TURKIYE CUMHURIYETI
KARADENIZ TEKNIK UNIVERSITESI

RESTORATIF DIS TEDAVISI ANABILIM DALI

TURBO-ER, CR: YSGG UYGULAMALARININ
MINE REZIN BAGLANMA DAYANIMINA
ETKISININ INCELENMESI

Evrim ONER

UZMANLIK TEZi

Prof. Dr. Tahsin YILDIRIM

TRABZON-2015






TURKIYE CUMHURIYETI
KARADENIZ TEKNIK UNIVERSITESI

RESTORATIF DIS TEDAVISI ANABILIM DALI

TURBO-ER, CR: YSGG UYGULAMALARININ
MINE REZIN BAGLANMA DAYANIMINA
ETKISININ INCELENMESI

Evrim ONER

UZMANLIK TEZI

Prof. Dr. Tahsin YILDIRIM

TRABZON-2015



ONAY SAYFASI

Bu Tez Uzmanlik Tezi Standartlarina Uygun Bulunmustur.

Prof.Dr.Tahsin YILDIRIM

Restoratif Dis Tedavisi Anabilim Dali Bagkani

Karadeniz Teknik Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Restoratif Dis Tedavisi Anabilim Dali
Uzmanhk 8grencisi Evrim ONER’in hazirladigi “Turbo Er,Cr:YSGG uygulamalarinin mine rezin baglanma
dayanimina etkisinin incelenmesi” baslkli tez Tipta ve Dis Hekimliginde Uzmanlik Egitimi
Yonetmeliginin ilgili maddeleri uyarinca kapsam ve bilimsel kalite yoniinden degerlendirilerek oy birligi
ile Uzmanhk Tezi olarak kabul edilmistir.

Danigman Prof.Dr.Tahsin YILDIRIM 7
r\ -
Juiri Uyesi Prof.Dr.Cemal YESILYURT 67/ ) ,6//—/

Juri Uyesi Do¢.Dr.Muhammet YALCIN w

!

Bu tez KTU Dis Hekimligi Fakiiltesi Restoratif Dis Tedavisi Anabilim Dal’nin 23../ ..!2=./ .~20iStarih ve
2..... sayili karari ile onaylanmistir.

Prof.Dr.Hasan DINC
DEKAN V.

ARALIK - 2015
TRABZON



BEYAN

Bu tez c¢alismasinin KTU Saghik Bilimleri Enstitiisii tez yazim kilavuzu
standartlarina uygun olarak yazildigini, tezin akademik ve etik kurallara bagl kalinarak
gergeklestirilmis 6zgilin bir bilimsel arastirma eserim oldugunu, tezde yer alan ve bu tez
caligmasinda elde edilmeyen tiim bilgi ve yorumlara kaynak gosterdigimi ve
kaynaklarin kaynaklar listesinde yer aldigini, tezin ¢aligilmasi ve yazimi asamalarinda

patent ve telif haklarini ihlal edici bir davranisin olmadigini beyan ederim.

Evrim ONER



TESEKKUR

Uzmanlik egitimim ve bu tez c¢alismasinin yiirlitiilmesi silirecinde ilgi ve
destegini esirgemeyen, tecriibe ve bilgilerinden faydalandigim danisman hocam Sayin

Prof. Dr. Tahsin YILDIRIMa,

Uzmanlik egitimi siiresi boyunca mesleki bilgi ve tecriibesini benden
esirgemeyen, tez c¢alismamin diizenlenmesinde katkilarda bulunan Sayin Prof. Dr.

Cemal YESILYURT’a,

Calismamin diizenlenmesinde ve yonlendirilmesinde katkilarda bulunan tez

izleme jiiri iyesi olan Dog. Dr. Muhammet YALCIN’a,

Uzmanlik tezimin istatistik ¢alismasinda biiylik yardimlart dokunan Sayin Dog.

Dr. Tamer TUZUNER e,

Calismadaki yardimlarini esirgemeyen, KTU Metaliirji ve Malzeme Miihendisligi

Béliimiinden Ars. Gor. Serdar OZKAYA’ya,

Uzmanlik egitimim boyunca gosterdikleri anlayis i¢in KTU Restoratif Dis
Tedavisi Anabilim Dal1 ¢alisanlarina, Yrd. Dog. Dr. Giines BULUT EYUBOGLU’na,
desteklerini higbir zaman esirgemeyen sevgili asistan arkadaslarim Ars. Gor. Dt. Hakan
DOGANTEPE’ye, Ars. Gor. Dt. Emine SAK MORTAS’a ve Ars. Gor. Dt. Ayca
KIRAN’a,

Uzmanlik egitimi siiresince bir¢ok sey paylastigim sevgili arkadaglarim Uzm. Dr.
Cihan UYSAL’a, Ars. Gor. Dt. Onur PIRGON’a, Tuba DOGANTEPE’ye, Saym Yrd.
Dog. Dr. Sabri CORA’ya, Sayin Yrd. Dog. Dr. Erkan SUKUROGLU’na ve esi Uzm.
Dr. Elgin SUKUROGLU’na, Sayin Dog. Dr. Cem UNGOR’e, Ars. Gor. Dt. Gizem
OMEROGLU’na, Ars. Gor. Dt. Bergin GOKDENiZ’e, Ars. Gor. Dt. Emin
MORTAS’a, Ars. Gor. Dt. Emre BALABAN’a, Ars. Gor. Alperen KAMILOGLU’na,

Destegini her zaman yanimda hissettigim sevgili aileme,
Tesekkiirlerimi sunarim...

Ars. Gor. Dt. Evrim ONER



ICINDEKILER
KABUL VE ONAY ..o I
B E Y AN s I
TESEKKUR ..o 111
ICINDEKILER ... Y
KISALTMA, SIMGELER ve FORMULLER DIZINI ........................... VI
L0 /21 i PP RRP T PPRPTPRI 1
SUMMARY ettt s e e et e e e aa e e e ae e e e be e e e e e e e st e e e neeeareeeanns 2
3.GIRIS VE AIMAGC ...ttt 3
4. GENEL BILGILER...........cocooiiiiiiiinisiee s 5
4.1. Dis Ciiriigiiniin Uzaklastirilmasinda Kullanilan Yontemler ............cccoooeiiiennnnne. 5
B2, LAZET .ot h et a e n e ne e r e e s 7
4.2.1. Lazer Sisteminin BileSenleri..........cccciiiiiiiiiniiiiiiiiic s 7
4.2.2. Lazer Uygulama Parametreleri..........ccoovevviiiiiiiicccce e 8
4.2.3. Lazer Emisyon MoOdIart.........cccooiiiiiiiiiiiiic e 8
4.2.4. Dis Hekimliginde Kullanilan Lazerler ...........cccccoovvviiiiniiiiiici, 9
A4.2.4.1. ArQON LAZEIIET ..o 9
4.2.4.2. DIYOU LAZEIIET ... 9
4.2.4.3. NU: YAG LAZEIIEE ...ttt 10
4244, HO: YAG LAZEIIEE ...ttt 10
T (@ N =< [T CH 10
4.2.4.6. ErDIUM LazZErIEr....c.oo oot 11
A) EF YAG LAZEIIEN .ottt 11
B) Er, Cri YSGG LaAzZerler ...ttt 11
4.3. Dis Dokularina Baglanma ...........ccocoiiiiiiiiiiiiiic e 14

4.3.1. Mineye Baglanma...........cccooiiiiiiiiiiiiii e 16



4.3.1.1. Mine piiriizlendirilmesinde kullanilan yontemler .............cc.ccocvviiiiiicnnn, 16
4.3.2. Dentine baglanma...........ccoeiuiiiiiiiiiiie e 18
4.3.3. Dental adezivlerin siniflandirtlmast ..........cccooveiiiiiiiiiin e 18
4.3.3.1. Total Etch @dezZIVIEr........ccoocviiiieiiic e 19
4.3.3.2. Self EtCh @eZIVIEr.......ccocieiiieiee 19
4.3.3.3. Cam Iyonomer AdEZIVIET ........c.ccevevevereeieieieeieee e, 20

4.4. Adezivlerin Dis Dokularina Baglanma Kalitelerini Degerlendirmek Igin

Kullanilan Test YONteMIEIT.........ccooiiiiiiiiiiicce s 20
4.4.1. Mikrogerilme Baglanma TeSti.......ccovvreriiiiiiienieieie e 20
4.4.2. Mikromakaslama Baglanma Testi.........cccovveriiniiiiiiiie e 21
4.4.3. Mikrosi1zintt Tespit YONTEMIETT ......c.coverviiiiiiieiiieieisiesieee e 21

4.5. Baglanma Dayanim Testleri Sonucu Olusan Kirilma  Tiplerinin

DeZerlendirilmMesi......cccvvieeiiieiiiiesie e 21
4.6. Yiizey GOrtintileme YOntemICTi........cucvvviieiieiiiieiieiiseese e 21
4.6.1. Taramali Elektron Mikroskobu ...........ccccooiieiiiiiiiiiiiiec e 21
4.6.2. Gegirmeli Elektron MiKroSKODU..........cccvviiiiiiiiiiiiiiiec e 22
4.6.3. Atomik Kuvvet MiIKroSKODU............ccooeiiiiiiiiiiic e, 22
4.7. Er, Cr: YSGG lazerlerin mine rezin baglantisi lizerine etkisi.........c.cccoevviiininnnns 22
GEREC Ve YONTEM ........cooiiiiiieieeeeeeeeet ettt en sttt 28
5.1. Orneklerin TOPIANMASL..........vuivveiviiiiereieseies ettt 28
5.2. Orneklerin HazZirlanmas ...........c.vcueueveiecereeieieseseseese e ses s ss s sesssesneesns 28
5.3. Orneklerin Y{izey Preperasyonu .........c.cocccueueveiiirereverseiesesesesssssesesesesssesssssns 31
5.4. Piirlizlendirme ISIEMIETi.........covvieeieiieecceeeeeeeeeee e 34
5.5. Bonding Ajaninin Uygulanmasi..........ccocveiieriiniieniiiec s 35
5.6. Kompozit Rezinin Baglanmast ..........cccocoviiiiiiiiiiiiice e 35

5.7. Makaslama Baglanma Dayanimi Testinin Uygulanmast...........cccoooveriviiieennnnne. 35



Vi

5.8. Stereomikroskop ile Kirtlma Analizi ..........cccooveiiiiiiiiininiiiiceeee, 36
5.9. SEM Goriintiilerinin Elde EdilMesi .........cccoeiiiiiiiiiiiii e 36
5.10. IStatiStIKSEl ANALIZ .........veceeveeeieeeceeieieseeeecte ettt es sttt en s neeens 38
B. BULGULAR ... oottt sb e nte e reenne e 39
6.1. Makaslama Baglanma Dayanim Testi Bulgulart ...........cccccooeiiiiiiiiiiiiiien, 39
6.2. Kirtlma Analizi Bul@ulart .........ccccooiiiiiiiiii e 40
6.3. SEM BUIGUIATT ...eoiiiiiiciiii e 40
T.TARTISMA ...ttt b et e et nbe e 46
8. SONUCLAR ve ONERILER ..........c.cccccooiiiiiiiiieccicesee e 57

9. KAYNAKLAR L. 58



VI

KISALTMA, SIMGE ve FORMULLER DIiZiNi

Kisaltmalar

Er, Cr: YSGG Erbium, Chromium-doped Yttrium-
Scandium-Galyum-Garnet

Nd: YAG Neodium-doped Yttrium-Aluminum-
Garnet

Ho: YAG Holmium-doped Yttrium-Aluminum-
Garnet

CO, Karbondioksit

Er: YAG Erbium-doped Yttrium-Aluminum-Garnet

SEM Scanning Electron Microscope

BIS-GMA Bisphenol-A, Glycol Dimethacrylate

TEG-DMA Triethylene Glycol Dimethacrylate

UDMA Urethane Dimethacrylate

Ca/P Kalsiyum/Fosfat

OH" Hidroksil

Simgeler

mm Milimetre

cm Santimetre

0 Derece

W Watt

Hz Hertz

u Mikron

nm Nanometre

sn Saniye

mJ Mili-joule

°C Santigrat derece

rpm Round per minute

us Mikrosaniye

um Mikrometre

dk Dakika

MPa Megapascal

N Newton

A° Angstrom derece

< Kiigtktiir

> Biiyiiktiir

+ Arti-eksi



OZET

Turbo-Er, Cr: YSGG Uygulamalarimin Mine Rezin Baglanma Dayanmimina

Etkisinin Incelenmesi

Bu ¢alismanin amaci; turbo uglu-Er, Cr: YSGG lazer veya frez kullaniminin, mine
yiizeylerine adeziv sistemlerle baglanan kompozit rezinlerin baglanma dayanimina
etkinliklerinin karsilastirilmasidir. Ayrica bu calismada turbo-Er, Cr: YSGG lazerler
kullanilarak hazirlanan kavitelerde hangi piiriizlendirme yonteminin daha iyi baglanma

dayanimi saglayacaginin incelenmesi amacglanmaktadir.

Bu tez caligsmasinda, sigir diglerinden elde edilen mine 6rneklerine turbo-Er, Cr:
YSGG lazerle kavite preperasyonu yapildiktan sonra farkli piiriizlendirme yontemleri
uygulanarak (asit, lazer veya lazer-asit kombinasyonu) frezle preperasyon yapilip asitle
piiriizlendirilen &rneklerle karsilastirilmak iizere 4 grup hazirlandi. Orneklere
piiriizlendirme igleminden sonra adeziv sistemler araciligiyla kompozit rezin baglanarak
makaslama baglanma dayanim testi uygulanarak, bu testte elde edilen degerler
incelendi. Ayrica kavite preperasyonu ve piiriizlendirme islemi bittikten sonra her
gruptan birer drnegin, yiizey 6zelliklerinin incelenmesi amaciyla SEM goriintiisti alindi

ve incelendi.

Calisma sonucunda, frezle preperasyon ve asitle piirlizlendirme yapilan grup
(Grup FA) ile lazerle preperasyon yapildiktan sonra lazer ve asitle kombine olarak
piiriizlendirme yapilan grup (Grup LLA) en yiiksek baglanma dayanimini gosterdi ve
aralarinda istatistiksel anlamda bir fark bulunmadi. Tiim gruplar igerisinde en diigiik
baglanma dayanimi lazerle preperasyon yapildiktan sonra lazerle piiriizlendirme yapilan

Grup LL’de izlendi.

Bu ¢aligmanin sinirlar1 dahilinde elde ettigimiz bulgularinin 1s18inda, turbo-Er, Cr:
YSGG lazer uygulanmasindan sonra mine yiizeyinde istenilen baglanti dayaniminin

saglanabilmesi i¢in lazer ve asitle kombine piiriizlendirme gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Turbo baslik, Er, Cr: YSGG lazer, Mine, Makaslama baglanma

dayanimi, Lazerle piiriizlendirme



SUMMARY

Evaluation of Turbo-Er, Cr: YSGG Laser Applications’ Effect on Bond Strength

Between Enamel and Resin

The aim of this study is to compare the bonding strength of composite resins that
bond to enamel surface which treated with burs or Er, Cr: YSGG laser with turbo tip.
Additionally in this study, we evaluate which conditioning technique is better in terms
of bonding strength for the cavities prepared with Er, Cr: YSGG laser with turbo tip.

In these thesis study, four groups created after preparation of enamel samples,
obtained from bovine incisor, with bur and Er, Cr: YSGG laser with turbo tip. Then Er,
Cr: YSGG prepared surfaces conditioned with three different methods (acid, laser and
combination of acid/laser) and these three groups compared with bur prepared and then
conditioned with acid. After conditioning enamel samples, composite resins were
bonded to surface via adhesive system and evaluated the shear bond strength. After
cavity preparation and conditioning procedure, one sample from each group were
examined with SEM.

According to this study results; bur prepared and then conditioned with acid group
(Group FA) and laser prepared and then conditioned with combination of laser/acid
group (Group LLA) showed higher bond strength and there was no significant
differences among them. Lowest bond strength among all groups was shown by Group

LL which laser prepared and then laser conditioned group.

In the light of the results within the limitation of this study, conditioning with
combination of laser and acid is necessary to obtain an optimum bond strength in turbo-
Er, Cr: YSGG laser prepared enamel surface.

Keywords: Turbo handpiece, Er, Cr: YSGG laser, Enamel, Shear Bond Strength, Laser
etching



3. GIRIS ve AMAC

Dis sert dokularinin en sik goriilen hastaligi dis ciirtikleridir. Dis ¢lirtigiiniin
tedavisi i¢in Oncelikle c¢iirik dokunun temizlenmesi ve sonrasinda da uygun bir
restoratif materyalle tamir edilmesi gerekmektedir. Ciirliglin temizlenmesinde c¢esitli
yontemler kullanilmaktadir. En sik kullanilan yontem doner aletler ve frezlerle dis

¢liriglinlin uzaklastirilmasidir (1).

Doner alet ve frezlerin yarattigi ses, titresim, agri gibi rahatsizliklar nedeniyle
geleneksel kabul edilen bu ¢iirlik temizleme yOntemine alternatifler aranmaktadir.
Bulunan yontemlerden en sik kullanilanlardan birisi de lazer cihazlariyla ¢iirik dokunun

temizlenmesidir (2).

Lazer teknolojisinin gelisimi ile gelencksel yontemlere gore daha konforlu, daha
az anestezi ihtiyact duyulan, saglam dokunun daha fazla korundugu restoratif igslemlerin
yapilabilmesi mimkiin hale gelmistir. Ancak, lazerlerin ¢alisma silirelerinin uzun
olmasi, cihazin kullanimmin ayrica bir egitim gerektirmesi ve fiyatinin yiiksek

olmasindan 6tiirii rutin klinik kullanimda ¢ok fazla kullanilmamaktadir (3).

Giliniimiizde dis sert dokularinda siklikla kullanilan lazerlerden biri de Er, Cr:
YSGG lazerlerdir. Bu lazerlerin diger lazerlere gore avantaji su molekiilleri tarafindan
en lst diizeyde absorbe olarak daha hizli dis sert dokularini uzaklastirabilmesidir (3).
Ancak standart baslik ve uglariyla ¢alisildiginda hala klinik kullanim siiresi bir hayli
zaman almaktadir. Bu sebeplerden 2009 yilinda Er, Cr: YSGG lazer (Waterlase MD
Turbo, Biolase) igin piyasaya siirlilen yeni bir turbo baslik ve uglarm kullanimi ile
calisma siiresi onemli 6l¢iide azaltilmig ve lazerin klinik kullanimini1 daha uygun hale

getirmistir.

Turbo basligin standart lazer basliklarindan farki kesimde 3-5 mm uzaklikta
caligarak ve 500 veya 700 mikron spot ¢apina sahip turbo uglarin kullanilmasiyla
ablasyon hizini arttirmasidir (4). Ablasyon hizinin artmasiyla birlikte sert dokular1 daha
hizl1 kaldirmakta ve dolayisiyla kavite hazirlama siiresini azaltmaktadir. Ayrica turbo
uclarla doku arasindaki ortalama 4 mm uzaklik lazerin odak noktasinin daha rahat

goriilmesini saglayarak etkin ve giivenli bir ¢alisma saglayabilir.



Ciiriik doku temizlendikten sonra tedavinin devaminda yapilacak restorasyon icin
mevcut secenekler iginde en sik kullanilan yontemlerden biri kompozit rezin
restorasyonlardir. Bu restorasyonlarin dis dokularmma baglanabilmesi i¢in kimyasal,
mekanik ve mikromekanik olarak baglanti saglamasi gerekmektedir. Bu baglantilar i¢in

yiizeyin Oncelikle bir piiriizlendirme agamasindan gegmesi gerekir.

Dis sert dokularinin yiizey hazirligi i¢in giinimiizde en sik fosforik asitler
kullanilmaktadir. Bu yontemin, disin canli dokusu olan, pulpaya yakinligina baglh
olarak hassasiyet olusturma ihtimali vardir (5). Zamanla bu etkileri diizeltilmeye
calisilsa da bu yonteme alternatif olabilecek yontemler arastirilmaktadir. Bulunan

yontemlerden biri ise lazerle piiriizlendirme yontemidir.

Dis sert dokularmin lazerle piiriizlendirilmesinin  pulpada irritasyon
olusturmamasi (pulpada minimum diizeyde 1s1 artigi) 6nemli bir avantajdir (6). Bunun
yant sira ¢alisilacak alanin disindaki dokularin korunmasi ve kontrolii aside gore daha
kolaydir (7). Lazerle piiriizlendirmenin saglayabilecegi diger bir fayda ise sert
dokulardaki Ca/P oranini diizenleyerek karbonat oranini diisiirerek, dis yapisinin daha
stabil ve aside direncli hale gelmesini saglayarak ciirlige daha direncli bir yap1

olusturmasidir (8, 9).

Er, Cr: YSGG lazerlerle yapilan kavite preperasyonunun veya piiriizlendirmenin
adeziv sistemlerin dis dokularmma baglanma dayanimina etkisini Ol¢en caligsmalar
bulunmakla birlikte bu calismalarda bizim ¢alismamizda kullandigimiz turbo basligin
kullanildig1 baska bir arastirma ile karsilagilmamistir (10-12). Turbo lazerlerle kavite
preperasyonunun dis yiizeyine etkilerini degerlendiren bir ¢alisma mevcuttur (13). Fakat
bu c¢aligma uygulamanin dis dokusuna baglanma dayanimina etkisine yonelik degildir.
Bu yonden Er, Cr: YSGG lazerlerin turbo basghgiyla kullaniminin dis dokularma
baglanma dayanimina etkisinin incelenmesi sonucu ortaya ¢ikacak sonuglar klinik

acidan onem arz etmelidir.

Bu c¢alismanin amaci turbo lazer ile frez kullanarak, lazer uygulamasi sonrasi

farkl ylizey hazirliklarinin rezin mine baglantisina etkisini aragtirmaktir.



4. GENEL BILGILER

4.1. Dis Ciiriigiiniin Uzaklastirilmasinda Kullanilan Yontemler

Restorasyonun basarili olabilmesi i¢in ¢iiriik dis dokusunun uzaklastirilmasi ve
kavitenin s1zdirmaz bir restorasyon ile kapatilmasi gereklidir. Ideal ciiriik uzaklastirma
yontemlerinin sahip olmasi gereken ozellikler Banerjee ve ark. (1, 2) tarafindan soyle

bildirilmistir:

e Klinik kullanimi1 kolay ve rahat olmali

e Sadece ¢iiriik dokuyu uzaklastirmali, saglam dokulara zarar vermemeli

e Agrisiz ve sessiz olmali ve operasyon sirasinda en diisiik diizeyde basing
gerektirmeli

e Vibrasyon yapmamali ve 1s1 olusturmamali

e Ucuz ve ulasilabilirligi kolay olmali.

Glinlimiizde c¢iiriikk dis dokusunun uzaklastirilmasi icin asagidaki yontemler

kullanilmaktadir:
e El aletleri
e ART
e Frezler

e Air-abrazyon

e Air-polishing
e Ultrasonik

e Sono-abrazyon
e Kemomekanik

e Lazer

Bu yontemlerden doner aletler yardimiyla frezle ¢iiriigiin uzaklastirilmasi
geleneksel yontem olarak kabul edilmektedir; fakat dentin hassasiyeti, islem esnasinda
dis tlizerine gelen basing, vibrasyon ve c¢alisilirken ortaya ¢ikan rahatsiz edici bir sesi

olmasi gibi dezavantajlari mevcuttur (1, 2).



Atravmatik restoratif teknikle (ART) birlikte el aletlerinin kullanimlarina olan ilgi
artmistir; fakat ciirik temizleme ozelliklerinin geleneksel yontemlere gore yetersiz
olmasi bu yontemdeki en 6nemli dezavantajdir. Hekim igin yorucu ve uzun siiren bir
tedavidir. Bu nedenlerden otiirii genellikle muayenehane ortaminin saglanamadig ve

diger yontemlerin uygulanamadigi durumlarda kullanilmaktadir (14, 15).

Air-abrazyon yontemi mikro parcaciklarin yiiksek hava basmciyla odaklanan
ylizeye gonderilmesiyle yiizeyin asindirilmasi prensibiyle ¢alisir. Fissiir ortiiciiler gibi
koruyucu uygulamalar i¢in yiizeyin temizlenmesi, dis taslarinin temizlenmesi ve bazi
dis renklenmelerin giderilmesi, ylizeyel mine defektlerinin giderilmesi, derin olmayan
Black I ve V kavitelerin agilmasi gibi restoratif dis hekimliginin ¢esitli alanlarinda
kullanilir. Bu yontemin 1s1, vibrasyon ve rahatsiz edici sesinin olmamasi gibi avantajlari
vardir. Fakat klinik kullanimini sinirlandiran en 6nemli dezavantaj1 kavite duvarlarini ve
marjinlerini kaldirmakta yetersiz olmasidir. Bunun haricinde amalgam dolgularin
kaldirilmasinda ve biiyiik ciiriiklerin temizlenmesinde yetersiz kalir. Ayrica partikiillerin

solunum yoluyla alinmasi sonucunda amfizem ve kronik graniilamatoz reaksiyonlar

goriilebilmektedir (1, 2, 16).

Air-polishing yontemi diseti kenarindaki mine renklenmelerinin, distast ve plagin
uzaklastirilmasinda, baslangic seviyesindeki ctirtiklerin temizlenmesinde
kullanilabilmektedir. Fakat yontemin kullanimindaki zorluklar ve kontroliiniin zor

olmasi nedeniyle saglam olan dis sert dokularinda da onemli derecede kayba neden
olabilir (17, 18).

Neilsen ve ark. tarafindan gelistirilen ultrasonik yontem ve bu sistemden
gelistirilen sono-abrazyon yontemi abraziv uclarin hizli ve kiigiik titresimlerinin yeterli
basingla birlikte uygulanmasiyla dis sert dokularinda kesme islemi yapar. Bu yontemde
asir1 basing uygulanmasi sonucu titresim azalacagindan dokudaki kesme etkinligi azalir
(1, 2). Bu sistemler okliizal pit ve fissiirleri, okliizal mikro-preperasyonlar gibi kiiciik
kavitelerin hazirlanmasinda kullanilabilirken derin kavitelerde calisma siiresi uzun ve

yumusak dentin dokusunun kaldirilmasinda etkinligi azdir. Bu sebeplerden kliniklerde

kullanim alan1 kisithidir (19).



Kemomekanik yontem enfekte dentinin kimyasal ajanlar araciligiyla ortadan
kaldirildig1 invaziv olmayan bir ¢iiriik kaldirma yontemidir. Bu yontemde ¢iiriigiin
tizerindeki minenin veya restorasyonun kaldirilmasi ve retantif kavite formunun
saglanabilmesi i¢in geleneksel doner aletlere veya el aletlerine ihtiya¢ duyulmaktadir.
Daha az agrili bir yontem olmasi dolayisiyla iletisim saglanmasinin zor oldugu
hastalarda kullaniminin kolay olmasi dnemli bir avantajidir fakat bu yontemi kullanan

sistemlerin pahali olmasi ve sinirlt klinik kullanimi1 da 6nemli dezavantajlaridir (20-22).
4.2. Lazer

1960 yilindan itibaren yumusak doku cerrahisinde kullanilan lazerlerin, 1980’li
yillarda tipta geleneksel yontemlere alternatif olarak kullanilmasiyla dis hekimliginde
de yumusak ve sert dokudaki kullanimi giindeme gelmistir. Son olarak 1997 yilinda
Food & Drug Administration (FDA) tarafindan sert dokularda da kullanilabilecegi
onaylanmistir (23-27).

4.2.1. Lazer Sisteminin Bilesenleri

Lazer sistemi bir yiiziinde %100 ve digerinde %90 yansitict ayna bulunduran
optik rezonans odasiyla i¢inde lazer aktif maddesinin bulundugu, rezonans odasina
enerji gonderen bir pompa sisteminden olusur. Merkezinde, cekirdeginde kimyasal
elementler, aktif madde ve molekiillerin bulundugu, optik bir kavite yer alir. Aktif
madde ise gaz, sivi, katt ve kimyasal formda olabilen bir yari iletkendir. Pompa
sisteminden gelen enerji ile aktif maddenin molekiilleri ve atomlari uyarilir. Uyarilan bu
atomlar eski haline donerken az bir enerji agiga ¢ikarir ve burada olusan fotonlar optik
rezonans odasindaki aynalardan yansitilirken bu enerji biiyiir. Biiyliyen enerjiye sahip
fotonlar belirli bir konsantrasyona ulastiginda yar1 gecirgen aynadan gecerek iletici
kolla istenilen dokuya iletilir. Burada 6nemli olan etkenler sistemin ne kadar giicle ne
kadar siire ile pompalandig1 ve aktif maddeyi olusturan atomlarin yapisi ve giiclidiir. Bu

etkenler ortaya ¢ikan 15181n dalga boyunu ve enerjisini belirler (28, 29).



4.2.2. Lazer Uygulama Parametreleri

Dis hekimliginde kullanilan lazerlerin parametreleri yapilacak isin dokusuna ve
istenilen etkiye gore hekim tarafindan ayarlanabilir. Bu parametreler asagida

tanimlanmustir:

. Dalga boyu: Dokuya olan etkinin belirlenmesinde en Onemli parametredir.
Fotonlarin enerjisiyle dalga boyu olusur. “m” degeri ile belirtilir (Dis hekimliginde
uygulanan lazerlerde dalga boyu mikron (10°®) veya nanometre (10®) gibi kiiciik dalga

boylar1 kullanilir.).

o Enerji: Is yapabilme yetenegi olarak tamimlanir. “joule (J)” veya “milijoule

(mJ)” degeri ile belirtilir.

. Gli¢: Zaman igerisinde tamamlanan isin Sl¢iistiidiir. “watt (W)” ile belirtilir. 1

watt 1 saniyede 1 joule’e esittir. Gii¢ lazerlerde su formiille hesaplanir:
P(W) = Lazer enerjisi (J) X Puls frekansi

o Gii¢ yogunlugu: birim alandaki (cm?) foton konsantrasyonuna verilen isimdir.

Su formiille hesaplanir:
Gii¢ yogunlugu= Gii¢ (W) / birim alan (cm?)

o Pulsasyon siiresi: pulsasyonun zaman igerisinde yayilma uzunlugunu tanimlar.

Pulsasyon siiresi saniye ile 6l¢iiliir.

. Pulsasyon frekansi: “Hertz (Hz)” ile belirtilir. Saniyede olusan pulsasyon

sikligini tanimlamaktadir (29).

4.2.3. Lazer Emisyon Modlari

Stirekli, parcali ve pulsasyonlu olmak iizere ii¢ farkli emisyon modu belirtilmistir.
Siirekli modda lazer kesintisiz bir sekilde uygulanabilirken, par¢alt modda 1s1nin siiresi

ayarlanabilir. Pulsasyonlu modda 1s1mnin ¢iktigi ve ¢ikmadigi anlar birbirini izler (29).



4.2.4. Dis Hekimliginde Kullanilan Lazerler

4.2.4.1. Argon Lazerler

Sistemde kullanilan aktif madde argon gazidir. Devamli dalga ve asamali
modlarda ¢alisma imkani vardir. Dis hekimliginde iki dalga boyunda kullanimi vardir
(488 nm ve 514 nm) ve bu dalga boylarina gére mavi veya mavi-yesil 1s1k yaymaktadir
(29).

Kompozit restoratif materyallerin igerisindeki kamforokinonun aktivasyonu igin
gerekli olan 488 nm dalga boyundaki mavi 1sik kontaktsiz modda kullanildiginda
polimerizasyon 6zelligi barindirir. Lazerle polimerizasyonu yapilan kompozitin siradan
mavi filtreli 1518a oranla daha dayanikli bir yapiya sahip oldugunu gosteren bazi
caligmalar vardir (30). Argon lazer ayn1 zamanda 1sikla-aktive beyazlatma jellerinde ve
6l¢li malzemeleriyle birlikte kullanilabilir. Dalga boyu 514 nm oldugunda hemoglobin,
hemosiderin ve melanin igeren dokularda emilimi en yiiksek seviyede oldugundan

hemostatik 6zelligi miikemmeldir (29).

Her iki dalga boyu da suda veya dis sert dokularinda iyi emilmez, bu sebeple
diseti dokularinin kesilmesinde ve diizenlenmesinde dis yiizeyine en diigiik seviyede
etki eder ve zarar vermez. Her iki dalga boyu da ¢iiriik teshisinde kullanilabilir ancak

dis sert dokularinin uzaklastirilmasinda kullanilmaz (29).
4.2.4.2. Diyot Lazerler

Diyot lazerler aliminyum veya indium, galyum ve arsenik kombinasyonlarini
kullanan yar iletken kristallerden tiretilmis kati-aktif ortama sahiptir. Dis hekimliginde
kullanilabilecek dalga boylar1 800 ile 980 nm arasindadir. Devamli veya parcali modda
cerrahide yumusak dokularda kontaktli veya derin koagiilasyon i¢in kontaktsiz sekilde
kullanilabilir (31).

Tim diyot dalga boylar1 pigmente dokular tarafindan emilir ve derin penetrasyona
sahiptir ama argon lazerler kadar hizli hemostaz yapamazlar. Bu lazerlerin dis

yapilarindaki emilimi zayif oldugundan mine, dentin ve sement yakinindaki yumusak



doku cerrahilerinde giivenle kullanilabilirler fakat dis sert dokularinda kullanilmazlar

(31).

Bunlara ek olarak 655 nm dalga boyunda ve 1 mW giiclinde goriiniir kirmizi 1s1khi
diyot lazer (Diodent; Kavo, Lake Zurich, Illinois) ¢iiriik seviyelerinin belirlenmesi ve

analizinde ¢iiriik dis dokusunun farkl floresan 6zelliginden faydalanir (29).
4.2.4.3. Nd: YAG Lazerler

Nd: YAG neodimyum iyon katkili itriyum ve aliiminyumla kombine garnet
kristali iceren kati-aktif ortama sahiptir. Dis hekimliginde kullanilabilen 1064 nm’lik
dalga boyu elektromanyetik spektrumda goriinmez kizildtesine yakin kisimdadir. Bu
aletler pulsasyonlu modda piyasada bulunmaktadir. Melanin tarafindan yiiksek oranda
emilir ama etkisi argon lazer kadar degildir. Nd: YAG lazer enerjisi dis sert dokularinca
az miktarda emilir fakat saglam dis dokusuyla c¢ok az etkilesir. Bu sebeple dis
dokularina komsu yumusak doku cerrahilerinde giivenle kullanilabilir. Yiizey
piriizlendirme i¢in kullanildigi ¢alismalar (32) olsa dahi, dis sert dokularmnin
kaldirilmasinda veya kavite preperasyonunda kullanilmi (sadece yiizeyel baslangig
ciiriiklerinde) sinirlidir (29, 31, 33).

4.2.4.4. Ho: YAG Lazerler

Holmiyum ve tiilyum iyonlari katkili ve kroma duyarli garnet aliiminyum itriyum
kristallerini iceren kati-aktif ortama sahiptir. 2100 nm dalga boyuna sahip goriinmez
iyonize olmayan radyasyon spektrumunda kizilotesine yakin kisimda yer alir.
Pulsasyonlu modda calisir ve Nd: YAG’a gore su emilimi 100 kat daha iyidir (29).
Yumusak doku lazeri olarak hemoglobin veya diger doku pigmentleriyle etkilesime
gecmez (34). Agiz-yiiz cerrahisinde siklikla temporomandibular eklemin artroskopik

cerrahisinde kullanilir (35). Dis sert dokularinda kullanilmazlar (31).

4.2.45. CO, Lazerler

Elektriksel desarj akimina gére CO; molekiilii iceren gaz karisiminin kapali bir
tiipe pompalandig1 gaz-aktif ortamli lazerlerdir. Dalga boyu 10,600 nm olan goriinmez
iyonize olmayan kismin orta-kizilGtesi 151k enerjisine sahiptir. Devamli ve asamali

pulsasyon modlari mevcuttur. Su tarafindan emilimi erbiyum lazerlerden sonraki en
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yiiksek lazerdir ve yumusak dokularda si§ bir penetrasyonu vardir, bu &zelligiyle
mukozal lezyonlarin tedavisinde onemlidir. Kontaktsiz ¢aligma cerrahi islemlerde bir

dezavantaj olsa da dil ve ag1z tabani1 gibi hareketli dokularin tedavisinde avantaj saglar.

Bu dalga boyu yiiksek (erbiyumdan 1000 kat daha fazla) hidroksiapatit emilimine
sahiptir. Bu sebeple dis yakinindaki yumusak dokularda ¢alisilacaksa disleri korumak
icin metal koruyucular yerlestirilmelidir (29). Dis sert dokularinda kullanimina iliskin
uygun dalga boyunda pulsasyonlu modda pulpa hasar1 vermeden kullanilabilecegine
iliskin birkag ¢alisma (36, 37) olsa da; pulpada yarattig1 sicaklik artisindan (su sogutma

sistemi yoktur) 6tiirti kullanimini 6nermeyen ¢aligsmalar da vardir (38, 39).

4.2.4.6. Erbium Lazerler

Erbiyum lazer sinifinda iki farkli dalga boyuna sahip lazer bulunur (29).
A) Er: YAG Lazerler

Aktif maddesi aliminyum, kat1 itriyum ve garnet kristaline erbiyum katilmasiyla
olusturulur. Bu lazerlerin dalga boyu 2940 nm’dir. Elektromanyetik spekturumun goézle
goriinmeyen kisminda (Iyonize olmayan kizil &tesi boliimiinde) bulunur. Er: YAG
lazerler dis sert dokularinda kullanilabilecegi FDA tarafindan 1997 yilinda
onaylanmustir (26, 29, 40). Bu lazerlerin termal yan etkilerinden kaginabilmek i¢in su
sogutmasiyla birlikte kullanimi Onerilmektedir. Ciiriik dokunun temizlenmesinde
kullanildiginda Er: YAG lazerlerin smear tabakasi olusturmadan etkili bir sekilde
temizledigi ve dentin tiibiilllerini ortaya ¢ikardigi bildirilmistir (41, 42). Ancak; Er:
YAG lazer uygulamasinin mine rezin baglantisina etkisini inceleyen bazi ¢alismalarda
baglanmanin geleneksel yontemlere gore yetersiz oldugu bulunmustur (43, 44). Klinikte
caligmalarda hasta memnuniyetinin yeterli oldugu gosterilse de dis dokularim

kaldirmada hizli olmamasi Klinikteki kullanim alanini kisitlamistir (45).

B) Er, Cr: YSGG Lazerler

Itriyum, skandium, galyum ve garnetin iizerine erbiyum ve krom ilavesi ile
olusturulan kati-aktif ortamli lazerlerdir. Er, Cr: YSGG lazerin dalga boyu 2780nm’dir.
Elektromanyetik spektrumun iyonize olmayan kizil 6tesi kisminda bulunur. Er, Cr:

YSGG lazerler sadece fiber optik sistem bulundurur (29). 0,1-8,0 W ve 10-50 Hz
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arasinda c¢aligma imkani veren lazerler, Su ve hava miktarinin ayarlanabildigi
dokunmatik ekrani, 360° donebilen LED i1siklandirma sistemine sahip baslikla ¢aligma

imkani verir.

Erbiyum lazerler su absorbsiyonu, kollajen ve hidroksiapatit afinitesi bakimindan
diger lazerlerden iistiindiir (23, 24, 46). Er, Cr: YSGG lazerlerin dalga boyunda su
molekiilleri en iist diizeyde absorbe olur ve bunun sonucunda su buharlasip kinetik
enerjisi artar ve ilgili dokuda mikropatlamalar meydana getirir. Er, Cr: YSGG lazerler
hava-su sogutmasi bulundurdugundan pulpa ve periodontal dokular iizerinde zararli
termal artisa neden olmaz (3, 6, 47). Bu oOzelliklerinin yaninda sistemde kullanilan
suyun sadece sogutma amacl degildir. Lazer basligindan ¢ikan su damlaciklar1 elektro
manyetik enerjiyle daha kiiclik su partikiillerine g¢evrilerek dis sert dokularinda ve
yumusak dokularda kesme islemlerine aktif olarak katilir. Enerji ile giiclenen bu su
partikiilleri dokular tarafindan miikemmel sekilde absorbe olur ve doku yiizeyindeki
hiicrelerde ablasyona neden olur. Yapilan kesimlerden sonra elektron mikroskobu ile
yapilan incelemelerde smear tabakasinin olmadigi ve en az miktarda debrisin bulundugu

gosterilmistir (23, 48-50).

Er, Cr: YSGG lazer sistemindeki kontaksiz ¢alisma basing, siirtiinme, vibrasyon
yaratmaz ve bu sayede olusabilecek korku, endise ve agri hissinin ortaya ¢ikmasini
engelleyebilir. Lazer sisteminin diger bir avantaji ise dis sert dokularinda kalsiyum ve
fosfor oranin1 modifiye eder, karbonatin fosfata oranini azaltarak daha stabil ve aside

kars1 daha direngli bir ylizey olusturmasi saglar (12).

Er, Cr: YSGG lazerlerin dis hekimligindeki kullanim alanlarim1 su sekilde

Ozetleyebiliriz:

A. Sert dokuda kullanim alanlari:

. Kavite preperasyonlarinda (Smif I-IV ve giris kaviteleri)
o Kok kanal preperasyonu ve genigletilmesinde

o Kemigin kaldirilmasinda ve kok apeksine ulasilmasinda
. Kok ucu rezeksiyonunda

o Retrograt dolgu kavitesinin hazirlanmasinda
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. Kok ucundaki patolojik dokularin uzaklastirilmasunda

. Mine, dentin ve sementte ¢liriilk dokunun temizlenmesinde

o Sert doku yiizeyinin piiriizlendirilmesinde

o Pit ve fissiir Ortiicli uygulamak i¢in yapilan enamoplasti ve ekskavasyonlarda

. Asitlere karsi dis sert dokularinin direncinin arttirilmasinda

. Dis hassasiyeti tedavilerinde

o Beyazlatma (bleaching) tedavilerinde

o Osteoplasti ve osteotomide

. Kron boyu uzatilmasinda kullanilabilmektedir.

B. Yumusak dokuda kullanim alanlari:

o Insizyonel ve eksizyonel biyopsiler de dahil olmak iizere oral yumusak

dokularin insizyonu, eksizyonu, vaporizasyonu, ablasyonu ve koagiilasyonunda

. Yumusak doku kesilmesi, flep kaldirilmasi ve kemige ulasilmasinda
o Kok kanal igeriginin temizlenmesinde

o Pulpa ekstirpasyonunda

o Pulpatomide

. Stirmemis dislerin agiga ¢ikarilmasinda

. Fibroma ¢ikarilmasinda

o Flep operasyonlarinda (tam ve kismi flep kaldirilmasinda)
. Frenotomi ve frenektomide

o Gingivektomi ve gingivoplastide

. Hemostazin saglanmasinda

. Implantin ¢ikarilmasinda

. Insizyon ve abse drenajinda

o Lokoplaki tedavisinde

o Operkulektomide

o Oral papillektomide

o Pulpa ekstirpasyonunda

. Gingival hiperplazi azaltilmasinda

13



. Aftoz ulser tedavisinde

o Vestibiiloplastide
o Sulkiiler debridmanin saglanmasinda
. Graniilasyon defektlerinin uzaklastirilmasinda

o Yumusak doku kiiretajinda kullanilabilmektedir (31, 51).

Er, Cr: YSGG lazerlerin genis kullanim alani bulunmasina karsin ¢alisma hizi
geleneksel cliriik temizleme yontemleriyle karsilastirildiginda bir dezavantaj olarak
karsimiza ¢ikmaktadir. Bu dezavantajin giderilmesi i¢in son yillarda gelistirilen turbo
baslikla birlikte ¢alisma hizi artirilmis ve klinik kullanima daha uygun hale getirilmistir.
Bu basligin standart lazer basliklarindan farki kesimde 3-5 mm uzaklikta ¢alisarak ve
500 veya 700 mikron spot capma sahip uglarin kullanilmasiyla ablasyon hizini

arttirmasidir (4).

4.3. Dis Dokularina Baglanma

Farkli molekiiller arasindaki ¢ekim kuvvetine adezyon veya baglanma ad1 verilir.
Adezyonu olusturan madde adeziv ve adezivin uygulandig1 materyal ise aderent olarak
tanimlanir. Dis hekimligi ac¢isindan diisiiniildiiglinde baglanmay1 saglayan ajanlar
(bonding sistemleri) adeziv; dis sert dokulari, amalgam, kompozit, seramik, dokiim
metal veya cam iyonomer ise aderenttir. Baglanmanin saglanabilmesi i¢in bu iki
materyal arasinda tam bir temas olmalidir (52, 53). Adezyon ii¢ sekilde meydana
gelebilir; fiziksel, kimyasal veya mekanik. Fiziksel baglantilar genel olarak ¢ok zayiftir.
Van der Waals kuvvetleri fiziksel baglantilara 6rnek olarak verilebilir. Kimyasal
baglanma kovalent, iyonik, metalik ve bazi durumlarda selasyon baglanmayi igerir.
Kimyasal baglant1 giicliidiir fakat dis hekimligi uygulamalarinda kontaminantlarin
yiizeyden uzaklastirilmast olduk¢a zor oldugundan, tiim yiizey boyunca yogun bir
sekilde saglanmasi ¢ok zordur ve genellikle mekanik baglanma tarafindan
golgelenmektedir. Mekanik baglanma ise giiclii baglanma saglanmasindaki en etkili
yontemdir. Dis hekimliginden o6rnek verecek olursak amalgam restorasyonlarin
undercut sahalara tutunmasi verilebilir. Bu baglanmaya verebilecegimiz diger bir 6rnek
ise asitlenmis mineye monomerlerin penetrasyonu sonrasi polimerizasyonunu takiben

olusan rezin uzantilarin sagladigr retansiyondur. Kohezyon ise molekiiller arasi ¢ekim
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giicli olarak tanimlanir. Baglanma degerlendirilirken adezyon ve kohezyon birbirinden

ayr1 degerlendirilemez (54).
Dis dokularindaki baglanmaya iligkin kavramlardan bahsedecek olursak:

. Smear tabakasi: Dis sert dokularinin preperasyonundan sonra geride kalan
organik ve inorganik bilesenleri, mikroorganizmalari, kan ve tikiiriigli iceren amorf
yapidaki dis yiizeyine yapismis debris tabakasidir.

o Yiizey diizenleyici (conditioner): Kavite preperasyonuyla olusan smear
tabakasinin kaldirilmasi, debrislerin uzaklastirilmasi, dekalsifikasyonun saglanmasi ve
dentin kollajen liflerinin agiga ¢ikarilmasi i¢in ylizeye miidahale edilmesidir.

o Hibrit tabaka: Yiizey diizenleyicilerle dentin demineralizasyonunu takiben agiga
cikan kollajen fibril ag arasina diisiik viskoziteli monomerlerin eriyen hidroksiapatit
kristallerinin yarattigi bosluklara yayilmasiyla polimerizasyon sonrasi aside direncli
giiclii bir baglanma olusur. Adeziv rezinin dentin kollajeni ile olusturdugu bu alan hibrit
tabaka olarak tanimlanmaistir.

o Kuru baglanma: Asit uygulandiktan sonra yilizeyin kurutularak adeziv ajan
uygulanmasi iglemidir. Daha ¢ok mineye baglanmada Onerilir.

o Nemli baglanma: Nem, asit uygulandiktan sonra elastik modiilii artan kollojen
liflerin elastik modiiliinii diisiirerek onlara esneklik kazandirir, kollojen liflere destek
olur ve monomer infiltrasyonunu kolaylastirir. Dentin yiizeyindeki az miktarda
(yaklasik 4ul) rezinin baglanma dayanimini olumlu yonde etkiler.

o Rezin uzantilar: Acik dentin tiibiilleri igerisine penetre olan adezivin
polimerizasyondan sonra sertlesmesi sonucu olusan uzantilardir.

. Primer: Bir ¢6ziicli igerisinde bulunan su, aseton veya etanol gibi hidrofilik
monomerlerden olusur. Yiizey diizenlenmesiyle ortaya ¢ikan kollajen agin 1slanabilirligi
ve ylizey enerjisini artirmak ve bu sayede adeziv materyalin penetrasyonunu saglar.

. Bond: BIS-GMA, TEG-DMA ve UDMA gibi hidrofilik monomerlerden olusur.

Primerle birlikte uygulandiginda rezin uzantilar1 ve hibrit tabakayi olustururlar (55).
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4.3.1. Mineye Baglanma

Mine agirlik¢a %95-98 inorganik materyal igeren kristalize bir yapidir. Hidroksi
apatit kristalleri yapisinin hacimce %90-92’sini olusturur. Geri kalan kismin ise %4’
su ve %1-2’si organik iceriktir. Yapisal olarak mine prizmalar1 ve interprizmatik

alanlardan (prizmalar aras1 bosluk) meydana gelir (55).

Mineye etkili ve kalic1 bir baglantinin saglanabilmesinde en etkili yontem asit-
etch teknigidir. Asitleme diizgiin mine yiizeyini piiriizlendirerek yiizey alanini arttirir.
Bond asitle piiriizlendirilmis mine yiizeyine uygulandiginda kapiler etki ile yiizeye

penetre olur (52).

Asitlenmis mine yiizeyinde iki tip rezin uzantist olugur: Mine prizmalar1 arasinda
uzanan makro uzantilar ve mine prizmalarinin tizerindeki kiigiik girintilerde olusan

mikro uzantilar. Mikro uzantilarin mineye baglanmadaki etkisinin daha fazla oldugu

diistiniilmektedir (52, 53).
4.3.1.1. Mine piiriizlendirilmesinde kullanilan yontemler

Mine piiriizlendirilmesinde geleneksel yontem olarak kullanilan asitle

piiriizlendirme yonteminin yani sira kullanilan bagka yontemler de vardir.
Asitle piiriizlendirme teknigi

Asitle piiriizlendirme teknigi, Buonocore tarafindan mine yiizeyine fosforik asit
kullanilmasiyla ortaya konulmustur. Sonrasinda sitrik, fosforik, hidroklorik ve piriivik
asit gibi ¢esitli asitler laboratuar sartlarinda test edilerek sonucunda degisik
konsantrasyonlardaki fosforik asit tercih edilmistir. Giiniimiizde en sik kullanilan

konsantrasyonu %35-40’11k fosforik asittir (56).

Fosforik asidin mine prizmalari iizerinde ii¢ farkli etkisi vardir. ilki reaksiyona
girmis, eski dig mine tabakasinin uzaklastirilmasini ve rezinin islanabilirligi yiiksek
daha reaktif bir yiizeye temasmm saglar. ikinci olarak, organik debrisi uzaklastirilarak,
yiizeyin temizlenmesini saglar. Ugiinciisii ise mine yiizeyinde olusturdugu kiiciik

girintiler ile yiizey alanin1 6nemli 6lgiide arttirmasidir (56).

16



Asitle piiriizlendirme isleminin basarili olabilmesi i¢in izolasyonun saglanmasi
yani pilrizlendirilmis mine ylizeyinin tiikiirik veya kan kontaminasyonundan

korunmasi gerekmektedir (57).
Air-abrazyon yontemi

Black tarafindan 1945°te ortaya konulan air-abrazyon yonteminin temelinde
yiikksek hizda hava basinciyla firlatilan ¢ok kiiciik aliiminyum oksit pargaciklarinin
kinetik enerjisinden faydalanilir. Hizla yiizeye c¢arpan pargaciklarla dis yiizeyi
puriizlendirilir. Air-abrazyon ydnteminde pargacik boyutu, hava basinci, uygulama

stiresi ve partikiillerin solunum riski gibi bir¢ok faktér goz oniinde bulundurulmalidir
(58).

Lazerle piiriizlendirme yontemi

Minede piiriizlendirme amagh olarak kullanilabilecek lazerleri CO,, Nd: YAG,
Er: YAG ve Er, Cr: YSGG lazerler olarak siniflandirabiliriz.

CO; lazerler minenin fiziksel ve kimyasal yapisini modifiye edebilmektedir.
Diisiik dozlarda erime ve yeniden kristallesme saglarken ayni zamanda olusturdugu

porlar ve kiigiik kopiik benzeri girintiler de minenin piiriizlendirilmesine katki saglar

(59).

Nd: YAG lazerler piiriizlendirme i¢in kullanilmistir fakat mine iizerinde erime ve
catlak olusumuna neden olduklarindan ve pulpada yiiksek termal degisimler meydana

getirdikleri gosterilmistir (31, 60).

Er: YAG lazer uygulanmis mine yilizeyinde degisime ugrayan hidroksiapatit
kristallerinin yani sira pullu ve piiriizlii alanlar da gozlenmistir (61-63). Siit dislerinin
Er: YAG lazer ile preperasyonunun yapildig: bir calismadaki SEM goriintiilerinde mine

prizmalarinin karakteristik bal petegi goriiniimii sergiledigi gosterilmistir (64).

Er, Cr: YSGG lazerlerin dalga boylart mine ve dentindeki hidroksil gruplarini
hedef alarak yiizeyde mikro ve makro diizensizlikler olusturur. Hidrate olan organik
bilesenler buharlasarak doku igerisinde i¢ basing meydana getirir ve inorganik

maddelerin patlayarak uzaklagmasina yol agarlar (65).
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Daimi dislerde mine iizerine yapistirilan ortodontik braketlerin Er, Cr: YSGG
lazerle piriizlendirmenin, asitle piiriizlendirmeye gore makaslama baglanma
dayanimlarina etkisinin degerlendirildigi ¢alismalarda lazer sisteminin asitle
puriizlendirmeye gore biraz daha diistik ve tutarsiz degerler verse de yakin degerler elde
edilmistir. Lazerle piiriizlendirmenin daha pratik ve hizli oldugu bildirilmistir. Bu
sebeplerden dolay1 da Er, Cr: YSGG lazerle piiriizlendirmenin asitle piirizlendirmeye

alternatif olabilecegi 6ne siiriilmiistiir (11, 66).

Er, Cr: YSGG lazerle piiriizlendirmenin asitle birlikte kullanilmasi1 gerektigini
savunan ¢alismalar da bulunmaktadir. Siit dislerinde fissiir sealent uygulamasi oncesi
asitle, Er, Cr: YSGG lazerle ve her ikisinin birlikte kullanimlarinin karsilastirildigi bir
mikrosizint1 ¢alismasinda asit ile birlikte lazer kullaniminin sadece asit kullanimindan
farkli sonu¢ vermedigi gosterilmistir. Bununla birlikte ayni ¢alismada lazerle
piiriizlendirilen yiizeylerin ¢iiriige direncinin arttigim1 da gosterilmistir. Bu bilgiler
1s181inda Oniine gecilmesi zor olan mikrosizinti kaynakli sekonder ciiriigin Er, Cr:
YSGG lazerlerle engellenebilecegi one siiriilmiistiir (67). Lazer ve frezle preperasyonu
yapilan smif V kavitelerin farkli adezivlerle mikrosizintisinin incelendigi diger bir
calismada da lazer uygulamasi ardindan asitle piiriizlendirme yapildiginda daha az

sizint1 oldugu bildirilmis ve birlikte kullanimlar1 tavsiye edilmistir (68).
4.3.2. Dentine baglanma

Dentin agirlikca %70 inorganik, %18 organik, %12 su, hacimce ise %50
inorganik, %25 organik, %25 su icerir. Yogun organik yapinin yani sira dentin, tiibiilleri
araciligiyla mine dentin sinir1 ve pulpay1 birbirine baglar. Bu tiibiiller dentin sivisi ile
doludur. Dentin ylizeyinin ve tiibiillerin demineralizasyonuyla kollojen yapinin ortaya
cikarilmasi dentine baglanmanin ilk asamasidir. agiga ¢ikan kollojen liflerin arasinin
adezivle dolmasiyla polimerizasyon sonrasi hibrit tabaka olusur. Ayni zamanda dentin

tiibiillerine rezin penetrasyonu ile rezin uzantilart ortaya ¢ikar (52, 55).
4.3.3. Dental adezivlerin siniflandirilmasi

Dental adezivlerin siniflandirilmasinda kronolojik gelisim veya igeriklerine esas

alinarak yapilan simiflandirmalar klinisyenlerin adeziv se¢imi konusunda zorlanmasina
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sebep olabilir. Van Meerberk ve arknin yapmis oldugu adeziv sistem-dis arasindaki

etkilesimi ve uygulama basamaklarinin sayisini esas alan siniflama su sekildedir:

o Total etch adezivler (etch & rinse)
o Self etch adezivler
o Cam iyonomer adezivler (52).

4.3.3.1. Total Etch adezivler

Ayr ayr asitleme ve yikama kisimlarini iceren sistemlerdir. Onceki yillarda
asitleme ve yikama basamagini takiben primer ve adeziv ayri ayr1 uygulanirken son
yillarda gelistirilen iki agamali sistemlerde primer ve adeziv rezin tek bir uygulama

basamagina indirgenmistir (52).

Total etch adeziv sistemlerindeki en 6nemli asama primerin uygulandig: kisimdir.
Aseton bazli adeziv kullanildiginda “nemli baglanma” teknigi gereklidir (69). Diger
yandan su/etanol bazli adezivler kullanildiginda “kuru baglanma” tekniginin kullanimi

etkin baglanmay1 saglar (70).
4.3.3.2. Self Etch adezivler

Self etch adeziv sistemler teknik hassasiyet ve kullanim kolayligi bakimindan en
cok tercih edilen sistemlerdir. Asit uygulanmasi ve yikanmasi asamasi olmadigindan
klinik uygulama zamanini kisalttig1 gibi uygulama sirasindaki hata riskini de onemli

olglide azaltmistir (52).

Self etch primerlerde yikama gerektirmeyen asidik monomerler bulunur. asit ve
primerin mine ve dentine uygulanmasi es zamanli olur. Self etch adezivler asit ve
primerin tek asamada ve bondun sonraki asamada uygulandigi iki asamali sistemler
veya asit, primer ve bondun tek asamada uygulandigi “all-in-one” sistemlerle
kullanilmaktadir. Self etch adeziv sistemlerin siniflandirmasi uygulama basamaklarinin
sayisina gore yapilabildigi gibi pH ve asitleme potansiyellerine gore de zayif, orta ve

kuvvetli self etch adezivler olarak da yapilmistir (52).
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4.3.3.3. Cam Iyonomer Adezivler

Cam iyonomerler dis sert dokularina kendi kendine baglanabilen tek materyaldir
(55, 71). Polialkenoik asitin yiizey diizenleyici olarak kaviteye uygulanmasi, cam
iyonomerlerin baglanma etkinligini énemli miktarda arttirmistir (52). Baglanmasindaki
mekanizmanin mikromekanik ve kimyasal yolla oldugu disiinilmektedir. Polialkenoik
asitin smear tabakasini 0,5-1 p derinlikte kaldirmastyla kollajen fibriller agiga ¢ikar ve
cam iyonomer bilesenlerinin yilizeye difiizyonuyla mikromekanik bag kurulur.
Polialkenoik asitteki karboksil gruplariyla kollajen fibriller arasinda kalan hidroksi

apatitlerin kalsiyumlarinin etkilesimi sonucu kimyasal baglanma saglanir (72).

4.4, Adezivlerin Dis Dokularina Baglanma Kalitelerini Degerlendirmek i¢in

Kullanilan Test Yontemleri

Uzun doénemli klinik takip ¢alismalarinda siirenin uzunlugu ve standardizasyonu
saglamadaki zorluklardan dolayr dis hekimliginde materyal ve tekniklerin
degerlendirilmesi i¢in in vitro baglanma dayanim testleri calismalarda siklikla
kullanilmaktadir (73). Adezivlerin baglanma dayanimlarini 6lgmek icin genellikle;

mikrogerilme, mikromakaslama testleri kullanilmaktadir (74, 75)

4.4.1. Mikrogerilme Baglanma Testi

Sano ve arknin 1994 yilinda tanittigi mikrogerilme baglanma testinde gok kiigiik
yiizeylerdeki gerilme baglanma dayanimi olgiildii. Mikrogerilme baglanma dayanim
testinin geleneksel baglanma test yontemlerine gore kuvvet uygulanmasi esnasinda stres
dagilimimi daha iyi sagladigi rapor edilmistir (75). Mikrogerilme baglanma testinin

geleneksel makaslama ve gerilme baglanma dayanim testlerine gore avantajlart vardir:

. Bir disten birden fazla 6rnek elde edilmesine imkan verir,

o Test edilmesi zor olan ¢iiriik dentin, servikal sklerotik dentin ve mine gibi klinik
onemi fazla olan farkli dis sert dokularinin baglanma dayaniminin test edilmesini saglar,
o Test etme alaninin kiigiilk olmasindan otlirli daha az defekt meydana

geleceginden, daha yiiksek baglanma degerleri elde edilir (76).
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4.4.2. Mikromakaslama Baglanma Testi

Aragtirmacilar ara yiiz baglanma dayanimlarinin dl¢imiinde kullanilan gerilme
dayanim testlerinin kuvvet uygulanmasi sirasinda ortaya c¢ikan streslerden dolay1
sonuglarin  olumsuz etkilendigini bildirmektedir (75, 77). Makaslama baglanma
dayanim testinde ise ornekler makine i¢inde 6zel bir parca kullanilarak sabitlenir ve dis
yiizeyine paralel gelen sabit hizdaki makaslama ucunun kuvveti ile kirilir (78).
Makaslama dayanim testinde elde edilen baglanti degerleri gerilme testinde elde
edilenlerden daha biiyiik oldugu i¢in bu test daha ¢ok tercih edilmistir (79). Makaslama
testinin agiz ortamini daha iyi taklit ettigi diistiniilmektedir fakat bu test metodunda

koheziv kirilmalar daha fazladir (80).

4.4.3. Mikrosizint1 Tespit Yontemleri

Mikrosizinti, kavite duvart ile restorasyon arasindan agiz sivilarinin ve
mikroorganizmalarinin  gegisi olarak tanmimlanir (76). Kompozit rezinin 1sisal
genlesmesi, polimerizasyon biiziilmesi ve agizdaki fonksiyonu esnasinda {izerine gelen
streslerle ortaya c¢ikan mikrosizintiyr engellemek neredeyse imkansizdir (81, 82).
Mikrosizintt tespiti i¢in in vitro kosullarda organik boya penetrasyonu ve sivi dl¢iim

yontemleri kullanilmaktadir (83).

4.5. Baglanma Dayanim Testleri Sonucu Olusan Kirilma Tiplerinin

Degerlendirilmesi

Baglanma dayanim testlerinin sonucunda elde edilen 6rnekler stereo mikroskop
altinda incelenerek kirilma yerine bagli olarak basarisizlik tipleri belirlenir. Kirilma
baglant1 yerinde ise adeziv, baglanilan materyal veya ylizeyde ise koheziv ve eger her

iki bolgeyi de igeriyorsa karisik (mix) olarak adlandirilmaktadir (84).
4.6. Yiizey Goriintilleme Yontemleri

4.6.1. Taramah Elektron Mikroskobu

Dis dokusu ile yiizeye baglanan materyaller arasindaki iliskinin tespitinde en ¢ok
kullanilan yontemlerden birisidir. Taramali elektron mikroskobunda (SEM) elektron

demeti numune yiizeyinde 1-10 nm yarigaplt yiizeye bir lens sistemi ile odaklanir.
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Odaklanan elektron demetiyle ayn1 anda numune yiizeyini boydan boya tarar. Gelen
sinyaller, ikincil elektronlar, geri sagilan elektronlar, x-isinlar1 ve O6rnek akimi ile
toplanarak olusturulan iki boyutlu harita bize SEM goriintiisiinii verir. Yiizeyin
incelenebilmesi i¢in dncesinde numunenin kurutulmasi ve altin ile kaplanmasi gerekir

(85).
4.6.2. Gecirmeli Elektron Mikroskobu

Ornegin iginden gegirilen yiiksek enerjili elektronlarin gériintiilenmesi ile ¢alisir.
Optik mikroskoplar ile temelde aynidir. Optik mikroskoptan farki 151k 1511 yerine
elektron kullanmasidir. Gegirmeli elektron mikroskobu (TEM) 6rneklerin mikro-yapisal
karakterlerinin tespitinde kullanilir. Bu mikroskopta inceleme yapilabilmesi igin

orneklerin ¢ok ince hazirlanmasi gerekir (86).
4.6.3. Atomik Kuvvet Mikroskobu

Atomik kuvvet mikroskobu (AFM) ylizeyi angstrom seviyesinden 100-150
mikrona kadar 6l¢ebilir. Ug-ylizey arasindaki atomlar arasi etkilesmeleri esas alir. AFM
ile incelenen Ornegin ylizey piirlizliiliigii, yiizey kusurlar1 ve bu kusurlarin yogunlugu
hakkinda bilgi edinilebilir. AFM’nin diger goriintiileme tekniklerine (SEM, TEM) gore
avantaji vakum gerektirmeden hava ve sivi igerisinde calisabilir olmasidir. Kaplama
gerektirmediginden Orneklerin yilizeyine de zarar vermez. Coziiniirliigi SEM’den daha
iyidir. Diger yontemlere gore dezavantajlari ise goriintii boyutu (alan ve derinligi)
goriintli kalitesinin ucun egrilik yaricapiyla siirli olmasi ve piezoelektrik materyalden

etkilenmesidir (85).
4.7. Er, Cr: YSGG lazerlerin mine rezin baglantisi iizerine etkisi
Frez ve lazer preperasyonunu karsilastiran calismalar

Lin ve ark. 1999°da Er, Cr: YSGG lazerle (6 W, 20 Hz) minede hazirladiklar
kavitelere asit uygulamadan ve asit uygulayarak bulduklar1 sonuclar1 frezle ve asitle
miidahale edilen 6rneklerle karsilastirmis ve gruplar arasinda istatistiksel fark olmadigi

sonucuna varmiglardir (87).
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Esteves-Oliveira ve ark. 2007 yilinda Er, Cr: YSGG, Er: YAG veya frezle
hazirlanan kavitelerde iki asamali bir self etch sisteminin baglanma dayanimin
incelemis ve Er, Cr: YSGG lazerin minede baglanma dayanimmin Er: YAG lazer ve

frezden diisiik oldugunu bildirmislerdir (88).

Cardoso ve ark.’nin 2008 yilinda yaptiklar1 ¢alismada frez veya Er, Cr: YSGG
lazerle preperasyon yaptiktan sonra farkli adeziv sistemlerin (Optibond FL, Clearfil SE
Bond, Adper Prompt L-Pop, Clearfil S® Bond) baglanma dayanimlarini incelemisler.
Bazi adeziv sistemlerde gruplar arasinda farklilik gdriiliirken bir adezivde (Clearfil S°
Bond) fark gorilmemistir. Buna bagli olarak da lazer sistemleriyle preperasyon

yapilirken uygun adezivin belirlenmesinin gerekli oldugunu bildirmislerdir (89).

Obeidi ve ark.’nin bu konuyla ilgili 2009 ve 2010 yilinda yaptiKlart iki ¢alisma
bulunmaktadir. Bunlarin ilkinde frez veya lazerle (4.5 W, 20 Hz) kavite preperasyonu
yapilmis Orneklere ekskavasyonun ve asit uygulama siiresinin (20sn, 40sn) etkisini
degerlendirmisler ve lazerle preperasyon yapilmis 6rneklerde ekskavasyon yapilmasinin
ve uzun siire asit uygulanmasinin baglanmay1 artirdigim gostermistir (90). Ikinci
calismada ise lazerle (4.5 W, 20 Hz) kavite preperasyonundan sonra farkli siirelerde asit
uygulamislar (20 sn, 40 sn, 60 sn) ve bunun sonucunda 40 sn’lik asit uygulamasinin en
yiiksek baglanma dayanimini gosterdigini fakat uygulama siiresinin 60 sn’ye uzatilmasi

halinde baglanma degerinde ciddi bir diisiis oldugunu bildirmisler (91).

Ansari ve ark. 2012 yilinda yaptiklari ¢alismada frez veya Er, Cr: YSGG lazerle
(5.5 W, 20 Hz) kavite preperasyonu yaptiktan sonra asit veya lazerle (1.5 W, 20 Hz)
piirtizlendirme  uygulaylp  mine-adeziv  baglanma  dayanmimlarina  etkilerini
incelemiglerdir. Calismanin sonuglarina gore frez/asit ve lazer/asit uygulamalarinin her
ikisinin de aralarinda fark olmayacak sekilde en yiiksek baglanma dayanimi gosterdigini
bildirmislerdir. Ayrica arastirmacilar ¢alismanin sonunda lazer uygulamasi sonrasi asit

uygulamasinin gerekliligine vurgu yapmuslardir (10).
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Piiriizlendirme ac¢isindan karsilastirma yapan calismalar

Apel ve Gutkneht’in 1999°da Er, Cr:YSGG (50/100/150 mJ — 20 Hz) ve Er: YAG
(8/10/12/15 Hz — 120 mlJ) lazerlerde farkli parametreler kullanarak uyguladiklar
puriizlendirmenin mine iizerindeki baglanma dayanimlarini asitle piiriizlendirme ile

karsilastirildigi  ¢aligmalarinda gruplar arasinda istatistiksel fark bulunmadigini

bildirmislerdir (92).

Usiimez ve ark.’nm 2002 ve 2003 yilinda Er, Cr: YSGG lazerle piiriizlendirmeyi
fosforik asitle ve maleik asitle karsilagtirdiklar1 iki ayr1 ¢calismanin birinde 2W ve 1W
giicte, 20 Hz frekans parametreleri kullanarak uyguladiklar1 lazerle piiriizlendirmenin
2W giic uygulandig1 gruptaki baglanma dayanimi degerlerinin asitle piiriizlendirme
grubundaki degerlere yakin oldugunu ve aralarinda istatistiksel bir fark bulunmadig
bildirmislerdir. Ayrica lazerle piiriizlendirmenin daha hizli ve pratik bir yontem
oldugunu bildirmiglerdir (11). Digerinde ise daha Onceki ¢alismalarinda basarili
oldugunu bildirdikleri 2W gii¢ ve 20 Hz frekans parametreleriyle uyguladiklar: lazerle
puriizlendirmenin asitle piiriizlendirme ile karsilastirdiklarinda istatistiksel farkinin
olmadigin1 bildirmislerdir. Ayrica asit ve lazerle piiriizlendirme yontemlerinden elde
edilen sonuglarin, maleik asitle piiriizlendirme sonucu elde edilen sonuglardan daha

yiiksek baglanma dayanimi gosterdigini bildirmislerdir (12).

Berk ve ark. 2008°de yaptiklari ¢aligmalarinda asit, air-abrazyon ve Er, Cr: YSGG
lazerle piirtizlendirmeyi karsilastirmiglar. Diisiik gii¢ parametrelerinde (0.5/0.75/1 W)
lazerle veya air-abrazyonla piiriizlendirmenin yeterli baglanmayr saglamadigini
bildirmigler. 1.5-2 W giicteki lazer parametreleriyle piiriizlendirmenin ise asitle

piiriizlendirmeye alternatif olabilecegini belirtmisler (7).

Moslemi ve ark. 2010 yilinda yaptiklari calismada fissiir Ortiiciilerin farkli
piiriizlendirme islemlerine (lazer/asit veya air-abrazyon/asit) bagli baglantidaki
degisimleri incelediklerinde Er, Cr: YSGG lazer (2 W, 20 Hz) ve asit kombinasyonunun
uygulanmasinin baglanmaya olumlu ya da olumsuz herhangi bir etkisinin olmadigini

bildirmistir (93).
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Diindar ve ark. 2011 yilinda yaymladiklar1 asitle, lazerle (2.5 W, 20 Hz) ve
asit/lazer kombinasyonuyla piiriizlendirmenin mine-porselen baglanma dayanimina

etkisini inceledikleri ¢alismalarinda; piiriizlendirme yontemleri arasinda fark olmadigini

bildirmislerdir (94).

Basaran ve ark. Er, Cr: YSGG lazerle piiriizlendirmenin mine-adeziv baglanma
dayanimi iizerine etkisini inceleyen, 2007 ve 2011 yilinda yapilan iki ¢alismada da
farkli lazer parametreleriyle yapilan piiriizlendirmelerin baglanma dayanimini asitle
piiriizlendirmeyle karsilastirilmistir. 2007 yilindaki ¢alismada 0.5, 1 ve 2 W giigte (20
Hz) uygulanan lazerle piiriizlendirme gruplarindan, 1 W ve 2 W giiclinde piiriizlendirme
yapildiginda asitle piiriizlendirmeyle aralarinda istatistiksel bir fark olmadigi
bildirilmistir(66). 2011 yilinda yaptiklar1 mine yiizeyinde adeziv baglanma dayanimini
inceledikleri ¢alismalarinda 0.5, 0.75, 1, 1.5, 1.75 ve 2 W (20 Hz) giiglerinde ¢alistiklar1
Er, Cr: YSGG lazerle piiriizlendirme gruplarindan 1.5 W ve 1.75 W giiciinde ¢alismanin
diger lazer gruplarindan daha yiliksek baglanma dayanimi sagladigini ve asitle
piiriizlendirme ile karsilagtirildiklarinda aralarinda istatistiksel bir fark bulunmadigini

bildirmislerdir (95).

Basaran ve ark. 2011 yilinda yaptiklart diger bir piiriizlendirme ¢alismasinda ise
daha onceki calismalarinda daha yiliksek baglanma dayanimi gosteren Er, Cr: YSGG ve
Er: YAG lazer parametrelerini (1.75 W, 20 Hz) farkli ¢alisma uzakliklarindaki (1, 2, 4,
6 mm) etkilerinin baglanma dayanimi {izerine etkilerini incelemistir. Caligmanin
sonucunda 1 mm lazer ucu-yiizey arasi mesafede calisildiginda daha iyi sonuglar elde
edildigini bildirmistir (96).

Klinik calismalarda Er, Cr: YSGG lazer basarisi

Hadley ve ark. 2000 yilinda Er, Cr: YSGG lazerler (4-6 W, 20 Hz) kullanilarak
hazirlanan kavitelere yerlestirilen restorasyonlarin uzun vadedeki (6 ay) Kklinik
sonuglari1 incelemek amaciyla yaptiklar1 c¢alismada, lazerle ve frezle ciliriik
temizledikten ve kavite preperasyonu tamamladiktan sonra kavitelere yerlestirilen
restorasyonlarin klinik basarist (sag kalimi, kenar uyumu...) ve hasta memnuniyeti

degerlendirilmistir. Lazerle miidahale edilen grubun operasyon sirasinda ve ilk giindeki
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hassasiyetlerinin ve rahatsizlik hissinin daha az oldugunu bildirmistir. 6 aylik hasta

takibinin sonucunda her iki grupta da restorasyon kaybi goriilmemistir (23).

Matsumoto ve ark. Er, Cr: YSGG lazer (3-6 W, 20 Hz) kullanarak hazirladigi
kavitelere uygulanan 50 restorasyonun degerlendigi klinik ¢alismada hasta
memnuniyeti, giivenli kullanim ve etkinlik agisindan lazerleri yeterli bulduklarini
bildirmislerdir. Ayrica hastalarin hastalarin %34’tinlin hi¢ agr1 hissetmedigini ve
islemlerin %94’tinde anestezi kullanilmadigimi bildirmislerdir. Fakat, lazerle kavite

preperasyonu siiresinin daha kisa olmasi gerektigini bildirmislerdir (97).

Yazict ve ark. 2010 yilinda yayinladiklar1 24 ay takipli Er, Cr: YSGG lazer veya
frezle hazirlanan Black I kavitelere uygulanan 108 restorasyonun degerlendirildigi
klinik ¢alismalarinda, Er, Cr: YSGG lazerle (4-5.5 W, 20 Hz) kavite hazirlanarak tedavi
edilen dislerin hicbirinde restorasyon kaybi goriilmedigini ve 24 ay sonunda
restorasyonlarin klinik bulgularinin (kenar uyumu, renklenmesi, yilizey piriizliligi,
sekonder ciiriikk, postoperatif hassasiyet) frezle tedavi edilenlerden farkli olmadigini

bildirmislerdir (98).

Olivi ve Genovese’in ¢ocuklarda ve geng erigkinlerin dis ¢iiriiklerinin tedavisinde
ve fisslir Ortiicli uygulanmasi 6ncesinde piiriizlendirme amaciyla Er, Cr: YSGG veya Er:
YAG lazer kullandiklar1 ¢alismalarinda her iki lazer sisteminin de giivenli, efektif ve
cilirik dokuyu selektif kaldirmasindan otiirii tercih edilebilir oldugunu bildirmislerdir
(99).

Yukarida bahsedilen tiim calismalarda Er, Cr: YSGG lazer standart baslikla
kullanilmis ve farkli parametrelerde kavite preperasyonu ve piriizlendirmeler
uygulanmistir. Uygulanan parametreler ve yontemler bakimindan bizim c¢alismamiza
benzer bir calisma bulunmamakla beraber, burada yer alan g¢alismalarin sonuglari
degerlendirildiginde Er, Cr: YSGG lazerin geleneksel yonteme alternatif olabilecek

nitelikte oldugu sdylenilebilir.

Klinik ¢alismalarin sonuclart degerlendirildiginde Er, Cr: YSGG lazer her yas
grubu icin etkili ve giivenli olarak kullanilabilecek bir tedavi yontemidir. Bizim

calismamizda, klinik uygulama siiresini daha da azaltacak olan, turbo baslikli Er, Cr:
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YSGG lazerin klinik uygulamalarindaki basarisinin degerlendirilebilmesi i¢in in vitro
kosullarda mine-adeziv baglanma dayanimina etkisini incelemeyi amacladik. Buradaki
hipotezimiz turbo baslikli Er, Cr: YSGG lazerin mine-adeziv baglanma dayanimi

acisindan geleneksel yonteme alternatif olabilecegidir.
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5. GEREC ve YONTEM

5.1. Orneklerin Toplanmasi

Bu calismada; clirtiksiiz, dislerin bukkal yilizeyindeki mine dokusunda herhangi
bir degisiklik (erozyon, ¢atlak, kirik) bulunmayan 64 adet mandibuler kesici sigir disi
kullanildi.

Cekilen sigir dislerinin iizerindeki eklentiler uzaklastirildiktan sonra %0.5’1ik
Kloramin-T ~ Trihidrat  bakteriyostatik/bakteriyosidal — soliisyonunda bir hafta

bekletildikten sonra 6rneklerin hazirlanmasina kadar distile suda +4°C’de sakland .
5.2. Orneklerin Hazirlanmasi

Oncelikle &6rneklerin c¢alismada kullamlmayacak olan kok kisimlar1  kron
kismindan elmas separe araciligiyla ayrilarak atildi. Kalan kronlarin boyutlari dl¢iilerek

calismada kullanilacak kaliplara sigacak sekilde kiigiiltiildii.

Calismada kullanilmak {izere i¢ ¢ap1 25 mm ve yiiksekligi 20 mm olan plastik
silindir kaliplar hazirlandi. Bu kaliplarin igerisine izolasyon amaciyla lak uygulandi ve
igerisine hazirlanan sigir dislerinin bukkal yiizeyleri tabana yerlestirilen yapistirict
kagida temas edecek sekilde yerlestirildikten sonra kaliplarin i¢i otopolimerizan akrilik
rezin (SC soguk akrilik, IMICRYL, Tiirkiye) ile dolduruldu (Resim 1). Kaliplardan
c¢ikarilan 6rnekler kontrol edilerek makinenin oluklarina uygun olarak hazirlanmis metal
bir tasiyici ile zimpara makinesine yerlestirildi. Zimpara makinesinde (Buehler
Metaserv, Amerika) 600 grit asindirma kagidi (English Abrasives & Chemicals Ltd.) ile
kurvatiirli olan bukkal yiizeyler diiz hale getirildi (Resim 2). Zimparalama iglemi
bitirildikten sonra ylizey paralelligi, dentin ekspozu ve defektler kontrol edilerek dort
calisma grubu i¢in on altisar 6rnek olmak tizere toplam 64 6rnek hazirlandi (Resim 3).
Hazirlanan o6rneklerin mine yiizeyine 4 mm x 4 mm olacak sekilde caligma alanlari
isaretlendi (Resim 4). Ornekler her bir grupta 16 drnek olacak sekilde rastgele esit
olarak 4 gruba ayrildi. Hazirlanan 6rnekler Tablo 1’de tanimlandigi lizere yiizey
preperasyonundan ve piiriizlendirme islemlerinden gecirildi. Her gruptan birer 6rnek

olmak iizere 4 6rnek SEM goriintiisii elde etmek amaciyla ayrildi.
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Resim 1. Kalip igerisindeki bir 6rnek

Resim 2. Zimpara makinesi
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Resim 3. Orneklerin gruplara ayrilmasi

Resim 4. Caligsma alan1 isaretlenen bir 6rnek
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Tablo 1. Test Gruplar1 ve Uygulanan Prosediirler

Grupl-FA

Frezle ylizey preperasyonu — asitle piiriizlendirme
(Frez - Asit)
Grup2-LA

Lazerle yiizey preperasyonu — asitle piiriizlendirme

(Lazer - Asit)

Grup3-LL
Lazerle ylizey preperasyonu — lazerle piiriizlendirme

(Lazer - Lazer)

Grup4-LLA Lazerle ylizey preperasyonu — lazerle piiriizlendirme —

(Lazer — Lazer- Asit) asitle piiriizlendirme

5.3. Orneklerin Yiizey Preperasyonu

Omneklerin isaretlenen yiizeylerine Grup FA’da frezle ve diger gruplarda (Grup
LA, LL, LLA) Turbo baglikli-Er, Cr: YSGG lazerle preperasyon yapilmustir.

Frezle Yiizey Preperasyonu

Frezle yiizey preperasyonu islemi igin yesil bantli (gren ¢ap1 125-150 um) elmas
fissiir frez (SF-12C Dia-Burs, MANI, Japonya) yiiksek hizda (400 000 rpm) doner aletle
(Synea vision TA-98, W&H, Avusturya) birlikte kullanildi. Preperasyon yapilirken
frezin uzun aksi dis yiizeyine paralel tutularak mine sinirlar igerisinde kalacak sekilde

hafif basing uygulanarak yiizeyin {izerinden bir defa gegildi (Resim 5).

31



Resim 5. Frezle yiizey preperasyonu
Lazerle Yiizey Preperasyonu

Lazerle yilizey preperasyonu islemi i¢in Er, Cr: YSGG lazer (Waterlase MD
Turbo, Biolase), turbo bashg: ile kullanilmistir (Resim 6). Standardizasyonun
saglanabilmesi i¢in lazer baslig1 boyu ayarlanabilir bir aparata sabitlenerek disin ylizeyi
ile arasindaki mesafe ve lazer ucunun dikey diizlemle olan agis1 ayarlandi. Isinin yiizeye
dik verilmesi halinde geri yansiyan 1s1n1in turbo uca ve fiber ileticiye zarar vereceginden
turbo uca dike yakin bir sekilde egimlendirilerek konumlandirildi. Isinlama kontaksiz ve
hedef pozisyonundan 4 mm uzaklikta odaklanmis, dikey diizlemle kiiciik bir ac1
yapacak sekilde MXS5 silindirik turbo ug (Waterlase MD Turbo Tip, Biolase, Amerika)
ile gergeklestirildi (Resim 7a ve 7b). Calismanin preperasyon asamasinda iretici
firmanin 6nerdigi su parametreler kullanildi: Dalga boyu 2,78 um, atim frekansi 20 Hz,
giic SW, atim siiresi 140 us, 151n odak ¢ap1 500um, hava basinci %70 ve su basinct %60

(Resim 8). Preperasyon islemi lazerle tiim ¢alisma alani taranincaya kadar devam etti.
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Resim 6. Er, Cr: YSGG lazer

Resim 7. Turbo baslik ve ucun sabitlenmesi
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Resim 8. Dijital ekranda lazerle preperasyon parametreleri
5.4. Piiriizlendirme Islemleri

Preperasyon yapilmis mine yiizeylerine bonding ajan1 uygulanmadan once asitle,

lazerle veya lazer-asit kombinasyonuyla piiriizlendirme islemi uygulandi.
Asitle Piiriizlendirme

Caligma alaninin tiimiinii kaplayacak sekilde mine yiizeyine uygulanan %35’lik
fosforik asit jel (Scotchbond Etchant, 3M ESPE, Almanya) iiretici firmanin
talimatlarina gore 15 saniye boyunca yiizeyde tutulduktan sonra 20 saniye boyunca

suyla yikand1 ve yiizeyden uzaklastirildi. Sonrasinda yilizey hava spreyi ile kurutuldu.
Lazerle Piiriizlendirme

Calisma alaninin Er, Cr: YSGG lazerle piirlizlendirilmesi i¢in turbo bagligi boyu
ayarlanabilir bir aparata sabitlenerek drnek yiizeyi-lazer ucu arasindaki mesafe 4 mm’ye
ayarlandi. Kullanilan MXS5 silindirik turbo ucun agis1 dike yakin bir sekilde
konumlandirildi. Lazerle piiriizlendirme igleminde dretici firmanin Onerdigi su
parametreler kullanildi: Dalga boyu 2.78 um, atim frekansi1 50 Hz, giic 3 W, atim siiresi
140 ps, 1sin odak g¢apt 500um, hava basmcit %70 ve su basinct %60 (Resim 9).

Piiriizlendirme islemi tiim ¢aligma alani taranincaya kadar devam etti.
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BIOLASE

Resim 9. Dijital ekranda lazerle piiriizlendirme parametreleri

5.5. Bonding Ajaninin Uygulanmasi

Piirtizlendirme islemleri tamamlanan 6rneklerin yiizeylerine tek kullanimlik bond
firgas1 yardimiyla ¢aligma alaninin tamamini kapsayacak sekilde bonding ajan1 (Adper
Singlebond 2, 3M ESPE, Almanya) uygulandi ve 20 saniye polimerize (Elipar S10
LED, 3M ESPE, Almanya) edildi.

5.6. Kompozit Rezinin Baglanmasi

Bonding ajanmin uygulandigi calisma alaninin yiizeyine 2 mm’lik tabakalar
halinde kompozit rezin (Filtek 2250, 3M ESPE, Almanya) yerlestirildi ve 20 saniye
polimerize edildi. Kompozit bloklar plastik tiipler yardimiyla 4 mm yiikseklikte ve 2.5

mm ¢apinda olacak sekilde hazirlandi.

5.7. Makaslama Baglanma Dayanim Testinin Uygulanmasi

Orneklerin cihaza (INSTRON 5960, Amerika) yerlestirilmesi igin tutucu uclara
makaslama baglanma dayanimi testine Ozel olarak hazirlanmig metal pargalar
yerlestirildi. Yardimci metal parcalara sirasiyla ornekler yerlestirilerek metal yuvada
oynamayacak sekilde sabitlendi (Resim 10). U¢ hiz1 1 mm/dk olacak sekilde ayarlandi.
Yerlestirilen orneklerle kirici u¢ arasinda kontaksiz en yakin mesafe olacak sekilde
cihaz calistirilarak Newton (N) cinsinden makaslama baglanma dayanim degerleri
kaydedildi. Kaydedilen degerler baglanma yiizeyinin alanina béliinerek Megapascal
(MPa) cinsinden degerler elde edildi.
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Resim 10. Makaslama baglanma dayanimi testi diizenegi

5.8. Stereomikroskop ile Kirillma Analizi

Makaslanma baglanma dayanimi testi tamamlandiktan sonra Ornekler kirilma
tiplerinin belirlenebilmesi igin stereomikroskop (Olympus SZ-4045 ESD) altinda x20
biiylitmede incelendi. Kirilma tiplerine gore adeziv ajanda kirilma goriilenler adeziv,
mine veya kompozit rezinde kirilma goriilenler koheziv ve hem adeziv ajan hem de

mine veya kompozit rezinin kirildig1 goriilenler miks kirilma olarak siniflandild.

5.9. SEM Goruntiilerinin Elde Edilmesi

Yiizey preperasyonu ve piiriizlendirme islemleri tamamlanan her gruptan birer
ornek oncelikle kaplama cihazinda (EMITECH SC7620, ingiltere) aliminyum plakanin
tizerine yerlestirilerek 100-120 A° araliginda altin-paladyum ile kaplandi (Resim 11,
12). Taramali elektron mikroskobuna (EVO LS10, ZEISS, Almanya) yerlestirilen
orneklerin X500, x1000 ve x2000 biiyiitmelerde yiizey goriintiileri elde edildi (Resim
13). Elde edilen goriintiilerin yiizey 6zellikleri karsilastirildi.

Makaslama baglanma dayanimi testinden sonra kirilma analizi yapilan gruplarin
her birinden en sik goriilen kirilma tipini gosteren birer 6rnegin kompozit ve mine

yiizeyinden x500 biiyiitmede SEM goriintiileri alindi.
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Resim 11. Yiizey kaplama cihazi

Resim 12. SEM goriintiisii igin altin kaplanmis 6rnekler
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Resim 13. SEM cihazi
5.10. istatistiksel Analiz

Makaslama baglanma dayanim testinin sonucunda MPa cinsinden elde edilen
degerler SPSS (IBM SPSS Statistics, Amerika) programinda, gruplar arasi karsilagtirma
icin Tek Yonlii Varyans Analizi (ANOVA) , gruplar arasi ikili karsilagtirmalar ve grup
ici homojen dagilimin incelenmesi i¢cin Coklu Karsilastirma Testi (Tukey HSD)

uygulandi.
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6. BULGULAR

6.1. Makaslama Baglanma Dayanim Testi Bulgulari

Bu c¢aligmanin power analiz sonucu %80.95 bulunmustur. Calisma gruplarinin
makaslama baglanma dayanimi verilerinin Tek Yonli Varyans Analizi (ANOVA)
kullanilarak elde edilen grup ortalamalari, standart sapmalari, minimum ve maksimum

degerler ve gruplar arasi istatistiksel farkliliklar Tablo 2°de gosterilmektedir.

Tablo 2. Grup Ortalamalari, Standart Sapmalar ve Istatistiksel Farklar

Grupl-FA 15 27.39 +1.81° 24.48 30.20
Grup2-LA 15 20.14 +1.38° 18.16 23.06
Grup3-LL 15 18.30 +2.09¢ 16.32 22.65
Grup4-LLA 15 25.83 +2.04% 20.81 28.36

Tabloda ortalama ve standart sapma degerlerinin iizerinde yer alan farkli harfler tek
yonliic ANOVA testini takiben uygulanan Tukey HSD testindeki istatistiksel farkliligi
temsil etmektedir (p<0.05).

Gruplara ait verilerin normal dagilim gosterdigi belirlendi. Tek yonlii varyans
analizine (ANOVA) gore gruplar arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu

goriildii (p<0.001).

Gruplarin baglanma dayanimlar1 degerlendirildiginde en yiiksek baglanma
dayanimi degeri Grup FA’da goriildii. En diisiik baglanma dayanimi degeri ise Grup
LL’de goriildii. Gruplar arasindaki ikili karsilagtirmalarin yapildigr Tukey HSD testi

sonuclarina gore ortalama farklilik tablosu hazirlandi. Bu sonuglara gére Grup FA ve
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LLA’nin baglanma dayanimlari Grup LA ve LL’den istatistiksel olarak énemli 6lgiide
yiiksekti. Grup FA gruplar arasindaki en yiiksek baglanma dayanimina sahip olmakla
birlikte, Grup LLA ile arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli degildi. Tim lazer
gruplart (Grup LA, LL, LLA) kendi aralarinda karsilastirildiklarinda en yiiksek
baglanma dayanimi degerini Grup LLA gosterdi (p<0.001). En diisik baglanma

dayanimi degerini ise LL gosterdi.

6.2. Kirilma Analizi Bulgular

Gruplarin stereomikroskop altinda incelenen kirllma analizinde elde edilen

bulgular1 Tablo 3’te verilmistir.

Tablo 3. Gruplarda Goriilen Adeziv Kirilma Tipleri

Adeziv WIS Koheziv
GRUPLAR
kirilma kirilma kirilma
Grup FA 15 10 (%67) 3 (%20) 2 (%13)
Grup LA 15 11 (%73) 3 (%20) 1 (%7)
Grup LL 15 11 (%73) 4 (%27) -
Grup LLA 15 10 (%67) 5 (%33) -

6.3. SEM Bulgulan
Yiizey Hazirhiklarindan Sonra Alinan SEM Goriintiileri

Gruplardan alinan SEM goriintiileri incelendiginde frezle hazirlanan Grup FA’da
bal petegi, balik pulu benzeri goriintii (tip 1 piirlizlenme) goriiliirken (Resim 14), lazer
gruplarinda (Grup LA, LL, LLA) kaldirim tas1 ve balik pulu benzeri goriintii birlikte (tip
3 piirtizlenme) gozlendi (Resim 15-17).
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Frez grubunda daha lazer gruplarina gore daha diiz bir ylizey goriintiisii izlendi
(Resim 14). Lazer gruplarinin hepsinde ortak olarak engebeli goriiniim, erime
(vitrifikasyon) alanlar1 ve kraterli yiizey yapisi izlendi. Tiim gruplarda ortak olarak
mikrogatlaklar goriildii fakat lazer gruplarinda daha derin ve daha fazla sayidaydi
(Resim 15-17).

Lazerle preperasyon yapilan gruplar kendi arasinda incelendiginde Grup LA ve
LLA’nin mine prizma kenarlarinin, Grup LL’deki mine prizmalarinin keskin hatlarina
gore daha yuvarlak hatlar izledigi gozlendi. Yine asit uygulanana LA ve LLA
gruplarinin mine prizmalarinin ¢evresinde ve vitrifikasyon alanlarinda, asidin yarattigi

yiizey erozyonu izlendi.
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Karadeniz Technical University
Metallurgical and Materials Engineering

KV Signal A= SE1
Mag= 1.00KX

EHT=1000kV  signalA=SE1 |\ Karadeniz Technical University
WD =125mm Mag= 2.00KX Metallurgical and Materials Engineering

Resim 14. Grup FA SEM Goriintiileri

42



EHT=1000kV  Signal A= SE1 Karadeniz Technical University
WD=115mm  Mag= so0x | oP%T "S0PA lietalurgical and Materals Engineering

150pA  Karadeniz Technical University
P Metallurgical and Materials Engineering

a2

104m EHT=1000kV  SignalA=SE1 |, _ 4sooa  Karadeniz Technical University
WD = 11.5mm Mag= 200KX RO PR Metallurgical and Materials Engineering

Resim 15. Grup LA SEM Goriintiileri
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EHT =10.00 kV Signal A = SE1 | Probe = 150 pA Karadeniz Technical University

WD =115mm Mag= 500X Metallurgical and Materials Engineering

150 pA Karadeniz Technical Uni

- ity
| Probe tallurgical and Materials Engineering

o
M; f}' - k{
o >

10Hm EHT=1000kV Signal A= SE1 - Karadeniz Technical University
WD = 11.5mm Mag= 200KX I Probe = 150PA  ptetailurgical and Materials Engineering

Resim 16. Grup LL SEM Gériintiileri
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EHT = 10.00 kV Signal A = SE1 200pa  Karadeniz Technical University
WD =120 mm 0 X Metallurgical and Materials Engineering

P §

EHT =10.00 kV _ Karadeniz Technical University
wi 0mm IProbe=200PA  \otaiurgical and Materials Engl

10 pm EHT =10.00 kV Signal A = SE1

200pa  Karadeniz Technical University
WD =12.0 mm Mag= 200K X Metallurgical and Materials Engineering

| Probe =

Resim 17. Grup LLA SEM Goriintiileri
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Kirilma Analizinden Sonra Elde Edilen Sem Goriintiileri

Kirilma analizinden sonra elde edilen SEM goriintiilerinde, adeziv kirilma tim
gruplarda izlenen en sik kirilma tipi oldugundan 6rnekler adeziv kirilmanin gériildigi
ornekler arasindan rastgele secildi. Adeziv kirilmada tiim yilizey adezivle kaph
oldugundan SEM goriintiisiinde mine veya kompozit igeren bir yiizey izlenmedi. Yiizey
ozelliklerinin incelendigi SEM goriintiilerine benzer olarak, frezle preperasyon yapilan
grupta (FA) daha diizenli bir ylizey izlenirken, lazer gruplarinda (LA, LL, LLA) daha
girintili bir yiizey izlendi (Resim 18-21).

200 pm EHT =10.00 kV Signal A = SE1 | Probe= 100 pA Karadeniz Technical University

WD = 8.0mm Mag= 500X Metallurgical and Materials Engineering

100 EHT = 5.00 kV Signal A = SE1

Karadeniz Technical University
— WD =17.0 mm Mag= 500X Metallurgical and Materials Engineering

| Probe = 100 pA

Resim 18. Grup FA (K= kompozit yiizeyi, M= mine yiizeyi)
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Signal A = SE1
Mag= 500X

| Probe = 100 pA

200m EHT = 5.00kV Signal A=SE1 |5\ yogpa  Karadeniz Technical University
WD =18.0 mm Mag= 500X Metallurgical and Materials Engineering

Resim 19. Grup LA (K= kompozit yiizeyi, M= mine yiizeyi)
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EHT = 5.00kV Signal A = SE1 | Probi 100 pA Karadeniz Technical University

WD =105 mm Mag= 500X Metallurgical and Materials Engineering

Signal A = SE1 - Karadeniz Technical University
WD=185mm  Mag= 500X IProbe = 100PA  \ietalurgical and Materials Engineering

Resim 20. Grup LL (K= kompozit yiizeyi, M= mine yiizeyi)
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200 pm EHT =10.00 kV Signal A= SE1 |Probe= 100pA  Karadeniz Technical University

WD =10.0 mm Mag= 500X Metallurgical and Materials Engineering

200 ym EHT = 5.00 kv Signal A=SE1 | oo jogpa KaradenizTechnical University
WD=170mm  Mag= 500X Metallurgical and Materials Engineering

Resim 21. Grup LLA (K= kompozit yiizeyi, M= mine yiizeyi)
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7. TARTISMA

Bu tez ¢alismasinda frezle veya turbo lazerle kavite preperasyonu sonrasi farkli
ylizey hazirliklarinin adeziv mine baglanma dayanimina etkisinin incelenmesi
amaglandi. Frezle kavite preperasyonundan sonra asitle piriizlendirme (FA)
uygulanirken, lazerle kavite preperasyonundan sonra asitle (LA), lazerle (LL) ve
kombine yontemle (LLA) piiriizlendirme yapilarak gruplar olusturuldu. Lazer gruplari
arasinda en yiiksek baglanma dayanimi gosteren grup LLA olmustur. Ayrica LLA
grubu frez grubu (FA) ile benzer baglanma dayanimi gostermistir. Disin sert
dokularinda meydana gelen en yaygin hastalik dis ¢iiriigtidiir. Ciiriigiin tedavi edilmesi
igin Oncelikle ¢iiriigiin temizlenmesi ve sonrasinda da uygun bir materyal ile restore
edilmesi gerekir. Cliriigiin temizlenmesinde giiniimiizde kullanilan en sik yontem olan
frezle ve doner aletlerle olan kavite preperasyonu geleneksel yontem olarak kabul edilse
de hastanin konforunu etkileyen c¢esitli dezavantajlara (basing uygulanmasi, ses,
titresim) sahiptir. Bu sebeple alternatif ¢oziimler aranmaktadir. Konuyla ilgili birkag
farkli alternatif uygulama yoOntemi (air-abrazyon, sono-abrazyon, air polishing...)
mevcuttur. Ancak, bu yontemlerin klinik uygulanabilirligi (siire, etkinlik, kullanim
zorlugu) simirhdir (13-18, 20-22).

Son yillarda, dis hekimliginde mine ve dentin dokusunun uzaklastirilmasinda
lazerlerin kullanimina iliskin artan bir ilgi mevcuttur. Lazerlerin selektif doku kaldirma
Ozelligi de bu ilginin artmasmin sebeplerinden biridir (43, 100, 101). Dis sert
dokularinda kullanilabilen lazerler CO, lazerler, Nd: YAG lazerler ve Erbium
lazerlerdir (31). CO; lazerlerin su sogutmasiz calismasi pulpada 1s1 artisina neden
olabilecegini bildiren yayinlar mevcuttur (36-39). Nd: YAG lazerler ise saglam dis
dokusunda etkili olmadigindan sadece baslangi¢ seviyesindeki yiizeysel cliriiklerde
kullanilabilir (31). Erbiyum lazerler sert dokularda yarattig1 piiriizlendirme etkisiyle, su
sogutmasiyla birlikte termomekanik ablasyon ile istenilen sekilde sert doku

kaldirilmasini sagladigindan tercih edilen sistemler haline gelmistir (29).

Erbium lazerlerin dis hekimliginde kullanilan iki ¢esidi vardir: Er: YAG lazer ve
Er, Cr: YSGG lazer. Er, Cr: YSGG lazer 1sinlarinin, Er: YAG lazerden farkli olarak
karbonize hidroksiapatit kristallerin yapisindaki OH™ iyonlar1 tarafindan da absorbe

edilirler. Bundan dolay1 Er, Cr: YSGG lazer dis sert dokusunda diger lazerlere goére
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daha etkin ve hizli ¢alisma imkani verir (100). Ancak, Er, Cr: YSGG lazerin standart
basligiyla kullanildig1 klinik calismalarin vardiklari ortak sonu¢ uygulama siiresinin

frezle kavite preperasyonuna gore daha uzun oldugu yoniindedir (23, 97-99).

2009 yilinda Er, Cr: YSGG lazerin turbo bashigi (Waterlase MD Turbo, Biolase)
tamitilmistir. Uretici firma tarafindan bu bashgin uygulama siiresini 6nemli 6lgiide
azalttig: bilinmektedir. Bunun yani sira kullanilan lazer ucunun boyunun azalmasi ve
lazer ucu ile ¢alisma alani arasindaki mesafesinin artmasiyla da goriis alan1 daha genis
hale geldiginden, diger lazerlere gore daha rahat bir ¢alisma saglayabilir (4). Dolayisiyla
turbo baslikla kullanilan Er, Cr: YSGG lazer, klinik uygulamalarda freze alternatif
olabilecek potansiyele sahiptir. Bu sebeplerden dolay1 biz de ¢alismamizda bu lazerin

geleneksel yontemle karsilastirilmasin1 amacladik.

Cirtgiin temizlenmesinden ve kavite preperasyonundan sonra adeziv sistemlerle
kompozit rezinlerin dig sert dokularina baglanabilmesi icin ylizey hazirlig1 gereklidir.
Mine dokusunun yiizey hazirlig1 i¢in kullanilan geleneksel ve altin standart olarak kabul
edilebilecek yontem asitle piiriizlendirme yontemidir (52). Calismada kullandigimiz
adezivin {iretici firma talimatlar asitin 15 sn siireyle uygulanmasini 6nermektedir. Biz
de calismamizda bu sekilde uyguladik. Asit uygulama siiresinin baglanma dayanimina
etkisini inceleyen bir aragtirmada 15 sn ile 60 sn arasinda istatistiksel olarak bir fark
bulunmadigi bildirilmistir (73, 102-104). Lazerle kavite preperasyonundan sonra
baglanma dayaniminin arttirilmasi amaciyla asitle piiriizlendirmeye ek olarak lazerle
piiriizlendirme ve kombine piirlizlendirme yontemleri de tez ¢alismamizda arastirildi.
Lazerle piiriizlendirme yapilan gruplarda (LL, LLA) turbo baslikla kullanilan Er, Cr:
YSGG lazerin tiretici firma talimatlarinda yer alan yiizey piiriizlendirme parametreleri

kullanildi.

Calismada kompozit rezin ve minenin adezyonu i¢in Yyiizey hazirhigi
tamamlandiktan sonra primer ve bondun bir arada bulundugu bir total etch bonding
ajan1  kullanilmigtir. Farkli bonding sistemlerinin kullanimina bagl olarak farkli
baglanma dayanimi degerleri elde edilebilecegi bildirilmistir (89). Turbo baglikli Er, Cr:
YSGG lazer kullanilarak hazirlanan yiizeye farkli bonding sistemlerinin kullanildig:

ileri baglanma dayanimi ¢alismalar1 gerekmektedir.
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Uygulamalarin, dis dokularma  baglanma dayanimina etkisinin
degerlendirilmesinde en degerli yontem, klinik (in vivo) caligmalardir. Fakat bu
yontemlerin hasta takibindeki zorluklar, zaman alici olmasi ve ayrica adeziv
teknolojideki hizl1 ilerleme sonucu yeni piyasaya siiriilen materyallerin hizla
giincelligini yitirebilmesi aragtirmacilar1 zorlamaktadir. Bu yontemin dezavantajlarindan
biri de agiz ortamindaki tiikiirik miktar;, kontaminasyon, degisken beslenme
aligkanliklar1 ve agiz i¢i 1sis1 gibi standardize edilemeyen faktorlerin sonuglari
etkilemesidir (105, 106). Laboratuar c¢alismalarinda ise test edilmek istenilen
degiskenlerin haricinde diger degiskenler sabit tutularak degerlendirilmektedir (52).
Baglanma kuvvetlerinin 6lgiilmesi ve mikrosizinti ¢aligmalar1 gibi laboratuar testleri
giiniimiizde adeziv sistemlerin klinik performanslarinin arttirilmasi: ve yeni tirlinlerin
piyasaya siiriilmeden klinik performanslarinin degerlendirilmesi i¢in sik¢a kullanilan

yontemlerdir (106). Bizim ¢alismamiz da in vitro sartlarda gergeklestirilmistir.

In vitro ¢alismalardaki test sonucunu etkileyebilecek cok sayidaki degiskenin
varlifi sebebiyle Uluslar aras1 Standardizasyon Organizasyonu (ISO), “Dental
Materyaller — Dis Dokusuna Adezyon Testleri” baglikli bir dokiiman yayinlamistir
(107). Bu galismada da bu ISO prosediirleri takip edildi.

Insan dislerinin kullanimindaki etik problemlerden 6tiirii in vitro testlerde sigir
digleri de siklikla kullanmaktadir (106, 108). Yapilan ¢alismalarda insan disi ve sigir
disinin kimyasal kompozisyonunda ve mine-adeziv baglanma dayanimlarinda
istatistiksel anlamlilikta bir fark bulunmamustir (109, 110). Bu bilgiler 1s1ginda
calismamizda sigir dislerini kullandik. Laboratuar sartlarinda dis sert dokularina adeziv
sistemlerin baglanma dayaniminin dlgiilmesinde siklikla makaslama ve gerilme
baglanma dayanim testleri kullanilmaktadir (111). Gerilme testlerinin uygulanmasinda
dikkatli olunmamasi sonucunda 6rnekler tork kuvvetine maruz kalacagindan baglanma
degerlerinde diisme meydana gelebilecegi bildirilmistir (75). Mikro gerilme test
yontemi ¢ok kiicilik alanlarin (yaklasik 1 mmz) baglanma dayaniminin 6l¢iilebilmesi i¢in
Sano ve ark. tarafindan oOnerilmistir (75). Teknigin bir disten birden ¢ok ornek elde
edilebilmesi, kiiclik ylizeylerin test edilebilmesi gibi avantajlar1 oldugu gibi uygulama
zorlugu, 5 MPa’nin altindaki degerlerin dlgiilememesi ve 6zel ekipmanlar gerektirmesi

gibi dezavantajlar1 mevcuttur (112).
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Makaslama baglanma dayanim testleri standardize edilebilme kolaylig1 ve klinik
ortami daha iyi yansittiklarindan dolay1r daha sik tercih edilen test yontemlerinden
biridir (111-113). I1SO standartlarina gore yaklasma hizinin 0.75 £+ 0.30 mm/dk olmasi
onerilmektedir (107). Bu bilgiler dogrultusunda ¢alismamizda cihazin hizi 1 mm/dk

olacak sekilde makaslama baglanma dayanimu testi kullanildi.

Web of Science, Pubmed ve Scopus veri tabanlarinda yaptigimiz aramalarda Er,
Cr: YSGG lazerin turbo baslikla birlikte kullanildigi bir mine-adeziv baglanma
dayanimi ¢alismasina rastlanmadi. Bundan dolayr calismamizdaki sonuglar1
karsilastirabilecegimiz en yakin bulgular standart baslik ve uglarin kullanildigi, Er, Cr:
YSGG lazerle yapilan ¢aligmalardan elde edilen bulgulardir.

Cardoso ve ark. frez ve Er, Cr: YSGG lazerle preperasyon (6 W, 20 Hz) yaptiklart
mine ylizeylerine dort farkli adeziv sistemiyle (Optibond FL, Clearfil SE, Adper Prompt
L-Pop, Clearfil S® kompozit rezinin baglanma dayanimim incelemislerdir. Calisma
sonuglarma gore tek asamali self etch adeziv olan Clearfil S* bond uygulanan frez ve
lazer gruplarinin baglanma dayanimlari arasinda anlamli fark olmadigini, diger ¢
adezivin kullanildig1 frez gruplarinda lazer gruplarina gore istatistiksel olarak daha
yiiksek baglanma dayanimi gosterdiklerini bildirmislerdir (89). Bizim ¢alismamizdaki
Grup FA’nin baglanma dayanimmin Grup LA’dan yiiksek oldugu sonucu, Cardoso ve

ark.’nin ¢alismasindaki sonuglar ile tutarhdir.

Obeidi ve ark.’in Er, Cr: YSGG lazerle (4.5 W, 20 Hz) veya frezle kavite
preperasyonu yapilan mine Orneklerinin baglanma dayanimina etkisini inceledikleri
caligmasindaki sonuglara gore; lazerle preperasyon yapilmis gruplar, frezle preperasyon
yapilan gruplardan istatistiksel olarak daha diisiik baglanma dayanimi gostermistir (90).
Bizim ¢aligmamizdaki FA grubunun baglanma dayanimmin LA’dan yiiksek oldugu

bulgusu ile tutarlidir.

Ansari ve ark. frez veya Er, Cr: YSGG lazerle (5.5 W, 20 Hz) kavite preperasyonu
yaptiklar1 ve sonrasinda asit veya lazerle (1.5 W, 20 Hz) piiriizlendirdikleri mine
orneklerinin adeziv baglanma dayanimlarmi incelemislerdir. Frez ve lazerle
preperasyon yapildiktan sonra asitle piiriizlendirilen gruplar, en yiiksek baglanma

dayanimini gostermislerdir ve aralarinda istatistiksel bir fark yoktur (10). Bizim
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calismamizdaki LA grubunun FA grubuna gore daha diisik baglanma dayanimi
gostermesi bu sonuglarla ¢elismektedir. Fakat calismamizdaki asitle piiriizlendirme
yapilan lazer gruplarmmin (LA, LLA) sadece lazerle piiriizlendirilen LL grubuna gore
daha yiiksek baglanma dayanimi gosterdigi bulgusu Ansari ve ark.’in arastirmasiyla

benzerlik gostermektedir.

Kavite preperasyonu yapilmadan mine yiizeyindeki piiriizlendirme islemlerinin
degerlendirildigi ¢alismalar da mevcuttur. Usiimez ve ark.’nm, Er, Cr: YSGG lazer ve
asitle pirizlendirmenin mine-adeziv baglanma dayanimlarin1 karsilastirdiklar: ki
calismada da, 2 W, 20 Hz parametresi ile piiriizlendirilen grupla ile asitle piiriizlendirme

yapilan grup arasinda istatistiksel bir fark bulunmadig bildirilmistir (11, 12).

Tez galismamizda kullanilan 3W, 50 Hz parametresi ile yapilan piiriizlendirme
isleminden elde edilen sonuglar degerlendirildiginde, bizim ¢alismamizdaki asitle
puriizlendirme yapilan gruplarin (FA, LA, LLA) sadece lazerle piiriizlendirme yapilan
gruba gore (LL) anlamli olarak daha yiiksek baglanma dayanimi gosterdigi

goriilmektedir.

Berk ve ark.’nin ¢alismasinda da farkli Er, Cr: YSGG lazer parametreleri (0.5,
0.75, 1, 1.5, 2 W/20Hz) ile mine yiizeyinde piiriizlendirme yapilmasi sonrasinda
baglanma dayanimlari asitle piiriizlendirme ile karsilastirilmistir. Lazer gruplarn
arasinda en yiiksek baglanma dayanimi gosterenlerin 1.5-2 W giigte lazer uygulanan
gruplar oldugu ve baglanma dayanimi degerlerinin asitle piiriizlendirme yapilan grupla

benzer oldugu bildirilmistir (7).

Basaran ve ark.’nin Er, Cr: YSGG lazerle farkli parametrelerde piiriizlendirme
uygulamasinin mine adeziv baglanma dayanimina etkisini inceledikleri ¢alismalarin
birinde ¢alismadaki {i¢ parametre (0.5, 1, 2 W/20 Hz) arasindan 1 ve 2 W giigte
uygulanan gruplarda en yiiksek baglanma dayanimi izlendigi bildirilirken (66);
digerinde ise bes farkli parametre uygulanmig (0.5, 0.75, 1, 1.5, 1.75, 2 W/20 Hz) ve en
yiiksek baglanma dayanimi gosteren gruplarin 1.5 ve 1.75 W gii¢ uygulanan gruplar
oldugu bildirilmistir (95).
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Bu calismalarda Er, Cr: YSGG lazerin standart bagligi ile yapilan farklh
piiriizlendirme parametrelerinin, asitle piiriizlendirmeye benzer baglanma dayanimi
gosterdigi  bildirilmistir. Bu bilgiler 1s18inda, basarili  bulunan piiriizlendirme
parametrelerinin turbo baglikli Er, Cr: YSGG lazerle uygulandiginda, baglanma

dayanimina olan etkisinin incelenmesi i¢in ileri ¢aligmalar gereklidir.

Diindar ve ark. asitle, Er, Cr: YSGG lazerle (2.5 W, 20 Hz) ve asit/lazer
kombinasyonuyla piiriizlendirmenin mine adeziv baglanma dayanimina etkisini
incelemistir. Calisma sonucunda piiriizlendirme yontemleri arasinda fark olmadigi
bildirilmigtir. Tez ¢alismamizin sinirlamalar1 dahilinde elde ettigimiz sonuglara gore
lazer-asit kombine piiriizlendirme uyguladigimiz LLA grubu, asit ve lazerle
piiriizlendirme yaptigimiz LA ve LL gruplarindan istatistiksel olarak anlamli diizeyde
yiksek baglanma dayanimi gosterdi. Diindar ve ark.’nin g¢alisma sonuglart bizim
calismamizdaki sonuglarla farklilik gostermektedir. Bunun sebebi tez calismamizda
uygulanan parametrenin farkli olmasina ya da piiriizlendirme 6ncesinde yapilan kavite

preperasyonuna bagli olabilir.

Tez calismamizda kullanilan 3 W, 50 Hz parametresi ile yapilan piiriizlendirme
isleminden elde edilen sonuglar degerlendirildiginde bizim c¢alismamizdaki asitle
piiriizlendirme yapilan gruplarda (FA, LA, LLA) anlaml olarak daha yiiksek baglanma
dayanimi gosterdigi gorilmektedir. Bu bilgiler 1s18inda, farkli piirtizlendirme
parametrelerinin turbo baslikli Er, Cr: YSGG lazerle uygulandiginda baglanma

dayanimina olan etkisinin incelenmesi igin ileri ¢alismalar gereklidir.

Calismadaki kirilma analizi sonuglarina gore Orneklerde en sik (tlim Orneklerin
%70’inde) adeziv kirilma goriildii. Sadece FA ve LA gruplarinda koheziv kirilmalar
goriildii ve tim orneklerin sadece %5’ini olusturuyordu. Mix kiriklar tiim gruplarda
izlendi ve orneklerin %25’inde goriildii. Gruplarda en sik adeziv kirilmalarin izlenmesi
bulgusu bu konuda Er, Cr: YSGG lazerin standart bagligi kullanilarak yapilan
calismalarla tutarlidir (11, 12, 89).

Calisgmamizin SEM bulgularinda frezle preperasyonu yapilan grupta daha diizenli
bir ylizey goriintiisii izlenirken lazerle preperasyon yapilan gruplarda yiizeyde kraterler,

erime alanlar1 ve engebeli goriiniim izlendi. Yiizeydeki bu farkliliklar, standart baglikli
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Er, Cr: YSGG lazerle kavite preperasyonu yapilan bazi caligmalarla tutarlilik
gostermektedir (89, 90, 114-119). Lazer sistemindeki su sogutmasinin yeterli olmasi
halinde erime alanlarinin gériilmedigini bildiren ¢alismalar da mevcuttur (3, 120). Er,
Cr: YSGG lazerdeki su sogutma sistemi ablasyonun etkinligini artirmakla birlikte dis
sert dokularindaki termal hasarin Onlenmesi agisindan da Onemlidir ancak tez
calismamizda tiretici firma talimatlarinda verilen parametrelerde (hava basinct %70, su
basinct %60), siirekli su sogutma kullanilarak ¢alisilmasina ragmen erime ve
rekristalizasyon alanlar1 izlenmistir. Erime ve rekristalizasyon alanlarinin baglanma
dayanimi agisindan olumsuz sonug¢ verebilecegi bildirilmistir (115, 116, 118). Bu
bilgiler dogrultusunda, termal etkilerin azaltilabilmesi i¢in gerekli olan parametrelerin
(glic, frekans, hava/su basinci) belirlenmesinde, turbo baslikli Er, Cr: YSGG lazerin

farkli parametrelerle kullanildig ileri ¢alismalar gereklidir.
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8. SONUCLAR ve ONERILER

Bu tez ¢alismasinin sinirlar1 dahilinde:

1. Mine yiizeyine en yiiksek baglanma dayanimi saglayan gruplarin FA ve
LLA oldugu goriilmiistiir.
2. Tiim lazer gruplar frez grubuna gore benzer veya daha diisiik bir

baglanma dayanimi gostermistir.
3. Lazer gruplar1 arasinda turbo lazer uygulamasi ve lazerle piiriizlendirme

sonrasi asit uygulamanin adeziv mine baglanma dayanimi i¢in en uygun yontem oldugu

gorilmiustir.

4. Test edilen gruplardan en diisiik baglanma dayanimi Grup LL’de
goriilmiistiir.

5. Calismamizda lazer parametreleri iiretici firma talimatlarindaki haliyle

kullanilmistir. Turbo baslikla farkli parametreler kullanilarak uygulanan lazerle
piiriizlendirmenin baglanma dayanimina olan etkisinin arttirtlmasina yonelik ileri

calismalar yapilmasi gerekmektedir.
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