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OZET

Isik Say, M., Farkhh Tasiyic1 Soliisyonlarla Hazirlanan Kék Ucu Dolgu
Maddelerinin Dentin Temasiyla Degisen Mineral Iceriginin Degerlendirilmesi.
Hacettepe Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Endodonti Programi Uzmanhk
Tezi, Ankara, 2016. Bu ¢alismanin amaci; farkli soliisyonlarla karistirtlan iki farkli
kok ucu dolgu materyalinin [ProRoot MTA (Dentsply Tulsa Dental, Tulsa, OK, USA);
Biodentine (Septodont, Saint-Maur-des-Fosses, France)] dentin temasiyla degisen
mineral igeriginin, Laser Olusturmali Plazma Spektroskopisi ile (LIBS)
incelenmesidir. Calismamizda 40 adet tek koklii, tek kanalli insan disi kullanilmistr.
Dislerin kronlar1 uzaklastirilip, kok kanallar1 peezo reamer (Maillefer Dentsply, Kuzey
Amerika) frezle #1-6 numaralar kullanilarak genisletilmistir. 40 adet disten 2 mm
kalinliginda olacak sekilde 100 adet kesit elde edilmistir. Dentinle temas etmeyen
gruplar i¢in 5 mm c¢apinda 2 mm yiiksekliginde 10 teflon diski olusturulmustur.
Hazirlanan kesitler kok ucu dolgu maddesine gore rastgele iki gruba ayrilmustir:
ProRoot Mineral Trioksit Agregat (PMTA) ve Biodentine (BD). PMTA grubunda
diskler tas1yici soliisyonlara goére 3 alt gruba ayrilmistir: Klorheksidin (CHX), Propilen
Glikol (PG), distile su. BD grubunda diskler tasiyict soliisyonlara gore 2 alt gruba
ayrilmistir: PG ve kendi soliisyonu. Karigimlar hazirlandiktan sonra dentin
(n=20/grup) ya da teflon disklerine (n=2/grup) yerlestirilmistir. Karigimlar
sertlesmeleri i¢in %100 nemli ortamda 72 saat siire ile etiivde bekletilmistir. Farkli
tastyicilarin kok ucu dolgu maddelerinin iyon igeriklerindeki dentin temasiyla
degisimi LIBS ile Olclilmiistiir. Veriler 3 yonlii varyans analizi (ANOVA) ile
degerlendirilmistir; iki yonlii karsilastirmalar i¢in Bonferroni testi kullanilmustir.
Ayrica tim veriler Temel Bilesen Analizi (PCA) ile de degerlendirilmistir. Farkli
tastyicilarla karistirtlan BD 6rneklerinin {lizerinden yapilan 6l¢iimlerde, dentin veya
teflon temasinda, Ca*? ve OH™ iyon miktar;, PMTA &rneklerinin iizerinden yapilan
Olgiimlerden daha yiiksek bulunmustur (p<0,05). Dentin temasinin, farkl tasiyicilarla
karistirilmis PMTA’nin Ca*? iyon igerigine etkisi olmadig1 gériilmiistiir (p>0,05). PG
ile karistirilan BD’nin dentin temasinda Ca*? iyon igerigi anlamli olarak diismiistiir
(p<0,05). Farkli tastyicilarin kok ucu dolgu maddelerinin iyon igeriklerindeki dentin
temasiyla degisimi LIBS ile oOlcililebilmistir. LIBS’in endodonti alanindaki
gecerliligini géstermek adina karsilastirmali ¢alismalara ihtiyag vardir.

Anahtar kelimeler: Biodentine, Dentin Temas1, Hidroksil, Iyon degisimi, Kalsiyum,
LIBS, Mineral Trioksite Agregat
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ABSTRACT

Isik Say, M. Evaluation of Mineral Content Change of the Root End Filling
Materials Prepared with Different Carrier Solutions in Dentine Contact.
Hacettepe University, Faculty of Dentistry, Department of Endodontics,
Specializition Thesis, Ankara 2016. The purpose of this study was to examine the
mineral content of two different root end filling materials [ProRoot MTA (Dentsply
Tulsa Dental, Tulsa, OK, USA); Biodentine (Septodont, Saint-Maur-des-Fosses,
France)] mixed with different carrier solutions in dentin contact using Laser Induceed
Breakdown Spectroscopy (LIBS). In present study, 40 single rooted human teeth with
single canals were used. After crown removal, root canals were instrumented by using
peeso reamer (Maillefer Densply, North America) burs (#1-6). 100 slices were
obtained from 40 teeth at 2 mm thickneses. Inert 10 teflon discs at 5 mm diameter and
2 mm height were formed to represent groups that did not contact with dentin. The
prepared slices were randomly divided into two groups according to root end filling
materials: ProRoot MTA (PMTA) and Biodentine (BD). Teflon and dentin discs in
MTA group was divided into 3 subgroups (n=20) according to the carrier solutions as
follows: Chlorhexidine (CHX), Propylene glycol (PG), distilled water. Teflon and
dentin discs in BD group was divided into 2 subgroups according to the carrier
solutions as follows: Propylene glycol (PG) and distilled water. Prepared filling
materials were placed into either to dentin (n=20) or teflon discs (n=2). All samples
were stored in 100% humidity for 72 hours to obtain set samples. Change of ion
content of root-end filling materials mixed with different carriers after dentin contact
was measured with LIBS. Data were analyzed with 3 way analysis of variance
(ANOVA) and Bonferroni post-hoc tests at p=0.05. Principal Component Analysis
(PCA) was also used in evaluation. The amount of Ca™ and OH™? ions that were
calculated in BD samples mixed with respective solutions (PG, distilled water) were
statistically higher than MTA samples either with dentine or teflon contact (p<0,05).
Ca*? ion content in MTA samples was not affected by dentin contact even MTA
prepared with different solutions (p>0.05). Ca*2 ion content of Biodentine/PG mixture
was significantly decrease with dentin contact (p<0,05). Change of ion content of root-
end filling materials mixed with different carriers after dentin contact may measure
using LIBS. Further comparative investigations are needed to evaluate validity of
LIBS with well-known methods in endodontic.

Key words: Biodentine, Calcium, Dentin Contact, Hydroxyl, lon Change, LIBS,
Mineral Trioxide Aggregate
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1. GIRIS

Endodontik  tedavinin  amact  kok  kanal  sisteminin  temizlenip
sekillendirilmesini takiben sizdirmaz bir sekilde doldurulmasidir (1). Endodontik
tedavinin basar1 orani yiiksek seviyelerde olsa da, bulunamamig kanallar (2), uygun
sekilde temizlenip sekillendirilmemis eksik dolgulu kanallar (3), apikal bolgedeki
ulasilamayan ekstra kanallar gibi birgok faktore bagl olarak endodontik tedavinin
basar1 oram1 diismektedir. Bu faktorler etken olan mikroorganizmalarin kok kanal
sisteminde ve periapikal bolgede yeniden iliremesine neden olmakta ve periapikal
lezyonla sonuglanan enflamatuar bir reaksiyon ortaya ¢ikmaktadir. Bu durumda {i¢
tedavi secenegi karsimiza c¢ikmaktadir. Bunlardan birincisi kok kanal tedavisinin
yenilenmesi, ikincisi endodontik cerrahi ve sonuncusu da diger tedavi seceneklerinin
olumlu sonu¢ vermemesi durumunda disin ¢ekimidir (4). Bunlarin arasinda cerrahi
islem icermeyen, kok kanal tedavisinin yenilenmesi ilk tercih olarak uygulanmaktir
(5). Fakat baz1 durumlarda kok kanal tedavisinin yenilenmesi de sonu¢ vermemekte
ve bu durumda c¢ekimden onceki son tedavi segenegi olan periapikal endodontik
cerrahi secenegi uygulanmaktadir. Periapikal endodontik cerrahinin ilk hedefi
periapikal bolgedeki irritanlarla kok kanalinin iligkisini tamamen kesmek, kok kanalini
apikal bolgede tamamen tikamak ve periapikal dokularda iyilesmeyi saglayabilmek
icin uygun bir ortam olusturmaktir (6,7). Oral Cerrahi komitesi tarafindan hazirlanan
protokole gore periapikal cerrahi endikasyonlari sunlardir (8,9);

1. Uygun yapilmis bir endodontik tedavi sonrasi gelisen periapikal lezyon,

agr1 ve inflamasyon varligi,

2. Protetik ve konservatif restorasyonun uzaklastirilmasinin zor oldugu,

periapikal lezyon gelisen durumlar,

3. Radyografide izlenen periapikal lezyon ¢apinin 8-10 mm genisliginde

oldugu durumlar,

4. Semptomatik olan taskin yapilmis kok kanal dolgular1 ve ortograd yolla

uzaklagtirilamayan kok kanalinda bulunan yabanci cisimler (kirik alet vs.),

5. Diger sebepler (hastaya bagli sebepler)

Periapikal endodontik cerrahide iyi bir apikal tikama saglamak igin birgok

dolgu materyali kullanilmstir. Iyi bir dolgu materyali biyouyumlu, bakterisidal ya da



en azindan bakteriyostatik, komsu dokularla uyumlu, ve miikemmel bir s1izdirmazlik
Ozelligine sahip olmalidir. Tiim bunlara ilaveten doku iyilesmesini uyarici 6zellikte de
olmalidir (10).

Mineral Trioksit Aggregat (ProRoot MTA, Dentsply, Tulsa Dental, Tulsa, OK,
USA) kok ucu dolgu materyali olarak kullanilmak {izere Torabinejad ve arkadaslari
tarafindan 1993 yilinda Endodonti alanina sunulmustur (11). MTA miikemmel bir
kenar uyumu gostermekte, tam bir tikama saglamaktadir ve osteoblast aktivitesini
uyarici nitelikte bir dolgu materyalidir (12-14). Tiim bunlarin yaninda MTA’nin bazi
olumsuz 6zellikleri de mevcuttur. Uzun sertlesme siiresi, el manipiilasyonunun zor
olmas1 ve maliyeti olumsuz 6zelliklerindendir (15).

MTA’ nin bu olumsuz 6zellikleri nedeniyle yeni kok ucu dolgu materyalleri
tiretilmistir. Bunlardan birisi de kalsiyum silikat esasli bir materyal olan Biodentine’dir
(Septodont, Saint-Maur-des-Fosses, France). Biodentine (BD) bir sekilde dentin
yerine gegebilen, perforasyon tamirinde, kok ucu dolgu materyali olarak, pulpa
kaplamasinda pulpa ile temas halinde kullanilmak {izere koronal restorasyonlarin
altina yerlestirilebilen bir biyomateryal olarak tiretilmistir (16).

MTA ve BD igeriklerinde ana madde olarak trikalsiyum slikat igeren
maddelerdir (17). Trikalsiyum silikat biyoaktif bir maddedir ve sertlesme sirasinda
kalsiyum silikat ve kalsiyum oksite doniisiir. Kalsiyum oksit doku sivilariyla temas
ettigine kalsiyum hidroksite (Ca(OH)2) doniisiir. Ca(OH)2 de doku sivilartyla temas
ettiginde hidroksiapatite (HAP) doniisiir ve pat haline gelir (18). Trikalsiyum silikat
pati oldukga biyouyumludur ve pulpa hiicrelerine Ca(OH)z2 gibi uyarabilme 6zelligine
sahiptir (19). Trikalsiyum silikat simanlarin biyoaktif ve biyouyumlu olmalarinin en
onemli sebebi hidrasyonlar1 sirasinda Ca(OH)2 agiga ¢ikarmalaridir (20).

Bu iki kok ucu dolgu materyalinin 6zelliklerini gelistirmek i¢in bir¢ok ¢aligma
yapilmustir. Yapilan ¢alismalarin bir kismu da, bu materyalleri biyouyumlu olan farkli
soliisyonlarla karistirarak, fiziksel ve kimyasal ozelliklerini gelistirmek amaciyla
yapilmistir. Bu amagla birgok tasiyict soliisyon kullanilmistir. Bu iki materyal farkli
tastyict soliisyonlarla karistirildiklarinda sertlesme reaksiyonlari da etkilenecektir.
Dolayisiyla ortama saldiklar1 Ca*? iyonu, CaOH2 ve buna bagli olarak olusan OH™

iyonu miktar1 da degisecektir.



Calismamizda kullanilan tasiyict soliisyonlar; Kok ucu dolgu materyalinin
kendi soliisyonu (KS), klorheksidin glukonat (CHX) ve propilen glikoldiir (PG). CHX,
Gr (+), Gr (-), fakiiltatif aerob ve anaerob bakterilere, viriisler, mantarlara etki edebilen
etkin bir antimikrobiyal ajandir (21). PG, ilag sanayii ve kozmetik endiistrisinde sik¢a
kullanilan biyouyumlu bir soliisyondur. Seidenfeld ve Hanzlik 1932 yilinda, PG’yi tip
alaninda hazirlanan karisimlari tasiyici farmostatik bir ¢6ziicii olarak tanimlamislardir
(22).

Kullanilan tiim bu farkl: tagiyict soliisyonlar da materyalin sertlesme kinetigini
degistirici niteliktedir. Yapilan ¢alismalarda farkli tasiyici soliisyonlarla karistirilan
trikalsiyum silikat simanlarin iyon miktarlarinda degisimlerin oldugu goriilmiistiir
(23). Ortama salinan iyon miktar1 degisimi simdiye kadar birgok farkli metotla
dl¢iilmiistiir. Ca*? 6l¢iimii genelde Atomik Absorbsiyon Spektrometre (AAS) (Rank
Precision Industries Ltd. Analytical Division, London, United Kingdom) ile yapilmis
olup (24) OH? iyonu 6l¢iimii ise genellikle sivi ortamda pH degisiminin &l¢iimii
seklinde yapilmistir. Bu ¢alismada Ca*? ve OH iyon degisimini degerlendirebilmek
amactyla dis hekimligi calismalarinda kullanimi ¢ok yeni olan Laser Induceed
Breakdown Spectroscopy (LIBS) cihazi kullanilmistir. LIBS, element igeriklerini
gercek zamanli tanimlayabilen bir cihazdir ve LIBS ile inceleme metodu, halen
calisma alanlar1 gelistirilmekte olan bir yontemdir. LIBS kimyasal ve biyolojik
materyalleri kat1, sivi ve gaz seklinde tanimlay1p analiz edebilen ve 6rnek hazirlamaya
minimum diizeyde ihtiya¢ duyan bir cihazdir (25).

Bu calismanin amaci; li¢ farkli tagiyici soliisyonla karistirilan iki farkli kék ucu
dolgu materyalinin dentin ile temas etmeden 6nce ve temas ettikten sonra icerigindeki
Ca*2 , OH! ve Ca/OH degisimini LIBS ile o6lgmek ve karsilastirmali olarak

degerlendirmektir.



2. GENEL BILGILER

2.1 Kok Dentini ve Sementin Yapisi

Bu calismada kullanilacak olan kék ucu dolgu materyallerinin mineral
iceriginin dentin temasindan etkilenip etkilenmedigini anlayabilmek i¢in kdk dentini
ve sementin yapisini bilmek 6nemlidir (Tablo 2.1).

Dentin: Matiir dentin %70 inorganik materyal, %20 organik materyal ve %10
sudan olugmaktadir. Dentinin ana komponenti kalsiyum hidroksiapatittir
(Ca10(PO4)s(OH)2). Organik matriksin ise en Onemli bileseni Tip I kollajendir.
Kollajen olmayan proteinler arasinda en yliksek miktarda bulunami ise dentin
fosfoproteindir. Ug cesit dentin mevcuttur. Primer dentin dis gelisimi sirasinda iiretilen
ve dis siirdiikten sonra tiretimi duran ilk dentin yapisidir. Sekonder dentin ise disin
stirmesinden itibaren hayat boyu sentezlenen dentin yapisidir. Primer ve sekonder
dentin arasinda bir takim yapisal farklar mevcuttur. Tersiyer dentin (reperatif ya da
reaksiyonel dentin) patolojik durumlarda odontoblastlar tarafindan ya da
odontoblastlarin 6liimii durumunda onun yerine gegecek olan mezensimal hiicreler
tarafindan tretilir. Tersiyer dentinin amaci pulpayi irritanlardan korumaktir. Primer ve
sekonder dentine gore daha diizensiz yapidadir (26).

Dentin tiibiiler yapidan olugmaktadir. Yizeyinde %]1, pulpaya dogru
yaklastikca %30 oranlarina ulasan tiibiiller icermektedir. Tiibiil ¢aplar1 pulpaya
yaklastik¢a 2,5 um’ye kadar ¢ikarken dentin yiizeyinde 1 pm’ye iner. Dentin tiibiilleri
mine dentin smirindan pulpaya dogru S seklinde ilerlerler. Tiibiillerin arasim
intertiibiiler dentin denen yapilar olusturur ki bu da primer ve sekonder dentinin temel
yapisidir. Intertiibiiler dentinin organik matriksi kollajen fibrillerinden olusmaktadir
ve caplart 50 ile 100 nm arasinda degismektedir. Bu fibriller dentinal tiibiillerin
etrafinda dizilmislerdir ve dentinin kirilma direncinin artmasini saglarlar. Tiibiillerin
duvarmi olusturan dentin yapisina ise peritiibliler ya da intratiibiiler dentin denir.
Peritiibiiler dentin yapi olarak intertiibiiler dentinden oldukg¢a farklidir. Daha az
kollajen fibrilleri igerir. Siilfat, proteoglikanlar ve mineraller bakimindan da olduk¢a
yuksektir. Kollajen miktarinin az olmasi sebebiyle intertiibiiler dentinden daha serttir

ve asit ataklarindan daha ¢ok etkilenir (26).



Dentin tiibiillerinin i¢inde dentin s1vist bulunur ve bu s1vi pulpal kan damarlari
kapillerinden siiziilen sividir ve igerigi plazmanin igerigiyle cok benzerdir (27). Dentin
stvist dentinin koronal kisminda miktar olarak ¢ok azalsa da pulpaya yaklastikca
miktar1 oldukc¢a artmaktadir. Ca*? iyonuna spesifik elektrotlarla dentin sivisi
incelendiginde Ca*? iyon miktar1 plazmaya oranla iki ii¢ kat daha fazladir (27). Bunun
yaninda plazma proteinlerinin miktar1 plazmaya oranla daha diisiiktiir. Pulpanin sivi
basinci 14 cm H20’dur (27). Herhangi bir sebeple dentin agiga ¢iktiginda dentin s1vist
pulpadan dentinin koronal ylizeyine dogru hareket eder. Bu sivi hareketinin hizli
olmasi dentin hassasiyetinin baslica sebebidir (27).

Sement: Kok yiizeyini orten ve sert doku olan sement oldukca ince bir
yapidadir. Dentin tiibiillerinin agik olan agizlarimi kapatir ve periodontal liflerin dise
baglanmasini saglar. Sement yap1 olarak kemik dokusuna ¢ok benzer niteliktedir fakat
farkli olarak kan damarlar1 ve sinir icermez. Bu yiizden sement agriya karsi duyarsizdir
ve kemige oranla daha az rezorbe olur. Dis koklerini 6rten doku genel olarak sement
dokusu olarak adlandirilsa da esas olarak sementi olusturan iki temel yap: vardir.
Birincisi intermediate sement, ikincisi hiicreli tabakadir. Intermediate sement 10pum
kalinliginda nonseliiler amorf bir tabakadir. Sementoid tabaka olarak da adlandirilir.
Sekonder sement depozisyonu baslamadan Once yapimi tamamlanir ve dentin
tiibiillerini orten ilk sert doku tabakasidir. Yapisinda kollajenden ¢ok enamelin proteini
bulunur (28,29). Sementin depozisyonu intermediate sement {izerine gerceklesir.
Sement dentine oranla daha yavas gelisir. Epitelyal kok kini, i¢ mine epitelini ve
dentini olusturmak i¢in indiikledikten sonra intermediate sement, bu dentin iizerine
birikir. Daha sonra periodontal ligament hiicrelerinden farklilasan sementoblastlar
sementi olusturmaya baglar. Kok gelisimi, sement kollajen matriksinin tabakalar
halinde birikmesiyle baslar ve daha sonra mineralize olur. Mineralize olmus semente,
sementoid denir. Kok yiizeyinde goriilen kollajen lif yigin1 sementin gorevi ile
iligkilidir ve bunlar periodontal lif atagsmaninda gorev alirlar. Sement dentinden daha
acik renklidir fakat ikisinin birbirinden ayirt edilmesi oldukg¢a zordur. Organik igerigi

kollajen ve kondroidin siilfattan, inorganik icerigi ise HAP’den ibarettir (28,29).



Tablo 2.1. Dentin ve Semente Ait Organik ve Inorganik Igerikler

Organik Icerikleri Inorganik Icerikleri
Dentin %30 Kollajen % 60,5 Ca™® ve P
Sement %50-55 Kollajen ve su % 45-50 Ca*? ve P

2.2. Alveolar Kemigin Temel Yapisi

Kemik dokusu; hiicrelerden, hiicreler arasin1 dolduran Ca*? tuzlarindan zengin
hiicreler aras1 maddeden ve liflerden olusmus bir dokudur. Kemik dokusu
homeostaziyi ve mekanik olarak adaptasyonu saglamak i¢in siirekli bir yapim ve yikim
halindedir. Viicut homeostazisine katkis1 Ca™ ve P metabolizmasin1 dengeleme
konusundaki roliiyle ilgilidir. Bu yapim ve yikim mekanizmasi kemik dokusunun
baslica hiicrelerinden olan osteoblastlar ve osteoklastlar ile saglanmaktadir.

Mevcut periapikal inflamasyon lamina duranin rezorbsiyonuna neden olur.
Kemik yapisinda rezorbsiyondan sorumlu olan hiicreler osteoklast hiicreleridir.
Osteoblast hiicreleri ¢ogunlukla mezengsimal kokenli osteosit hiicrelerinden
farklilagirken (30) osteoklastlar ise hematopoetik sistemden kdken alan hiicrelerdir.
Bu iki hiicrenin yaninda kemik ¢evresinde yer alan monosit, makrofaj, lenfosit ve
endoteliyal vs. hiicreler de ya kemik hiicrelerini direkt etkileyerek ya da salgiladiklar
mediatorlerle kemik remodelinginden sorumlu hiicrelerdir (31). Bu kemik yapim ve
yikim mekanizmasi hiicreler arasindaki degisik baglantilar tarafindan saglanir ve
bundan dolay: hiicreler arasi sinyal yolaklar1 ve protein mediatdrlerinin yapisini
bilmek dnemlidir.

Yapilan caligmalar kemik rezorpsiyonunu kontrol eden ii¢ farkli protein
Reseptor Aktivator Kappa B (RANK), RANK Ligand (RANKL), Osteoprotegerin
(OPG) oldugunu bulmustur. Bunlardan Reseptor Aktivator Kappa B (RANK)
osteoklastlarda bulunan ve RANK Ligand (RANKL) ile uyarilarak kemik yikimina
neden olan reseptordiir (32). Osteoprotegerin (OPG), Tiimoér Nekroz Faktori
Reseptorleri (TNFR) siiper ailesinin bir iiyesi olup; TNFR siiper ailesinin diger
reseptorlerinden farkli olarak transmembran ve sitoplazmik kisimlar igermez. OPG,
osteoklastlarin yaptigi kemik yikimini inhibe eder ve antiresorptif etkilidir. OPG,
RANKL’a baglanarak tuzak reseptor gibi gérev goriir ve onun RANK’a baglanmasini



engeller. Sonug olarak osteoklast farklilagsmasi ve aktivasyonu inhibe olur ve RANKL
kemik rezorpsiyonunu olusturmaz (33-36).

Normal ve patolojik durumlarda kemik rezorpsiyonunun anahtar mediyatorii
olan RANKL, TNF ligand ailesinin bir liyesidir. RANKL sentezi transkripsiyonel,
translasyonel ve posttraslasyonel seviyelerde hormonlar (1,25-dihidroksi vitamin D3
gibi), bliylime faktorleri ve peptidler (TGF- B1, fibroblast biiytiime faktorii-2 ve PTH
iligkili protein gibi), sitokinler (IL-1p, IL-6, IL-11 ve TNFa gibi) ve glukokortikoidler
gibi pek cok faktor tarafindan diizenlenir. Osteoblast/stromal hiicrelerde RANKL
sentezlenmesi, osteoklast olusumu ve aktivasyonunu uyaran pek ¢ok faktor ile uyarilir
(34,37-40). RANKL, osteoklastlar, uyarilmis T hiicreleri ve dentritik hiicre
ylizeylerinde bulunan RANK reseptoriine baglanir ve bir takim yolaklarin aktive
olmasin1 saglar. Bu yolaklarin aktive olmasiyla Oncilil osteoklastlar olgun
osteoklastlara farklilasir ve aktive olmasini saglar (35,38).

Hiicre dis1 kismi 28 amino asitlik sinyal peptid olan RANK, 21 amino asitlik
kisa transmembran ve genis sitoplazmik kisimlari ile toplam 616 amino asitlik bir
transmembran proteinidir (30). Preosteoklastlara RANKL’ 1n baglanmasini saglayan
tek reseptordiir. Osteoklastojenez ve kalsiyum metabolizmasini kontrol eden bu
reseptoriin; makrofaj/monositik hiicreler, T ve B lenfositleri, fibroblastlar, dendritik

hiicreler ve olgun osteoklastlarin yiizeyinde bulundugu belirlenmistir (36, 41-44).

2.2.1 Periapikal Lezyon ve Kemik Metabolizmasi

Pulpal ve periapikal lezyonlarin patogenezi ¢ogunlukla kok kanallarinin
bakteriyel enfeksiyon ve inflamasyonuyla iliskilidir (45). Inflamasyon g¢esitli
sebeplerle dis pulpasindan kaynaklansa da hizli bir sekilde periapikal sahaya
yayilabilir. Periapikal bolgedeki kalict enfeksiyonlar ise kist ya da apikal
graniilomlarin gelismesine ve en sonunda kemik kaybna yol agar (46). inflamasyon
durumunda ortama, inflamasyon hiicreleri tarafindan bir¢ok kimyasal mediatorler
salmnir. Ilerleyen inflamasyon durumunda ortamda makrofaj ve nétrofil hiicre sayisi
yiiksek miktarda artar. Aktive olan makrofajlardan proinflamatuar mediatorler olan
IL-1, IL-6, TNF-alfa ve kemotaktik sitokin olan IL-8 salgilanir. Bu hiicrelerin ve
mediatdrlerin artmasiyla osteoklastar yukarida anlatilan sistemle aktive olurlar ve

birka¢ giin sonra periapikal sahay1 ¢evreleyen kemik dokuda rezorpsiyon meydana



gelir (47). Baslangig periapikal enflamasyon durumundan sonra mikrobiyal irritanlarin
uzun siire var olmasi durumunda tablo kroniklesebilir, bu durumda kronik apikal
periodontitis dedigimiz klinik tablo olusur. Inflamasyon sahas1 nétrofil agirlikligidan
cok makrofaj, lenfosit ve plazma hiicrelerinden agirlikli olur. Makrofaj hiicrelerinin
salgilar1, T-Lenfosit hiicrelerinin ortamda ¢ogalmasini saglayan baslica faktordiir. T
hiicreleri, makrofajdan salinan mediatorleri inaktive eden sitokinleri salgilar,
osteoklast aktivasyonu baskilanir ve kemik rezorpsiyonu azalmaya baslar (48,49).
Pulpa kaynakli kemikte gelisen lezyonlarin biiyiikk bir kisminda rutin endodontik
tedavi iyilesmeyi saglarken bazi durumlarda periapikal endodontik cerrahi ileri bir
tedavi yontemi olarak gerekebilir. Bu durumda kok ucuna yerlestirdigimiz dolgu
maddelerinde aradigimiz birgok kriterin i¢inde kemik iyilesmesini uyarabilmesi ve

biyouyumlu olmasi da aranan 6zellikler arasindadir.

2.2.2 Kemik Iyilesmesi ve Kok Ucu Dolgu Materyallerinin Iyilesme
Uzerine Etkisi

Normal kemik yapim yikim siirecinde osteoklastlar tarafindan rezorbe edilen
kemik bdlgesi osteoblastlar tarafindan yeniden olusturulur. Osteoblastlar, iizerinde
paratiroid hormon reseptdrleri bulunduran kemik dokusuna 6zel hiicrelerdir. Kemik
yapimi lizerine bir ¢ok horman, kalsiyum, fosfat, ve magnezyum metabolizmasi,
biiylime faktorleri etki eder. Osteoblastlar tarafindan kemik matriksi salgilanmasi ve
kemik yapimi oldukca komplike bir mekanizma olup, bizim agimizdan énemli olan
Ca*? ve OH! molekiiliiniin bu mekanizmaya olan etkisidir. Ca(OH)2 dokuyla temas
ettiginde fibréz doku ve immatiir kemik yapimini uyardigi onceki c¢aligmalarda
gdsterilmistir (50). Ca(OH)2 akdz ortamda Ca*™? ve OH™ iyonlarini ortama salar ve
etkisini bu iyonlar lizerinden gergeklestirir. Yapilan bir caligmada Ca(OH)2 nin kemik
sialoprotein yapimini uyararak kemik yapim mekanizmasini etkiledigi belirtilmistir
(51). Kemik sialoprotein mineralize dokulardan salgilanan bir proteindir. Yiiksek
seviyede bulunan kemik sialoprotein miktar1 ayn1 zamanda dokuda kemik yapiminin
arttiginin da gostergesidir (52). Birgok ¢alisma gdstermistir ki Ca*? salan materyaller
(kalsiyum fosfat, trikalsiyum fosfat simanlar gibi) osteoblast farklilagsmasin
uyarmaktadir (53). Bu etkilerini ekstraseliiler Ca*? konsantrasyonunu arttirarak

gostermektedirler (54). Ekstraseliiler Ca*? miktarmin artmasi kemik hiicre yiizeyinde



bulunan Ca sensing reseptorleri (CaSR) uyararak gerceklestirmektedirler. CaSR
osteoblastlar1 uyararak kemik yapimini indiikler (55)

Salnan OH? iyonunun etkisi arastirildiginda OH™ iyonunun osteoblastlar
tizerine direk bir etkisi gézlenmemistir (56). Bu ylizden Ca(OH)2’in mineralizasyon
etkisi Ca*? iizerinden gerceklesir (57). Fakat hiicrelerin fonksiyonlarmi devam
ettirebilmesi i¢in ortamin pH’min nétral seviyelerde olmasi gerekir ki bunu da
saglayan salinan OH™ iyonunun ortamin asidik pH’1mn1 nétral seviyeye cekmesidir (57).

Ca(OH)2 disle temas ettiginde etki mekanizmasi, Ca* ve OH? iyonlar
iizerinden gerceklesir. Ca*? konak dokusuyla temas ettiginde 2 mm derinligine kadar
ylzeysel nekroz olusur ve hafif demineralizasyonla biiylime faktorlerinin salinimini
arttirir. OH! iyonlari ortamin diisen pH’1n1 tamponlar ve sert doku yapiminda énemli
rol oynayan alkalen fosfatazi (ALP) aktive eder (58). Alkalen fosfataz fosforik esterleri
parcalayarak serbest fosfor iyonlarin agiga ¢ikmasini saglar. Bu fosfor iyonlar1 da
dolasimdan gelen Ca*? ile birleserek HAP’1n molekiiler birimi olan kalsiyum fosfat
¢okeltisinin olusumunu saglar ve bdylece mineralizasyon baslamis olur. Canli dentin
ve pulpa dokusu varliginda Ca(OH)2 gergeklestirdigi etki mekanizmasi bu sekilde olsa
da dentinin inorganik yapisindan ne Olglide etkilendigi hala tam olarak

bilinmemektedir.

2.3 Periapikal Endodontik Cerrahi

Kok kanal tedavileri her zaman basariyla sonuglanmayabilir (59). Endodontik
tedavide basariya etki eden faktorler genel olarak {i¢ grup altinda toplanabilir (60);

Tedavi Oncesi Faktorler: Hatall teshis, anatomik varyasyonlar, kok kanal
boslugundaki kalsifikasyon ve rezorpsiyonlardir.

Tedavi Sirasindaki Faktorler: Islemsel hatalar, yetersiz ve asepsi kurallaria
uyulmadan temizleme ve sekillendirme yapilmasi, yetersiz veya taskin dolgu
islemleridir.

Tedavi Sonrasindaki Faktorler: Koronal sizinti, travma, periodontal
hastaliklar, uygun yapilmamus {ist restorasyonlardir.

Endodontik tedavinin basarili kabul edilebilmesi i¢in sadece agri olmamasi
yeterli degildir. Vaka klinik, radyografik ve histolojik bulgulara gore

degerlendirilmelidir (61). Endodontik basarisizlik oldugunda vaka; restore
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edilebilirlik, koronal sizinti, bulunamayan kanallar, kron kok kiriklari, kok kanal
anatomisi, disin prognozu goéz Oniinde bulundurularak degerlendirilmelidir (62).
Klinisyen bu degerlendirmeler sonucunda; vakayi takip altina almaya, kok kanal
tedavisini yenilemeye, endodontik mikrocerrahiye ya da digin ¢ekimine karar verebilir
(59).

Kok kanal tedavisinin yenilenmesi basar1 ile sonu¢clanmadiginda ya da basar1
ile sonuglanacagi diistiniilmediginde endodontik cerrahi, tedavi secenegi arasinda yer
almalidir (63). Endodontik cerrahi kok ucu rezeksiyonu, kok ucu kavite preparasyonu
ve kok ucu kavitesine dolgu materyali yerlestirilmesi islemlerini kapsayan girisimsel
bir yontemdir. Giiniimiizde kavite preparasyonlar1 ultrasonik sistemlerle
gerceklestirilmektedir. Kok ucu kavitesi agmak i¢in 6zel olarak tasarlanmis ultrasonik
uclar ile frezlere kiyasla daha temiz, daha merkezi ve daha konservatif kaviteler
olusturulabildigi gériilmiistir (64). Kavite preparasyonuyla birlikte kaviteye
yerlestirilecek olan dolgu materyali de son derece 6nemlidir. Kok ucu dolgu materyali
olarak giiniimiize kadar birgok materyal kullanilmustir. Ideal kék ucu dolgu materyali
kok ucu kavitesine yerlestirildikten sonra iyi bir tikama ve kenar uyumu saglayarak,

sizdirmazligi en aza indirmelidir (65).

2.4 Giiniimiizde Kullamlan K6k Ucu Dolgu Maddeleri

Ideal kok ucu dolgu materyalinin tasimasi gereken 6zellikler Chong ve Pitt
Ford tarafindan su sekilde 6zetlenmistir (66).

e Materyal dis dokusuna baglanabilmeli ve ii¢ boyutlu bir tikama saglamali,

e Bakterisit ya da en azindan bakterisidal 6zellikte olmali,

e Boyutsal olarak stabil olmali,

e Periradikiiler dokularla uyumlu olmali, inflamatuar reaksiyonlara sebep
olmamali,

e Periodonsiyumda yeni doku olusumunu uyarabilmeli,

e Toksik olmamali,

e Korozyona ugramamali ve elektrokimyasal olarak aktif olmamali,

e Cevre dokular1 boyamamali,

e Radyografta kolayca ayirt edilmel,

e Raf 6mrii uzun olmal1 ve kolay uygulanabilir olmali.
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Mineral Trioksit Agregat (MTA) giiniimiizde en yaygin olarak kullanilan kok
ucu dolgu maddesidir ve periapikal endodontik cerrahide altin standart olarak kabul
edilmektedir (67). Ancak MTA ideal kok ucu dolgu materyali kriterlerinin hepsini
karsilamadigindan, MTA’dan sonra da endodontik cerrahi alanina birgok yeni
materyal tanitilmistir. Bu yeni materyaller de kalsiyum silikat esasli materyaller olup
icerikleri nedeniyle MTA benzeri materyaller olarak adlandirilmaktadirlar. Bu
materyallerin bir kism1 MTA’ya alternatif olma 6zelligi tasimaktadirlar. Giincel kok

ucu dolgu materyallerinin 6nde gelenleri su sekilde siralanabilir;

2.4.1 Mineral Trioksit Aggregat (MTA)

MTA 1990 yilindan beri endodontik uygulamalar icin arastirilan bir
materyaldir. Dig hekimligi alaninda ilk defa 1993 yilinda tanimlanmistir (68). MTA,
portlant siman ve bizmut oksitin karisimidir; bunlarin devaminda yapisinda eser
miktarda SiOz, CaO, MgO, K2SO4, ve Na:SO4 bulunmaktadir (69-72). En yiiksek
miktarda bulunan bileseni olan portlant siman; dikalsiyum silikat, trikalsiyum silikat,
trikalsiyum aliiminat, tetrakalsiyum aliiminat ve al¢1 tasindan olusmaktadir (71) (Tablo
2.2). Algi1 tag1 donma siiresini belirleyen en 6nemli komponentlerden biridir. MTA,
portlant simanda bulunan alg1 tast miktarinin neredeyse yarist kadar algi tasi
icermektedir ve buna ilave olarak aliiminyum iiriinlerini de icermektedir ki bu da daha
uzun caligma siiresinin olmasina imkan saglamaktadir (73,74). MTA’nin igeriginde
portlant siman ana bilesen olsa da MTA, portlant simandan farkli 6zellikler gosterir.
MTA’nin yapisinda saf portlant simana gore daha az toksik element mevcuttur ve
calisma siiresi daha uzundur (74).

MTA’nin yapisina bizmut oksit, radyoopak 6zelligi saglanmasi amaciyla ilave
edilmistir. Yapilan incelemeler MTA nin yapisinda temel olarak Ca*? ve P iyonlari
icerdigini de gostermistir (72). MTA toz kismina steril distile su ilave edilmesiyle
olusturulur. Karigim nemli ortamda hidrate olarak kolloidal jel haline gelir ve yaklasik
4 saat i¢inde sertlesir. MTA nin karisim siiresi: su toz oranindan, materyalin partikiil
biiyiikliigiinden, karistirilirken i¢inde sikisan havanin miktarindan etkilenebilir (72).
MTA hidrofilik karakterinden dolay1 sertlesme siiresinde nemden etkilenmez hatta

nemli ortam bir katalizor gorevi gérmektedir (72). MTA nin baslangi¢ pH’s1 10.2 olup,
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sertlestiginde pH’1 12,5 kadar ¢ikar (72). MTA’nin sertlesme islemi, yapisindaki
trikalsiyum silikat (3Ca0-SiO2) ve dikalsiyum silikatin (2CaO-SiO2), hidrasyon
reaksiyonu olarak tanimlanmaktadir (71) (Sekil 2.1). MTA nin toz kismini distile su
ile degil de farkli soliisyonlarla karigtirdigimizda farkli sertlegsme siiresi ve farkl
stkisma dayanimi gosterdigi ¢aligmalarla gosterilmistir (75). Ornegin sodyum
hipoklorit (NaOCI) ya da kalsiyum klorit (CaCl2) soliisyonu ile karistirildiginda
donma siiresi kisalirken sikisma dayanimlarinin 6nemli 6l¢iide diistigli goriilmiistiir
(75). Steril su ve %2 lidokain anestezik soliisyonuyla karistirildiginda donma siiresi
uzarken sikisma dayaniminda 6nemli bir fark goriillmemistir (75). Klorheksidin jel ile
kanistirildiginda ise ilging bir sekilde MTA nin donmadigi1 goriilmiistiir bunun sebebi
olarak hidrasyon reaksiyonu i¢in soliisyon kisminda su bulunmasi gerektigi, fakat
klorheksidin jelde su bulunmamasina baglanmistir (75,76)

MTA ilk olarak kok ucu dolgu materyali olarak gelistirilse de daha sonra pulpa
kaplamasinda, a¢ik apeksli dislerde apikal bariyer olusturulmasinda ve perforasyon
tamirlerinde kullanilmaya baslanmistir. Tiim bu klinik uygulamalarda onerilmesinin
baslica nedenleri arasinda biyouyumlu olmasi (77), iyi sizdirmazlik saglamasi (67),
dis pulpas1 ve periapikal dokularda iyilesmeyi uyarma kabiliyeti (78) ve yiiksek pH’s1
nedeniyle antibakteriyel olmasi (79) yer almaktadir. Biitiin bu sagladigi avantajlarin
yaninda MTA’ nin bir takim olumsuz 6zellikleri de vardir. Uzun sertlesme siiresi, el
manipiilasyonunun zorlugu, fiyatinin pahali olmasi, yerlestirildigi kaviteden kolayca
uzaklasabiliyor olmasi olumsuz 6zellikleri arasinda sayilabilir (72,77,78,80,81). Bu
olumsuz 6zelliklerin iistesinden gelebilmek i¢in aragtirmacilar MTA nin igerigine bir
takim eklemeler yapmistir. MTA’nin igerigine eklenen maddeler kimi 6zelliklerini

iyilestirse de diger 6zelliklerini ne sekilde etkiledigi bir soru isaretidir.

2.4.2 Biodentine

BD yeni trikalsiyum silikat teknolojisine dayanan, dentin yerine gecebilen
organik madde olarak tanitilan, inorganik restoratif bir simandir. Materyalin bazi
ozellikleri bakimimdan MTA ya da diger trikalsiyum silikat simanlardan daha {istiin
ozellikleri oldugu iddia edilmektedir (82). BD toz ve soliisyon kismindan olusur. Toz
kismi trikalsiyum silikat (ana komponent), kalsiyum karbonat (doldurucu materyal),

zirkonyum oksit (radyoopasiteden sorumlu), dikalsiyum silikat, kalsiyum oksit, demir
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oksit igerir. Soliisyon kismi ise sertlesme siiresini kisaltan CaClz‘den olusur (82)
(Tablo 2.2). MTA ve Biodentine’nin ana komponentleri her ikisinde de ayni olsa da
BD trikalsiyum silikatin triklinik formunu i¢erirken; MTA monoklinik formunu igerir
ve BD daha biiyiik trikalsiyum silikat molekiilleri igerir (17). BD’nin sertlesme siiresi
45 dakikadir (83). Baslangictaki boyutsal hacmi kimyasal reaksiyon ve kapiller
absorbsiyondan dolay1 kiiclilse de hidrasyon reaksiyonuyla birlikte sekonder bir
genisleme olusur.

BD de sertlesme reaksiyonu sirasinda ortamin pH’sini alkali hale getirir (84).
BD canli dokular i¢in sitotoksik olmamakla birlikte dental pulpa hiicreleri lizerinde
rejenerasyonu uyarici etkisi de vardir (85). Bu sebeple BD de pulpa kaplamasinda,
perforasyon tamirlerinde, apeksi agik dislerde apikal tikag olarak kullanilmaktadir. BD
ve MTA enerjiyi absorbe ederek dentinin deformasyona olan direncini azaltirlar (86).
Bu durum materyallerin dentin kollajen matriksi iizerine olumsuz bir etkisidir (87). Bu
sebeple ince dentin duvarina sahip dislerde kok kanallar1 tamamen MTA ve BD’le
doldurulmamalidir.

BD Ca*? igerigi bakimindan oldukga zengindir ve sert doku olusumu sirasinda
Ca*2 miktarini belirgin bir bigimde arttirir. MTA ve BD sertlesme siirelerinden 28 giin
sonra Ca(OH)2 miktarin1 6nemli 6lgiide arttirirlar, fakat BD’in sertlesmesinden bir giin
sonra Ca(OH): piki oldukga yiiksek bulunmusken MTA igin aynist s6z konusu degildir
(17).

Daha kolay uygulanabilir olusu, sertlesme siiresinin daha kisa olusu, fiziksel
Ozelliklerinin MTA’ya kiyasla tatmin edici nitelikte olmasi, biyolojik 6zelliklerinin
MTA’ya gore tatminkar olmasi ilerde BD’nin, MTA’ya alternatif bir materyal
olacaginin sinyallerini vermektedir (Tablo 2.3). Fakat daha kesin ve net sonuglarin
elde edilebilmesi i¢in daha ¢ok in vivo ¢alismaya ihtiyag vardir. Yine de giinlimiizde
BD kok ucu dolgu materyali olarak rutin kullanimda yerini almis dis hekimliginin

birgok alaninda da kullanim bulmus bir materyaldir.
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MTA

Toz

Portland siman

(dikalsiyum silikat

[CazSiO4],

trikalsiyum silikat [CasSiOs], trikalsiyum aliiminat

[CasAl20¢], kalsium siilfat [CaSO4, gypsum], ve

tetrakalsiyum aliminoferrit [4CaO-Al 20 sFe 20 3]) ve
bizmut oksit. Eser miktarda SiO2, CaO, MgO, K2SOg,

ve Naz2SO4

Likit

Distile su

BD

Toz

Trikalsiyum silikat (3Ca0.SiO2), dikalsiyum silikat
(2Ca0.Si02), kalsiyum karbonat (CaCOs), kalsiyum
oksit (Ca0), ve zirkonyum oksit (ZrOz2) (radyoopasite)

Likit

Su, CaClz, Hidrofilik polimer (Plastisize edici ajan)

Tablo 2.3. MTA ve Biodentine’in Fiziksel Ozelliklerinin Karsilastirmas:

Karnstirlma Oram

Manipiilasyon

Sertlesme Siiresi

(Dakika)

Yogunluk (g/cm?)

Porozite (%)
Sikisma
(MPa)

Dayanimi

Mekanik Direng

MTA
3:1

Cam uzerinde

konvansiyonel olarak

spatiil ile
Baslangig: 70
Final:175
1,88
22,6
- (1hr)
7,5 (24hr)
Diisiik

BD
1 Kapsil: 5 Damla
Soliisyon

Amalgamatorde 30 saniye

Baslangig: 6
Final: 10-12
2,26

6,8

131,5 (' 1hr)
241,1 (24hr)
Yiiksek
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2(3Ca0.Si0,) + 6H,0 = 3Ca0.2Si0,.3H,0 + 3Ca(OH),
C3S CSH

Sekil 2.1. Trikalsiyum Silikat’in Su ile Girdigi Hidrasyon Reaksiyonu

2.4.3 Kalsiyumla Zenginlestirilmis Karisim (Calcium Enriched Mixture)
(CEM)

CEM siman1 yakin gecmiste endodonti alanma tamtilmistir (88). Ca*? ile
giiclendirilmis siman anlamina gelmektedir (88). CEM kalsiyum oksit, kalsiyum
fosfat, kalsiyum karbonat, kalsiyum silikat, kalsiyum siilfat, kalsiyum hidroksit ve
kalsiyum Klorit gibi cesitli Ca*? bilesenleri igermektedir (89). CEM’in klinik uygulama
alanlar1 MTA ile benzerdir. CEM de kolay uygulanabilir, nemli ortamda sertlesme
ozelligine sahip MTA ile benzer pH, ¢alisma siiresi, boyutsal stabiliteye sahiptir (89).
MTA gibi CEM’in de hidroksiapatit olusturdugu bildirilmistir. Ayrica bir ¢calismada
CEM’in antimikrobiyal 6zelliklerinin MTA’dan {istiin bulundugu da bildirilmistir
(90).

2.5 Kok Ucu Dolgu Maddelerini Tasiyic1 Soliisyonlar

Kok ucu dolgu maddeleri toz ve soliisyon kismindan olusmaktadir. Toz ve
soliisyonun belli oranlarda karistirilmasi sonucu kaviteye yerlestirilirler. MTA, iiretici
firmanin 6nerdigi dogrultuda steril distile su ile 3:1 oraninda karigtirilarak hazirlanir
(80). BD de toz ve soliisyon kismindan olusmaktadir. BD’nin soliisyon kisminda
MTA’dan farkli olarak CaClz bulunmaktadir. BD’nin toz kismu kapsiil igerisinde,
soliisyon kismi ise ayr1 bir tiipte bulunur. Soliisyon kismin toz kisma eklenmesi sonrasi
amalgamator kullanilarak karistirilip hazirlanir.

Kok ucu dolgu maddeleri cesitli fiziksel ve kimyasal 6zelliklerini gelistirmek
adina farkl soliisyonlarla karistirilarak uygulanabilirler (91). Yapilan arastirmalarda
cesitli soliisyonlar deneysel amagli kullanilmistir. Ornegin bir calismada MTA; CHX,
distile su ve doksisiklinle ayr1 ayr1 karistirilarak sizdirmazliginin ne sekilde
etkilendigine  bakilmistir ~ (91). Baska bir c¢alismada CHX’in  ¢esitli

konsantrasyonlariyla karigtirllan MTA tozunun sertlestikten sonraki sikisma
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dayanimlar1 incelenmistir (92). Bu ¢alismada kullanacagimiz tasiyici soliisyonlari ise

asagidaki sekildedir:

2.5.1 Distile su (DS)

Distile su, normal ¢esme suyunun belirli bir sicaklikta kaynatilarak, icindeki
patojen maddelerden ayrilip, tibbi agidan kullanilabilecek olan su haline getirilmesi
islemidir. Aym1 zamanda distile suyun kaynatilmasi isleminde igindeki mineral
miktari, yani suyun sertligi de azaltilmaktadir. Cozeltinin iceriginde %0,085 oraninda
NaOCI bulunmaktadir. Tip ve dis hekimligi alaninda olduk¢a yaygin bir kullanim

alanina sahiptir.

2.5.2 Klorheksidin Glukonat (CHX)

CHX gr (+) ve (-) bakterilere, viriislere, fakiiltatif, anaerob ve aerob bakterilere
ve mantarlara etki eden etkili bir antimikrobiyal ajandir (92). CHX,
mikroorganizmalarin hiicre duvarini tahrip ederek hiicre i¢i komponentlerinin disari
sizmasi ve sonug olarak mikroorganizmanin 6lmesiyle etkinligini gosterir (21). CHX,
1960’11 yillarda endodontide irrigasyon ajani olarak kullanima sunulmustur (93).
CHX’nin enfekte kok kanallarinda spesifik tiir olarak bulunan E. faecalis (94) ve
Actinomyces viscosus’a (95) etkili oldugu bildirilmistir. CHX’nin oral soliisyonlar1
(9%0.12) plak miktarini azaltir ve gingivitis olusumunu 6nler (96).

CHX’nin genel olarak endodontik materyallerle karistiritlma sebebi, materyalin
antimikrobiyal etkinliginin artirllmak istenmesidir. Stowe ve arkadaslar1 (97) CHX’i
MTA ile karistirmislar ve MTA ’nin antimikrobiyal etkinliginin 6nemli 6l¢iide arttiginm
gozlemlemislerdir (97). Her ne kadar CHX’nin MTA tizerindeki etkisi farkli yonlerden
arasgtirilsa da hala materyalin fizikokimyasal 6zellikleri {izerine etkisi net degildir.
Ayn1 durum BD i¢in de gegerlidir. Bu ¢alismayla CHX’le karistirillan MTA ve BD’nin
mineral iceriklerindeki degisimin incelenmesi ile klinik ¢aligmalara yol gosterecegi

diistiniilmektedir.

2.5.3 Propilen Glikol (PG)

PG, Ca(OH)2’in bir tasiyicisi olarak dis hekimliginde sikga kullanilan renksiz,

kokusuz bir materyaldir. Ayn1 zamanda kozmetik ve ila¢ endiistrisinde de kullanim
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alan1 vardir (98-100). Topikal medikamentlere, doku bariyerini daha iyi asip
difiizyonlarin1 artirmak igin de ilave edilmektedir (101). Dis hekimliginde PG,
Ca(OH)2’in  dentinal tiibiillere permeabilitesini  arttirmaktadir (22). Suyla
karistirilabilir olmasi ve viskozitesi PG’nin MTA ile karistirilmasina olanak tanir (98-
100). Calismalar MTA+DS karisimina PG eklendiginde ayni doku cevabi alindigini,
buna ek olarak karigimin sizdirmazligini ve doku adezyonunu arttirdigini géstermistir
(98,100,102). MTA’nin, DS olmadan %100 oraninda PG ile karistirildiginda
sertlesmedigi gortilmiistiir (99). Buna ragmen %20 PG ve %80 DS ile karistirildiginda
akiskanlig1 ve adezyonunun onemli 6l¢iide arttigi, sertlesme zamanini kisaldigi ek
olarak pH ve Ca*? salimmin etkilenmedigi gdzlenmistir (99,100). PG ve DS’nin ¢esitli
oranlarda karistirllmast MTA nin fiziksel ve kimyasal 6zelliklerinde degisime neden
olur (20). PG yiiksek oranlarda kullanildiginda MTA’nin sertlesme siiresi klinik olarak
kabul edilemeyecek kadar uzar fakat materyalin mekaniksel dayanimi artar (99). PG
ile MTA’nin ¢esitli oranlarda karistirilarak mekanik ve kimyasal 6zelliklerindeki
degisimi aragtiran bir¢cok ¢aligma mevcut olsa da BD’nin direk kullanildig: bir ¢alisma
mevcut degildir. Temelde BD ve MTA trikalsiyum silikat simanlar olsa da igerik
bakimindan farkliliklar1 mevcuttur. Bu ¢alismada PG ile karistirtlan MTA ve BD’nin
dentin temasi1 olmaksizin ve dentin temasi ile birlikte mineral igeriginde degisim olup

olmadigin1 gézlemleyerek klinik uygulamalara yol gosterecegi diisiiniilmektedir.

2.6 Giiniimiizde Trikalsiyam Silikat Simanlarda Iyon Degisimini

Degerlendirmede Kullanilan Cihazlar

2.6.1. Indiiktif Olarak Eslestirilmis Plazma Optik Emisyon
Spektrometresi (Inductively Coupled Plasma Optical Emission
Spectrometry) (ICP/OES):

Katyon ve elektronlardan meydana gelen ve elektrik akimini ileten ortama
plazma denir. Plazmanin disariya yiikii sifirdir. Yani negatif yiiklerin toplam1 yaklasik
pozitif yiiklerin toplamina esittir. ICP/OES’de argon plazmasi mevcuttur. Argon
plazmasinda argon katyonlari, elektronlar ve analiz yapilan numunenin katyonlari
bulunmaktadir. Numuneden buharlagan atomlarin katyonlar1 miktar olarak argon

katyonlar1 ve elektronlardan azdir. Bir plazmada argon iyonlar1 olustuktan sonra bu
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iyonlar, daha fazla iyonlagma ile plazma halini siirdiiriilmesini saglayacak bir diizeyde
sicaklik olusturmak icin bir dis kaynaktan yeterli glic emme yetenegine sahiptir. Yani
argon katyonlar1 enerji emerek ortamin sicakligi yaklasik 10000 kelvin (K) de sabit
olarak tutulur. Stabil bir plazmanin olusumu i¢in gereken iyonizasyonu saglar. Burada
numune bir argon akish sislestirici (nebulizer) ig¢inde sislestirilir ve olusan ¢ok kiiciik
damlaciklar bir piiskiirtme odasi1 vasitasiyla plazmaya piiskiirtiiliir. Bunun sonucunda
iyi bir atomlasma olur. Elementlere has emisyon spektrumlari, dagitict bir
spektrometreden gegirilir ve 1518a duyarli bir cihaz (CCD dedektor) ile siddetleri 6zgiin
dalga boylarinda izlenir. Bu da bir bilgisayar sistemi tarafindan islenir ve kontrol edilir.
ICP/OES’in ¢alisma prensibi bu sekildedir. Yaklasik 72 elementin eser, mindr ve
major konsantrasyon diizeylerinde ve ayni anda analizine olanak taniyan hizli bir
tekniktir. Hassas kantitatif analiz, kalitatif tetkik ve sivilardaki eser elementlerin
yiiksek hizda ol¢iilmesine olanak tanimaktadir. Yaklasik 72 element analizi ppb
seviyesinden % seviyesine kadar dl¢iilebilmektedir. Hidriir sistemi sayesinde Hg, As,
Se, Bi, Sb, Sn, Te elementleri ppb diizeyinde 6l¢iimii miimkiindiir. Standart Cozeltisi
Bulunan Elementler: Zn, Pb, Cd, Ni, Ba, Fe, B, Mn, Pt, Cr, Ag, Ti, Al, Li, Na, K, Ca,
Mg, S, Sr, Si, As, Hg. Kullanilan standartlar 1000 ppm mertebesindedir.

2.6.2 Indiiktif Olarak Eslestirilmis Plazma - Kiitle Spektrometresi
(Inductively Coupled Plasma Mass Spectrometry) (ICP-MS)

Analitik bir cihaz olan ICP-MS iki {initeden olusmaktadir.

1) Indiiktif olarak eslesmis plazma (ICP)

2) Kiitle spektrometresi (MS)

Analiz edilmek istenen ornekteki elementler ICP de iyonlastirildiktan sonra
kiitle spektroskopisine gonderilirler ve burada kiitle/ylik (m/z) oranlarmma gore
ayrilarak olciiliirler. ICP-MS’teki plazma optik emisyon spektrometresinde kullanilan
Argon (Ar) plazmasi ile aynidir. Periyodik tablodaki bircok elementin birinci
iyonlagma enerjileri Argonun iyonlasma enerjisinden (15.76 eV) kii¢iik oldugu i¢in
elementler plazma igerisinde pozitif iyonlara doniisiirler. Degisik 6rnek gondericilerle
eslestirildiginde ICP-MS, s1v1 6rnekler disinda kati 6rneklerin analizinde de siklikla
kullanilmaya baglanmistir (Laserle asindirma-Laser Ablation-ICP-MS). Diger

tekniklerle de eslestirilebilen ©6rnek gonderme sistemleri (hidriir olusturma,
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elektrotermal 1sitma, lazerle parcalama, akisa enjeksiyon sistemi, ¢esitli sislestiriciler,
vb.) aynmi sekilde ICP-MS ile de kullanilabilir. ICP-MS’e likit kromatografisi (LC),
iyon kromatografisi (IC) ve gaz kromatografisi (GC) gibi kromotografik sistemler de

eklenerek elementlerin tiirleri oldukg¢a hassas bir sekilde belirlenebilmektedir.

2.6.3 Atomik Absorbsiyon Spektrometresi (Atomic Absorbtion
Spectroscopy) (AAS)

Eser miktardaki metallerin (ppm ve ppb diizeyde) kantitatif analizi i¢in
kullanilan bir cihazdir. Cihaz, analiz edilecek elementin absorblayacag: 1s1n kaynagi,
ornek ¢oOzeltisinin atomik buhar haline getirildigi atomlastirici, calisilan dalga
boyunun diger dalga boylarindan ayrilmasini saglayan monokramator, 1s1k siddetinin
Olciildiigi dedektor, oyuk katot lambasi, elektrotsuz bosalim lambasi olmak iizere
farkli kisimlardan olusmaktadir. Oncelikle analizi yapilacak Ornegin ¢ozeltisi
hazirlanir. Hangi metalin analizi yapilacaksa cihaza o metalin oyuk katot lambasi
takilir. Oyuk katot lambasi silindir seklindedir ve igerisinde anot ve katot bulunur.
Katot, analizi yapilacak elementten yapilmistir; anot ise tungsten veya nikelden
yapilmistir. Oyuk katot lambasi diisiik basingta neon veya argon gibi asal bir gazla
doldurulmustur. AAS’de metallerin ¢ogu ile az sayida ametal analiz edilir. AAS’de
element, elemental hale doniistiiriildiikten sonra buharlastirilir ve kaynaktan gelen 1s1n
demetine maruz birakilir. AAS, elemental analizlerde kullanilan 6nemli bir aragtir.
Ornekteki aranan elementler, o elemente has dalga boyundaki 15181 sogurmasi
yardimiyla bulunmaktadir. Katot lambada, aranan elementin dalga boyu genelde
elementin kendisinin uyarilmasi ile elde edildigi i¢in, 6rnekteki miktarlar i¢in keskin
sonuclar verebilmektedir. Genellikle metaller i¢in kullanilir. Dis hekimliginde de
bircok calismada kullamlan bir cihazdir. Ornegin kanal dolgu patlarmin
¢Oziinlirliigiinii degerlendiren bir ¢alismada deiyonize suda patlardan ¢6ziinen
elementlerin tespiti i¢in kullanilmistir (103). Bununla birlikte dis hekimliginde

element analizi yapilan bir¢ok ¢aligmada kullanildig1 goriilmiistiir.
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2.6.4 Taramal Elektron Mikroskopu Yardim file Yapilan Enerji
Dagihimh X Isim Spektrometresi (Scanning Electron Microscope/Energy
Dispersive X-ray Spectrometer) (SEM/EDS)

Taramal1 elektron mikroskobu (SEM), hacimsel 6rneklerin karakteristik mikro
yapilarmin incelenmesine ve kimyasal bilesenleri hakkinda ayrintili  bilgi
edinebilmeye olanak saglayan ¢ok yonlii bir sistemdir. Bu mikroskoplarin en biiyiik
avantaji, numune hazirlama isleminin ¢cok kolay olmasi ve yiiksek ayirim giiciine sahip
olmasidir. Ayrica bir enerji ayrict x-iginlari dedektorii ile Ornek iizerindeki
parcaciklarin (fazlarin) kimyasal analizleri yapilabilmektedir. Yiiksek enerjili birincil
elektronlar 6rnege ¢arptiginda, ikincil elektronlar sagilir. Daha yiiksek bir yoriingedeki
bir elektron, X-1s11 yayinlayarak sagilan elektronun yerini alir. Yayilan x-1sinlari, her
element ve kabuk icin kendine 6zgiin enerjiye ve dalga boyuna sahiptir. Taramali
elektron mikroskobunda X-1sinlarinin karakteristik enerji seviyeleri belirlenip, 6rnek
ylizeyinin nicel ve nitel analizi yapilabilmektedir. Bu teknige enerji dagilimli x-1s1n1
(EDX) spektrometresi adi verilir. Enerji dagilimli x-151m1 spektrometresinde sayag
olarak, silikon veya germanyum tek kristalinden yapilan yari iletken diyotlar
kullanilmaktadir (104). Literatiirde, endodontide kok kanal dentinindeki (105,106) ve
trikalsiyum silikat simanlardaki (107,108) iyon degerlerini 6l¢gmede SEM/EDS

kullanilan yontemlerden biridir.

2.6.5 Lazer Olusturmali Plazma Spektroskopisi (Laser Induced
Breakdown Spectroscopy) (LIBS):

LIBS Teknigi

LIBS’in temel prensibi, AAS, ICP-OES ve ICP-MS ile benzerdir. LIBS’i bu
tekniklerden ayiran 6zelliklerden en 6nde geleni plazma kaynagini incelenecek olan
ornegin lizerinde olusturmasidir, 6rnegin plazma kaynaginin i¢ine taginmasina gerek
yoktur. LIBS, plazmay1 6rnek {izerinde olusturarak, ablasyon ile eksitasyon isleminin
lazer atimi ile tek bir asamada gergeklestirilmesine olanak saglar (109). LIBS
sisteminde plazma, yiiksek giiglii, kisa atimli lazer (genellikle ns araliginda) ile 6rnek
yiizeyinde olusturulmaktadir. Her lazer atisinda tek bir LIBS 6l¢timii elde edilir, ancak
kesinlik ve hassasiyeti artirmak amaciyla ¢ok sayida lazer atis1 yapilir ve bu atislarin

ortalamasi veri olarak elde edilir. Katilarin LIBS ile 6l¢iimii; kat1 ile lazerin etkilesimi,
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ornek taneciklerinin ablasyonu ve 1s1ma ya da plazma olusumundan olusan islemler
zincirinden meydana gelmektedir. Bu sistemde 1simaya yol acan iki temel sebep
bulunmaktadir. ilk olarak, birkag serbest elektron, proton ve nétronlar ile carpisma
gerceklesmekte ve bunlar enerjinin baslangi¢ basamag: olarak kullanilmaktadir. Tkinci
olarak ise, iyonlasma olusmaktadir. Islem, lazerden gelen enerjinin yansitilmasi ile
baslamaktadir. Lazer gaz, sivi, aerosol veya kat1 bir 6rnek ylizeyinde ¢ok kii¢iik bir
alanda odaklanmaktadir (110). Meydana gelen isimada, sogrulan enerji, isiya
doniistiiriilmekte, enerji bolgesel olarak materyal ile birlesmekte (111) ve bolgesel
sicaklik materyalin buharlagsma sicakliginin iizerine ¢iktiginda; tanecikler eriyip
materyal buharlagsmaya baslamakta (112) ve iyonize gaz elde edilmektedir. Bu sicaklik
buhari, mikrometre alt1 biiyiikliikte damlacik olarak yogunlastiginda lazer
radyasyonunun sacilmasi gergekleserek; 1sinma, iyonizasyon ve plazma olusumu
gerceklesmektedir. Plazma olusumuyla materyale ait bilesenlerin uyarilmasi
gerceklesir ve radyasyonun kendiliginden emisyonuna neden olmaktadir.

Olusan plazma soguyup soniimlendiginde, incelenecek olan elemente 6zel
1sima yayilmaktadir (113). Kati ornekler i¢in son olarak krater olusumu meydana
gelmektedir (114). Tipik olarak plazma 6mrii 0,5-10 mikrosaniye devam eder (115).
Plazmay1 olusturan tanecikler, yiiksek sicaklik ve birbirleriyle etkilesimleri sebebiyle
daha yiiksek enerji seviyelerine uyarilmislardir. Iyonlar ve atomlar alt enerji
seviyelerine gecerken kendilerine 6zgii 1s1ma yaymaktadir. Olusan 1s1ma, dedektorler
tarafindan toplanmakta ve spektroskopik olarak analizi yapilmaktadir.

Plazma 6zellikleri; lazer 1ginimi, lazerin dalga boyu, lazer atim siiresi, lazer-
madde etkilesimi (maddenin hangi fazda olduguna baglidir), ortami ¢evreleyen gaz
tiri (hava, He, Ar gibi) ve basinci, vb. parametrelere bagimlidir. Plazma 1s1masi
lensler ve fiber optikler ile toplanmaktadir. Toplanan sinyaller; foto gogaltict tiip
(photomultiplier tube (PMT)) gibi dedektdr bulunduran spectrografa iletilmektedir
(115).

LIBS Bilesenleri

LIBS sistemi, ii¢ temel parcadan olugsmaktadir. Bunlar; ytliksek enerji atimli bir
lazer kaynagi, lazerin odaklamasi ve plazma 1s1masinin toplanmasinda kullanilan optik

pargalar (ayna ve lensler vb.), dedektor bulunduran bir spektrograftir (Sekil 2.2).
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Sekil 2.2. LIBS Bilesenleri Gorsel Anlatimi (116)

LIBS ile Spektral Piklerin Tanimlanmast ve Element Analizi

LIBS analizinde, 6rnek spektrumu, intensiteye karsi dalga boyunu igeren bir
grafik ile ifade edilmektedir. LIBS spektrumu 6rnek igerisindeki tiim elementlere ait
spesifik spektral ¢izgileri igermektedir. Bu sebeple, spektrumda bulunan bu ¢izgiler
tanimlandiginda, 6rnegin kimyasal igerigi de ifade edilmis olur. Fakat bir elementin
tanimlanmas1 bu kadar basit bir islem degildir. Gergek deneylerde, dalga boyu
kaymasi, diger yakin elementlerin iist liste binmesi, ayn1 elemente ait piklerin bagil
yogunluklarindaki degisiklikler, 6rnekte bulunan spesifik elementin yogunlugu, ve
bunun gibi bircok parametre etkisi sonuclari etkileyebilmektedir. Ornegin kimyasal
iceriginin dogru olarak ortaya konmasinda bu parametrelerin hepsi birden etkili
olabilecegi gibi hicbiri etkili de olamayabilir.

LIBS sisteminde merak edilen; her bir spektral ¢izginin tanimlanma gerekliligi
var midir? sorusudur. Aslinda her bir spektral ¢izginin birebir tanimlanmasi gerekli
degildir, c¢linkii baz1 elementler ylizlerce spektral c¢izgiye sahiptir. LIBS
spektrumlarinda bir ornekteki elementin varli§i ve konsantrasyonu genel olarak
atomik veya iyonik spektral cizgilerin yogunlugu ya da pik alani ile dlgiilmektedir
(117). Kabul goren degerlendirme sekli ise iki spektral ¢izginin birbirine oranlanmasi
ile bir ¢esit normalizasyon islemi yapilmasidir (118). Bir 6rnekte Fe varligr belirli
birkag pik ile spektrumdan kolayca gosterilebilmektedir. Bu sebeple her bir Fe pikinin
tek tek tamimlanma gerekliligi yoktur ve hizli bir yontem degildir. Piklerin

tanimlanmas1 amaciyla en sik kullanilan atomik veri tabani National Institue of
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Standars and Technology (NIST)’dir (119). Buna ek olarak LIBS spektrumunda
molekiiler bantlar da gézlenmektedir. En sik gézlenen bantlar C2 ve CN bantlaridir
(120-122).

LIBS spektrumunda bir elementin higbir piki gézlenmediginde, 0 elementin
ornek igeriginde kesinlikle bulunmadigini sdéylemek dogru degildir. Bu element
kullanilan cihazin tespit sinirmin altinda bir seviyede bulunabilir veya cihaz o
elemente uygun programda olmayabilir. Bu tespit sinirlari, inceleme sirasindaki
degiskenlere oldukg¢a bagimlidir. Fakat tespit edilemeyen her element i¢in de bu durum
gecerli degildir ve Ornek iceriginde aranan element gercekten o Ornekte
bulunmayabilir. Analiz i¢in uygun spektral aralik spektrometre tarafindan
belirlenmelidir. Uygun spektral aralikta calisilmadigi takdirde aranilan element
spektrumda bulunmayabilir. Bu nedenle, basarili bir analiz igin uygun spektral aralikta
calisilmalidir (123).

LIBS Sisteminin Avantaj ve Dezavantajlart

Diger AES metotlar1 gibi LIBS, biitiin elementleri saptayabilme ve diisiik tespit
limitlerinde, ayn1 zamanli ve ¢oklu element analizine olanak saglamaktadir. (117). En
onemli avantajlari arasinda; basit, hizli ve ger¢cek zamanli analize imkan vermesi gelir.
Ayrica lazer atimi ve 1s1ma islemleri tek bir basamakta gergeklesmektedir. Minimum
diizeyde ornek hazirlama islemleri icermekte veya hi¢ 6rnek hazirlama islemine
ithtiya¢ duymadan analiz gerceklestirilebilmektedir. Bu durum zor ve zaman alan 6rnek
hazirlama islemlerinin azalmasini saglamaktadir (124). LIBS sistemi 6rnege yalnizca
optik olarak ulagimi gerektiren in-situ analize imkan saglar. Ayrica olduk¢a uzak
mesafe gerektiren durumlarda analiz yapabilme olanag: verir. Uzun odak mesafesi
olan sistemler kullanilarak, lazer atimi 6rnek tizerine odaklanabilmektedir. LIBS, uzak
mesafeden Gl¢lim imkani sagladigi i¢in 6rnek kontaminasyondan korunmakta ve de
analizi gergeklestiren arastirmaci potansiyel olarak zararli olabilecek ¢evreden
korunmaktadir. LIBS kati, sivi, aerosol ve gaz yapida olan biitiin 6rnek tiirlerini
inceleme imkani sunar. Ayrica seramik ve cam gibi yiiksek sertlikte olan, 6giitme gibi
islemlerin zor oldugu materyallerin analizi de LIBS ile gergeklestirilmektedir (109).

Ornege zarar vermeyen bir analiz yontemidir. Konvansiyonel AES ydntemleri ile
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analizinde zorluk yasanan bazi elementlerin (Cl, F) saptanabilmesi yiiksek hassasiyetle
gerceklestirilebilmektedir.

Biitliin bu avantajlarinin yan1 sira LIBS sisteminin dezavantajlarindan biri de
uygun standartlarin (Ayn1 mesafeden 1sinlama, ornek yiizeyinin diiz olmasi ve laser
atim noktastyla mesafesinin degismemesi, incelenecek element i¢in uygun spectral
aralikta ¢alisilmasi vs. gibi) elde edilmesinin zor olmasidir. Bu yiizden yari-kantitatif
analiz olarak kabul edilmektedir (116). LIBS sistemi lazer enerjisindeki dalgalanma
ve atimlar arasi tekrarlanabilirlige bagli olarak % 5-10 arasinda degisen zayif bir 6l¢iim
netligi gostermektedir (125). LIBS analizi siiresince, kati orneklerin sekli, lazer
1siinin Ornek yiizeyi ile iliskisini degistirebilecegi icin sonuglar etkileyebilmektedir.
Lens ile rnek arasindaki uzaklik degistiginde, lazer attmina maruz kalan 6rnek miktari
etkilenebilir (126) ve bu durum plazma sicakligi, elektron yogunlugu ve emisyona
ugrayan 15131 yogunlugu vb gibi parametrelerin degismesine neden olmaktadir. Ornek
homojenitesi, 6rnek geometrisi, fiziksel ve kimyasal matriks etkisi, spektral girisimler
LIBS analizi sirasinda dikkat edilmesi gereken onemli parametrelerdendir. Birgok
avantaj barindirsa da, element analizi tespitinde yasanan bazi zorluklar ve yari-
kantitatif analiz olarak degerlendirilmesi dezavantajlarinin basinda gelir. Son yillarda

yapilan ¢alismalar sistemin bu dezavantajlarinin giderilmesi lizerine yogunlasmistir.

LIBS Uygulama Alanlar:

LIBS giiniimiizde; gezegenlerin arastirilmasi, hava ve suyun gercek zamanli
analizi, cevresel problemlerin izlenmesi, kanserli doku tanisi, arkeoloji alaninda,
mimaride tas binalarin ve cam restorasyonlarin kalite kontrol analizi, biyolojik
silahlarin saptanmasi, adli tip alaninda barut izinin saptanmasi vb. gibi genis bir
kullanim alanina sahiptir. Kati, s1vi, gaz, aerosol gibi biitiin fazlarda, iletken ve iletken
olmayan materyallerde, yiiksek sayida Ornek igin kalitatif ve kantitatif amacla
kullanilmaktadir. Ozellikle elementel igerigin belirlenmesi amaciyla kullanimi gok
yaygindir. Biyolojik ornekler de dahil olmak iizere sivi uygulamalari {izerine de
calismalar yapilmaktadir (127). LIBS ayrica, in-situ analizine olanak saglama, yiiksek
seviyede uzaysal ayrim, 6n hazirlik islemine ihtiya¢ duymadan, hizli ve direk analiz
kapasitesine sahip olmasi1 gibi 6dnemli 6zelliklerinden dolayr genis uygulama alanina

sahiptir. Son yillarda LIBS, biyolojik ve tibbi 6rneklerin analiz edilmesinde siklikla
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kullanilmaya baslanmistir. Dis, kemik ve deniz kabuklar1 gibi Kalsifiye doku igeren
materyaller, insan derisi ve yaprak gibi yumusak doku materyalleri, ve biyolojik sivilar
bu sistem ile arastirilmaktadir. Ozellikle element diizeyinde analiz yapan
uygulamalarin higbiri LIBS kadar fazla veri elde etme imkan1 vermemektedir (128).
LIBS’1n tarihsel gelisimi 1960’l1 yillara dayanmakla beraber giiniimiizde halen

kullanim alanlarini gelistirmek iizerinde ¢alismalar yapilmaktadir.

LIBS Sisteminin Dis Hekimliginde Kullanimi

LIBS’nin dis hekimliginde kullanilmas1 lazerlerin dis hekimliginde
kullanilmaya baslamasiyla miimkiin olmustur. 1997 yilinda FDA’m Er:YAG
lazerlerin dis hekimliginde kullanimin1 onaylamasiyla birlikte lazerler dis
hekimliginin pek ¢ok alaninda kullanilmistir. Kavite preparasyonu, ¢iiriikk temizleme,
yumusak dokuya yonelik minor cerrahi girisimler ve scalling uygulamalarinda lazerler
kullanilmaktadir (129,130). Niemz’in pikosaniye Nd:YLF lazer sistemini kullanima
sokmastyla LIBS dis hekimliginde kullanilmaya baglanmistir (131). Bu sistemde 1.053
um dalga boyunda, enerjisi 1mJ olan lazer 1smnlar1 kullanilmaktadir. Isinlama siiresi 30
pikosaniyedir (131,132). Hedef olarak ¢ekilmis insan disi kullanilmis ve
1sinlamalardan sonra dise boya penetrasyonu testi, dayaniklilik testleri ve mikroskobik
incelemeler yapilmistir ve dis yapisinda 6nemli bir degisiklik bulunmamistir (133).
LIBS ¢esitli lazer tiirleri kullanilarak c¢esitli dalga boylarinda i1simalarla dis
hekimliginde ¢esitli arastirmacilar tarafindan kullanilmis ve gelistirilmistir. Cikan
sonuglarin kompiiterize edilmesi elde edilen verilerin orantisal degerlendirilmesine
imkan saglar. Bu da ciiriik temizlerken LIBS yontemiyle saglikli dentinin ciirlik
dentinden ayirt edilmesine olanak tanir. Bu ¢alismada ise LIBS ile ilk once kendi
soliisyonlartyla karistirilip sertlesen MTA ve BD’nin igeriklerindeki Ca*? ve OH™ iyon
miktariin tespit edilmesi amaglanmaktadir. Daha sonra bu iki dolgu materyali farkli
tastyic1 soliisyonlarla karistirilip sertlestiklerinde igeriklerindeki Ca™ ve OH?
miktarinda degisim var mu? Var ise ne Ol¢iide var? bunun tespit edilmesi
hedeflenmektedir. Daha sonra dolgu maddeleri ayni protokolde hazirlanip dentin
disklerine yerlestirilerek, dentinle temas durumunda, sertlesme sonrasi igeriklerindeki

Ca*2 ve OH™ iyon degisimine LIBS ile bakilacaktir. LIBS’nin yukarida sayilan tiim
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avantajlar1 6rneklerin minimum seviyede hasar gormesine ve elementlerin daha agik
bir sekilde tespit edilmesine olanak saglayacaktir.

Calismamizda tiim bu literatiir bilgileri 15181inda farkli tasiyici soliisyonlarla
karistirilan iki farkli kok ucu dolgu maddesinin dentin temastyla mineral (Ca*? ve OHY)

iceriklerindeki degisimin LIBS yontemiyle degerlendirilmesi hedeflenmektedir.
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3. GEREC VE YONTEM

3.1. Orneklerin Hazirlanmasi

05.04.2016 Tarihli ve GO 16/191 numarali Tibbi Arastirmalar Girisimsel
Olmayan Etik Kurulu raporu ile T1ibbi Etik agidan uygun bulunan in-vitro ¢alismamiz
Hacettepe Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Endodonti Anabilim Dali ve Gida
Miihendisligi Boliimii ile ortak bir ¢alisma olarak gergeklestirilmistir. Calismamizda
farkl tastyict soliisyonlarla karigtirilan iki farkli kok ucu dolgu maddesinin dentin
temastyla mineral (Ca*? ve OH?) iceriklerindeki degisimin degerlendirilmesi
hedeflenmektedir. Bu amagla kullanilan kok ucu dolgu maddeleri Sekil 3.1°de

gosterilmistir.
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Sekil 3.1. Kullanilan kok ucu dolgu maddeleri A:ProRoot MTA, B: Biodentine.

3.1.1 Dislerin Secilmesi

Bu calismada kullanilmak iizere 40 adet tek kokli, kok ucu gelisimini
tamamlamus, kalsifikasyon ve rezorpsiyonu olmayan diiz kanallara sahip insan disleri
secilmistir. Kok ¢iirtigii, kirik veya ¢atlagi olan disler ¢calismaya dahil edilmemistir.
Diglerin iizerindeki sert ve yumusak doku artiklari temizlendikten sonra disler

kullanilana kadar serum fizyolojik icerisinde bekletilmistir.

3.1.2 Dentin Kesitlerinin Hazirlanmasi

Toplamda segtigimiz 40 adet tek koklii disin her birinin kron kisimlar1 kok
boylar1 15 mm olacak sekilde su sogutmasi altinda elmas disk ile uzaklastirildi. Dis
kokleri peeso reamer (Maillefer Dentsply, Kuzey Amerika) kullanilarak #1-6 numarali

frezlerle sirastyla ¢alisma boyu uzunlugunda genisletildi. Her bir peeso reamer frez
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arasinda ornekler 2 ml % 2,5 NaOCl ile irrige edildi. Daha sonra smear tabakasinin
uzaklagtirilmast i¢in 6rnekler 3 ml %17°lik EDTA soliisyonu ile 1 dakika boyunca
irrige edildi. Onceden hazirlanan kaliplar igerisine érnekler soguk akril kullanilarak
gomiildii (Sekil 3.2). Akril polimerize olduktan sonra Ornekler kaliptan separe
yardimiyla ayrildi ve elde edilen akril bloklar kesit makinesine (Buehler, Isomet
4000,IL, ABD) yerlestirildi (Sekil 3.3). Her bir 6rnekten 2 mm kalinliginda kesit
alinarak toplamda 100 adet kesit elde edildi.

Sekil 3.2. Akril bloklar Sekil 3.3. Kesit cihazi

3.1.3. Teflon Disklerin Hazirlanmasi

Teflon diskler 5 mm ¢apinda 2 mm yiiksekliginde olacak sekilde 10 adet
hazirland1 (Sekil 3.4).

Sekil 3.4. Teflon diskler
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3.1.4 PMTA Karistimimin Hazirlanmasi

PMTA ilk olarak tiretici firmanin 6nerdigi dogrultuda 3:1 oraninda distile su
ile steril cam iizerinde siman spatiili yardimiyla karigtirildi (Sekil 3.5). CHX
kullanilarak hazirlanacak olan gruplar i¢in % 2’lik CHX soliisyonu kullanildi.
Soliisyonun oranmi 3:1 oraninda ayarlayabilmek icin tek kullanimlik enjektor
kullanildi. Uretici firmanin hazirladig1 tastyici soliisyon, enjektdre cekilerek tam
olarak enjektoriin hangi seviyesine kadar geldigi ve miktar1 tespit edildi. Daha sonra
aynt miktarda CHX soliisyonu enjektore g¢ekilerek PMTA’ya eklendi. PG ile
hazirlanacak 6rnekler igin PG %20, distile su %80 oranlarinda olacak sekilde karisim
hazirland1 (99). Bunun i¢in enjektor dort esit boliime ayrildi ve bir boliim PG enjektore
cekildi. Daha sonra olmasi1 gereken seviyeye kadar distile su g¢ekilerek karisima

eklendi. Hazirlanan karisimlar plugger ve spatiil yardimiyla 6rneklere yerlestirildi.

-

Sekil 3.5. PMTA’ nin karistirilmasi

3.1.5 BD Karisiminin Hazirlanmasi

BD kapsiil ve soliisyon sisteminden olustugu i¢in iiretici firmanin 6nerdigi
dogrultuda bir kapsiile bes damla soliisyon olacak sekilde eklendi ve amalgamatorde
30 saniye siire ile karistirildi. BD, PG ile karistirilirken bos olan bir soliisyon kabina 4
damla kendi soliisyonu, 1 damla PG olacak sekilde eklenerek amalgamatorde 30

saniye siire ile karistirildi (Sekil 3.6).
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Sekil 3.6. BD’nin Karistirilma Prosediirii

3.1.6 Kanisimlarin Teflon Disklere Yerlestirilmesi

Her bir grup icin 2 tane olacak sekilde kaliplar steril cam iizerine yerlestirildi.
PMTA grubunda hazirlanan karisimlar MTA tabancasiyla taginarak konvansiyonel
yontemle plugger yardimiyla kaliplarin igerisine yerlestirildi. Uzerlerine %100 nemli
ortami1 saglamak amaciyla distile su ile 1slatilmis steril spanglar kapatilarak
sertlesmeleri i¢in 72 saat bekletildi.

BD grubu i¢in de ayni sekilde teflon kaliplar steril cam {izerine yerlestirildi.
Amalgamatorde karistirilan BD kapsiilleri agilarak, karisim teflon kaliplar igerisine,
plugger ve siman spatiilii ile yerlestirildi. %100 nemli ortami1 saglamak amaciyla distile
su ile 1slatilmis spanglar iizerlerine ortiilerek sertlesmeleri i¢in 72 saat bekletildi.

Her bir gruptan 2’ser adet olacak sekilde toplamda 10 adet teflon kalip 6rnegi
elde edildi (n=10). Ornek gruplar1 Tablo 3.1°de gosterildigi sekilde olusturuldu.
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Tablo 3.1. Teflon Temasi Olan Orneklerin Gruplar

Grup 1A: PMTA+KS Grup 2A: Biodentine + KS

Grup1B: PMTA + CHX Grup 2B: Biodentine + PG

Grup1C: PMTA+PG

3.1.7 Karisimlarin Dentin Disklere Yerlestirilmesi

Onceden elde edilen Kkesitler rastgele 5 gruba ayrilarak (n=20) hazirlanan kok
ucu dolgu maddeleri bosluklara daha once belirtildigi gibi yerlestirildi. Hazirlanan
ornekler nemli ortamda 72 saat sertlesmeleri i¢in bekletildi. Olusturulan gruplar Tablo
3.2’de gosterilmistir. Hazirlanan Orneklere ait temsili goriintli Sekil 3.7°de

goriilmektedir.

Tablo 3.2. Dentin Temas1 Olan Orneklerin Gruplar

Grup 3A: PMTA +KS Grup 4A: Biodentine + KS

Grup 3B: PMTA + CHX Grup 4B: Biodentine + PG
Grup 3C: PMTA + PG

Sekil 3.7. Hazirlanan 6rneklerin deney oncesi temsili goriintlisii
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3.2. Orneklerin LIBS ile incelenmesi

72 saat gectikten sonra tiim Orneklerin iyon Ol¢limleri, Gida Miihendisligi
Bolimiinde LIBS yontemi kullanilarak yapildi. 3 farkli soliisyon kullanilarak
hazirlanan PMTA ornekleri ile 2 farkli soliisyon kullanilarak hazirlanan BD
orneklerine ait LIBS spektrumlar1 Litron Nano SG 150 mJ 1064 nm Nd:YAG lazer
(Warwickshire, Ingiltere) ve Applied Spectra 5 kanalli Aurora LIBS spektrometre
(Fremont, CA, ABD) kullanilarak kaydedilmistir. Sekil 3.8. ve 3.9.’da gosterilen LIBS
konfigiirasyonu kullanilmigtir. Ornegin uyarilmasi igin lazer, temel dalga boyu olan
1064 nm’de c¢alistirilmistir. Incelenen elementler igin dalga boylar1 Ca*? iyonu i¢in pik
degeri 422,7 nm olacak sekilde 422-423,5 nm dalga boyunda calisiimistir; OH iyonu
icin pik degeri 315,88 nm olacak sekilde 315-317 nm dalga boyunda ¢aligilmustir.

Sekil 3.8. Deneylerde Kullanilan LIBS Cihaz1 (116)

Tasarlanan optik konfigiirasyonda, drnek {izerinde plazma olusturulmasi ve
lazer 1511n Ornek lizerine odaklanmasi i¢in bir adet Plano konveks (F=100 mm, @ 2
in) lens ve 45° a¢1 ile konumlandirilmis ayna sistemi kullanilmstir (Sekil 3.9). A¢iga
¢ikan emisyonun toplanmasi i¢in ise, 2 adet Plano konveks (F=60 mm, @ 2 in) lens ve
fiber optik kablo ayni optik eksen lizerinde olacak sekilde konumlandirilmistir.
Toplayic1 sistemdeki birinci toplayict lens ile 6rnek iizerinde olusan plazmanin
uzaklig birinci lensin odak uzakligina esit olacak sekilde ve ikinci toplayici lens ile
fiber optik kablo arasindaki uzaklik ikinci lensin odak uzakligina esit olacak sekilde
konumlandirilmistir. Bu sayede birinci lens her zaman kolime edici lens olarak gorev

yaparken, ikinci lens odaklamadan toplanan isimanin fiber optik kablo ucuna
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odaklanmasindan sorumludur. Daha sonra ise toplanan emisyon fiber optik kablo fiber
ile spektrometreye aktarilmaktadir. Analiz i¢in lazer, Q-anahtarlamali modda, lazer
enerjisi 23,7 mJ/atim, atim tekrarlama hiz1 8 Hz, gecikme zamani 650 ns, veri toplama
zamani 1,05 ms parametrelerinde c¢alistirilmistir. Kontrol o6rneklerinin merkez
noktalarindan 5’er 6l¢tim alinmisken, deney orneklerinin merkez noktalarindan 1’er
Olctim alinmustir. Bunun sebebi teflon disklerinin dolgu maddesi yerlestirilen ¢aplari
yeterince biiylik olup birden fazla laser atimma imkan verirken, dentin disklerinin
dolgu maddesi yerlestilen ¢aplar1 kiigiiktiir ve sadece bir laser atimi yapilabilmistir. Bu
farki kompanze etmek amaciyla teflon 6rneklerinin sayisi az tutulup 1sinlama sayisi
arttirtlmustir. Olgiimlerin yapildigi merkez nokta Sekil 3.10°da goriilmektedir. Iyon

6l¢iimiinden sonra temsili 6rnekler Sekil 3.11°de yer almaktadir.

Sekil 3.9. Lazer Isinin1 Toplama ve Odaklama Sistemi (116)

Otopolimerizan Akril

Dentin/Teflon
K&k ucu dolgu maddesi

Analiz ekseni

Lazer atimi yapilan Merkez nokta

Sekil 3.10. Lazer Atiminin Yapildig1 Merkez Noktanin ve drneklerin temsili gorseli
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Sekil 3.11. Lazer atimi sonrasi drneklerin temsili durumu.
3.3 istatistiksel Analiz

3.3.1 SPSS programu ile yapilan Istatistiksel Analiz

Arastirmada elde edilen veriler normal dagilim gosterdigi i¢in, gruplar arasinda
istatistiksel agidan fark olup olmadigini belirlemek amaciyla istatistiksel analizlerde
i yonli varyans analizi (ANOVA) ve ikili karsilagtirmalar i¢in Bonferroni testleri
kullanild1 (p<0.05). Tim analizler SPSS (Version 17.0; SPSS, Chicago, USA) IBM

Version 23 programinda yapilmigtir.

3.3.2 Temel Bilesen Analizi

Ayrica veri analizi i¢in temel bilesen analizi (Principal Component Analysis,
PCA) kullanilmistir. LIBS spektrumlar1 ¢ok sayida pik icermektedir. Bu sebeple,
verilerin ¢ok degiskenli veri analizi (MultiVariate data Analysis, MVA) teknigi
uygulanmustir. Ilgili érneklerden elde edilen LIBS spektrumlariin PCA (Version
7.5.2 for Windows 7, Eigenvector Research Inc, Wenatche, WA, ABD) ile analizi
gerceklestirilmistir. PCA ile ornekler arasi spektrum farkliliklar1 degerlendirilmistir.
Veri analizinin performansimi artirmak i¢in ham verilere bazi on islemler
uygulanmstir. Bunlar Ca*™? ve OH? elementine gore olusturulan modelde, standard
normal variance (SNV) ve mean centre; Ca/OH oranina gore olusturulan modelde ise

SNV, birinci tiirev ve mean centre 6n islemleridir.
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4. BULGULAR

4.1 SPSS programu ile yapilan Istatistiksel Analiz

Bu calismada PMTA ve BD’nin farkli tasiyici soliisyonlarla karistirilarak
iceriklerindeki Ca*? ve OH™ iyon miktarina ve bu iyon miktarmin dentin temasiyla
degisip degismedigine LIBS yontemiyle bakilarak;

v" Her bir tas1yici soliisyon i¢in materyaller sertlestikten sonra i¢eriginde var olan
Ca*? ve OH™ iyonu miktar1 emisyon intensitesi (atomic unit-au) cinsinden ve
Ca/OH orani ortalama olarak hesaplandi.

v" Her bir soliisyon i¢in dentin diski olmaksizin teflon kaliplara yerlestirilen
materyallerin igeriklerinde Ca*? ve OH? iyon miktar1 emisyon intensitesi

(atomic unit-au) cinsinden ve Ca/OH orani1 ortalama olarak hesaplandi.

4.1.1 Dentin Temas:1 Olan ve Olmayan Durumda Soliisyonlarin Dolgu

Maddelerinin Iyon I¢erigine Etkisi

Dentin Temasinda Ca*? miktar degisimi:

Dentin temas1 olan 6rneklerde PMTA’da Ca*? agisindan: KS ve CHX arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmustur (p<0,05). PMTA, KS ile
karistirldiginda  sertlesme sonras1 icerisinde kalan Ca*? miktar1 daha fazla
bulunmustur. KS-PG ve PG-CHX arasinda anlamli bir farklilik bulunmamistir
(p>0,05) (Tablo 4.1).

Dentin temasi olan drneklerde, BD’de Ca*? agisindan soliisyonlar arasinda

istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmamustir (p>0,05) (Tablo 4.1)



Tablo 4.1. PMTA ve BD 6rneklerinin emisyon intensitesi biriminden Ca*? iyon
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Degerleri

Gruplar Ca*?*

Dentin Teflon
PMTA/KS 9478,19+1577,51°8 0413,28+780,272
PMTA/CHX 7439,66+1592,06° 8107,89+1469,76%
PMTA/PG 8236,67+1942,71% 7621,44+1529,37°
BD/KS 12357,34+2431,91°¢ 12425,30+2128,81°¢
BD/PG 11591,62+2541,82° 14855,75+1343,424

*Farkl1 tssii harfler istatistiksel farkliligi ifade eder. Karsilagtirmalar ayni siitun ve ayni satir igin
gecerlidir.

Teflon Temasinda Ca*® miktar degisimi:

Teflon temasinda, KS veya PG ile karistirilan PMTA’nin Ca*? Slgiimleri
acisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmustur (p<0,05). Materyal
sertlestikten sonra yapilan dlgiimlerde KS ile karistirilan drneklerde dlgiilen Ca*?
miktart daha yiiksek bulunmustur. KS-CHX ve PG-CHX arasinda istatistiksel olarak
anlaml1 bir fark bulunmamustir (p>0,05) (Tablo 4.1).

Teflon temasinda BD’de Ca*? icin KS ve PG arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir fark bulunmustur (p<0,05). Materyal sertlestikten sonra yapilan ol¢limde

PG ile karistirilan 6rnekte Ca*? oram daha yiiksek bulunmustur (Tablo 4.1).

Dentin Temasinda OH* miktar degisimi:

Dentin temasi olan drneklerde, PMTA’da OH? acisindan KS ve CHX arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark vardir (p<0,05). Sertlesme sonras1 PMTA {izerinde
kalan OH iyon miktar1 kendi soliisyonuyla karistirilan drneklerde fazla bulunmustur.
KS-PG ve PG-CHX arasinda istatistiksel olarak anlamali bir fark goriilmedi (p>0,05)
(Tablo 4.2).

Dentin temas1 olan 6rneklerde, BD’de, OH™ acisindan KS ve PG arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmustur (p<0,05). Materyal sertlestikten sonra

olgiilen OH™ miktar1 KS ile karistirilan drnekte daha fazla bulunmustur (Tablo 4.2).
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Teflon Temasinda OH* miktar degisimi:

Teflon temasi olan orneklerde, PMTA’da OH™ i¢in KS-PG ve KS-CHX
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmustur (p<0,05). Materyal
sertlestikten sonra yapilan dlgiimlerde KS ile hazirlanan 6rneklerde &lgiilen OH™
miktar1 KS’de hem PG hem de CHX ile hazirlanan &rneklerdeki olciilen OH™
miktarindan fazla bulunmustur. CHX ve PG arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark bulunmamustir (p>0,05) (Tablo 4.2).

Teflon temas: olan &rneklerde, BD’de, OH? icin KS ve PG arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmustur (p<0,05). Yapilan O&lgiimlerde
materyal sertlestikten sonra PG ile karistirilan 6rneklerde OH™ miktar1 daha diisiik
bulunmustur (Tablo 4.2).

Tablo 4.2. PMTA ve BD 6rneklerinin emisyon intensitesi biriminden OH™ Iyon

Degerleri
Gruplar OH1*
Dentin Teflon

PMTA/KS 4440,96+897,812 5072,88+771,66°
PMTA/CHX 3653,17+756,36° 4105,61+£867,11°
PMTA/PG 3767,38+797,94% 3725,56+807,38"
BD/KS 6460,81+1222,59¢ 7405,33+1178,43¢
BD/PG 5810,62+799,56¢ 6525,73+660,49f

*Farkli Gssii harfler istatistiksel farklilig1 ifade eder. Karsilastirmalar ayni slitun ve aym satir i¢in
gecerlidir.

Dentin veya Teflon Temasinda Ca/OH miktar degisimi:

Dentin ile temas edilen durumda yapilan 6l¢iimlerde PMTA da Ca/OH oram
hi¢ bir soliisyon tarafindan etkilenmemistir, oranlar arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir farklilik yoktur (p>0,05). Dentin ile temas edilen durumda yapilan
Olciimlerde BD’de Ca/OH orani hi¢ bir soliisyon tarafindan etkilenmemistir, oranlar

arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik yoktur (p>0,05) ( Tablo 4.3).
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Teflon temas1 durumunda yapilan 6lgiimlerde PMTA’da Ca/OH orani hig bir
soliisyon tarafindan etkilenmemistir, oranlar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
farklilik yoktur (p>0,05). Teflon temas1 durumunda yapilan 6l¢timlerde BD’de KS ve
PG arasinda Ca/OH agisindan istatistiksel olarak anlamli bir farklilik vardir (p<0,05).
Ca/OH oran1 BD, PG ile karistirildiginda daha yiiksek bulunmustur (Tablo 4.3).

Tablo 4.3. PMTA ve BD karisimlarinin Ca/OH oran1 degerleri

Gruplar Ca/OH*

Dentin Teflon
PMTA/KS 2,22+40,592 1,88+0,26"
PMTA/CHX 2,12+0,642 2,01+0,32%
PMTA/PG 2,36+1,032 2,06+0,20%¢
BD/KS 1,92+0,26° 1,68+0,16"
BD/PG 1,99+0,32°¢ 2,28+0,15¢

*Farkli tssii harfler istatistiksel farkliligi ifade eder. Karsilagtirmalar ayni siitun ve ayni satir igin
gecerlidir.

4.1.2 Dentin Temasimin Iyon miktarina Etkisinin Degerlendirilmesi

PMTA,; KS, CHX ve PG ile karistirildiginda dentin ya da teflon ile temas eden
orneklerin Ca*? acisindan istatistiksel olarak anlamli bir farklilik yoktur (p>0,05)
(Tablo 4.1).

BD; KS ile karistirildiginda dentin ile temas eden ve etmeyen materyallerin
Ca*? agisindan aralarinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik yoktur (p>0,05). BD,
PG ile karistirldiginda dentin ile temas eden ve etmeyen &rneklerin Ca*? agisindan
aralarinda fark vardir (p<0,05). Dentin ile temas etmeyen durumda Ca*? daha yiiksek
Olciilmiistiir (Tablo 4.1).

PMTA’y1 CHX ve PG ile karistirdigimizda, OH? agisindan dentin ile temas
eden ve etmeyen Ornekler arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik yoktur
(p>0,05); ancak KS ile karigtirildiginda istatistiksel olarak anlamli bir fark vardir
(p<0,05). PMTA, KS ile kanstirildiginda teflon temasinda OH? daha yiiksek
Olciilmiistiir (Tablo 4.2).



39

BD, KS ile karistirildiginda dentin ile temas eden ve etmeyen 6rneklerin OH™
acisindan aralarinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik vardir (p<0.05). Dentin ile
temas etmeyen durumda OH daha yiiksek 6lciilmiistiir BD; PG ile karistirildiginda
dentin ile temas eden ve etmeyen materyallerin OH™ agisindan aralarinda fark vardir
(p<0,05). Dentin ile temas etmeyen durumda OH™* daha yiiksek &l¢iilmiistiir (Tablo
4.2).

PMTA, KS ile karistirildiginda dentin ile temas eden ve etmeyen PMTA nin
Ca/OH orani anlamli olarak farklidir (p<0,05). Dentin ile temas etmeyen Orneklerde
bu oran daha diistik olarak hesaplanmistir. PG ve CHX ile hazirlanan 6rneklerde fark
bulunamamistir (p>0,05). KS ile karistirilan BD, dentinle temas ettigi ve etmedigi
durumlar arasinda Ca/OH agisindan fark yoktur (p>0,05). PG ile karistirilan BD,
dentinle temas ettigi ve etmedigi durumlar arasinda Ca/OH oraninda agisindan fark

yoktur (p>0,05) (Tablo 4.3).

413 Kok Ucu Dolgu Materyallerinin Iyon Icerigine Etkisinin

Degerlendirilmesi

BD, KS ve PG ile karistirildiginda; dentin temasinda ve teflon temasinda, Ca*?
ve OH? igerigi agisindan anlamli olarak PMTA’dan daha yiiksek bulunmustur
(p<0.05) (Tablo 4.1/Tablo 4.2).

PMTA ve BD KS ile kanstirildiginda; dentin temasinda Ca/OH oranlari
birbirinden farkliyken (PMTA’da daha yiiksek) (p<0,05); teflon ile temas ederken
Ca/OH oranlar1 birbirinden farksizdir (p>0.05). PMTA ve BD, PG ile karstirildiginda
dentin temas1 varliginda Ca/OH oranlari istatistiksel olarak birbirinden farkliyken
(PMTA da daha yiiksek) (p<0,05) teflon ile temas ederken Ca/OH oranlari birbirinden
farksizdir (p>0,05) (Tablo 4.3).

4.2 Temel Bilesen Analizi Bulgular:

Farkl1 soliisyonlar ile hazirlanan kok ucu dolgu maddelerinin dentinle temast
durumunda elde edilen LIBS spektrumlart kemometrik bir analiz yontemi olan
Principal Componenet Analysis (PCA, Temel Bilesen Analizi) ile de analiz edilmistir

PCA’da her bir spektrum icin bir skor degeri belirlenir. Her bir skor degeri, LIBS
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spektrumundaki emisyon verisinin PC1 (Temel Bilesen 1)’deki iz diistimiiniin orijin

noktasina olan uzakligini belirtmektedir.

421 PMTA

Ca*? ve OH! iyonlarina gore ve Ca/OH oranina gore yapilan analizden elde
edilen temel bilesen skorlar1 sirastyla Sekil 4.1, Sekil 4.2 ve Sekil 4.3’te gortilmektedir.
Sekil 4.1 de gortldiugii tizere temel bilesen 1 (PC1) skoru KS, CHX ve PG 6rnekleri
arasinda %78,44’liik bir ayrim, Sekil 4.2°de %87,27’lik bir ayrim ve Sekil 4.3’te ise
%76,87’lik bir ayrim gerceklestirebilmektedir. Ornek spektrumlarmin PC1’deki
dagilimlar1 Sekil 4.1 i¢in Ca* elementi farklilasmasina, Sekil 4.2 icin OH™! elementi
farklilasmasina ve Sekil 4.3’te PC1’deki dagilimi ise spektrumlardan elde edilen
Ca/OH orani farklilasmasia gore gerceklesmektedir. Ca*™? ve OH™ iyonu ve Ca/OH
orani igin elde edilen modellerde de goriildiigi tizere PC1’in CHX ile KS arasinda
gergeklestirdigi ayrim noktalarin birbirlerine daha uzak konumlanmalar1 sebebiyle
daha belirgindir. U¢ farkl1 soliisyon ile hazirlanan 6rneklerde farkli dentin kesitleri
bulunmasina ragmen ayni soliisyon tiirli ile hazirlanmis Ornekler grafikte ayni

bolgelerde kiimelenmislerdir.
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Sekil 4.1. Kendi soliisyonu (KS), Klorheksidin (CHX) ve Propilen Glikol (PG) ile
hazirlanan 6rneklerin dentinle temas durumunda Ca*? elementine gére kalitatif ayrimi

icin PCA grafigi
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Sekil 4.2. Kendi soliisyonu (KS), Klorheksidin (CHX) ve Propilen Glikol (PG) ile

hazirlanan &rneklerin dentinle temas durumunda OH elementine gore kalitatif ayrini

icin PCA grafigi
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Sekil 4.3. Kendi soliisyonu (KS), Klorheksidin (CHX) ve Propilen Glikol (PG) ile
hazirlanan 6rneklerin dentinle temas durumunda Ca/OH oranina gore kalitatif ayrimi

icin PCA grafigi

4.2.2BD

Ca*2 ve OH! iyonlarma gére ve Ca/OH oranina gore yapilan analizden elde
edilen temel bilesen skorlar1 sirasiyla Sekil 4.4, Sekil 4.5 ve Sekil 4.6’da
goriilmektedir. Sekil 4.4’te goriildigii tizere temel bilesen 1 (PC1) skoru KS ve PG
ornekleri arasinda %74,64’lik bir ayrim, Sekil 4.5’de %70’lik bir ayrim ve Sekil
4.6°da ise %74,64’lik bir ayrim gerceklestirebilmektedir. Ornek spektrumlarinin
PC1°deki dagilimlar1 Sekil 4.4 i¢in Ca*? elementi farklilasmasina, Sekil 4.5 i¢in OH!
elementi farklilasmasina ve Sekil 4.6’da PC1°deki dagilimi ise spektrumlardan elde
edilen Ca/OH oram farklilasmasina gore gerceklesmektedir. Ca*? ve OH iyonu ve
Ca/OH oram i¢in elde edilen modellerde de goriildiigii iizere PC1’in PG ile KS
arasinda gergeklestirdigi ayrim noktalar1 Dbirbirlerine belirgin sekilde uzak

konumlanmislardir.
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Sekil 4.4. Kendi soliisyonu (KS) ve Propilen Glikol (PG) ile hazirlanan 6rneklerin

dentinle temas durumunda Ca*2 elementine gore kalitatif ayrimi icin PCA grafigi
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Sekil 4.5. Kendi soliisyonu (KS) ve Propilen Glikol (PG) ile hazirlanan 6rneklerin

dentinle temas durumunda OH™ elementine gére kalitatif ayrimi icin PCA grafigi
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Sekil 4.6. Kendi soliisyonu (KS) ve Propilen Glikol (PG) ile hazirlanan 6rneklerin

dentinle temas durumunda Ca/OH oranina gore kalitatif ayrimi i¢in PCA grafigi
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5. TARTISMA

Basarili bir endodontik cerrahi isleminden sonra, enfeksiyonun tekrar
etmemesi ve kaybedilen dokularin yerine yeni doku olusumunun gozlenmesi gerektigi
bildirilmistir (64). Bunun igin kullanilan kék ucu dolgu materyalinin biyouyumlu
olmasinin yani sira, yeni doku olusumunu uyarmasi da 6nemli bir kriterdir (66). Kok
ucu dolgu materyali olarak altin standart kabul edilen MTA 1993 yilinda bilimsel bir
makalede dis hekimligine tanitilmistir (68). MTA ilk olarak kok ucu dolgu materyali
olarak iiretilse de daha sonra dis hekimliginin c¢esitli alanlarinda kullanilmaya
baslanmistir. Tiim bunlarin yaninda uygulanmasindaki zorluk ve sertlesme siiresinin
uzun olmast MTA’ya alternatif olabilecek dolgu maddesi arayisini da dogurmustur.
BD, MTAya alternatif olarak iiretilen ve son zamanlarda popiiler hale gelen bir kok
ucu dolgu maddesidir. Igeriginde bulunan CaClz sertlesme siiresinin kisalmasina ve
manipiilasyonunun daha kolay olmasina olanak saglamaktadir. BD de, MTA da
trikalsiyum silikat esasli simanlar grubundadir. Trikalsiyum silikat esasli simanlarin
ortak Ozelligi sertlesme reaksiyonlari sirasinda ortama Ca(OH)2 saliyor olmalaridir
(17). Ca(OH)2 akéz ortamla temas ettiginde Ca*? ve OH™? iyonlar1 agiga ¢ikmaktadir.
Yapilan calismalarda, hiicre dis1 Ca*? iyon artismin osteoblast hiicrelerini uyararak
yeni kemik dokusu olusumunu destekledigi gorilmistir (50,51,54,55). Bunun
yaninda, kemik dokusu olusumu i¢in ortam pH’siin nétral pH’ta olmasi gerektigi
bildirilmistir (57). OH iyonu da ortam pH’1n1 asidik durumdan nétral duruma getiren
onemli bir iyondur. Bu nedenler g6z dnilinde bulundurularak mevcut ¢alismanin amaci
farkl1 tastyici soliisyonlar kullanilarak hazirlanan MTA ve BD’nin ortamdaki Ca*? ve
OH?! miktarimin dentin temas1 ile degisiminin LIBS y&ntemi kullanarak
degerlendirilmesidir.

Literatiirde 1yon degisimini 6l¢mek i¢in bircok farkli yontemin kullanildig:
goriilmiistlir. Bunlarin arasindan 6ne ¢ikanlar; taramali elektron mikroskopu yardimi
ile yapilan enerji dagilmli X 1sin1 spektrometresi (SEM/EDS), indiiktif olarak
eslestirilmis plazma optik emisyon spektrometresi (ICP/OES) ve atomik absorbsiyon
spektrometresi (AAS), (105-108,134,135) gibi yontemlerdir. Yontemlerin ¢ogunda
argon plazmasi mevcuttur ve element dl¢iimleri bu plazma tizerinden yapilmaktadir.

Ayrica bu yontemlerde dl¢iim icin drnek hazirlama islemlerine ihtiyag vardir. Ornegin
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AAS, dis hekimliginde element analizi yontemlerinde sik¢a kullanilan bir yontemdir.
Bu yontemde Ornekten analiz yapabilmek igin Ornegin ¢ozelti haline getirilmesi
gerekmektedir. AAS kullanilarak yapilan bir ¢calismada MTA cesitli oranlarda cam
iyonomer simanla karistirilmis ve Ca*? iyon degisiminin ne olgiide etkilendigi
arastirilmistir. Bu ¢alismada 6rnekler distile suda bekletilmis ve belli bir siire sonunda
distile su, AAS de 6l¢iim yapilmak {lizere 6rnekten ayrilmistir. Diger alkali metaller
etkilesimde bulunmasin diye, iiretici firmanin Onerisi dogrultusunda distile suya
lanthanum soliisyonu eklenmistir (134). Tiim bu islemler zaman alan islemlerdir ve
hassasiyet gerektirmektedir. Bu da bazi elementlerin 6l¢timiinde zorluk yasanmasina
sebep olmaktadir (Cl, F, OH vb. gibi). MTA icerigindeki agir metalleri analiz etmek
amactyla 2011 yilinda ICP/OES kullanilarak bir ¢aligma yapilmistir. Bu c¢alismada
MTA’nin incelenebilmesi i¢cin, MTA hidroklorik asit ve nitrik asit ile karistirilmis ve
filtre edilmistir (135). Ornegi incelemek icin yapilan tiim bu islemler CI, F gibi
elementlerin ve OH? iyonunun &lciimiinde zorluk yaratmaktadir. Yukarida
belirttigimiz tiim yontemlerde oOlglim i¢in gerekli olan plazma, cihazin iginde
olugmakta ve 6rnek, plazmanin i¢ine taginmak zorundadir. Bu da 6rnegin ¢ok fazla
islem gormesine ve tasinamayacak durumdaki 6rneklerin 6l¢iimiiniin yapilamamasina
sebep olmaktadir.

LIBS diger AES metotlar1 gibi es zamanli ve ¢oklu element analizi
saglayabilen bir yontemdir. LIBS’i diger yontemlerden ayiran en énemli 6zelliklerden
biri 6l¢iim icin gerekli olan plazmayi, incelenecek olan 6rnek iizerinde olusturuyor
olmasidir (109). Basit, hizli ve ger¢ek zamanl analize olanak saglamaktadir. Ayrica
ablasyon ve 1s1ma islemleri tek bir basamakta gerceklesmektedir. Orneklerin LIBS ile
analizi Oncesinde On islem yapilmasia hi¢ gerek yoktur ya da minimum diizeyde
yapilmis olan 6n hazirlik inceleme i¢in yeterlidir. Bu durum daha verimli sonug
alinmasin1 ayni zamanda, zaman alan 6rnek hazirlama islemlerinin azalmasini
saglamaktadir. Calismamizda hazirladigimiz 6rnekler hicbir 6n isleme maruz kalmis
ve dogrudan materyal iizerinden oOl¢iim yapilmistir. LIBS’le ilgili en biyiik
dezavantajlardan biri kat1 Orneklerin geometrisine bagli olarak Sl¢limiin
degisebilmesidir. Gelen lazer 1sminin materyale olan uzakligi ablasyon miktarini

degistirip 6l¢limiin yogunlugunu etkileyebilir. Caligmamizdaki drneklerin kat1 oldugu
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g6z oniinde bulundurularak tiim 6rnekler diiz bir yiizeye yerlestirildikten sonra, tiim
gruplar i¢in ayn1 mesafeden 1sinlama yapilmistir.

Literatiirde, saglikli ve ¢iiriik dis dokusunu ayirmak ve amalgam igindeki
elementlerin dentine ne kadar penetre oldugunu kalitatif olarak gdstermek amacl
LIBS ile yapilan bir ¢alisma mevcuttur (136). Ayrica baska bir ¢aligmada, disten alinan
LIBS verileri, Mahalanobis Distance modellemesiyle incelenerek saglikli ve glirtik dis
dokusunu ayirt etmede element diizeyinde %100’e yakin veriler elde edilmistir (137).
LIBS dis hekimligi alaninda son donemlerde kullanilmaya baslanan bir cihaz olup
endodonti alaninda bu cihaz yardimiyla gergeklestirilen bir ¢alismaya
rastlanilamamustir.

Kok ucu dolgu maddelerinin &zelliklerini  gelistirmek i¢in tastyici
soliisyonlarmin degistirilmesi ve materyalin 6zelliklerinin bundan ne derece
etkilendigine bakilmasi ¢ogunlukla iizerinde durulan bir konu olmustur. Literatiirde,
MTA; CHX, PG, anestezik soliisyon gibi bir¢ok farkli tasiyici ile karigtirilmistir.
MTA-CHX karigiminin incelendigi ¢alismalarda genellikle materyalin antimikrobiyal
etkinligi, baglanma dayanimi ve sertlesme siiresinin ne kadar etkilendigi
degerlendirilmistir (97,138,139). Iyon degisimini nasil etkiledigine dair literatiirii
inceledigimizde E-MTA’nin (igeriginde BIS-EMA/MTA bulunan) CHX ile
karistirildig1 goriilmiistiir. Tastyic1 olarak kullanilan %2’°lik CHX’in E-MTA nin Ca*?
salimmi W-MTA’ya (beyaz MTA, konvansiyonel MTA) gore arttirdigi bildirilmistir
(23). Bizim galismamizda dentin temasi olan 6rneklerde, sertlesme sonrast CHX ile
karistirilan PMTA gruplar iizerinde yapilan OSlgiimlerde, Ca*? miktar1, KS ile
karistirilan PMTA 6rneklerine gére daha az bulunmustur. Bu sonugtan yola ¢ikarak
PMTA, CHX ile karistirildiginda ortama salman Ca*? miktarini KS ile karistirilan
gruba gore daha fazla oldugu disiiniilebilir. Fakat CHX’in PMTA’nin kimyasal
yapisint ne Olgiide etkiledigini degerlendiren bir ¢alismaya rastlanmamistir. Bu
nedenle bu konuyla ilgili ilave ¢aligmalara ihtiyag olabilir.

Duarte ve digerleri (99) yaptiklar1 ¢alismada MTA’y1 ¢esitli oranlarda PG
iceren DS ile karistirilmiglardir. AAS yontemi ile yaptiklari bu ¢alismanin sonunda
PG’nin varliginin pH degisimine ve Ca*? salinimina bir etkisinin olmadig
bulunmustur (99). MTA %100 oraninda PG ile karigtirildiginda 3 saat sonunda en

yiiksek iyon salimi degerleri gosterse de %100 oraninda karigtirlldiginda MTA nin
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sertlesmedigi bulunmustur (99). %80 distile su %20 PG ile karstirildiginda
akigkanligin ve adezyonun arttigi, sertlesme siiresinin azaldigi, bunlarin yanisira pH
ve Ca*2 saliminin etkilenmedigi gosterilmistir. Bizim calismamizda da benzer sekilde,
dentin ile temas eden ve etmeyen durumda, hem PMTA hem de BD, PG ile
karistirildigr gruplarda, %80 Distile su, %20 PG kullanilarak karisim elde edilmistir.
Calismamizin sonuglar1 da benzer sekilde, dentin temasi olan durumda, PMTA ile
karistirilan PG’nin sertlesme sonrasinda, hem KS hem de CHX gruplarina gére Ca*2
ve OH iyonu acisindan anlamli bir fark goriilmemistir.

BD’nin farkl tasiyici soliisyonlar kullanilarak karigtirilmasi ile ilgili olarak
literatirde MTA kadar ¢alisma mevcut degildir. BD’in %2’lik CHX ve %10
doksisiklinle karistirilarak hazirlandigr ve antimikrobiyal etkinligine bakildigi bir
calisma mevcuttur (140), fakat PG ile karistirildigi ve iyon degisimine bakildigi bir
calisma yoktur. Bizim ¢alismamizda BD, PG ile karistirildiginda dentin ile temas eden
orneklerde, KS’ye oranla Ca*? miktar1 agisindan fark bulunmazken, dentin temasinin
olmadig1 &rneklerde Ca*? miktar1 agisindan anlamli fark bulunmustur. PG grubunda
Ca*2 miktar1 daha yiiksek bulunmustur. BD ile sertlesme sonrast OH™? iyon miktari
degisimine bakildiginda ise; KS ile karistirilan 6rneklerde, hem dentin temasinda hem
de dentin temasinin olmadig1 durumlarda, istatistiksel olarak anlamli olacak sekilde
OH iyon miktar1 daha yiiksek bulunmustur. BD’nin dentin ile temas ettigi 6rneklerde
KS ve PG arasinda, Ca*? acisindan fark olmamasimin nedeni, kendi soliisyonunun
icerigindeki CaClz2‘in sertlesme sonrasi dlgiilen Ca*? miktar1 veya dentinin igerigindeki
Ca*? miktarinin etkisi olabilecegi diisiiniilmektedir. Ciinkii teflon temasinda, KS ve
PG arasinda Ca*? iyon miktar1 agisindan fark vardir ve KS ile karistirilan grupta Ca*2
miktar1 daha yiiksektir. BD’nin KS grubunda, dentin ile temas ettigi ve etmedigi
orneklerde, OH? iyon miktarinin PG grubundan daha yiiksek ¢ikmasi ise; PG’nin
karisima eklenmesi sonucu Ca(OH)2 salimini artirmasi seklinde yorumlanabilir.

Trikalsiyum silikat esasli dolgu materyallerinin dentinle temas etmeleri
sonucunda, ortama Ca*?’nin salimini takiben temas ettigi yiizeyde 2 mm’lik yiizeysel
bir nekroz tabakasi olusur ve ortamdaki biiyiime faktorlerinin salimi artar. Ayrica bu
mekanizma igerisinde OH™ iyonlarinin salimi da ortamin pH’in1 tamponlayarak sert
doku olusumunda 6nemli rol oynayan ALP’yi aktive eder (58). ALP’nin etki

mekanizmasi ile mineralizasyon baslamis olur. Bu mekanizma canli dentin ve pulpa
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dokusu varliginda trikalsiyum silikat esasli dolgu materyallerinin gerceklestirdikleri
etki mekanizmasidir. Dolayisiyla ¢calismamizda kok ucu dolgu materyallerinin, dentin
temastyla, sertlesme sonrasi ortamdaki Ca*? ve OH iyon miktarlarindaki degisimin
etkilenecegi diisiiniilerek, dentin temasi1 olmayan gruplarda ¢alismaya dahil edilmistir.
Dentinin sadece inorganik yapisinin, canli doku olmadan materyalin igerigine ne
Olgiide etki ettigi incelendiginde Freira ve digerleri (141) yaptiklari g¢alismada
Ca(OH)2’yi %2’lik CHX, distile su ve PG ile karistirmislardir. Arastirmacilar
olusturulan gruplarda sigir disinden elde edilen dentin tozunun, karigimlarin pH’s1
tizerindeki etkisine bakmiglardir. Dentin tozunun, CHX’le karistirilan grupta pH’y1
degistirdigini, PG ile karistirilan grupta ise degistirmedigini bildirmislerdir. Bu
calismada gosterilmistir ki pH degeri dentin varliginda veya yoklugunda da distile su
ile karistirilan grupta, PG ve CHX ile karistirilan gruplardan yiiksek ¢ikmistir (141).
Bizim ¢alismamiz ile karsilastirildiginda, insan dislerinin kullanilmig olmasi ve
Ca(OH)z2 yerine trikalsiyum silikat esasli bir dolgu maddesi kullanilmasi nedeniyle
sonuglar farklilik gostermektedir. PMTA; KS, CHX ve PG ile karistirildiginda disle
temas eden ve etmeyen &rnekler arasinda Ca*? iyonu acisindan aralarda bir fark
bulunmamistir. Fakat OH? iyonu acisindan bakildiginda, MTA KS ile
karistirlldiginda, dentinle temas etmeyen durumda, sertlesme sonrast materyalde
dlgiilen OH? iyonu miktar1 daha yiiksek bulunmustur. Bu sonugtan PMTA kendi
soliisyonu ile dentin temasindayken ortama daha fazla OH iyonunun salimina sebep
olur diye yorum yapabiliriz. Dentin temasimin oldugu grupta OH™* iyonu miktarmnin
diisiik ¢ikmasi, dentinin inorganik kimyasal yapisinin, PMTA ’nin kimyasal yapisini
etkilemesinden dolayr da olmus olabilir diisiincesindeyiz. KS ile karistirilan
PMTA’nin dentin temas: olan ve olmayan gruplar arasinda OH? iyonundaki
farkliliktan dolayr Ca/OH oran1 da farkli bulunmustur. Dogru orantili olarak dentinle
temas etmeyen grupta Ca/OH oran1 daha diisiik bulunmustur.

BD, KS ile karigtirldiginda dentinle temas eden ve etmeyen gruplarda Ca*?
acisindan anlamli bir fark yokken OH™ acisindan dentinle temas etmeyen durumda
OH! miktar1 daha yiiksek bulunmustur. Bu sonu¢ PMTA ile benzerlik gdstermektedir
ve buradan sonugla her iki materyal i¢in de dentin temasinin OH™ saliimina etkisi
oldugunu hatta dentin temasinin OH salinimni arttirdig1 yorumunu yapabiliriz. BD,

PG ile karistirlldiginda sonug¢ biraz daha farkli gézlenmistir. Digle temas etmeyen
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grupta sertlesme sonrasi dlgiilen Ca*? ve OH? iyonu daha yiiksek bulunmustur.
Buradan yorumla, hem PMTA hem de BD kendi soliisyonu ile karistirildiginda dentin
temasinda her kosulda OH™ salimini arttirarak etkiledigini sdylemekle beraber, Ca*?
salimmin sadece BD’nin PG ile karistirilan grupta farkli ¢ikmasinin sebebi; dentin
temast olmakla birlikte, PG’nin BD’nin kimyasal yapisina etkisinin de olabilecegini
diistindiirmektedir.

Genel olarak sonuglara baktigimizda dentin temas: olan ve olmayan her iki
grupta da soliisyonlar arasi fark incelendiginde, PMTA, PG ve CHX ile
karistirldiginda Ca*? ve OH? iyonu degisimi agisindan gruplar arasinda anlaml bir
fark bulunmamustir. Literatiirii inceledigimizde DS oraninin azaltilarak PG eklenmesi
MTA’nin sertlesmesi igin gerekli olan suya ulagsmasini zorlastirtyor (99). Ayni sekilde
bir baska calismada su miktar1 etkilemesin diye CHX’nin tozu kullanilmistir. Bu
calismanin sonuglar1 CHX’in katyonik yapisinin cam iyonomer simanlarin sertlesme
mekanizmasini etkiledigi yoniinde bulunmustur (142). Bu sonuglardan yola ¢ikarak
PG ve CHX arasinda her iki iyon degisimi agisindan fark bulunmamasinin sebebi esas
olarak, karisima eklenen DS miktaridir. Ancak sonuglar dentin temasinin olmadigi
durumda, OH? iyon degisimine bakildiginda, KS ile karistirilan PMTA nin, PG ve
CHX gruplarina gore farkli ¢iktig1 yoniindedir. Bu durumda yine dentin temasinin OH"
! iyon degisimini kullanilan soliisyonlara bagli olarak etkiledigi ifade edilebilir.

MTA ve BD’nin sertlesme mekanizmalar1 hidrasyon reaksiyonu seklindedir.
Calismamizda BD, KS ile karistirildiginda, dentinle temas eden ve etmeyen tiim
gruplar arasinda sertlesme sonrasi dlgiilen Ca*? ve OH? degerleri PMTA’dan daha
yiiksek bulunmustur. Bu sonugta BD’nin kendi soliisyonu igerigindeki CaClz’e bagl
olarak, icerigindeki Ca*? miktarinin daha fazla ¢tkmasina etkili olmus olabilir. Setbon
ve digerlerinin (107) yaptigi ¢alismada SEM/EDS ile yapilan olgiimlerde BD’deki
Ca*? iyonu agirlikga % 42 oraninda hesaplanirken, MTA’da bu oran % 38,9 olarak
hesaplanmistir. Ayn1 ¢alismada ICP-AES ile yapilan 6l¢iimlerde 3 giin sonrasinda
BD’nin icerigindeki Ca*? 462,82 mg/g olarak bulunurken MTA igerigindeki Ca*?
373,84 mg/g olarak bulunmustur. Han ve Okiji’nin (143) BD ya da MTA tarafindan
salman Ca*? iyonunun kok kanal dentinine gegisini dalga boyu dagilimli X 11
spektroskopisi kullanilarak inceledikleri ¢aligmada her iki materyalden de kok

kanalia Ca*? gegisinin oldugunu ve bu miktarm BD icin daha yiiksek oldugunu
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bildirmislerdir. Ancak bizim ¢alismamizda dentin temasinin sadece PG ile karistirilan
BD 6rneklerinin Ca*? icerigini etkiledigi goriilmiistiir. Farkli tasiyicilarim kullanilmasi
ve farkli inceleme metotlarinin uygulanmasi ¢aligmalar arasindaki farkliliklara yol
agmuis olabilir.

Dentin temasinin materyaller lizerindeki etkisinin 72 saat sonunda incelendigi
calismamizda Ca™ ve OH? iyon degisiminin kisa dénem etkisi gdzlemlenmeye
calistimugtir. Calismada farkli tasiyicilarin Ca*? ve OH™ iyon degisimine olan etkisinin
gozlemlenmesi i¢in 6rnekler sadece 3 giin siireyle nemli ortamda bekletilmistir. Daha
once de belirttigimiz gibi LIBS kati cisimlerin geometrisinden etkilenmektedir.
Calismamizda direkt 6rnek {izerinden 6l¢tim yapilmustir; ancak daha hassas 6lglimler
icin 6rnekler deiyonize su olan ortamlarda bekletilerek, iyon salimi, bu deiyonize su
icerigi kullanilarak da yapilabilir. Ayrica materyaller sertlestikten sonra 7., 14. ve 21.
giinlerdeki degisimlerin degerlendirilmesi ve Orneklerin fosfatla tamponlanmis
soliisyonlarda ya da asidik veya bazik ortamlarda bekletilmesi de ileriki donemlerde

calisilmalidir.
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6. SONUCLAR ve ONERILER

1.

Farkli tasiyicilarla karistirilan BD 6rneklerinin sertlesme sonrasi iizerinden
yapilan 6lgiimlerde, dentin veya teflon temasinda, Ca*? ve OH? iyon miktari,

PMTA Orneklerinin iizerinden yapilan 6lglimlerden daha yiiksek bulunmustur.

PMTA farkli tastyicilarla karistirilmis olsa da dentin temasmin Ca*? iyon
igerigine etkisi olmadig1 goriilmiistiir. Ancak bu durum BD i¢in gecerli degildir
PG ile karistirilan BD’nin dentin temasinda Ca*? iyon igerigi anlaml1 olarak
diisiik ol¢iilmiistiir. Trikalsiyum silikat esasli kok ucu dolgu maddelerinin
hazirlanmast sirasinda kullanilan tasiyicilar, bu maddelerin fiziksel ve

kimyasal 6zelliklerini degistirebilir.

LIBS’in bu konudaki calismalarda kullanilabilir oldugu goriilmiistiir. Ancak
gecerliligini gostermek adina literatiirde siklikla kullanilan diger yontemlerle

karsilastirmali ¢caligmalara ihtiyag duyulmaktadir.
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