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oz

Dis asinmasi, koronal dig yapisinin dnemli bir b6ltiimiiniin kaybina neden olmaktadir. Asinmig posterior diglerin tedavisi karmagiktir.
Kalan yapiyr miimkiin oldugu kadar koruyarak kaybolan dis yapisini restore etmek igcin ¢ok farkli yéntemler uygulanabilir. Bu tiir
olgularda saglikli disten fazla madde kaybi igeren tedaviler uygun olmayabilmektedir. Geleneksel kron restorasyonlar yerini klinik
duruma gére farkli kalinliklarda olabilen indirekt okliizal restorasyonlara birakilmaya baslamistir. Posterior okliizal vener segenegi;
anterior lamina vener restorasyonlarda uygulanan adezyon ilkelerine dayali olarak ortaya ¢ikmigtir. Okliizal veneerler, gesitli indirekt
ve simante edilebilecek sekilde gesitli seramiklerden yapilabilmektedir. Bu derlemede okluzal vener restorasyonlar teknik ve uygulama
alanlarn yénleriyle ele alinmistir.

Anahtar Kelimeler: Okliizal ince Kaplama (Vener), Minimal invaziv Yaklasim, Adezyon, Seramik

ABSTRACT

Tooth wear causes the loss of a significant portion of the coronal tooth structure. Treatment of worn posterior teeth is complex. Many
different methods can be applied to restore the lost tooth structure while keeping the remaining structure as much as possible.
Treatment involving more tooth reduction in these cases may be inappropriate. The traditional crown preparation procedure has been
replaced by occlusal veneers which are presented in different thickness according to clinical situation. The option of posterior occlusal
veneers has been introduced based on the bonding principles applied in the anterior laminate veneer restorations. Occlusal veneers
can be constructed from variety of bondable ceramics. In this review, occlusal veneer restorations are discussed in terms of technique
and application areas.
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GIRIS

Dis hekimliginde aginma terimi daha ¢ok dental doku
yikimini agiklamak i¢in kullanilir. Dig aginmasi toplum-
da yaygin olarak gozlenmektedir. Bolgesel ya da genel
dis doku kaybma yol agan dis asinmasi, uzun siireli
fizyolojik ya da agresif bir patolojik yikimdir. Bu yikim
tiirleri; atrisyon (okluzal degim bolgelerinde asinma),
abrazyon (temasta olmayan bolgelerde asinma), erozyon
(kimyasal etkenlere bagli madde kaybi), ve abfraksiyon
(disin servikal bolgesinde yorulmaya bagl doku kaybr)
olarak adlandirilmakta; mekanik, kimyasal ve fizyolojik
faktorlere bagli ya da multifaktoriyel olabilmektedir.!)
Dental dogal dokularda ya da yapay yiizeylerde meydana
gelen aginma mekanizmalarmin anlasilmast madde
kaybmi1 en aza indirgeyerek klinik Omri uzatacak;
estetigi ve agiz ile uyumunu arttiracak yeni tedavi
yaklasimlar1 gelistirmek i¢in gereklidir. Bu durum,
yasam siiresinin uzamasi ve dislerin daha uzun siire
hizmet etmesi geregi diisliniildiigiinde gercekten dnemli
bir unsur haline gelmistir.?

Okluzal yiizlerdeki aginmalar, ileri olgularda konsiil-
tasyon, izleme ya da girisim gerektirebilir.®) Okluzyon ve
okluzal asmmanim temporomandibular diizensizlikler
(TMD) ile iliskisine baktigimizda ise her zaman birlikte
goriilmedikleri ve birbirine eslik ettigi durumlarda ise
uzun siire belirti vermedigi sOylenebilir. Uyaniklik
durumunda ve uyku bruksizminde olan dig sikma
aligkanliginin da TMD ile iliskisi tartigmalidir. Ancak
kaygt bozuklugu, depresyon ve stres durumlari; kas
tonusunun artmasina bagli olarak parafonksiyonel
aliskanhklar1 ve dis asmmasim1 da artirabilmektedir.®
Avrupa genelinde bu tedavilere yaklasimdaki
goriisbirligine gore, dis asinma tedavisine iligkin ele
alinmasi gereken en 6nemli soru; aginmanin patolojik mi
yoksa fizyolojik mi oldugu ile siddetli mi yoksa hafif mi
oldugudur.®

Dislerdeki aginmalarin tedavilerindeki ilk yaklagim-
lardan biri kompozit rezin boliimlii kaplamalar (overiay)
olmustur.®) Baz1 durumlarda geleneksel tedavi yaklagim-
lar1 gerekmesine ragmen oncelikle koruyucu minimal
invaziv bir yaklasimla baglanmasi onerilmektedir.®)
Koruyucu minimal invaziv yaklagimlar periyodik bakim
gerektirmelerine karsin giiniimiizde de en gegerli tedavi
secenegi olarak kabul edilmektedir.® Ancak periyodik
bakim gerektiren kompozit restoratif materyaller ile
direkt konservatif yaklagim ileri diizeyde beceri gerek-
tirmekte ve yapilan restorasyonlarda kirik komplikasyon-
lar1 gdzlenebilmektedir.®>

Minimal invaziv okluzal ince kaplama (vener)
(buradan sonra OV’ seklinde fisaltilmistir) tiri
restorasyonlar  interokliizal araligin miktarma bagh
olarak daha az preparasyon gerektirebilir. OV tasarimu,
2010 yilinda 1,2 mm © ve 2011 yilinda 0,6 mm 7 olarak,
on dislerin ince lamina kaplamalarini taklit eden bir
bicimde arka dislerin okliizal yiizeyinde daha kalin

simante edilebilir kaplamalar olarak 6nerilmistir.®> O
donemlerde restorasyonun kalinligi az gibi goriinse de
alttaki dislerin preparasyonunun planlanmadigr durum-
larda okliizyonun dikey boyutunun arttirilmasi da
gereginden fazla olmaktaydi. Bu durum, yeterli mekanik
ve biyolojik 6zelliklere sahip ¢ok ince OV gereksinimini
tetiklemistir.*>® Giiniimiizde, ince ve ultra-ince OV ler
ozellikle okluzal dikey boyutta minimum degisiklik
gerektiginde, kalin OV ve overlay restorasyonlara uygun
seceneklerdir.®®

Dental materyallerin ve tekniklerin cesitliligindeki
artis, uzun siireli ve basarili klinik sonugclar elde edebil-
mek i¢in en uygun materyalin bulunmasiyla ilgili
caligmalara yon vermektedir.®)

Bu baglamda, farkli materyallerden iiretilen OV
restorasyonlarla ilgili ¢aligmalarin sonuglart incelenmis-
tir ve su sonuclara ulagilmistir.

OV’ler, gesitli yapistirilabilir seramiklerden iiretile-
bilmektedir. Yiiksek biyolojik uyum ve mekanik 6zellik-
ler gosteren lityum disilikat seramikler bu malzemeler
arasindadir. Bir cam matrisin i¢ine yerlestirilmis
birbirine bagl igne benzeri kristallerden olusan mikro
yapilart mekanik Ozelliklerini arttirir ve uzun siireli
gozlemlerde az sayida bagarisizlik bildirilmistir. ¢

Seramigin mekanik 6zellikleri gelistirmenin farkli bir
yolu olarak polimer sizdirilmig seramik bir agdan
(polymer infiltrated ceramic network-PICN) olusan
hibrit seramikler gelistirilmistir. Polimer regine ve
seramik malzemelerin birlestirilmesindeki amag, bu
malzemelerin elastik deformasyon 6zelliklerinden yarar-
lanarak okluzal kuvvetlere karsi dayanikliliklarini arttir-
maktir, ®

Dis preparasyonu olmadan polimer infiltre seramik
ag (polymer infiltrated ceramic network-PICN) materyali
(VITA Enamic®) ile minimum 0,2 mm kalinlikta yapilan
OV restorasyonlarin; 2 yil gozlem siireli prospektif bir
klinik ¢alismasinda kisa siireli sagkalim oranlar1 oldugu
bildirilmistir.®) Bu ¢alismanmn klinik sonuglar1 iyi olma-
sina karsin, gézlem siiresi yeterli olmadigi i¢in bu tedavi
yaklagimi1 hakkinda net bir yargiya varmak da yeterli
olmayabilir. Bu erken basarisizlik olgulari, bazi azi
dislerinde restorasyonlarin kalinliginin diisiik olmasina
(yaklasik 0.1 mm) bagl olabilir ve bu da o6zellikle az1
dislerinde ince kenarlara sahip olanlarda daha yiiksek
kirik olgularina yol agmaktadir. Preparasyonsuz PICN
restorasyonlarda altta sklerotik dentinin varligindan
dolay1 desimantasyon gdzlenmistir.®) Trismus, dis stkma
ve gicirdatma agisindan yiiksek risk altinda olan prepa-
rasyonsuz PICN OV’larda okluzal splintlerin (gece
plaginin) kullanilmas1 kirik komplikasyonlarmin goriil-
me sikligim azaltabilmektedir.®'? PICN restorasyonla-
rin mekanik 6zellikleri, OV igin siklikla kullanilan lityum
disilikat materyalinden daha diigiiktiir.® Ancak, klinikte
karsilagilan minor basarisizliklar klinik olarak kabul
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edilebilir sinirlar i¢inde iken preparasyonsuz oral rehabi-
litasyon yaklagiminin malzeme 6zelliklerine, restorasyo-
nun kalmligina ve yiiksek risk faktorlerine bagli olarak
klinik olarak iyi sonuglar verdigi séylenebilir.

Zirkonya esasli seramik OV ise zirkonyanin mekanik
ozelliklerinin yiiksek olmasina bagli olarak yiiksek
kirilma dayanikhiligia sahiptir.'V Yapilan in-vitro bir
¢alismada, ultra-ince (0,3 - 0,6 mm) ve ince (0,5 - 0,8
mm) OV’in kirilma dayanikliliklart arasinda anlamli bir
farklilik olmadig1 gozlenir iken diger ¢calismalarda kalin
OV’in (0,7 - 1 mm), ultra-ince ve ince OV’den daha iyi
performans gosterdigi belirtilmistir.(!? Bununla birlikte,
yakin tarihli bir ¢alismada, ultra-ince (0,3 mm) ve ince
(0,6 mm) lityum disilikat OV’den daha yiiksek kirilma
dayaniklilig1 oldugu bildirilmistir.(!

Genel anlamda degerlendirildiginde OV’lerin, 11 yila
kadar olan gozlem siirecinde %95,1 oraninda basarili
olduklar1 ve %100 sagkalim gosterdikleri bildirilmistir.
Olusan komplikasyonlar, uzun siireli klinik kullanimdan
sonra beklenebilecek okliizal aginma, estetik degisiklik-
ler ve marjinal renk degisikligi ile ilgili mindr sorunlar
olarak gdzlenmigtir.®

Preparasyon

Preparasyon sekli, seramik restorasyonlarin kenar
uyumunu etkileyen Onemli bir unsurdur. Seramik
restorasyon i¢in bir digin preparasyon yiizeyi ideal olarak
keskin agilardan arindirilmis ve olabildigince piiriizsiiz
olmalidir.®)

OV’lerin 2 preparasyon sekli vardir: 1.Diizlemsel
(planar) tasarim (Resim 1), 2. Bitim (finish) ¢izgisi igeren
tasarim (Resim 2).) Planar tasarim, okliizal yiizey
anatomisi tarafindan yonlendirilen konvansiyonel ve
konservatif bir preparasyondur. OV restorasyonu igin
yeterli kalinlik saglamak {izere tiiberkiill ve merkezi
fossada 1 mm derinliginde oluk olusturulmaktadir. Bu
tasarim sekli, asmnmis dis olgularinda uzun siire
konservatif bir yaklagim olarak benimsenmistir.®

Resim 1: Planar tasarim, okluzal goriiniimii.®®

Resim 2: Bitim ¢izgisi igeren tasarim, okluzal goriiniimii.®)

Bitim ¢izgisi iceren tasarim, ayni okluzal rediiksiyon
ozelliklerine sahiptir; ayrica disin aksiyal ylizeylerinde 1
mm uzatilarak yuvarlatilmis dik a¢1 (shoulde)r bitis
cizgisi ile sonlanir.>!'® Pek cok arastirmaci, yuvarla-
tilmisg shoulder tasariminin diger bitis ¢izgisi konfigii-
rasyonlarindan daha ¢ok tercih edildigini bildirmistir.
Farkli genislikteki yiv (chamfer) bitis g¢izgileri diiz
shoulder bitis ¢izgileriyle karsilastirnillmis ve chamfer
bitis ¢izgileri, diiz shoulder’den daha iyi sonuglar
vermistir.3!4

Kenar uyumu

Biyolojik ve mekanik agidan restorasyonun uzun
donemdeki basarisi i¢in kenar uyumu Onemli bir
kriterdir. Yetersiz kenar uyumu veya kenar acikligi,
tekrarlayan ¢iirik ve periodontal hastaliklara neden
olarak restorasyonu zayiflatarak dmriinii kisaltir.) Kenar
acikliginin dikey yonde oOlgiilmesi, restorasyonlarin
uyumunu degerlendirmek i¢in en yaygi olarak kullani-
lan yontemdir; ¢iinkii bu uyumsuzlugun restorasyon
iretildikten sonra diizeltilme olasilig1 bulunmamaktadir.
Dikey yondeki kenar agiklig1 miktar1 ile dogrudan 6l¢iim
yontemi; invaziv olmamasi, daha az zaman almasi ve
giivenilir sonuglar vermesi gibi avantajlarindan dolay1 da
secilmektedir. ® Dikey yondeki kenar agikligi ancak
yapistirma simant ile diizeltilebilir, ama ¢dziinmeye uzun
siire dayanamayacaktir. Yatay yondeki cikinti tiird
uyumsuzluklarin tersine agiz iginde bir dereceye kadar
diizeltilebilmektedir. Sonu¢ olarak, agiklik miktarinin
dikey olarak Slciilmesinin klinik 6nemi daha fazladir ve
kenar uyumu degerlendirilmesinde en 6nemli parametre
olarak diigiiniilmelidir.®)

Salah M ve ark.’nin (2023) hibrit ve lityum disilikat
materyaller ile preparasyon tasarimlart arasindaki kenar
acikliklarini degerlendirdikleri ¢aligmada; lityum disili-
kat (Rosetta®) grubu bitim ¢izgisi alt grubu i¢in 27,38
pum, planar tasarim alt grubu i¢in de 26,32 um ortalama
aciklik degeri kaydedilmistir ve ancak aralarindaki fark
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istatistiksel olarak anlamli bulunmamuistir. Hibrit seramik
(VITA Enamic ®) planar grupta 23,15 um , bitim ¢izgisi
grubunda 19,71 pm ortalama kenar acikligi degerleri
gosterilmis olup aralarindaki farklilik istatistiksel olarak
anlamli bulunmamistir. Bitim ¢izgisi igeren preparasyon
ile hazirlanan lityum disilikat grubundaki ortalama
aciklik degeri 27,38 um olup bunu sirast ile planar
tasarim ile hazirlanan lityum disilikat grubu 26,32 pm ,
planar tasariml1 hibrit seramik grubu 23,15 pm ve bitim
¢izgisi tasarimli hibrit seramik grubu 19,71 um
izlemistir. Preparasyon tasarimindan bagimsiz olarak,
her iki grup arasinda anlamli fark gézlenmistir. Lityum
disilikat grubunda (26,85+3,52), hibrit seramik grubuna
(21,43+4,44) gore daha yiiksek agiklik kaydedilmistir.
Materyal grubundan bagimsiz olarak, her iki preparasyon
tasarimi arasinda anlamli fark bulunmamigtir. Aym
calismada dikey kenar agikliklarina bakildiginda ise
hibrit seramik malzeme (VITA Enamic) igin, bitim
¢izgili preparasyon tasarimina sahip OV (19,71pm
+3,73), planar preparasyon tasarimina (23,15um + 5,15)
gore istatistiksel olarak anlamli olmayan daha diisiik
dikey kenar agiklig1 ortalama degeri gdstermistir.®) Bu,
farkli seramik malzemelerden yapilan OV’in yaslan-
dirma dncesi ve sonrasi iki preparasyon tasarimiyla kenar
uyumunun degerlendirildigi bir ¢aligma ile de uyumludur
(Abo-Eittah ve Shalaby, 2020)!'4. Bitim ¢izgisi igeren
preparasyon tasarimi olan hibrit seramik OV’ (71 pm £
12,33), yaslandirmadan 6nce geleneksel planar tasarima
(75 um £10,43) gore daha diisiik ortalama dikey kenar
agikhik degerine sahip olduklari belirtilmistir.>'>

Hibrit seramik malzeme, yiiksek dayaniklilik ve
yiiksek kenar uyumu sergilemektedir. Ayrica, sinirli alan
varliginda ya da OV gereksinim oldugunda kullanimim
destekleyen minimum dis preparasyonuna izin vermek-
tedir. 19

Bu caligmalarin sonuglarma gore, OV ig¢in planar
preparasyon tasarimi, yiiksek diizeyde asinmus digler i¢in
konservatif bir tedavi segenegidir. Ote yandan, bitim
¢izgisi tasariminin yerlestirmede avantaj sagladigi ve
planar tasarimdaki belirsiz bitis ¢izgilerinden daha fazla
destek sundugu diisiiniilmektedir.

Von Maltzahn ve ark.’nin (2018) calismasinda ise
lityum disilikat materyalinin, asir1 derecede asinmis
disler i¢in ya da okliizyonun diizeltilmesi gereken durum-
larda OV iiretimi i¢in ¢ok uygun bir malzeme olabilecegi
bildirilmistir. Lityum disilikat materyali minimum
kalinlikta (I- 1,5 mm) restorasyon iiretilmesine karsin
yliksek asinma direnci, kirilma direnci, baglanma
dayaniklilig1 ve biyouyumluluk sunmaktadir.(!”

Hibrit seramik (VITA Enamic), lityum disilikat
(E.max CAD) ve zirkonya lityum silikat seramik malze-
melerden (Celtra-Duo ve VITA Suprinity) iiretilen
CAD/CAM kronlarin kenar uyumlarinin degerlen-
dirildigi bir ¢alismada (EI Mekkawi, 2020); ortalama
kenar agikligi en yiiksek E-max CAD grubunda gozle-
nirken (33,8 um =+ 0,75) ve en diisiik ise VITA Enamic

gruplart (29,5 um + 1,5) gozlenmistir.'® Geleneksel
planar preparasyon tasarimina sahip lityum disilikat OV
(26,32 pm +3,61), bitim ¢izgisi iceren preparasyon
tasarimindan (27,38 um + 3,42) daha diisiik ortalama
dikey kenar agiklig1 degeri gostermis olup bu fark ista-
tistiksel olarak anlamli bulunmamstir. ©® Bu sonuglar,
lityum disilikat cam seramik OV’in kirilma direncini,
kenar sizdirmazlig1 ve siman kalinliginin iki preparasyon
tasariminda (planar ve marjinal chamfer) degerlen-
dirildigi ve anlaml farkliliklarin bulunmadigi bir calis-
manin bulgulart (Angerame ve ark., 2019) ile de uyum-
ludur.G:19

Hibrit seramik malzeme, frezelemeden sonra (0,3
mm'ye kadar) yiiksek kenar uyumu sergilemekte ve bu da
hassas yerlestirilebilirlik ve yliksek marjinal sizdirmazlik
saglamaktadir.>'9 Lityum disilikat cam seramik mal-
zeme, kristallesme siireci sirasinda yaklasik %0,2—0,3
oraninda biiziilmeye ugramaktadir. Bu kristallesme
biiziil-mesinin, kenar agikliginin artmasinda énemli etki-
si vardir. Bu veriler, hibrit seramik malzemenin neden
lityum disilikat cam seramik malzemeden daha iyi kenar
sizdirmazligina sahip oldugunu agiklayabilecek etmen-
lerdir.®

Zirkonya ile giiclendirilmis lityum silikatin (Celtra
DUO) OV, farkli kalinliklarda lityum disilikat mater-
yalden (IPS e.max CAD) daha iyi kenar uyumu goster-
digi ve bu uyumun materyal kalmligimin artmasiyla
arttig bildirilmistir (1,5 mm daha kalin olan, 1 mm'den
daha iyi uyum gostermistir).(®¥

Substrat olarak kompozit dolgu varliginda, kompo-
zite yapistirilan seramik inleylerin kenar sizdirmaz-
liginin, dentine baglanma ile karsilagtirilabilir oldugu
gosterilmistir.!!”) Kompozitli dentine yapistirilan okliizal
veneer’ler, saf dentine yapistirilana gore daha iyi marji-
nal ve internal uyum gostermistir. OV i¢in kullanilan
hibrit seramik restorasyonlar, zirkonya ve lityum disilikat
restorasyonlara gore daha iistin marjinal ve internal
adaptasyon saglamaktadir.!”

Adezyon

Minimal invaziv restorasyon denildiginde, giivenilir
baglanti ve yeterli yapistirma stratejilerinden de soz
etmek gerekir. Dis dokusunun tiirii mine, dentin veya
kombine (periferal mine kenarli dentin), restoratif mater-
yalin se¢imini, kalinligin1 ve dis-restorasyon kompleksi-
nin baglanma dayanim degerlerini ve kirilma dayanik-
Liligm onemli 6lgiide etkilemektedir. ?%2D OV igin
kullanilan restoratif materyal, mine ya da dentin fark
etmeksizin eksik olan dokuyu yerine koyacaktir, ancak
mine-dentin birlesiminin dayanikli hale getirilen bir
restorasyon/dis baglantisi ile taklit edilebilmesi, ultra
ince bir restorasyonu (OV gibi) basaril bir coklu bilesen
haline getirmek i¢in zorunludur.”

Mine simnirlarinda yer alan OV’lerde tiimilyle asitleme
(total-etch) ile adezyon saglanmasi onerilir iken kompo-
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zit ve dentin ylizeylere adezyon i¢in asitleme tekniginin
kirilma dayanikliigr {izerinde Onemli bir etkisi
gozlenmemistir. Mine ylizeyi igin, fotal-etch adezivler
self-etch adezivlere tercih edilmekte ve agikta kalan
dentin ve kompozit yiizeyleri igin selektif mine asitleme
onerilebilmektedir. Ince OV’da kendinden asitli
primerler (self-etching primer) daha iyi dentin baglantisi
saglamaktadir, ancak self-etching primer’lerin mine
ylizeyinde olumsuz etkiye sahip oldugu unutulma-
malidir.3-2223:24)

Lityum disilikat OV’ler, diisiik kalinlikta bile mineye
yapistirildiginda iistiin baglanti sergilerler, ancak mine
dokusu ile ¢evrili bir dentin substrata baglanti s6z konusu
oldugunda, farkli ince OV materyalleri arasinda kirilma
dayaniklilig1 degerlerinde dentin tabakasina baglantidan
kaynakli farklhiliklar meydana gelir.?*? Joannidis ve
ark‘V, substratin mine ile simrh oldugu durumda, farkl
materyallerden yapilan ince OV’ler arasinda yiik tasima
kapasitesinde anlamli bir fark gozlememislerdir. D

Dentine baglanma, kalic1 adezyon i¢in hala sinirlayici
bir faktordiir. Buradan hareket ederek dentin-siman
baglantisinin en zayif halkasinin, immediat dentin
sizdirmazlik kavrami (IDS) uygulanarak iyilestirilmesi
distnilmistiir. Bu kavram, prepare edilmis dentinin
rehabilitasyonu i¢in aninda dentin baglanti ajaninin
uygulanmasint savunmaktadir. IDS tekniginde, recine
polimerize edilerek hibrit tabakaya penetre olur. Bu
uygulama, restorasyonun yerlestirilmesinden 6nce dentin
baglanti bdlgesinde olusan tiim gerilme ve c¢ekme
kuvvetlerinin ve bu dige uygulanacak gercek fonksiyonel
kuvvetlerin serbest birakilmasimi saglamaktadir. IDS
uygulamasinin piiriizsiz bir yiizey sagladigi ve bu
sekilde restorasyonun i¢ uyumunu ve adaptasyonunu
arttirarak mikrosizint1 ve agir1 duyarliligin azaltilmasina,
dis yapisinin korunmasina, aralik olusumunun azaltilma-
sina olanak tamdig1 belirtilmistir .(!129 OV’lerin ma-
teryal tiirii ve kalinhigindan bagimsiz olarak yapistirma
substratlari/protokolleri arasinda anlamli farkliliklar
oldugu gosterilmistir. IDS uygulanmis dentin en yiiksek
ortalama kirilma dayanimi (N) (1002.3) degerlerini
gosterirken bunu mine grubu (950) izlemistir; DDS
protokolii uygulanan dentin ise en diisiik (647.5) kirilma
dayamimini gostermistir.?” Aninda dentin ortiilemenin,
anterior /aminate veneer’lerin dentin baglantisini arttir-
dig1 kanitlanmugtir.?>2% Ancak, Van den Breemer®?),
posterior OV’ler igin IDS ve gecikmis (delayed) dentin
sizdirmazlik konsepti (DDS) arasinda anlamli bir fark
bulmamustir.?”

Bu calismanin sonuglari, Yazigi ve arkadaslari®”
tarafindan yapilan ¢alismada IDS uygulamasinin heniiz
prepare edilen dentinin, yalnizca preparasyon sirasinda
ve herhangi bir dl¢li malzemesi veya gegici siman
artiklar ile kontaminasyonundan 6nce en iyi baglanma
substratin1 sagladigin1 gdsteren veriler ile de uyumlu-
dur.@427

Lityum disilikat cam seramigin {stiin niteligi;
hidroflorik asit kullanilarak etkili yiizey piiriizliligi elde
edilebilmesi nedeniyle iyi baglanma 6zellikleri saglamasi
ve -yiksek kirilma tokluguna sahip olmasindan kay-
naklanir.?’?® Ancak 0.3- 0.6mm kalmligindaki lityum
disilikat cam seramik (IPS E.max CAD) materyalden
iiretilen ultra-ince OV 6rneklerin mineye (497.7 N) veya
DDS protokolii ile dentine (444.7 N) yapistirildiginda
¢ok diisiik kirilma dayanikliligi degerleri gostermesi; bu
materyalin okliizal kalinliginin azaltilmasimin oldukga
hassas bir durum oldugunu gostermektedir. Ote yandan,
lityum disilikat cam seramik ultra-ince OV’lerin sadece
IDS protokolii ile dentine yapistirilmasiyla dahi ortalama
1isirma kuvvetlerini asan bruksizmli hastalarda bile
kullanilabilecegi de belirtilmektedir. Hibrit bir seramigin
(Vita Enamic®) minimum kalinlikta (0.3-0.6mm)
kullanildiginda mineye baglanma (742.5N) veya DDS
protokolii ile dentine baglanma (727.4N) agisindan daha
iyl sonuglar verdigi de gozlenmistir. ?” Bu bulgular,
herhangi bir parafonksiyonel aliskanlik olmadigi; sadece
normal ¢igneme kuvvetlerinin oldugu durumlarda
minimal kalinlikta bu materyalin kullanilabilecegini
gostermektedir. Bu materyal de lityum disilikat gibi
kalinlik azaltilmasindan etkilenmektedir. Hibrit sera-
miklere infiltre edilen polimerlerin yiiksek esnekligine
bagl olarak seramik malzemelerde ortak bir sorun olan
catlak ilerleme 6zelligini azaltabilecegi diistiniilmekte-
dir. @

Mine veya dentinin elastisite modiiliine daha iyi uyan
restoratif materyaller, daha iyi stres dagilimi ve dolayi-
styla daha iyi kirilma direnci degerleri vermektedir.3%3D
Substratin elastiklik modiilii ne kadar ytiksekse, resto-
rasyonu kirmak i¢in gereken kuvvetlerin bundan daha
yiliksek olmasi gerektiginden yola ¢ikarak kirilma daya-
nimi degerlerinin de o kadar yiiksek oldugu varsayil-
mugtir. ®? Dentin substratina DDS ile yapistirilan hibrit
seramik, lityum disilikat cam seramikten daha iyi sonug-
lar vermis; dentin grubunda dahi mine kenarlari oldugun-
da daha iyi baglanma kuvveti ve stabilite saglanmustir.
Bu bulgular, restoratif materyalin elastiklik modiilleri ile
substrat arasindaki hafif uyumsuzlugun Onemini
dogrulamaktadir.?” OV kalinhginm 0,5-0,8 mm'ye
¢ikarilmasiyla, tiim materyaller i¢in kirtlma dayaniklilig
degerleri artarken, mine substratinda anlamli bir artig
elde edilmesi; selektif mine asitleme teknigi ile yapis-
tirllan malzemelerin, marjinal mine bolgesine adeziv
olarak yapistirilmas: ile iligkili olarak degerlendiril-
mistir.?” Ote yandan Krummel ve ark.’nin®® yaptig1
arastirmanin sonuclar1 bu ¢alismanin sonuglari ile Ortiis-
memektedir. 0.3-0.6mm okluzal kalinliktaki ultra ince
CAD/CAM lityum disilikat cam seramiklerde ortalama
1631-3391 N kirilma dayanikliligi degerleri elde edil-
mistir. Hem mineye hem de dentine giiglii bag dayani-
min1 garanti edebilen self-etching primer uygulama-
sindan once selektif mine asitleme teknigini kullandiklar
icin degerlerinin bazi benzer ¢alismalardan olagan disi
derecede yiiksek oldugu sonucuna varmiglardir.
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Valenzuela ve ark.'¥, OV kalinhiginin azaltilmasimin
cam seramiklerin kirilma dayanimi iizerindeki etkisini
incelemislerdir. 0,3 mm kalinligindaki OV’lerde, yapis-
tirtllan substrattan bagimsiz olarak 0,6 mm kalinligindaki
OV’lerden daha yiiksek kirilma dayanikliligi degerleri
elde etmigler ve bunu adeziv baglantinin basarisina
baglamiglardir. Bu sonuglar Elsayed, S. ve ark.’nm®@”
caligmasinin sonuglartyla ¢elismektedir.

Ozetle, adezyon mekanizmasinin giiglii ve dayamkl
oldugu durumlarda, ince OV’ler, gii¢lii kalin OV’ler gibi
davranabilmektedir.?”

Kirilma Dayanimi

Seramik kiriklari, restorasyon basarisizligmin ana
nedeni olarak tanimlanmistir. Bu ylizden restoratif
materyaller, dise yapistirildiginda okluzal kuvvetlere
dayanacak kadar gii¢lii olmalidir. Seramik malzemenin
tipi ve kalligi, yapistirma teknigi ve okluzal kuvvetler
dahil olmak {izere seramik restorasyonlarin kirilma
direncini etkileyen c¢esitli faktorler vardir. Bir seramik
restorasyonun kirilma direncini etkileyebilecek diger bir
onemli faktdr de dis preparasyonudur. 3333 Seramik bir
restorasyonun kirtlma direnci, restorasyon-dis arasindaki
baglanma kalitesinden de etkilenmektedir. Adeziv
yiizeylerin tipi ve dayanikli adezyon elde edebilme
kapasitesi, restorasyonun basarisindaki diger Onemli
faktorlerdir. 323

Bununla birlikte, OV gerektiren dislerde nadiren
yalnizca bir tiir dis sert dokusu bulunmaktadir, ¢339
OV’lerde dis yapistirma yiizeyleri biiyikk olgiide
degisebilmekte; tamamen mine, mine ve dentin karigimi,
tamamen dentin ya da kompozit dolgular olabilmektedir;
ve bu substratlarin her biri, kirilma direncini farkli
sekilde etkileyebilmektedir. Dis restorasyon kompleksi-
nin dayanikliligi, malzemenin ve alt tabakanin elastiklik
modiillerinden ve ayrica malzemenin egilme direncinden
etkilenmektedir.!33 OV’lerde klinik basarisizlik mey-
dana geldiginde restoratif tabaka ile sinirli olmali ve dise
uzanmamahdir.®

Al-Zordk W. ve ark.’nin c¢alismasinda; disler,
materyal tipine (lityum disilikat, zirkonya ve polimer
infiltre seramik) ve dis baglanma yiizeyine (dentin, intra-
koronal kaviteli dentin ve kompozitli dentin) gére dokuz
gruba ayrilmustir.®® Yapistirma yiizeyinin tiirii ne olursa
olsun, materyal tiiriiniin adezivle tutunan OV restoras-
yonlarin kirilma direnci iizerine anlamli bir etkisinin
olmadig1 gosterilmistir. Dentine yapistirilan, intra-
koronal kaviteli dentin ve kompozit dolgulu dentine
yapistirilan OV’lar arasinda anlaml farkliliklar gézlen-
memistir. Ayrica her dig yapistirma substrati igin de,
lityum disilikat, zirkonya ve hibrit seramik materyalleri
arasinda da anlamli bir fark gézlenmemistir. Calisma
gruplart arasindaki basarisizlik tiirleri incelenmis ve
restorasyon-dis arasinda adeziv kirtlma seklindeki
basarisizlik yalnizca zirkonya OV’de kaydedilmistir.
Materyal gruplari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir

fark gozlenmistir. Lityum disilikat ve polimer infiltre
seramik hibrit materyallerde dentin substratinda temel
basarisizlik restorasyon ve disin uzunlamasina kirilmasi
seklinde go6zlenmistir. Kompozit substrat gruplarinda
materyaller arasinda anlamli fark gdzlenmemekle birlikte
bu alt grup karsilastirmasindaki en yiiksek kirilma
dayanikliligi lityum disilikat grubunda izlenmistir. 3

Cesitli substratlara yapistirilan lityum disilikat OV
restorasyonlarinin kirilma dayanikliligini arastiran bir
diger calismada da, mine ve dentine ya da kompozit
dolgulu mine ve dentine yapigtirtlan 0,7-1 mm kalin-
liktaki lityum disilikat OV restorasyonlar arasinda kiril-
ma dayanikliliginda anlamli bir fark bulunmamustir.¢>
Lityum disilikat, zirkonya ve polimer infiltre seramik
(hibrit seramik) OV’ler, dis yapistirma yiizeyinin tiirii ne
olursa olsun iyi performans gdstermistir. (1230

Mine ve dentindeki preparasyon tasariminda bitim
¢izgisinin varliginin OV’lerin kirilma direnci iizerine ¢ok
az etkisi oldugu bildirilmistir.®*3® Ayrica aksiyal duvar-
lar iizerinde bir bitim g¢izgisi ile preparasyon yapil-
diginda, ince OV altinda tiiberkiil uc¢larinda stres tagiyan
alanlarin olustugu goriilmiistiir. Sadece okliizal yiizeyi
kaplayan planar tasarimli OV’larin, aksiyal yiizeyleri
kismen kaplayan geleneksel tam kron ve OV’lere gore
restorasyondaki maksimum gerilmelerde azalma ve daha
yiiksek kirilma direnci gosterdigi bulunmustur. ¢

Preparasyon derinliklerine gore karsilastirma agi-
sindan ise OV restorasyonun 1 mm tiiberkiil kalinlig1 ve
1,7 mm fissiir derinligi ile intra-koronal bir kaviteye
yerlestigi durumda, 1 mm tiiberkiil kalinlig1 ve 0,7 mm
fissiir derinligi olan restorasyonlardan daha yiiksek
kirilma dayanikliligina sahip oldugu ancak bu farkin
anlamli olmadig bildirilmistir. ¥ 1 mm tiiberkiil kalin-
lig1 ve 0,7 mm fissiir derinligi olan restorasyonlarda
koronal kaviteyi restore etmek icin bir kompozit dolgu
kullanilmistir.®33” Bu bulgular, daha kalin seramiklerin
dayanikliligi artirdig1 ve klinik olarak esnek bir restoras-
yon olusturdugu varsayimini desteklemektedir; zirkonya
kalinligim arttirilmasi da kirilma dayanikliligini arttir-
mugtir,G33%)

Polimer infiltre seramikler ve lityum disilikat mater-
yallerinden {iretilen OV restorasyonlarda materyal
tirtinden bagimsiz olarak farkli kalinliklar arasinda
anlamli fark oldugu gozlenmistir.!” 0.3mm kalinlkta
polimer infiltre seramikler ve lityum disilikat seramikler
arasinda anlaml bir fark yoktur. Ancak 0,6 ve 1mm
kalinlik gruplarinda kirtlma kuvvetinde anlaml farklar
oldugu belirtilmistir ve lityum disilikat seramigin
dayanikliligimnin polimer infiltre seramige gore daha
yiiksek oldugu gozlenmistir. Her iki materyalde de
kalinlik arttikga kirilma dayaniklihigi da artmaktadir.!”
Bruksizm olan hastalarda restorasyon kalinligmimn 0,5
mm'den az olmamasi énerilmektedir; 1® dolayisi ile 0.3
mm kalmlikta iiretilen OV restorasyonlar, agiz ortaminda
sorgulanabilir bir hizmet siiresine sahiptir.
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Polimer infiltre hibrit seramik ve lityum disilikat cam
seramik gruplarinda en yaygin basarisizlik sekli, hem
restorasyonu hem de disi igeren yikici (katastrofik)
basarisizliktir; bu da bu restorasyonlarin en az eski halini
rehabilite etmeleri gereken asinmis disler kadar giiclii
oldugunu diisiindiirmektedir. Substrat ve restoratif
materyalin elastiklik modiillerinin uyumlu olmasi, dis
restorasyon kompleksini desteklemektedir. Polimer
infiltre seramik (hibrit seramik) 6rnekler, restorasyonun
ve digin elastiklik sinirni asan dis yapisinda defor-
masyon gostermis olup bu durum gelen kuvvet ile
iliskilendirilmistir.®*® Dentine yapistirilmis lityum
disilikat OV’lerde hem seramik hem de disi igeren
basarisizlik tiirli baskin olmustur.??>3% Ayrica, cam
iceren seramikler ya da polimer infiltre seramikler icin
dis yapist ile giivenilir baglanma, restorasyon-dis
kompleksi boyunca kuvvet iletimini saglamaktadir.
Uygulanan kuvvetler ise catlak olusumuna ve yayil-
masina neden olarak dis yapisina yayilabilen kirilma ve
yapisal ¢okmelere neden olabilmektedir.®® Polimer
infiltre seramik- kompozit grubunda karmasik kirik tiirt
daha az gozlenmistir. Bu bulgu, restorasyonun altinda
kompozit dolgu bulundugunda digin 6mriiniin uzamasina
katkida bulunabilecegini diisiindiirmektedir.®**9 Kirilma
sekilleri incelendiginde, polimer infiltre seramiklerin,
recine bazli substratlara lityum disilikattan daha fazla
baglanma kuvvetine sahip oldugunu gdstermistir.“?
Uyumlu elastiklik modiillerine sahip yapilar kuvvet
altinda daha az biikiiliir ve gerilmeleri daha esit dagitarak
alttaki dis yapisinin hasar gérmesini onler.

Intra-koronal kaviteli preparasyonda dis yapisinda
azalma oldugundan kalan dis yapisinin dayanikliliginda
da azalma ortaya ¢ikmakta ve intra-koronal kavitelerde
baskin basarisizlik tiiriiniin yikict olmasina yol agmak-
tadir, 223339

Zirkonya restorasyonlarda, restorasyonun dis yapi-
sindan kopmasi/ayrilmasi seklinde basarisizlik goézlen-
mis; bunun zirkonyayt dig yapisina yapistirmanin zor-
lugundan kaynaklaniyor olmasindan kaynaklandigi
bildirilmistir, G349

Dentine, kompozit dolgulu dentine veya intrakoronal
kaviteye sahip dentine yapistirilan OV’ler, molar bolgede
ortalama insan ¢igneme kuvvetlerini asan bir kirilma
dayaniklilig sergilemistir.®® Bu nedenle bu OV, arka
dislerin okliizal yiizeylerini restore etmek i¢in koruyucu
bir tedavi segenegi olarak kabul edilebilir.
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Asinma

Lityum disilikat cam seramik (Rosetta SM®) ve
hibrit seramik (Vita Enamic®) OV’ler arasinda yapilan
karsilagtirmali bir asimnma simiilasyonu c¢aligmasinda
hibrit seramik OV’lere gore lityum disilikat cam seramik
OV’lerdeki madde kaybinda istatistiksel olarak anlamli
bir artis oldugu ve hibrit seramik OV’lerin aginma
davranisimin lityum disilikat cam seramik OV’lerden
daha iyi oldugu gésterilmistir. ¢® Bunun nedeninin
lityum disilikatin yiliksek siirtlinme katsayisina baglh
olabilecegi belirtilmistir, ¢iinkii lityum disilikatin
mikroyapisi- 6zellikle kristallestirme uygun bir sekilde
gerceklestirilmediyse- gozeneklerden tamamen arinmisg
degildir. hibrit seramik ise elastiklik modiilii ve karsit dig
minesine benzer asinma davranisi olan bir materyaldir.G®

Lityum disilikat cam seramik OV’ler, hibrit seramik
OV’lerle karsilastirildiginda karsit dogal mine iizerinde
daha olumlu bir etkiye sahiptir ancak her iki materyal de
mine dostu olarak kabul edilmektedir. 39

SONUC

OV yoniinden taranabilen kaynak¢a verileri deger-
lendirildiginde asagidaki ¢ikarimlara varilmistir:

1. OV’ler lityum disilikat cam seramik ve hibrit seramik
materyallerden basart ile iiretilebilmektedir.

2. Kenar uyumu agisindan OV’lerin materyal tiirii,
preparasyon seklinden daha 6nemli bir etmendir.

3. Ince ve ¢ok ince OV iiretiminde kalinligin restorasyon
dayaniklilig1 iizerine biiyiik etkisi vardir, restorasyo-
nun kalmligr arttikca kirllma dayanikliligi da art-
maktadir.

4. Cok ince OV’lerin dentine baglanmasi gerektiginde
aninda dentin ortiilemesi kavraminin (IDS) uygulan-
mas1 onerilmektedir.

5. Mekanik ve klinik agilardan degerlendirildiginde
normal ¢igneme kuvvetlerinin asildig1 bruksizm gibi
olgularda lityum disilikat materyalinin OV rehabili-
tasyonu agisindan daha avantajli oldugu sonucuna
varilmistir.
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