi rengi nedeniyle monolitik olarak kullanilamayacagi bu nedenle de
kompozit gibi daha estetik materyallerle birlikte kullanilmas1 gerektigi belirtilmistir.*®
PEEK ile rezin kompozitler arasindaki baglantiy arttirmak i¢cin PEEK yiizeyine stilfiirik
asitle asindirma, aliimina ile kumlama ve silika kaplama gibi farkli yiizey islemleri

uygulanabilmektedir, 127130131

2.1.3 Kullamim Siirelerine Gore Gegici Restorasyonlarin Siniflandirmasi

Kisa siireli restorasyonlar: gecici restorasyonlarin baglica amagclari olan
okliizal ve proksimal kontaklarin devami, pulpanin korunmasi, estetik, dis hareketlerinin
engellenmesi ve periodontal sagligin devami i¢in yapilirlar. Basit tekniklerle en kisa

zamanda yapilirlar ve gecici siman ile simante edilirler.!3%10%3Ksa

stireli  gegici
restorasyonlarda renk stabilitesi diisiik, kirllma dayanimi diisik PEMA, Bis Akrilik

Kompozit Rezinler kullanilabilir.*°

Uzun siireli restorasyonlar: Daimi restorasyonlarin yapimindan &nce
planlanan diger tedavilerin siirecinde tedaviye yardimer olur ve fonksiyonun, estetigin

093117 Estetigin  6nemli oldugu bolgelerde yumusak doku

devamliligin1 saglar.
sekillendirmesi igin kullanilirlar. %08Dikey boyut degisikligi gereken vakalarda
planlanan tedavinin sonuglarini éngdérme acisindan faydahdir.?>*° Periodontal tedavi
sirasinda dislerin prognozunu degerlendirebilmeye yardimecr olur ve gerektiginde

cikarilarak  interproksimal alanlara  ulasim1  kolaylastirir?t90117,

Ayrica,
temporomandibuler eklem rahatsizliklar1 tedavisi ve implant tedavisi gibi uzun siiren
tedavilerde gegici restorasyonlarm uzun siireli kullanimi gerekmektedir.?>® Uzun siireli
gecici restorasyon kullanimi gerektiren diger durumlar; apikal rezeksiyonda oldugu gibi
prognozu belli olmayan disler, ortodontik tedavide kullanilacak disler, alveoplasti
olabilir.2*%9  Giiniimiizde bircok dental PEEK materyali yaklasik %20 oraninda
inorganik doldurucu igerirler. Iyi mekanik ozellikleri ve biyouyumluluklari nedeniyle

PEEK uzun siireli dental gecici uygulamalarda énemli avantajlar gostermektedir.!%
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2.2 Gegici Restorasyonlarda Basarisizhk

Gegici malzeme se¢imi, mekanik ve fiziksel 6zelliklerinin herhangi bir klinik
vaka i¢in Ozel gereklilikleri nasil yerine getirdigine bagl olmalidir. Dikkate alinmasi
gereken diger faktorler, biyouyumluluk ve monomer kalintisinin varligindan kaynaklanan
kimyasal yaralanma ve ekzotermik bir polimerizasyon reaksiyonundan kaynaklanan
termal yaralanma gibi intraoral kullanimdan kaynaklanan komplikasyonlardir. **!Dental
pulpa ve dis eti dokularinda tahris edici olmayan reaksiyon, uygun marjinal adaptasyon,
yiiksek gerilme mukavemeti, boyutsal stabilite, estetik olarak kabul edilebilir renk se¢imi,
uyumlama kolayligi ve tamir, gegici tedavinin basarisi i¢in son derece Onemli
parametrelerdir. 21:92122-124 Dyjrekt teknikte gegici iiretiminde malzemenin calisma ve
sertlesme siiresi, nem varligi, yetersiz goriis alan1 ve dogrudan tekniklere erisim gibi
dezavantajlarin yan1 sira zamandan tasarruf ve diisilk maliyet avantajlar1 goz oniinde
bulundurulmalidir.}?® Ote yandan indirekt tekniklerde manipiilasyon kolayligi, mekanik
ozelliklerin stiinligli, maliyetin artmasi, 6zel ekipman ihtiyaci ve imalat siiresinin
uzamasi dezavantajlari ile birlestiginde dikkate alinmalidir. Ana hedef, dis hazirligindan
kesin tedavinin tamamlanmasina kadar makul bir siire boyunca biitiinliigiinii koruyan,

uygun sekilde konturlu ve iyi oturan gegici restorasyonlarin yapimi olmalidir. 12

Gegici restorasyonlar, pulpayr termal, bakteriyel ve kimyasal zararlardan
korumak i¢in hazirlanan disin bitis ¢izgisine dogru marjinal uyum gostermelidir.%
Marjinal kusurlar, segilen direkt veya indirekt teknikle yakindan iliskilidir. Gegici
restorasyonlarin agizdan ¢ikarilmasi sirasinda, yapim, diizeltme veya islev sirasinda
kirlma meydana gelebilir.!¥” Bu durum yetersiz enine mukavemetin, darbe
mukavemetinin veya yorulma direncinin bir sonucu olarak ortaya ¢ikar. Kron veya
govdelerin birlesim yerlerinde veya iiretim sirasinda bosluklarin meydana geldigi
yerlerde siklikla kirilmalar goriilebilir.}1% Kirllma olasiligim azaltmanin en iyi
yontemi, yaslanma, yorulma, su tutma ve aginma siireclerine maruz kalacagi durumlarda
ag1iz ortamindaki davranisina gore uygun materyali segmektir.’*%131 Son zamanlarda
rezinler, uzun kopriilerde kullanildiklarinda kirilmaya daha yatkin olmalarina ragmen
daha yaygin olarak kullanilmaya baslandi. Is1 ile polimerize edilmis akrilik rezin
malzemeleri hafif polimerize muadillerinden daha yogun, daha gii¢lii ve kirllmaya kars1
daha direncli oldugundan, uzun siireli gegici tedavi veya ek dayaniklilik s6z konusu

oldugunda kullanimlar1 hala gegerli ve daha yaygindir.%%1%
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Gegici restorasyonlarin  dayanikliliklarini — arttirmak  icin  fiber liflerle
giiclendirme ile ilgili calismalarda restorasyonlarin kirilma dayanimini arttirdigt
belirtilmistir. Metallerle karsilastirildiginda, fiber takviye iistiin mekanik, estetik ve
kohezyon ozelliklerine sahiptir ve daha hafif bir restorasyon olma avantajina
sahiptir.}3Giiniimiizde asindirma teknolojisi sekillendirilmek iizere disk veya blok
seklinde cam fiber veya karbon fiber bloklar gecici ve daimi restorasyonlarin liretiminde

kullanilmaktadir.
2.3 Gegici Dental Restorasyonlarda Tamir islemleri

Daha iyi verimlilik, diisiik maliyet ve zaman tasarrufu nedeniyle dental
restorasyonlarda kirik durumunda tamir genellikle yeniden iretime tercih
edilebilir.}?613* Ancak, tamir veya yeni bir gegici yap1 yapma karar1, vakanin gereklerine
gbre ve her zaman onarilan gecici yapinin saglamliginin yenilerine gére daha diisiik
oldugu gbdz oOniinde bulundurularak bireysel olarak alinmahdir.'?31%  Eski
restorasyonlarin onariminin, yeni iiretilmis gegici restorasyonlardan yapisal olarak daha
az etkili oldugu belgelenmistir.23-13 Bunun nedeni, eski restorasyonun daha az sayida
serbest radikale sahip olmas1 ve tiikiiriik ve diger sivilardan suyu emmis olmasidir.!%
Uygun kimyasal bagin elde edilmesi, onarim ylizeylerinin kontaminasyondan arindirilmis
olmasmi gerektirir. Bu nedenle, ekleme asamasindan Once bir yilizey tabakasinin
cikarilmasi, bdylece mekanik kenetlenmeyi kolaylastiran ek mekanik piirtizlilik

saglanmas kritik Snem tagir.14?

Uygun tamir malzemesi ve teknigine karar verilirken, temel ve tamir malzemesi
arasindaki kimyasal benzerlikler veya tutarsizliklar, kirik parcalarin yiizey 6zellikleri ve
rehabilitasyonun ilk zamanindan bu yana gegen siire dahil olmak {izere gesitli
parametreler dikkate alinmalidir. Baglanmayr saglamak icin gegici bilesenlerin
yiizeylerinin uygun sekilde 6n iglemine tabi tutulmasi ¢ok 6nemli goriinmektedir. Ayrica
yaslandirilmis gecici restorasyonlar, sinirli sayida serbest radikal ve oral sivilarin

emilmesi nedeniyle farkl bir yaklasim gerektirir.3’

Estetik materyallerin kirildig1 sabit protetik restorasyonlarda tamir iglemleri agiz
icinde tamir (direkt yontem) ve agiz disinda tamir (indirekt yontem) olarak ikiye ayrilir.

Ag1z disinda tamir i¢in zarar gormiis restorasyonun agizdan ¢ikarilmasi sirasinda, destek
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dislerde, yumusak dokularda ve restorasyonda ek travmalar olusacagindan bu islem

hekimler ve hastalar tarafindan miimkiin oldugunca tercih edilmemektedir. 14!

Gegmiste tamir sistemlerinde tutuculuk makromekanik retansiyonu saglamak
icin oluk agma esasina dayanmaktaydi. Giiniimiizde ise degisen ve ilerleyen tamir
sistemlerinde kimyasal baglanma icin daha genis ve pirizli ylizey saglayan
mikromekanik tutuculuk 6nem kazanmustir. Rezin ve tamir yiizeyi arasindaki baglanti

kuvveti mikromekanik kilitlenme ve kimyasal baglantiya dayalidir.}4?
2.3.1 Gegici Restorasyonlarin Tamirinde Kullanilan Yiizey islemleri
Frez ile piiriizlendirme

Kirik ve tamir yiizeyine tamir i¢in kullanilan rezinin tutunmast igin, girinti
cikinti veya oluga benzer pliriizli yiizeylerin olusturulmasinda c¢esitli grenlerdeki
frezlerden yararlanilabilir. Retantif bir ylizey yaratan bu frezler elmas olabildigi gibi,
tamir setlerinin i¢inde bu is i¢in bulunan taslar da olabilir. Frez kullaniminda kirik
yiizeyinde kompozit rezinin baglanmasi icin retantif alan yaratilirken istenmeyen
diizensiz alanlar meydana gelebilir. Bu durum negatif retantif saha olusumuna sebep
olabilir.*® Yapilan ¢alismalarda kalin grenli EImas frezler kullanildiginda diger frezlere
gore daha piiriizlii yilizeyler elde edilmistir. Bunun sonunda tamir dayaniminin arttigini
bildirmislerdir. ** Laboratuvar arastirmalarinda karbiir veya elmas frezlere gére daha
diizglin ve istikrarli bir kuvvet verebilmesi ve uygulanmasimin kolay olmasi gibi
avantajlar1 sebebiyle. Lee ve ark.bu amagla 220-gritli SiC kagidinin kullanilmasini

onermistir.14°
Aliiminyum oksit ile Kumlama

Dental restorasyonlarin kumlanmasi materyallerde yiizey piriizliliglini
artirmak i¢in en sik kullanilan yontemlerden biridir. Ancak kumlama dikkatli bir sekilde
yapilmalidir, ¢linkii uygulama sirasinda meydana gelebilecek materyal kaybi
restorasyonun klinik olarak uyumunu bozabilir.*¢ AI?O® ile kumlama, baglant1 yiizey
alanimi arttirmak ve yiizey gerilimini azaltmak amaciyla agiz i¢i tamir i¢in basit bir
uygulamadir. Hava abrazyonu veya kumlama, mikromekanik baglanti i¢in retantif alanlar
olusturur. AI?O% ile kirik yiizeyinin yeterli piiriizliiliik saglamak igin, genellikle 50 pm‘lik
partikiiller kulanilmaktadir.!*” Kumlama islemi ile ilgili ¢alismalarda sadece kumun tane

buytikligli degil, basing, kumlama yogunlugu ve siiresi gibi kumlama cihazina ait
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parametrelerinde  dikkate alinmasi gerekir.}*?Cojet klinikte kullanilan tribokimyasal
silika kaplama yontemidir. Rezin simanin baglantisini arttirmak i¢in metal, kompozit ve
porselen yiizeylerine silika kapli aliiminyum oksit tanecikleri iceren kum uygulanir. Bu
uygulama ile hem ylizey alani arttig1 i¢in 1slanabilirlik ve mekanik tutuculuk artar hem

de silan uygulamasi ile kimyasal tutuculuk saglanabilir,146-148

Asit ile Piiriizlendirme

En sik kullanilan asitler HF ve ortofosforik asittir. HF, seramik yiizeyinin
asitlenmesi i¢in genellikle tercih edilen ajandir. %2,5-10 oranindaki derisimleri ve 1-3
dakika arasinda degisen uygulanma siireleri ile kirtk seramik yiizeyinde piiriizliilik
meydana getirerek porselen ile rezinin baglantisini giiglendirir. HF ayni zamanda
uygulandig1 yiizeyde cam matriksi secerek uzaklastirir ve kristalin yapisin1 agiga

cikarir. 14951 HF,

agiz i¢i dokular igin tehlikeli oldugu igin kullaniminda dikkatli
olunmalidir.*" Fosforik asit ise seramik ya da kompozit yiizeyinin piiriizlendirilmesi i¢in
%36- 40 oranlarinda kullanilir. HF’ye gére daha az kuvvetli bir asittir.24” Fosforik asit
sadece yiizeydeki piriizliligi agiga ¢ikarir. Fosforik asidi porselen yiizeyinin

temizlenmesi igin tavsiye edilmistir.'>?
Lazer lle Piiriizlendirme

Lazer ile yapilan yiizey islemleri, seramik yiizeylerin, mine ve dentinin asitle
piiriizlendirmesine de alternatif bir yontem olarak son zamanlarda ortaya ¢ikmugtir.!>
Lazer, 1s1sal bir etki meydana getirerek yiizeyde erimeye neden olarak piiriizlendirmede
basarili olur. Porselen tepiminden 6nce metal yiizeyine, yiizey pliriizliligiini arttirmak
icin Y-TZP seramiklerine uygulanir. Seramik ylizeylerin glaze islemlerinde ve seramik-
dis baglantisin1 arttirmak igin de kullanilmaktadir.®® Ancak lazer enerjisi, hizli sicaklik
degisiklikleri sebebiyle dental materyaller ve disler {izerinde zararli etkiler meydana

getirebilir.
2.4 Mekanik Test Yontemleri

Dis hekimligi literatiiriindeki bir¢ok ¢alisma, dental materyallerin performansini
etkileyebilecek farkli 6zelliklerini inceler. Materyal agiz bosluguna girdikten sonra
dinamik bir durum olusur ve agiz boslugunun ortami materyal i¢in olumsuz kosullar

yaratabilir.?>® Farkli ortam kosullarinda materyaller farkli cevaplar verebilirler
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Dental restoratif materyalleri siniflandirmak, karsilagtirmak, derecelendirmek ve
tanitmak i¢in dreticiler tarafindan kullanilan faktorlerden biri dayanmikliliktir. Cigneme
kuvvetlerinin daha fazla oldugu bolgeler icin daha dayamikli materyal kullanimi
gerekmektedir.?®® Mekanik kuvvet, dental restorasyonlarin klinik basarisinda énemli bir
faktordiir. Cogu materyalde sikistirma, gerilme ve kayma gerilmeleri sonucu olusan
kompleks stres dagilimlar: vardir.® Materyaller baski kuvvetleri altinda dayaniklidir;
ancak fonksiyonel hareketlerle olusan yiiksek ¢ekme gerilmelerine karsi kirilgandirlar.
Bu sebeple gerilme kuvvveti, dental restorasyonlarin klinik basaris1 i¢in oldukca

onemlidir.1%®

Dayaniklilig1 etkileyen unsurlar arasinda test edilen materyalin yiizeyinde
bulunan ¢atlak ve defektlerin tipi, boyutu ve dagilimi, kirilma dayanimi ve testin yapildigi
ortam onem tasir.’®®%° Bu nedenle dayaniklilik, materyalin yapisal bir 6zelligi olarak
degil kosullara baglh bir ozellik olarak ele alinmalidir.!®11®2 Dayaniklilik degeri;
materyalin mikroyapisi, iretim ge¢misi, test metodu, test ortami ve basarisizlik
mekanizmasi birlikte degerlendirildiginde anlamlidir. Degisik 6zellikleri degerlendirmek
igin farkli in vitro testler 6nerilmistir. Her test belirli 6zellikleri degerlendirebilir ve her
testin kendine 6zgi bir dizayni olmalidir. Bu nedenle dental materyallerin klinik
performansiin anlasilmasi ve iyilestirilmesi i¢in birden fazla test yontemi kullanilir.
Bununla birlikte, segilen test yontemi gerceklestirilmesi kolay ve laboratuvar islemleri
aras1 tekrarlanabilir olmalidir. Ayrica klinik sonuglari tahmin etmek i¢in kullanilabilir

olmalidir, 179179181

2.4.1 Baglanma Dayamim Test Yontemleri

Baglanma direnci testleri dis hekimligi literatiiriinde fazla sayida bulunur.
Nispeten gergeklestirilmesi kolay ve ekipman gerekliligi az olan testlerdir. Bununla
birlikte, klinik pratikte bir secim kriteri olarak yararliligini azaltacak ara yilizdeki
gerilimler uniform dagilmamasi, karisik ve koheziv basarisizliklarin yiiksek insidansi
farkli calismalarin sonuglar1 karsilastirilabilir olmamasi gibi sinirlamalart mevcuttur. Ara
yiizdeki baglanma dayanimi ¢esitli yontemlerle test edilebilir. Baglanma alaninin
boyutlarini kullanarak, baglanma mukavemeti yontemleri makro (4-28 mm?) veya mikro

(yaklasik 1 mm?) olarak kategorize edilebilir.
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Gerilim Testleri

Gerilim bir cisme disaridan kuvvet uygulandiginda o cismin i¢inde meydana
gelen esit siddette ve zit yondeki kuvvet olarak tanimlanmaktadir. Cisme uygulanan
kuvvetin yoOniine gore ilic farkli sekilde gerilim meydana gelebilir. Bunlar ¢ekme

gerilmesi, sikigma gerilmesi ve kesme gerilmesidir.!%

Sikigma Gerilmesi
(Compressive Stress )

Cekme Gerilmesi
(Tensile Stress)

Kesme Gerilmesi
(Shear Stress)

Sekil 2.1. Kesme, sikisma ve ¢ekme gerilmesinin cisimler iizerindeki etkisit®®

Sikistirma Gerilmesi Testleri

Sikistirma, ayni diiz ¢izgide birbirine yonlendirilen iki kuvvet grubundan ya da
bir yiizeyi sabitken digeri de sabit yiizeye yonelik bir kuvvete maruz kalindiginda ortaya
cikar. Sikistirma dayanimi kirtllgan ve gerilime dayaniksiz materyalleri kiyaslamak igin
en kullanmigli yontemdir. Dental amalgamlar, rezin kompozitler ve simanlar igin

uygulanabilir.164
Cekme Gerilmesi Testleri

Cekme testlerinde stres dagilimi, makaslama testlerinden daha uniformdur. Bu
durum baglanmanin bozulmasini baglatan stres seviyesini daha tatminkar bir sekilde
belirleyebilmeyi saglar. Makro-¢cekme baglanma dayanimi testlerinde, baglanan ara
yiiziin yiikleme eksenine dik olarak hizalanmasi ¢ok &nemlidir.1851%¢ Mikro-cekme
baglanma dayanimu testleri 6zellikle numuneleri dayaniklilik testine maruz biraktiktan

sonra yazarlar tarafindan dental kompozit restorasyonlarin retansiyonunun
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degerlendirilmesi igin en iyi temsili yontem olarak onerilmektedir.’®” Mikro-¢ekme
baglanma testleri, diger yontemlere kiyasla daha az (%20’den az) karmasiktir ve daha az
koheziv baglant1 basarisizlig1 gosterir. Numunelerin hazirlanmasi1 makro testlerden daha
cok emek gerektirir, ¢iinkii biiyiik bir baglanmis ara yiiziin elmas disklerle ince dilimler
halinde kesilmesini gerektirir. Test kosullarina veya materyallere bagl olarak, ¢ok sayida
test oncesi baglanti basarisizligi da meydana gelebilir. Bu 6n basarisizliklarin istatistiksel

olarak yonetimi konusunda arastirmacilar arasinda fikir birligi bulunmamaktadir,166:168-

171

Kesme-Makaslama Gerilmesi testleri

Kesme veya makaslama gerilmesi farkli diizlemde ve ters yondeki paralel iki
kuvvetin cisim lizerinde olusturdugu gerilme tipidir. Kuvvetler etkili olduklar1 bolgeyi zit
yonde kaymaya zorlar. Kesme gerilmesi testi cekme gerilmesi testleriyle beraber baglanti
direncinin dl¢iilmesinde kullanilir. Bu testler sayesinde restorasyonlarin agiz ortaminda
maruz kaldiklar1 gerilimleri taklit edilip materyalin direnci hakkinda fikir sahibi olunur.
Makaslama testlerinde baglant1 dis dokusunda paralel bir kuvvet yardimiyla bozulurken
cekme testlerinde baglant1 dis dokusuna doksan derecelik bir aciyla seyreden kuvvet

yardimiyla test edilir.}"#74

itme Testleri

Baglanma dayanimin1 6lgmenin diger bir yolu ise itme testleridir. Dentine
adezivlerin baglanma dayanimini test etmek icin kullanildiginda, 1-2 mm kalinliginda
dentin dilimlerine agili silindirler elde etmek i¢in delik agilir. Deligin i¢ yiizeyi bir adeziv
ile islenir ve delik kompozit ile doldurulur. Kompozit silindir dentin iizerinden kiigiik
caph taraftan itilir. Baglanma dayanimi, ekstriizyon kuvveti konik silindirin yan yiizey
alanma boliinerek hesaplanir. Bu yontem sertlesen kompozitin siirlanmasini ve buna
bagli olarak da polimerizasyon stresini i¢cerdiginden ¢cekme/makaslama testlerinden daha

cok klinik durumu taklit eder.®
Biikiilme Dayanim Test Yontemleri

Biikiilme dayanimi, tekrarlanabilirligi ve elde edilen giivenilir sonuglart
nedeniyle dental materyallerin mekanik mukavemetinin arastirilmasi igin standart bir

yontem olarak uygulanmaktadir.!”® Biikiilme dayanimi bir kirisin her iki ucunun

28



sabitlenmeden basitge desteklenerek ortasina kuvvet uygulanmasiyla 6l¢iiliir. Biikiilme

seramiklerin biikiilme dayanimini degerlendirmek i¢in kullanilan standart yontemler

. 3 nokta biikme testi
. 4 nokta biikkme testi
. Iki eksenli biikme testi (3 top iizerinde piston)

Tek eksenli test yontemleri (3 nokta biikme testi, 4 nokta biikme testi) 6rneklerin
kenarlarinda var olan kusurlara kars1 hassastir; bu sebeple kaydedilen biikiilme dayanimi
verilerinde farkliliklara neden olabilir. Bununla birlikte, ¢ift eksenli biikme testlerinde
orneklerin merkezine yakin bir yerde ¢ok eksenli gerilme durumu olusturulur ve kenar
kirilmalar1 genellikle ortadan kaldirilir, bu da daha dogru bir degerlendirme yapilmasina

olanak saglar. 17®
3 Nokta Biikme Testi

Test diizenegi merkezleri arasinda 12,0 mm ila 40,0 mm (£ 0,5 mm) aralik
olacak sekilde yerlestirilmis destek silindirlerinden (1,5 mm ila 5 mm + 0,2 mm ¢apinda)
olusur. Yiik, destekler arasindaki orta noktada tigiincii bir silindir vasitasiyla (1,5 mm ila
5 mm + 0,2 mm ¢apinda) uygulanmalidir. Silindirler, sertlestirilmis ¢elikten veya sertligi
40 HRC'den (Rockwell C olgegi) daha biiyiik olan ve 0,5 pm Ra’ dan daha az
ptiriizliiliikkte pliriizsiiz bir yiizeye sahip olan diger sert malzemelerden yapilacaktir.
Destek silindirlerinin merkezleri (L) arasindaki ger¢ek araligin 0,1 mm i¢inde 6l¢iilmesi
Onerilir. Bu diizenek, kirilma baslangici ile iliskili olma olasilig1 daha diisiik olan ¢ekme

gerilmelerini tesvik eder.!”’

Merkezine kuvvet uygulanan dikdoértgen bir kiriste olusan maksimum gerilme

i¢in denklem asagidaki gibidir:
Stres= 3 x uygulanan kuvvet x uzunluk/ (2 x genislik x kalinlik?)

o =3PL / 2wd?
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3 - point
Flexure test
Loading Force
pin
4 4

: i Specimen i :

Supporting pins

Sekil 2.2 Ug nokta yiikleme testinin sematik resmi
4 Nokta biikme testi

Dort noktali egilme testleri O'Brien ve Craig, Caputo ve digerleri tarafindan
kullanilmistir. Numune dikdortgen seklinde hazirlanmis olup iki ucundan desteklenmekte
ve numuneye ortadaki iki noktadan kuvvet uygulanmaktadir. Dért noktali egilme
testleriyle elde edilen degerler, ii¢c noktali egilme testinden elde edilen degerlerden %30-

40 daha azdir.'’
Stres= uygulanan kuvvet x uzunluk/ genislik x kalinlik?)

o = PL /wd?

4 - point
Flexure test

Force Force

Loading pins

| @ ® |

| Specimen I

Supporting pins

Sekil 2.3 Déort nokta yiikleme testinin sematik resmi 17

iki eksenli biikme testi (3 top iizerinde piston)

Iki eksenli biikiilme testleri kirilgan materyallerin dayanimlarim belirlemede tek
eksenli biikiilme testlerine gore daha giivenilir sonuclar elde edilmesine yardime1 olur.
Disk seklinde orneklerle kuvvet uygulandigi i¢in daha genis ylizey alani test edilmis
Olunur ve dengeli stres dagilimi saglanir. Tek eksenli biikiilme testlerinde ise test
ornekleri boyut ve hacim agisindan dental restorasyonlardan ¢ok daha farkhidir. Tek
eksenli biikiilme testlerinde bar, prizma oOrnekler kullanilir, iiretim sirasinda ilave

catlaklar olusur ve tek eksenli testler catlaklara karsi oldukca hassastir. Diger yandan iki
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eksenli biikiilme testlerinde kullanilan disk 6rneklerin liretim sirasinda kenarlarinda stres

olusmaz ve sonugta hataya etkisi olmaz 13178
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3. MATERYAL VE METOT

Eklemeli iiretim teknolojisinden faydalanilarak gecici kron materyalinden

iiretilen orneklerin erken donem kirilma ve farkli yiizey islemlerinin tamir dayanimina

etkisinin degerlendirildigi ¢alismada kullanilan materyaller Tablo 3.1 de, cihazlar Tablo

3.2 de gosterilmektedir.

Tablo 3.1. Calismada kullanilan materyaller

Materyal Jenerik ismi icerik Uretici
Fotopolimer rezin Temp Print Dalga boyu 385-405 nm olan DLP yazicilar igin GC Europe, Leuven,
Biyolojik olarak uyumlu Class lla materyal Belgium
Metil metakrilat (MMA) icermez
Kompozit G-Aenial Metakrilat Monomerler, Prepolimerize | GC  Europe, Leuven,
Universal Flo Doldurucular 16- 17u (Silika Igeren Stronsiyum | Belgium
Lantonaid Flor Igeren), Inorganik Doldurucu
>100Nm(Silika,Fluoroaluminasilikat), Inorganik
Doldurucu
Aluminyum oksit | Korox 50 99.6% 50pm A1203 BEGO, Bremen,
partikiilleri Germany
Zimpara english Waterproof silicon carbide paper English abrasive
abrasives england
Silan G-Multi Primer | Etanol, Metakrloloksidesil dihidrojen fosfat,Etilen | GC  Europe, Leuven,
dioksietil dimetakrilat, bis metaktilat Belgium
Ilave silikon &lcii | Zhermack Elite | Vinilpolisiloksan esasl A-tipi silikon Zhermack Spa, Badia
materyali HD+ Polesine, Italy
Tablo 3.2. Calismada kullanilan cihazlar
Cihaz Kullanim alam Jenerik isim Uretici

DLP 3D yazici

Gegicilerin eklemeli iiretim ile

Next dent 3D Systems

Soesterberg;Hollanda

yazdirilmasi

Universal test cihazi | Kirilma dayanim | Instron cihazi AG-IS Shimadzu, Japonya)
degerlendirilmesi

Stereomikroskop Kirik yiizeylerinin | Olympus  microscope | Amsinckstrasse- Germany
incelenmesi bx50

Etiiv Cihazi

Orneklerin 37 C de %100

nemli ortamda bekletilmesi

Dijital Kumpas

Orneklerin

belirlenmesi

boyutlariin | DHT 150 mm dijital

kumpas
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3.1 Test Gruplarinin Olusturulmasi

Erken donem kirillma ve tamir baglanma dayaniminin 3 nokta egme testi ile
degerlendirildigi ¢alismamizda 6rnek sayilariin belirlemek igin (G Power 3.1.9.2 for
Windows, Microsoft Corporation, USA) programi kullanilarak Power analizi yapildi.
Power Analizi sonucuna gore (etki biiyiikligii 0.94; hata 0.05 kabul edildiginde), %95
orneklem giicli, %5 hata pay1 ile her bir alt grup i¢in n=6 ornegin yeterli olabilecegi
bulunmustur. Calismamizda kirilma dayanimai testi i¢in toplam 50 6rnek kullanilmasina
karar verilmistir. Toplam 50 6rnek tamir dayanikliligi degerlendirilmesi i¢in 5 gruba

ayrildi (n:10). Calisma gruplar ve agiklamalar1 Tablo 3.3 de gosterilmektedir.

Tablo 3.3. Caligsma gruplari

Yiizey islemi Islem A¢iklamas: Grup | N
Kontrol+ bond+ kompozit rezin Higbir yiizey islemi yapilmamustir C 10
Zimpara + bond+ kompozit rezin 2 um yer agmak i¢in 220 gritli zimpara | G 10

kagitlar ile tek yonde 50 kez zimpara
yapilmistir.
Zimpara
kullanimlik ~ fircayla
Primer) uygulanip 60
kurumasi beklenmistir.
10 mm mesafeden 1 atm basigla 10 saniye | S 10
50um kum tanecikleri uygulanip 10
saniye buharla temizlenmistir.

Kumlama islemine ek olarak tek | SS 10
kullammlik firgayla Silan (G-Multi
Primer) uygulanip 60 sn boyunca
kurumasi beklenmistir.

islemine ek olarak tek | GS 10
Silan  (G-Multi
sn boyunca

Zimpara + silan baglayict ajan+ bond+
kompozit rezin

Kumlama + bond+ kompozit rezin

Kumlama + silan baglayic1 ajan+ bond+
kompozit rezin

3.2 Test Orneklerinin Hazirlanmasi

25x2x2 mm boyutlarinda hazirlanacak Orneklerin tasarimlari Bilgisayardaki
CAD program1 (Exocad Dental CAD2.2, Exocad GmbH, Darmstadt, Germany) yapildi.
Orneklerin yazdirma agis1 90, yazdirma tabaka kalinligi 50 um olarak belirlendi.? Her bir
grup i¢in 10 adet toplam 50 adet 6rnek dalga boyu 385-405 nm arasinda olan 3B DLP
yazic1 (Nova Fab Istanbul, Tiirkiye) kullanilarak biyolojik olarak uyumlu fotopolimer

rezin (GC Temp Print) materyalinden hazirlandi.
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Sekil 3.1 : Orneklerin {iretim asamalari a)" Uretilecek rezin c¢ubuklarin
tasarlanmasi b) Kullanilan regine (Ge temp print) ¢)Orneklerin iretildigi hazne d)
Orneklerin iiretildigi cihaz(Next dent 5100)

Sekil 3.2: &rneklerin iiretilme asamalari: @) Orneklerin iiretildigi hazne b)
Orneklerin iiretimden ¢ikarken son hali ¢) Orneklerin temizleme islemi i¢in Isopropanol
soliisyonunda bekletilmesi d) Orneklerin desteklerden ayrilmadan énceki hali
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Temizleme islemi i¢in Isopropanol soliisyonunda 2 dakika tutuldu daha sonra
final polimerizasyonu 405 nm dalga boyunda 3 dk siire ile kiirleme cihazinda (Next dent
3D Systems) yapildi.

Sekil 3.3: Orneklerin iiretim asamalar1: a) Orneklerin final polimerizasyonunun
yapildig1 kiirleme cihazi b) Kiirleme cihazinin i¢ kismi ¢) Uretilen rezin ¢ubuk &rneklerin
son hali

Rezin ¢ubuklarin her iki yiizeyi yiizeyine sirastyla su altinda 1000 ve 1200 gritlik
silikon karbit asindiric1 kagitlar (Waterproof silicon carbide paper England) ile 10’ar
saniye bitirme islemi uygulandi ve daha sonra hava su spreyi ile artiklar uzaklastirildi.
Orneklerin son kalinlik kontrolleri bir dijital kumpas (DHT) ile kontrol edildi. Ornekler
erken kirilma dayanimi testi yapilmadan 6nce 37°C %100 nemli ortamda 24 saat
bekletildi.

3.2.1 Kirilma Dayanim Degerlendirmesi

Erken biikiilme kuvveti, 3 noktali blikme tertibatina sahip evrensel bir test
makinesi (AG-1S, Shimadzu, Japonya) kullanilarak degerlendirildi. Cihazda iki destek
arast 20 mm olarak belirlenip her iki taraftan 2.5 mm fazlalik olacak sekilde rezin
cubuklar tam ortalanarak diizenege yerlestirilmistir. Kuvvet uygulamasi sirasinda yer
diizlemi ile paralel hareketsiz kalmasi icin Ornekler, Instron aletinin alt parcasina
yerlestirilen diizenek ile sabitlenecektir. Cihazin hareketli olan iist parcasina ise kuvvet
uygulayici ug yerlestirilecektir. Ornegin tam orta noktasma ilk kirilma olusuncaya kadar
1 mm/dakika capraz kafa hizinda bir sikistirma yiikii uygulandi. Sikistirma yiikd, yiik-
sapma egrisinde bag kopmasina isaret eden bir bozulma kaydedilene kadar siirdiirtildii.
Newton (N) cinsinden kaydedilen verileri megapaskala (MPa) doniistiirmek igin
asagidaki formiil kullanilmistir: 2=3P1/2bd2 (P: maksimum kuvvet (N), b: 6rnek genisligi
(mm), d: 6rnek kalinligr (mm) l: destekler aras1 mesafe (mm), Z=Flexural bond strength

(MPa).
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Sekil 3.4: a) Orneklerin test cihazinda kirilma mekanizmas1 b) Universal test
cihaz1 (AG-IS, Shimadzu, Japonya)

3.2.2 Kirik Yiizeylerinin Hazirlanmasi
Kontrol(C)

Higbir ylizey islemi yapilmamistir
Zimpara(G)

Rezin ¢ubuklarin kirik ylizeylerinde yaklagik 2 pm yer agmak i¢in 220 gritli

zimpara kagitlar ile tek yonde 50 kez zimpara yapilmastir.
Zimpara ve Primer (GS)

Rezin g¢ubuklarin kirik yiizeylerinde yaklasik 2 um yer agmak igin 220 gritli
zimpara kagitlar ile tek yonde 50 kez zimpara yapilip sonrasinda tek kullanimlik firgayla

Silan(G-Multi Primer) uygulanip 60 sn boyunca kurumasi beklenmistir.
Kumlama(S)

Rezin cubuklar kirik yiizeylerine 10 mm mesafeden 1 atm basigla 10 saniye

50pum kum tanecikleri uygulanip 10 saniye buharla temizlenmistir.

Kumlama ve Primer (SS)
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Rezin cubuklar kirik yiizeylerine 10 mm mesafeden 1 atm basigla 10 saniye
50um kum tanecikleri uygulanip 10 saniye buharla temizlenip tek kullanimlik fircayla

Silan(G-Multi Primer) uygulanip 60 sn boyunca kurumasi beklenmistir.

Sekil 3.5: a ve b) 15 sn boyunca Universal Bond (G-Premio Bond) uygulanmasi
c ve d) Tek kullanimlik fir¢a ile Silan (G-Multi Primer) uygulanmasi e,f,g ve h) Tamir
kompozitin uygulanmasi

3.2.3 Tamir Kompozitinin Uygulamasi

Tamir i¢in hazir rezin gubuklara tek kullanimlik fir¢a ile Silan (G-Multi Primer)
uygulanip 60 sn boyunca kurumasi beklendi. Silanlanmis 6rnek yiizeyi tek kullanimlik
bir firga yardimiyla 15 sn boyunca Universal Bond (G-Premio Bond) uygulanip 20 sn
LED 151k cihaz1 ile polimerize edildikten sonra daha sonra rezin gubuklar kirik
yiizeylerine doldurucu orani yiiksek akiskan kompozit uygulanarak hazirlanan silikon

tamir kalibinda sabitlenerek 20 sn led 151k cihazi ile polimerize edildi.

Sekil 3.5: a) Kirik orneklerin tamir edilmis hali b) Kirik 6rnek c) Kirtk
orneklerin tamir edilmeden 6nceki hali
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Sekil 3.6: a) Kullanilan silan(G-Multi Primer) b) Kullanilan universal bond(G-
Premio Bond) c)Kullanilan akigkan kompozit(G-Aenial Universal Flo) d) Tamir igin
kullanilan silikon kalip

3.2.4 Tamir Dayaniminin Degerlendirilmesi

Baglanma dayanimi testi yapilan 6rneklerden tamamen ayrilmis ve tekrar tamir
edilmeye uygun ornekler tamir dayanimi testi yapilmak iizere ayrilmistir. Sonrasinda 3
noktal1 biikkme tertibatina sahip evrensel bir test makinesi (AG-1S, Shimadzu, Japonya))
kullanilarak tamir dayanimi degerlendirilmistir. Cihazda baglanma dayaniminin
degerlendirilmesinde oldugu gibi iki destek arasi 20mm olarak belirlenip her iki taraftan
2.5 mm fazlalik olacak sekilde rezin ¢cubuklar tam ortalanarak diizenege yerlestirilmistir.
Kuvvet uygulamasi sirasinda yer diizlemi ile paralel hareketsiz kalmasi i¢in drnekler,

Instron aletinin alt pargasina yerlestirilen diizenek ile sabitlenmistir.

(

Sekil 3.7: a) Tamir edilmis 6rnekler b) Tamir dayanimi test diizenegi ¢) Tamir
sonrasi kirilmig 6rnekler
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3.3. Basarisizlik Tiplerinin Belirlenmesi

Ug nokta biikme testi sonucu olusan basarisizlik tiplerini belirlemek amaciyla
kopma yiizeyleri stereomikroskop (Olympus microscope bx50, Almanya) kullanilarak
x20 biliylitmede incelenmis ve basarisizlik tipleri {i¢ grup altinda incelenmistir: adeziv,
koheziv ve karigik (adeziv + koheziv) basarisizlik. Ayrica rastgele secilen temsili

orneklerden SEM goriintiileri alinmustir.

Adeziv basarisizhk: Rezin ¢ubuk ve kompozit arasindaki kopma olarak

belirlendi.

Koheziv basarisizlik: Rezin ¢ubuk ve kompozitin kendi i¢indeki kopma olarak

belirlendi.

Kansik basarisizhk: Adeziv ve koheziv kopmanin bir arada goriildigu

basarisizlik tipi olarak belirlendi.

Tablo 3.4 Basarisizlik tiplerinin degerlendirmesi

Adeziv | Tamir materyali koheziv | Rezin gubuk koheziv Karisik
C 6 2 2
G 3 3 4
GS 1 2 4 3
S 3 5 2
SS 3 5 2
Toplam | 10 13 14 13

3.4 istatistiksel Yontem

Bes farkli yiizey islemi icin kirilma ve tamir dayaniklig1 verileri istatistiksel
olarak analiz edildi. Istatistiksel analiz, Statistical Package for the Social Sciences
versiyon 23.0 yazilim programi (IBM Corporation, Armonk, NY, ABD) kullanilarak
yapildi. Verilerin normal dagilima uygunlugu Shapiro Wilk testi ile incelendi. Normal
dagilim gosteren kirilma ve tamir baglanma dayanikli§i degerlerinin gruplara gore
karsilagtirllmasinda Tek yonlii varyans analizi (ANOVA) kullanildi ve ¢oklu
karsilagtiritlmasinda Tukey HSD ve Tamhane’s T2 testleri kullanildi. Her bir grupta
normal dagilima uyan kirilma ve tamir baglanma dayanikligi degerlerinin
karsilastirilmasinda esli iki 6rnek t testi (Paired Sample t-test) kullanildi. Analiz sonuglari
ortalama + standart sapma ve ortanca (minimum- maksimum) olarak sunuldu. Onem

diizeyi p<0.05 olarak alindu.
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4. BULGULAR

Gruplarin  erken kirilma ve tamir dayanimlarimin  degerlendirildigi

calisiilmamizda Orneklerin yiizey islemleri agisindan grup igi karsilastirmalar tek yonlii

ANOVA testi ve ¢oklu karsilastirmalari Tukey HSD ve Tamhane’s T2 testleri ile

incelendi. Kirillma ve tamir dayanikliligi karsilastirmalari Paired Sample t-test ile

incelendi. Kirilma ve tamir dayanimi testi sonucunda elde edilen verilerin ortalama

sayisal degerleri ve standart sapmalar1 (SS) Tablo 4.1, Sekil 4.1 de goriilmektedir.

Tablo 4.1 Gruplar i¢i ve gruplar arasinda kirilma ve tamir degerlerinin

karsilastirilmasi

Surface treatment

G GS

S SS Test Ist. p*

(Asindirma+b  (Asindirma+primer  (Kumlama+b (Kumlama+primer

C (Konrtol) ond) +bond)

ond) +bond)

Kl 4837£6,57 49,11£6,79 50,71+2,87

48,89 (38,3 47,83(39,2-

-57,6) 59) 50,7 (47,5 - 55,9)

47,5 +4,8 44,59 +7,23
47,87 (39,2 - 44,26 (31,5-56,6) 1486 0,222
55,5)

18,47 +

20,89 +4,03% 24,58 + 6,322

29,49 £ 545 33,51 +4,14°

. 3,832
Tamir . 16,169 <0,001
17,93 (12,3 21,95(15 - 32 (216 - ! '
-22,9) 27) 24,89 (14,6 - 36,3) 35,3) 33,35 (27,1 - 39,9)
Test 9,751 13,469 11,644 6,937 4,377
pr* <0,001 <0,001 <0,001 <0,001 0,002

*Tek yonlii varyans analizi; ** Esli iki 6rnek t test; ortalama + standart sapma;

ortanca (minimum- maksimum); a-c: Ayni harfe sahip olanlar arasinda fark yoktur.
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Resim 4.1. Gruplara gore kirilma ve tamir baglanma dayanimi degerleri

Gruplara gore kirilma dayanimlari ortalama degerleri arasinda istatistiksel olarak

anlaml farklilik bulunmamaktadir (p=0,222). Gruplara gore tamir baglant1 dayanimlari

ortalama degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmaktadir (p<0,001).
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En yiiksek tamir baglanma dayanikligi kumlama+silan baglayici ajan uygulamasinin
yapildig1 grupta, en disiik tamir baglanma dayanikligi kontrol grubunda elde edildi.
Gruplar arasindaki farklilik kontrol grubu ile kumlama+bond ve kumlama+primer+bond
arasinda, asindirma+bond ile kumlama+bond ve kumlama+primer+bond arasinda,
asimdirma+primer+bond ile kumlama+primer+bond arasinda, kumlama+bond ile kontrol
ve asindirma+bond grubu arasinda, kumlama+primer+bond ile asindirma+primer+bond,

asindirma+bond ve kontrol grubu arasinda goriilmektedir.

Kontrol grubuna gore kirilma ve tamir baglanma dayanimi ortalama degerleri
arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmaktadir (p<0,001). Kontrol grubunda
istatistiksel olarak anlamli derecede diisiik tamir dayanimi degeri elde edilmistir (48,37
ve 18,47 sirasiyla). Asindirma+bond grubunda kirilma ve tamir baglanma dayanimi
ortalama degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmaktadir (p<<0,001).
Asindirma+bond grubunda kirilma ortalama degeri 49,11 olup tamir ortalama degeri
20,89 olarak bulunmustur. Asindirma+primer+bond grubunda kirilma ve tamir baglanma
dayanimi ortalama degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmaktadir
(p<0,001). Asindirma+primer+bond grubunda kirilma ortalama degeri 50,71 olup tamir
ortalama degeri 24,58 olarak bulunmaktadir. Kumlama+bond grubunda kirilma ve tamir
baglanma dayanimi ortalama degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik
bulunmaktadir. (p<0,001). Kumlama+bond grubunda kirilma ortalama degeri 47,5 olup
tamir ortalama degeri 29,49 olarak bulunmaktadir. Kumlama+primer+bond grubunda
kirilma ve tamir baglanma dayanimi ortalama degerleri arasinda istatistiksel olarak
anlamli farklilik bulunmaktadir (p=0,002). Kumlama+primer+bond grubunda kirilma

ortalama degeri 44,59 olup tamir ortalama degeri 33,51 olarak bulunmaktadir.

Sekil 4.2: Basarisizlik tiplerinin x40 SEM goriintiileri: a) Adeziv basarisizlik b)
Koheziv basarisizlik ¢) Mix basarisizlik
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Sekil 4.3: Orneklerin x40 da SEM goériintiileri a) Kontrol grubu b) Zimpara
grubu ¢) Zimpara-+silan grubu d) Kumlama grubu ) Kumlama+silan grubu

Sekil 4.4: Orneklerin x500 da SEM goériintiileri @) Kontrol grubu b) Zimpara
grubu ¢) Zimpara-tsilan grubu d) Kumlama grubu ) Kumlama+silan grubu

SEM goriintiilerine bakildiginda kontrol grubundaki piiriizliiliigiin en az oldugu
net bir sekilde goriilmektedir. Zimpara ile ylizey islemi yapilan gruplarda piiriizliiliigiin
kontrol grubuna gore daha fazla oldugu ve ylizeyde kiiclik zimpara c¢izikleri
goriilmektedir. Kumlama yiizey isleminin yapildig1 gruplarda ise diger gruplara kiyasla

girintili ¢ikintili alanlarin daha derin oldugu ve ¢ukurcuklarin olustugu goriilmektedir.
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5. TARTISMA

Eklemeli iiretim teknolojisiyle liretilen gegici restorasyonlarda kirilma ve tamir
dayanikliligimin  degerlendirildigi in vitro ¢alismamizda tamir dayamikliliginin
restorasyonlarin erken donem kirilma dayanimindan diisiik olacagi;(HO) ve tamir igin
uygulanan ylizey islemleri arasinda mekanik yilizey islemleri ile daha yiliksek biikiilme
dayanimi elde edilecegi hipotezi(H1) kabul edilmistir. Tamir oncesi yapilan yiizey

islemlerinin tamir baglanma dayanimi iizerine etkisinin anlamli oldugu tespit edilmistir.

Tez ¢alismamizin sonuglarina gore erken donem kirilma dayanikliligi ile tamir
baglanma dayaniklilig1 arasinda anlamli bir fark bulunmustur. En yiiksek tamir baglanma
dayanikligi kumlama+silan(SS) baglayici ajan uygulamasinin yapildigi grupta, en diisiikk

tamir baglanma dayanikligi kontrol grubunda elde edildi.

Daha iyi verimlilik, diisiik maliyet ve zaman tasarrufu nedeniyle dental
restorasyonlarda kirik durumunda tamir genellikle yeniden tiretim Yyerine tercih
edilebilir.613* Ancak, tamir veya yeni bir gecici yap1 yapma karar1, vakanin gereklerine
gbre ve her zaman onarilan gecici yapinin saglamliginin yenilerine gére daha diisiik
oldugu goz oniinde bulundurularak bireysel olarak almmalidir.®?** Uygun tamir
malzemesi ve teknigine karar verilirken, temel ve tamir malzemesi arasindaki kimyasal
benzerlikler veya tutarsizliklar, kirik pargalarin yiizey 6zellikleri ve rehabilitasyonun ilk
zamanindan bu yana gecen siire dahil olmak iizere cesitli parametreler dikkate
alinmalidir. Baglanmay1 saglamak icin gegici bilesenlerin yiizeylerinin uygun sekilde 6n
islemine tabi tutulmast ¢ok Onemli goriinmektedir. Ayrica yaslandirilmis gecici
restorasyonlar, sinirli sayida serbest radikal ve oral sivilarin emilmesi nedeniyle farkli bir

yaklasim gerektirir.13’

Eski restorasyonlarin tamirinin, yeni iiretilmis gecici restorasyonlardan yapisal
olarak daha az etkili oldugu belgelenmistir.1**-1*® Bunun nedeni, eski restorasyonun daha
az saylda serbest radikale sahip olmasi ve tlikiiriik ve diger sivilardan suyu emmis
olmasidir olarak belirtilmistir.!3 Tamir islemleri sirasinda uygun kimyasal bagin elde
edilmesi, onarim yiizeylerinin kontaminasyondan arindirtlmis olmasini gerektirir. Bu
nedenle, ekleme asamasindan Once bir yiizey tabakasinin ¢ikarilmasi, boylece mekanik

kenetlenmeyi kolaylastiran ek mekanik piiriizliiliik saglanmasi kritik 6nem tasir.'4°
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Gegmiste tamir sistemlerinde tutuculuk makromekanik retansiyonu saglamak
icin oluk agma esasina dayanmaktaydi. Giiniimiizde ise degisen ve ilerleyen tamir
sistemlerinde kimyasal baglanma i¢in daha genis ve piriizlii ylizey saglayan
mikromekanik tutuculuk 6nem kazanmistir. Rezin ve tamir yiizeyi arasindaki baglanti

kuvveti mikromekanik kilitlenme ve kimyasal baglantiya dayalidir.142

CAD/CAM ile iiretilen materyallerin kullanimlarinin artmasiyla agiz i¢i tamir
yontemlerininde kullanimi artmistir.>’® Tamir edilmis restorasyonlarin uzun dénem klinik
basarisi, tamir edilen ylizey ve tamir materyali arasindaki baglantinin dayanikliligina
baglidir Giiniimiizde etkin rezin-seramik baglantisi i¢in kimyasal ve mekanik baglantinin
ortaklasa olmasi gerekmektedir. Bu nedenle klinikte kullanilan tiim adeziv sistemler,
tamir edilecek seramik yiizeye islem yapilmasini gerektirirler. Mekanik baglanma, yiizey
islemlerinin uygulanmas ile elde edilen mikro mekanik baglanma yoluyla gergeklesir.
Mekanik tutuculugu saglamak amaciyla AloO3 tozu veya silika bagli Al2O3 tozu ile
kumlama,elmas frezlerle, HF,fosforik asit ve lazerle piiriizlendirme islemleri
kullanilabilir.Kimyasal =~ baglanma iginse silanizasyon ve adeziv  primerler

kullanilmaktadir. 18018

Elmas frez ile piiriizlendirme isleminde siyah ya da yesil banth frezlerin
kullanilmas1 onerilmektedir, ancak frezle piiriizlendirme isleminin keskin ylizeyler
olusturdugu ve uygulanan ytizeylerde stres birikimine neden olan mikro ¢atlaklar olugmasina
sebep olabilecegi de bildirilmistir.!¥? Laboratuvar arastirmalarinda karbiir veya elmas
frezlere gore daha diizgiin ve istikrarli bir kuvvet verebilmesi ve uygulanmasinin kolay
olmasi gibi avantajlar1 sebebiyle. Lee ve ark.bu amagla 220-gritli SiC kagidinin
kullanilmasmi  onermistir.}**Bizim calismamizda aliiminyum oksit partikiilleri ve
zimpara mekanik piiriizlendirme prosediirleri olarak uygulanmistir. Ancak olumlu klinik
sonuglari garanti eden, etkili bir tamir sistemi tizerine klinisyenler arasinda bir fikir birligi

yoktur.183

Dental materyallerde yiizey piriizliiliigiinii saglamak amaciyla kullanilan
yontemlerden biri de Al,Oj3 partikiilleri ile kumlama islemidir.3*Bu partikiiller kontamine
gevsek tabakayr uygulanan yiizeyden uzaklastirir ve mekanik baglantiyr saglayacak
piiriizlii bir yiizey olusturur. Birgok in vitro ¢alismada 50 um‘den 100 pm‘ye kadar farkli
biiyiikliiklerde Al2Ojz partikiilleri kullanilmistir.?818¢ Ancak bazi galismalar, partikiil

biiyiikliiklerindeki farkliliklarin ve uygulama siiresinin faz transformasyonuna neden
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olacak yiiksek basing olusturdugunu, mikro catlaklarin olusumunu hizlandirdigin1 ve

uygulandig1 yiizeyin mekanik dzelliklerini olumsuz etkiledigini gdstermistir. 8’

Yapilan ¢alismalarda, bir¢ok restorasyonda, mikromekanik tutuculuk elde etmek
amaciyla kumlama isleminin, 50 pm partikiil biiyiikliigiine sahip Al,O3 partikiilleri ile en
Iyl sonuca varilmig ancak kumlamanin ne kadar oldugu kumlama cihazinin restorasyona
olan uzaklig1 ve uygulama sirasindaki basinca gore farklilik gosterdigi bulunmustur.!8
Calismamizda 1 bar basing ve 50 um Al?O® partikiilleriyle 10 mm mesafeden yapilan
kumlamanin, ciddi kusurlara neden olmadan piiriizliilik degerlerinde 6nemli bir artig

sagladigim bildiren calisma esas alinmigtir.8°

Lim ve ark. Geleneksel ve 3D yaziciyla iiretilen disk seklindeki 6rneklerde bis
akrilik kompozitle tamir i¢in kumlama yapmis, kumlamanin geleneksel gegiciler ve 3D
geciciler igin farkl etkili olabilecegi ,bu farkliligin nedeni geleneksel gegici reginelerin
viskozitesinden veya 3D baskili reginenin katmanli yapisindan kaynaklanabilecegi
belirtilmistir Bagska bir agiklama olarak katmanli yapiya sahip malzemeler, regine
molekiillerinin ¢apraz baglanma derecesine ve recinenin yapisal katmanlagsmasina bagl

olarak malzeme igindeki farkli bolgelere gore farkli baglanma davranislari gosterebilir.®

Kumlama yapilmis seramik ornekler tizerinde, silika kaplama islemi, MDP
igeren bond ve silan uygulamasi sonrasi baglanma dayanimlari karsilastirilmis, silika
kaplanmis MDP bond ve silan uygulanan 6rneklerin, kontrol grubundan ve sadece silika
kaplanmig gruplardan anlamli derecede yiiksek baglanma dayanimi  gésterdigini
bildirmislerdir.!®® Universal adeziv ve silan baglayic1 ajan uygulamasinin kompozit
tamirinde fatique dayanikliliga etkisinin degerlendirildigi ¢alismada bonding protokolleri
nano dolduruculu kompozitin koheziv dayanikliligini restore etmede yetersiz kalmistir.
Universal adezivin igerigi kompozit tamir potansiyeline etkili bulunmus. En yliksek
dayaniklilik silan baglayici ajanin ayrica uygulanmasi ile elde edilmis, ilave silan
uygulamasinin kompozit rezinin tamirinde etkili bir yontem oldugu belirtilmis. 'Bizim
calismamizda da silan uygulamasinin tamir dayaniklilig1 lizerine etkisi kontrol grubuna

gore anlamli derecede farkli bulunmustur.

Bonding ajanlarinin baglanma dayanikliliin1 arttirma etkisi tizerine etkisi diistik
viskoziteli bonding ajanlarin yiizey poroziteleri i¢erisine girerek yiizey 1slanabilirligini ve

mikro tutuculugu arttirmalaridir. Tamir ajaninin  viskozitesi tamir baglanma
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dayanikliligina etkilidir. Viskozitesi diisiik olan rezinlerle daha yiiksek tamir dayaniklilig:
elde edilmektedir.®

Universal adezivler dis dokularina kimyasal ve mikromekanik olarak
baglanmay1 saglayan monomer icerigi acisindan mevcut self-etch adezivlerden farklidir.
Universal adezivlerin ¢ogunda birincil fonksiyonel monomer olarak fosfat esteri (RO-
PO3H2)kullanir. Fosfat esterleri universal adezivlerin énemli bir parcasidir.'*10-MDP
universal adezivlerde en ¢ok kullanilan fosfat esteridir. 10-MDP, polimerize olabilen
metakrilat gruplar1 ve hidroksiapatitteki kalsiyum ile kimyasal baglanma yetenegine
sahip fosfat gruplarmna sahiptir. icerdigi dihidrojen fosfat gruplarindan dolayr asidik
ozelligi tagimaktadir. Uzun karbonil zincirine sahip olmasi nedeniyle oldukga
hidrofobiktir. Hidroksiapatit ile adeziv ara yiizeyinde stabil bir nano tabaka olusturur.%?
Olusan MDP-Ca tuzlar1 bu tabaka boyunca ¢okelir. Boylelikle yiiksek ve stabil bir
baglanma dayanimi saglanir. Bizim ¢alismamizda uygulanan yiizey islemlerini takiben
her gruba 10-MDP igeren universal bond(G-Premio Bond) uygulanmigtir. 10- MDP
disinda; GPDM, MEP-P, MMP, MEP, HEMA fosfat, PENTA-P, 4-META ve MAC-10
gibi monomerler de giinlimiizde dentine baglanmay1 arttirmak igin universal adezivlerin
iceriginde kullanilmaktadirlar.!®® Cakir ve ark., farkli universal adezivlerin (Single Bond
Universal, All-Bond Universal, Futurabond U) kompozit rezinlerin tamir baglanma
dayanimu tizerine etkisini inceledikleri ¢alisma sonucunda, Futurabond U 6rneklerinden
daha diisiik baglanma dayanim degerleri elde edilmis, bu durumun Futurabond U adezivin
10-MDP icermemesinden kaynaklandigimni rapor etmislerdir. Yine ayni g¢alismada
kompozit rezinlerin tamirinde Futurabond U o6rneklerinde ilave silan uygulamasinin
baglanma dayanimini anlamli derecede arttirdigini bildirmislerdir.'®* Sismanoglu ve ark
farkli yiizey islemleri ve adeziv protokollerinin CAD/CAM bloklarin tamir baglanma
dayanimi iizerine etkisini inceledikleri ¢aligma sonunda silan iceren universal adezivlerde
ilave silan uygulamasinin baglanmay1 anlamda derecede arttirdigin bildirmistir.!*® Bizim
calismamizda 1ilave silan uygulanan rezin g¢ubuklarin tamir dayanimlan

uygulanmayanlara gore anlamli derecede daha yiiksek bulunmustur.

Alshali ve ark. farkli ylizeyler i¢in tamir malzemesi olarak akiskan kompozit
kullanmislardir. Bunun sebebini klinik uygulama sirasinda 6zellikle uygulama yiizeyinin
kiiciik oldugu durumlarda kullanisl ve kolay kontrol edilebilir bir malzeme olmasi olarak

agiklamislardir.®
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Mikrofil kompozitler mine porseleni seviyesinde olan yiizeysel kiriklarin
tamirinde tercih edilirken, kondanse edilebilen ve hibrit kompozitler, ¢igneme basincini
karsilayan posterior bolgelerdeki derin kiriklarin tamirinde tercih edilmektedir. Hibrit
kompozitler, daha az polimerizasyon biiziilmesi goriilmesi, daha az makroskobik
kiriklarin meydana gelmesi, daha az su emilimi gibi avantajlara sahiptir. Ayrica hibrit
kompozitlerin baglanma dayanimlarinin mikrofil kompozitlere gore daha yiiksek oldugu
bildirilmistir!®® Calismamizda bu nedenle hibrit bir kompozit tiirii olan G-aenial Posterior
Hibrit Kompozit (GC Corporation, Tokyo, Japonya) kullanilarak tamir protokolii

uygulanmigtir.

Lim ve Shin 3 boyutlu yazici(DLP) ile iiretilen gegici rezin(Cara Print Kulzer)
ile geleneksel rezin arasindaki baglanma dayanimina yiizey islemlerinin (kontrol, 50
mikron alliminyum oksit partikiilleri ile kumlama, metilmetakrilat monomer, aliiminyum
oksit partikiilleri ile kumlama+ metilmetakrilat monomer) ve geleneksel gecici rezin
(metilmetakrilat ve bis akril kompozit) tipinin etkisini degerlendirdikleri ¢aligsmalarinda
her hangi bir yiizey isleminin yapilmadig1 bisakril kompozit ile tamir edilen grupta en
yiiksek tamir baglanma dayanikliligini elde etmislerdir. Calismanin sonucunda 3 boyutlu
yazdirilan reginelerin bisakril kompozit rezinlerle tamirinde ilave yiizey islemine gerek
olmadigimi belirtmislerdir.® Bizim ¢alismamizda bulunan sonuglar bu ¢alismada bulunan
sonu¢ ile ters diismektedir. Bunun sebebi kullanilan regine ve tamir uygulama
prosediiriinden kaynakli olabilecegi diisiiniilmektedir. Yine Lim ve Shin’ in
caligmalarinda elde ettikleri sonug¢ Jeong ve Kim 2019’ in yiizey islemlerinin 3 boyutlu
yazicilarla (DLP) iiretilen 3 boyutlu rezine (Next Dent 3d Systems) olan baglanma
dayanikliligimu arttirdigini belirten ¢alismadan farklidir.®” Lim ve Shim calismalarindan
farkli olarak jeong ve Kim kumlama islemi 6ncesinde yiizeylere 200 grenlik kagit ile
yiizey islemi yapmislardir. Yiizey islemlerinin baglanma dayanikliligini artirmasi olarak
bu sebep gosterilebilir. Bizim ¢alismamizda Gruplara gore tamir baglanti dayanimlari
ortalama degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmaktadir (p<<0,001).
En yiiksek tamir baglanma dayanikligi kumlama+silan baglayici ajan uygulamasinin
yapildig1 grupta, en diisiik tamir baglanma dayaniklig1r kontrol grubunda elde edildi.
Zimpara ile yiizey islemi uygulanan gruplarda kontrol grubuna gore daha yiiksek tamir

baglanma dayaniklilig1 gostermistir.
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Tahayeri ve arkadaslar1 diisiik maliyetli bir stereolitografi (FormLabs1+) 3D
yazict kullanarak, gegici kron ve koprii restorasyonlari igin bir dental materyalin 3D
baskisin1 optimize etmek ve mekanik ozelliklerini geleneksel olarak iiretilmis gegici
dental materyallerle karsilastirmak i¢in bir ¢alisma yapmislardir. Bunun i¢in belirli
boyutlardaki (25%2x2 mm) ¢ubuklar, farkli yazici ayarlarinda (baski yonii ve regine
rengi) basilarak ¢ubuklarin baski dogrulugu ve mekanik 6zellikleri degerlendirilmistir.
Sonuglara gore 90° oryantasyonunda ve beyaz regine renk ayarinda yazdirilan numuneler,
nispeten daha yiiksek baski dogrulugu daha yiliksek baglanma dayanimi gostererek en
uygun kombinasyon olarak se¢ilmistir. Baski katmani kalinlig1 ile elastik modiil veya tepe

gerilimi arasinda dogrudan bir iliski ise bulunamamustir. 2

Digholkar ve ark. Farkli yontemlerle iiretilen 25 mm X 2 mm X 2 mm
boyutlarindaki ¢ubuklarin kirilma dayanikliklarin1  inceledigi calismada 3D
baskiyla(steliografi) tiretilen rezin ¢ubuklarin baglanma dayanimi ortalama 79.54 MPa
olarak bulunmustur. Bizim calismamizda ayni boyutlarda rezin ¢ubuklar ayni test
yontemi kullanilarak  baglanma dayanimi ortalama 49.2 MPa olarak bulunmustur.%®
Aradaki farkliligin sebebinin kullanilan regineden, iiretim yonteminden ve ornekleri

kirma hizindan kaynakli olabilecegi diigiiniilmektedir.

Park ve arkadaglari 2019°da 3D baski parametrelerinin marjinal ve internal
uyuma etkisini inceledikleri 3 {iyeli koprii ile yaptiklar: ¢alismada 2 farkli tabaka kalinligt
(50 ve 100 um ), 5 farkli basim yonii (0°, 30°, 45°, 60° ve 90°) segerek DLP cihazi ile
tiretmislerdir ve frezeleme metoduyla karsilagtirmiglardir. Degerlendirmelerini ise mikro
bilgisayarli tomografi yontemiyle yapmislardir. Buna gore marjinal ve internal uyum
beraber gz oniline alindiginda 45° ve 60°’lik baski yonleri daha iyi sonuglar verirken; 50
vel00 pm tabaka kalinliklar1 arasinda marjinal uyum yoniinden benzer oldugu, 3D
yazicilarla tretilen 6rneklerin frezeleme metoduna gore daha iyi sonuglar verdigi fakat
her iki yontemde iiretilen Orneklerin klinik olarak kabul edilebilir degerler arasinda

oldugu bulunmustur.

Osman ve arkadaslar1 9 ¢esit baski yoniinde (90°, 120°, 135°, 150°, 180°, 210°,
225°,240°,270°) DLP metoduyla tek iiye kronlar liretip, marjinal ve internal uyuma baski1

yOniiniin etkilerini incelemislerdir. Buna gore baski yonleri marjinal ve internal uyumda
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farkliliklara sebep olurken ve en yiikksek boyutsal dogruluk 135°lik orneklerde

gdzlemlenmistir. %

Shim ve ark. 3Dyazici ile (Formlabs) PMMA igerikli (Next Dent Base) regine
ile 100 um katman kalinliginda 3D baski yapilan ¢alismada 0 derecelik baski1 yonii, 45
derecelik baski yonilindeki gruplardan daha yiiksek biikiilme mukavemeti
gostermigtir.( P <.05). 90 derecelik baski yonii, diger gruplarla karsilastirildiginda en
diisiik biikiilme gerilimini gosterdi. Yine ayni calismada en fazla yiizey piirtizliligi 0

derece bask1 yoniinde en az 90 derece baski yoniinde bulunmustur.?®

Cakmak ve arkadaglarinin 2021°de yaptiklar1 ¢aligmada, tabaka kalinliginin 3D
baskili kompozit rezin kronlarin gergekligi ve kenar kalitesi tizerindeki etkisini arastirmis
ve frezelenmis kronlarla karsilastirilmistir. Bunun i¢in gecici kronlar 3 farkli katman
kalinliginda (20, 50 ve 100 um) basilarak incelenmistir. Buna gére katman kalinliginin,
3D baskili gegici kronlarin gergekligini ve kenar kalitesinini etkiledigini gostermislerdir.
Frezelenmis kronlar, internal ylizeylerde 100 um 64 katmanli kalinliktaki 3D gegici
kronlardan daha yiiksek gerceklige sahip iken yine frezelenmis kronlar en yiliksek marjin
kalitesine sahip bulunmus, 20 um ve 100 pm tabaka kalinliginda basilan kronlar en diisiik
marjin Kalitesine sahip bulunmustur. Arastirmacilarin 6nerisine gore gergeklik ve marjin
kalitesi igin, 100 pm yerine 20 veya 50 pm'lik bir katman kalinhig1 tercih edilebilir.?%
Yine Park ve arkadaslarmin yapmis olduklari implant destekli 3 iiyeli gecici koprii
protezinin uyumunda basim parametrelerinin etkisini arastirdiklar1 calismalarinda,
internal bosluk hacminin 50 pm tabaka kalinliginda 100 um’lik kalinliga gére daha diigiik
degerde bulunmasina ragmen marjinal uyumun 100 pm’lik tabaka kalinliginda daha 1yi
oldugu sonucuna varilmistir. Bunun sebebinin ise, 50 um katman kalinliginda artan

katman sayis1 nedeniyle hatalarin birikiminin fazla olmasina baglanir.?%?

Katmanlarin tabaka tabaka birbiri iizerine eklenmesiyle iiriin olusturan 3D
yazicilar ile Uretimin dogasinda bulunan merdiven etkisi (staircase efekt), son iiriin
dogruluguna ve yiizey piiriizliiliigiine dogrudan etki eder. 2%Mevcut teknoloji ile bu etki
tamamen ortadan kaldirilamaz, ancak katman kalinhig1 diistiriilerek azaltilabilir. Daha
diisiik katman kalinligr ayarlari, iirliniin dogrulugunu, yilizey piriizliligini ve
adaptasyonunu iyilestirmeye fayda saglarken, islem siiresini ise arttirir.?®® Bizim

caligmamizda oOrneklerin boyutuda goéz Oniinde bulundurularak 50 pm katman
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kalinliginda rezin ¢ubuklar tiretilmistir. Farkli katman kalinliklarinda {iretim yapilmamasi

calismamizin limitasyonlar1 arasinda gosterilebilir.

SEM goriintiilerde alan derinligi meydana getirerek, yiizeyin durumunu
incelememize olanak saglar. Bircok caligmada yiizeylerin morfolojisinin, yiizey
islemlerinin neden oldugu mikroyapisal degisikliklerin, seramik-rezin baglantis1 ve
kopma tiplerinin degerlendirilmesi i¢cin SEM analizleri kullanilmistir. Yiizeylerdeki
kirilma gesitleri adeziv, kohesiv ve mix kirilma seklinde gruplandirilmistir. Baglanma
kuvvetine gore kirilma ¢esitlerinin incelendigi ¢alismada diistik baglanma dayanimi gosteren
orneklerde adeziv tip kirilma daha ¢ok goriildiigii, daha yiiksek baglanma dayanimi goriilen
gruplarda ise koheziv ve miks tipte kirilmalarmn daha fazla oldugu belirtilmistir.°

Rezin bazli materyaller arasindaki baglantinin degerlendirilmesinde pek ¢ok
baglanma ve biikiilme testi onerilmekle birlikte, bu metotlardan siklikla kullanilanlar bitkkme
ve makaslama testleridir. Biikiilme dayanimi testleri, tekrarlanabilirligi ve elde edilen
giivenilir sonuglar1 nedeniyle dental materyallerin mekanik mukavemetinin arastirilmasi
i¢in standart bir yontem olarak uygulanmaktadir.!” Biikiilme dayanimi ve eslik eden
deformasyon, okliizal stresin siddetli olabilecegi uzun sabit kismi protezlerde ¢ok
onemlidir. Orneklerin iizerine kuvvet uygulandigi zaman o6rnek kuvvetle ayni ydnde
biikiiliir. Cubuk seklindeki 6rnekte olugan gerinim, iist ylizeyde 6rnek boyunun kisalmasi
ve alt ylizeyde 6rnek boyunun uzamasi olarak kendini gosterir. Sonug olarak iist tarafta
kompresif, alt tarafta gerilme stresleri olusur. Ornek igerisinde stres tipleri degiskenlik
gostermektedir. Ornek icinde stresin ve gerilimlerin sifir oldugu bir bdlge vardir. Burasi
notral eksen olarak tanimlanir. Notral eksen bolgesinde ornegin boyutlarinda higbir
degisiklik olmaz. Dayanak bolgelerinde makaslama stresi de olusur ancak kirilma
isleminde 6nemli bir rolii yoktur. Tek eksenli test yontemleri (3 nokta biilkme testi, 4 nokta
biikme testi) Orneklerin kenarlarinda var olan kusurlara karsi hassastir; bu sebeple
kaydedilen biikiilme dayanimi verilerinde farkliliklara neden olabilir. Bununla birlikte,
cift eksenli biikkme testlerinde orneklerin merkezine yakin bir yerde ¢ok eksenli gerilme
durumu olusturulur ve kenar kirilmalar1 genellikle ortadan kaldirilir, bu da daha dogru bir
degerlendirme yapilmasina olanak saglar. 1"%Palin ve ark. Yaptiklar1 arastirmada dental
recine bazli kompozitlerin iki eksenli biikiilme mukavemeti testinin, {i¢ noktal
biikiilmeye gore daha giivenilir bir test yontemi sagladigin1 gostermistir. Yine mevcut

calisma, dis kompozitleri i¢in iki eksenli egilme mukavemeti testinin kullanilmasinin,
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farkli test merkezleri arasindaki mukavemet verilerindeki degiskenligi azaltabilecegini
one siirmektedir. 2**Chung ve ark. mevcut deneyin sinirlamalar dahilinde, kirilgan dental
materyallerin mekanik degerlendirilmesinde cift eksenli testin ISO ii¢ nokta egme testinden daha
giivenilir bir test yontemi olmadigi sonucuna varmigtir. Calismamizda bu bilgiler referans

alinarak 3 nokta kirma testi uygulanmustir.?%®

Yapay yaslandirma yontemlerinden biri olan termal devirlendirme islemi,
restoratif materyallerin agiz i¢inde kullanimini taklit etmek amaciyla oldukca yaygin
kullanilir. Materyallere farkli sicakliklardaki su banyolarinin tekrarlayan devirler halinde
uygulanmasiyla ger¢eklestirilir. Devir sayilar1 500 ile 50.000 arasinda degisebilmektedir.
Diger bir yontemde 6rnekleri suda bekletmedir. Bu yontemde 6rnekler 24 saat, 7 giin
veya 30 giin siireyle 37°C’ lik distile su igerisinde bekletilerek yapay olarak
yaslandirilmaktadir. Agi1z i¢i kosullarin yansitilabilmesi i¢in su yerine yapay tiikiiriik
kullanilabilir. Calismamizda Ornek boyutlart ve kirilma dayanimlart goéz Oniinde
bulundurularak termal devirlendirme yapilmayip drneklerimiz 24 saat suda bekletilerek

testler uygulanmistir, 2%

Laboratuvar ¢alismalarinda her zaman sinirlamalar s6z konusudur. Ciinkii agiz
ici kosullarin1 tam olarak taklit edemezler, yalnizca materyal ve yontemlerin klinik
performanslari ile ilgili yorumlarda bulunmamiza yardime1 olurlar. Bu tez ¢alismasinda
3D yazici ile iiretilen gegici rezin gubuklarin baglanma dayanimi ve tamirinde uygulanan
farkli yiizey islemleri tamir dayanimina etkisi in vitro kosullarda incelenmistir. Tamir
edilen restorasyonlar agiz icerisinde sadece termal degil, ayn1 zamanda mekanik ve
kimyasal etkilere de maruz kalmaktadir. Maruz kalinan bu etkiler tamir islemlerinin
basarisini etkileyebilir. Bu nedenle konuyla ilgili klinik ¢aligma ve takiplerin yapilmasina

ithtiyag vardir.

51



6. SONUC

Eklemeli iiretim teknikleri ile iiretilen gegici restorasyonlarin baglanma ve tamir

dayaniminin degerlendirildigi bu ¢calismanin sonuglar1 su sekildedir:

1-).En yiiksek tamir baglanma dayanimi kumlama+tsilan baglayici ajan
uygulamasinin yapildigi grupta, en diisiik tamir baglanma dayanikligi kontrol

grubunda elde edilmistir.

2-) Kontrol grubunda istatistiksel olarak anlamli derecede diisiik tamir dayanimi

degeri elde edilmistir.

3-) Biitiin gruplarda kirtlma ve tamir baglanma dayanimi ortalama degerleri

arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmaktadir.

4-) Farkli yiizey islemlerinin baglanma dayanimina etkisini degerlendirmek igin

daha kapsamli ¢aligmalar yapilmasi gerekmektedir.
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