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YENI NESIL ZIRKONYA SERAMIKLER

Tuba YILMAZ SAVAS!

GIRIS

Uzun yillardir en yaygin olarak kullanilan restorasyon teknigi metal altyapili
seramik sistemler iken tam seramik restorasyonlar estetik goriiniimiin giderek
daha 6nemli hale gelmesiyle metal destekli seramiklerin yerini almigtir (1).
Disiik egilme ve kirilma dayanimlar: nedeniyle 16sit igerikli seramikler i¢in
endikasyon aralig1 anterior restorasyonlarla sinirlidir (1). Estetik posterior
restorasyonlar ve uzun tam seramik sabit boliimli protezler igin bir alternatif
olarak, zirkonya altyapili porselen restorasyonlar popiiler hale gelmistir (2). It-
riyum ile stabilize edilmis tetragonal zirkonya polikristalin (Y-TZP) seramik-
leri, mitkemmel mekanik &zellikleri (3) ve biyouyumlulugu (4) sayesinde kli-
nik uygulamalarda giderek daha yaygin hale gelmistir. Bu materyal ile birden
fazla tyeli sabit protetik restorasyonlarin iiretimi, zirkonyanin istiin egilme
direnci, kirilma dayanimy, sertligi, asinma direnci ve yiiksek biyouyumlulugu
ile miimkiindiir. Bununla birlikte, erken dénem geleneksel Y-TZP seramikleri
gri-beyazdir (5) ve restorasyonun estetigini tehlikeye atan yiiksek opaklik ser-
giler (6). Daha dogal bir goriiniim elde etmek ve restorasyonun yiizeysel yar1
saydamligini iyilestirmek i¢in genellikle yiizeyine veneer seramigi uygulanir
(7). Ne yazik ki veneer seramiginin ufalanmasi (chipping) ve kirilmast, zirkon-
ya altyapili restorasyonlarda teknik bir komplikasyon olarak bildirilmistir (8).
Veneer seramigi ile zirkonya arasindaki ufalanma zirkonya altyapili seramik
restorasyonlarin en biiyiik dezavantajidir (9-12). Bu durum veneer seramigi-
nin belirgin sekilde daha diisiik egilme dayanimi ve kirilganlig1 nedeniyle olur.
Dolayistyla restorasyonun icimdeki stres birikimi telafi edilemez ve malzeme
kirilir (11). Bu nedenle, kabul edilebilir estetik restorasyonlar elde etmek ve
veneer seramiginin kirilma riskini azaltmak i¢in Y-TZP’lerin yar1 saydamlig1-
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ni iyilestirme ihtiyaci, monolitik translusent Y-TZP restorasyonlarinin klinik
kullanim i¢in hizla gelistirilmesini saglamigtir (13).

GENEL OZELLIKLER

Metalin bir oksiti olan zirkonya (ZrO,), 19. yiizyilin sonundan beri cam yapi-
minda yanmaz bir malzeme olarak kullanilmaktadir (14). Gliniimiizde bigak-
lar ve golf sopasi kafalar1 i¢in kullanilmaktadir. Elmas benzeri miicevherler
icin bir degerli tas olarak kiibik kristal faziyla tinliidiir. Zirkonya, diisiik sito-
toksisite, korozyon potansiyeli ve bakteriyel yapisma egiliminin diisiik olmasi
gibi olumlu 6zelliklerinden dolay: 1970’lerden beri tipta ve dis hekimliginde
kullanilmaktadir (15).

Yiiksek biyouyumluluklar1 ve estetik potansiyelleri nedeniyle tam seramik
malzemeler metal destekli restorasyonlara uygun bir alternatiftir. Cesitli cam
seramik sistemler disinda, tam seramikler sinifi siirekli degisen ve gelistirilen
farkl: tiirde zirkonya seramikleri de icermektedir. Monolitik zirkonya da dahil
olmak iizere ¢ok fazla tiirde ve sayida segenek oldugu i¢in giinliik klinik uy-
gulamalarda materyal se¢imi olduk¢a karmasgik ve zor bir hale gelmistir (16).
Ug ila dort iiyeli zirkonya altyapili sabit protetik restorasyonlar ile ilgili yapilan
prospektif calismalar olduk¢a olumlu sonuglar sunmaktadir (17, 18). Bu ¢a-
ligmalarda rapor edilen en 6nemli problem veneer seramiginin zirkonya alt
yapidan ufalanarak ayrilmasi yani sorunudur (17, 18). Bu komplikasyonlarin
oniine gecilmesi amaciyla veneer seramigi olmadan kullanilabilen anatomik
kontur zirkonya (monolitik zirkonya) restorasyonlar tanitilmigtir.

Giinimiizde monolitik restorasyonlara olan egilim gittik¢e artmaktadir.
Bunun nedenleri arasinda altyapi iizerine yapilan veneerleme ihtiyacinin orta-
dan kalkmasi ve buna bagli olarak iiretim maliyetinin azalmasi, yiiksek daya-
nim elde edilmesi ve daha az preperasyona izin veren ince kalinliklarda resto-
rasyon yapilabilmesi sayilabilir (16).

Zirkonya 1stya bagli olarak iig formda bulunabilen polimorfik bir materyal-
dir. Oda 1s1sinda monoklinik fazda, 1173°C'de tetragonal ve 2370°Cde kiibik
fazda bulunur (19). Sicaklik yaklasik 1170°C’ye yiikseldiginde, monoklinik
faz, hacimde yaklagik %4-5lik bir biiziilme ile birlikte tetragonal faza doniisiir.
Tetragonal faz, hacimde sadece minimum degisikliklerle yaklagik 2370°Cde
kiibik faza doniisiir (14, 20).

Sogutma islemi tetragonal fazdan monoklinik faza déniisiim icin hacim
genislemesi ile sonuglanir. Bu nedenle, hasarsiz yapilarin zorunlu oldugu bi-
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yomedikal uygulamalar i¢in saf zirkonya kullanmak imkansizdir. Sogutma is-
leminin kendisi, hacimdeki ilgili ani artisa uyum saglayamayan zirkonyanin
sertliginden kaynaklanan daha fazla strese yol agar. Sinterlenmis seramiklerde
ani hasar/kirilma ya da artik gerilim zamanla ¢atlak olusumunu tesvik edecek-
tir. Ancak, itriyum oksit (Y,0,), kalsiyum oksit (CaO) veya magnezyum oksit
(MgO) gibi bilesenlerin ZrO, igerisine dahil edilmesiyle tetragonal ve kiibik
faz oda sicakliginda yari kararli fazlar olarak stabilize edilir. Farkli miktarlarda
katki maddesi eklenerek (miktar stabilizatoriin tipine de baghidir) kismen veya
tamamen stabilize zirkon olusur (11, 20, 21). Tamamen stabilize zirkonya, %8
mol Y,0, veya %16 mol MgO veya CaO eklenerek elde edilir. Ayni katki mad-
delerinin daha kiigiik miktarlari, ¢ogunlukla yar1 kararl tetragonal ve kiibik
fazlar ile kismen stabilize zirkonyaya yol agar (21). Stabilizasyon mekanizmasi
sirasinda, diisiik degerlikli katki iyonlar1 kafeste Zr, *'nin yerini alarak oksijen
bosluklarina yol agar. Tetragonal fazin metastabilitesi ve dolayisiyla zirkonya-
nin stabilizasyonu gogunlukla bu oksijen bosluklarinin varligina atfedilir. Bos-
luklara olan mesafelerine bagli olarak anyon ve katyonlarin gevsemesine izin
verirler (20).

Sinterlenmis Y-TZP materyali esas olarak (~%98) %96 - 99.8 yogunluga
sahip yar1 kararli tetragonal fazdan olusur. Y-TZP seramikleri ¢ogunlukla ultra
saf ince hammadde tozlarindan yapilir. Kullanilan katki maddesi miktari, %3
mol Y,0, kullanildiginda 3Y-TZP gibi kisaltmanin éniinde belirtilir. Yitksek
dayanimin yiiksek tetragonal faz igerigi ile orantili oldugu, yiiksek miktarda
monoklinik fazin ise diisiik dayanima yol actig1 kesfedilmistir. Doniisiim ye-
tenegi ve karsilik gelen sicaklik, gren boyutu kontrolliidiir. Bu nedenle, hedef-
lenen gren boyutu ayar1 gok dnemlidir. Gren boyutu kritik bir boyutun alti-
na diiserse, malzeme ¢atlak gelisimi sirasinda tetragonalden monoklinik faza
doniisiim yetenegini kaybeder ve bu nedenle dayanimi azalir. Stabilizator ve
konsantrasyonu, bu boyuta bagli etkileri kontrol eder. Ittriyum oksit belirli bir
konsantrasyon ve tane boyutu bolgesinde en giiglii stabilizator olarak ortaya
gikar (20).

Yar1 kararli tetragonal fazin monoklinik faza doénistiiriilmesinden kay-
naklanan dikkat ¢ekici yonler, doniisiim sertlesmesi ve artan catlak direncidir.
Stabilize zirkonyanin bu 6zellikleri, ¢atlak yayilmasinin ¢ok 6nemli bir konu
oldugu biyomedikal uygulamalar i¢in olaganiistii fayda saglar. Catlak ucuna
yakin uygulanan stres, tetragonalden monoklinik faza déniisim ve bununla
iligkili hacim genislemesi ile sonuglanacaktir. Doniisiim, baglangigta catlak
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ucuna yakin olan ve daha sonra bir ¢atlak 6zelligi olarak gelisen bir donii-
siim bolgesinin olusumuna yol agar. Doniisiim bolgesinin boyutu ve mikro
yapisi (6rnegin gren boyutu) dayanimi kontrol eder. Hacimdeki artis ve buna
eslik eden i¢sel gerilim nedeniyle, doniisiim bolgesi, ¢atlag: baskilayan ve hatta
kapatan ve daha fazla biiylimeyi 6nleyen basing gerilimi altindadir. Bu iglem
tarafindan enerji titketimi nedeniyle (aksi takdirde catlak biiylimesi icin ge-
rekli olan enerji) malzemenin kirilma dayanimi (K, ) artar. Genel olarak siireg,
catlak yayilmasini engeller ve malzemenin kirilma dayanimini artirir (20, 21).

Diisiik Is1 Bozunmasi

2000’1i yillarin basinda ortopedideki bazi problemler nedeniyle, zirkonyanin
yaslanmaya veya diisiik sicaklik bozulmasina (Low Thermal Degragation -
LTD) duyarli oldugu bilinmektedir. Bu yaglanma siireci sirasinda yar1 kararl
tetragonal faz, nispeten diisiik sicakliklarda suyun varliginda yiizeyden basla-
yarak yavas bir doniisiimle kararli monoklinik faza doniisiir (20, 22).

Yaslanma, stres kaynakli bir mekanizma yoluyla yiizeydeki tek bir tanenin
donistiiriilmesiyle baglar. Bu durum artik gerilme, biiyiik gren boyutu, disiik
itriyum oksit icerigi veya kiibik fazin varlig1 gibi tetragonal fazin stabilitesi i¢in
dezavantajli olan ozellikler veya sorunlar tarafindan desteklenir. Doniigiim,
komsu grenlerde ve mikro catlaklarda strese neden olan tipik hacim artigi-
na yol agar. Bu, doniistiiriilmiis bolgeyi artiran bir dizi doniistimle sonuglanir.
Mikro ¢atlaklar, suyun kiitleye daha fazla niifuz edebilecegi ve yaslanma siire-
cinin ilerlemeye devam edebilecegi bir yol sunar. LTD tarafindan olusturulan
bu dontstiiriilmis bolgeler, yiizey piiriizliliigiine neden olur ve aginma nede-
niyle ¢cekmelere neden olabilir (20, 22).

3Y-TZPde LTD riskini azaltmaya yonelik stratejiler, partikiil boyutunu kii-
¢liltme, itriyum igerigini artirma, AL O, ekleme ve ZrO, ham partikiilleri elde
etmek i¢in kimyasal sentez yolunu degistirmedir. Islemenin yiizeye stres veya
gerilim getirebilecegi ve bunun da LTD’ye duyarlilig1 artirabilecegi akilda tu-
tulmalidir (21).

YENI NESIiL ZIRKONYA MATERYALLERINIiN
SINIFLANDIRILMASI

Dental tam seramik sabit protetik restorasyonlar i¢in, kimyasal bilesimleri ve
ozellikle stabilizator Y, O, igerigi ile ayirt edilebilen farkli sinif zirkonya tiirleri
kullanilir. 2014 yilina kadar, tek kuronlardan ¢ok tiniteli implant destekli kop-
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rilere kadar restorasyonlarin iretiminde yalnizca yiiksek dayanikli 3Y-TZP
kullanildi. Gliniimiizde, estetik tam kontur (monolitik) restorasyonlar igin ge-
listirilmis yar1 saydamlik sunan, ancak mekanik 6zellikleri azaltan gesitli zir-
konya tiirleri kullanilmaktadir. Yeni nesil zirkonya seramiklerin gelistirilme-
sindeki temel amag onlarin translusensilerini arttirarak monolitik restorasyon
olarak kullanilmasina imkan tanimaktir. Zirkonyanin translusensisini gelistir-
mek icin gesitli yontemlere bagvurulmustur. Bunlar; materyalin yapisindaki
defekt sayisinin azaltilmas: (cam fazi veya sinterleme eklentisi ilavesi) (23),
mikro yapinin iyilestirilmesi, boylece tane sinirlar artik gecen 151ga miidahale
etmeyerek 151k gecirgenligi arttirilir (16), gren boyutlar: bityttiilerek grenlerin
etrafindaki sinirlarin sayisinin azaltilmasi amaglanir (24) ve materyalin yapisi
isotropik optik ozellikleri olan kiibik fazdan olusturularak 1s1gin iki kez ki-
rilmasinin 6niine gegilir (25). Glintimiizde zirkonya materyalleri mekanik ve
optik ozelliklerine gore dort nesile (jenerasyon) ayrilir.

Birinci Nesil Monolitik Zirkonya Seramikler

[lk nesil, %3 mol itriyum oksit ile stabilize edilmis tetragonal zirkonya polik-
ristal (3Y-TZP) geleneksel seramiklere dayanmaktadir. Bu zirkonya seramikler
dental pazarda 25 yildan uzun siiredir bulunmaktadir ve tistiin mekanik 6zel-
likler sunar. Biyouyumlar1 ve 1000 MPadan yiiksek biikiilme dayanimlari ile
uzun stredir kullanilmaktadir (8, 26). Sahip olduklar1 mekanik 6zellikler sa-
yesinde ¢ok tiyeli sabit protezlerin yapimina olanak saglarlar. Ancak bu meka-
nik ozellikleri onlar1 gorsel olarak opak yapar, bu da birinci nesil zirkonyanin
kullanim alanini altyapi olarak kisitlar (16). Opak rengi maskelemek ve estetik
olarak dogal bir goriiniim elde edebilmek igin bir veneer seramigi ile kaplan-
malar1 gerekir (7). Zirkonya altyapili restorasyonlar ile ilgili yapilan in vivo
ve in vitro ¢alismalarda uygun mekanik stabilite ve yiiksek klinik giivenilirlik
rapor edilmistir (17, 27, 28).

Birinci nesilin sahip oldugu opasite nedeniyle monolitik restorasyon ola-
rak uygulanmasi kontrendikedir. Bu nedenle, monolitik kullaniminin uygun
hale getirilmesi i¢in birinci nesil zirkonya iizerinde ¢esitli uygulamalar ya-
pilmistir (16). Buradaki temel amag optik 6zellikleri 6zellikle translusensiyi
iyilestirmektir (29). Bunun igin ilk girisim sinterleme parametresini degisti-
rerek yapilmistir. Bilim insanlar1 son sinterleme sicakligin1 1600°C’ye kadar
yiikseltmisler ve bekletme siirelerini uzatmislardir. Bu degisiklik translusensiyi
arttirmis ancak mekanik 6zelliklerin ve uzun siireli stabilitenin azalmasina ne-
den olmustur (30).
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ikinci Nesil Monolitik Zirkonya Seramikler

2013 yilinda 3Y-TZP materyallerinin gelistirilmis versiyonu tanitildi. Bu ma-
teryallerdeki yenilik temel olarak molekiiler seviyede yapildi (16). Ikinci nesil,
kontrollii sinterleme sicaklig1 (<1600°C) ile daha diisiik konsantrasyonda alii-
mina katki maddesi igeren 3Y-TZP'den olusuyordu. Ikinci nesil 3Y-TZP’nin
aliiminyum oksit (AL O,) igerigi agirlikca %0,25’ten %0,05¢ diisiiriilerek 151k
gecirgenlik derecesinde bir miktar farklilik gosterilmesi amaglandi (2, 11, 12,
31). Diisiik AL O, igerigi, materyalin tetragonal fazinin daha az kararli olmasi-
na neden oldu. Bu nedenle ikinci nesil zirkonya diisiik 151 bozunmasina daha
duyarl hale geldi (31). Ikinci nesil 3Y-TZPde ayn1 zamanda Al O, gren boyutu
da kiigiiltilmiis ve zirkonyanin gren sinirlarina yeniden konumlandirilmistir
(11, 32). Gozenekli yap1 azaldikea 151k gecirgenligi ve optik 6zellikler iyilestiril-
mis, ancak yine de 6n bolge icin estetik olarak yetersiz kalmistir (11).

Ugiincii Nesil Monolitik Zirkonya Seramikler

Translusent zirkonya arzusu, 2015 yilinda estetigi arttirmak i¢in ti¢iincii nesil
monolitik zirkonyanin (5Y-TZP) gelistirilmesini sagladi. Zirkonyanin translu-
sensisini daha fazla gelistirmek icin itriyum oksit miktar1 %5 mole yiikseltildi.
[k iki nesile benzer sekilde, 5Y-TZP de kismen stabilize edilmis bir zirkonya-
dir, ancak ilk iki neslin aksine, tetragonal faza oranla yaklasik %50 kiibik faz
icerir (11, 31). Uciincii nesil, daha yiiksek miktarda kiibik kristalli zirkonya
faz1 (c-ZrO2) ile birlikte daha yiiksek oranda itriyum oksit stabilizatorii (>4
mol %) ihtiva eder. Biiyiik miktarda olan kiibik faz zirkonyanin mekanik 6zel-
liklerini, zellikle kirilma dayanimini azaltsa da, optik o6zelliklerini iyilestir-
mistir (12, 33).

Kiibik faz, zirkonya materyalinde daha ytiksek itriyum oksit icerigi sayesin-
de elde edilir. Bu da zirkonyay:1 daha kararli ve hidrotermal yaslanmaya kars:
daha direngli hale getirir. Bylece materyal diisiik 151 bozunmasina kars1 daha
az duyarli olur (8, 20, 34, 35). Artan translusensinin ana etkeni, optik sagilma
katsayisini azaltan, kalan tetragonal fazin 151k kirmasini engelleyen kiibik fa-
zin izotropik ozelligidir (11, 25, 36). Tranlusensi ayni zamanda mikroyapidan
da etkilenir. Translusensi gren sinirlarinin sayisindaki azalmayla artar ve bu
nedenle tane boyutuyla da iliskilidir (37). Sinterleme sicakligy, itriyum oksit
icerigi ve kiibik faz ne kadar ytiksek olursa, zirkonya seramik i¢indeki kiibik
kristal faz fraksiyonu o kadar biiyiik olur (38). Bu zirkonyanin bir dezavanta-
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j1, stabil kiibik kafes nedeniyle biikiilme ve kirilma dayanimindaki azalma ve
stres kaynakli doniisiim sertlesmesi yeteneginin diisiik olmas: veya hi¢ olma-
masidir (2, 20, 34, 39).

Dérdiincii Nesil Monolitik Zirkonya Seramikler

Uglincii nesil zirkonya, birden fazla iiyeli uzun sabit protetik restorasyonlar
i¢cin mekanik gereksinimleri karsilamadigindan, 2017 yilinda ikinci ve tigiincii
nesil zirkonya arasinda bir gegis saglayan ve tetragonal faza oranla %30 kiibik
faz iceren yeni dordiincii nesil (4Y-TZP) zirkonya polikristalini gelistirilmistir
(37). Ugiincii nesil ile kiyaslandiginda itriyum oksit orani %4 mole diisiirii-
lerek mekanik 6zelliklerinin iyilestirilmesi amag¢lanmaktadir. Ugiincii nesile
kiyasla 151k gegirgenligi azalmis olsa da estetik olarak kabul edilir diizeydedir.
Ureticilere gore degismekle birlikte dordiincii nesil zirkonya uzun olmayan
ok tyeli kopriilerde endikedir (16).

Ugtincii ve dérdiincii nesil zirkonya materyallerinin degistirilmis kimyasal
kompozisyonlarinin yani sira gren boyutlar: da 3Y-TZP’ye gore daha biiyiik-
tiir. Bu sayede 151k daha az ¢ift kirilma ve 151k sagilmasina ugrar; bu da onlar
3Y-TZP’ye oranla daha translusent yapar. Ancak 4Y-TZP ve 5Y-TZPnin belir-
gin bir dezavantaji, 3Y-TZP’ye kiyasla daha diisiik kirilma dayanimidir. Trans-
lusent materyaller daha kii¢tik miktarlarda tetragonal faza sahiptir (4Y-TZPde
%75 ve 5Y-TZPde ~ %50), bu da tetragonalden monoklinik faza doniisiime
olasiigin azalmasina ve dolayisiyla daha az doniigiim sertlesmesine yol agar

(2).
Monolitik Zirkonya Bloklar

Zirkonya bloklar1 iireticiler tarafindan birgok farkli formda sunulabilmekte-
dir. Bunlar optik ve kimyasal kompozisyon olarak farkli segeneklerde karsi-
miza ¢ikmaktadir. Glintimiizde zirkonya bloklar monokromatik (tek renk) ve
uniform kompozisyonlu (tek nesil), polikromatik multilayer (renk gegisli ve
katmanli) ve uniform kompozisyonlu, polikromatik multilayer ve hibrit kom-
pozisyonlu (birden fazla nesil) olabilmektedir (40). Ornegin hibrit kompozis-
yonlu bloklar 3Y-TZP ile 5Y-TZP veya 4Y-TZP ile 5Y-TZP kombinasyonlu
olabilmektedir. Bu konfigiirasyonlar iiretici firmalara gore hayli farkliliklar
gostermektedir. Farkli nesil zirkonyanin ayni blokta bir araya getirilmesinde-
ki amag hem stabilite ve dayaniklilig1 arttirmak hem de restorasyonun insizal
bolgesinde arzu edilen 151k gecirgenligini elde edebilmektir (16).
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Monolitik Zirkonyada Simantasyon

Zirkonyanin cam igermeyen polikristalin mikro yapisi ve kimyasal inertligi
nedeniyle, zirkonyaya adezyon silika bazli seramiklere gore daha zordur (41,
42). Zirkonyaya olan baglantiyi iyilestirmek i¢in gesitli ylizey islemleri 6neril-
mistir. Clinkii zirkonya ile uzun siireli dayanikli rezin baglari elde etmek i¢in
hem mekanik hem de kimyasal 6n islemler gereklidir (43, 44). AL O, ve silika
kapli aliiminyum (aliimina) partikiilleri ile kumlama, yiizey piirtizliligi yo-
luyla mikromekanik kilitlemeyi iyilestirmeye yonelik en yaygin yontemler ola-
rak rapor edilmistir (43, 45, 46). Bununla birlikte, bu islemler yiizeyde bozul-
malara, plastik deformasyona, aliimina parcalarinin yiizeye gomiilmesine ve
mikro catlaklar gibi ylizey kusurlarina sebep olabilir. Bu kusurlar zirkonyanin
kirilma dayanimini azaltir ve mekanik 6zelliklerini tehlikeye atabilir (47-49).

Zirkonya restorasyonlar, yiiksek egilme dayanimlar sayesinde geleneksel
siman ile simante edilebilse de hem dayanimin hem de tutuculugun artmasi
i¢in rezin simanlar ile adeziv simantasyon gerekebilir (50). Uzun dénem iyi bir
baglanti i¢in 3Y-TZP zirkonyada simantasyon i¢in Al O, ile kumlama ile bir-
likte adeziv monomer uygulamasi tavsiye edilmektedir. Bununla birlikte, hava
basingli partikiil agindirmasinin 3Y-TZP zirkonyanin egilme dayanimu {izerin-
deki etkisi, agindiric1 partikiillerin boyutuna, tipine ve kullanilan hava basin-
cina bagli oldugundan tartigmalidir (51). Ayrica 3Y-TZP'nin Al O, partikiilleri
agindirilmasindan sonra yiizey hasarina iliskin endiseler dile getirilmistir (47,
52). Ornegin, bazi ¢alismalar kumlama igleminden sonra artan bir egilme da-
yanimui bildirmistir. Bu durum doniisiim sertlesmesi mekanizmasinin partikiil
aginmasi tarafindan ortaya ¢ikan herhangi bir potansiyel kritik kusuru denge-
ledigi diistiniilerek agiklanabilir (53-55). Buna karsilik, diger calismalar, bityitk
yiizey kusurlarinin eklenmesi nedeniyle kumlama isleminden sonra zirkonya-
nin dayaniminin azaldigini bildirmistir (47, 56). Giiniimiizde, yiiksek trans-
lusent zirkonyanin diisiik asindirici pargaciklarin ve diisitk hava basinglarinin
kullanimina iligkin sinirli kanit mevcuttur (57, 58). Geleneksel zirkonyaya ki-
yasla yiiksek oranda kiibik faz igeren yeni nesil zirkonya doniisiim sertlesme-
si mekanizmasi gostermediginden Al O, ile kumlama sonrasinda daha fazla
yiizey ve mekanik hasar gosterebilir. Zirkonya yiizeyine zarar vermemek igin,
keskin ve sert aliimina yerine daha yumusak ve yuvarlak asindirict materyal-
lerin kullanilmasi Zhang ve ark. tarafindan dnerilmistir (59). Bununla birlikte,
hava-par¢acik agindirma yontemleri tek basina zirkonya seramiklerine rezin
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siman yapismasi i¢in yeterli degildir (43, 44). Ek kimyasal adezyonun, primer
iceren fonksiyonel monomerlerle gerceklestirilmesi gerekir. Ozellikle, 10-me-
takriloksidesil dihidrojen fosfat (10-MDP), dental zirkonyaya arzu edilen kim-
yasal baglanma kapasitesi ile bilinir (60). Bir monomer olan 10-MDP temel
olarak metal oksitlere baglanmak i¢in tasarlanmistir. Sonradan kullanimi se-
ramikleri oksitlemek i¢in genisletilmistir. Pasif zirkonya yiizeyinin hidroksil
gruplar1 ile 10-MDP’nin fosfat ester grubu arasindaki kimyasal etkilesim ne-
deniyle 10-MDP igeren rezin siman veya primerleri zirkonya ile rezin baglan-
tisinda en bagarili sistemler gibi goriinmektedir (61). Yakin tarihli bir ¢aligma,
rezin siman ile kiibik zirkonya arasindaki baglanmay: geleneksel tetragonal
zirkonyaya benzer bulmustur (62).

GUNCEL CALISMALAR

Yeni tanitilan ultra-tranlusent ve multilayer monolitik zirkonya seramikleri,
onemli 6l¢lide gelistirilmis estetik ve tranlusensi sunar, ancak tstiin ozellik-
lerini korumak ve uzun vadeli potansiyellerinin anlagilmasi i¢cin hem in vitro
hem de in vivo olarak daha fazla degerlendirilmeleri gerekir (63). Son tekno-
loji gelisimi ile monolitik zirkonya daha estetik 6zellikler ve daha dogal bir
goriiniim elde etmistir. Ancak monolitik zirkonyanin yiiksek dayanimi ve yii-
zey puriizliliigii nedeniyle antagonist dislerde asinmaya neden olabilir. Yakin
zamanda yaymlanmis bir meta-analizin sonuglari, bu asinma miktarinin ista-
tistiksel olarak kabul edilebilir oldugunu ve feldspatik porselen ile dis minesi-
ne gore daha diisitk oldugunu gostermistir. Ayrica cilali veya glazeli ylizeyler
mine kaybin1 engellediginden dis asinmasini en aza indirmek i¢in yiizey bi-
tim yontemleri uygulanmalidir (64). Cilali zirkonya en az miktarda antagonist
aginmaya neden olmaktadir. Bu nedenle klinik uyumlamalardan sonra zirkon-
ya restorasyonunun yeniden cilalanmasi ¢ok 6nemlidir. Diger seramik ma-
teryalleri ile karsilastirildiginda, monolitik zirkonya, 6zellikle uygun sekilde
cilalanirsa, antagonistlerin minimum aginmasina neden olur. Bu sayede sert
bir polikristal malzeme olarak zirkonyanin 6énemli dis yapisi kaybina neden
olacag1 konusundaki ilk endiseler 6nemli dl¢iide asilmistir (63). Puriizlalagi
ve dolayisiyla LTD etkisini geciktirme i¢in cilalama ve glaze dnerilir. Monolitik
zirkonya i¢in siddetli agindirma protokolleri tavsiye edilmez (65).

Bruksist hastalarda monolitik zirkonya restorasyon kullanilmasi, kargit mi-
nenin yiiksek oranda asinmasina neden olabilir. Restorasyona uygulanan ba-
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sincin artmastyla antagonist asinmasinin hizlandig bildirilmistir (64). Ancak
yapilan bagka bir meta-analizde bruksist hasta grubundaki monolitik zirkon-
ya restorasyonlarinin genel sag kalim ve basar1 oranlarinda, bruksist olmayan
hastalara kiyasla anlamli bir fark olmadig1, ancak veneer seramigi ile kaph zir-
konya restorasyonlar1 ve tek dis implant iistii protezlerde, bruksist grubunda
daha yiiksek oranda komplikasyon oldugu rapor edilmistir (66).

Zirkonya restorasyonlarin sag kalimu ile ilgili olarak, birka¢ kisa siireli ¢a-
ligma, 6zellikle implant destekli monolitik zirkonya kron ve sabit parsiyel res-
torasyonlar i¢in umut verici sonuglar ortaya koymaktadir. Eldeki sinirl1 veri
nedeniyle, prognoz ve uzun siireli sag kalim konularini aydinlatmak igin iyi
tasarlanmis klinik ¢calismalara acilen ihtiyag vardir (63).

Anterior dislerde kullanim i¢in tercih edilen monolitik zirkonya, iyi estetik
ozellikler ve kabul edilebilir mekanik performans gerektirir. Bu nedenle, bir
stabilizator olarak daha yiiksek bir itriyum oksit oranina (>%6.1) ve bilesi-
minde azaltilmig AL O, ylizdelerine (<%0.11) sahip olmas: tavsiye edilmekte-
dir (67). Posterior bolgelerde, yeterli estetigi saglarken daha yiiksek okliizal
kuvvetlere direnecek mekanik ozellikler gereklidir ve bu nedenle daha diisiik
ylizdelerde itriyum oksit (<%3) ve daha yiliksek Al O, yiizdelerinde (>%0,41)
zirkonya 6nerilmektedir (67).

Otoklavin neden oldugu diisiik 1s1 bozunmasinin hem birinci hem de ikinci
nesil tetragonal zirkonya igin monoklinik fazda bir artisa neden oldugu, ancak
ticlincii nesil kiibik zirkonyanin kristal yapilari tizerinde ¢ok az veya hig etkisi
olmadig1 sonucuna varilabilir. Birinci ve ikinci nesil zirkonyanin optik 6zellik-
leri, birkag saatlik otoklav yaslanmasindan sonra tehlikeye girebilir (68).

SONUC

Giiniimiizde estetik beklentinin yiikselmesi ve uzun donem dayanikli resto-
rasyon talebi monolitik zirkonyanin hizla gelistirilmesini saglamistir. Zirkon-
yanin biyouyumlulugunun yani sira sahip oldugu iistiin mekanik ve kimyasal
ozellikleri bu gelisimde 6nemli olmustur. Birinci nesil zirkonya uzun yillar
altyap1 seramigi olarak basariyla kullanilsa da iist yap1 olarak kullanilan vene-
er seramigi ile baglant1 problemleri siklikla veneer seramiginin ufalanmasi ile
sonuglanmaktadir. Monolitik zirkonyanin gelistirilmesi veneer seramigi kul-
lanimini ortadan kaldirarak tiretimdeki basamak sayisini azaltarak ufalanma
problemini de ¢dzmiistiir. Ancak estetik goriiniimii saglayan veneer serami-
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ginin konsept dis1 birakilmasi, monolitik zirkonyanin optik 6zelliklerinin iyi-
lestirilmesi gerekliligini ortaya ¢ikarmistir. Translusensinin arttirilma ihtiyaci
sirasiyla ikinci, ti¢iincii ve dordiincii nesil monolitik zirkonyalarin gelistiril-
mesini hizlandirmistir. Farkli kimyasal kompozisyonlara sahip bu materyal-
lerin fiziksel ve mekanik ozellikleri de gesitlilik gostermektedir. Ureticilerin
tarkli konfigiirasyonlarda ¢ok sayida monolitik zirkonya seramigini piyasaya
stirmeleri, hangi nesil zirkonyanin nerede kullanilacag: konusunda kafa kari-
siklig1 yaratabilmektedir. Dolayisi ile hem klinisyenlerin hem de dental teknis-
yenlerin bu materyallerin kimyasal yapisi ve klinik kullanim endikasyonlar:
hakkinda bilgi sahibi olmasi uzun donem bagarili restorasyonlarin tiretimi
acisindan ¢ok 6nemlidir. Yapilan ¢aligmalar yeni nesil monolitik zirkonya es-
torasyonlarin gelismis estetik, mekanik dayanim, uygun asinma direnci, karsit
arkta agindirma yapmamasi gibi veriler rapor etse de uzun donem in vitro ve
in vivo ¢alismalar ile bu verilerin desteklenmesine ihtiya¢ vardir.
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