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ÖZ 
 

CAD/CAM teknolojisi; indirekt restorasyonların üretim 

sürecini kolaylaĢtırması, daha estetik ve üniform kalite- 

de restorasyonların elde edilmesi gibi avantajlarla, diĢ 

hekimliği alanında her geçen gün daha da popüler hale 

gelmektedir. Nanoteknolojideki ilerlemeler ile üretilen 

geliĢmiĢ özelliklere sahip nanoseramik ve hibrit malze- 

melerin kullanımı, seramik ve kompozit materyallerinin 

avantajlarını bir araya getirmiĢtir. Bu derlemede; CAD/ 

CAM ile kullanılabilen farklı içerik ve ticari markadaki 

güncel nanoseramik ve hibrit materyallerin, genel özel- 

likleri ve klinik prosedürleri hakkında bilgi vermek 

amaçlanmıĢtır. 

Anahtar Kelimeler: CAD/CAM; nanoseramik; hibrit 

materyali 

 

GĠRĠġ 

 

DiĢ hekimliğinin en önemli amaçlarından biri; 

kaybedilmiĢ doku bütünlüğünün olabildiğince kısa sü- 

rede yeniden sağlanmasıdır. CAD/CAM teknolojisi; indi- 

rekt restorasyonların üretim sürecini kolaylaĢtırması ve 

üniform kalitede estetik restorasyonların elde edilmesi 

gibi avantajlarla, her geçen gün daha da popüler hale 

gelmektedir.1,2 CAD-CAM sistemleri ile yeni malze- 

melerin kullanımına olanak sağlanmaktadır.3,4 Teknolo- 

jideki geliĢmeler doğrultusunda, protetik tedavilerde 

kullanılacak yeni materyaller geliĢtirilmektedir.5,6 

CAD/CAM sistemlerinde farklı yapılarda çeĢitli 

materyaller kullanılabilir.7,8 Bu materyaller Ģu Ģekilde 

sınıflandırılabilir: 

   

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
ABSTRACT 

 

CAD/CAM technology is becoming more popular with 

the advantages of facilitating the production process 

of indirect restorations, obtaining more esthetic and 

uniform restorations, in the field of dentistry each 

passing day. With developments in nanotechnology, 

produced ebhanced features nenoceramic and hybrid 

materials has brought the advantages of ceramic and 

composite materials together. This review purposed to 

give information about the general characteristics and 

clinical procedures of current nanoceramic and hybrid 

materials with different content and trademarks. 

Keywords: CAD/CAM; nanoceramic; hybrid materials 
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 Kendine özgü avantajları ile estetik diĢ hekim- 

liğinde en yaygın kullanım alanına sahip materyaller;  
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seramik ve kompozitlerdir. Her iki materyalinin de 

avantalarını içeren, doğal diĢin fiziksel ve yapısal özel- 

liklerini taklit eden; nanoseramikler ve ‘polimer-infiltre-

seramik-ağ’ yapısına sahip hibrit seramikler geliĢtiril- 

miĢtir.9 Bu malzemelerin mekanik özelliklerinin, doğal 

diĢ dokusu ile benzer değerler gösterdiği ve üst yapı 

materyalinin tabakalar halinde atma ve kırılma riski 

daha düĢük olduğu bildirilmiĢtir.10 Tesviye ve polisaj 

iĢlemleri daha kolaydır. Fırınlama gerektirmez. Özellikle 

tek seansta, klinikte restorasyonun üretilmesine 

dayanan uygulamalar için uygundur.11  

 
NANOSERAMĠKLER  

Nanoteknolojinin temeli, atomları ve molekülleri 

tek tek kontrol ederek fonksiyonel yapılar oluĢturma ve 

büyük ölçekli yapılardan daha farklı fiziksel, kimyasal 

ve biyolojik özellikler gösteren materyallerin, cihazların 

ve sistemlerin geliĢtirilmesi fikrine dayanır. Biyotekno- 

loji ve nanomateryallerin kullanımı ile nanodiĢhekimliği 

neredeyse mükemmel bir ağız sağlığının mümkün ol- 

masını sağlayacaktır.12,13 DiĢ hekimliğinde nanotekno- 

loji ilk olarak 1997 yılında materyallerin fiziksel özellik- 

lerini geliĢtirmek amacıyla kullanılmaya baĢlanmıĢtır ve 

bu teknoloji ile yeni restoratif materyaller geliĢtirilmiĢ- 

tir.14 Nanoseramik materyallerin elastiklik modülü 10-

20 GPa’dır ve dentine yakın değerler göstermektedir. 

Bu materyallerin cam seramiklere oranla stresi daha 

fazla absorbe ettiği belirtilmiĢtir. Kırılma direnci 204 

MPa olup, bu değer; feldspatik, lösit ve kompozit 

içerikli bloklardan yüksek, lityum disilikatla güçlendi- 

rilmiĢ bloklara ise yakındır. Ayrıca karĢıt diĢte meydana 

getirdikleri aĢınma miktarının, cam seramiklere kıyasla 

çok daha az olduğu bildirilmiĢtir.15,16  

LAVA Ultimate (3M ESPE, Neuss, Minn, 

A.B.D); nanoseramik teknolojisi ile üretilen yeni bir 

materyaldir ve rezin nanoseramik (RNC) olarak adlan- 

dırılır. Malzeme bir reçine ya da kompozit olmadığı gibi 

saf seramik de değildir. Her ikisinin bir karıĢımıdır ve 

ağırlıklı olarak seramik içerir (%80 seramik, %20 

kompozit).  Seramik yapı, zirkonya ve silika nanomer- 

lerden oluĢmaktadır. Kompozitin  esneklik ve yüksek 

kırılma dayanımı özelliklerini, seramiğin estetik özellik- 

lerini birleĢtirmek amacı ile üretilmiĢtir. Üretim sonrası 

fırınlama gerektirmez ve kolaylıkla parlatılabilir. LAVA 

Ultimate restoratif materyali;  tek seansta muayene- 

hanede uygulanabilen bloklar (Ör. CEREC® ve E4D) 

ve laboratuarda kullanılan bloklar (Ör. Straumann® 

CARES®) bloklar olmak üzere farklı Ģekillerde 

üretilmiĢlerdir.17  

Ġnley, onley ve veneer restorasyonların yapı- 

mında kullanılabilir. Tam kron yapımı, diĢe olan zayıf 

bağlantısı nedeniyle kontrendikedir. Yüzey bitim proto- 

kolü diğer CAD/CAM materyallerine kıyasla daha 

hızlıdır. Restorasyon yapım aĢamasında fırınlama ge- 

rektirmez. Freze, parlatma ve uyumlama iĢlemleri 

kolaydır. IĢıkla sertleĢen restoratif materyaller ile ağız 

içi uyumlamalar, ilaveler ve tamir yapılabilmesi siste- 

min en önemli avantajlarındandır.18,19 

RNC bloklar, Vitapan skalasına göre düĢük 

traslüsensi (LT) A1, A2, A3, A3.5, B1, C2, D2, Bleach 

ve yüksek translüsensi (HT) A1, A2, A3, B1 olmak 

üzere iki ayrı translüsensi ve sekiz ayrı renk özelliğinde 

üretilmiĢtir. Yüzey bitim iĢlemleri için lastik frezler ve 

cila pastası kullanılabilir. Üretici firma tarafından, kiĢi- 

sel karakterizasyon için gerekli glazür malzemelerinin, 

restorasyonun pit ve fissürlerine kolaylıkla uygulana- 

bileceği belirtilmiĢtir. Ancak, servikal bölgede boyama 

önerilmemektedir. Simantasyon aĢamasında restoras- 

yona, 50 µm Al2O3 ile 2 bar basınç altında kumlama 

yapılır. Adeziv simanlar ile simante edilmesi 

önerilmektedir.19 

Cerasmart (GC Dental Poducts, A.B.D.); 

esnek nanoseramik olarak literatürde yer almaktadır. 

Kuvvet absorbsiyonu ve esneklik özellikleri ile ön plana 

çıkmaktadır. Esnek nanoseramik, matriks yapısı saye- 

sinde gelen kuvvetleri homojen ve eĢit olarak dağıtır. 

Seramik ve kompozit materyalinin pozitif özelliklerini 

birleĢtirmek amacıyla üretilmiĢtir. Yüksek esneklik özel- 

liği marjinal adaptasyonun iyi olmasına ve simantasyon 

sonrası yüksek mukavemet gösterebilmesine olanak 

sağlar. Ġçeriğinde %71 oranında silika, %29 oranında 

kompozit bulunur.20 

Ġnley, onley, veneer restorasyonlar, kron resto- 

rasyonları, implant üstü restorasyonların yapımında 

kullanılabilir. Yüksek esneklik ve kırılma dayanımı, yük- 

sek radyoopasite, yüksek aĢınma direnci, üst yapı ma- 

teryalinin tabakalar halinde atma riskinin düĢük olması, 

sinterleme ve fırınlama iĢlemlerine gerek olmaması, 

intraoral tamir yapılabilmesi sistemin avantajlarıdır.20  

Derin chamfer ya da yuvarlatılmıĢ shoulder tipi 

basamak preperasyonu ile daha iyi sonuçlar elde 

edileceği belirtilmiĢtir. Ġnley veya onley restorasyon- 

larda, diĢ ile restorasyonun birleĢim yerlerinin, karĢıt 

diĢ ile direk oklüzal kontakta olmamasına dikkat edil- 

melidir. Yüksek translüsensi (HT) A1, A2, A3, A3.5, B1 

ve düĢük translüsensi (LT) A1, A2, A3, A3,5, B1 özelli- 

ğinde bloklar mevcuttur. Yüksek translüsensi özelliğine 
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sahip bloklar genellikle, restorasyon sadece mine do- 

kusun yerini alacaksa ve diĢte maskeleme gerektirecek 

herhangi bir renklenme yoksa, düĢük translüsensi 

özelliğine sahip bloklar ise, kesim, dentini de içeriyorsa 

ve ilgili diĢlerde renklenme mevcutsa tercih edilir. 

Cerasmart materyali ile restorasyon üretildikten sonra, 

renk karakterizasyonu ve glaze iĢlemleri için, sistemin 

içinde yer alan ‘Optiglaze color’ kullanılabilir. Bu aĢa- 

mada öncelikle restorasyon; 25- 50 µm Al2O3 ile kum- 

lanır. Ardından ultrasonik banyo içinde temizlenir. Son 

olarak çeĢitli renk seçenekleri bulunan ‘Optiglaze color’ 

ile estetik düzenlemeler, istenen Ģekilde tamamlanır. 

Uygulama sonrası bu ajanlar ıĢık cihazı ile 

sertleĢtirilirler.20,21 

Üretici firma tarafından simantasyon aĢama- 

sında 25-50 µm Al2O3 ile kumlama ya da %5 hidro- 

florik asit ile pürüzlendirme yapılabileceği belirtilmiĢtir. 

Yüzey uygulamaları ardından adeziv simantasyon 

prosedürü talimatlara göre uygulanıp simante 

edilebilirler.20 
 
HĠBRĠT SERAMĠKLER 

Bu blokların yapısında baskın oranda bulunan 

seramik ağı, birbiri içerisine tamamen entegre olan bir 

polimer ağı ile güçlendirilmiĢtir. Seramik materyalinde 

sık karĢılaĢılan çatlak ilerlemesi sorunu polimer ağ ya- 

pısı sayesinde azaltılmıĢtır.21 Diğer materyallerde oldu- 

ğu gibi, hibrit seramiklerin de optik özellikleri; mono- 

mer kompozisyonu, kimyasal içerik, doldurucuların 

partikül büyüklüğü ve dağılımından etkilenmektedir.22 

Vita Enamic (Vita Zahnfabrik, Bad 

Sackingen, Germany); hibrit yapısı pöröz bir 

seramik altyapı üzerine infiltre edilen monomer yapının 

ıĢıkla sertleĢtirilmesi ile oluĢturulmuĢtur.23 Vita Enamic, 

dentine benzer elastisite modülüne sahiptir. Ağırlıkça 

%86, hacimce %75 oranında inorganik içerik yani se- 

ramik yapıdan, ağırlıkça %14, hacimce %25 oranında 

organik içerik yani polimer yapıdan oluĢur. Seramik 

kısım ağırlıkça; % 58-63 silikon dioksit, %20-23 alü- 

minyum oksit, %9-11 sodyum oksit, % 4-6 potasyum 

oksit, % 0.5-2 baron trioksit, ˂%1 zirkonya ve ˂%1 

kalsiyum oksitten oluĢur.24 Organik kısım ise UDMA 

(Üretan dimetakrilat) ve TEGDMA (Trietilen glikol di- 

metakrilat) materyallerinden oluĢur.25 Kırılma dayanımı 

tam seramiklere göre daha yüksektir ve CAD/CAM sis- 

temleri ile hazırlanma prosedürü daha kolaydır. Vita 

Enamic sadece tek diĢ restorasyonlarında kullanıla- 

bilir.26,27 

Restorasyon üretildikten sonra Vita Enamic 

Stains likiti ile staining tekniği kullanılarak renk karak- 

terizasyonu yapılabilir. Materyale fırınlama yapılmaz. 

IĢıkla polimerize olan staining ve glazür ajanları 

mevcuttur. Gerekirse ‘Vita VM LC’ veneer kompoziti ile 

ilaveler yapılabilir. Simantasyon aĢamasında; diĢ fosfo- 

rik asit ile, restorasyon hidroflorik asit ile (60 sn) asit- 

lenir. Adeziv simanlar ile simantasyon uygulanması 

önerilmektedir.27,28 

DiĢ hekimliğine yeni tanıtılan diğer bir materyal 

grubu ise zirkonya infiltre lityum silikat (ZLS) seramik 

bloklardır. Lityum silikatla güçlendirilmiĢ cam seramik- 

ler mekanik açıdan geliĢtirilerek bu bloklar üretilmiĢtir. 

Üretici firmalara göre, materyallerin kırılma direnci 

370-420 MPa arasında değiĢmektedir.29 Bu değerler 

göz önüne alındığında, ZLS seramiklerin kırılma 

direncinin, lösit ile güçlendirilmiĢ cam 

seramiklerinkinden yüksek olduğu, lityum disilikatla 

güçlendirilmiĢ cam seramikler ile (LS2) ise kıyaslanabilir 

düzeyde olduğu söylenebilir. ZLS materyali LS2 

seramiklerden; lityum metasilikat ve lityum disilikat 

kristallerinin daha ince oluĢu ve materyalin yapısında 

zirkonyum oksit içermesi nedeniyle farklıdır. Materyal 

iĢlem öncesi prekristalize durumdadır ve sadece lityum 

metasilikat içerir. Bu aĢamada freze iĢlemleri kolaylıkla 

yapılabilir. Restorasyon üretildikten sonra 840 ˚C’de 8 

dakika kristalizasyon fırınlaması uygulanır.30 

Vita Suprinity (Vita Zahnfabrik, Bad 

Sackingen, Germany); CAD/CAM sistemleri ile kulla- 

nılabilen ve içeriğinde; ağırlıkça %8-12 zirkonya, %56-

64 silikon dioksit, % 15-21 lityum oksit, ˂%10 pig- 

mentler bulunan bir malzemedir. Ġnley, onley, veneer 

restorasyonlar ve parsiyel kronlar, anterior ya da pos- 

terior bölgede tek diĢi kapsayan doğal diĢ üstü ya da 

implant üstü kronların yapımında kullanılabilmektedir. 

Yetersiz preperasyon ya da fazla preperasyon sonrası 

kalan diĢ dokusunun yetersiz olması durumunda, aĢırı 

çiğneme fonksiyonu ve bruksizmi olan hastalarda özel- 

likle de bu hastaların devital diĢlerinde uygulanması 

önerilmemektedir. Üretici firma tarafından, anterior ve 

premolar bölgede, köprü restorasyonlarında kulla- 

nılmasının teknik açıdan mümkün olabileceği 

belirtilmiĢtir.31,32 

Materyalin yeterli kalınlıkta kullanılmasının fizik- 

sel ve mekanik özellikleri güçlendirdiği bildirilmiĢtir. 

Seçilecek veneer materyalinin önemi vurgulanmak- 

tadır. Altyapı ile veneer materyalinin ısısal genleĢme 

katsayısının uyumu sayesinde stres en aza indirilir ve 

iyi bir bağlantı sağlanabilir. Zirkonya ile güçlendirilmiĢ 



Atatürk Üniv. DiĢ Hek. Fak. Derg.                KILINÇ, TURGUT, 
j Dent Fac Atatürk Uni              AYDOĞAN AYAZ, BAĞIġ 
Cilt:28, Sayı: 4, Yıl: 2018, Sayfa: 592-598       

 

595 

lityum disilikat cam seramik için üretilen feldspatik dü- 

Ģük ısı porseleni olan ‘Vita VM II’ tavsiye edilmek- 

tedir.32 

Vita suprinity LS-14 boyutunda T ve HT trans- 

lüsensi derecelerinde üretilmektedir. Ġnley, onley, par- 

siyel kron ve laminate veneerlerde HT bloklar kulanı- 

lırken, doğal diĢ ve implant üstü tam kronlarda T blok- 

ların kullanılmasının daha estetik sonuçlar vereceği 

bildirilmiĢtir.33 Estetik düzenlemeler ve bitimi; Vita 

Azkent Plus staining ajanı ile ya da Vita VM 11 ma- 

teryali ile cut-back tekniğine göre yapılabilir. T blok- 

larda, staining ve cut-back tekniklerinin her ikisinin de 

uygulanması uygunken, HT bloklarda staining tekni- 

ğinin uygulanması önerilmektedir. Simantasyon aĢa- 

masında, restorasyonun, hidroflorik asit ile pürüzlen- 

dirilmesi, silan uygulanması ardından rezin siman ile si- 

mante edilmesi tesviye edilmektedir. Restorasyonlara 

Al2O3 ile kumlama yapılmaması gerektiği belirtilmiĢ- 

tir.34,35 

Celtra Duo (Dentsply DeTrey, Konstanz, 

Germany); zirkonya ile güçlendirilmiĢ lityum silikat 

seramiktir. Lityum oksit ve silisyum dioksit’e ilave 

olarak yaklaĢık olarak % 10 zirkonyum dioksit içerir. 

Zirkonyum oksit, seramik cam faz içerisinde, homojen 

bir Ģekilde dağıldığı için, zirkonyum oksit’in kristalizas- 

yonu ve opak görüntüsü engellenmiĢ olur ve yüksek 

derecede translüsens bir restorasyon elde edilebilir.35 

ZLS seramik içindeki kristal partikülleri (0.6-0.8 µm), 

geleneksel lityum disilikat cam seramiklerdeki kristal 

partiküllerine (2,5 µm) kıyasla belirgin ölçüde 

küçüktür.36 

%10’luk zirkonyum içeriği moleküler düzeyde 

çözünür ve bu materyalin mekanik özelliklerini arttırır, 

kristalizasyon aĢamasında daha kolay aĢındırma ve 

parlatma sağlar, ve restorasyona uygun estetik görü- 

nüm sağlayan yüksek saydamlık özelliği kazandırır. 

Piyasada HT ve LT saydamlık değerlerine sahip bloklar 

mevcuttur. Simantasyon iĢlemleri için, sistemin kendi- 

ne özel asit-bonding ajanı ve translüsens ve medium 

renk değerlerinde rezin simanı tavsiye edilmekte; an- 

cak diğer adeziv sistemlerin de kullanılabileceği belirtil- 

mektedir. KiĢiye özel renk efektleri için Celtra renklen- 

dirme ve glazür ürünleri kullanılabilir. Fırınlama iĢlem- 

leri üreticinin talimatlarına uygun olarak yapılmalıdır. 

Celtra Duo, glazür fırınlaması esnasında herhangi bir 

boyutsal değiĢikliğe uğramamaktadır.37  

 

 

TARTIġMA 

CAD/CAM sistemleri ile kullanılabilen nano- 

seramik ve hibrit materyaller ile yapılan çalıĢmalar in- 

celendiğinde, bu malzemelerin, mekanik özellikler, 

marjinal uyum, optik parametreler ve biyouyumluluk 

açısından kabul edilebilir sonuçlar verdiği görülmüĢtür. 

CAD/CAM sistemleri ile elde edilen restorasyonların 

baĢarısında hekim ve laboratuar çalıĢanlarının beceri 

ve tecrübesi kadar kullanılan materyalin mekanik 

özelliklerini bilmek de önemli rol oynar.  

 Rezin-seramik CAD/CAM materyallerinin değer- 

lendirildiği bir çalıĢmada, frezeleme sonrası basamak 

pürüzlülük değerlerine incelenmiĢ; rezin-seramik ma- 

teryallerinin, diğerlerine göre daha üniform basamak- 

lara sahip olduğu ve bu materyallerin, cam seramiklere 

göre daha konservatif preperasyonlarda kullanılabile- 

ceği belirtilmiĢtir.38 Ercan ve ark. tarafından 2015 yılın- 

da yapılan bir araĢtırmada ise; kompozit, nanoseramik 

ve cam seramik materyallerinden inley restorasyonlar 

hazırlanmıĢ ve sonuç olarak nanoseramik materyalinin 

mikrosızıntı değerinin cam seramikler ile benzer özel- 

likte olduğu belirtilmiĢtir.39 Bu bilgiler ıĢığında nanose- 

ramik ve hibrit materyallerin, uygun endikasyon ile ha- 

zırlandığında, mekanik özellikler açısından feldspatik ve 

LS2 içerikli seramikler ile kıyaslanabilir özelliklere sahip 

olduğu söylenebilir. 

  BaĢka bir çalıĢmada Lava Ultimate, Cerasmart, 

Vita Enamic, IPS Empress CAD ve IPS e.max CAD 

materyallerinin mekanik ve optik özellikleri karĢılaĢtır- 

malı olarak değerlendirilmiĢ; Lava Ultimate ve Ceras- 

mart bloklarının bükülme dayanımı, lityum disilikat 

içerikli seramikten düĢük, lösitle güçlendirilmiĢ cam se- 

ramik ve Vita Enamic materyallerinden ise yüksek ola- 

rak bulunmuĢtur. Weibull modülüs değerlendirmele- 

rinde ise kırılganlığı en yüksek materyalin IPS e.max 

CAD, en az olan ise Vita Enamic olduğu tespit edil- 

miĢtir. Dolayısıyla, mevcut çalıĢmaya göre cam sera- 

miklere ait kırılganlık dezavantajı, bu yeni jenerasyon 

malzemelerde elimine edilmiĢ gibi görünmektedir. Aynı 

çalıĢmada, cam seramik ve Vita Enamic blokları, karĢıt 

diĢte, nanoseramik materyallerinden daha fazla aĢın- 

ma meydana getirmiĢ ve tüm bu materyaller içinde en 

az renklenmeye uğrayan materyaller, cam seramikler 

olmuĢtur.40 

 Uzun dönem estetik baĢarının sağlanmasında, 

renk stabilitesinin korunması önemli rol oynamakta- 

dır.41 Bu konu ile ilgili yapılan bir çalıĢmada, Lava 

Ultimate ve Paradigm MZ100 kompozit örnekler, CAD/ 
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CAM ile ve geleneksel yöntem ile hazırlanarak, renk 

stabilitesi yönünden kıyaslanmıĢ; 4 hafta sonunda çe- 

Ģitli renklendirici solüsyonlarda bekletilen örneklerden 

CAD/CAM ile elde edilenlerin renklerinin çok daha 

stabil olduğu bildirilmiĢtir. Öyleyse, CAD/CAM sistemle- 

rinin kullanılması ile estetik açıdan daha yüksek kali- 

tede restorasyonların elde edilmesi mümkün olabilir.42 

Estetiğin elde edilmesinde kullanılan teknik kadar mal- 

zemenin de önemli olduğu bilinen bir gerçektir. Bu 

bağlamda farklı malzemelerin (Vita Enamic, Lava 

Ultimate, IPS e.max CAD, Paradigm C ve Paradigm 

MZ100) optik özelliklerinin değerlendirildiği baĢka bir 

çalıĢmada; seramik-polimer hibrit materyallerin, polisaj 

iĢlemleri sonundaki gloss değerinin, kompozitlerden 

fazla, saf seramiklerden az olduğu tespit edilmiĢtir. En 

az eksternal renklenme seramiklerde görülmüĢtür. O 

halde estetik gereksinimin yüksek olduğu restorasyon- 

larda, seramik materyalinin kullanımı ile daha iyi 

sonuçlara ulaĢılabileceği söylenebilir.43   

Tüm bunların yanı sıra, restorasyonların final 

rengini; kullanılan seramiğin rengi ve translüsensi 

değeri etkileyebilmektedir. Estetik CAD/CAM malzeme- 

lerinin translüsensi (T) değerlerinin incelendiği bir 

çalıĢmada; her bir materyal, farklı kalınlıkta hazırlanmıĢ 

ve farklı yüzey iĢlemleri ile pürüzlendirilerek T değer- 

leri ölçülmüĢtür. En yüksek T değerinin elde edildiği 

Vita Mark II, diğer materyallerin aksine (Celtra Duo, 

IPS e.max CAD, IPS Empress CAD, Vita Enamic ve 

Lava Ultimate), pürüzlendirme sonrası T değerinde 

değiĢiklik göstermemiĢtir. Celtra Duo materyalinde, 

IPS e.max’ten daha yüksek T değerinde ulaĢılmıĢtır. En 

düĢük T değerine, Vita Enamic malzemesinde 

ulaĢılmıĢtır. Bunun nedeninin, %20-23 Al2O3 içeriği 

olabileceği belirtilmiĢtir. Rezin-seramik materyallerin 

polisaj sonrası T değeri oldukça iyi iken, pürüzlen- 

dirme sonrası, bu değerin, anlamlı derecede düĢtüğü 

bildirilmiĢtir. Öyleyse uzun süreli kullanımda,  rezin-

seramik restorasyonların optik özelliklerinin olumsuz 

etkileneceği düĢünülebilir.44 

Farklı polisaj tekniklerinin, restorasyon yüzeyi 

üzerindeki etkilerinin araĢtırıldığı bir çalıĢmada; CAD/ 

CAM tekniği ile onley restorasyonlar hazırlanmıĢtır. 

Lava Ultimate ve Vita Enamic restorasyonlara iki farklı 

teknikle manuel olarak polisaj yapılmıĢ, Empress resto- 

rasyonların bir grubuna manuel polisaj, diğer grubuna 

ise glaze fırınlaması uygulanmıĢtır. Sonuç olarak Lava 

Ultimate onleylerde diğer iki materyale göre, daha  

pürüzsüz yüzeyler elde edilmiĢtir. Lösitle güçlendirilmiĢ 

cam seramik restorasyonlarda her iki teknikle yapılan 

manuel polisaj sonucunda, glaze fırınlamasına göre 

daha pürüzsüz yüzeylere ulaĢılmıĢtır.45 Bu çalıĢmadan 

elde edilen verilere dayanarak manuel polisaj ile glaze 

fırınlamasına nazaran daha iyi sonuçlar elde edilebile- 

ceği düĢünülebilir. Ayrıca seramik-polimer CAD/CAM 

blokları kullanılarak, geleneksel cam seramikler ile 

kıyaslanabilir özellikte yüzeylerin, fırınlama gerektir- 

meksizin daha kısa sürede elde edilebilmesi de önemli 

bir avantajdır. 
 

SONUÇ 
 

Seramik-polimer içerikli malzemeler, içeriklerine 

göre farklılık göstermektedir. Mevcut bilgiler bu mater- 

yalleri gruplara ayırmak ve sınıflandırmak için yeterli 

görünmemektedir. Bu nedenle her bir materyal, kendi 

mekanik davranıĢları ve estetik/optik özellikleri doğrul- 

tusunda ayrı ayrı incelenmelidir. CAD/CAM sistemlerin- 

deki teknolojik geliĢmeler, hekime bağlı baĢarısızlık 

nedenlerini azaltmıĢ olsa da tam olarak elimine etme- 

miĢtir. Bu sebeple üretilen restorasyonun klinik baĢa- 

rısı için uyumlama ve bitirme iĢlemleri titizlikle 

gerçekleĢtirilmelidir. 

 Seramik-polimer materyaller; yeni geliĢtirilme- 

leri nedeniyle uzun dönem klinik takipleri henüz müm- 

kün değildir. Daha fazla çalıĢma yapılarak, bu yeni 

nesil malzemelerin, baĢarısını kanıtlamıĢ diğer CAD/ 

CAM materyalleri ile karĢılaĢtırılmaları yararlı olacaktır. 
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