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GIRIS

Ideal bir dig dizisine sahibolabilmek igin, siit diglerinin korun-
mast, erken ¢iiriiyenlerinin de uygun ydntemlerle tedavi edilip, fizyolojik
kok rezorpsiyonlar1 tamamlanincaya kadar afiz icerisinde tutulmalarinin
saglanmas: gerekmektedir.

Boyutga siirekli diglerden 2/3 oraninda daha kiigiik olan siit digle-
ri, yerlerini alacaklar: siirekli diglerin birer minyatiirii gibidirler. Siit digle-
rinde mine dentin kalinlii kuron boyutuna oranla ince, buna kargilik
kuron pulpas: genig hacimli ve ¢igneyici yiize yakindir. Diglerin bu 6zellik-
leri, pulpanin korunmasini gerektiren tedavilerde koruyucu kaide maddele-
rinin yerlestirilmesini kaginilmaz kilar. Bu gergegin yanisira, siit dislerinin
tedavileri sirasinda en sik rastlanilan giicliklerden biri de kuron dikey
boyutunun kisalifi nedeni ile tedavi geregi bir kag kat dolgu maddesi yer-
lestirilebilmesi zorlugudur.

Ayrica giliniimiizde, diglerin ¢esitli maddelerle restorasyonlarin-
dan sonra ortaya g¢tkan "kenar sizintis1" siirekli diglerde oldugu kadar siit
diglerinde de sorun yaratma glincelligini siirdiirmektedir. Cocuklarin dig
tedavileri ile ugragan giiniimiiz arastiricilari, bu gergeklerin 181 altinda
pulpayr dig etkilerden koruyan, dolayisiyla birkag kat dolgu maddesi yeries-
tirme zorunlulugunu ortadan kaldirabilen, kenar sizintisini 6nleyen, dig--
dolgu uyumunu en iyi gekilde saglayan ideal maddeleri bulma ve uygulama
arayisi i¢ine girmiglerdir.



Ideal bir dolgu maddesinden beklenilen en 6nemli fiziksel dzellik-
lerden birisi, yapildif1 giinkii gekil ve boyutlarini korumas: ve g¢ok iyi bir
kenar uyumudur. Bu uyumun dig ile dolgu maddesi arasindaki kenar sizinti-
sin1 Onleyecek sekilde olmasi istenir(2647,52). Kenar sizintisi bakterilerin,
aBiz sivilarinin, molekiil ve iyonlarin kavite duvar: ile dolgu maddesi arasi-
na girmesi olarak tamimlanmaktadir(11,37,58). Agiz swvilarinin dolgularin
gevresinden si1zinti yapmasi, dighekiminin teknigine, ¢evre sivilarinin yapisi-
na, dolgn maddelerinin kapatma 6zelligine, uyum ve adhesyonuna ve dig
ylizey ile pulpa odasi arasindaki basing farkina baglidir(55). Kompozit dol-
gu maddelerinde bizotaj, asitle daglama ve bonding sistemi ile uygulandik-
larinda bu kenar sizintisimin ortadan kalktig1 son yillarda yapilan arastirma-
larla gdsterilmistir(23,31,32,36,38,46,54).

Oysa amalgam dolgularda kenar sizintist heniiz 6nlenememigtir.
Amalgamin 1s1 degisimleri ile biiziilmesi ve geniglemesi sonucunda dolgu-
nun yapildig: ilk giinlerde diste duyarlilik olugmakta, uzun siirede ise renk-
legsme ve sekonder ¢iiriikler olugabilmektedir(3,13,19,34,35,46,47,52,63).

Iste biitiin bu olumsuz sonuglar: dnlemek, hi¢ degilse en aza indir-
mek amact ile kavite laklari gelistirilmigtir. Kavite ylizeyi veya herhangi
bir kaide maddesi iizerine kavite laki siiriildiikten sonra dolgu yapilmasi-
nin kenar sizintisint azalttifr cesitli aragtirmacilar taratindan belirtilmekte-
dir(4,22,27,51). Fakat kimi aragtiricilar ise sonuglar olumsuz, tatmin edici
olmaktan uzak bulmaktadirlar(1,6).

CoZu aragtirma in vitro metodlarla yapilmigtir ve in vivo olarak
sonuglarin daha farkli olabilecegi belirtilmektedir(37,45,59). Baz: aragtirici-
lar ise in vivo ve in vitro sonuglari birbirine uyumlu bulmusglardir(1,24,33).
Yine kavite laklarinin dig pulpasini asitlerin zararh etkilerinden korudugu
belirtilmektedir(19,52,60). Fakat bu aragtirmalar in vitro olarak gergeklesti-
rilmigtir. Kavite laklarinin giniimiiz digshekimliginde kullanilabilirliginin
yeniden aragtirilmaya baglamasinin bir nedeni de yukarida séziini ettigi-
miz nedenlere dayanarak bu laklarin siit diglerinin tedavisindeki yerini ve
6nemini incelemektir.



Bu g¢aligmanin amac: ii¢ degisik kavite lakinin kenar sizintisini
onlemedeki rollerini in vivo ve in vitro olarak kargilagtirmak, ayrica pulpa-
y1 koruyucu etkilerini de in vivo olarak inceleyip sonuglarin 15181 altinda
klinik uygulamalarda bu maddelere yer verip veremeyecegimizi aragtirmak-
tir.



GENEL BILGILER

Amalgam dolgular 1800’li yillardan bu yana(40) bir ¢ok iyi 6zel-
likleri nedeni ile giiniimiize kadar gelmeyi ve halen de aranilan bir dolgu
maddesi olma 6zelliklerini korumayi bagarmiglardir.

Fakat yine amalgam dolgularin kaviteye uygulanmasini izleyen
ilk birka¢ hafta icerisinde goriilen kenar sizintisi bir sorun olmaya devam
etmektedir. Bu sizint1 sonucunda diste asiri duyarlilik, sekonder ¢iiriikler,
kenar renklegsmeleri meydana gelmektedir.

Dolgu maddelerinde gériillen kenar sizintisint aragtirmak igin
gesitli yontemler kullanilmaktadir(2,11,35,37):

1- Kenar Siiziilmesi (Perkolasyon) Teknigi:

Cesitli 1s1 banyolarn uygulayarak, dig dokulan ile dolgu maddesi
arasindaki farkli araliklara sivilarin girmesi ve bu siiziilmenin 6l¢iilmesi
esasina dayanir. Eski bir yontemdir.

2- Yapay Ciirlik Teknigi:

Asitli jelatin jeli veya bakteri kiiltiirleri kullanilabilir. Dolgu ¢ev-

resinde yapay ¢iiriikler olusturarak dig yiiz lezyonu ve kavite duvar: lezyo-
nu olmak lizere boélgedeki dentin incelenir.



3- Basingli Hava Teknigi:

Dis dokusu ile dolgu maddesi arasindaki mikro sizintinin basinglh
hava aracilif: ile lgiilmesine dayanir.

4- Boya Teknigi:

En eski ve en sik uygulanan yontemlerden biridir. "Eosin",
"Methylen Mavisi", "Methyl Violet", "Hematoxylen", "Anilin", "Basic Fuch-
sin", " Crystal Violet", "Fluorescein" kullanilan boyalar arasindadir.

5- Radyoaktif Izotop Teknigi:

Dolgu kenarinda bulunan mikro oluklarda, iyon ve molekiil gegisi
vardir. Bakteri, toksin ve her tiirden eriyebilen iyonlar, "[131n ) v Cad5n,
"§35" "Na22" "p32" gibi radyoaktif maddelerin gegebildigi yollardan gece-
bilirler. Bu yontemde, izotoplarin bu tiir ge¢iginden faydalanilir.

6- Notron Aktivasyon Analizi:

Dolgulu digler, radyoaktif olmayan mangan tuzlarinin akdz soliis-
yonu iginde bir siire bekletildikten sonra, digler dig yiizlerine yapigmis olan
biitiin tuzlardan temizlenir. Daha sonra bu digler niikleer bir reaktoriin
cekirdegine yerlestirilerek Mn39, Mn36’ya donigtiiriilir. Her digin aldidi
“mangan" miktar: 6lgiilerek kenar sizintisi belirlenir.

7- Bakteri Penetrasyon Teknigi:

Dolgu maddelerinin ¢evresinden bakteri gecgisi olup olmadif:
aragtirilarak, kenar sizintis1 degerlendirmesi yapilir.

8- Scanning Electron Microscope (SEM) Teknigi:

Bu ydntemle, kavite duvarlar: ile dolgu maddesi arasindaki bag-
lanti, dogrudan dogruya gézlenmektedir.



9- Is1 Banyolar1 Teknigi (Thermal Cycling):

Bu teknik boya, izotop, hava basinci ve bakteri teknikleri ile bir-
likte kullanilabilmektedir. Incelenen disler 4°C ile 60°C’lik banyolarda
belirli siire bekletilerek dolgu maddesinin afizdaki 1s1 defisiklikleri ile
daralip geniglemesi taklit edilmektedir.

Yukaridaki klasik tekniklerden bagka son yillarda bu konu ile ilgi-
li iki yeni yontem daha sunulmustur:

1- Sivi Basinci Teknigi: Hava basinci yerine fosfat ile tamponlan-
mg serum fizyolojik sivisinin kullanildig1 bir tekniktir(16).

2- Kaide maddesi olarak kalsiyum hidroksit yerlestirilmig dolgu-
larda, in vivo ve in vitro sartlarda, dolgulu dis iizerine deiyonize su sikildik-
tan sonra dig lizerine yerlestirilen turnesol kagidinin renk degistirmesi ile
kenar sizintisini saptama yéntemi(33).

Kenar si1zintis1 konusunda yapilan in vivo ¢aligmalarda insan veya
hayvan diglerinde dolgular agizda hazirlanmakta ve aragtirma igin istenilen
siire kadar agizda birakilmaktadir. Aragtirma siiresi sonunda digler ¢ekilip
mikro sizint: in vitro olarak incelenmektedir.

In vitro ¢aligmalarda ise dolgular ¢ekilmis dislerde yapilmakta ve
aragtirma siiresince yapay tiikiiriikte veya serum fizyolojikte bekletilmekte-
dir.

Amalgam dolgularda goriilen kenar sizintisi ile ilgili baz1 aragtir-
malari §0yle 6zetleyebiliriz:

- Nelsen, Wolcott, Paffenbarger (1952), gesitli dolgu maddeleri
ve amalgamin agizdaki 1s1 farkliliklar: ile genlegip biiziilmelerinin dig ile
uyumlu olmamas: sonucu kenar uyumlarinda diizensizlik gosterdiklerini ve
bunun sonucunda da kenar sizintisinin ortaya ¢iktigini bildirmiglerdir(47).



- Going, Massler ve Dute (1960), 316 insan diginde agtiklari
Black V. sinif kavitelerde boya metodu ve radyoizotop yontemi ile yaptikla-
r1 in vitro ¢aligmada silikat simanlari, akrilik dolgu maddeleri, altin varak
ve amalgam dolgu maddesinin kenar sizintisini incelemiglerdir. Sonugta
kullanilan biitiin dolgu maddelerinin kenar sizintisina neden oldugu saptan-
magtir. Buna sebep olarak dolgu maddelerinin 1s1 ile genlesip biiziilmeleri
gosterilmigtir. Aragtirmacilar eski amalgam dolgularda daha az kenar sizin-
tis1 gordiiklerini bildirmiglerdir(26).

- Roydhouse (1968), agiz sivilarinin dolgularin ¢evresinden sizinti
yapmasini dighekiminin teknifine, gevre sivilarinin dogasina, dolgu madde-
lerinin kapatma dzelligi, adaptasyonu ve adhezyonu ile, dig yiizey ve pulpa
odas1 arasindaki basing farkina baglayarak penetrasyonun 4 degisik sekilde
gergeklesebilecegini belirtmigtir:

1- Yan sizmalarla veya yan sizmalar olmaksizin dentin kanallar
boyunca akarak,

2- Dig minesi ile dolgular arasindaki kanallardan difizyonla,
3- Minenin gegirgenlik 6zelliklerine bagh olarak,
4- Siv1 ile dig arasindaki kimyasal egilim ile.

Aragtiric1 ayrica amalgamlardaki kenar sizintisinin dig hekiminin
tekniginden ¢ok, mineye ve g¢evre sivilarinin dogasina baglanabilecegini
belirtmigtir(55).

- Going (1972), amalgam dolgulardaki kenar sizintisinin zamanla
azalmasinin, dig ile dolgu maddesi arasindaki aralia diigiik ¢oziniirlikteki
mineral tuzlarinin birikmesi, korozyon iiriinlerinin bu arahga dolmasi, dig
tagina benzer kalinularin (debris) kalsifikasyonu veya dentinin karakterin-
de kalay veya civa girisi ile bir kimyasal degigim nedeni ile olabilecegini
bildirmigtir(28).



- Mc Curdy, Swartz, Phillips ve Rhodes (1974), 7 adet "Macaca
Speciosa" tiirii maymunun 140 adet diginde in vivo ve in vitro olarak yaptik-
lar1 ¢aligmada Black I. ve V. sinif kavitelerde gesitli dolgu maddelerinin
kenar sizintisini 24, 48 ve 72 saatlik siirelerde radyoizotop ve boya teknikle-
ri ile incelemiglerdir. Amalgam dolgular 24 saatlik grupta ¢ok fazla kenar
sizintist gostermigler, fakat zamanla sizinti azalmigtir. Buna sebep olarak
dig ile dolgu maddesi arasina korozyon iiriinlerinin birikmesi gosterilmisg-
tir. In vivo ve in vitro gruplar arasindaki tek farkin, in vivo grupta kenar

sizintisindaki azalmanin daha g¢abuk gerceklegsmesi oldugu bildirilmis-
tir(45).

- Brown (1976), bir makalesinde amalgam dolgulardaki kenar ara-
l1ginin zamanla korozyon iiriinleri ile kapandigini belirtmigtir. Bu {iriinler
tiikriik veya dentin sivisi ile ¥ fazinin korozyona ugramasi sonucu olugmak-
tadir. Aragtirmact bu korozyonun yillarca devam ederek dolgunun merkezi-
ne dogru ilerledigini, amalgamin sertligini azalttifini ve kirilgan hale getir-
digini bildirmisir(10).

- Kidd (1976), amalgam ve kompozit dolgulardaki kenar sizintisi-
n1 asitlendirilmig jel teknigi kullanarak yapay ciiriilk metodu ile incelemis-
tir. Kavite duvar: lezyonlari kenar sizintisi olarak degerlendirilmigtir. Arag-
tirict kompozit dolgularin kenar uyumunu c¢ok iistiin bulurken amalgamin
kenar uyumunun yeterli olmadigin1 belirtmistir(36).

- Kidd (1976), makalesinde amalgam dolgularda ilk giinlerde
goriilen kenar sizintisinin zamanla korozyon iiriinlerinin olugmasi ile azaldi-
gim1 belirtmistir(37).

- Jodaikin (1981), makalesinde amalgam dolgularin baglangigta
¢ok fazla kenar sizintis1 gésterdigini ve bunun zamanla azaldigin belirtmis-
tir. Buna sebep olarak korozyon iiriinlerinden bagka organik biiylime (ak-
resyon= Iyonlarin biiyiime esnasinda doku iginde kalmasi) tiikriik, supra-

gingival distagina benzer mineral tuzlari ve besin artiklari gosterilmig-
tir(35).



- Ben-Amar, Nordenberg, Liberman, Fischer, Gorfil (1987), amal-
gam dolgular ile kavite duvarlar1 arasindan agiz sivilarimin ve bakterilerin
sizmasinin giiniimiiz dighekimlifindeki problemlerinden birisi olmaya
devam ettigini belirtmiglerdir(9).

- Fayyad ve Ball (1987), 30 adet ¢ekilmis insan kiigiikazi diglerin-
de agtiklar: Black I. sinif kavitelere yerlestirdikleri ii¢ degisik tip amalga-
min kenar sizintisin: bakteri yontemi ile incelemiglerdir. Sonugta dolgular
ile kavite duvar: arasindaki aralifin bakteri girigine izin verecek kadar
genig oldugu bulunmugtur. Cesgitli amalgam tipleri arasinda kemar sizintist
degerlerinde farklilik bulunmakla beraber her ii¢ tip amalgamda da kenar
sizintisy saptanmigtir(21).

- Isenberg, Teixeira ve Leinfelder (1987), insan kiigiikazi ve
biiyiikaz1 diglerinde agtiklar: Black I. sinif kavitelerde gesitli amalgam dol-
gularda goriilen kenar sizintisini kendi gelistirdikleri bir teknikle in vivo
olarak ve daha sonra da in vitro olarak 1s1 banyolar: ve boya y6ntemi ile
incelemiglerdir. Sonugta her iki grup ¢aligmada esdeger sonuglar alinmig;
her tip amalgamda farkli 6lciilerde kenar sizintisi belirlenirken, zamanla
bu sizintidaki azalma orani her tip amalgamda egit bulunmugtur. Bu azal-
maya neden olarak dig ile dolgu maddesi arasindaki araliin korozyon liriin-
leri ile tikanmas1 gésterilmigtir(33).

- Mahler (1988), amalgamlarla ilgili makalesinde kenar sizintisina
sebep olan en 6nemli etkenin amalgam dolgu sertlegirken ortaya ¢ikan
boyut degisiklikleri oldugunu bildirmigtir. Kenar sizintisi sonucu meydana
gelen agir1 duyarhilifin bir-sekiz hafta sonra ortadan kalktifini belirten
aragtirmaci, buna neden olarak kenar aralifinin korozyon iiriinleri ve orga-
nik birikintiler ile kapatilmasini géstermektedir(43).

Amalgam dolgularda goriilen kenar sizintisini 6nlemede gesitli
kavite laklar1 kullanilmig ve bunlarin etkinlikleri bir ¢ok aragtirmaya konu
olmugtur. Bu aragtirmalar: tek tek incelemeden dnce kavite laklar1 hakkin-
daki genel bilgileri §oyle 6zetleyebiliriz:
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Tipik bir kavite laki, kloroform, eter, benzen, alkol veya aseton
gibi bir ¢6ziicii iginde ¢oziinmiiy dogal ya da sentetik bir recineden olug-
maktadir(64,70). Son yillarda ise ¢oOziiclilerde polistren gibi sentetik bile-
simler de kullanilmaktadir. Baz1 kavite laklarinda ise asit penetrasyonuna
kars: direng, kalsiyum hidroksit ve ¢inkooksit katilmasi ile artirnlmaktadair.
Fakat bu maddelerin eklenmesi ¢oziiniirliigii de artirmakta ve ortaya ¢ikan
lak renkli olmaktadir. Bu nedenle kavite kenarlarimi ilgilendiren estetik
problemler ortaya ¢ikabilmektedir(70).

Lak kavite igine siiriildigiinde ¢dziicii u¢gmakta ve ince bir film
tabakasi kalmaktadir. Bu tabakanin kalinlifi amalgam dolgunun kaviteye
yerlestirilmesinden sonra 4-20 g’dur. Bir maddeden 1si1 gegisi maddenin 1s1
iletkenligi ve kalinlig: ile bagimh oldugundan yalnizca 4-20 p’luk bir tabaka-
mn sicak veya soguga karsi izolasyon saglamak igin yeterli olmadig1 séylen-
mektedir(18,19,52,60,64,70).

Kavite lakini siirmek igin gesitli yontemler vardir, 6rn: kiigiik bir
firga veya tel bir lup, ya da bir kanal egesinin ucuna sanlmig pamugun da
lakin kavitenin her yerine rahat¢a uygulanmasim sagladif1 bildirilmigtir.
Lakin ince-akict bir kivamda olmasi, visk6z olmamasi1 gerektigi ve kalin
lak tabakalarinin disi yeterince 1slatmadi8i, kavite kenarlarini yeterli gekil-
de Ortmedigi belirtilmigtir. Coziiciiniin u¢gmasint ve lakin kalinlagmasim
Onlemek igin kullandiktan hemen sonra gigenin kapag: kapatiimalidir. Eski-
dikce lak kalinlagtifindan uygun bir ¢6ziicii ile inceltilmesi ya da kullanil-
mamasi1 6nerilmistir. Kavite laklarinin 2 ya da 3 kat siiriilmesi ve her katin
diger kat siiriilmeden 6nce yaklagtk 20 saniye kurumaya birakilmasi éneril-
mektedir. Lakin birkag¢ kat siiriilmesinin amacinin kalinlii artirmak degil,
kavitenin daha kesintisiz bir gekilde lakla kaplanmasint saglamak oldugu
belirtilmigtir. Lak kururken kii¢lik hava kabarciklar1 olugacag: igin ikinci
veya liglincli uygulamanin bu bosluklar: doldurmada yardimci olacag bildi-
rilmigtir(60).

Amalgam dolgularda lakin mineye siiriilmesinin bir sakincasinin
olmadifi, fakat silikat dolgularda minenin laktan temizlenmesi gerektigi ve
bunun amacinin silikat simanlarinin giiriik 6nleyici etkisini azaltmamak
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oldugu sdylenmigtir. Kavite laklarinin akrilik regine dolgularda kullanilma-
mas1 gerektigi, kompozit dolgu maddesi ile uyumlu olduklar: belirtilmigtir.

Kavite laklarinin, amalgam dolgularda ilk giinlerde goriilen
kenar si1zintisinl azaltmak ve ¢esitli dolgu maddelerin yapisinda bulunan ya
da uygulama sirasinda kullanilan asitlerin pulpaya zararli etkilerini 6nle-
mek amac ile kullanilabildikleri gibi amalgam dolgularda zamanla goriilen
ve giimiig, civa ve diger metal iyonlarimin siilfiir, klor veya oksijenle koyu
renkli bilegikler olugturmas: sonucu ortaya g¢ikan dig renklegmelerini de
azalttiklar bildirilmigtir. Kavite laklari ayrica kole duyarliliinin giderilme-
sinde de kullanilmaktadir(52).

Baz:1 kavite laklarinda dentine tutunma o6zelligi de bulundugu
belirtilmigtir, fakat bu 6zellikleri zayif bulunmugtur(15,56).

Kavite laklarinin yalnizca s1 kavitelerde tek bagina kullanilmasai,
derin kavitelerde ozellikle pulpa ag¢ilmigsa yine kalsiyum hidroksit esasl:
bir kaide maddesi yerlestirilmesi onerilmistir. Bu gibi durumlarda bundan
sonra kavite lakinin uygulanmasi, daha sonra siirekli dolgu maddesinin yer-
lestirilmesi gerektigi belirtilmigtir.

Kavite laklar ayrica uzun siire yeni yerlestirilmig silikat dolgula-
rin yiizeyini ilk saatlerde tiikriikten korumada kullanilmiglardir. Gliniimiiz-
de ise cam iyonomer simanlar i¢in ayni uygulama yapilmaktadir(70).

Kavite laklarinin kenar sizintisini 6nlemedeki etkinliklerini arag-
tiran ¢aligmalar:

- Going ve Masler (1961), 234 yeni ¢ekilmig ¢iiriiksiiz insan digin-
de Black V. sinif kaviteler agarak ve gegitli kavite laklarinin ve kaide mad-
delerinin amalgam dolgularin kenar sizintisini azaltmadaki etkinliklerini in
vitro gartlarda radyoizotop yontemi ile incelemislerdir. Bulgular her iki
kavite lakinin da diger kaide maddelerine gbre sizintiy1 ¢cok daha iyi onledi-
gini gostermigtir(27).
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- Phillips, Gilmore, Swartz ve Schenker (1961), in vivo olarak
Ca%5 metodu ile gesitli dolgu maddeleri ve bunlarda kavite laki (Copalite)
uygulanmasinin kenar sizintisina etkilerini incelemiglerdir. Aragtirma 220
insan ve kdpek disi izerinde yapilmistir; genellikle 6n disler kullanilmig ve
Black V.sinif kaviteler agilmigtir. Sonuglar otoradyografi ile incelenmigtir.
Sonugta amalgamin kaviteye uyumunun kavite laki kullanilmast ile agik bir
sekilde artt1§1 bulunmugtur. Sizintinin dolgu yaglandikga azaldifi da belir-
tilmigtir(51).

- Barber ve Massler (1962), in vitro olarak yeni g¢ekilmig 135
insan diginde agilan Black V. sinif kavitelerde silikat simani1 ve amalgam
dolgular altinda kullanilan kavite laki ve c¢esitli kaide maddelerinin kenar
sizintisim1 Onlemedeki etkinliklerini boya ve izotop yontemi kullanarak
incelemislerdir. Sonugta "Copalite" adli kavite lakinin en bagarili koruyucu
oldugu belirlenmistir(3).

- Barber, Lyell ve Massler (1964), amalgam dolgular altindaki
recine laklarinin kenar sizintisina olan etkilerini boya ve izotop yontemleri
ile aragtirmiglardir. Yeni gekilmis biiyiik ve kiigiik azi diglerinde agilan
Black V ve II. sinif kavitelere kavite laki uygulandiktan sonra amalgam dol-
gular yerlestirilmistir. Sonugta lak kullanilmadan yerlestirilen dolgularda
boya ve izotopun biitiin kenarlardan sizdifi, sadece kavite tabanina lak
siiriilen grupta ise sizmasinin sadece kavite tabanina kadar oldugu, hem
kavite tabanina ve hem de kavite duvarlarina lak uygulanan grupta ise hig
bir si1zint1 olmadig1 gézlenmigtir(4).

- Skinner ve Phillips (1967), amalgam dolgularda ilk giinler veya
haftalar i¢inde biiyitk miktarda kenar sizintis1 goriildiigiinii, kavite laki kul-
lanildiginda ise bariz olarak daha az sizinti belirlendigini bildirmigler-
dir(60).

- Going (1972), makalesinde kavite laklart ile kullanildiginda
yeni yerlestirilmig amalgam dolgularda kenar sizintisinin azaldigini belirt-
migtir(28).
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- Phillips (1974), amalgam dolgular altinda kavite laki kullanildi-
ginda ilk gilinlerde goriilen sicak-soguk duyarlilifinin olugmadigini, bunun
da kavite laklarinin amalgam dolgularda goriilen kenar sizintisini en aza
indirmesi sonucunda olduBunu belirtmigtir. Zamanla amalgam dolgu ile dig
arasinda korozyon iiriinlerinin birikmesi ile bu sizint1 azalmaktadir, fakat
Phillips kavite laklarinin baglangigtaki bu etkilerinin ¢ok yararli ve 6nemli
oldugunu bildirmigtir(52).

- Andrews ve Hembree (1978), in vivo olarak 6 gen¢ kdpegin
kanin ve kiigiikaz1 diglerinde agilan Black V. sinif kavitelerde gegitli amal-
gamlarin kavite laki kullanildifinda gosterdikleri kenar sizintilarini incele-
miglerdir. Arastirma radyoizotop yontemi ile yapilmig ve sonuglar otorad-
yografi ile belirlenmigtir. Aragtirmacilar kavite lak: kullamildiginda kenar
sizintisinin ¢ok az oldugunu veya hi¢ goriilmedigini, ayrica her tip amalgam-
da birbirine benzer sizintt goriildiiginii belirtmiglerdir(1).

- Newman, Valadez ve Hembree (1978), 160 diste in vitro olarak
yaptiklari ¢aligmada kavite laki (Copalite) ve siyanoakrilatin amalgam dol-
gulardaki kenar sizintisini 6nleme etkinliklerini incelemiglerdir. Aragtirma
radyoizotop yontemi ile yapilmis, sonuglar otoradyografi ile degerlendiril-
migtir. Aragtirmacilar kavite lakinin amalgam dolgularda baglangicta gorii-
len kenar sizintisini azaltmada en etkili olduklarini belirtmiglerdir(48).

- Smith, Wilson ve Combe (1978), ¢aligmalarinda in vitro olarak
gesitli amalgamlarda kavite laki uygulandifinda kenar sizintisinin derecesi-
ni 151 banyolar1 ve "fluorescein” boya kullanarak incelemiglerdir. Aragtirma-
cilar yassi kesilmis pargacikli amalgamlarda kavite lak: kullaniminin gerek-
liligini savunmaktadirlar. Kiiresel pargacikli amalgamlarda ise kenar uyu-
munun ¢ok daha iyi oldugunu bildirmektedirler(61).

- Williams ve Cunningham (1979), kaviteye uygulanan kavite laki-
nin yeni yerlegtirilmig amalgam dolgularda, dig ve dolgu arasindan sivilarin
sizmasinl azalttifim bildirmiglerdir(70).

- Bityiikgdkgesu (1980), ¢aligmasinda 45 insan disi lizerinde agtig1
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Black V. sinif kavitelerde in vitro olarak boya ve SEM metodu ile amal-
gam dolgularin kavite duvari ile olan iligkilerini incelemistir. Sonug¢ta amal-
gam dolgu cilalanmig olsun veya olmasin "Cavity Liner" adli kavite lakinin
kenar sizintisin1 6nlemede énemli katkilar: oldugunu bildirmigtir(11).

- Forrester, Wagner ve Fleming (1981), kavite laklarinin yeni yer-
lestirilmiy amalgam dolgular ¢evresindeki kenar sizintisim azaltmada etkili
olduklarini belirtmislerdir. Bu sayede amalgam dolgularda ilk giinlerde dig
ile dolgu arasindan afiz sivilarinin sizmasi sonucu ortaya ¢ikan duyarlilifin
onlendigini bildirmislerdir(22).

- Jodaikin (1981), amalgam dolgularda kavite laklarinin kisa siire-
li aragtirmalarda kenar sizintisini 6nledigini, fakat baglangigtaki bu 6zelli-
gin zamanla kayboldugunu belirtmistir(35).

- Ghafouri, Ball ve Fitch (1982), amalgam ve kompozit dolgularin
lakli ve laksiz olarak uygulandiklarinda kavite ile olan uyumlarini SEM ile
incelemiglerdir. Sonugta bu aragtirmada kullanilan kavite lakinin (Copali-
te) kenar sizintisini azaltici bir etkisi goriilmemistir ve amalgam dolgular
cevresinde goriilen aralifin mine duvarina kavite laki siiriildiiiinde de ayni
oldugu goézlenmistir(25).

- Fanian, Hadavi ve Asgar (1984), 72 adet azi diginde kavite laki
(Copalite) ve cilalamanin kenar sizintisina etkisini dért farkli amalgam iize-
rinde in vitro sartlarda hava basinci teknigi kullanarak incelemiglerdir.
Sonucglar hem kavite laki kullanilmasinin hem de amalgamin cilalanmasi-
nin kenar sizintisint 6nemli 6lgiide azalttifini gdstermigtir. Bu etkinin ince-
lenen amalgamlarin bilegim, mikrostritktiir ve tanecik bigimlerinden bagim-
s1z oldugu bildirilmigtir(20).

- Newman (1984), bir kavite lakinin (Copalite) ve siyanoakrilatla-
rin amalgam dolgularin kenar sizintisinin azaltmadaki etkinliklerini izotop
yontemi ile incelemis, bunu gift kat lak uygulayarak, ya da % 50 oraninda
incelterek uygulamigtir. Sonugta iki kat lakin tek kattan daha etkili oldugu
ve kavite laki ve siyanoakrilatin kenar sizintistni farkli miktarlarda azalttik-
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lari, fakat kavite lakimin daha iyi sonug verdigi bildirilmigtir(49).

- Sneed, Hembree ve Welsh (1984), 80 adet biiyiikaz: disinde
agtiklar: Black V. simif kavitelerde {i¢ degigik kavite lakinin yiiksek oranda
bakir igeren amalgam dolgulardaki kenar sizintisini 6nlemedeki etkilerini
incelemiglerdir. Radyoizotop ve otoradyografi teknigi ile yapilan aragtirma-
da "Cavi-Line" ve "Copalite"in kenar sizintisinin kavitenin tabanina ulagma-
sin1 6 ay siire ile 6nlemede etkili oldugunu ve sadece "Copalite"in bir yil
sonunda hala etkili oldugunu géstermigtir. "SS White" kavite laki ise kenar
sizintisinl dnlemede bagarisiz bulunmugtur(62).

- Bauer ve Henson (1985), in vitro ¢aligmalarinda altin, amalgam
ve kompozit dolgularin kenar sizintisini 32 adet yeni ¢ekilmis kiigiikazt
disinde agtiklar1 Black V. sinif kavitelerde 1s1 banyosu ve boya yontemi ile
incelemiglerdir. Tiim amalgam dolgulardan 6nce klasik bir kavite laki uygu-
lanmasina ragmen aragtirmacilar kenar sizintisinda bir azalma saptayama-
diklarini bildirmiglerdir(6).

- Ben-Amar, Liberman, Nordenberg, Renert ve Gordon (1985),
¢aligmalarinda 49 adet biiyiik ve kiigiikazi diginde agtiklari Black V. sinif
kavitelerde kavite laki ile kalsiyum hidroksitin birlikte kullanilmasinin
amalgam dolgulardaki kenar sizintisina etkisini incelemiglerdir. Bu ¢aligma-
da boya teknigi ve 1s1 banyolar: kullanilmigtir.Sonugta "Copalite" ve "Ca-
vi-Line" adli kavite laklarinin kenar sizintisim belirgin bir sekilde azalttik-
lar1 ve genelde kavite laki ile kalsiyum hidroksit kombinasyonunda sadece
kavite laki kullamilmig olan dolgulardakinden daha fazla kenar sizintis
gorilldigi ortaya c¢tkmugtir. Fakat bu grupta da kenar sizintisinin sadece
amalgam yerlegtirilmig olan kontrol grubundan daha az oldufu bildirilmis-
tir(8).

- Silva, Messer, Douglas ve Weinberg (1985), kaide maddeleri ve
kavite laklarinin (Copalite) amalgam dolgularda gériilen kenar sizintisina
etkilerini in vitro olarak incelemiglerdir. Caligma 110 adet siirekli digin
bukkal yiizlerinde agilan Black V. sinif kavitelerde boya ydntemi ve 1s1 ban-
yolar1 ile yapilmigtir. Sonugta en az kenar sizintisinin sadece kavite laki
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iizerine uygulanan amalgamlarda oldufu, kaide maddesi lizerine kavite
laki uygulandiktan sonra yerlestirilen amalgam dolgularda ise, ilk gruba
gore daha fazla kenar sizintist olugtufu belirtilmigtir. Sadece amalgam ile
doldurulmug diglerde ise yine en yiiksek diizeyde kenar sizintist saptanmig-
tir. Aragtirmacilar 2 kat kavite laki uygulanmas: ile amalgam dolgular etra-
findaki s1zintinin en aza indirilebilecegini belirtmislerdir(59).

- Mc Connell, Boksman, Hunter ve Gratton (1986), 40 adet gekil-
mig bilylik az1 diginde agilan Black I. simf kavitelerde, amalgam, kompozit
ve siman tiiri dolgu maddelerinin kavite i¢ duvarlarina uyumuna gesitli
kaide maddelerinin (kalsiyum hidroksit, kavite laklar: ile birlikte kalsiyum
hidroksit, cam iyonomer, bonding maddeleri) etkisini incelemislerdir. Dig-
ler diigitk devirli testere ile kesilerek 151k mikroskopu ve SEM ile incelen-
miglerdir. Sonucta kalsiyum hidroksit ve regine esash kavite lakinin (Copal-
varnish) birlikte kullanildig1 amalgam dolgularda taban uyumunun miikem-
mel oldugu belirlenmis ve hi¢ bir ayrilma gézlenmemigtir. Diger gruplarda
ise kavite taban1 ve dolgu maddesi arasinda gesitli kalinliklarda ayrilmalar
olustugu bildirilmigtir(44).

- Derkson, Pashley ve Derkson (1986), ¢ekilmig 3.biiylikaz: digle-
rinde in vitro olarak yaptiklari ¢aligmada basingli hava teknigi kullanarak
kavite laki ile (Copalite) ve laksiz uygulanmig amalgam dolgularin ve asitle
daglama ve bonding kullanilmamig kompozit dolgularin kenar sizintilarini
Olgmiiglerdir. En az kenar sizintist kavite laki (Copalite) iizerine uygulan-
mug olan amalgam dolgularda saptanmigtir(16).

- Konig ve Holz (1986), 75 adet yeni ¢ekilmis insan diginde agtik-
lan1 Black V. sinif kavitelerde boya metodu ile ve SEM da yaptiklar: incele-
mede ii¢ tip cam iyonomer simany, dentine baglanan gesitli kavite laki ve
bonding maddeleri kullanarak dentine ve mineye tutunma 6zelliklerini
aragtirmiglardir. Aragtirmacilar biitiin gruplarda az ya da ¢ok boya sizintis:
g(’izlendiginden bu maddelerin dentine baglantilarinin yetersiz oldugunu
belirtmiglerdir(39).

- Ben-Amar, Nordenberg, Liberman, Fischer ve Gorfil (1987),
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caligmalarinda 44 adet ¢ekilmis giiriiksiiz biiyiik ve kiigiikaz1 diginde agtikla-
r1 Black V. sinif kavitelerde bir kavite laki ile (Copalite) bir bonding mad-
desini etkileri agisindan boya ve 1si banyosu teknigi ile incelemiglerdir.
Sonucta her iki maddenin de kenar sizintisimi azalttifi, fakat "Scotch-
bond"un daha etkili oldugu goériilmiigtiir(9).

- Mahler (1988), makalesinde kavite laklari ile birlikte kullanil-
diklarinda amalgam dolgularda gériilen kenar sizintisinin azaldigini bildir-
migtir(43).

- Liberman, Ben-Amar, Nordenberg, Jodaikin (1989), 136 adet
cekilmig ¢liriiksiiz biiyiik ve kiigiikazi disinde agtiklari Black V. sinif kavite-
lerde 2 tip amalgami, kavite laki (Copalite) ile uyguladiklarinda 7 ve 14
aylik siirelerde kenar sizintilart agisindan incelemisglerdir. Arastiricilar
yapay tiikriik, 1s1 banyolar: ve boya yontemlerini kullanmiglardir. Sonugta 7
ayda her tip amalgamin sizinti gésterdigi ve bu durumun lak kullanilmas:
ile fazla degigsmedigi, 14 aylik slirede ise her iki grupta da kenar sizintisi-
nin anlamh derecede azaldif1 gozlenmistir(42).

- Sandoval, Cooley, Barnwell (1989), ¢ekilmig 50 adet digte actik-
lar1 Black V. simf kavitelerde bir potasyum oksalat ¢ozeltisi ile (DDS) li¢
adet kavite lakinin amalgam dolgulardaki kenar sizintisini 6nlemedeki etki-
lerini boya ve 1s1 banyosu teknigi ile incelemiglerdir. Dolgularin okluzal
kisimlarinda "Cavi-Line" en iyi sonucu vermis, genel olarak ise"DDS"en
bagarili bulunmustur(58).

Kavite laklarinin iiretici firmalar tarafindan ileri siiriilen 6zellik-
lerinden birisi de pulpay: gesitli dolgu maddelerinin zararli etkilerinden
korudugudur.

Ozellikle kompozit dolgulardan énce uygulanan asitin ve kompo-
zit maddesinin kendisinin pulpaya zararli oldugu bilinmektedir. Kompozit-
lerin bu zararl etkileri postoperatif rahatsizliklara ve geri déniigmeyen pul-
pa yikimina neden olabilir(5,7,14,17,69).
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Kompozit dolgu maddelerinin pulpada meydana getirdikleri zara-
rin akrilik reginelerle egdeger ve silikatlarin etkisine benzer oldugu bildiril-
migtir. Postoperatif siire uzadikga tepki gerilememekte ve kronik olarak
pulpa sivilar1 kanalciklar yolu ile kompozit maddesi ile degimde oldugu
siirece devam etmektedir(22). Bu zararh etki kavite derinligi ve siireye bag-
11 olarak artmaktadir(29).

Goézlenen pulpa zararina neden olarak kompozit maddesinin ser-
best monomerleri de igeren polimerize olmamig bilegenleri, kaviteye bula-
san veya kenar aralifindan sizan bakteriler ve bakteriyal ve kimyasal iritan-
larin bir arada etkimesi gosterilmektedir. Kompozit dolgular altina uygula-
nan kalsiyum hidroksit esashh kaide maddeleri pulpay: korumak amaci ile
yaygin olarak kullanilmaktadir(46,66).

Kavite laklari pulpayir bu zararli etkilerden korumak amac ile
19.ytizyilin sonlarindan bu yana kullanilmaktadir(20).

Bu konu ile ilgili baz:1 ¢aligmalar sunlardir:

- Skinner ve Phillips (1967), klasik kavite laklarinin pulpay: asit-
ten koruyucu etkisini belirlemek amac ile silikat simanindan gelen fosfo-
rik asitin 1 mm kalinliktaki dentin kesitinden sizma oranini kavite laki var-
ken ve yokken Olg¢miiglerdir. Veriler elektrik akimi dlgiilerek toplanmigtir
ve miliamper olarak gosterilmistir. Siman ile dentin arasindaki lak tabaka-
larinin asit sizmasini belirgin bir gekilde azalttifini, tamamen 6nlememek-
le beraber, lakin koruyucu etkisinin belirgin oldugunu ve bazi kavite lakla-
rinin sitrik asitte bir hafta bekletildiklerinde ortalama c¢éziiniirliiklerinin
% 1,3 oldugunu bildirmiglerdir(60).

- Phillips (1974), yillardir ampirik olarak kullanilan kavite laklari-
nin pulpay: koruyucu etkilerinin ancak son yillarda belirlendigini bildirmis-
tir(52).

- Williams ve Cunningham (1979), kavite laklarinin, gesitli siman-
lardan kaynaklanan asitlerin dentine gegisini bariz gsekilde azalttigin: belirt-
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miglerdir. Buna ek olarak aside direncin kavite laklarina kalsiyum hidrok-
sit ve ¢inko oksit katildifinda arttifini, fakat bu durumda ¢oziiniirligiin de
yiikseldigini ve bu tiir kavite laklarinin renkli oldugunu ve kavite kenarin-
da estetik sorunlar ortaya ¢iktifini bildirmiglerdir(70).

- Pashley, O’Meara, Williams ve Kepler (1985), ¢esitli kavite lak-
larinin ve kaide maddelerinin dentini drtme kapasitelerini; dentin gegirgen-
ligi lizerindeki etkilerini in vitro olarak incelemiglerdir. bunun i¢in 55 adet
ciiriiksiiz ¢ekilmig 3.biiylikaz1 diginden dentin diskleri hazirlanmig, tek kat
kavite lak: uygulanmig ve izotop gegirgenligi testi yapilmistir. Sonugta ince-
lenen gesitli kavite laklarinin az veya ¢ok derecede, fakat mutlaka gegirgen-
ligi Onledigi gOsterilmistir. Ayrica iki kat lakin tek kat laktan daha etkili
oldugu ve kaide maddelerinin ise dentin gegirgenligini 6nlemede kavite lak-
larindan daha etkili oldugu ortaya ¢ikarilmigtir(50).

- Eick ve Welch (1986), kavite laki ve bonding maddelerinin den-
tini asitten koruyup korumadiklarini in vitro olarak incelemiglerdir. Orto-
dontik nedenle g¢ekilmis kiigiikazt dislerinin kronlarinin okluzal iigte biri
kesilerek kavite laklar1 ile kaplanmigtir. Kurumas: beklendikten sonra
digin bu béliimiiniin bir yaris1 % 37’lik jel tipi fosforik asitle daglanmgtir.
Daha sonra digler bukko-lingual yonde ikiye béliinerek SEM igin hazirlan-
migtir. Sonugta sadece poliiiretan tipte olan kavite laklarinin (Dentin Adhe-
sit, Dentin Bonding Agent) aside ragmen dentini 6rtmeye devam ettikleri
belirlenmigtir(19).

- Tagger ve Tagger (1987), iki adet maymunun (Cercopithecus
aethiops) 27 disinde agtiklar1 kole kavitelerinde in vivo olarak bir kavite
lakinin (Dentin Adhesit) pulpa iizerindeki etkilerini incelemiglerdir. Dolgu
maddesi olarak bir kompozit kullanilmigtir. Digler 35 ve 74 giinliik siireler
sonunda ¢ekilerek histolojik olarak incelenmistir. 35 giinliik siirede digler-
de subodontoblastik iltihabi reaksiyon ve dentinde az miktarda appozisyon
gﬁrﬁlmﬁ§tﬁr. 74 giinliik siirede ise minimal diizeyde iltihabin sadece bir
kag diste kaldifi gériilmiigtiir. Sonug olarak "Dentin Adhesit"in pulpa ile
¢ok uyumlu oldugu bildirilmistir(65).
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- Tjan, Grant ve Nemetz (1987), yaptiklar1 in vitro ¢aligmada, iig
adet kavite lakinin kompozit maddesinin serbest monomer likidine karg:
dentin gegirgenligini azaltma etkinligini aragtirmiglardir. Bu ¢aligmada den-
tin diskleri izerine uygulanan gegitli laklar diigiik viskoziteli alifatik dime-
takrilat doldurulmus, basingli béliimlii oda difuzyon teknigi ile incelenmis-
tir. Sonugta her ii¢ kavite lakimin dentin gegirgenligini anlamli derecede
azalttif1 bulunmug ve bu maddelerin pulpay: koruyucu olarak kullanabilece-
gine karar verilmigtir(66).
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GEREC VE YONTEM

Bu ¢aligma ii¢ bélimden olugmaktadir: Birinci bolimde amalgam
dolgular altinda kullamlan gesitli kavite laklarinin kenar sizintisini azalt-
madaki etkinlikleri in vivo olarak incelenmistir. Ikinci b6liimde ayni arag-
tirma in vitro sartlarda gergeklestirilmigtir. Ugiincii bliimde ise kavite lak-
larinin kompozit dolgular altinda kul.lanildiklarinda dig pulpasimt koruyu-
cu etkileriolup olmadig1 in vivo olarak incelenmistir.

Caligmada ii¢ gegit kavite laki: "Dentin Adhesit", "Cavi-Line" ve
"Kavite Lak" (Resim 1, 1a) "Lumicon” adli amalgam, "Adaptic" isimli kom-
pozit dolgu maddesi ve "Dycal" isimli kalsiyum hidroksit pat: kullaniimig-
tir. . ‘

Resim 1
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Cavi-Line

i L1QuiD

Resim la

Resim 1,la- Arastirmamizda kullanilan gesitli kavite laklar:

Dentin Adhesit: Kiigiitk molekiiler agirhkta poliliretan esaslt bir
kavite lakidir(56). Ana bileseni sodyum benzen sulfinattir. Bir {iretan/izosi-
yanat sistemidir(18).

(Uretici Firma: Vivadent-Schaan Liechtenstein)

Cavi-Line: Bir dogal regine bilesimi degildir, eter ve kloroform
icermemektedir. Coziicii maddesi methylen chlorid ve Freon-TF dir(8).

(Uretici Firma: Caulk-Dentsply-USA)

Kavite Lak: Klasik bir kavite lakidir. Iginde fluor bilesikleri de
bulunmaktadur.

(Uretici Firma: Stomatic - Tiirkiye)
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Lumicon: Bir geleneksel amalgamdir.
(Uretici Firma: Bayer - Almanya)

Adaptic: Geleneksel 2 pasta sistemli otopolimerizan kompozit
reginedir.

(Uretici Firma: Johnson ve Johnson - USA)

Dycal: Bir kalsiyum hidroksit patidir.
(Uretici Firma: Caulk-USA)

Birinci Boliim

Bu caliyma [.U.Dishekimligi Fakiiltesi Pedodonti Anabilim Dali
Poliklinigine bagvuran 8-10 yag grubundaki genel saglik durumlari iyi olan
28 kiz ve 17 erkek ¢ocugun 60 adet cliriiksiiz alt ve {ist 1.siit az1 diglerinde
in vivo olarak gergeklegtirildi.

Dolgular yapilmadan 6nce periapikal radyografiler alinarak altta
germ eksikligi bulunmayan ve gekildikten sonra yerlerini alacak olan siirek-
li diglerin kisa siirede siirecekleri g6z 6niinde bulundurularak, dig dizilerin-
de bir diizensizlik olmamas1 amaci ile, kok rezorpsiyonu ilerlemis olan siit
digleri seg¢ildi.

Aragtirma ig¢in segilen diglerin okluzal yiizlerinde dakikada
300.000 devir yapan aeratdorle, tersine konik elmas frez kullanilarak (HI-DI
Diamonds 531) su spreyi altinda yaklagik 4 mm uzunluk, 2 mm en ve 2 mm
derinlikte Black L. sinif kaviteler agildi. Kavite boyutlarimin ayni biiyiikliik-
te olmasina 0zen gosterildi ve derinlikleri frezin bag kisminin yiiksekligi
kadar tutuldu. Aragtirmanin bu béliimiinde digler 4 grup halinde hazirlana-
rak incelendi:
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1.Grup: 15 adet diste agilan kaviteler su ile yikand: hava spreyi
ile kurutuldu ve pamuk tamponlarla tiikriikten korundu. Kavite" Dentin
Adhesit" seti i¢inde bulunan "Ahidron" ile silindi. Daha sonra kavite taban-
larina ve duvarlarina kii¢iik bir firca ile iki kat "Dentin Adhesit" uygulanda.
Her katin kurumasi i¢in firmanin 6nerisine uygun olarak 1 dakika siire ile
beklendi ve kaviteler amalgam ile restore edildi. Amalgam "Degussa Den-
tomat 2" de Onerilen siire ile (32 san) karigtirildiktan sonra biitiin kavitele-
re aym biiyiikliikteki fulvar ile uygulandi, okluzyon kontrol edildikten son-
ra fazlaliklar alindi ve yiizey en son preselle tutulan 1slak pamukla diizeltil-
di.

2.Grup: 15 adet diste agilan kavitelere "Cavi-Line" yine ayni
sekilde kavite tabani ve duvarlarina iki kat olarak uygulandi. Her katin
kurumasi i¢in firmanin dnerisine uygun sekilde 20 saniye siire ile beklendi.
Daha sonra amalgam dolgular ayni sekilde yerlestirildi ve diizeltildi.

3.Grup: 15 adet diste agilan kavitelere bu kez "Kavite Lak" aynt
sekilde 2 kat halinde uyguland: ve her katin kurumasi igin, firmanin 6nerisi-
ne gore 10 saniye beklendi ve amalgam dolgular 6nceki gruplarda oldugu
gibi yerlestirildikten sonra diizeltildi.

4.Grup: Kontrol grubu olarak hazirlandi, 15 adet diste agilan
kavitelere kavite laki siiriilmeden yalnizca amalgam dolgu yerlestirildi ve
diizeltildi.

Biitiin gruplarda hastalar 2 giin sonra ¢agirilarak dolgular cilalan-
di.

Dolgularm yerlegtirilmesinden bir ay sonra hastalar ¢agirilarak
digler lokal anastezi altinda gekildi. Amalgamin boyutsal degisikliklerinin
tamamlandig1 ve kenar sizintisinin en ¢ok bu ilk haftalar icinde olustugu
belirtildiginden bir aylik siire tercih edildi(43). Cekilen digler pomza ile fir-
calanarak kan ve birikintilerden temizlendi ve serum fizyolojik igerisine



konuldu. Daha sonra kenar sizintist degerlendirmesi yapmak igin digler
hazirlandi. Bunun igin diglerin kron ve kdk bélimleri dolgu yiizey. ve dol-
gu gevresindeki mine yaklagtk 1 mm kalinlikta agikta kalacak gekilde 2 kat
renkli tirnak cilasi ile kaplandi. Kok uglart ise daha 6nceden mavi mum ile
tikand: (Resim 2).

Resim 2- in vivo kenar sizintisi ¢aligmasinda, cekildikten sonra dolgu cevresin-
deki mine yaklagtk 1 mm acikta kalacak geklide tirnak cilasi ile kap-
lanmig sttt disi

Daha sonra digler kapali ve numaralanmig siseler igindeki %
2’lik "fluorescein” boyasina atilarak 12 dakika siire ile etiivde 37°C’de bek-
letildi.

Diglerden Istanbul Teknik Universitesi Maden Fakiiltesi ince
kesit laboratuvarinda elmas disk yardimu ile M-D yonde digin uzun ekseni-
ne paralel olarak ikiye bdéliinmelerinden sonra pargatar 500 ve 1000 no’lu
su zimparalart ile inceltilerek bileme preparatlar hazirlandt.

Elde edilen preparatlar Karl Zeiss III RS fluoresan mikroskopu
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ile incelendi ve 1 no’lu UV filtresi ile bir dakikalik poz miiddetinde fotog-
raflar1 gekildi. Fotograflarin ¢ekimi Isvigre Bern Universitesi Dighekimligi
Fakiiltesi Tedavi Anabilim dali Laboratuvarinda yapildi (Universitdt Bern,
Klinik fiir Zahnerhaltung Priaventiv-und Kinderzahnmedizin-Labor fiir Zah-
nerhaltung).

Hazirlanan preparatlardaki kenar sizintist Liberman ve arkadagla-
r1 (1989) tarafindan onerilip uygulanan simflamaya goére degerlendiril-
di(42).

Buna gore:

0 = Boya sizint1st yok

1 = Kavite duvar: boyunca boya sizintisi var

2 = Kavite tabanina da uzanan boya sizintisi var.

Sekil 1- Kenar sizintis1 siniflamast
a: l.derece sizinti; b: 2.derece sizinti

Bu béliimiin istatistiksel degerlendirmesi Bern Universitesi Dighe-
kimligi Fakiiltesi’nde yapildi. Degerlendirmede Yates diizeltmeli X2 testin-
den yararlanild.

Ikinci Boliim

Caligmanin bu bolimii, Isvicre Bern Universitesi Dighekimligi
fakiiltesi Tedavi Anabilim Dali laboratuvarlarinda yapild: ve bulgular ista-
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tistiksel olarak degerlendirildi.

Caligmada ¢esitli nedenlerle g¢ekilmig 52 adet ¢iiriiksiiz alt ve list
bilyiik az1 digi kullamldi. Digler pomza ve firga ile birikintilerden temizlen-
dikten sonra mineleri biiyiiteg ile incelenerek, catlak bulunmayan diglerin
kron kisminda, biri yanak, digeri ise damak (dil) tarafinda olmak iizere top-
lam 104 adet Black V.sinif kavite agildi. Kaviteler yine aeratérle ve tersine
konik elmas frez (HI-DI Diamonds, No: 531) kullanilarak, su spreyi altinda
4 mm uzunluk 2 mm en ve 2 mm derinlikte ve kutu geklinde hazirland..
Kavite boyutlarinin ayni biiyiikliikte olmasina dikkat edildi ve derinlikleri
frezin bag kisminin yiiksekligi kadar tutuldu.

Bu boliimde dolgular yine ¢aligmamin 1. bolimiinde oldugu gibi 4
grup halinde hazirlandi. Fakat her gruptaki kavite sayisit daha yiiksek tutul-
du ve dolgular diizeltilip birakildi. Her disteki iki kavite farkli gruptan ola-
cak sekilde dolduruldu ve isaretlendi.

1.Grup : 23 adet

2.Grup : 23 adet

3.Grup : 23 adet

4.Grup : 35 adet amalgam dolgudan olugmakta idi. Daha sonra
151 banyosu igin li¢ par¢adan olugan bir diizenek hazirlandi. Bu pargalar:

1- Uzerinde devir sayaci bulunan, her 30 saniyede bir devir yapan
ve digleri bir banyodan digerine tasiyan gere¢: Zaman ayarli tagiyict (Se-
hiitz Dental - Almanya)

2- Suyu 55°C’de sabit tutan termostatli kap (Berner Dental -
Ziirich-Isvigre)
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3- Suyu 4°C’de sabit tutan so§utuculu kap (Julabo FT 200 - Has-
ka AG Bern-Isvigre) (Resim, 3).

Resim 3- Is1 banyosu i¢in hazirlanmis G¢ pargadan olugan diizenek
a: Zaman ayarli tagiyicl; b: Sicak su banyosu; c: Soguk su banyosu

Dislere bu diizenek kullanilarak 4°C ve 55°C (+4°C) lik banyola-
rin her birinde 30 saniye kaldiklar1 5000 devir yaptirildi. Daha sonra digle-
rin kékleri 3 mm kisaltild: ve uglar: gelik rond frezle i¢ biikey hale getiril-
di. Daha sonra diglerin kron ve kdk boliimleri, dolgu yiizeyleri ve dolyu gev-
resindeki mine yaklagik 1 mm agikta kalacak gekilde eritilmis boksing
mumu ile (Kerr-USA) kaplandi, kék uglari da yine eritilmiy boksing mumu
ile iyice tikandi. Bu gekilde hazirlanan digler % 1'lik "Methylen Mavisi"
doldurulmug kapakli siselere konularak etiivde 37°C’de 24 saat bekletildi.
Bu siire sonunda digler akarsu altinda yikandi ve tizerlerindeki mum spatiil-
le kazinarak g¢ikanldi, saf alkolde yikanip hava spreyi ile kurutuldu (Re-
sim, 4). Daha sonra digler iizerinde kesit yonii kurgun kalemle gizilerek
belirlendikten sonra cam sgigeciklere yerlestirildi ve tizerlerine geffuf soguk
akril dolduruldu (Paladur - Kulzer - Almanya), sertlegmesi beklendikten
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sonra cam §iseler kirtlarak bloklar gikarildi. Bu akril bloklar yavag hizla
donen ve gliserinle sogutulan elmas testere ile (Isomet 11-1180 Low Speed
Saw-Buehler LTD-USA) dolgularin ortasina rastlayan yerden yanak-damak
yoniinde disin uzun eksenine paralel olarak kesildi (Resim 5,6). Kesitler
lizerlerinde su sogutmali olarak donen 500-1000 ve 4000 no’lu su zimparala-
r1 bulunan motorlarda (Knuth-rotor -Struers - Danimarka) parlatuldt (Re-
sim 7). Daha sonra bu bloklar 15tk mikroskopu ile incelendi (Karl Zeiss -
Tessovar) ve fotograflar: gekildi.

Resim 4- a) Amalgam dolgu yerlestirilmig, 1s1 banyosuna hazir dig
.+ b) Dolgu ¢evresindeki mine yaklagtk I mm kahinlikta acikta kalacak
sekilde boksing mumu ile kaplanmis dis
c) "Methylen Mavisi" iginde etiivde bekletildikten sonra wzerindeki
mum temizlenmis dig
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Resim 5- Akril bloklar1 kesmek igin kullanilan elmas testere ve kesilmis bloklar

Resim 6- Soguk akrile gomiildikten sonra elmas testere ile kesilmis bloklar
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Resim 7- Akril kesitlerin parlatilmast icin kullanilan gereg

Hazirlanan bloklardaki kenar sizintist Ben-Amar ve arkadaglar

(1985) tarafindan dnerilip uygulanan stmiflandirmaya gére dederlendiril-
di(8).

0: Boya sizintist yok

I: Sadece minede sizint1 var (koronal veya servikal yonde)
2: Dentinde de boya sizintis: var.

Bu béliimde kenar sizintist dolgular koronal ve servikal yonde iki
kisma ayrilarak degerlendirilmistir (Sekil 2).



Sekil 2- Kenar sizintisi siniflamasi
a: l.derecede sizinti
b: 2.derecede sizinti

Bu béliimiin degerlendirilmesinde Yates diizeltmeli X2 testi kul-
lanilmagtir.

Galigmamizin bu béliimiinde ayrica bazi Scanning Electron Mic-
roscope (SEM) incelemeleri de yapildi.

Inceledigimiz ii¢ adet kavite laki SEM’unun metal standlarina fir-
malarin 6nerilerine uygun gekilde ikiger kat uygulanarak kavite lak: yiizey-
leri incelendi ve fotograflart gekildi.

Ayrica kavite laki (Dentin Adhesit) {izerine yerlestirilmig amal-
gam dolgulu bir dig ve higbir lak uygulanmadan yerlegtirilmig bir bagka
amalgam dolgulu dig yine SEM’unda kavite tabam ile amalgam dolgunun
iligkisi agisindan incelendi ve fotograflar: ¢ekildi.

Uciincii Boliim

Bu ¢aligma I.U.Dighekimligi Fakiiltesi Pedodonti Anabilim Dal
Polikligine bagvuran genel saglik durumlar: iyi olan 5 ve 6 yaglarindaki 9
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kiz ve 13 erkek g¢ocufun 25 adet ¢iiriiksiiz ve kdk rezorbsiyonu baglamamisg
alt ve ist 1.siit az1 digleri {izerinde in vivo olarak gergeklestirildi. Dolgular
yapilmadan 6nce periapikal radyografiler alinarak germ eksikligi bulunma-
yan ve kok rezorbsiyonu baglamamig olan digler segildi. Boyle digleri seg-
memizin nedeni kdk rezorbsiyonu baglamig olan siit diglerinde dentin-pul-
pa kompleksinin 6zelliklerinin degistiginin bildirilmig olmasidir(30). Ayri-
ca "Ethyl Chlorid" ile soguk testi yapilarak diglerin canlilif: kontrol edildi.

Tersine kronik elmas frezle (HI-DI Diamonds No.531) aeratdr ile
su spreyi altinda diglerin yanak yiiziinde bu tiir ¢aligmalar i¢in Onerilen
FDI standartlarina uygun Black V.sinif kaviteler hazirlandi. Kaviteler her
iki yan yilizeye olabildigince uzanacak genislikte ve kavite tabam: dentinin
iicte bir pulpa tarafindan olacak sekilde hazirlandi. Ortalama kalan dentin
kalinliginin yaklagik 1 mm olmasina dikkat edildi(68). Digler pamuk tam-
ponlarla tiikriikten korundu ve kaviteler kii¢liik pamuk yuvarlaklarla kuru-
tuldu. Digler S grup halinde hazirlandu:

1.Grup: 5 adet diste agilan kaviteler "Ahidron" ile silindikten sonra 2
kat "Dentin Adhesit" uygulandi. Her katin kurumasi i¢in firma-
nin Onerisine gére 60 saniye beklendi. Daha sonra mine kenar-
lar1 bizote edildi ve bizote edilen yiizeye 1 dakika siire ile %
50’lik ortofosforik asit uyguland: ve 15 saniye siire ile su ile
ytkanip pamuk yuvarlaklarla kurutuldu ve kaviteler "Adaptic”
adli kompozit dolgu . maddesi ile firmanin dnerdigi sekilde dol-
duruldu.

2.Grup: 5 adet diste agilan kaviteler pamuk yuvarlaklarla kurutulduk-
tan sonra "Cavi-Line" iki kat olarak uygulandi ve kurumalan
icin 20 saniye beklendi ve 1.grupta oldugu gibi dolgular tamam-
landi.

3.Grup: S adet diste agilan kaviteler kurutulduktan sonra "Kavite-Lak"
iki kat halinde uygulandi ve kurumalar: i¢in 10 saniye beklendi
ve l.grupta oldugu gibi dolgular tamamlandi.

4.Grup Bu grupta 5 adet digte agilan kaviteler hig¢ bir kavite laki ya da
kaide maddesi kullanilmadan kompozit ile dolduruldu. (Pozitif
kontrol). '
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5.Grup Bu gruptaki 5 adet disteki kavitelere kaide maddesi olarak "Dy-
cal” uygulandiktan sonra kompozit yerlestirildi (negatif kon-
trol).

Hastalar 3 ay sonra ¢agrilarak digler lokal anestesi altinda gekil-
di. Cekimlerden 6nce disglerin canlilif1 yine soguk testi ile incelendi.

Cekilen diglerin yerine daha sonra sabit yer tutucular yapildi.

Cekimden hemen sonra diglerin kok uglart 2 mm kadar kisaltila-
rak pulpalarinin tespit edilmesi ig¢in % 10’luk formole konularak 1 ay siire
ile bekletildi. Daha sonra digler sodyum sitrat ile tamponlanmig formik
asit ile dekalsifiye edildiler. Dekalsifiye olduklar1 keskin bir bistiiri aracili-
g1 ile ve igne batirilarak belirlendikten sonra, digler 24 saat akar su altinda
birakildi ve bundan sonra alkol takiplerine alindi. Bunu takiben parafin
banyosunda bekletilen digler parafine gomiilerek bloklandi. Parafin blokla-
r1 hazirlanan diglerden mikrotomda (Leitz Wetzlar-Almanya) M-D ydnde,
krondan kéke dogru 6 p’luk seri kesitler alind: ve bu kesitler "hematoksy-
len-eosin" ile boyandi. Kesitler 151k mikroskopunda (Karl Zeiss 62963)ince-
lendi ve foto8raflar: ¢ekildi.

Histolojik degerlendirmeler gu esasa gore yapildi:

1- Hafif Derecede Reaksiyon: Kavite tabani altindaki odontob-
last tabakasinda hafif bir azalma veya incelme vardir ve bu bolgedeki den-
tin kanallarina birkag odontoblast aspire olmustur.

2- Orta Derecede Reaksiyon: Odontoblast tabakasi diizensizdir.
Kesik dentin kanalciklarinin yakinindaki pulpa dokusunda sinirhi bir iltiha-
bi enfiltrasyon vardir.

3- Siddetli Derecede Reaksiyon: Odontdolastlar tiimiiyle bozul-
mugtur. Pulpanin merkezine dofru uzanan mikro abseler goérilmektedir.
Abse olusumunun goriilmedigi durumlarda da asir1 lenfosit birikimi vardir.
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BULGULAR

Birinci béliim ¢aligma ile ilgili bulgular: (In vivo kenar sizintisi
aragtirmasi.)

GCaligmamizin bu boélimii ile ilgili bulgular Tablo 1,2 ve Grafik
1’de de goriilmektedir.

Tablo I’de: 4 gruba ait amalgam dolgularda g6ézlenen kenar sizin-
tist degerlerinin dagilim: izlenmektedir:

1.Grupta: "Dentin Adhesit" isimli kavite laki iizerine uygulanan 12 adet
amalgam dolgunun 3’liinde hi¢ kenar si1zintist gézlenmedi, 3 ade-
tinde 1. derecede ve 6 adedinde de 2. derecede kenar sizintisi
belirlendi.

2.Grupta: "Cavi-Line" adli kavite lakindan sonra yerlegtirilen 9 adet
amalgam dolgunun ise 4 adedinde l.derece, 5 adedinde ise 2.
derecede kenar sizintis: saptandu.

3.Grupta: "Kavite-Lak" adli kavite laki uygulandiktan sonra amalgamla
' restore edilen bu grupta ise toplam 12 adet dolgunun S adedin-

de 1. derece, 7 adedinde ise 2. derecede kenar sizintisi gozlen-
di.
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4.Grupta: Kavite laki kullanilmadan kontrol grubu olarak hazirlanan bu
grupta ise toplam 9 adet amalgam dolgunun birinde 1. derece-
de ve 8 adedinde ise 2. derecede kenar si1zintisi goriildd.

(Bu bélimde preparat hazirlanmas: sirasinda ortaya gikan elde
olmayan hatalar sonucu guplardaki toplam dig sayisinda azalma olmustur).

Grafik I’de L. ¢ 7.0:- .":ii bu boliimdeki her 4 grup dolguda 0, 1.
ve 2. derecede kenar sizintist olgu adedi goériilmektedir. Tablo 2’de ise
caligmamizin bu boéliimiinde ¢esitli gruplarda goériilen kenar sizintis1 deger-
lerinin Yates diizeltmeli X2 testi ile istatistiksel olarak karsilagunldiklarin-
da ortaya gikan X2 degerleri ve bunlara ait p anlamlilik dereceleri gériil-
mektedir. Istatistiksel degerlendirmeler yapilirken biitiin gruplarda 0 ve 1.
derecede sizint1 gésteren olgular toplandi ve tek bir grup olusturuldu.

Elde edilen sonuglara gore.

- Birinci grupla dordiincii grup birbirleri ile kargilagtirildifinda ista-
tistiksel olarak ileri derecede anlaml:i bir sonu¢ bulundu.

- Ikinci grupla dérdiincii grubun ve iigiincii grupla dérdiincii grubun
birbiri ile karsilastirilmasinda ise yine istatistiksel yonden anlamh
bir sonug¢ bulundu.

- 1l.ve 2.

- 1.ve 3.

- 2.ve 3. ve 1. 2. ve 3. grubun birbirleri ile kargilagtirilmasinda ise
sonug istatistiksel olarak anlamli bulunmadi. (Bu kargilastirmada
Pearson X2 testi kullanildi.)

Ikinci bsliim ¢aligma ile ilgili bulgular: (in vitro kenar sizintist
aragtirmast). ‘

Caligmamizin bu béliimii ile ilgili bulgular Tablo 3,4,5,6,7 ve Gra-
fik 2 ve 3’te goriilmektedir.
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Tablo 3’te: In vitro kenar sizintis1 ¢aligmasinda 4 gruba ait amal-
gam dolgularin koronal yarisinda gézlenen kenar sizintis1 degerlerinin dag:-
ltm1 goériilmektedir:

Buna goére 1. Gruptaki ("Dentin Adhesit" kullanilmig) 23 adet
amalgam dolgunun 2 adedinde 0 derecede, 13 adedinde 1. derecede ve 8
adedinde 2. derecede kenar sizintisi belirlendi.

2. gruptaki ("Cavi-Line" kullanilmig) 23 adet dolgunun 7 adedin-
de 0 derecede, 9 adedinde 1. derecede, 7 adedinde ise 2. derecede kenar
sizintisi goriildii.

3. gruptaki ("Kavite-Lak" kullanumig) 23 adet dolguda ise 13
adet 0 derecede, 7 adet 1. derecede, 3 adet 2. derecede kenar si1zintist belir-
lendi.

4, gruptaki 35 adet dolguda ise 4 adet 0 derecede, 1 adet 1. dere-
cede, 30 adet 2. derecede kenar sizintisi goriildii.

Grafik 2’de in vitro kenar sizintisi ¢aligmasinda her 4 gruba ait
dolgularin koronal bdlimlerinde 0 ve 1. derecede ve 2. derecede sizintt
adetleri goriillmektedir.

Tablo 4’de: in vitro kenar sizintis1 ¢aligmasinda 4 gruba ait amal-
gam dolgularin servikal yarisinda gozlenen kenar sizintis1 degerlerinin
dagilimi goriilmektedir.

Buna gore 1. gruptaki 23 adet amalgam dolguda 11 adet 1. derece-
de ve 12 adet 2. derecede kenar sizintisi saptandi.

2. gruptaki 23 adet amalgam dolguda ise 9 adet 1. derecede ve 14
adet 2. derecede kenar sizintis1 gozlendi.

3. gruptaki 23 adet amalgam dolguda 7 adet 1. derecede ve 16
adet 2. derecede kenar sizintisi saptandi.
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Kontrol grubu olan 4. grupta ise 35 adet amalgam dolguda 1
adet 1. derecede 34 adet 2. derecede kenar sizintisi belirlendi.

Grafik 3’de: In vitro kenar sizintisi ¢aligmasinda her 4 gruba ait
dolgularin servikal boliimlerinde gozlenen 0 ve 1. derecede ve 2. derecede
sizint1 degerleri goriilmektedir.

Tablo 5’de: In vitro kenar sizintis1 ¢aligmasinda gegitli gruplara
ait amalgam dolgularin koronal yarilarinda goriilen kenar s1zintis1 degerle-
rinin Yates diizeltmeli X2 testi ile istatistiksel olarak kargilagtirildiklarin-
da ortaya g¢ikan X2 degerleri ve bunlara ait p anlamhlik dereceleri goriil-
mektedir.

Elde edilen sonucglara gore:

- l.grupla 4.grup

- 2.grupla 4.grup

- 3.grupla 4.grup birbirleri ile kargilagtirildiginda istatistiksel ola-
rak ¢ok ileri derecede anlaml: bir sonu¢ bulundu.

- l.grupla 2.grubun,

- l.grupla 3.grubun,

- 2.grupla 3.grubun,

- 1., 2. ve 3. grubun birbirleri ile kargilagtirilmasinda ise sonug
istatistiksel olarak anlamli bulunmadi (Bu kargilagtirma Pearson X2 testi
kullamldi). Tablo 6’da: In vitro kenar sizintis1 ¢aligmasinda gesitli gruplara
ait amalgam dolgularin servikal yarilarinda goriilen kenar sizintis1 degerle-
rinin Yates diizeltmeli X2 testi ile istatistiksel olarak kargilagtirildiklarin-
da ortaya ¢ikan X2 degerleri ve bunlara ait p anlamlilik dereceleri goriil-
mektedir.

Elde edilen sonuglara gore:

- l.grupla 4.grup
- 2.grupla 4.grup birbirleri ile kargilagtirildiklarinda ortaya ¢ikan
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sonug istatistiksel olarak ¢ok ileri derecede anlaml: bulundu.

- 3. ve 4.grup kargilagtirildiginda ise sonug ileri derecede anlamli
bulundu.

- l.grupla 2.grup

- l.grupla 3.grup

- 2.grupla 3.grup

- 1., 2. ve 3.grup birbirleri ile kargilagtirildiklarinda ise sonug ista-
tistiksel olarak anlamli bulunmadi (Bu kargilagtirmada Pearson X2 testi
kullanildi).

Tablo 7°de: In vitro kenar sizintis1 ¢aligmasinda 4 gruba ait amal-
gam dolgularin koronal ve servikal yarilarinda gériilen kenar sizintis:
degerlerinin Yates diizeltmeli X2 testi ile istatistiksel olarak karsilagtiril-
diklarinda ortaya gikan X2 degerleri ve bunlara ait p anlamlilik dereceleri
goriilmektedir.

Elde edilen sonuglara gére:

1. grupta amalgam dolgularin koronal ve servikal yarilarindaki
kenar sizintisi fark: istatistiksel olarak anlamli bulunmadi.

2. grupta ise sonug istatistiksel olarak anlamli,

3. grupta cok ileri derecede anlamli ve 4. grupta ise anlamli
bulundu.

SEM incelemelerinde metal standlar iizerine uygulanan lak yiizey-
lerinde kurumalar: sirasinda olugan g¢esitli biiyiiklik ve sayida deliklerin
bulundugu gézlendi (Resim 19,20,21). Yine SEM’da incelenen bir kavite
lakt lizerine uygulanmig (Dentin Adhesit) amalgam dolgulu bir drnekte
kavite lakinin amalgam dolgu ile kavite yiizeyi arasinda homojen bir gekil-
de yayildigi, her iki ylizeye de tamamen temas ettigi ve bir ayrilma olmadi-
g1 gozlendi (Resim 22). Kavite laki kullanilmadan uygulanan amalgam dol-
guda ise amalgam ile kavite duvar1 arasinda bir yarik olustuBu goriildi(Re-
sim 23). |
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Uciincit Boliim

Calismanin bu bélimiinde, diglerin ¢ekimden 6nce klinik kontrol-
leri yapildi. Alinan anamnezlerde diglerin higbirinde klinik bir belirti olma-
dig1 gézlendi. Isik mikroskobunda histolojik incelemeler yapilan bu bélim-
deki diglerin pulpalarinda hafif dereceden siddetli dereceye kadar degisen
patolojik degisiklikler oldugu gozlendi.

Bu béliimde:

1. Gruptaki ("Dentin Adhesit” kullanilmig) S adet digin pulpalari-
nin 3’inde hafif, 2’sinde ise orta derecede patolojik degisimler gozlendi.

2.Gruptaki ("Cavi-Line" kullamlmig) 5 adet digin pulpalarinin 2
adedinde hafif, 2’sinde orta, 1’inde de giddetli derecede patolojik degisim-
ler gozlendi.

3.Gruptaki ("Kavite-Lak" kullanilmig) 5 disin pulpalarinin birin-
de hafif, 3’iinde ise orta, birinde de giddetli derecede patolojik degisimler
gbzlendi.

4.Gruptaki (dogrudan kompozit (Adaptic) yerlestirilmis) tiim dig-
lerde ileri derecede patolojik degigsimler gozlendi.

5. Gruptaki (Dycal kulanilmig) dislerde ise pulpanin normal gorii-
niimde oldugu belirlendi.

Mikroskopik incelemelerde negatif kontrol grubu olarak ele aldi-
gimiz "Dycal” ve "Adaptic" uygulanmig diglerde pulpanin, odontoblast taba-
kast ve predentinin normal goriiniimde oldugu goriildii (Resim 24). Pulpa-
nin gevsek bagdokusu o6zelligi gosterdifi, odontoblast tabakasinin diizgiin
siralanmig hiicrelerden olugtugu ve bunlarla predentin iligkisinin bilinen
normlar iginde oldugu goriildii.

Pozitif kontrol grubu olarak hazirladigimiz dogrudan kompozit
uygulanmig &rneklerimizde pulpanin kaviteye rastlayan ve buraya sinirh
bolgesinde pulpa-dentin iligkisinin tamamen kopmug oldugu, odontoblast
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tabakasinin pargalandif: ve pulpa i¢inde ¢ok sayida mikroabselerin bulun-
dugu gorildi (Resim 25,26).

Cesitli kavite laklarinin uygulandig1 gruplardaki 6rneklerde pul-
pa ¢evresinde sinirli patolojik degisimler yaminda daha seyrek de olsa,
subodontoblastik tabakada hiicre infiltrasyonlar: ile kendini gosteren ilti-
haplanmalar gozlendi.

Bazi drneklerde (Resim 27,28) pulpa gevresinde odontoblastlarin
diizensiz, predentinin normal kalinlikta oldugu gdzlendi. Subodontoblastik
tabakanin (pulpa) negatif kontrol grubu ile aym morfolojik 6zellikleri tasi-
makta oldugu gorildii (Hafif derecede reaksiyon).

Diger bazi1 6rneklerde pulpa gevresinin daha diizensiz goriindigii,
odontoblastlarin predentine dogru aspire olduklar: saptandi. Bu 6rnekler-
de predentin olusumunun durmus oldugu, gozlenen bir bagka patolojik
degisimdi. Ayrica subodontoblastik tabakaya iltihap hiicrelerinin go¢ etmis
oldugu gozlendi (Resim 29) (Orta derecede reaksiyon)

Bazi 6rneklerde ise pulpa reaksiyonunun giddetli oldugu gorildd.
Bu orneklerde odontoblast tabakasinin tamamen diizensiz, pulpa g¢evresi-
nin 6demli oldugu ve subodontoblastik tabakada ¢ok miktarda iltihap hiic-
relerinin bulundugu belirlendi (Resim 30).
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IN VIVO VE IN VITRO KENAR SIZINTISI CALISMALARI ILE ILGIL1
TABLO VE GRAFIKLER
TABLO 1

In vivo kenar sizintisi galigmasinda 4 gruba ait amalgam dolgularda
gortilen kenar sizintisi degerlerinin dagilimi

Kenar szxthsl 0 ) 9 Toplam Dis
Degerleri Sayist
(lbcefxlc?n Adhesit) 3 3 6 12
(ZCE.‘I;‘:? Line) 0 4 5 9
?I&Ca;\silfe Lak) 0 5 7 12
?I&cc:::gol Grubu) 0 1 8 9
TABLO 2

In vivo kenar sizintisi ¢alismasinda cesitli gruplarda goriilen
kenar sizintisi deferlerinin istatistiksel karsilagtirilmas: ve
bunlara ait X< degerleri ve p anlamlilik dereceleri

In vivo gruplar x2 (Yates) p
1-4 - 5,46875 p<0,02
2-4 4,43077 p<0,05
3-4 4,088194 p<0,05
1-2 0,48125 p>0,05
1-3 0,6713287 p>0,05
2-3 0,328125 p>0,05
X2(Pearson)
1-2-3 0,0722463 p>0,05
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TABLO 3

In vitro kenar sizintisi1 galigmasinda 4 gruba ait amalgam dolgularin
koronal yarisinda gozlenen kenar sizintisi degerlerinin dagilimi

Kenar Sizintis1 Degerleri 1 2 TOPIS:;’ISOISU

(1152;‘:51 Adhesit) 2 13 8 23

(Zc.gf/‘;PLine) 7 9 7 23

?I.(zfrlilge Lak) 13 7 3 23

?k(g;l:?ol grubu) 4 1 30 35
TABLO 4

In vitro kenar sizintis1 calismasinda 4 gruba ait amalgam dolgularin
servikal yarisinda gdzlenen kenar sizintisi degerlerinin dagilimi

Kenar sizintist Degerleri 1 2 TOPIS:;,IEOIgu
(Dentin Adhesit) 0 11 12 23
CavinLine) 0 9 14 23
(Kavite La) 0 7 16 23
211.(((?;:1‘;?01 Grubu) 0 1 34 35
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TABLO 5

In vitro kenar sizintisi ¢aligmasinda gesitli gruplara ait amalgam dolgularin
koronal yarilarinda goériilen kenar sizintisi degerlerinin
istatistiksel karsilagtirtlmasi ve bunlara ait X2 degerleri ve
p anlamlilik dereceleri

in vitro gruplar x2 (Yates) p
1-4 13,762 p<0,001
2-4 16,047 p<0,001
3-4 26,998 p<0,001
1-2 0,000 p>0,05
1-3 1,912 p>0,05
2-3 1,150 p>0,05
1-2-3 XZ(Pearson) p>0,05
3,157 ’
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TABLO 6

in vitro kenar sizintis1 ¢alismasinda gesitli gruplara ait amalgam dolgularin
servikal yarilarinda goérillen kenar sizintisi degerlerinin
istatistiksel karsilagtirilmasi ve bunlara ait X2 degerleri ve
p anlamlilik dereceleri

In vitro gruplar x?2 (Yates) P
1-4 14,474 p<0,001
2-4 | 10,383 p<0,001
3-4 6,709 p<0,01
1-2 0,088 p>0,05
1-3 0,821 p>0,05
2-3 0,096 p>0,05
X2(Pearson)
1-2-3 1,460 p>0,05
TABLO 7

In vitro kenar sizintis1 galigmasinda 4 gruba ait amalgam dolgularin
koronal ve servikal yarilarinda goriilen kenar sizintis1 degerlerinin istatistiksel
kargilagtiriimas1 ve bunlara ait X2 degerleri ve p anlamlilik dereceleri

In vitro gruplar: 2
koronal-servikal X® (Yates) P
-1 2,211539 >0,05
(Dentin Adhesit) ’ p>0,
2-2
(Cavi-Line) 5,60762 p<0,02
3-3 17,57505 <0,001
(Kavite-Lak) ’ p<0,
4-4 4,557292 <0.05
(Kontrol Grubu) ) p<0,
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(Dolgu sayisi)

2 0 ve l.derecede sizinti

2.derecede sizinti

[y
I
)
b

GRAFIK 1

In vivo kenar sizintisi galigmasinda her 4 gruba ait dolgularin
0 ve l.derecede ve 2.derecede sizint1 adedini gosteren grafik
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(Dolgu sayisi)
38y

257

0 ve l.derecede sizinti

2.derecede sizinti

GRAFIK 2

In vitro kenar sizintisi calismasinda her 4 gruba ait dolgularin
koronal bolumlerinde 0 ve l.derecede ve 2.derecede sizinti adedini gOsteren
grafik
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(Dolgu sayis1)

467

& 0 ve l.derecede sizinti

2.derecede s1zinti

GRAFIK 3

In vitro kenar sizintisi caligmasinda her 4 gruba ait dolgularin
servikal bolumlerinde gozlenen 0 ve l.derecede ve 2.derecede
si1zint1 adedini gosteren grafik
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BIRINCI BOLUMLE ILGILI OLGULAR
(in vivo kenar sizintist ¢aligmasi)

Resim 8- "Dentin Adhesit" aGzerine yerlestirilmis bir amalgam dolguda kavite
yan duvari boyunca "fluorescein" boya sizintist ( ok ) gorilmektedir.
(x90)

Resim 9- "Dentin Adhesit" ize-

rine yerlestirilmis bir
amalgam dolguda kavite tabanin-
da "fluorescein" boya (oK ) goz-
lenmektedir. (x90)
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Resim 10- "Cavi-Line" iizerine yerlesgtirilmis bir amalgam dolguda kavite yan
duvarinda ve kavite kosesinde "fluorescein" boya sizintist (ok). (x90)

Resim 11- "Cavi-Line" dzerine yerlestirilmis bir amalgam dolguda kavite yan
duvari ve kavite tabani boyunca "fluorescein" boya sizintist (ok)(x90)
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Resim 12- "Kavite Lak" f{izerine

yerlestirilmis bir amal-
gam dolguda amalgam dolgu ile
mine ylizeyi arasinda olugmusg
aralik ( ok) "Fluorescein" boya
sizintisinin  sadece bir kistmda
siirlt kaldig gorialmektedir ( ok)
(x90)

Resim 13- Kavite laki kullanilma-

dan yerlestirilmis bir
amalgam dolguda kavite yan du-
varl boyunca ve kavite tabanina
kadar ilerleyen "fluorescein" bo-
ya sizintis1 { ok) (x90)
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IKINCI BOLOUMLE {LGILI OLGULAR
(in vitro kenar sizintisi galigmast)

s 3

Resim 14- "Dentin Adhesit" @izerine uygulanmig (izeri isaretli) ve kavite laki
kullanilmadan yerlestirilmis amalgam dolgularda, koronal ve servikal
yarilarda dentinde yogun "Methylen Mavisi" sizintilart (x7,5)

Resim 15- "Cavi-Line" tzerine uygulanmug (ozeri igaretli) ve kavite laki kulla-
mimadan yerlegtirilmis amalgam dolgularda "Methylen mavisi" sizin-
tilar1 "Cavi-Line" kullanilmis dolguda sizintimin koronalde hi¢ bulun-
madigt ve servikalde gok hafif oldugu gorulmektedir. Diger dolguda
ise sizint1 her iki bélimde de ileri derecede gdzlenmektedir. ( x7,5)



Resim 16- "Cavi-Line" tizerine uygulanmis (fizeri isaretli) ve kavite laki kulla-
nilmadan yerlestirilmis amalgam dolgularda dentinde ileri derecede
"Methylen mavisi" sizintilari. Isaretli dolguda koronal yarida sizinti
bulunmamaktadir(x9,6).

~

Resim 17- "Kavite Lak" azerine uygulanmis (uzeri igaretli) ve kavite laki kul-
lanilmadan yerlestirilmis amalgam dolgularda dentinde "Methylen
mavisi" sizintisi1 gozlenmektedir. [saretli dolguda koronal yarida si-

zintl bulunmamaktadir. Ayrica dentine dogru olan sizintt daha ha-
fiftir. {x7,5).
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Resim 18- "Kavite Lak" (izeri isaretli) ve "Dentin Adhesit" {izerine yerlestiril-
mis amalgam dolgularda koronalde minede "Methylen mavisi” sizin-
tis1 gozlenmektedir, servikal yarida "Kavite Lak" kullanilmis dolgu-
da dentinde yogun bir sizinti dikkat ¢ekmektedir. (x9,6).
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SEM INCELEMELER! ILE ILGILI OLGULAR

Resim 19- Metal standa uygulanmig "Dentin Adhesit" ytzeyindeki delikler(ok ).
Birbirine paralel cizgilenmeler kavite lakinin firga ile uygulanmast
sonucunda olusmug fir¢a izleridir.

Resim 20- Metal standa uygulanmis "Cavi-Line" yhzeyindeki delikler (ok )
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Resim 22- Kavite laki izerine uygulanmts amalgam dolguda amalgam ve dentin
arasindaki kavite lakinin bu ylizeylerle kesintisiz olarak temasta ol-
dugu goralmektedir.

A: Amalgam, D: Dentin, L: Kavite lak:
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Resim 23- Kavite laki uygulanmadan vyerlestirilmig amalgam dolguda amalgam
ile dentin arasindaki yartk.
A: Amalgam, D: Dentin, Y: Yarik
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UCUNCU BOLUMLE ILGILI OLGULAR
{gesitli kavite laklarinia pulpay: korumadaki etkinlikleri)

Resim 24- Negatif kontrol grubunda (Dycal ve Adaptic uygulanmig) pulpa,
odontoblast tabakas: ve predentin normal gérinamde (H+E, x200)
D: Dentin, P: Pulpa, pr: Predentin, od: Odontoblast, k: Kapiller
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e

Resim 26

Resim 25,26- Pozitif kontrol grubunda (yalnizca Adaptic uygulanmis) pulpanin
kaviteye rastlayan ve buraya simrh bolgesinde kopmus pulpa den-
tin iligkisi, pargalanmig odontoblast tabakasi ve pulpa i¢inde ¢ok
saytda mikroabseler (H+E, x45)

D: Dentin, P: Pulpa, x: Mikroabse, k): Kopma bolgesi, K: Kavite
tabant
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Resim 28

Resim 27,28- Kavite laki uygulanmig (Dentin Adhesit) iki olguda pulpa gevre-
sinde odontoblastlar dizensiz, predentin normal kalinlikta pulpa
normal goriniimde (H+E, x200)

D: Dentin, P: Pulpa, pr: Predentin, od: Odontoblast



Resim 29- Kavite laki uygulanmig (Cavi-Line) bir olguda predentine dogru as-
pire olmus odontoblastlar ve durmug predentin olusumu (H+E, x200)
D: Dentin, P: Pulpa, pr: Predentin, (ok): aspire olmus odontoblastlar

Resim 30- Kavite laki uygulanmig (Kavite Lak) bir olguda diizensiz odontoblast
tabakasi, d8demli pulpa cgevresi, subodontoblastik tabakada ¢ok mik-
tarda iltihap hicreleri (H+E, x200)

D: Dentin, P: Pulpa, pr: Predentin, od: Odontoblastlar,
sod: Subodontoblastik tabakasi, (ok): ademli bolge, x: lltihap hiicreleci
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TARTISMA

Cesitli nedenlerle arastirilan kenar sizintisi ¢aligmalarinin ¢ogu
in vitro sartlarda gergeklestirilmistir(3, 4, 6, 8, 9, 11, 16, 20, 21, 25, 26, 27,
36, 39, 42, 44, 48, 49, 58, 59, 61, 62).

In vivo aragtirmalar ¢ok daha az sayida yapilmistir ve genellikle
hayvan digleri lizerinde gergeklestirilmigtir.

Phillips, Gilmore, Swartz ve Schenker (1961), in vivo ¢aligmala-
rinin ¢ok az olmasi nedeni ile aragtirmalarini in vivo olarak insan ve képek
diglerinde yapmiglardir(51).

Andrews ve Hembree (1978), ise ¢aligmalarini yalmz képek dig-
lerinde gergeklestirmiglerdir(1).

Insan diglerinde yapilan in vivo ¢aligmalarin ¢ok az olmasinin
nedeni aragtirma sonunda kenar sizintisi1 degerlendirmesinin yapilabilmesi
icin diglerin ¢ekilmesi zorunlulufunun olmasidir. Ancak sonradan gekilme-
lerinde sakinca bulunmayan digler; 6rnegin: ortodontik nedenle ¢ekimine
karar verilmig kiigiikaz1 digleri ya da yerine yer tutucu konulabilecek siit
disgleri in vivo aragtirmalarda kullanilabilir.

Yalnizca hayvan digleri lizerinde yapilan ¢aligmalarin klinik agi-
dan yeterli bilgi veremedigi bildirilmigtir(1).
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In vivo ¢aligmalarda yeterli sayida giiriiksiiz ve sonradan ¢ekimin-
de sakinca bulunmayan dig saglamanin zorlufu yaninda, hastalarin da digle-
ri lizerinde bdyle bir aragtirmanin yapilmasini kabul etmelerinin de ayrica
bir sorun olugturacag: agiktir.

Kidd (1976)’ in de belirttigi gibi(37), biitiin bu giigliikler nedeni
ile kenar sizintisi ile ilgili in vivo ¢aliyma ¢ok azdir.

Opysa inceledigimiz kavite laklarinin klinik olarak agizda uygulan-
diklarinda kenar sizintisimi nasil etkiledigini gérebilmek ¢ok 6nemlidir.
Ciinkii bir ¢ok aragtirmacimin da belirttigi gibi in vitro ¢aligmalarda agiz
ortamina benzer kogsullar1 kapsayan diizenekler olugturulmasina ragmen, in
vivo ¢aligmalarda bulgular daha farkli olabilmektedir.

Roydhouse(1968), kenar sizintisinda, pulpal hidrostatik basing,
cigneme kuvvetleri ve dolgu yilizeyindeki dig plaginin da rol oynadifini
belirtmis ve bu nedenle in vitro sartlarda yapilan ¢aligmalarin in vivo gart-
lara tam uygun olup olmadig: sorusunu ortaya atmigtir. Neticede restoratif
dighekimliginde tedavinin, diglerin yapisina ve agiz i¢indeki durumlarina
bagli olmasi gerektigini belirtmigtir(55).

Kidd (1976), makalesinde, inceledigi ¢esitli in vivo ve in vitro ola-
rak gergeklestirilmis kenar sizintist ¢aligmalarinda birbirine uymayan
sonuglar elde edildigini bildirmistir(37).

Smith, Wilson ve Combe (1978), de bu konuyu vurgulamiglar.
aragtirilan maddelerin in vivo ve in vitro deneylerin sonuglarini ayni gekil-

de etkileyip etkilemediginin incelenmesinin gerekli oldugunu belirtmigler-
dir(61).

Jodaikin (1981), in vivo ve in vitro kenar sizintist ¢aligmalar: ara-
sinda dogrudan bir kargilagtirma yapilamayacagini bildirmistir(35).

Silva, Messer, Douglas ve Weinberg(1985), amalgam dolgularda
goriilen kenar sizintis1 ile ilgili in vitro ¢aligmalarin yogun kenar sizintisi
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gostermesine ragmen, bu dolgularin in vivo olarak incelendiklerinde daha
az s1zint1 gozlendigini bildirdigini belirtmiglerdir(59).

Bazi aragtirmacilar ise in vivo ve in vitro ¢aligmalarin sonuglarini
birbirine uygun bulmakta ve in vitro ¢aligmalarin kavite laklarinin kenar
sizintisina etkileri hakkinda bilgi vermede yeterli olduklarini savunmakta-
dir:

Mc Curdy, Swartz, Phillips ve Rhodes (1974), in vivo ve in vitro
olarak yaptiklar1 ¢aliymada gruplar arasindaki tek farkin in vivo grupta
kenar sizintisindaki azalmanin daha kisa siirede gergeklegmesi oldugunu
bildirmiglerdir(45).

Andrews ve Hembree (1978), in vivo ¢aligmalarinda amalgam dol-
gularda saptadiklar: kenar sizintisi degerlerinin, in vitro ¢aligmalarinin bul-
gularina uydugunu belirtmiglerdir(1).

Isenberg, Teixeira ve Leinfelder (1987), in vivo ve in vitro olarak
tekrarladiklari ¢aligmalarindan egdeger sonuglar aldiklarim bildirmigler-
dir(33).

Literatiirde gozledigimiz biitiin bu ¢eligkili bilgiler nedeni ile
durumun bir de bizim tarafimizdan incelenmesini amagladik ve ¢aligmami-
z1 in vivo ve in vitro olarak gergeklestirdik.

Caligmamizin in vivo boliimlerinde, inceledigimiz kavite laklari-
nin kenar sizintisini onlemedeki ve pulpa iizerindeki koruyucu etkilerini
incelemek ve bu laklarin siit diglerinin tedavilerinde kullanilip kullanilama-
- yacafint saptamak amaci ile aragtirmalarimizi siit digleri lizerinde gergek-
lestirdik.

In vivo kenar sizintis1 ¢aligmalan

In vivo birinci boliimde digler gekildikten sonra kenar sizintisi
incelemeleri in vitro kogullarda boya teknigi kullanilarak yapildi.
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Barber ve Massler (1962), dolgu ile dis dokusu arasindaki arali-
gin en iyi gekilde boya teknigi ile incelenebilecegini belirtmiglerdir(3).

Caligmamizin bu béliimiinde "fluorescein" boya kullanilmigtir.

Christen ve Mitchell (1966), in vitro ¢aligmalarinda "fluorescein”
boyasinin kolay izlenmesi, 1518a duyarli ve ucuz olmasi ve sistemik kullanil-
diginda toksik etki gdstermemesi nedeni ile iyi sonug elde edildigini bildir-
miglerdir. Aragtirmacilar kenar sizintisin saptayabilmek amac: ile ultravi-
yole (UV) 151n kaynagindan yararlanmiglardir. "Fluorescein" kullanilmasi-
mn bir olumlu y6niiniin de kenar sizintisinin digler boyada 5 dakika ile 1
saat arasi gibi kisa bir siirede bekletildiklerinde gézlenebilmesi oldugunu
belirtmiglerdir. Arastirmacilar "fluorescein’in” UV 1g1a ¢ok duyarli oldu-
gundan ¢ok diigiik molekiiler konsantrasyonda bulunduklar: yerlerde bile
goriilebildigini bildirmiglerdir(12).

Biiylikgok¢esu (1980)’da ¢aligmasinda "fluorescein boya" kullan-
mi§ ve sonugta ayni goriigleri paylagmigtir. Fakat kenar sizintisini saptaya-
bilmek i¢in mavi 151k y6ntemi ve gesitli filtreler kullandiginmi belirtmis-
tir(11).

Mc Curdy, Swartz, Phillips ve Rhodes (1974), "fluorescein" boya-
nin siyah beyaz fotografta iyi goriintiilenemedigini belirtmiglerdir(45).

Bauer ve Henson (1985), da galigmalarinda "fluorescein” boya kul-
lanmiglar ve UV 1g1kla resimleri goriintiileyebilmiglerdir(6).

Caligmamizda UV kaynagindan yararlanildi. Caligmanin sonucun-
da renkli fotograflar i¢in "fluorescein” boyanin fluoresan mikroskopu altin-
da ancak x30 biiylitmede iyi goériintii verdigi ve kenar sizintisinin, preparat
hareket ettirilerek tiim dolgu g¢evresinde ¢ok iyi bir gsekilde izlenebildigi
g(’izlendi. Fakat fotografta boyanin dig-dolgu birlesimi boyunca net olarak
goriilebilmesi i¢in de bu biiyiitme gerekli oldufundan, boyanan kisimlari
bir biitiin olarak gériintiillemek miimkiin olmadi. Bu da "fluorescein" boya
ile yapilan ¢aligmalar ig¢in boyanin istenmeyen bir 6zelligi olarak diigiiniile-
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bilir.

Dolgu maddeleri ile dig dokular1 arasindaki kenar si1zintisi, s1zin-
t1 giddetine gore aragtirmacilar tarafindan gesitli gekillerde degerlendiril-
mistir. Bu degerlendirmelerde aragtiricilar degisik harfler ya da rakamlar
kullanmiglardir(6,9,12,39,41,49,58,61).

Caligmamizda ise Liberman, Ben-Amar, Nordenberg ve Jodai-
kin’in(1989) caligmalarinda kullandiklari degerlendirmeden yararlanmug-
tir(42) (Sekil 1).

Tablo 2’de izlendigi gibi in vivo kenar sizintisi ¢alismamizda
cegitli kavite laklarimin kullanildig: ilk ti¢ grupla dérdiincii grup olan kon-
trol grubu kargilagtirildiginda, ilk ii¢ grubun kontrol grubundan istatistiksel
olarak anlamli derecede daha az kenar sizintis1 gésterdigi gozlendi.

Ilk ii¢ grup kendi arasinda kargilastirildiklarinda ise istatistiksel
olarak anlamli bir sonu¢ bulunmadi.

Bulgular boyle olmakla beraber, amalgam dolgularda kavite lak:
kullanilmasi ile kenar sizintisinda sadece azalma saglandifi, fakat sizinti-
nin tamamen Onlenemedigi goriildii.

Phillips, Gilmore, Swartz ve Schenker (1961), in vivo ¢aligmalarin-
da kavite lak: kullaniminin amalgam dolgularin kenar uyumunu olumlu yon-
de artirdigin:t belirtmigler, fakat sizintinin tamamen &nlenemedigini bildir-
miglerdir(51).

Andrews ve Hembree (1978), ise in vivo ¢aligmalarinda kavite lak-
lar1 kullandiklarinda amalgam dolgularda goriilen kenar sizintisinin belir-
gin olarak azaldifini, bazi olgularda ise tamamen 6nlendigini gozledikleri-
ni bildirmiglerdir(1).

Bizim bulgularimiz da bu aragtirmacilarin ¢aligmalarindan elde
ettikleri sonuglara uymaktadir.
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In vitro kenar sizintisi ¢aligmalari

Caligmamizin in vitro gartlarda gergeklestirdigimiz ikinci bolii-
miinde boya olarak "Methylen mavisi" kullanildi. Bu boyanin segilmesi "flu-
orescein” boya kullandigimiz birinci bélim ¢aliymamizda fotograf gekimi
sirasinda karsilagilan giigliikleri ortadan kaldirmak amacini tagimaktadir.
Ayrica "Methylen" mavisinin makroskopik olarak da gozlenebilmesi, 151k
mikroskobunda resimlenebilmesi ve fazla biiyiitmeye gerek kalmadigindan
dolgunun tamamen fotograflanabilmesinin, bu boyanin olumlu yénleri oldu-
gu diigiiniilerek boyle bir segime gidilmigtir.

Wilson ve Smith (1978), ¢caligmalarinda "Methylen mavisi” kullan-
muglardir(71).

Jodaikin (1981), makalesinde kenar sizintist ¢aligmalarinda boya
tekniginin uygun bir teknik oldugunu belirtmig, kullamlan boyalardan
"Methylen Mavisinin"de iyi sonuglar verdigini bildirmigtir(35).

Silva, Messer, Douglas ve Weinberg (1985)’de c¢aligmalarinda
"Methylen Mavisi" kullanmiglar ve sonucu bagarilt bulduklarinmi belirtmigler-
dir(59).

Sandoval, Cooley, Barnwell (1989)’da ¢aligmalarinda "Methylen
Mavisi” kullanmig aragtirmacilardir(58).

Aragtirmamizin bgliimiinde siirekli biiyiik az1 digleri iizerinde ¢ali-
sildi. Bunun nedeni siit disi minesinin siirekli diy minesinden daha ince
olmasi ve siit disi olgunlagtik¢a asinma ile daha da incelmesi, ylizeyinde
gatlaklar olugmasi ve kenar sizintist ¢aligmalart igin ideal mine olmaktan
uzaklagmasidir. (In vivo ¢aligmamizda bu tiir bozukluklar gosteren digler
degerlendirmeye alinmamigtir.) Biitlin bu nedenlerle in vitro aragtirmamiz
igin ideal kogullar: igeren siit digi bulmak zor oldugundan, daha kolay elde
ed..ecegimiz ve daha saglikli sonuglar alabilecegimiz siirekli biiyiik az1 dig-
leri segildi. )
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In vitro kenar sizintisi1 g¢aligmalarinda dolgular yerlestirildikten
sonra digler agiz ortaminda meydana gelen 1s1 degisikliklerine benzer gekil-
de hazirlanmig diizeneklerde g¢esitli derecelerde 1si1 banyolarina konulmak-
tadir(2,6,8,9,42,47,58,59,61).

Nelsen, Wolcott ve Paffenberger (1952), agiz ortaminda 4°C’lik
igceceklerin 9°C, 60°C’lik igeceklerin ise 52°C’lik bir 1s1 fark: olugturabilece-

gini bildirmislerdir. Aragtirmacilara gore agizda 43°C’lik bir 1s1 fark: oluga-
bilmektedir(47).

Crim ve Garcia-Godoy (1987), caligmalarinda ¢esitli 1s1 banyosu
tekniklerini karsilagtirmiglar ve aralarinda istatistiksel bir farklilik bulma-
diklarini bildirmiglerdir(13).

Biz de ¢aliymamizda diglere 4°C ve 55°C (t 4°C)’lik 1s1 banyolari-
min her birinde 30 saniye kaldiklar:1 5000 devir yaptirdik.

In vitro olarak gergeklestirilmis ¢aligmalarin biiyiik ¢cogunlugunda
Black V.sinif kavitelerin agilmasi tercih edilmistir(3, 4, 6, 8, 9, 11, 27, 39,
42, 58, 59, 62). Bundan amag tek bir dig iizerinde birden fazla kavite agila-
bilmesidir, boylece aragtirmadaki olgu sayis1 daha az digle yiiksek tutulabil-
mektedir.

Yine in vitro ¢aligmalarda genellikle dolgular cilalanmadan bira-
kilmaktadir(3,4,6,8,9,11,27,39,42,58,59,62,64). Bunun amacinin kenar sizinti-
sim azaltacak bagka higbir etkeni olugturmamak ve boylece kavite lakinin
etkisini yalin olarak saptamaya ¢aligmak oldugu belirtilmigtir(64).

Bizim ¢aligmamizda da dolgular cilalanmadan birakildi ve Black
V.simif kaviteler hazirlandi.

Kavitelerin kole bolgesinde agilmasi ortaya bir bagka sorun ¢ikar-
maktadir. Bu da, digetine yaklagildik¢a koledeki mine kalinlifinin azalmasi
ve mine prizmalarinin diizensizligi sonucunda boyalara kargt daha gegirgen
olmasidir(9,42).



69

Cogu aragtirmaci yine birinci béliimde belirttiimiz degerlendir-
me yOntemlerini kullamirken, bazi aragtirmacilar bu sorunu ¢ézmek amact
ile dolgulan kesitler yapildiktan sonra koronal ve servikal olmak iizere iki
esit boliime ayirarak kenar sizintilarini degerlendirmiglerdir:

Ben-Amar, Liberman, Nordenberg, Renert ve Gordon (1985), dol-
gular1 koronal ve servikal yonde esit iki boliime ayirmislar ve her birindeki
kenar sizintisimi giddetine goére (0), (A), (B) seklinde degerlendirmigler-
dir(8).

Sandoval, Cooley ve Barnwell (1989)’de dolgular: iki béliimde
degerlendirmis ve (0), (1), (2), (3) sayilarini kullanmiglardir(58).

Biz de ¢aliymamizda dolgulari iki kisimda degerlendirdik ve
kenar sizintisini Ben-Amar, Liberman, Nordenberg, Renert ve Gordon
(1985)’un kullandiklar degerlendirmeye benzer bir sekilde sizint1 siddetine
gore (0), (1), (2) rakamlarn ile derecelendirdik(8).

Caligmamzin in vitro béliimi ile ilgili degerlendirmeler Tablo
5,6 ve 7’de goriilmektedir. Tablo 5’te de goriildiigi gibi gesitli kavite lakla-
rimn kullamldig ilk di¢ grup, dérdiinci grubu olusturan ve kavite laki kul-
lanmadi§imiz kontrol grubu ile kargilagtirildiklarinda, dolgularin koronal
yarilarinda, ilk fi¢ grupta gézlenen kenar sizintist degerlerinin kontrol gru-
bundan istatistiksel yonden ileri derecede anlamli gekilde daha az oldugu
gozlendi.

Ilk ii¢ grup kendi aralarinda karsilastirildiinda ise sonucun
kenar sizintis1 degerleri bakimindan anlamli olmadif1 gézlendi.

Tablo 6’da goriildiigi gibi, yine ilk ti¢ gruptaki .. : amalgam dolgu-
larin servikal yarilarindaki kenar sizintist degerleri kontrol grubu ile kargi-
la§t1r11d1g1nda, farkin ilk li¢ grup acisindan ileri derecede anlamli oldugu
belirlendi.

Dolgularnn servikal yarilarini gozledigimiz ilk ii¢ grup kendi ara-
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larinda kargilagtirildiklarinda ise kenar sizintis: deferlerinde istatistiksel
yonden bir anlamlilik bulunmadi.

Tablo 7°de ise 4 grubu kapsayan olgularin koronal ve servikal
yarilarinda goriilen kenar sizintist degerleri istatistiksel olarak kargilagtiril-
diginda ortaya gikan sonuglar goriilmektedir. Bu tabloya gére, yalniz 1.g-
ruptaki dolgularin her iki yarisinda goézlenen kenar sizintisi deferlerinin
birbirinden anlaml bir fark géstermedigi saptanmigtir.

2.3. ve 4. gruplarda ise koronal yarida goézlenen kenar sizintisi
degerlerinin servikal yariya gére anlamli derecede daha diigiik oldugu
gOriilmiigtiir.

Ben-Amar, Liberman, Nordenberg, Renert ve Gordon (1985),
“Cavi-Line" adli kavite lakini servikal yarida kenar sizintisini 6nlemede
daha etkili bulduklarini bildirmislerdir(8).

Sandoval, Cooley ve Barnwell (1989), ise "Cavi-Line"in koronal
yarida kenar sizintisini ¢ok aza indirdigini bildirmiglerdir(58).

Bizim ¢aliyjmamizda ise gesitli kavite laklar: arasinda kenar sizin-
tisini Onleme agisindan istatistiksel bir farklilik gériillmedi. Sadece "Dentin
Adhesit"in diger kavite laklarindan farkli olarak, koronal ve servikal yonde
kenar sizintisin istatistiksel yonden benzer gekilde azalttigi gozlendi.

Cesitli aragtirmacilarin farkli sonuglar elde etmeleri, kargilagtir-
diklan lak gesgitlerine ve kullandiklari yontemlere bagli olabilir.

Biitiin bu degerlendirmelerimiz gegitli kavite laklar: kullanildigin-
da yeni yerlegtirilmig amalgam dolgularda gézlenen kenar sizintisinin in vit-
ro sartlarda da anlamh derecede azaltilabildigini fakat tamamen 6nleneme-
digini gosterdi.

In vitro galigmamizin bulgular: bir ¢ok aragtirma ile uyum goster-
mektedir(3,4,8,9,11,16,20,27,42,44,48,49,58,59,61,62).
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In vivo ¢aligmamizdan da ayni sonucu aldiimizi belirtmigtik.

Bu bulgularimiz in vivo ve in vitro kenar sizintis1 ¢aligmalarinin

birbirleri ile uyumlu sonuglar verdigini bildiren aragtirmalara uyum goster-
mektedir(1,33,45).

Bunun tersi olan goriigii savunan yazarlar ise in vitro ¢aligmalar
yapmiglar, fakat in vivo sonuglarin daha 6nce de belirttigimiz ¢esitli neden-
lerle farkli olabilecegi diisiincesini ¢aligmalarina eklemislerdir(35, 37, 55,
59, 61).

Kavite laklarini az ya da ¢ok bagarili bulduklarim bildiren bir

¢ok aragtirma yaninda az da olsa sonuglari olumsuz bulan arastirmacilarda
vardir:

Ghafouri, Ball ve Fitch (1982), "Copalite" adli kavite lakim kul-
landiklan in vitro g¢aligmalarinda bu lakin amalgam dolgulardaki kenar

sizintisini azaltmada hi¢ bir olumlu etkisini gérmediklerini bildirmisler-
dir(25).

Fakat bu aragtirmacilarin ¢aligmalar: incelendiinde kavite lakin
sadece tek kat halinde uyguladiklan gézlendi. Oysa pek ¢ok aragtirmaci ve
kavite lak: treten firmalar, lakin iki kat siiriilmesini dnermektedirler. Boy-
lece kavitenin daha diizgiin bir gekilde kavite laki ile 6rtiillmesinin saglana-
cagi bildirilmigtir.

Bauer ve Henson (1985), caligmalarinda kullandiklarn kavite laki-

nin amalgam dolgulardaki kenar sizintisini 6nleyemedigini belirtmisler-
dir(6).

~ Fakat bu aragtirmacilar galigmalarinda gesitli dolgu maddelerin-
deki kenar sizintisim aragtirmiglar ve amalgam dolgulan inceledikleri
béliimde biitiin amalgamlar altinda kavite laki kullanmiglardir. Oysa, kavi-
te laki kullanmadiklar1 amalgam dolgular da yapmig olsalardi, aradaki far-
ki gorebileceklerdi.
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Kenar Sizintisimin azaltilmasinda kavite laklari iizerine etkili
faktorler

Smith, Wilson ve Combe (1978), amalgam dolgularda korozyon
tiriinlerinin zamanla kenar aralifini kapattifinin bilindigini, fakat bu
durum ortaya g¢ikincaya kadar gecen ilk birkag hafta nedeni ile kavite laki
kullanilmasinin gerekli oldugunu bildirmiglerdir(61).

Newman, Valadez ve Hembree (1978), kavite laklarinin kenar
sizintisini ilk giinlerde 6nlemede ¢ok etkili olduklarini, fakat siire 1 aydan
fazla oldugunda kenar sizintisinin arttiin: gézlediklerini, ayni siirede kavi-
te laki kullanilmamig olan amalgam dolgularda ise daha fazla kenar sizinti-
s1 saptadiklarini bildirmiglerdir(48).

Kidd (1976), kavite laklarinin amalgam dolgularda ilk haftalarda
goriilen kenar sizintisini azaltmalar: nedeni ile ve bu kenar sizintisinin
cliriiklere yol agtig bilgisine dayanarak, 6zellikle ¢cok sayida ciiriiklere rast-
lanan bireylerde kavite laklarinin diizenli olarak kullanilmasi gerektigini
belirtmigtir(37).

Andrews ve Hembree (1978), kavite laki kullanilarak yapilmig
amalgam dolgularda, 6 ay sonra da kenar sizintisinda azalma tespit ettikle-
rini bildirmiglerdir(1).

Ben-Amar, Nordenberg, Liberman, Fischer ve Gorfil (1987), kavi-
te laklari zamanla g¢oziilseler bile, bunlarin yerlerinin korozyon iiriinleri ile
doldurulacagini belirtmigler ve yeni yerlestirilmis amalgam dolgularda
kenar sizintisinin kavite laklari kullanilarak azaltilmasi gerektigini bildir-
miglerdir(9).

'Liberman, Ben-Amar, Nordenberg ve Jodaikin (1989), c¢esitli
amalgamlarin kaviteye yerlestirilis sekillerinin, ¢egitli kavite laklarinin,
kaide maddelerinin, agiz sivilarinin kimyasinin ve bakteriler ile bunlarin
yan iirinleri gibi faktdrlerin kenar sizintisina etkili olduklarim bildirmigler-
dir. Aragtirmacilar kavite laklarinin amalgam dolgularda ilk giinlerde gorii-
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len kenar sizintisini dnlemekle birlikte, 7 aylik "uzun siireli" incelemelerde
bu etkilerini siirdiiremediklerini belirtmiglerdir. Buna neden olarak lak
tabakalarinin zamanla ¢oziilmeleri ve olugan poroziteler goésterilmistir.
Aragtirmacilar 14 aylik "¢ok uzun siire" sonunda ise kavite laki kullanilan
amalgamlarda kenar sizintisinin yine azaldifini gozlediklerini bildirmigler-
dir. Bu durumun da zamanla olugan korozyon iiriinlerinin kenar aralifim
doldurmalari ile olugtugu fikrini 6ne siirmiiglerdir(42).

Biz ise in vivo ¢aligmamizda amalgam dolgularda kenar sizintisi-
na bagh duyarlilifin en ¢ok goriildiigii ilk bir ayda ve in vitro caligmamizda
yine bu ilk giinlerde kavite laklarinin nasil bir etki gosterdigini aragtirdik.

Elde ettigimiz degerlendirmelere gore sonuglarimiz Kidd (1976),
Smith, Wilson ve Combe (1978) ve Ben-Amar, Nordenberg, Liberman, Fisc-
her ve Gorfil (1987)’in goriiglerine uymaktadir(37,61,9).

Leinfelder, Russell, Thornton, Cowen ve Walker(1986), c¢esitli
kavite laklarinin islatma agilarinin da kenar sizintisim1 6nlemede etkileri
olabilecegini belirtmiglerdir. Arastirmacilar ¢aligmalarinda "Dentin Adhe-
sit"i kenar sizintisini azaltmada en etkili kavite lakt olarak bildirmigler ve
bu sonucu lakin hidrofobik ¢zellifine baglamiglardir. Bu lakin 1slatma agisi-
nin digerlerinden daha biiyiik oldugunu ve boylece sivilarin "Dentin Adhe-
sit"in yiizeyini 1slatmasinin zorlagtigini belirtmisglerdir(41).

Biz de ¢aligmamizda "Dentin Adhesit" kullandigimiz 1. grupta
koronal ve servikalde kenar sizintist agisindan anlamli bir fark bulunmayigi-
n1 buna baglayabiliriz.

Wilson ve Smith (1978) ¢aligmalarinda kavite laki tabakalarinda
porozitelerin olugabilecegini belirtmiglerdir(71).

Liberman, Ben-Amar, Nordenberg ve Jodaikin (1989)’da ayni
durumdan séz etmiglerdir(42).

Bizim de SEM ile yaptifimiz incelemelerde kavite laklarinin hem
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amalgam yiizeyine hem de kavite duvarlarina ¢ok diizenli bir sekilde uyum
safladif1 gozlendi (Resim 22). Fakat buna ragmen kenar sizintisinin tam
olarak 6nlenememesinin SEM’da kavite laklarinin yiizeyinde gézledigi-
miz kiiglik deliklere (porozitelere) baglanabilecegi diigiiniildii (Resim
19,20,21). Bu deliklerin lak tabakalar: kururken ortaya ¢iktifi bilinmekte-
dir. Caligmamizda gesitli kavite laklarini kiigiik firgalarla iki kat halinde
uygulayarak bu porozitelerin azaltilmas: amaglandi. Ayrica her lak grubu-
nu belirli bir sira izlemeden karigik olarak siirerek, uygulamanin el ile
yapilmasi nedeni ile ortaya gikabilecek hatalar en aza indirilmeye g¢aligildi.

Pulpa Cahgmalari

Caligmamizin kavite laklarinin pulpay: asitlerden koruyucu etkile-
rini in vivo olarak inceledigimiz bu béliimiinde, deney disglerimizin hazirlan-
mas1 sirasinda pulpada, kullandifimiz maddelerden gelen etkiler diginda
ayrica bir zararli etki olugturmamak amaci ile gere¢ ve yontem bdéliimiinde
belirttigimiz ve bu tiir ¢caligmalar i¢in uygun olduklari bildirilmis kosullar-
da calistik.

Deney dislerini ii¢ aylik siire sonunda ¢ekmemizin nedeni, ancak
bu siire sonunda elde edilen bulgulara dayanilarak bir dolgu maddesinin
klinikte kullanilabilirligine karar verebileceginin bildirilmig olmasidir(67).

Cesitli dolgu maddelerinin pulpa iizerine olan etkilerinin incelen-
digi caligmalarda, pozitif kontrol grubu olarak kaviteye dogrudan dogruya
silikat siman1 uygulanmasi, negatif kontrol igin ise ginkooksit Gjenol simani
kullanilmas: 6nerilmigtir(68). Fakat bizim inceledigimiz madde tek bagina
kavitede birakilamayacapi i¢in iizerine dolgu maddesi yerlegtirilmesi gerek-
li olmugtur. Ayrica yine bu nedenle tek bagina kavite laklarinin etkilerini
incelemek miimkiin olmamaktadir.

Bu nedenle bizim ¢aligmamizda kavite laki ve kompozit dolgu
maddesinin pulpaya olan etkisi, dogrudan kompozit (Adaptic) kullandig:-
miz pozitif kontrol ve "Dycal" iizerine "Adaptic" uyguladifimiz negatif kon-
trol grubu ile incelendi.
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Caligmamizin bu boliimiinde ¢esitli kavite laklarini uyguladigimiz
gruplardaki diglerin pulpalalarinda hafif, orta ve az sayida giddetli derece-
de patolojik degisiklikler gozlendi.

Bu bulgularimiza dayanarak kavite laklarinin pulpayr korudugu
fakat bunun ideal 6lgiilerde olmadif sonucuna varildi.

Kavite laklarinin pulpay: koruyucu etkileri ile ilgili ¢aligmalar
genellikle in vitro gartlarda gergeklegtirilmigtir ve siklikla bir yiizeye uygu-
lanan lak tabakalarimin dolgu maddelerinden kaynaklanan asitleri sizdirip
sizdirmadiklari incelenmistir(19,50,60,66).

Bizim bulgularimiz bu galismalarla genellikle uyum goéstermekte-
dir.

Skinner ve Phillips (1967), lak tabakalarinin asit sizmasini belir-
gin sekilde azalttifim fakat tamamen 6nleyemedigini bildirmiglerdir(60).

Pashley, O’Meara, Williams ve Kepler (1985), in vitro ¢aligmalari
sonunda ¢esgitli kavite laklariminin asitlerin dentine sizmasini az veya g¢ok
engelledigini fakat, kaide maddeleri kadar bagarili olamadiklarini belirt-
mislerdir(50).

Eick ve Welch (1986), ise sadece poliiiretan tipte olan kavite lak-
larinin (6rn. Dentin Adhesit) aside ragmen dentini értmeye devam ettikleri-
ni belirtmiglerdir(19).

Tjan, Grant ve Nemetz (1987), cgesitli kavite laklarinin dentin
gecirgenlifini anlamli derecede azalttiklarini ve bu maddelerin pulpay:
koruyucu olarak kullanilabilecegine karar verdiklerini bildirmiglerdir(66).

Tagger ve Tagger (1987) ise, maymun disglerinde "Dentin Adhe-
sit" adli kavite lak: ve kompozit dolgu maddesi kullanarak in vivo sartlarda
gergeklestirdikleri caligmalarinda kisa siirede (35 giin) subodontoblastik
tabakada ithabi reaksiyon ve predentinde az miktarda apozisyon gordiikle-
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rini, fakat 74 gilinliik uzun siirede sadece bir kag¢ digin pulpasinda ¢ok az
diizeyde, iltihap kaldigim1 gézlediklerini belirtmiglerdir. Aragtirmacilar bu
bulgulara dayanarak "Dentin Adhesit"in pulpa ile ¢ok uyumlu oldugunu bil-
dirmiglerdir(6S5).

Bu son iig¢ aragtirmacinin(19,66,65) kavite laklarinin pulpay: asit-
lerden koruyucu 6zellikleri hakkindaki goriigleri bizimkinden daha olumlu-
dur. Buna neden olarak, ilk iki ¢aliymanin(19,66), in vitro sartlarda yapil-
mi§ olmasini gdsterebiliriz. Bu aragtirmacilar sadece lak tabakalarinin asit-
te ¢6ziinip ¢oziinmediklerni incelemigler ve dentin gegirgenliginin azaldigi-
n1 belirtmiglerdir.

Oysa tiim bu iyi 6zelliklerine kargin, ¢aligmamizda kavite laklari-
mn FDI standartlarina uygun derinlik ve gekilde agilmis kavitelerde(67)
pulpay: ideal sekilde koruyamadifini gozledik. Buna neden olarak lak
tabakalari kururken ortaya ¢ikan kiigiik delikleri, ya da el ile yapilan uygu-
lama sonucu homojen olarak yayilmamig lak tabakalarini gosterebiliriz.
Kanimizca, degisik dolgu maddelerinden kaynaklanan zararlt maddeler ve
asitler bu kiigiik deliklerden gegerek pulpaya zararh olabilmektedir. Cesitli
lak gruplarinda cesitli derecelerde reaksiyon gézlenmesinin bu nedene bag-
11 olabilecegini diigiiniildii.

Cesitli aragtirmacilar kalan dentin kalinhiginin 1 mm.den az oldu-
gu durumlarda pulpanin zararl etkilere daha acik oldugunu belirtmigler-
dir(53,57,67).

Oysa Tagger ve Tagger (1987), maymun diglerinde ¢ok s1 ve ser-
vikal erozyonlara benzer kole kaviteleri agmiglardir(65).

Aragtirmacilarin bu nedenle daha olumlu sonuglar elde ettikleri-
ni diiglinmekteyiz.

Galiymamizda kavite laki kullandifimiz diglerin pulpalarinda
¢ogunlugu hafif ve orta dereceden olan iltihabi reaksiyonlar saptanmas:
nedeni ile kavite laklarinin pulpay: koruduBu, fakat bunun beklenilen
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diizeyde olmadif1 sonucuna varildi. Bunun da nedeni a¢tifimiz kavitelerin
arastirmanin saghfi bakimindan FDI standartlarina gore agilmasi gereken
ve ¢ok gecirgen dentin kanalciklar: oldugu bilinen saglikli siit digi dentini
izerinde agilmig derin dentin kaviteleri olmasidir.

Tagger ve Tagger (1987), tedavi amaci ile agilmig kavitelerde
gliriik altindaki reaksiyonel dentin daha az gegirgen oldugundan kavite lak-
larinin koruyucu etkilerinin daha iyi olacagim belirtmiglerdir(65).

Bu bilgilere dayanarak, pedodonti kliniklerinde kaide maddesi
yerlestirilemeyecek kadar s1f kavitelerde kavite laklarinin pulpa koruyucu
olarak kullanilabilecegi diigiincesindeyiz.
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SONUCLAR

Bu ¢aligmada su sonuglar elde edildi.

1-"Dentin Adhesit", "Cavi-Line" ve "Kavite Lak" isimli kavite laklar:-
nin amalgam dolgularda in vivo ve in vitro sartlarda, kenar sizintisi-
ni tamamen Onlemedigi fakat istatistiksel olarak anlamli derecede
azalttig1 goriildii. Bu nedenle kavite laklarinin amalgam dolgularda
ilk haftalarda gériilen kenar sizintisini azaltmak amaci ile kullanil-
masinin dogru ve gerekli oldugu sonucuna varildi.

2- Kavite laklarinin kenar sizintisini tamamen Onleyememesinin lak
yiizeyinde olugan porozitelere bagli oldugu gozlendi.

3-Mine kalinliinin kenar sizintisinda 6nemli rol oynadify, dzellikle
mine tabakasinin ince ve gegirgen oldugu kole bdlgesinde kavite
laklarinin kenar sizintisini azaltmada daha az etkili oldugu belirlen-
di.

4-In vivo ve in vitro arasgtirma sonuglarinin birbirini destekledifinin
saptanmasi nedeni ile in vitro ¢aligmalarin kenar sizintis1 aragtirma-
larinda gergege uygun bilgi verdigi sonucuna varildi.

S-Inceledigimiz ii¢ adet kavite lakimin aragtirmamizda giiriiksiiz digler-
de agilmig derin dentin kavitelerinde uygulandiginda siit diglerinin pul-
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palarini komposit dolgu maddesinin ve kullanilan asitlerin zararli etki-
lerinden ideal gekilde koruyamadif: gozlendi. Ciiriik altindaki reaksi-
yonel dentinin saglam dentine gére daha az gegirgen oldufu goriigiine
dayanarak, pedodonti kliniklerinde kaide maddesi yerlegtirilmesini
giiglestirecek kadar s1f kavitelerde kavite laklarimin kaide maddesi
yerine kullanilmalarinin dogru olacag: sonucuna varildi.
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OZET

Ug¢ béliimden olugan bu galigmada, birinci béliimde 60 adet ¢iiriik-
siiz 1.siit az1 disinde agtlan Black Lsinif kavitelerde c¢esitli kavite laklarinin
amalgam dolgularda goriilen kenar sizintisim azaltmadaki etkinlikleri in
vivo olarak arastirildi. Digler 1 ay sonunda ¢ekilerek hazirlanan preparat-
lar fluoresan mikroskopunda incelendi.

Ikinci boliimde ise, ¢aligma aym amagla gesitli nedenlerle cekil-
mig, ¢iiriiksiiz 52 adet siirekli biiyiik az1 diginde bukkal ve lingual yiizlerde
agilan Black V.sinif kavitelerde in vitro gartlarda gergeklegstirildi. Hazirla-
nan kesitler 151k mikroskopu ile incelendi.

Her iki b6liim ¢aligmada da bulgular istatistiksel olarak degerlen-
dirildi.

Caligmanin {iglincii bélimiinde ise, 25 adet g¢iiriiksiiz ve olgunluk
donemindeki 1.siit az1 diginde agilan Black V.sinif kavitelerde li¢ adet kavi-
te lakinin kompozit dolgular altinda kullanildiklarinda dig pulpasini koru-
yucu etkileri olup olmadigi in vivo olarak incelendi. Ug ay sonunda gekilen
digler, kavite laklarinin pulpa iizerine olan etkilerini gézlemek amaci ile
histolojik degerlendirmeye alindi. .
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