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GIRIS

Fluor iyonu, ¢iirtiiin baglamasim onlemek ve yeni baglamis opak
mine lezyonlarinin remineralizasyonunu saglamak amaciyla yapilan
proflaktik uygulamalarda en yaygin kullanilan ve 6zellikleri en iyi bilinen

bir eser elementtir.

Cam iyonomer simanlar ise fluor igceren dolgu maddeleri
olduklarindan fluor salinimlar, antibakteriyel etkinlikleri ve sekonder ciiriik
olugumu iizerine etkilerine iligkin ¢ok sayida arastirma yapilmustir. Bu
aragtirmalarin tiimii cam iyonomer simanlarin fluor iyonu salarak dig
minesinin ¢oziiniirliiini azalttgini ve asitlere karsi direncli hale
getirdigini, S. mutans' larin dig iizerinde birikmelerini ve biiyiimelerini
engelleyerek plagin sekonder ¢iiriik olusturma giicini zayiflattigim
gostermektedir. Bu 6zelligi ile cam iyonomer simanlann ¢iiriige yatkin
ciiriik aktif bireylerde restorasyon amaci ile kullaniimasinin geligsecek olan
yeni ¢lirlik lezyonlarinin ¢nlenmesinde koruyucu bir y6ntem olarak
diisiiniilmesine yol agmustir. Biz de bu nedenle farkl: yapisal 6zellikteki cam
iyonomer simanlarin ¢liriikk aktif ¢ocuklarda sekonder g¢iiriiklere karsi
koruyucu ozelliklerini in vitro ve in vivo kogullarda amalgamlia

kargilagtirmali olarak incelemeyi amagcladik.



GENEL BILGILER

Giinlimiizde dis hekimligi, tedavi ve restorasyon amaci ile agiz igi ve
diginda kullanilan maddelerdeki gelismelere bagli olarak ilerlemektedir.
Kullanimlar: sirasinda 6zel yontem ve tekniklere gereksinim duyulan bu
maddelerin agiz ve dis saghgimn korunmasinda gosterdikleri bagan, dig
hekiminin de basarisimi ortaya koyar. Ancak bu bagari, kullanilan
maddelerin ¢ok iyi taninmasi ve tedaviden beklenen amaca uygun olarak
kullanilmalar ile saglanabilir (169).

Kavite restorasyonlarinda fiziksel ve kimyasal zellikler agisindan
birbirlerinden oldukca farkl: dolgu maddeleri kullanilmaktadir. Ancak bir
dolgu maddesinin kullanilabilirligi baz1 temel kogullara baglidir :

- Canh dokularla biyolojik uygunluk gostermesi,

- Nemden etkilenmemesi, agiz ortaminda hacim ve geklinin
degismemesi,

- Hazirlanmasi ve uygulanmasinin kolay olmasi,

- Isi iletkenliginin az olmasi,

- Sokiiliirken dige zarar vermemesi,

- Ozellikle 6n disler i¢in estetik uyum saglamast,

- Radyoopak olmasi, .

- Kavite duvarlanna iyi adapte olmasi (9).

Siit diglerinin gecici ya da slirekli restorasyonlarinda ise giinlimiize
degin bir ¢ok dolgu maddesi kullanilmigtir. Bunlarin icinde en ¢ok
kullanilan dolgu maddesi amalgamdir. Ancak amalgam dis hekimligi
alanminda uzun yillardan beri kullamlmasina ragmen ideal bir dolgu maddesi
olmaktan uzaktir. Asinmaya kars: direncli olmasina ragmen korozyon
nedeniyle dig sert dokularinda renklesmeye neden olmasi, mine dokusuna



baglantisinin iyi olmamasi, civa icermesi, sertlesme siiresinin uzun olmasi
ve sertlesme sirasinda genlesmesi amalgam dolgularin en Onemli
dezavantajlaridir ( 99, 100 ). Bunun yam sira amalgam dolgular aginmaya
kars1 direngli olduklarindan, siit digi minesinin fizyolojik asinmasi kargisinda
okluzal yiizeyde mine seviyesinden daha yiiksekte kalarak hem c¢igneme
basinci ile dolgu kenarlarinda kiriklarin olugmasina neden olmakta hem de
bu bolgelerde bakteri plaginin tutunmasi icin uygun bir ortam olusturarak
sekonder ¢liriik olasihigini artirmaktadirlar (6, 27).

Arka grup dislerde kullamlan amalgamin yanisira estetik amagla 6n
grup diglerde de 1940' It yillarin sonlarindan itibaren yaklagik 80 yil siireyle
dolgu maddesi olarak silikat simanlar kullamilmigtir. Bu maddelerin en
onemli ozelligi " fluor" icermeleridir. Silikat dolgular etrafinda ciiriik
goriilme olasiliginmin diisiik olmasi, daha sonraki yillarda gelistirilen farkl
bilesimdeki dolgu maddelerinin yapisina da fluor katilmasi fikrinin
dogmasina neden olmustur. Ancak, silikat simanlarin kirilgan olmalari, agiz
boslugunda hizla c¢oziinerek kisa siire iginde renk degistirmeleri ve
parcalanmalari, asiditelerini uzun siire devam ettirmeleri klinik acidan en
onemli dezavantajlandir (164).

Biitiin bu sorunlar yeni teknikler ve yeni maddeler arayigina yol
acarak, 1962'de Dr. Raphel Bowen tarafindan gelistirilen yeni rezin
sistemlerin kiinik uygulamalara katilmasim saglamigtir. Kompozit rezin
olarak tanitilan bu maddelerin elastik modiilleri yiiksek ve termal genlesme
katsayilari 6nemli derecede diisiik olup, silikat simanlara gére daha az su
absorbe etmekte ve polimerizasyon sirasinda daha az biizilmektedirler (83,
96). Buna karsin asinma direnclerinin yetersiz olmasi ve kenar
sizdirmazliginin  saglanamamasi gibi nedenlerle sekonder ciiriik
olugsumunun engellenememesi kompozit rezin dolgularda hala ¢6ziim

bekleyen sorunlar arasinda bulunmaktadir.



1970' 1i yillarin baginda Wilson ve Kent tarafindan geligtirilen cam
iyonomer simanlar son yillarda uluslar arasi diizeyde yaygin olarak
kullamilmaya baglanmugtir. Bu simanlar, silikat simanlarin fluor salma ve
polikarboksilat simanlarin dis dokularina kimyasal olarak yapigma gibi
olumlu 6zelliklerine sahip olduklarindan giderek artan bir ilgi
gormektedirler (160). Formiiliinde yapilan diizeltmelerle cam iyonomer
simanlarin mekanik dayamklilig: arttinlmig ve renk uyumu diizeltilerek
sertlesme siiresi kisaltilmistir. Boylece, cesitli amaclarla kullanilan cam

iyonomer simanlar klinik uygulamaya sunulmustur .

Cam iyonomer simanlar;

- Cl1V abrazyon ve erozyon lezyonlarimin tedavisinde,
- Cl III lezyonlarinin tedavisinde,

- Eksik ve hatali dolgularin onariminda,

- Siit diglerinin daimi restorasyonlarinda,

- Pit ve fissiirlerin ortiilmesinde,

- Defektli kenarlarin diizeltilmesinde,

- Sekonder c¢iiriigiin Snlenmesinde,

- Arka dislerde gbvde yapiminda,

- Ozellikle kompozit dolgularin altinda kaide maddesi olarak,
- Yapistirma simani olarak kullamilmaktadir ( 5,11).

Cam iyonomer simanlar; viskozitelerinin diisiik, film kalinliklarinun az
olmasi, agiz 1sisinda uzun siire ¢aligma olanag saflamalari, asitlere kargi
dayanikli olmalari, sikisma o6zellikleri ve gerilme direnglerinin yiiksek
olmasi, termal genlesme katsayilarimin dig sert dokulanyla uyum iginde
olmast, ¢lirlik Snleyici etkileri, pulpa ile 1yi bir biyolojik uyum saglamalari,
transliisen oOzellikleri, fluor salimimlari, dentin ve mineye kimyasal
baglantilan ile ideal bir dolgu maddesi olma 6zelligini tagirlar ( 1, 6, 22, 65,
68, 69, 90, 101,109, 110, 116, 122, 123, 141, 149,160).



Cam iyonomer simanlar; toz ve likit sisteminden meydana
gelmektedir. Tozu; Kuartz, aliiminyum trifluorid ve aliminyum fosfat
bilesimi olup, esas olarak yiiksek fluor igerikli bir aliiminosilikat camdir. Bu
karigtmun 1100°- 1300° C arasinda 1sitilip, eritilmesinden sonra sogutulup,
4.5 pm." den kiiciik partikiiller halinde 6giitiilmesiyle olusan toza "G200"
adi verilmigtir ( 160, 169)(Tablo 1).

Tablo 1: Cam Iyonomer Tozu

BILESIMI | AGIRLIK%
Si0, 29.00
AlyO4 16.60
CaF, 34.30
Na3 AlF 5.00
AlF, 5.30
AIPO, 9.90

Cam iyonomer simanlarin likidi esas olarak polialkenoik asittir.

Onceleri poliakrilik asidin %50 sulu soliisyonu kullanilmis ve G200 tozu ile
bu likidin karigtiriimasiyla ASPA I (Aliiminosilikat poliakrilat) siman elde
edilmigtir (101,115,149). Ancak poliasit zincirleri arasinda hidrojen
baglanmasina neden olmas: ve soliisyonun hazirlanmasindan 10-30 hafta
sonra selasyon meydana gelmesi nedeniyle bu karigim terk edilmis ve daha
sonra Crisp ve Wilson' un likide %5’ lik tartarik asit eklemesiyle simanin
sertlesme siiresi kisaltilarak ASPA II siman elde edilmistir. Likitteki
poliakrilik asidin kalinlagmasi ve jel haline donmesi nedeniyle ASPA II' nin
raf omrii 10-30 hafta arasinda sinirli kaldigindan likite kiigiik miktarda
metanol ilavesiyle ASPA III olugturulmustur. Ancak ASPA III'iin de klinik
acidan yetersiz oldugu gdézlenerek likit akrilik asit kopolimerleri olan

itokonik, alkenoik, maleik ve fumerik asitlerden olusan bir kopolimere



doniistiriilmis ve ASPA IV ortaya ¢cikmugtir. Nitekim, giiniimiizde modern
cam iyonomer simanlarin likidini bu poliakrilik asitler olugturmaktadir. Cam
iyonomer simanlarin likit faziyla ilgili son gelismelerde, polialkenoik asit ve
bazi preparatlarda tartarik asit dondurulup kurutularak cam tozuna ilave
edilmistir. Kullanimlar1 esnasinda distile su veya tartarik asidin sulu
soliisyonuyla karistirilarak hazirlanan bu tiir simanlar uygun bir ortamda

saklandiklarinda sinirsiz siireli kullanim avantaji saglamaktadirlar.

Konvansiyonel cam iyonomer simanlarin yam sira "su ile sertlesen”
simanlar (Water- hardening cements) da gelistirilmisgtir. Bu simanlarin
likitleri saf su veya sulandirilmusg tartarik asit soliisyonundan ibarettir. Toz ve
likitin karigtirilmasi esnasinda viskozitenin diisik kalmasi simanin
akiciligimi arttirdifindan su ile sertlesen simanlar kaide ve yapistirma
simanlar olarak kullanilabilmektedirler (100, 102, 149).

Su ile sertlesen simanlarin avantajlan gunlardr :
1- Kanstirmanin baslangicinda viskoziteleri diigiikfiir,
2
3- Kangtirma ve uygulama teknikleri kolaydir,
4

Agiz 1s1s1nda hizla sertlesirler,

Kullanim siireleri ¢ok uygundur.

Biitiin bu avantajlarina ragmen cam iyonomer simanlarin okluzal
basincin fazla oldugu bélgelerde dayaniklilifinin ve asinma direncinin
yetersiz olmasi kullanim alanlarini sinirlamaktadir. Bu dezavantajlarn
ortadan kaldirmak icin takviye edilmigs cam iyonomer simanlar
geligtirilmigtir (169). Aragtiricilar seffaf cam iceren simanlarin daha zayif
bir yapiya sahip oldugunu belirterck, cam yap: icerisine ilave edilen ve
matriks olusturmayan bazi maddelerin simanin fiziksel ve mekanik
ozelliklerini artirabilecegini ifade etmiglerdir. Bu amagcla cam yapiya ilave

edilen Korundum (Al,0,), Rutil (TrO,), Aliiminyum titinat (AIZTiOS) ve



Baddelyit kristallerinin sertlesen simanin biikiilme direncini artirdig:

saptanmugtir (160, 169).

Simmons ise 1983 yilinda; cam iyonomer siman tozuna 7/1 oraninda
amalgam tozu ilave ederek gelistirdigi "Miracle Mixture: Mucizevi Karigim:
Miracle Mix" adlt bir {irtinii tanitmigtir. Cesitli oranlarda hazirianabilen bu
karigimin cam iyonomer simanlarin kirilganlik veya fazla aginma gibi
dezavantajlarini ortadan kaldirdig: gosterilmigtir ( 50, 106, 141, 149).
Piyasada hazir preparatlar halinde de bulunmaktadir (42). Geleneksel cam
iyonomer siman tozlarnn ile hazirlanan bu karigima Ornek olarak
calismamizda Kromoglass- Aristalloy karigimim kullandik.

Calismalarin, asinmaya karsi dayanikliligin artirilmasi tizerinde
yogunlagmasi ile cam iyonomer simanlarin yapisinda bir takim degigiklikler
yapilmas: diigiiniilmiis ve 1985 yilinda Mc Lean ve Gasser eritilmig giimiis
iyonlarimin yiiksek sicaklik ve basing altinda cam iyonomer simana ilave
edilmesiyle fiziksel 6zelliklerinin dikkat cekecek sekilde iyilestigini
gozlemiglerdir. "Kermet Simanlar” olarak tamitilan bu tiir takviyeli simanlar,
yiiksek yogunlukta asitlerle reaksiyona girerek birlesebilen cam-metal
tozlardir. Bu simanlarda cam tozu olarak iyon agiga cikarabilen kalsiyum
aliiminyum fluor silikat camlan kullanilmaktadir.

Glimiigli cam iyonomer simanlar radyoopaktir, civa igermez ve
pulpay1 irrite etmezler, geleneksel simanlara gore daha esnek ve
dayaniklidirlar, yiizeyleri parlatmaya elveriglidir ancak renk uyumlar
yetersizdir (99, 149). Kansimin renginin dis rengine yaklagtirilmast igin
cam tozuna afirhfin %5'1 oraninda titandioksit ilave edilmigtir. Bu islem
renk kalitesini ve dolgunun kullanim alanini her ne kadar olumlu yonde
etkilemigse de giimiiglii cam iyonomer simanlarin dig renginde oldugunu

s6ylemek yamltici olacaktir. Ancak renk tonunun amalgama oranla dige



daha yakin oldugu s6ylenebilir (169). Glimiisli cam iyonomer simanlar fluor
ile birlikte giimiis iyoniari da agiga cikarmakta ve bu sekilde giimiis, plagin
asidojenitesini inhibe etmekte, fluor ise bakteriyel glikolizisi
engellemektedir. Glimiiglii cam iyonomer simana drnek olarak ¢alismamizda
kullandigimuz Chelon Silver; cam iyonomer matriks i¢ine kimyasal olarak
baglannus giimiis partikiilleri icermektedir (32). Mine ve dentine kimyasal
olarak baglanabildi§inden, genis kavite preparasyonlarina ihtiyac
duyulmamaktadir. Pulpa ile biyolojik uyumlar: iyi oldugundan kaideye
gereksinim duyulmamakta, sadece ¢ok derin kavitelerde kalsiyumhidroksit
uygulanmas: tavsiye edilmektedir. Chelon Silver radyoopaktir. Kor
yapimunda, amalgam dolgular alunda destekleyici olarak, siit diglerinin
daimi restorasyonlarinda kullanilmaktadir. Karigimda ideal toz/likit orani

3,8/1'dir.

Son yillarda cam iyonomer simanlarin isinla sertlesen tiirleri de
tiretilmigtir. 1988’ de (36) tamtilan 151nit cam iyonomer simanlar radyoopak
olup, biinyelerinde fotosensitif olarak fluoroaliiminosilikat cam partikiilleri
igerirler. Likidi modifiye polialkenoik asittir ve icinde bir miktar metakrilat
grubu bulunur. Ayrica ¢ok az miktarlarda HEMA monomer (2-
hydroxyethl - metakrilat) ve fotoinitiator olarak camphorguinone igerir.
Sertlesme reaksiyonu geleneksel cam iyonomer simanlarda oldugu gibidir
ancak reaksiyonun baglamasi icin goruuniir bir 1510 kaynagina gereksinim
vardir (149).

Isinla sertesen cam iyonomer simanlar; cam iyonomer -resin simanlar,
hybrid cam iyonomer simanlar ve resin modifiye cam iyonomer simanlar
olarak da isimlendirilmektedirler (36). Isinla sertlesen diger maddelerde
oldugu gibi, isinla sertlesen cam iyonomer simanlarda da flow (akicilik)
ozelligi bulunmaktadir. Bu 6zellik cam iyonomer simanlarin kaviteye
kolayca yerlestirilmesini saglar. Mekanik 6zellikleri de geleneksel cam
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iyonomer simanlara gére daha iyi oldugundan dentine ve kompozit rezinlere
adhezyonlar1 mitkemmel, ¢oziiniirliikleri daha azdir. Klinik uygulamalarda,
dogru oranlarda kanigtirilir ve iizeri cila ile kaplanirsa 1sinla sertlegen cam
iyonomer simanlarda kenar sizintisimin engellendigi goriilir. Ayrica
sertlesme siireleri de ¢ok kisa oldugu i¢in (30 sn.) ¢ocuk hastada kullanim
kolaylig1 saglamakta ve tedavi siiresini kisaltmaktadirlar (141, 149).

Isinla sertlesen cam iyonomer simanlarin gilinlimiize kadar bilinen tek
dezavantaji; post-operatif duyarhiliktir. Nedeni tam olarak bilinmemekte
ancak Onlem olarak simanin altina Ca(OH)," i bir pat yerlestirilmesi,

okluzal travmadan korunmasi, sertlesme sirasinda nemden uzak tutulmasi
tavsiye edilmektedir (141).

Calismamizda kullandigimiz VariGlass VL.C goriiniir isinla sertlegen
bir cam iyonomer siman tiiriidiir. Uretici firma VariGlass VLC' nin kaide
maddesi olarak kullanmilabilecegi gibi kor yapiminda (33) ve siit dislerinin
restorasyonunda giivenle kullanilabilecegini belirtmektedir. Toz/likit oram
kullanim amacina gore degigmektedir. Radyoopak olup , biyolojik uyumu
iyidir.

Cam Iyonomer Simanlarin Sertlesme Reaksiyonlar:

Sertlesme reaksiyonu, asidik polielektrolit ile aliiminosilikat cam

arasinda meydana gelen asit baz reaksiyonudur:

Cam+ Polielektrolit --> Polihidrojel+ Silikajel
Toz ve likit bir pat halinde kanstinlidiginda, asidin etkisiyle camdan,

fluorun yamsira Al™*, Ca** ve Na* iyonlan agiga cikar. Itk 6nce Ca*™ sonra
da Al*** polituzlan olugarak polianyon zincirlerini ¢apraz baglarlar. Tuzlar
hidratize olarak bir jel matriks olugtururlar, daha sonra silikat simanlarda
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oldugu gibi reaksiyona girmemis cam partikiilleri, partikiillerin
yiizeylerinden anyon uzaklagmasi ile meydana gelen silika jeli ile kaplanir.
Dolayisiyla sertlesmis siman, silika jeli ile kaplanmis olan hidratize
kalsiyum ve aliiminyum poli tuzlarinin amorf matriksinde bir arada tutulan

reaksiyona girmemis toz partikiillerinden olusur.

Sertlesme reaksiyonu tamanlanmadan Once siman yiizeyi su ile temas
ederse, Ca™ ve AI™™ iyonlan yiizeyden uzaklasir ve siman olusumu
engellenir. Bunun sonucu olarak siman transliisen 6zelligini kaybeder ve
ylizeyi zayiflayarak kolay aginabilir hale gelir. Simanin kurutularak suyun
ortamdan uzaklagtirilmasi simanin yapisinda meydana gelen bu bozulmayi
degistirmez. Bu nedenle, iglemler sirasinda yeni yapilan dolgularin agiz
stvilarina karsi korunmasina dikkat edilmelidir. Eger pamuk rulolar ile kuru
bir alan elde edilemiyorsa rubber-dam kullamlmalidir (169).

Cam Iyonomer Simanlarin Adhesiv Ozellikleri

Cam iyonomer simaniaria mine ve dentin dokusu arasindaki baglanma
fizikokimyasal baglanmadir. Simanin likitindeki (Poliakrilik asit) poliakrilat
ionlar1, hidroksilapatit kristalinin yapisindaki Ca ve PO, ionlari ile yer

degistirerek apatit yapist ile reaksiyona girerler. Bdylece mine ve siman
arasinda poliakrilat, fosfat ve kalsiyum ionlarindan meydana gelen orta
tabaka olusarak simanin mineye baglanmasi saglanir (94 ,117, 141) . Cam
iyonomer simanlarin dentine baglantisi da polikarboksilat simanlar gibidir
ve mine ile olan fizikokimyasal baglantisina benzer. Ancak cam iyonomer
simanlarin dentine baglantisi mineye olan baglantisindan daha zayiftir.
Bunun nedeni minenin, dentine oranla daha fazla inorganik yapi igermesi ve
morfolojik olarak daha homojen olmasidir (70 ).
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Cam iyonomer simanlarin mine ve dentine olan bu adhesiv baglanma
ozelligi nedeniyle, dolgunun tutuculugunun saglanmasi icin yapilan genis
kavite preparasyonlarina gerek kalmamug (94,149), ozellikie siirekli diglere
gére daha kiiclik boyutlarda olan siit diglerinde, sadece ¢iiriik dokunun
temizlenerek saglam dig dokusunun korunma olanags elde edilmistir (65).

Biyolojik Uyumu ve Ciiriigii Onleyici Etkileri

Cam iyonomer simanlarin pulpa ile biyolojik uyum gosterdigini
bildiren bir ¢ok aragtirma vardir (115, 155). Cam iyonomer simanlarin
pulpada, polikarboksilat simanlara benzer reaksiyonlar olusturdugu ve bu
nedenle dolgularin altinda kaide maddesi olarak rahathikla kullanilabilecegi
belirtilmistir. Ancak arastiricilar cam iyonomer simanlarin dogrudan pulpa
dokusu iizerine kesinlikle uygulanmamasi gerektigini belirterek, derin
kavitelerde kalsiyum hidroksit pati ile pulpanin korunmasini tavsiye
etmektedirler ( 100, 115, 116,141).

Cam iyonomer simanlar; dentine baglanmalarinin tam olmasi
nedeniyle agiz ici sivilarinin dolgu/dis ara yiiziinden kavite i¢ine sizmasim
engelleyerek (6, 48,67, 57) sekonder ¢iiriik olasiligini azalttiklar gibi (14,
34, 66,77, 150, 157,158) fluor ionlari da salarak cevresindeki dig sert
dokularim ¢iiriige kargi direngli kilmaktadirlar (157). Ancak fluor igeren bir
dolgu maddesinin kariostatik etki gosterebilmesi icin yapisindaki fluorun
¢oziinmesi gereklidir. Cam iyonomer simanlarin da suda ve agiz sivilarinda
¢oziinebildikleri ve Snemli miktarda fluor saldiklan g&sterilmistir (50, 74,
141).

Fluor iyonu, ciiriigiin baglamasint énlemek ve yeni baglamig opak
mine lezyonlarinin remineralizasyonunu saglamak amaciyla yapilan
proflaktik uygulamalarda en yaygin kullamlan ve ¢zellikleri en iyi bilinen
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bir eser elementtir (78 ). Fluorun ¢liriik Onleyici etkisini incelemeden dnce

¢iiriik olugumu tizerine etkisi olan faktorieri belirlemek gerekir.
Ciiriikk Olusumunu Etkileyen Faktorler

Cok sayida etkenin neden oldugu bir hastalik olarak tamimlanan
ciirigiin asidojenik bir mikrofloray: esas alan non-spesifik bir etyolojisi
oldugu inanci gilintimiizde gecerlilifini kaybederek, enfeksiyonun daha

spesifik bir yapist oldugu goriisii 6nem kazanmustir (3, 11, 64, 95).

Ciriik olusumu ile ilgili pek c¢ok teori mevcut olup bunlarin i¢inden
1882 yilinda Miller tarafindan formiile edilen ve daha sonra Fosdich ve
Hutchinson tarafindan giiniimiize uyarlanan simiko- paraziter teori en ¢ok
kabul goren teoridir. Bu teori; ¢iiriik lezyonlarinin baglangicinda ve
gelisiminde, dental plagin altindaki veya igindeki sekerin fermentasyonuna
ve asit ortama gerek duyuldugunu belirtir.

Aragtiricilar, ¢iirigiin; cilirik olusumunu kolaylagtiran bireysel
ozelliklerin varliginda, karyojenik flora ile fermente olabilen
karbonhidratiar1 iceren besin maddelerinin ortam pH' sinin minenin
¢oziinmesine neden olacak kritik pH' ya diiglirmeye yetecek kadar bir siire
icerisinde birarada bulunmasiyla meydana geldigini ifade etmektedirler

an.
I- Ciiriik Olusumunu Kolaylastiran Bireysel Ozellikler:

a- Bireyin dis yapisina 6zgiin nitelikler
b- Bireyin tiikiiriigiine 6zgiin nitelikler
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a- Bireyin dis yapisina ézgiin niteliklerin ciiriik olusumu iizerine

etkileri;

Dig ciirigiine neden olan temel faktSrlerden birisi de dis yiizeyinin
fiziksel ve kimyasal kompozisyonundaki degisikliklerdir. Dislerin,
gelisimleri sirasinda ya da gelisimlerinden sonra ¢esitli faktorlerin etkisinde
kalarak yapisal bozukluga ugradiklar1 goriiliir. Hipokalsifikasyonlar,
hipoplaziler, karanslar, bakteriel veya virilitik enfeksiyonlar,
entoksikasyonlar, konjenital sifiliz, tetrasiklin grubu ilaclar, X 1ginlan ile
tedavi, diabet, mongolizm ve hormonal bozukluklar dis yapisim etkileyen en
onemli faktorlerdir (56). Boyle durumlarda dis sert dokularinin organik
matriks olugumunda ya da organik matriksin mineralizasyonunda
diizensizlikler meydana gelir. Digin bu sekilde yapisal olarak zayiflamasi,
cliriik yapici etkenlere kars: direncini diisiirecektir. Bunun disinda dig
dizilerindeki capragikliklar, yiizey morfolojisini olugturan derin pit ve

fissiirler de ciirlik olugumunu hazirlayan fakt6rlerdendir.

Yeni siirmiis siirekli digler ise , siirme esnasinda dig kronunun
morfolojik yapisi formasyonunu tamamen tamamlamig olsa da kristal yapi
heniiz olgunlagsmadifindan ¢iirtige kars: cok duyarlidirlar. Olgunlagmasini

tamamlamig insan minesinin % 35'i Ca, % 17'si PO, ve % 2-5'1 CO,tiir.

Ayrica eser miktarda Na, Ci, Mg, K, Zn, Si ve Sr gibi elementler de
bulunmaktadir. Bu elementler genellikle kristallerin safligini bozar ve
¢Oziiniirliglini artirirlar. Bu maddeler yeni siirmiis diglerin minelerinde daha
fazla miktarda bulunurlar ancak zamanla mine kristallerinden ayrilarak
yerlerini tiikriikten gelen bazi iyonlara birakarak kristal yapinin ¢6ziinmeye
karg1 direncini artirirlar (151).
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b- Bireyin tiikiiriigiine 6zgiin nitelikierin ciiritkk olusumu iizerine

etkileri;

Tiikiiriik; parotis, submandibuler ve sublingual bezler ile agiz
mukozasindaki kiiciik bezler ve disetinden gelen sivilarin bir karigimidir
(11). Tiikiiriik bezleri agimsi bir yap: gosterirler. Bu yap1 i¢inde, miisin
salgilayan silindirik hiicreler ile zymogen iceren serdz sivi salgilayan kiibik
hiicrelere rastlanir. Biiyiik tiikiiriik bezlerinden sublingual bez sert- miikoz
salgi yapan silindirik hiicreler igerirken, parotis bezinde serdz salgi yapan
kiibik hiicreler bulunur. Submandibuler bez de sers-miikéz karisik salgi
yapan bir bezdir. Bezlerin icerdigi bu hiicreler ve dolayisi ile salgilarinin
niteligi ciiriik ile Snemli derecede iligkilidir. Ornegin; seréz nitelikteki salgi,
akici ve proteinden yoksun olmasina karsin mineral tuzlarindan zengindir.

Miikoz salgi ise viskoz olup bol miktarda miisin igerir (78).

Tiikiirik bazi yapisal elemanlari ile de digleri ciiriikten
koruyabilmektedir. Bu koruyucu islev diglerin siirmesinden hemen sonra
baglar. Siirme esnasinda dis kronunun morfolojik yapis: formasyonunu
tamamen tamamiamug olsa da kristal yapisi heniiz tamamlanmamustir.
Tiikiiriik icindeki Ca, Mg, F iyonlan ile fosfat ve karbonat gibi diger
komponentler disin siirmesinden sonra kristal yapimin olgunlagmasim
saglarlar. Bu olgunluk dis yiizeyinin sertligini artinir, gecirgenligini azaltir
ve digin ¢lirlige kars1 diren¢ kazanmasini saglar.

Tiikiirtigiin miktan ve akig hizi da ¢iiriik konusunda degerlendirilmesi
gereken ozelliklerdendir. 24 saatte iiretilen tiikiiriigiin hacmi normalde 1500
cc.dir. Fakat salgilama islemi giiniin her saatinde ayni oranda olmayip uyku
esnasinda tiikiiriik salimminda biiyiik oranda azalma olmaktadir. Tiikiirigiin
fizyolojik olarak disleri yikayip temizleme islevinin yanisira agizda olugan
fermentasyon asitlerini sulandirarak plak pH' sim nétralize edebilme 6zelligi
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de oldugundan tiikiiriik miktarinda azalma oldugu zaman diglerin fizyolojik
temizligi saglanamaz ve dig minesinde koyu, agdali bir miisin tabakasi
birikir. Gittik¢ce kalinlasan ve dental plagin olusumunu saglayan bu tabaka
icinde karbonhidratlarin fermentasyonu sonucu olusan asitler tiikiiriik
tarafindan notralize edilemeyecegi igin plak pH' s1 diiserek ciiriik olugumu
icin gerekli ortam yaratilmis olur (11,18,78).Tiikiirliik miktarindaki azalmaya
paralel olarak tiikiiriik akis hizindaki azalmanin da ¢iiriik olugumu igin
gerekli ortamu hazirladig: goriilmektedir. Aragtirmalar; tiikiiriik akis hizinin
azaldi§1 (Xerostomia) tiikiiriik kanallarinin sekillenmemesi, sarkoidozis,
epidemik parotitis, Sjogren sendromu, otoimmunizasyon sendromlari,
Mikulick hastaligi, Felty sendromu, lupus eritematozus, uzun siireli
radyoterapi, diabet ve bazi nedeni bilinmeyen kosullarda ¢iiriik insidansinin

hizla yiikseldigini gostermektedir (56, 132,134).
II- Karyojenik Flora

Tiikiirtigiin organik igeriginin yanisira digler tizerinde biriken dental
plagin florasinin da ciiriik olusumunda rol oynayan baglica faktorlerden
oldugu kamtlanmigtir (19,22, 25,35, 46, 52, 127,129,130,137,138,139,148).

Tikiiriglin organik yapisim1 cok sayida ve c¢esitli tiirde
mikroorganizmalar olugturur. Bebekler ilk dogduklarinda agizlari sterildir.
6-10 saat sonra ortamda stafilokoklarin belirdigi, bir hafta sonra ise
streptokok, stafilokok ve koliform organizmalarin ortama hakim oldugu
goriiliir. Bu ¢ok cesithi tiirler arasindan, ¢liriik yapma niteliginde olanlar
sadece asit iiretebilen mikroorganizmalardir. Bunlar da; streptokokiar,
laktobasiller, fusiformlar ve anaerobik bakterilerdir (11,18). Bu
bakterilerden iizerinde en ¢ok aragtirma yapilanlar Streptococcus mutans
(S. mutans)' lardir. Yapilan bir ¢ok ¢alismada, tiikiirtiglinde S. mutans sayisi
fazla olan kisilerde DMFS'in de yiiksek oldugu gosterilmistir (3, 24, 73, 76,
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79, 80, 82, 85, 121 ).

Dental plak ise i¢cinde ¢ok sayida mikroorganizina, epitel hiicre
artiklari, 16kositler, makrofajlar ile inorganik ve organik komponentleri
barindiran, diglerin iizerinde subgingival ve supragingival olarak biriken bir
matrikstir  (119). Plakta, baglangicta aerob mikroorganizmalar bulunur. Bu
mikroorganizmalar, aerob islevleri ile karbonhidratlari asitlere kadar
parcalarlar. Olusan asit, plag: olusturan miisin tabakasinin kalinlagmasini ve
sertlesmesini kolaylastirir. Boylece dis ylizeyinde asidik karakterde pH
ortaya ¢ikar. pH' nin diigmesi ise aecrob mikroorganizmalar i¢in elverigsiz bir
ortam yaratir. Bu yeni ortam da maya mantarlar i¢in uygundur. Bu devrede
mantarlar, plaktaki proteinleri yikmaya baglarlar ve metabolik olan NH,' da

ortamdaki asiti azaltir. Bu nedenle ortam anaeroblarin yagamasi icin elverigli
duruma gelir. Anaeroblar Once glusidleri parcalar. Bu arada meydana gelen
asit ve hidrojen peroksit, hidrojen peroksiti parcalayacak enzimleri
olmadigindan bu mikroorganizmalar: inhibe etmeye baglarlar. Bu olay
birbiri arkasina devam eder ve mikroorganizmalar bir yandan kendi
metabolik faaliyetleri ile kendi hayat sartlarini yok edip, bir yandan da

plagin gelismesini ve olgunlagmasim saglar ( 25).

Olgun bir plagin % 80' i su, % 20' si kati maddedir (11). Plagin kat1
kisminda yukarida anlatildig: lizere ¢ok sayida mikroorganizma tiirii yer
almaktadir. Bu mikroorganizmalar i¢inde en ¢ok rastianilanlar S. mutans'
lardir. Yapilan aragtirmalarin tiimii gerek cliriigiin baglamasinda gerekse
ilerlemesinde S. mutans' larin nemli rol istlendigini gostermektedir ( 3,
15,16, 17, 24, 38, 54, 79, 80, 82, 84, 86, 87, 126, 137,145, 156,166 ). Bu
mikroorganizmalar fermente olabilen karbonhidratiari metabolize ederek
laktik asit, asetik asit, propiyonik asit gibi organik asitleri meydana
getirirler. Bu asitler plaktan mineye diffiize olarak ortamin pH' sim
diigiiriirler. Kritik pH denilen bu donemde hidroksilapatit kristallerinden eser
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diizeyde Ca, PO, ve diger iyonlar ¢6ziinerek ortama gecer ve boylece

minede demineralizasyon meydana gelir (103).
II- Fermente Olabilen Karbonhidratlar

Mineyi demineralize eden asitler, gidalarla birlikte alinan
karbonhidratlarin fermentasyonu sonucu ortamda olugurlar. Karbonhidratlar;
monosakkaritler, disakkaritler ve polisakkaritler olarak 3 gruba ayrilirlar.
Monosakkaritler (glukoz, fruktoz) karyojenik bakteriler tarafindan dogrudan
dogruya parcalaniriar. Disakkaritler ( sakkaroz, maltoz, laktoz) ise
fermentlerle parcalanarak monosakkaritlere donerler ve mikroorganizmalar
sayesinde asit meydana gelir. Bir polisakkarit olan nigasta da plak
mikroflorast tarafindan dogrudan dogruya pargalanmaz. Once, parotis
bezinden salgilanan amilaz fermentinin etkisi ile nisastadan dextrin, daha
sonra da bir disakkarit olan maltoz meydana gelir ve maltoz, maltazin etkisi
ile glikoza doniistiikten sonra fermentasyona ugrayabilir.

Fermente olabilen karbonhidratlarin olusturdugu asit, pH yeterince
diisiik bir seviyeye ulasabilirse mineyi demineralize eder. Ancak bu
demineralizasyon olayinin giddeti tiikiirtikteki bazi komponentier tarafindan
azaltilabildigi gibi geriye de donebilir. Tiikiiriik akig hizindaki artig ile
birlikte tiikiirlikteki bikarbonat iyonlarimin tamponlayici kapasitesi bakteriler
tarafindan olusturulan asidin etkisini azaltmaya yardimci olurlar (83 ).

IV- Kritik pH
Plak icinde asidin meydana gelis hizi, asidin plagi terketme hizindan

yiiksek oldugu icin plak icinde zamanla asit birikimi olur. Asit birikmesi ise
plak matriksini sertlestirdiginden hem plagin gecirgenligi azalarak asidin
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plaktan tiikiiriige gecisi gittikce yavaglar hem de plagin kalinlagmasina bagl
olarak derin kisimlarinda olusan asit tiikiirik tarafindan
tamponlanamadigindan notralize edilemeyerek plak pH' sinin diismesine
neden olur. Plak pH' si 5-5.5 degerine ulasti1 zaman H iyonlar, kalsiyum
fosfat kristallerini iyonize ederek kalsiyumun disten uzaklagmasina ve
minede demineralizasyonun baglamasina yol agar. Bu deger " Kritik pH "
olarak tanimlanir. Ancak bu demineralizasyonun gerceklesebilmesi igin plak
pH' simin belirli bir siire ( en az 30 dak. ) bu degerde kalmasi gerekir ( 78).

Fiuorun Ciiriik Onleyici Etkileri

Diglere uygulanan fluor sadece dig dokulari tarafindan degil plak,
tiikkiiriik ve yumusak dokular tarafindan da tutuldugundan fluorun ¢iiriik
onleyici etkisini degerlendirebilmek i¢in dis dokular, plak ve tiikiiriik

iizerindeki etkilerini ayn ayn incelemek gerekir.

I- Dis Dokulari: Uzerine Olan Etkileri:
a- Minenin ylizey dzellikleri tizerine etkileri:

Yiiksek konsantrasyonlardaki fluor uygulamalari protein ve
bakterilerin mine yiizeyine birikimini engelleyerek c¢iiriik olusumunu
onlemektedir. Fluorun topikal etkisi ile ylizeydeki hidroksilapatit kristalleri
iyonize olur ve agiga cikan Ca ile reaksiyona girerek CaF, tabakasi meydana
gelir. Topikal uygulama preparatlarinun belirli bir siire dise yapigsma 6zelligi
nedeniyle bu yeni olugsan CaF, tuzu dis yiizeyinden uzaklagmaz ve yavas bir

tempo ile alttaki apatit kristallerine fluor iyonu yollayip bunlarin

fluoroapatite donilismesini saglar. Ayrica yiiksek konsantrasyonlardaki fluor,
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minenin yiizey enerjisini de azaltarak minenin daha az 1slanmasina ve daha
az plak birikimine neden olur ( 78). Bu konuda yapilan c¢aligmalarda
minenin fluor icerigi ile ¢iiriik sayist arasindaki iliski acikca gosterilmistir
(53, 90).

In vitro deneyler, minedeki fluor konsantrasyonunun yiiksek
seviyelere ulagtifi durumlarda minenin ¢iiriige karsi yeterli direnci

kazandigini1 gostermektedir (8,117, 147).

b- Dentin dokusu tizerine etkisi:

Fluor , agiga cikan dentin dokusu iizerine uygulandifi zaman agagida
acikianan mekanizmalar yardimiyla dentin cilirigiinlin ilerlemesini

yavaslatir.

1 - Ciirtik dentin dokusunun yiizeyel tabakalarinda fluor iyonunun
etkisiyle dentin kanallarimin agizlar kalsiyum fosfatla tikanir ve yine fluor
iyonlarimin etkisiyle bu kalsiyum fosfat kristalleri asitlere direncli
hidroksilapatit kristallerine doniiglir. Fluor iyonunun remineralizasyonu
saglayan bu apatitlerin yapisina girmesiyle de kristallerin asitler karsisinda
cOziiniirliik derecesi daha da azalir.

2 - Dentin kanal agizlarimin bu sekilde tikanmasiyla dis pulpasi igin
irkiltici ajanlarin (mikroorganizmalarin ya da bunlarin endo ve ekzo
toksinlerinin) pulpaya iletilmesi engellenir.

3 - Fluor acik dentine uygulandifi zaman odontoblastlar iizerinde
sekonder dentin yapimuni hizlandiric: etki gosterir. Ayrica, fluorun amalgam
dolgulara ilave edilerek tekrarlayan ciiriiklere karst bir Onlem
olusturabilecegi de diigiiniilmiis ancak fluor ilavesinin amalgamin yapisini

bozdugu goriildiigiinden bu diigiince uygulama alam bulamanustir (78).
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Giiniimiizde ise fluorun cam iyonomer simanlarin yapisina ilave edilmesiyle
tekrarlayan cilirliklerin onlenmesinde bu simanlarin etkin bir gekilde
kullanilabilmesi saglanmustir. Bu da cam iyonomer simanlarin en belirgin
yapisal 6zelliklerinden birini olusturmugtur (14, 66, 77, 142, 150, 157,158 ).

II- Fluorun Tiikiiriikteki Etkinligi:

Modern yontemlerle yapilan fluor analizlerinde; dogrudan dogruya
tiikktiriik bezlerinden gelen fluorun, serum fluor miktarindan %30 daha az
oldugu saptanmugtir. Bilyiik tiikiiriik bezlerindeki fluor miktarinin 0.01 ile
0.05 ppm. arasinda oldugu belirlenmustir (103). Ciirtiksiiz ¢ocuklardaki
tiikilirik fluor seviyesinin c¢lirlikli ¢ocuklardan, fluoridli su kullanan
¢ocuklardaki tiikiiriik fluor degerlerinin ise fluorsuz su kullanan ¢ocuklardan
daha yiiksek oldugu bulunmustur (46, 77).

Arastirmalar; fluorun tiikiiriik icinde belirli bir seviyede tutulmasi ile
clirlik olugumunun Snlenebilecegini , diglerin fircalama sirasinda tiikiiriikten
kiicimsenmeyecek miktarda fluor aldigini gostermigtir. Klinik
uygulamalarda; topikal ve sistemik fluor uygulamalari, fluorlu dig
macunlan, fluorlu gargaralar, fluor jelleri ve laklari, iyonoforez ile tiikiiriik
fluor miktar istenilen seviyede tutulabilmektedir (70, 153).

III- Fluorun Bakteri Plaga Uzerine Etkisi:

Son yillarda fluorun bakteri plaginin olusumu ve metabolizmasi

iizerine de Onemli etkileri oldugu gosterilmistir.

a - Ortamda fluor bulundugunda, asidojen bakterilerin glikoz yikimi
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yavasglar ve ortaya ¢ikan asit miktarn daha az olur.

b- Fluor, asit etkisiyle plaga gecen fosfat iyonlarinin bakteri
sitomembranina fikse olmasimi Onler ve bdylece plak ile mine yiizeyi
arasinda asidin tamponlanmasi ve demineralize minenin remineralizasyonu

icin gerekli serbest PO, iyonu kalir. Ortamin pH' s1 yiikseldiginden bu PO,
lar Ca iyonlanyla tuz kompleksler olugturarak ¢okelirler.

c- Fluorun mine apatitinin yapisina girmesiyle tiikiiriik glikoproteinleri
diglere ¢ok zor ¢okelecegi icin plak olusumu giiclesir.

d- Fluorun; mikroorganizmalarin, dzellikle S. mutans ve sangius'larin
plaktaki sayilarim azaltici bir etkisi de mevcuttur (78).

IV - Fluerun Baslangi¢c Halindeki Ciiriik Lezyonlarina
Etkisi:

Fluor, saglikh dis minesinin apatit kristallerini ciiriige karsi direncli
hale getirdigi gibi baslangi¢c halindeki ciirtiklerde de lezyonun iyilesmesini

ve remineralize olmasim hizlandirir.

Baslangi¢ halindeki ciiriik lezyolarinda yiizeyde ve ylizeyin altinda
pargalanmms kristal pargaciklan ve yiizey altinda bu kristal yikimlan sonucu
olugmus kristaller aras1 mikrobogluklar vardir. Bu diizensiz yapi ve kristaller
arasindaki mikrobogluklarin yaygin ya da yer yer kalsiyum tuzu ¢okeltileri
ile kaplandig1 goriiliir. Bu tuzlarin iyon kaynag, tikiiriikten gelen ya da
cliriik Iezyonundaki parcalanmus kristallerden ¢6ziinen iyonlardir. Ortama
cokelen bu kalsiyumfosfat tuzlari apatit haline doniigerek minedeki madde
kaybint yine mineye en yakin kristal tipi ile telafi etme egilimindedir.
Ortamda fluor bulundugu zaman, minenin mineralizasyonunda oldugu gibi,
oktakalsiyumfosfat kristallerinin hidroksilapatit kristaline doniismesi

hizlanir. Bu degisim sirasinda fluor yalnizca katalizdr rol oynamaz aym
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zamanda olugmakta olan apatitin yapisina da girerek asitlere diregli
fluorhidroksiapatitlerin meydana gelmesine yardimei olur (78). Ancak bu
teori, opak mine lezyonlar i¢in gegerli olup ¢liriik kavitesinin olugsmasindan

sonra s0z konusu degildir.

Konu ile IlgiliYaymnlar

Cam iyonomer simanlar fluor iceren dolgu maddeleri olduklarindan
fluor salimimlari, antibakteriyel etkinlikleri ve sekonder clirilk olusumu

iizerine olan etkilerine iligkin ¢ok sayida arastirma yapilmustir.

Cam iyonomer simanlarla ilgili ilk ¢aligmalar 1973 yilinda Kent ve
arkadaglan (74) tarafindan baglatilmis ve cam iyonomer simanlarin (ASPA
I), silikat siman ve polikarboksilat simanlarin baz iistiin 6zelliklerine sahip
olduklar1 ayrica zayif asitlere karsi yiizey biitlinliigiinii koruyabildikleri

gosterilmigtir.

Maldonado ve arkadaglan ise (90), cam iyonomer simanlarin fluor
salimmmi ve bunun mine ¢Oziinlirliigi iizerine olan etkilerini arastirmak
amaciyla yaptiklan bir calismada ( 1978 ) geleneksel cam iyonomer
simanlarin sekonder ¢iliriik olusumunun engellenmesinde silikat simanlar

kadar etkili olduklanm gézlemiglerdir.

Aym sekilde Swartz ve arkadaglarimin (140) 1 yillik gozlem siiresi
icinde cam iyonomer simanlardan salinan fluor miktarim: belirlemek
amaciyla yaptiklar bir caligmada (1984) cam iyonomer simanlarin uzun
siire fluor salinimi yapabildikleri ve bu &zellikleri ile silikat simanlarda
oldugu gibi antikaryojenik etkilerini uzun siire devam ettirebilecekleri ifade

edilmistir.
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Retief ve arkadaslarinin (117) Cl V cam iyonomer restorasyonlardan
mine ve sementin aldigi fluor miktarim tayin etmek amaciyla yaptiklari in
vitro bir calismada (1984), mine ve sementin cam iyonomer simandan biiyiik

miktarlarda fluor alabildigi gosterilmistir.

Wilson ve arkadaglarn (165) 1985 yilinda yaptiklari bir in vitro
calismada Chembond’ un 598 giinliikk deney siiresi sonunda azalan
miktarlarda dahi olsa hala fluor salimmina devam ettigini gozleyerek, biiyiik
miktarlarda Na iceren cam partikiillerinden olugmug cam iyonomer

simanlarin daha fazla fluor salabildikieri sonucuna varmiglardir.

Hicks ve arkadaglarinin (66) CI V kavitelere yerlestirilen cam
iyonomer siman dolgularin etrafinda sekonder ¢iiriik olusup olugmadigini
gozlemek icin 1986 yilinda yaptiklan bir in vitro ¢alismada, cam iyonomer
simanlarin dolgu/ dig ara yiiziinde hem sekonder cliriik geligimini onledigi
hem de dolguya yakin mine kisimlarinda yeni ¢liriik lezyonlarinin geligimine
engel oldugu gosterilmigtir. Aragtiricilar, bu etkinin cam iyonomer simanin
fluor salimmmina bagli oldugunu ve dolgunun ¢evresindeki mine dokusu
icindeki fluor miktarinin dolgunun yapilmasindan sonraki 6 ay iginde
degismeden kaldigim belirterek cam iyonomer simanlardan salinan fluorun
zaman icerisinde kaybolmadigim1 ve hidroksilapatitin yapisina girerek
clirtige kars1 direng olusturdugunu ifade etmiglerdir.

Valk ve Davidson (154) ortodontik braketleri yapistirmak amaciyla
kullandiklar: fluor salan bir cam iyonomer simanin ¢liriik 6nleyici etkinligini
rezin bazli bir kompozitle karsilagtirmali olarak inceledikleri ¢aligmalarinda
(1987), cam iyonomer siman ile yapigtirilan braketler etrafindaki 1 mm? lik
alanda suni ¢iiriik yapici ortamda demineralizasyona kars: direncli bir bslge

olustugunu, rezin yapistirtci kullanilan braketierin etrafinda ise ¢iiriik
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geligtigini gozlemislerdir.

Mc Comb ve Ericson (97) ise CaOH, igeren kaide maddelerine karsi

cam iyonomer simanlarin antibakteriyel etkinligini inceledikleri
caligmalarinda (1987), cam iyonomer simanlarin antibakteriyel etkinliginin
diger kaide maddelerine oranla daha fazla oldugunu ve bu 6zelligin cam
iyonomer simanlarin sertlesmeden 6nceki pH' larimin diisiik olmasi ve fluor

salma Ozelliklerine bagh oldugunu ifade etmislerdir.

Stannard ve Viazis (133) c¢inkofosfat, polikarboksilat ve cam
iyonomer simanlar ile kompozit rezinlerin ¢oziiniirliikleri, fluor salinimlar
ve bunun ¢liriik lezyonu lizerine olan etkilerini gézlemek amaciyla yaptiklar
in vitro bir ¢caligmada (1988), cam iyonomer simanlarin en fazla fluor salan
madde oldugunu, demineralizasyon olusmasint kolaylastiran ortamda
maddenin daha fazla ¢6ziinerek ve daha fazia fluor saldigini ve buna bagh
olarak mine ¢oziiniirligiinii azalttigini belirtmislerdir.

Koch ve Hatibovic-Koffman (77) ise in vivo kogullarda cam iyonomer
simanlardan tiikiiriige gecen fluor miktarini ve cam iyonomer simanlarin
tiikkiiriik S. mutans seviyesi iizerine olan etkilerini incelemek amaciyla
yaptiklan bir caligmada (1990), tiikiiriik fluor seviyesinin 6 haftalik gozlem
siiresi sonunda hala baslangic konsantrasyonunun 10-30 misli
konsantrasyonda bulundufunu goézleyerek, uzun siire yavas fluor salan
sistemlerin ¢iiriik 6nlemede etkin olabilecegini ifade etmiglerdir. Cam
iyonomer simanlarin tiikiiriik S. mutans prevalansim azaltmalar: ise bunu

destekleyen ikinci bir bulgu olarak vurgulanmustir .

Forss ve Seppa (48) biri giimiig takviyeli 3 gelencksel cam iyonomer
simanin fluor salimimlari ve minenin demineralizasyonu iizerine olan

etkilerini gozlemek amaciyla yaptiklar in vitro bir c¢alismada (1990), cam
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iyonomer simanlarin, dolguya yakin olan mine kisimlarinda
demineralizasyonu engelledigini ve geleneksel cam iyonomer simanlarin

metal takviyeli cam iyonomer simanlara gére daha fazla fluor saldigim

gozlemiglerdir.

Forsten (50) fluor iceren bir amalgam ve kompozit rezinin yanisira
cesitli cam iyonomer simanlarin fluor salinimlarim 2 yil siireyle gozlemek
amaciyla yaptiklan bir in vitro ¢alismada (1990), cam iyonomer simanlarin
kompozit ve amalgama oranla daha fazla fluor saldigini ve bu salimimin en
az 2 yil siireyle devam ettigini belirleyerek, 2 yilik gézlem siiresi icinde
belirienen fluor konsantrasyonlarimn antibakteriyel etkinlige sahip oldugunu
da gostermigtir. Ayrica fluor saliniminin ortam pH' simn diismesine bagli
olarak artabildigini de gézleyerek bunun cam iyonomer simanlarin

antibakteriyel etkisini arttirabilecegini ifade etmigtir,

Garcia-Godoy ve Jensen (51) geleneksel cam iyonomer simanlarin
yapay olarak olusturulan ciiriikk lezyonlan tizerine olan etkisini gézlemek
amaciyla yaptiklan in vitro bir ¢caligmada (1990), cam iyonomer simanlarin
kaide maddesi olarak kullanildiklarinda amalgam dolgularin altinda olugan

sekonder cliriigii Onleyebildigini g&stermislerdir.

Berg ve arkadaglari (16) interproksimal bolgede olusan plaktaki S.
mutans sayisi lizerine cam iyonomer simanlarn etkisini gézlemek amaciyla
yaptiklari in vivo bir caligmada (1990), giimiis kermet simanlarin dolgu
yapimundan 1 hafta sonra plak S. mutans sayisinda biiyiik bir diigiise neden

oldugunu gozlemislerdir.

Svanberg ve arkadaslarimin (139) cam iyonomer siman, kompozit ve
amalgam restorasyonlarin plak S. mutans seviyesi lizerine olan etkilerini

karsilagtirmak icin yaptiklari in vivo bir ¢aligmada ise (1990), cam
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iyonomer siman restorasyonlarin etrafindaki plakta S. mutans seviyesi 2
yillik gozlem siiresi sonunda hala belirgin sekilde diisiik bulundugundan bu
restorasyonlar etrafinda biriken plagin sekonder ciiriik olusturma giiciiniin
kompozit rezin ve amalgam restorasyonlardakine gore daha az olabilecegi

ifade edilmigtir.

Svanberg ve arkadaglarinin (137) geleneksel Cl II konservatif
amalgam restorasyonlarla giimiiglii cam iyonomer tiinel restorasyon yapilan
digler lizerinde biriken plaktaki S. mutans sayisini incelemek iizere
yaptiklari in vivo bir ¢aligmada (1990), cam iyonomer siman dolgu yapilan
diglerden alinan plaktaki mikroorganizma sayisinin belirgin gekilde az
oldugu gozlenerek, bu dolgular ¢evresindeki plagin sekonder ciiriik
olusturma giiciinlin amalgamdakine oranla daha az olabilecegi ifade

edilmigtir.

Hallgren ve arkadaglar: (58) ortodontik apareyleri cam iyonomer
siman ile yapistirilan hastalarda tiikiiriik fluor konsantrasyonunu tayin etmek
icin yaptiklar: in vivo bir caligmada (1990), 28 giin sonra tiikiiriik fluor
seviyesinin azalan miktarlarda da olsa hala yiiksek oldugunu gozleyerek,
cam iyonomer simanlardan salinan fluorun ¢iiriik riski altindaki minede

lokal olarak ciiriik dnleyici etki gdsterebilecegini belirtmiglerdir .

El Mallakh ve Sarkar (42) 4 farkli cam iyonomer simandan deionize
su ve suni tiikiirik icinde salinan fluor miktarim karsilagtirmak amaciyla
yaptikiar1 calismada (1990) geleneksel cam iyonomer simanlarin metal
destekli cam iyonomer simanlara oranla daha fazla fluor saldigimi ve bunun

deionize suda suni tiikiiriige oranla daha fazla oldugunu gézlemiglerdir.

Mitra (107) 1sinla sertlesen bir cam iyonomer simanla (Vitrabond)

geleneksel cam iyonomer simanlar arasinda fluor salinimi agisindan fark
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olup olmadigimi aragtirmak amaciyla yaptig1 in vitro bir calismada (1991),
Vitrabond'un 740 giinliikk deney siiresince ortama verdigi fluor iyonu
miktarinin geleneksel cam iyonomer simanlara gore daha fazla oldufunu
gozlemigler ve bu kadar uzun siireli fluor salimmunin maddenin fiziksel

ozelliklerini zayifiatmadigim belirtmiglerdir.

Forss ve arkadaslar1 (46) kompozit rezin ve geleneksel cam iyonomer
simanla yapilan dolgular etrafinda biriken plaktaki S. mutans ve fluor
seviyesini kargilagtirmak amaciyla yaptiklan bir ¢aligmada (1991) cam
iyonomer siman ¢evresinde biriken plakta S. mutans seviyesinde belirgin bir
azalma oldugunu gozleyerek bunun cam iyonomer simandan salinan fluorun

plakta toplanarak bakteri biiylimesini engellemesinden kaynaklandigini ifade
etmiglerdir.

De Schepper ve arkadaglan (32) ¢esitli cam iyonomer simanlardan
salinan fluor miktarim kargilagtirmak icin yaptiklan bir caligmada (1991), 84
giinliik gézlem siiresi sonunda Miracle Mix' in digerlerine oranla daha fazla
fluor saldigini ve bu salimmun ilk 24-48 saatte en yiiksek degerde oldugunu,
ancak daha sonra hizla azaldigim gézlemiglerdir.

Palenik ve arkadaglari (113) farkl: cam iyonomer simanlarin sekonder
ciirik olugumundan sorumiu oldugu bilinen bakterilerin biiyiime ve plak
olusturma kapasiteleri tizerine olan etkilerini incelemek amaciyla yaptiklar
calisgmada (1992) cam iyonmomer simanlarin bakterilerin dig tizerinde
birikmelerini ve biiyiimelerini engelledigini gézleyerek, bu etkinin cam
iyonomer simandan salinan fluor ya da giimils iyonundan
kaynaklanabilecegini ifade etmiglerdir. Arastirmacilar ayrica cam iyonomer
simanlarin kaviteye yerlestirildikten sonra 7 giin siireyle pH' larimin diisiik
diizeyde kaldigini, bunun da lokal olarak bakteri biiylimesini engelleyen bir
faktor olabilecegini belirtmislerdir.
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Seppa ve arkadaslar1 (128) ise gehir suyu florlanmig bélgelerden
segilen yetigkin bireylerde cam iyonomer siman dolgularin mine ve plak
fluor konsantrasyonlari iizerinde etkisi olup olmadigini gézlemek amaciyla
yaptiklari in vivo bir ¢alismada (1992), cam iyonomer simanlarin mine ve
plak fluor konsantrasyonlarinda bir degisiklik olugturmadigini ancak bu
sonuglarn igme suyunda fluor seviyesi diigiik olan bolgeler icin gegerli

olamayaca@imi ifade etmiglerdir.

Seppa ve arkadaslan (129) farkli tipteki cam iyonomer simanlarin S.
mutans metabolizmasi iizerine etkilerini incelemek amaciyla yaptiklart in
vitro bir ¢aligmada (1992), cam iyonomer simanlarin S. mutans' larin asit
olugturma ve elektrolit metabolizmalar: iizerine etki goOsterdigini

belirtmislerdir .

Seppa ve arkadaglan (124) eski ve yeni cam iyonomer simanlarin fluor
salinimlan arasinda bir fark olup olmadigini ve fluor uygulamalarinin eski
cam iyonomer simanlardan fluor salinimlarimi tekrar artinp artirmayacagini
gozlemek amaciyla yaptiklari in vitro bir calismada (1993), fluorlu jellerin
uygulanmasiyla cam iyonomer simanlarin basglangictaki antibakteriyel
etkilerini uzun siire devam ettirebildiklerini,” dis macunlarinin ise cam
iyonomer simanlarin azalan fluor salinimlarinda ¢ok az bir artiga neden

olduklarin1 gdstermiglerdir .

Verbeeck ve arkadaglar: (159) kapsiilie ve elle karigtirilan geleneksel
cam iyonomer simanlardan salinan fluor miktarinda kisa siire i¢inde bir
degisiklik olup olmadigini incelemek amaciyla yaptikiari in vitro bir
caligmada (1993), 14 giinliik deney siiresi sonunda kapsiille karigtirilan cam
iyonomer simanlarin daha fazla fluor saldigini gézlemigler ve aymi bilesimde

olmalarina ragmen cam iyonomer simanlarin fluor salimmlari arasindaki bu
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farklilifin, karigtirma islemlerinin farkli olmasindan kaynaklanabilecegi

ifade edilmisgtir .

Momoi ve McCabe (108) ise 1sinla sertlesen ve geleneksel cam
iyonomer simanlardan salinan fluor miktarim posterior kompozit rezin ile
kargtlagtirmali olarak incelemek amaciyla yaptiklari in vitro bir ¢aligmada
(1993), her iki grup cam iyonomer simandan salinan fluor miktarinin gézlem
siiresince istatistiksel olarak anlamli sekilde yiiksek bulundugunu ve her iki
gruptan salinan fluor miktarimn birbirine yakin degerlerde oldugunu

belirtmiglerdir.

" Loyola- Rodriguez ve arkadaglar: (88) cam iyonomer simanlarin S.
mutans' lar iizerine olan inhibitor etkisini incelemek amaciyla yaptiklar bir
in vitro caligmada (1994), cam iyonomer simanlarin S. mutans' larin
biiyiimesini engellediklerini ancak bu etkisinin, sertlegtikten sonra cam
iyonomer simanlarda goriilen pH degisikligine bagh olmadigim esas olarak
fluor salimmindan kaynaklandigim ifade etmiglerdir.

Nagamine ve arkadaglari (111) ise 1sinla sertlesen cam iyonomer
simanlarin sekonder ciiriik olusumu iizerine olan etkisini geleneksel bir cam
iyonomer siman ve kompozit rezinle karsilastirmali olarak inceledikleri in
vitro bir ¢alismada (1994), cam iyonomer simanlarin kompozitlere oranla
sekonder ¢iiriik olugumunun engellenmesinde daha etkili olduklarini ancak
olugan ¢iiriik lezyonunun derinligi acisindan isinla sertlesen ve geleneksel
cam iyonomer simanlar arasinda bir fark bulunmadigini bu nedenle cam
iyonomer simanlardan salinan fluor miktarlari arasindaki farkhiligin ¢iiriik

lezyonunun engellenmesinde dogrudan bir etkisi olamayacagini

belirtmiglerdir.

Varpio ve Noren' in (158) kompozit rezin ve cam iyonomer simanlarin
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siit ve geng siirekli diglerde olusturulan sumni ¢iiriik lezyonlan iizerine olan
etkilerini incelemek amaciyla yaptiklari in vitro bir ¢calisgmada (1994),
kompozit resinle restore edilen grupta lezyon goriilen siit disi sayisinin
siirekli diglere gore daha fazla oldugu, cam iyonomer simanla restore edilen
grupta ise siit ve stirekli disler arasinda lezyon goriilme sikligi acisindan

istatistiksel olarak anlaml bir fark bulunmadig goriilmiigtiir.

ten Cate ve van Duinen’ in (150) iki geleneksel cam iyonomer simanin
dentin ¢iirtiklerinin hipermineralizasyonu iizerine olan etkisini amalgam ve
kompozit rezinle kargilastirmali olarak inceledikleri bir caligmada (1995), 12
haftalik bir deney siiresi sonunda amalgam ve kompozit rezinle yapilan
dolgularin kenarinda genis bir demineralizasyon gozlendigi, cam iyonomer
siman dolgularda ise remineralizasyonun yam sira c¢iiriik dentin dokusunda

hipermineralizasyon goriildiigii belirtilmistir.

Dunne ve arkadaglan (36) 1s1nla sertlesen ve geleneksel cam iyonomer
simanlarin ¢iiriik olusumu iizerine etkilerini incelemek amaciyla yaptiklari
in vitro bir ¢aligmada (1996), her iki grupta olusturulan mine ve dentin
ylizey lezyon derinliklerinde istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigini

ve hi¢ bir duvar lezyonuna rastlanmadigini ifade etmiglerdir.

Son yillarda cam iyonomer simanlarin fluor salinim siirelerini
uzatmamn miimkiin olup olamayacagi konusu aragtiricilar tarafindan biiyiik
ilgi gdrmektedir. Bu amacla yapilan ¢aligmalarda cam iyonomer simanlarin
cesitli fluor uygulamalarindan fluor alip alamayacagi ve bir acidan
"rechargable” olma 6zelliklerinin bulunup bulunmadigi aragtirilmaktadir.

Takahashi ve arkadaglari (144), 5 farkhi tipteki cam iyonomer
simandan salinan fluor miktarimi fluorlu ve fluorsuz kompozit rezinle
kargilagtirmal olarak inceledikleri in vitro bir ¢caligmada (1993), 5 haftalik
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gozlem siiresi i¢ginde cam iyonomer simanlarin kompozitlere oranla daha
fazla fluor saldiklarini ve bu salinimin zaman iginde giderek azaldigin
ancak cam iyonomer simanlar ve kompozit rezinlerin yiiksek
konsantrasyonlardaki NaF sollisyonlarinda bekletilmeleri durumunda cam
iyonomer simanlarin kaybettikleri fluoru tekrar kazandiklarini ve zaman

icinde azalan fluor salimmlarimn yeniden yiikseldigini gozlemislerdir.

Alvarez ve arkadaglar (4) ise 6 farkli cam iyonomer simandan salinan
fluor miktarimi ve %2' lik NaF uygulamasimn fluor salinimu iizerine olan
etkisini incelemek amaciyla yaptiklan bir bagka calismada (1994), cam
iyonomer simanlardan oldukc¢a yiiksek miktarlarda fluor salindigim ve NaF
uygulamasinin bu miktari belirgin sekilde artirdifim gozleyerek ¢iiriik riski
altindaki bireylerde cam iyonomer simanlarla birlikte topikal fluor

uygulamalarinin koruyucu bir Onlem olarak  Omnerilebilecegini

belirtmislerdir.

Hatibovic-Kofman ve arkadaslari da (62) (1994), cam iyonomer
simanlara farkli konsantrasyonlarda NaF uygulamasinin cam iyonomer
simanlardan salinan fluor miktarimi artirdigini, cam iyonomer simanlarin bir
fluor deposu gibi ¢aligtigini ve uzun siireli yavag salinim yapabilen sistemler
olarak kabul edilebileceklerini ifade etmiglerdir.

Seppa ve arkadaslar (125) ise fluorlu jel uygulamasinin, eski cam
iyonomer simanlardan salinan fluor miktari1 ve S. mutans' larin asit
olusturma kapasiteleri lizerine olan inhibitdr etkisini incelemek amaciyla
yaptiklar1 in vitro bir ¢alismada (1995), fluorlu jel uygulamasinin eski cam
iyonomer simanlarin azalan fluor salimmmiarini ve buna baglh olarak
antibakteriyel giiclinii artirdigin belirtmislerdir.

Cam iyonomer simanlarin sekonder ciiriilk olusumu iizerine olan
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etkisini inceleyen arastirmalarin tiimii cam iyonomer simanlarin fluor iyonu
salarak dig minesinin ¢oziiniirliigiini azalttgini ve asitlere kargi direncli hale
getirdigini , S. mutans’ larin dig lizerinde birikmelerini ve biiyiimelerini
engelleyerek plagin sekonder ciiriik olugturma giiclinii zayiflattifini
gostermektedir. Bu 6zelligi ile cam iyonomer simanlarin ¢iirlige yatkin
ciiriik aktif bireylerde restorasyon amaci ile kullanilmasinin gelisecek olan
yeni ¢liriik lezyonlarimin onlenmesinde koruyucu bir yontem olarak

diigtiniilmesine yol agmistir (29, 88,142 ).
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MATERYAL VE METOD

Calismamuz klinik iglemler ve in vitro deneyler olmak lizere 2 ayn

boliimde yiirtitilmiistiir.

A - KLINIK ISLEMLER
I- HASTA SECIMI

Fakiiltemizin Pedodonti klinigine bagvuran 4-8 yas grubundaki
hastalar arasindan agagida belirtilen kriterlere gore 100 kiz ve erkek ¢ocuk

secilerek calisma kapsamina alimmustr.

1- Hastalar " ¢iiriik aktif birey " olma 6zelligine sahip olmalidir
( Tiikiiriik S. mutans degeri 10* CFU / ml. ve iistii ),

2- Hastalarda siit disi DMFS2> 8 olmalidir,

3- Hastalann 1. siirekli az1 disleri saglam olmahidir,

4- Hastalarda I. ve II. siit az1 diglerinde radyolojik clarak kok

rezorbsiyonu basglamamig olmahdir,

Lh
1

Hastalara daha Once topikal ya da sistemik olarak hig bir
fluor uygulamasi yapilmamig olmalidir,

6- Hastalar klinigimize bagvurmadan 6nce antibiyotik
kullanmamis olmalidir.
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" Ciiriik Aktif Birey' Secimi

Belirtilen yas gruplarindaki hastalarda ciiriik lezyonlari klinik ve
radyolojik olarak saptandiktan sonra bu hastalar arasindan yukarida
belirtilen 2., 3., 4., 5., 6. kriterlere uygun olanlar secilerek bu hastalarda
tiikiiriik S. mutans sayimi i¢in gerekli islemlere baslandi. S. mutans sayimi
icin stimiile edilmis tiikiiriik gerektiginden, hastalara 1 dak. siireyle 0.5gr.
parafin cignetilerek agiz icinde biriken tiikiiriigiin 1 ml." si steril enjektor
yardimiyla (Resim 1) icinde 1 ml. RTF bulunan steril bir tiipe alindi (Resim

2) ve tiipler en gec 2 saat i¢inde laboratuara ulastirildi.

Resim 1. Tiikiiriik 6rneginin steril enjektor yardimiyla alinis:
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Resim 2. Tiikiiriik 6rneginin 1 ml. RTF bulunan steril tiipe alimisi
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Tiikiiriik ornekleri Sonorex RK 100H ultrasonikasyon cihazinda

(Resim 3) 30 sn. sonikasyona tabi tutuldu.

Resim 3. Sonorex RK 100H Ultrasonikasyon Cihazi

Daha sonra her bir 6rnegin 107 , 102, 107 10*, 10° 'lik seri
diliisyonlari RTF (Reduced Transport Fluid: 0.85 NaCl icinde % 0.1" lik
pepton) ile yapildi. Her bir rnegin, her diliisyonundan 3 adet olmak iizere
MSB Agar besiyeri (Bacto Mitis Salivarius Agar (Difco) ) yiizeyine 0.1 cc.

miktarinda yaygin inokiilasyon yapildi (Tablo 2).



Tablo 2. Bacto Mitis Salivarius Agar (Difco)

Bacto tryptose 10 gr.
Proteose Peptone . 5 gr.
Protose Peptobe, Difco S gr.
Bacto Dextrose 1 gr.
Saccharose, Difco * 50 gr.
Dipotassium Phosphate 4 gr.
Trypan Blue 0,075 gr.
Bacto Crystal Violet 0.0008 gr.
Bacto Agar 15 gr.

Final pH: 7.0 0.2

* Bu formiilide Svanberg ve arkadaglarinin (137) modifikasyonuna gore [ litreye

150 gr. daha sukroz ilave edilerck konsantrasyonu % 20' ye ¢ikarildi .

Oda sicakliginda ornek sivilarinin besiyeri yiizeyine absorbsiyonu i¢in

10 dak. bekletilen petriler, havasi alinmis desikatére(% 10 CO2' Ii ortam) ters

olarak yerlestiriidi (Resim 4).

'“ W m

Resim 4. Desikator
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Desikatorier 37° C' de 2-5 giin inkiibasyona birakildi. Testte her seride
kontrol olarak S. mutans referans suslarinin tireme kontrolleri de paralel
yiiriitiildii. Koloni olusumu gozlendikten sonra (Resim 5), koloni
ornekierinde, mikroskobik, kiiltiirel ve biyokimyasal testler uygulanarak S.
mutans kolonileri belirlendi. Sayilabilir sikliktaki petriler secilerek koloni
sayimu gerceklestirildi. Orneklerin ml. ve/veya mg.' indaki mikroorganizma
sayist;

M= 1/V.X.D
formiilii kullanilarak hesaplandi (7).
M: Orijinal siispansiyondaki mikroorganizma sayisi,
V: Petri kutularina inokiile edilen inokulum miktari,
X: 3 petride sayilan kolonilerin ortalamasi,
D: Diliisyonun ters logaritmasi.
Buna gore tiikiiriik S. mutans degeri 10* CFU/ml. ve iistii olan hastalar

deney kapsamina alindi.

Resim 5. S. mutans koloni olusumu
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II- TEDA VI iSLEMLERINDEN ONCE:

Ciiriik aktif bireyler belirlendikten sonra hastalar 25'er kisilik 4 gruba
ayrildi ve gruplar deney siiresince fluorsuz dis macunu kullanmalari
yoniinde uyarildilar. Tedavi islemlerine gegmeden dnce her grupta plak ve
tiikriik analizi ile tiikriik akig hizi tayini yapilarak fluor ve S. mutans sayimi
icin baglangi¢ degerleri belirlendi. Plak ve tiikiiriik analizi igin rnek
alinmadan 6nce hastalara 3 giin siireyie diglerini fircalamamalari ve 6rnek

aliacag giin kahvaltida cay igmemeleri 6giitlendi.
1- Piak Analizi

Plak analizinde fluor miktari ve S. mutans sayisi Slciildi. Plak drnegi
alinmadan 6nce digler pamuk tamponla tiikiiriikten izole edildikten sonra su
ile yikanip hava ile kurutuldu ve ayni boyda kesilerek agiriigi tartilmis
mumsuz ve fluorsuz dig ipleri yardimiyla plak ornekleri alindi (Resim 6).
Alinan ornekler daha onceden tartilmug 1 ml. RTF ( Reduced Transport
Fluid ) bulunan steril polipropylene tiiplere alindi (Resim 7). Tiipler, icinde
kirik buz pargalari olan bir kapta muhafaza edilerek en geg 2 saat icinde
laboratuara ulastirildi. Plak ornekleri ultasonikasyon cihazinda 30 sn.
sonikasyon yapilarak dis ipinden uzaklastirildi. Elde edilen homojen
siispansiyonun 0.8 ml." si fluor miktar1 Sl¢limii i¢in ayrildi. Geriye kalan

kismi S. mutans sayimu i¢in kullaniidi.
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Resim 7. RTF icinde plak ornegi
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Fluor miktar: olciimii:

Plak ornekleri esit hacimlerde TISAB cozeltisi ile karistiriidi.Cozelti;
57 ml. CH,COOH, 58.5 gr. NaCl, 0.2 gr. EDTA ' nin 1 It." ye tamamilanip,
pH' s1 5.5 olana kadar NaOH ile tamponlanmasiyla hazirlandi ve ortamin
iyonik siddetinin ayarlanmasi ve fluor digindaki iyonlarin enterferansini
engeliemek amaciyla kuilanildi. Toplam hacimdeki ¢ozeltinin fluor
konsantrasyonlari ¢ozeltilerin potansiyellerinin 6l¢iimii ile tespit edildi.
Potansiyeller ORION RESEARCH 720A model fluoriir selektif elektrod

(Resim 8) ile yapildi. Potansiyeller mV cinsinden olgiildii.

Resim 8. Orion Research 720A Fiuoriir Selektif Eiektrodu
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Bu degerlerin konsantrasyon karsiligini bulmak igin bir seri standart
hazirlanarak bu c¢ozeltilerin potansiyel degerleri bulundu. Daha sonra bu
degerlerin y=mx+n denklemini verecek sekilde standartlarin
konsantrasyonlari ile lineer regresyonu yapildi. Elde edilen dogru
denkleminde bilinmeyen numunenin mV degeri yerine konularak fluor

konsantrasyonlar tespit edildi (GrafikI).

mV
A y=-46.26x+131.32
IS - r=-0.9903
2 =0.9806
08 ......
0.6
0.4
02
; T ; ? P
0 0.2 0.4 0.6 0.8 X
log(ppmF~)

Grafik 1. Iyon selektif fluoriir elektrodunun kalibrasyon egrisi

S. mutans sayimi:
Plak orneklerinden S. mutans sayisinin Slgiilebilmesi igin gerekli
islemler, ¢iiriik aktif bireylerin secimi igin yapilan tiikiirik S. mutans

sayiminda anlatildig sekilde gergeklestirilmistir.



2- Tiikiiriik Analizi

Tiikiiriik fluor miktar: Slclimii icin unstimiile edilmis tiikiiriik
gerektiginden tiikiiriigiin agiz tabaninda toplanabilmesi igin hastalar basi
hafif one egik rahat bir konumda oturtuldu. Bu sekilde agiz tabaninda
biriken tiikiiriikten 1 ml. steril enjektor yardimuyla cekilip, steril bir
polipropylene tiipe alinarak en geg 2 saat i¢inde fluor tayininin yapilacagi

laboratuara ulastirildi.

Fluor miktari dl¢iimii:
Plak orneklerinde yapilan fluor tayini islemleri ile aym sekilde

gerceklestirilmistir.

S. mutans sayimi:
Ciiriik aktif birey seciminde tiikiiriik S. mutans sayimi yapildigi igin

bu asamada tiikiiriik S. mutans sayisi Sl¢lilmemistir.
3- Tiikiiriik Akis Hizi Tayini

Tiikiiriik toplanmasina baglanmadan Once hastalara kuvvetle
yutkunmalari sdylendi. Daha sonra hastalar koltukta baglari hafif 6nde, rahat
bir vaziyette oturtuldu. Bir daha hi¢ yutkunmamalarina dikkat edilerek, 5
dak. siireyle agizda biriken stimiile olmamis tiikiiriiglin tiipe akmasi
saglandi. Bu siirenin sonunda biriken tiikiiriik miktar1 ml/ dak. cinsinden

hesaplandi.
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IIi- TEDAVI ISLEMLERI

Restorasyonliar alt ve iist cenede siit I. ve II. azi digiere acilan Bl I, Bl
Il ve MOD kavitelere kontrol grubunda SDI Amalgam (Resim 9), deney
gruplarinda ise; 1. grupta Variglass(Resim 10), 2. grupta Chelon Silver
(Resim 11), 3. grupta ise Miracle- Mix (Resim 12) ile yapildi. Kullanilan

maddelere iliskin bilgiler Tablo 3 ve 4' de verilmigtir.

Resim 9. SDI Amaigam
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Resim 10. VariGlass

Resim 11. Chelon Silver
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Resim 12. Miracle-Mix (Kromogiass/Aristaioy)

Sonuglarin ¢aligmanin amacina uygun olarak degeriendirilebilmesi

icin restore edilecek dis yiizeyi sayisi her hastada en az 8 olarak belirlendi.

Kontrol grubunda kaviteler Black kurallarina uygun olarak acildi.

Dentin artiklari %3’ liik H,0O, ile temizienerek uzaklastiriidiktan sonra

kaviteler yikanip kurutuldu. Cinkofosfat siman kaide {izerine SDI Amalgam
yerlestirilerek restorasyonlar tamamliandi. Bitirme islemleri 24 saat sonra
yapildi (Resim 13a, 13b).

Deney gruplarinda ise cam iyonomer simanlarin mine ve dentine olan
adhesiv baglanma o6zelligi nedeniyle , dolgunun tutuculugunun saglanmasi
icin yapilan genis kavite preparasyonlarina gerek duyulmaksizin sadece
ciiriik dokunun temizlenerek saglam dis dokusunun korunmasina dikkat

edilerek acilan kavitelerin iizerleri {iretici firmanin onerisi dogrultusunda
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hazirlanan VariGlass, Chelon Silver ve Miracle- Mix ile ait oldukiari
gruplara gore restore edildi (Resim 14a, 14b, 15, 16a, 16b). Tedavi islemieri
bu grupta tek seansta tamamlandi ve doigularin sertlesme siiresi icinde
tiikiiriikle temas etmemeleri igin iizerleri vazelinle ortiildii. Bitirme islemleri
ise dolgularin tamamlanmasindan 2-3 giin sonra yapildi.

Biitiin gruplarda derin kavitelerde pulpaya yakin kisimlara Dycal
yerlestirildi.

Resim 13b. V IV[IV V No.lu dislerde SDI Amalgam restorasyonlar



Resim 14b. V 16] IV V No.lu dislerde VariGlass restorasyonlar
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Resim 15. V IV[IV V No.lu dislerde Chelon Siiver restorasyoniar
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Resim 16b. V IV]IV V No.lu dislerde Miracle-Mix restorasyonlar
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IV- TEDAVi ISLEMLERINDEN SONRA

Dolgularin yapilmasindan sonra ayni seansta plak ve tiikiiriik Srnekleri
toplanarak fluor miktari ve S. mutans sayisi Slgiimleri ile tiikiiriik akis hizi
tayini yapildi. Bu dl¢iimler dolgular yapildiktan sonra 24. saat, 7., 14. ve 28.
giinlerde, 2., 5. ve 8. aylarda tekrarlandi. Plak analizi icin belirli donemlerde
alinan plak orneklerinin ayni hastada hep ayni cenedeki siit azilardan
alinmasina dikkat edildi. Tiikiiriik akis hizi tayini icin tiikiiriik toplama
isleminin biitiin hastalarda her defasinda ayni saatlerde alinmasina dikkat
edildi.

Bu calismada plak ve tiikiirik fluor dl¢limleri G. U. Eczacilik
Fakiiitesi Analitik Kimya Boliimii' nde, plak ve tiikriik S. mutans sayimt G.
{J. Eczacilik Fakiiltesi Mikrobiyoloji Bilim Dali' nda yapild.



B - IN VITRO DENEYLER
i- CAM iYONOMER SIMANLARDAN FLUOR SALINIMI:

Calismada kullanilan cam iyonomer simanlarin her birinden 10 ar adet
olmak iizere iiretici firmanin onerisi dogrultusunda hazirlanan 30 6rnek, 1.5
mm. yiiksekliginde ve 2 cm. capindaki paslanmaz celik kaliplara (Resim 17)
dolduruldu ve siman orneklerinin yiizeyi, simanin ¢6ziinmesi sonucu parga-
lanma iiriinlerinin tekrar siman yiizeyine tutunmasini onlemek icin her iki ta-
rafindan camia bastirilarak diizlestirildi. Cam iyonomer simanlarin serties-
mesinden sonra drnekler etiive alinarak 37° C' da 1 saat bekietildi. Daha son-
ra kaliptan cikartilarak yiizeyleri ve kenarlari zimparalanip (Resim 18), ana-

litik terazide tartildi.

Resim 17. Paslanmaz celik kalip



55

Resim 18. Cam iyonomer Siman ornekleri

Baslangi¢ agirhikiari belirlendikten sonra agiz i¢i ortamini taklit ede-
bilmek ve salinan fluor miktarimi gercege yakin olarak digebilmek amaciyia
her 6rnek her birinin icinde 20 ml. suni tiikiiriik (Tablo 5) bulunan steril
polipropylene tiiplere konularak (Resim19) 37° C' da 24 saat bekletildi.

Tablo 5. Suni Tikiiriik
BILESIM [MIKTAR
NaCl 0.400 gr.

KCI 0.400 gr.

CaClyHpO 10.795 gr.
NaH,PO4 0.690 gr.
NayS.9H70 10.005 gr.
Distile Su  [1000 ml.

pH: 5.5
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Resim 19. Suni tiikiiriik icinde Cam Iyonomer Siman ornekieri

Bu siirenin sonunda $ema 1' de goriildiigi iizere 6rnekler presel yardi-
muyla suni tiikiiriikten cikartilip, yilizeylerindeki parcalanma iiriinlerini uzak-
lastirmak icin 5 ml. distile su ile ¢alkalandi. Calkalama suyu, cam iyonomer
siman o6rneginin icinde bekletildigi suni tiikiiriige ilave edildi. 5 mi. 1 M TI-
SAB soliisyonu ile tamponlandiktan sonra elde edilen soliisyonun (20 mi.
suni tiikriik+ 5 ml. distile su+ 5 mi. TISAB) fluor miktari Orion 94-09 iyon
selektif fluor elektrodu ile Potansiyel Orion 720 A pH/ mV metre ile
okundu. Bu islemden sonra yeniden i¢inde 20 ml. suni tiikiiriik bulunan
polipropylene tiiplere alinan 6rnekler, etiivde 37° C' da 7 giin bekletildikten
sonra tekrar tiiplerden ¢ikartilip distile su ile ¢alkalandi ve yeni hazirlanan
suni tiikiirik icine konularak 24 saat daha bekletildi. 24 saatin sonunda
ornekler suni tiikiiriikten ¢ikartilarak tekrar 5 ml. distile su ile ¢alkalandi ve
calkalama suyu suni tiikiiriige ilave edildikten sonra toplam soliisyondan
fluor miktari olciildii. Bu islemler 14. ve 28. giinlerde de aym sekilde
tekrarlandi. 2., 5. ve 8. aylarda ise ornekler, suni tiikiiriikten ¢ikartilip 5 ml.
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distile su ile yikandiktan sonra yeni hazirlanan suni tiikiiriik i¢inde bu kez 1
hafta bekletilmek iizere etiive alindi. 2. aydan itibaren salinan fluor miktari
gittikce azaldigindan olgiilebilen fluor miktarini saglayabilmek igin
drneklerin suni tikiiriik icinde bekletilme siiresi 1 hafta olarak belirlendi. 1
haftanin sonunda Ornekler tiiplerden cikartilip 5 ml. distile su ile tekrar
calkalandi ve calkalama suyu, orneklerin 1 hafta siireyle iginde
bekletildikleri suni tiikiiriige ilave edilerek toplam soliisyondan fluor miktar
oiciildi. Giinliik ortalama fluor salinim miktari ise elde edilen fluor

miktarinin giin sayisina boliinmesiyle bulundu.

Her madde icin ortalama fluor konsantrasyon degeri, 6lciilen fluor
miktarinin maddenin agirligina boliinmesiyle hesaplandi ve gram basina

diigen fluor miktar: (F~/ mg.) olarak ifade edildi.

II- CAM iYONOMER SIMANLARIN COZUNURLUKLERI:

Caligmada kullanilan cam iyonomer simanlardan, iiretici firmanin
onerisi dogrultusunda hazirlanan 6rnekler, 1.5 mm. yiiksekliginde 2 cm.
capinda paslanmaz celik kaliplar i¢ine dolduruldu ve her iki tarafindan
camla bastirilarak yiizeylerinin diizglin olmasi saglandi. Cam iyonomer
simanlarin her birinden bu sekilde hazirlanan 10’ ar 6rnek sertlestikten sonra
kaliplardan ¢ikarildi ve her drnek ayri ayr 100 ml. distile su icinde 2 giin
siireyle 37° C' de etiivde bekletildi. Bu sekilde cam iyonomer simandan
¢oziinen tuzlarin ortadan kalkmasi saglandi. Daha sonra her ¢rnek tek tek

firgalanarak yikanip kurutuldu va analitik terazide tartildi.

Bu iglemlerden sonra her drnek ayri ayri 100 ml. 0.01 M Iaktat tampon
(PH= 4.0) ¢ozeltisi icine konularak 24 saat siireyle 37° C'de etiivde bekletildi

ve etiivden alindiktan sonra ¢dzeltiden c¢ikartilip yiizeylerinde olusabilecek
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artiklarin uzaklastiriimasi icin fir¢alanarak kurutuldu ve tekrar tartildi.

Daha sonra ornekler, tekrar taze olarak hazirlanan 100 mi. Iaktat
tampon icinde (pH= 4.0) 37° C' de 7 giin siireyle bekletildi. Bu siirenin
sonunda Ornekler soliisyondan ¢ikartilarak fircalandi ve yikanip

kurutulduktan sonra tekrar tartildi.

1. ve 8. giinde kaybedilen agirlik yiizdeleri farki hesapland: ve

maddenin ¢dziiniirligi olarak ifade edildi.

Iii- CAM iYONOMER SIMANLARIN POROZITELERININ
SEM' DE INCELENMESI:

Cam iyonomer simanlarin her birinden daha once anlatildig sekilde
paslanmaz celik kaliplarda 3' er adet 6rnek hazirlandiktan sonra Ornekier
ylizey ozelliklerinin bozulmamasi i¢in el degdirilmeden presel yardimiyla
tutularak petri kutularina yerlestirildi. SEM degerlendirmesi icin gerekli

islemler yapildiktan sonra orneklerin ylizey poroziteleri incelendi.

IV- CAM iYONOMER SIMANLARIN SEKONDER CURUGU
ONLEYICI ETKISI:

Calismamizin bu boliimiinde, cekildikten sonra oda 1sisinda distile su
icinde bekletilen 30 adet ciiriiksiiz alt ve {ist siit azi digleri kullanildi. Disler
iizerindeki artik ve yumusak dokular fircalanarak temizlendikten sonra her
disin bukkal ve lingual (veya palatinal) ylizeyinde, kronun orta ti¢liisiinde
bulunacak sekilde 2 mm.x 2 mm. boyutunda CI V kaviteler agildi. Daha

sonra digler 3 gruba ayrilarak her grupta dislerin lingual yiiziindeki
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kavitelere fosfat siman kaide ve amaigam dolgu yapilip, kontrol grubu
olarak hazirlandi.Bukkal yiizlerde ise kaviteler her grupta farkli cam

iyonomer siman ile doldurularak deney grubunu olusturdular.

Dolgularin tamamlanmasindan sonra distile su i¢inde 37° C' de etiivde
24 saat bekletilen digler bitirme diskleri ve lastikleri yardimiyla politiir
islemine tabi tutuldu. Daha sonra dislerin tiim yiizeyleri restorasyonlarin
etrafinda 1 mm. genisliginde mine dokusu birakacak sekilde renkli tirnak
cilasi ile ortiildii (Resim 20, 21, 22, 23).

Yapay ciiriik olusturmak iizere asitlendirilmis jelatin jel kullanildi. Bu
amacla % 15' lik jelatin ¢ozeltisi kullanildi. 250 ml. ¢ozelti igin 37.5 gr.
jelatin tartilip 500 mi." lik bir behere konuldu. Uzerine 212.5 gr. distile su
ilave edildi ( 212.5+37.5= 250 ml.). Jelatin 15- 20 dak. sismeye birakildiktan
sonra once cam bir ¢ubukla karistirilarak homojen ¢ozelti haline getirildi.
Sonra bir magnetik karistiriciyla 40° C' de 20- 30 dak. karigtirilarak homojen
¢ozelti haline getirildi. Cozeltinin pH' si 4.91 olarak bulundu. Takriben 0.85
ml. laktik asit ilavesiyle pH= 4.18 oldu. Jel esit miktarda 30 adet steril cam
siselere boliindiikten sonra disler siselere degmeyecek sekilde steril ipek
ipliklerle jelin icine batirildilar (Resim 24). Siseler agizlari ve kapaklari
parafin ile sikica kapatilip 10 hafta siireyle oda isisinda bekletildi. Bu
siirenin sonunda digler, jelatin jelden cikartilip distile su ile iyice
yikandiktan sonra iizerlerindeki tirnak cilasi temizlendi. Digler bukkal ve
lingual (veya palatinal) yar1 olmak iizere mesio- distal yonde ikiye bolindi
ve ornekler lam lizerine kanada balsamu ile sabitlestirildi. Daha sonra
agindirma makinasi (Resim 25) ile inceltildi, tesfiye makinasi ve silikon
karbit tozu ile yiizeyleri diizeltildi (Resim 26). Polarize 1sik mikroskobunda
(Resim 27), 6.3 x 10 biiyiitmede okiiler mikrometre yardimiyla, dolgularin
okluzal ve gingival kenarlarinda olusan yapay ciirtigiin boyutlari 6lgiildii.
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Bu caligmada fluor analizleri G. U. Eczacilik Fakiiltesi Analitik Kimya
Bolimii' nde, SEM degerlendirmesi O. D. T. U. Metalurji Miihendisligi
Fakiiltesi' nde, polarize isik mikroskobu degerlendirmeleri A. U. Fen
Fakiiltesi Jeoloji Miihendisligi Fakiiltesi' nde yapildi.



Resim 20. VariGlass

Resim 21. Chelon Silver
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Resim 22. Miracle-Mix

Resim 23. SDI Amaigam
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Resim 24. Asidifiye jelatin jel icinde deney ve kontrol gruplarina
ait ornekler

Resim 25. Asindirma Makinasi
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Resim 27. Polarize Isik Mikroskobu
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BULGULAR

A- KLINIK GOZLEMLER

8 aylik klinik gézlemlerimizin sonuglart hastalarimizdan 17' sinin
periodik kontrollere gelmemesi nedeniyle toplam 83 hastadan elde edilen

verilere gore degerlendirilmisgtir.
1- Plak Analizi

Plak Fluor Degerleri
Caligmamizda VariGlass, Chelon Silver , Miracle-Mix ve SDI

amalgam ile restorasyonlar1 yapilan hastalarin plak fluor degerleri ve

gruplar arasi plak fluor degerleri farklar1 Tablo 6' da gosterilmistir.

Bu sonuglar 1g1finda gézlem siirelerine gére gruplann
kargilastiriimasinda; cam iyonomer siman gruplarinda restorasyondan
hemen sonra dl¢iilen plak fluor miktarlar: arasinda en yiiksek degeri 0.78
ppm ile VariGlass grubu verirken bunu sirasiyla Miracle-Mix (0.48 ppm) ve
Chelon Silver (0.2 ppm) izlemektedir. Cam iyonomer siman gruplari
‘arasindaki fark istatistiksel olarak anlamhdir (p<0.05). Cam iyonomer
simanlar amalgam grubu ile karsilagtinldifinda ise VariGlass ve Miracle-
Mix grubu ile SDI amalgam arasinda istatistiksel olarak anlamh bir fark
bulunurken (p<0.05), Chelon Silver grubu ile SDI amalgam arasindaki
farkin anlamh olmadig1 gézlenmistir.

24. saat sonuglari incelendiginde, plak fluor degeri yine en fazla
VariGlass grubunda bulunurken (0.98 ppmy), bunu 0.70 ppm ile Miracle-Mix
ve 0.36 ppm ile Chelon Silver izlemektedir. Cam iyonomer siman gruplar:
arasindaki farkin da istatistiksel olarak anlamli oldugu goriilmektedir



67

(p<0.05). Cam iyonomer simanlar amalgam ile kargilagtirildiginda ise
VariGlass ve Miracle-Mix grubu ile SDI amalgam arasindaki farkin yine
istatistiksel olarak anlamli oldugu (p<0.05), Chelon Silver grubu ile SDI

amalgam arasindaki farkin ise anlamli olmadig gozlenmektedir.

7. giin sonuglarina gore ise, plak fluor degeri yine en fazla VariGlass
grubunda bulunurken (0.67 ppm) , bunu sirastyla Miracle-Mix (0.38 ppm)
ve Chelon Silver (0.22 ppm) izlemektedir. VariGlass ile Chelon Silver ve
Miracle-Mix grubu arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark gézlenirken
(p<0.05), Chelon Silver ve Miracle-Mix grubu arasindaki farkin anlamli
olmadig: bulunmugtur. Cam iyonomer siman gruplari amalgam ile
karsilagtirildiginda sadeceVariGlass grubu ile SDI amalgam arasinda
anlamh bir fark oldugu (p<0.05), Chelon Silver ve Miracle-Mix grubu ile
SDI amalgam arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmadigi

goriillmiistiir.

14. giinde; yine VariGlass grubunun 0.56 ppm ile diger gruplara gére
istatistiksel olarak anlamli bir sekilde daha fazla plak fluor miktarina sahip
oldugu, bunu 0.32 ppm ile Miracle -Mix ve 0.14 ppm ile Chelon Silver' in
izledigi goriilmektedir. Cam iyonomer siman gruplari arasinda anlamli bir
fark bulundugu (p<0.05), cam iyonomer simanlar amalgam ile
kargilastinnldiginda ise sadece VariGlass grubu ile SDI amalgam arasindaki
farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu (p<0.05), Chelon Silver ve
Miracle-Mix ile SDI amalgam arasindaki farkin ise anlamli olmadig:

goriilmiistiir.

28. giinde; plak fluor degeri yine en fazla VariGlass grubunda iken
(0.28 ppm), bunu 0.18 ppm ile Miracle-Mix ve 0.09 ppm ile Chelon Silver
izlemektedir. Cam iyonomer siman gruplarinda VariGlass ile Chelon Silver
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunurken (p<0.05) VariGlass
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ile Miracle-Mix ve Miracle-Mix ile Chelon Silver arasindaki farkin
istatistiksel olarak anlamli olmadigi gézlenmistir. Cam iyonomer simanlar
amalgam grubu ile kargilastinldiginda hi¢bir grupta amalgama oranla plak
fluor degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamhi bir fark bulunmamustir.

2., 5. ve 8.ay degerlendirmelerinde ise biitiin gruplarda plakta bir
miktar fluor Slgiilebilmesine ragmen, ne cam iyonomer siman gruplari

arasinda ne de cam iyonomer siman gruplar ile amalgam arasinda bir fark

bulunmamigtir.

Gruplara gore gézlem siirelerinin degerlendirilmesinde ise (Tablo 7)
restorasyondan hemen sonra yapilan dl¢iimlerde Chelon Silver diginda biitiin
cam iyonomer siman gruplarinda baglangic degerine gore plak fluor
diizeylerinde istatistiksel olarak anlaml bir artis oldugu (p<0.05), 24. saat
Slciimlerinde ise plak fluor miktariarimin biitiin cam iyonomer gruplarinda
maximum degerine ulagtigi goriilmektedir. Bundan sonra plak fluor
miktarimn giderek azaldigi ancak farkli cam iyonomer simanlarda bu azalma

hizinin farkl: oldugu gozlenmektedir.

VariGlass grubunda ; restorasyondan hemen sonra yapilan olglimierde
plak fluor miktarinin baslangic degerine gore istatistiksel olarak anlamli bir
artig gosterdigi (p<0.05), 24. saat olciimlerinde de plak fluor diizeyinin
restorasyondan hemen sonra yapilan Slclimlere gore anlamli bir sekilde
arttig1 (p<0.05) ve boylece plak fluor diizeyinin VariGlass icin elde edilen
maximum degere ulasug goriilmektedir. 24. saat Slgiimiinden sonra ise plak
fluor miktarinin azalmaya bagladigi ancak 24.saat-7.giin ve 14.giin-28.giin
donemlerinde yapilan ol¢timlerde plak fluor miktarlarindaki diisiis
istatistiksel olarak anlamli olmasina karsilik (p<0.05) 28. giinden sonraki
dlgtimlerde bu diigiigiin anlamli olmadig: goriilmektedir.
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Gozlem siireleri arasinda plak fluor miktarlarinda gortilen bu diismeye
ragmen, biitiin gézlem siirelerinde yapilan Sl¢iimlerde plak fluor miktarinin
baslangi¢ olgiimlerine gore yine de fazla oldugu ancak aradaki farkin 28.
giin Sl¢limlerinden sonra istatistiksel olarak anlamli olmadig: goriilmektedir

(Tablo 8).

Chelon Silver grubunda ise restorasyondan hemen sonra yapilan
olgiimlerde plak fluor miktarinda baglangic degerine gore istatistiksel olarak
anlamli bir artig goriilmedigi gibi 24.saat Ol¢iimlerinde restorasyondan
hemen sonra yapilan Olgiimlere gore anlamli bir artis olmadigi
goriilmektedir. Daha sonraki donemlerde yapilan olctimlerde ise plak fluor
diizeyinde gozlenen disiisiin de istatistiksel olarak anlamli olmadigi

goriilmektedir (Tablo7).

Tablo 8' de goriildiigii iizere Chelon Silver grubunda plak fluor
degerlerinin baglangi¢ Glciimlerine gore daima fazla oldugu ancak, ilk 24
saat deferi diginda hicbir gozlem siiresinde bu farkin istatistiksel olarak

anlamli olmadig: goriilmiigtiir.

Miracle-Mix grubunda restorasyondan hemen sonra Slgiilen plak fluor
degeri baglangic degerine gore istatistiksel olarak amlamli bir artig
gostermigstir (p<0.05). Aym sekilde 24.saat Slgiimierinde de plak fluor
miktarinin restorasyondan hemen sonra yapilan Slgtimlere gore anlamli bir
sekilde arttig1 goriilmiistiir (p<0.05). 24.saat Sl¢limlerinden sonra plak fluor
diizeyinde goriilen diigiigiin 24.saat- 7.glin doneminde anlamli oldugu
(p<0.05) ancak 7. giinden sonra yapilan ol¢limlerde istatistiksel olarak

anlamli bir diigiis olmadig1 goriilmektedir.

Bu grupta da restorasyondan hemen sonra yapilan biitiin 6lciimlerde

plak fluor degerlerinin baglangi¢ degerlerine goére daima yiiksek oldugu
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ancak bu farkin 14. giinden sonra yapilan dl¢iimlerde istatistiksel olarak
anlamli olmadig goriilmektedir (Tablo 8).

Istatistiksel degerlendirmeler Varyans Analizi teknigi (Repeated
Measure Design) ile yapilmuig, gruplar arasinda fark bulundugu durumlarda
Duncan' s Multiple Range Test kullamlmistir.

Kontrol ve deney gruplarinda gozlem siiresi boyunca plak fluor

konsantrasyonunda gozlenen degisiklikler Grafik 2' de gosterilmigtir.
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Plak S. mutans Degerleri
Ayni donemlerde elde edilen plak S. mutans degerleri ve gruplar arasi

plak S. mutans degerleri farklar1 Tablo 9" da verilmigtir.

Bu sonuclar isiginda goziem siirelerine gore gruplarin
karsilastirilmasinda, 24.saat, 7.giin, 14.giin, 28.giin, 2.ay ve 5.ay sonuglar
incelendiginde plak S. mutans degerleri en diisiik Chelon Silver grubunda
bulunmasina ragmen 8 aylik gézlem siiresince hicbir donemde gerek cam
iyonomer siman gruplan arasindaki farkin gerekse cam iyonomer siman
gruplari ile amalgam arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamli olmadig:

goriilmektedir.

Gruplara gore gozlem siirelerinin degerlendirilmesinde ise, (Tablo
10) restorasyondan hemen sonra yapilan Olciimlerde biitiin gruplarda
baslangic degerlerine gore plak S. mutans sayisinda sayisal olarak bir
azalma oldugu ancak bunun istatistiksel olarak anlamli olmadig1
goriilmektedir. Daha sonraki gozlem araliklarinda yapilan 6lciimlerde de
plak S. mutans sayisinda biitlin gruplarda zaman zaman goriilen kiiciik
sapmalarin disinda 8. aya dogru giderek bir azalma oldugu gdzlenmistir.
Ancak donemler arasinda olciilen azalma hizlarinin istatistiksel olarak

anlamli olmadigi goriilmiistiir.

8. ay Olc¢limlerinde plak S. mutans sayisinin yine biitiin gruplarda en
diisiik degerine ulastigi ancak baslangic degerleri ile karsilastirildiginda
aradaki farkin istatistiksel olarak anlamii olmadig:i anlasilmaktadir (Tablo
11).

Istatistiksel degerlendirmeler Varyans Analizi teknigi ile yapilmustir.

Kontrol ve deney gruplarinda gozlem siiresi boyunca plak S. mutans

sayilarinda gozlenen degisikiikler Grafik 3' de gdsterilmistir.
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2- Tiikiiriik Analizi

Tiikiiriik Fluoer Degerleri
VariGlass, Chelon Silver, Miracle-Mix ve SDI Amalgam ile
restorasyonlari yapilan hastalarin tiikiiriik fluor degerleri ve gruplar arasi

tiikiiriik fluor degerleri farklar: Tablo 12' de verilmigtir.

Bu sonuglar 1siginda gozlem siirelerine gdre gruplarin
kargilastiriimasinda; restorasyondan hemen sonra dlgiilen tiikiiriik fluor
degerleri incelendiginde Miracle-Mix grubunda 6lgiilen 1.15 ppm.’ lik fluor
miktarinin cam iyonomer siman gruplar i¢inde elde edilen en yiiksek deger
oldugu goriilmektedir (p<0.05). Bunu sirasiyla VariGlass (0.93 ppm) ve
Chelon Silver (0.75 ppm)' in izledigi goriilmektedir. VariGlass ile Chelon
Silver arasinda tiikiiriik fluor miktari agisindan istatistiksel olarak anlamli bir
fark bulunmazken, Miracle-Mix ile diger iki cam iyonomer siman grubu
arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu goriilmektedir (p<0.05).
Cam iyonomer simanlar amalgam ile karsilastirildiginda da aralarindaki
farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu gozlenmistir (p<0.05).

24. saat dlciimleri incelendiginde; Miracle-Mix grubunda tiikiiriik
fluor miktarinin (1.88 ppm.) diger gruplardan fazla oldugu, bunu sirasiyla
Chelon Silver (1.61 ppm) ve VariGlass' in (1.52 ppm) izledigi
goriilmektedir. Chelon Silver ile VariGlass arasinda tiikiiriik fluor miktarlar
agisindan istatistiksel olarak bir fark bulunmazken, Miracle-Mix grubu ile
Chelon Silver ve VariGlass arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamii
oldugu goriilmektedir (p<0.05). Cam iyonomer simanlar ile amalgam grubu
arasindaki farkin da istatistiksel olarak anlamli oldugu bulunmustur
(p<0.05).

7. giin sonuglari incelendiginde; VariGlass (0.91 ppm) ve Chelon
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Silver (0.90 ppm) grubundaki tiikiiriik fluor miktarlarimin birbirine yakin
oldugu Miracle-Mix grubunun ise 0.67 ppm.lik tiikiiriik fluor degeri ile
tigiincii siray1 aldigi goriilmektedir. VariGlass ile Chelon Silver gruplarinda
tiikiiriik fluor miktarlart arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli
bulunmazken, Miracle-Mix ile VariGlass ve Chelon Silver arasindaki farkin
istatistiksel olarak anlamli oldugu goriilmektedir (p<0.05). Biitiin cam
iyonomer siman gruplarinda ise amalgam grubuna oranla tiikiiriik fluor
miktarinin istatistiksel olarak anlamli bir sekilde fazla oldugu goriilmektedir
(p<0.05).

14. giin sonuglar incelendiginde; Chelon Silver (0.62 ppm), VariGlass
(0.58 ppm) ve Miracle-Mix (0.53 ppm) gruplarindaki tiikiiriik fluor
miktarlarinin birbirine yakin oldugu ve aralarindaki farkin istatistiksel olarak
anlamli olmadigi ancak cam iyonomer simanlarla amalgam grubu arasindaki

farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu goriilmektedir (p<0.05).

28. giinden itibaren ise cam iyonomer siman gruplarinda olgiilen
tiikiiriik fluor degerleri birbirine ¢ok yakin oldugu gibi gerek cam iyonomer
siman gruplan arasindaki farkin gerekse cam iyonomer simanlaria amalgam

arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamli olmadigi goriilmektedir.

Gruplara gore goziem siirelerinin degerlendiriimesinde ise (Tablo
13), restorasyondan hemen sonra yapilan dl¢iimlerde biitiin cam iyonomer
siman gruplarinda baslangi¢c degerine gore tiikiirik fluor miktarlarinda
istatistiksel olarak anlamli bir artis oldugu (p<0.05), 24. saat 6lclimlerinde
tiikiiriik fluor miktarlarinin biitiin cam iyonomer siman gruplarinda
maximum degerine ulastigi goriilmektedir. Bundan sonraki Siglimlerde
tiikiiriik fluor miktarlarinin giderek azaldigi, ancak farkli cam iyonomer

simanlarda bu azalma hizinin farkli oldugu gézlenmektedir.
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VariGlass grubunda; restorasyondan hemen sonra yapilan dl¢timlerde
tiikiiriik fluor miktarinin baglangi¢ degerine gére istatistiksel olarak anlamli
bir artig gosterdigi (p<0.05), 24. saat Slclimlerinde de tiikiiriik fluor
diizeyinin restorasyondan hemen sonra yapilan diclimlere gre anlamli bir
sekilde arttigi (p<0.05) ve boylece VariGlass icin elde edilen maximum
degere ulastigi goriilmektedir. 24. saat l¢limiinden sonra ise tiikiiriik fluor
miktarimin giderek azalmaya basladigi ancak 7.-14. giin ve 14.-28. giin
dénemlerinde yapilan dlglimlerde tiikiiriik fluor miktarlarindaki disiisiin
istatistiksel olarak anlamli olmasina karsilik (p<0.05), 28. giin-2. ay, 2.-5. ay
ve 5.-8. ay donemlerine ait Slgiimlerde bu diistisiin anlamli olmadigi

goriilmektedir.

Gozlem siireleri arasinda tiikiiriik fluor miktarlarinda gériilen bu
azalmaya ragmen, biitiin gdzlem siiresince tiikiiriik fluor miktarlarinin
baslangi¢ Slciimlerine gore yine de fazla oldugu ancak aradaki farkin 28.
giin Slciimlerinden sonra istatistiksel olarak anlamii olmadi§1 goriilmektedir.
(Tablo 14).

Chelon Silver grubunda ise ; restorasyondan sonra yapilan diciimlerde
tiikiiriik fluor miktarinda baslangi¢ degerine gore istatistiksel olarak anlamli
bir artig goriilmektedir (p<0.05). 24. saat Slgtimlerinde de restorasyondan
hemen sonra yapilan §lciimlere gore tiikiiriik fluor miktarindaki artigin

istatistiksel olarak anlamli oldugu gozlenmektedir (p<0.05).

7. giin dlgiimlerinde ise, 24. saatte ulagilan maximum degerin altina
diistildiigii (p<0.05) ve bu diisiisiin giderek azalan hizla da olsa devam ettigi
ancak 7-14. giin, 14-28. giin donemlerinde yapilan &lgiimlerde bu diisiisiin
istatistiksel olarak anlamli oldugu (p<0.05) ve daha sonraki donemler icin
diisme hizinin artik anlamli olmadigi goriilmiistiir.
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Tiikiiriik fluor degerlerinde goriilen bu diismeye ragmen biitiin gozlem
siirelerinde yapilan odlgiimlerde tiikiiriik fluor miktarinin baglangic
dlciimlerine gore fazia oldugu ancak 28. giinden itibaren aradaki farkin

istatistiksel olarak anlamli olmadigi goriilmektedir (p<0.05) (Tablo 14).

Miracle-Mix grubunda da restorasyondan hemen sonra dlgiilen
tiikiiriik fluor degerleri baslangi¢ dlglimlerine gdre istatistiksel olarak
anlamli bir artig gostermistir (p<0.05). 24. saat lgiimlerinde de tiikiiriik
fluor miktarlarinin restorasyondan hemen sonra yapilan olglimiere gore
istatistiksel olarak anlamli bir sekilde artarak maximum diizeye ulastig

gortilmektedir (p<0.05).

7. giin dlgiimlerinde 24. saate oranla goriilen diisiigiin istatistiksel
olarak anlamli oldugu (p<0.05) ancak 14. ve 28. giinlerde yapilan
olciimlerde bu diisiisiin istatistiksel olarak anlamli olmadiZi goriilmiistiir.

2. ay Olctimlerinde tiikiiriik fluor miktarlarinin 28. giine oranla
istatistiksel olarak anlami1 bir sekilde diistigii goriilirken (p<0.05), 5. ve 8.
aylarda bu diisiisiin yine istatistiksel olarak anlamli olmadigi goriilmiistiir
(Tablo 13).

Bu grupta da restorasyondan hemen sonra yapilan biitiin tiikiiriik fluor
degerlerinin baglangi¢ degerine gére daima yiiksek oldugu ancak bu farkin
14. giinden sonra yapilan &lglimlerde istatistiksel olarak anlamli olmadig1

goriilmektedir (Tablo 14).

Istatistiksel degeriendirmeler Varyans Analizi teknigi ile yapilmis,
gruplar arasinda fark bulundugu durumlarda ise Duncan' s Multiple Range

Test kullanilmustir.
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Kontrol ve deney gruplarinda gézlem siiresi boyunca tiikiiriik fluor

konsantrasyonunda gozlenen degisiklikler Grafik 4' de gosterilmistir.
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Tiikiiriik S. mutans Degerleri

Calisma kapsaminda bulunan hastalarin tiikiiriik S. mutans degerleri
ve gruplar arasi tiikiiriik S. mutans degerleri farklari Tablo 15" de verilmistir.

Bu sonuglar isifinda gozlem siirelerine goére  gruplann
karsilagtirilmasinda; cam iyonomer siman gruplarinda restorasyondan
hemen sonra yapilan dlgiimlerde en diisiik tiikiiriik S. mutans degeri 1.5x10°
CFU ile VariGlass grubunda bulunmustur. Bunu 1.9x10% CFU ile Miracle-
Mix ve 2.5x10° CFU ile Chelon Silver' in izledigi goriilmektedir. Cam
iyonomer siman gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
bulunmamigstir. Cam iyonomer siman gruplari ile amalgam grubu
karsilagtirildiginda ise, Chelon Silver ve Miracle-Mix ile SDI Amalgam
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunurken (p<0.05), VariGlass
ile SDI Amalgam arasindaki farkin anlamli olmadig: goriilmektedir.

24. saat sonuclar incelendiginde tiikiirik S. mutans degeri Chelon
Silver grubunda en diisiik bulunurken (9.9x10%> CFU), bunu 2.2x10° CFU ile
VariGlass ve 2.6x10°> CFU ile Miracle-Mix' in izledigi goriilmektedir. Cam
iyonomer siman gruplari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
gozlenmezken, cam iyonomer siman gruplari ile amalgam grubu
karsilastirildiginda Chelon Silver ve Miracle-Mix ile SDI Amalgam
arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu (p<0.05), VariGlass ile
SDI Amalgam arasindaki farkin ise anlamli olmadigi gériilmektedir.

Bundan sonraki gozlem siirelerinde yapilan l¢limlerde, Chelon Silver
grubunda tiikiiriik S. mutans sayisinin diger gruplara oranla en diisiik
degerde oldugu ancak yine de cam iyonomer siman gruplan arasindaki
farkin istatistiksel olarak anlamli olmadig1 goriilmiistiir.
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2. aydan itibaren yapilan 6l¢timlerde ise en diisiik tiikiiriik S. mutans
degeri degisken olarak VariGlass ve Chelon Silver gruplarinda
gozlenmesine ragmen yine de cam iyonomer siman gruplar arasinda farkin
istatistiksel olarak anlamli olmadigi goriilmektedir. Cam iyonomer siman
gruplari ile amalgam grubu karsilastiriidiginda ise biitiin gézlem siirelerinde
tiikiiriik S. mutans degeri acisindan Chelon Silver ve Miracle-Mix ile SDI
Amalgam arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamli (p<0.05),buna
karsilik VariGlass ile SDI Amaigam arasindaki farkin anlamsiz oldugu

goriilmektedir.

Gruplara gore gozlem siirelerinin degerlendirilmesinde (Tablo 16)
ise; biitlin gruplarda restorasyoniarin yapilmasindan hemen sonra 6lgiilen S.
mutans sayisinin baglangi¢ dlciimlerinde elde edilen degerlerden istatistiksel
olarak anlamli bir sekilde az oldugu goriilmiistiir (p<0.01). Bundan sonra
yapilan Slgiimlerde tiikiiriik S. mutans sayisinin biitiin gruplarda zaman
zaman goriilen kiiciik sapmalarin diginda 8. aya doZru giderek azaldig:
gozlenmistir. Ancak domemler arasinda 6lgiilen azalma miktarlarinin
istatistiksel olarak anlamli oimadig: goriilmiistiir. 8. ay Siciimierinde tiikiiriik
S. mutans sayisinin yine biitiin gruplarda en diisiik degerine ulastig1 ve
baslangi¢ degeri ile karsilagtirildi§inda aradaki farkin istatistiksel olarak
anlamli oldugu anlagiimaktadir (p<0.01) (Tablo 17).

Istatistiksel degerlendirmeler Varyans Analizi teknigi ile, gruplar
arasinda fark bulundugu durumlarda Duncan' s Multiple Range Test
kullanilmugtir.

Kontrol ve deney gruplarinda gozlem siiresi boyunca tiikiiriik S.
mutans sayilarinda gozlenen degisiklikler Grafik 5' de gosterilmistir.
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3- Plak ve Tiikiiriik Analizieri Arasindaki iliski

Cam iyonomer simanlarla restore edilen gruplarda, korelasyon
katsayilarina gore plak ve tiikiiriik fluor degerleri arasindaki iligki
incelendiginde (Tablo 18), biitiin gruplarda plak ve tiikiiriik fluor degerleri
arasinda genellikle pozitif bir iligki oldugu goriilmektedir. Buna gére plak
fluor konsantrasyonu artarken tiikiiriik fluor konsantrasyonunun da arttigi ,
ayni sekilde plak fluor konsantrasyonu azalirken tiikiiriik fluor
konsantrasyonunun da azaldig1 anlagilmaktadir (Grafik 6). Ancak Tablo 18
deki korelasyon katsayilarina gore herhangi bir 6iciim doneminde plak fluor
degerleri ile tiikiiriik fluor degerleri arasindaki iliskinin her zaman
istatistiksel olarak anlamli olmadig1 da goriilmektedir. Ornegin; VariGlass
grubunda restorasyondan hemen sonra yapilan Siclimlerde plak ve tiikiiriik
fiuor degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski oldugu
gozlenirken, 24. saat Olclimlerinde bu iliskinin anlamli olmadigi
goriilmektedir. Bir bagka ifade ile VariGlass grubunda restorasyondan
hemen sonra yapilan dl¢iimlerde baslangi¢ degerlerine gére plak ve tiikiiriik
fluor konsantrasyonlarinda gozlenen artis miktarlarinin - Tablo 7 ve 13' de
goriildiigii iizere- birbirine uygun oldugu, 24. saat §lciimierinde ise plak ve
tiikiiriik fluor konsantrasyonlarindaki artig miktarlarinin birbirinden farki
oldugu sonucu ortaya ¢ikmaktadir. Ayni sekilde 24. saat 6lgiimlerinden
sonra korelasyon katsayilarina gore plak ve tiikiiriik fluor degerleri arasinda
da - 8. ay dlciimleri diginda- pozitif bir iligki oldugu ancak - Tablo 7 ve 13’
de goriildiigii tizere- plak ve tiikiiriik fluor konsantrasyonlarindaki diisiis
miktarlar: farkli oldugu i¢in aralarindaki iliskinin istatistiksel olarak anlamli
olmadigi goriilmektedir.

Chelon Silver grubunda ise 5. ay dlciimleri diginda biitiin goziem
stirelerinde korelasyon katsayilarina gére plak ve tiikiiriik fluor degerleri
arasinda pozitif bir iliski oldugu ancak bu iliskinin 28. giin 6l¢iimleri diginda
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higbir gozlem siiresinde anlamli olmadig goriilmektedir.

Miracie-Mix grubunda 24. saat Slctimlerine kadar korelasyon
katsayilarina gore plak ve tiikiiriik fluor degerleri arasindaki iligkinin
istatistiksel olarak anlamii oldugu, 7. giin dlgciimlerinden itibaren ise bu

iligkinin anlamli olmamakla birlikte devam ettigi gorilmektedir.

SDI grubunda ise amalgamun fluor salinimi s6z konusu olmadigi i¢in
dogal olarak biitiin géziem siirelerinde korelasyon katsayilarina gore plak ve
tiikiiriik fluor degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski oldugu

goriilmektedir.

Korelasyon katsayilarina gére plak ve tiikiiriik S. mutans degerleri
arasindaki iliski incelendiginde (Tablo 19), plak ve tiikiiriik S. mutans
degerleri arasinda sadece restorasyondan hemen sonra yapilan dlciimlerde
biitiin gruplarda pozitif bir iliski oldugu daha sonraki olciimlerde ise bu
iliskinin bozularak zaman zaman negatif bir iligkinin ortaya ¢iktifi
goriilmektedir. Buna gore; restorasyonlarin yapilmasindan hemen sonra
biitiin gruplarda plak ve tiikiiriik S. mutans sayilarinin birlikte azaldigi ancak
daha sonraki donemierde bu iligkinin bozularak rastgele bir seyir izledigi
anlagilmaktadir (Grafik 7). Bunun yanisira, Tablo 19’ da korelasyon
katsayilarina gore plak ve tiikiiriik S. mutans degerleri arasindaki iligkinin
pozitif oldufu donemlerde bile her zaman istatistiksel olarak anlamii bir
iliskinin bulunmadigi goriilmektedir. Ornegin; restorasyondan hemen sonra
yapilan olgiimlerde biitiin gruplarda plak ve tiikiiriik S. mutans degerleri
arasinda pozitif bir iliski oldugu gézlenmesine karsilik sadece VariGlass ve
Miracle-Mix grubunda plak ve tiikiiriik S. mutans degerleri arasindaki
iligkinin istatistiksel olarak anlamii oldugu goriilmektedir. Bir bagka ifade
ile, biitiin gruplarda restorasyondan hemen sonra yapilan dlglimlerde

baslangig degerlerine gore plak ve tiikiiriik S. mutans sayilarinda gozlenen
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diigme hizinin - Tablo 10 ve 16' da goriildiigii iizere - sadece VariGlass ve
Miracle-Mix grubunda birbirine uygun oldugu sonucu ortaya ¢ikmaktadir.

Cam iyonomer simanlarla restore edilen gruplarda korelasyon
katsayilarina gore plak fluor konsantrasyonu ile plak S. mutans sayisi
arasindaki iligski incelendiginde (Tablo 20); piak fluor konsantrasyonu ile
plak S. mutans sayisi arasinda sadece restorasyondan hemen sonra yapilan
dlclimierde biitiin gruplarda negatif bir iliski oldugu, daha sonraki
donemlerde ise bu iliskinin zaman zaman bozuldugu goriilmektedir. Buna
gore; restorasyonlarin yapilmasindan hemen sonra biitiin gruplarda plak
fluor konsantrasyonu artarken plak S. mutans sayisinin azaldigi, 24. saat
dlgtimlerinde plak fluor konsantrasyonu en yiiksek degerine ulagmasina
ragmen VariGlass ve Chelon Silver grubunda plak S. mutans sayisinin
azalmaya devam etmedigi aksine yiikselme siirecine girdigi, daha sonraki
gozlem siirecinde de fluor konsantrasyonunda diisme gozienmesine ragmen
S. mutans sayisinda her zaman artig goriilmedigi anlagiimaktadir. Bunun
yanisira Tablo 20" deki korelasyon katsayilarina gore plak fluor
konsantrasyonu ile plak S. mutans sayilari arasindaki bu iligkinin hicbir
gozlem siiresinde istatistiksel olarak anlamli olmadig:i da bir gercektir. Bir
bagka ifade ile, plak S. mutans sayisindaki diisiisiin plak fluor
konsantrasyonundaki artis oraninda olmadigi ya da plak S. mutans
sayisindaki artigin plak fluor konsantrasyonundaki diisiis oraninda olmadigi

ortaya cikmaktadir.
Korelasyon katsayilarina gore, tiikiirik fluor konsantrasyonu ile
tiikiiriik S. mutans sayisi arasindaki iligki incelendiginde de (Tablo 21); plak

analizindekine benzer bir iligkinin oldugu goriilmektedir.

Istatistiksel degerlendirmeler Korelasyon Analizi ile yapilmusgtir.
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4- Tikiiriik Akis Hizi Degerleri

Caligma kapsamindaki hastalarin tiikiiriik akis huzi degerleri ile gozlem
siireleri arasinda tiikiiriik akis hizinda meydana gelen degisiklikier Tablo 22
ve Tablo 23" de verilmistir. Tablo 24" de ise ¢esitli donemlerde 6lgiilen
tiikiiriik akig hizi degerlerinin baslangi¢ Slglimlerine gére karsilastirmasi
yapilmigtir. Buna gore; biitiin cam iyonomer siman gruplarinda
restorasyondan hemen sonra yapilan Slgiimler disinda 8 aylik gozlem
sliresince biitiin Sl¢lim donemierinde baslangic degerlerine gore tiikiiriik akis

hizinda istatistiksel olarak anlamli bir artis oldugu goriilmektedir.

Istatistiksel degerlendirmeler Varyans Analizi teknigi ile yapilmis,
donemler arasinda fark bulundugu durumlarda Duncan' s Multiple Range

Test kullanilmustir.

Tiikiiriik akis hizi ile plak ve tiikiiriik fluor konsantrasyonlar arasinda
bir iliski olup olmadigi incelendiginde ise (Tablo 25 ve 26); korelasyon
katsayilarina gore tiikiiriik akis hizi ile plak ve tiikiiriik fluor
konsantrasyonlari arasinda biitiin cam iyonomer siman gruplarinda benzer
bir iligki oldugu ve bazi 6igiim donemlerinde pozitif iliski bazi Slcim
dénemlerinde ise negatif bir iligkinin gelistigi goriilmektedir. Buna gore;
tiikiiriik akig hizi artarken plak ve tiikiiriik fluor konsantrasyonunun bazen
arttifl bazen de azaldi§i anlasilmaktadir. Ancak Tablo 25 ve 26' daki
korelasyon katsayilarina gore higbir ol¢iim doneminde bu iligkinin
istatistiksel olarak anlamli olmadig1 da goriilmektedir.

Istatistiksel degerlendirmeler Korelasyon Analizi ile yapilmustir.
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B- IN VITRO DENEYLER

I- CAM iYONOMER SIMANLARDAN FLUOR SALINIMI:

Caligmarizda kullandigimiz cam iyonomer simanlardan salinan in
vitro fluor miktarlarimn 24. saat, 7. giin, 14. giin, 28. giin, 2. ay, 5. ay, 8. ay
degerleri ile gruplar arasindaki farklar Tablo 27" de gosterilmistir.

Tablo 27. Cam iyonomer simanlardan salinan ortalama in vitro fluor
miktarlar ve gruplar arasi fluor farklari (ppm/mg.)

GRUPLAR 24. Saat |7. Giin 14. Giin [28. Giin [2. Ay [5.Ay |[8. Ay
VariGlass grubu 58.44 51.2 32.83 21.33]  446] 0.98] 0.00003
Chelen Silver grubu 32.53 13.04 779 6.18 1.31]  0.37] 0.00001
Miracle- Mix grubu 181.1 35.97 25.76] 17.68 4.67]  3.92] 0.00004
VG-CS grubu 25910 |38.16% 2504 ji5.15% S 0.610.00002*
VG-MM grubu -122.66* |15.23* 7.07* 3.65* -0.21]-2.94* | -0.00001
MM-CS grubu 148.57* [22.93* 17.87%0]13:50% |3.3650|3155M[0:00003*

*p<0.65

Gézlem siirelerine gore gruplarin karsilastiriimasinda (Tablo 27);
biitiin cam iyonomer gruplarinda fluor salimminin ilk 24 saatte maximum
diizeyde oldugu ancak fluor salimimu agisindan gruplar arasindaki farkin
istatistiksel olarak anlamli oldugu goriilmektedir (p<0.05).

Buna gore, Chelon Silver' in her donemde en az fluor salan madde
oldugu, Miracle-Mix' in ilk 24 saatte, VariGlass' in ise 7., 14. ve 28. giin
dlciimlerinde en fazla fluor salan madde oldugu goriilmektedir. 28. giinden
itibaren ise fluor salinimi acisindan gruplar arasinda her zaman ayni sekilde

anlamli bir fark bulunmadig1 goriilmektedir.

Gruplara gére gozlem siirelerinin degerlendirilmesinde ise (Tablo28)
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Chelon Silver ve Miracle-Mix' in fluor salinimunda 24 saat Sigiimlerine gore

7. giin lgiimlerinde istatistiksel olarak anlamli bir diisiis goriilmektedir

(p<0.01). VariGlass' in ise 24. saat ile 7. giin dlctimleri arasinda istatistiksel
olarak anlamii bir fark olmadigi ancak 14. giin dlciimlerinde 7. gline gdre

fluor salintminda anlamii bir diisiis oldugu goriilmektedir (p<0.01). Daha

sonraki gozlem siirelerinde ise gruplarin fluor salinimindaki azalmanin sabit

hizda olmadigi goriilmektedir.

Tablo 28. Gruplara gore gozlem siireleri arasindaki farklarin

degeriendirilmesi.
GRUPLAR [24. saat|7.giin 14.giin 28.giin 2. ay S.ay 8.ay
Fark Fark Fark Fark Fark Fark
VariGlass 58.44| 512 -7.24| 32.83|-18.374 21.33|-11.5] 4.46]-16.87+40.98| -3.48] 0.00003(-0.97997
Chelon Silver| 32.53] 13.04][-19.49*¢| 7.79] -5.25| 6.18|-1.61] 1.31] -4.87|0.37| -0.94] 0.00001]-0.36999
Miracle-Mix | 181.1] 35.97]-145.13*] 25.76] -10.21| 17.68]|-2.08] 4.67|-13.01*43.92| -0.75] 0.00004]-3.91996
*¥p<0.01

Gozlem siiresince her ii¢ maddenin de fluor salimminda 24. saat

dlciimlerine gore bir azalma oldugu gézlenmektedir (Tablo 29). Ancak bu

azalmanin VariGlass grubunda 14. giin, diger gruplarda ise 7. giinden

itibaren istatistiksel olarak anlamli oldugunu gérmekteyiz (p<0.01).

Tablo 29. Cam iyonomer simanlardan salinan fluorun ilk 24 saate

gore farkiari

7.giin-24. saat | 14.giin-24.saat|28.giin-24 saat| 2.ay-24.saat | S5.ay-24.saat 8.ay-24.saat
VariGlass -7.24]-25.21** =3731%* -53.98** -57.46** -58.43997**
Chelon Silver [-19.49** -24.74** -25.35** -31.22*%* -32.16** -32.52999**
Miracie-Mix [-145.13%* -155.34%* -163.42%* -176.43** -177.18** -181.09996**
*%p<0.01

Istatistiksel degerlendirmeler Varyans Analizi ile, gruplar arasinda

fark bulundugu durumlarda Duncan’ s Multiple Range Test kullanilmustir.

Gozlem siiresince cam iyonomer simanlardan salinan fluor

miktarlarinda gozlenen degisikiikler Grafik 8' da gdsterilmistir.
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Il- CAM iYONOMER SiMANLARIN COZUNURLUKLERI:

Cam iyonomer siman Orneklerin 0.01 M laktat tampon (pH=4.0)
icinde 1-7 giin bekletilmesinden sonra diglilen agirlik kayiplari (mg.) ve

agirlik kaybi yiizdeleri (%) Tablo 30 ' da gosterilmistir.

Cam iyonomer simanlarin her iki dénemde kaybettikleri agiriik

yiizdeleri farklari "Coziinirliik" Tablo 31' da verilmigtir.

Tablo 31. Cam iyonomer simanlarin kaybettikleri agirlik yiizdeleri
farki "Coziiniirlik" (%)

1. Gun 7. Gun | % Farklan
Variglass 1.62 17.8 16.2
Chelon Silver] 15762 1.1072 0.655
Miracle-Mix 1.987 3.644 1.657

Bu sonuglara gore; VariGlass '1n % 16.2, Chelon Silver' in % 0.655 ve
Miracle-Mix' in % 1.657 oraninda ¢oziindiigii anlasiimaktadir. Ancak
gruplar arasindaki bu fark istatistiksel olarak anlamlt degildir. Istatistiksel
degerlendirmeler Varyans Analizi ile yapilmustir.

IilI- CAM IYONOMER SIMANLARIN YUZEY
POROZITELERININ SEM iLE DEGERLENDIRILMESI:

SEM gozlemlerinde; Miracle-Mix ve Chelon Silver' in yiizeyinde
mikrocatlaklar oldugu ve matriks icinde yer yer bosluklar bulundugu
goriilmektedir. Bu bosluklarin graniiler bir yap: ile dolu oldugu dikkati
cekmektedir. Ancak bu graniiler yapi ve mikrogatlaklarin Miracle-Mix' e
oranla Chelon Silver' in ylizeyinde daha fazla ve daha biiyiik oldugu
goriilmektedir (Resim  30a, 30b, 30c ve 29a, 29b, 29c¢).
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VariGlass' da ise yiizeyde mikrocatlaklar bulunmadigi fakat diger
gruplara gore ¢ok az sayida olmakla beraber yine de matriks icinde hava
bosluklari bulundugu goriilmektedir. Ancak bu bosluklarin iginin bos oldugu
dikkati cekmektedir. Genel goriiniim olarak VariGlass' in daha diizgiin bir
yiizeye sahip oldugu ve graniiler bir yapi gostermedigi gozlenmektedir

(Resim 28a, 28b, 28¢).

4276 28KV #1088 1@88Km WD2S

Resim 28a. VariGlass (x100 biiyiitme)
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Resim 28c. VariGlass (x2000 biiyiitme)
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Resim 29b. Chelon Silver (x500 biiyiitme)
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Resim 30a. Miracle-Mix (x100 biiyiitme)
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Resim 30c. Miracle-Mix (x2000 biiyiitme)
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IV- CAM iYONOMER SIMANLARIN SEKONDER CURUGU
ONLEYICi ETKISI:

Caligmamizda kullandigimiz cam iyonomer simanlarin suni ¢iiriik
yapici ortamda olusturdukiari  okluzal yiizey ve okluzal duvar iezyoniari ile
gingival yiizey ve gingival duvar Iezyon sayilari kontrol grubunu olusturan
amalgam dolgularda goriilen lezyon sayilari ile kargilagtirmali olarak Tablo
32" de ve lezyon boyutlari Tablo 33' de gosterilmistir.

Okluzal (gingival) lezyonlar Sema 2' de gosterilmistir..

Asidifiye Jelatin Jei

l J l J Miobosiuk

Yuzey iezyon boyu

J

A

Sema 2. Okluzal (Gingival) Lezyonlar
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Tablo 32. Cam iyonomer simanlarin amalgam ile karsilastirmali

lezyon sayilari

GRUPLAR n 0.Y.L.S. 0.D.L.S. G.Y.L.S. G.D. LS.
D. G. K. G. D.G. |K.G. |D.G. K.G. [D.G. K.G. |[D.G. K. G.
VariGlass SDI 10! 10 10 2] 7 9 9 2 8
Chelon Silver SDI 10| 8| 9 4 8 10 10 5 6
Miracle-Mix SDI 10 8 10 5 7 7 9 6 8

Okluzal Yiizey Lezyonlarimin Degerlendirilmesi (Resim 31, 32, 33,
34)

Okluzal Yiizey Lezyon Boylari

VariGlass, Chelon Silver ve Miracle-Mix ile yapilan dolgularin
etrafinda olusturulan suni ciiriik lezyonunda okluzal yiizey lezyon boylan

acisindan aralarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamugtir.

Her grup kendi kontrol grubu ile karsilastitildiginda ise, VariGlass,
Chelon Silver ve Miracle-Mix ile SDI amalgam arasindaki farkin

istatistiksel olarak anlamli oldugu goriilmiistiir (p<0.05).

Okluzal Yiizey Lezyon Derinligi

Okluzal yiizey lezyon derinlikleri agisindan cam iyonomer siman

gruplan arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamisgtir.

Her grup kendi kontrol grubu ile karsilagtiriidiginda; VariGlass ile
SDI amalgam ve Chelon Silver ile SDI Amalgam arasindaki fark istatistiksel
olarak anlamli bulunurken (p<0.05), Miracle-Mix ile SDI Amalgam
arasindaki farkin anlamli olmadig goriiimiistiir.
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Okluzal Duvar Lezyon Boylari

Cam iyonomer siman gruplari arasinda okluzal duvar lezyon boyu

acisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamaktadir.

Her grup kendi kontrol grubu ile karsilastirildiginda ise; VariGlass ile
SDI amalgam ve Chelon Silver ile SDI Amalgam arasindaki farkin
istatistiksel olarak anlamii oldugu goriiliirken (p<0.05), Miracle-Mix ile

SDI Amalgam arasindaki farkin anlamii oimadig: goriilmektedir.

Resim 31. SDI Amalgam restorasyonda okluzal yiizey ve duvar lezyon

gorintiisi
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Resim 32. VariGlass restorasyonda okluzal yiizey lezyon goriintiisii
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Resim 33. Chelon Silver restorasyonda okluzal yiizey ve duvar lezyon

gorintiisi



Resim 34. Miracle-Mix restorasyonda okluzal yiizey ve duvar lezyon

gorintiisii
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Gingival Yiizey Lezyonlarinin Degerlendirilmesi (Resim 35, 36, 37,
38)

Gingival Yiizey Lezyon Boylari

Gingival yiizey lezyon boylari agisindan cam iyonomer siman gruplari

arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamustir.

Her grup kendi kontrol grubu kargilagtirildiginda; VariGlass, Chelon
Silver ve Miracle-Mix ile SDI Amalgam arasindaki farkin istatistiksel olarak
anlamli oldugu gdriilmiistiir (p<0.01).

Gingival Yiizey Lezyon Derinligi

Gingival yiizey lezyon derinlikleri agisindan cam iyonomer siman

gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamistir.

Her grup kendi kontrol grubu ile karsilastirildiginda; VariGlass,
Chelon Silver ve Miracle-Mix ile SDI Amalgam arasindaki farkin
istatistiksel olarak anlamli oldugu goriilmiistiir (p<0.01).

Gingival Duvar Lezyon Boylan

Cam iyonomer siman gruplari arasinda gingival duvar lezyon boyu

acisindan istatistiksel olarak anlami bir fark bulunmamaktadir.

Her grup kendi kontrol grubu ile kargilagtirldiginda ise; Variglass ile
SDI amalgam arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunurken
(p<0.05), Chelon Silver ile SDI Amalgam ve Miracle-Mix ile SDI
Amalgam arasindaki farkin anlamli olmadigi goriilmektedir.
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[statistiksel degerlendirmeler ;Varyans Analizi (Repeated Maesure
Design) teknigi ile yapilmis, gruplar arasinda fark bulundugu durumlarda
Duncan’ s Multiple Range Test kullanilmustir.

Calismamizin in vivo ve in vitro bolimlerinden elde edilen sonugclarin
istatistiksel degerlendirmeleri A. U. Ziraat Fakiiltesi Istatistik Boliimii' nde

yapildi.

Resim 35. SDI Amalgam restorasyonda gingival yiizey ve duvar lezyon
goriintiisi
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Resim 36. VariGlass restorasyonda gingival yiizey ve duvar lezyon
goruntiisi
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Resim 37. Chelon Silver restorasyonda gingival yiizey ve duvar lezyon

goriintiisi
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Resim 38. Miracle-Mix restorasyonda gingival yiizey ve duvar lezyon

goriuntisi
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TARTISMA

Dig iizerinde biriken plagin miktari ya da plak icindeki

mikroorganizmalarin niteligi ¢iirtigiin olusumunu etkileyen temel etyolojik
faktorlerdendir. Ancak iizerinde ¢ok az plak birikintisi olan dislerde ¢iiriik
goriilebildigi gibi, fazla miktarda plak biriken dislerde de her zaman ¢iiriik
olugmadigi bir gercektir. Bu gozlemler ¢iiriik olusumunun sadece plak

faktorii ile aciklanamayacagini gostermektedir (112).

Yapilan calismalarda S. mutans prevalansi ile yeni ¢iiriik lezyonlari

arasinda belirgin bir iliski oldugu dikkati ¢ekmektedir. Aragtirmalar agiz
ortaminda S. mutans sayisi fazla olan ¢ocuklarda ¢iiriik aktivitesinin fazla
oldugunu gostermektedir (3, 13, 17, 38, 54, 59, 79, 80, 82, 87). Fluor
uygulamalariyla S. mutans sayisinin azaltiimasi ise ¢iiriik miktarinda Gnemli
bir azalmaya neden olmaktadir (20, 39, 40, 71, 79, 112, 147,155, 157).

Fluorun, dolgu maddelerinin 6zellikle cam iyonomer simaniarin
yapisina ilave edilmesiyle tekrarlayan ¢iiriiklere karsi &nlem olugturulmasi
(14, 34, 66, 77, 142, 150, 157, 158), cam iyonomer simanlarin ¢iiriik aktif
bireylerde giivenle kullanilabilecegi fikrini uyandirmistir (10, 88). Biz de bu
nedenle ¢iiriik aktif ¢ocuklarda cam iyonomer simanlarin sekonder ciiriiklere
karsi koruyucu ozelliklerini aragtirmayi amagladik. Ancak cam iyonomer
simanlarin gerek fiziksel ve kimyasal 6zelliklerinin farkli olusu ( 16, 29, 36,
41, 42, 50), gerekse fluor icerikleri ve fluor salimmlarinin farkl: olusu (4, 26,
32, 42, 45, 50, 63, 77 ), antimikrobiyal etkinlikleri ile sekonder ciiriigii
onleyebilme giiclerini degistirebildiginden (12, 14, 16, 34, 36, 44, 46, 47,
48, 66 ) caligmamzda farkli yapisal 6zellikteki cam iyonomer simanlari
kullanmay1 uygun gordiik. Bu amacla deney grubunda bir metal takviyeli
(Miracle-Mix) ve bir de giimiis takviyeli cam iyonomer siman (Chelon

Silver)' in yani sira iginla sertlesen bir cam iyonomer siman (VariGlass)
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ornegini kullandik. Kontrol grubunda ise non- gamma 2 yiiksek bakirli
amalgamlarin bakir ionu salarak plak asidojenitesini azalttigi

bildirildiginden (138) bu gruba drnek olarak da SDI Amalgam’ 1 aldik.

Deney grubunda kullandigimiz Miracle-Mix piyasada hazir
preparatlar halinde bulunabildigi gibi (42), cam iyonomer ile amalgam
tozunun degisik oranlarda karistirtlmasiyla da (106, 141, 149) elde
edilebilmektedir. Biz calismamizda elde edilen patin kivaminin uygunlugu
acisindan Simmons' un onerdigi 7/1 oranini (50) tercih ettik ve kiinigimizde
bulunan Kromoglass ve Aristalloy' u bu oranda karistirarak Miracle-Mix' i
hazirladik.

Hasta seciminde dikkate aldigimiz "cliriik aktif birey" olma kosulunda
kullandigimiz kriter tiikiiriik S. mutans degeridir. Ciirlik aktivitesinin
belirlenmesinde bir ¢ok farkli test uygulanmaktadir. Ancak bir kisim
testlerin ¢ocuk hastalarda uygulanmasinin giic olmasi, bir kisiminin
uygulanabilmesi icin 6zel bakteriyolojik egitim gerektirmesi ve sonuclarinin
cok giivenilir olmamasi, bir kisminin ise hem pahali olmasi hem de
uygulanmalari icin uzun siireye gereksinim duyulmasi "en ideal test en
pratik ve en kolay olandir" goriisiiniin benimsenmesine (112) neden
olmugtur. Ayrica kimyasal ve bakteriyolojik testlere alternatif olmasina
ragmen tek basina DMFS o6lg¢iitiiniin de giivenli sonuglar vermediginin
gbzlenmesi, tiikiirik S. mutans sayiminin ciiriik aktivitesinin
belirlenmesinde en uygun ktiter olarak kabul edilmesine neden olmustur
@12, 163)

Yetiskinlerde 1 ml. stimiile tiikiiriikte 10° CFU ve istii bulunan
bireyler "giiriik aktif " olarak tanimlanmaktadirlar (81, 152). Ancak
cocuklarda tiikiiriik S. mutans sayilarinin ¢iiriik aktivitesi ile iliskisine ait

farkli goriigler ve degerler bulunmaktadir.
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Weinberger ve Wright' in (162) 1.5 ile 5 yas arasindaki 37 ¢ocukta
tiikiiriik S. mutans sayisi ile dig ¢iiriigii prevalanst arasindaki iligkiyi DS
(ciiriik yiizey sayisi) Olgiitiine gore inceledikleri bir ¢calismada ise, DS=I2
olan ¢ocukiarda S. mutans sayisinin 100 CFU ve istii oldugu ve tiikiiriik S.

mutans sayisi ile ¢iiriik prevalansi arasindaki iligkinin istatistiksel olarak

anlamli oldugu gosterilmistir .

Alaluusua ve arkadaglarinin (3) dmfs25 olan ve ciiriik aktif olarak
tanimlanan 5 yagindaki 149 cocukta yaptiklari bir bagka caligmada ise,
tiikiiriik S. mutans seviyesinin genelde 5x10° CFU dolaylarinda oldugu,
¢ocuklarin sadece % 46’ sinda tiikiiriik S. mutans sayisinin 10° CFU ve iistii
olarak digiilebildigi gozlenmis, ancak yasla birlikte dis sayisi ve dis lizerinde
plak birikimini kolaylastiran bolgelerin artmasiyla tiikiiriik S. mutans
sayisinin da artabilecegi, bu nedenle okul &ncesi ¢ocuklarda S. mutans

seviyelerinin farkli degerlendiriimesi gerektigi ifade edilmistir .

Beighton ve arkadaglarinin (13) DFs+dmfs Glgiitieri 0-36 arasinda
degisen 5-8 yas grubundaki 97 cocukta yaptiklari bir calismada, ¢ocuklarin
%73 tinde tiikiiriik S. mutans degeri 10* CFU ve iistii bulunarak bu grup
ciiriik aktif olarak tamimlanmistir .

Bizim yaptigimiz bir on ¢alismada da 16 ¢ocukta DMFS 8 olmasina
karsilik, cocuklarin higbirinde tiikiiriik S. mutans sayisimn 10° CFU degerine
ulagmadigi ve ortalama olarak 10* CFU dolaylarinda oldugu gozlenmistir.
Bu goriisler dikkate alinarak, ciiriik aktif birey olarak caligmamizin

kapsamina tiikiiriik S. mutans degeri 10* CFU/ml ve iistii olan hastalar

almayi uygun gordiik.

Cam iyonomer simanlarla restore edilen yiizey sayisi arttikca cam

iyonomer simanlardan salinan fluor miktar1 da artacagindan (77),
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olgiilebilecek miktarda fluor salimimini saglamaya yeterli restorasyon
yiizeyini olusturmak amaciyla restore edilecek yiizey sayisi cliriik
aktivitesinin belirlenmesinde kullanilan DMFS &lgiitiine uygunlugu
acisindan (85) DMFS28 olarak kabul edildi. Bunun icin restore edilen her
ylizeye 1 birim defer verilerek restorasyon sayisi okluzal dolgular icin 1,
OM ya da OD dolgular i¢in 2, MOD dolgular icin 3 olarak belirlend;.

Deney ve kontrol gruplarindaki her hastada biitiin dolgularin, o grupta
uygulanmasi ongoriilen restoratif madde ile tamamianmas: gerektiginden 1.
surekli azi diglerin ciirtiksiiz olmasina ve ayrica tedavi edilecek olan siit
azilarin bir yillik gézlem stiresi i¢inde diisme olasiligini ortadan kaldirmak
i¢in radyolojik olarak bu diglerde kék rezorbsiyonunun baslamamis
olmasina dikkat edildi.

Topikal ve sistemik fluor uygulamalan plak ve tiikiiriik fluor diizeyini
artiracagindan (63, 77) hastalarin sistemik yolla fluor almayan kisilerden
secilmesi, tedaviden once hastalardan alinacak olan plak ve tikiiriik
orneklerinde baslangig fluor degerlerinin yiikselmemesi icin Orneklerin
alinmasindan 3 hafta onceden (35) -eger uygulaniyorsa- topikal fluor
uygulamalarina son verilmesi ve antibiyotik kullaniminmin da plak. ve
tikiriikteki S. mutans sayisini digiirecegi bilindiginden (2) baslangi¢
dlglimleri icin plak ve tiikiiriik 6rneklerinin alinmasindan 5 giin dnceden -
eger yapiliyorsa- antibiyotik tedavisinin de tamamlanmis olmasi gerektigi
g0z oniinde bulunduruldu. Ayrica hastalara gézlem siiresi boyunca doktor
tavsiyesi olmadan antibiyotik kullanmamalari ogiitlendi ve herhangi bir
gerekge ile antibiyotik kullanmak durumunda kalan hastalardan o dénemde
S. mutans Gl¢iimii igin plak ve tiikiiriik 6rnegi alinmasi uygun bulunmadi.

Bunun disinda, fluor Slgiimlerinin etkilenmemesi icin gozlem siiresi
boyunca hastalar fluorsuz dis macunu ile dislerini fircalamalari konusunda
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uyarildilar.

Fluor ve S. mutans oSlgtimleri icin alinacak plak ve tiikiiriik
orneklerinin bazi arastirmacilar tarafindan sabah kahvaltidan &nce
toplanmasi 6nerilmektedir (15). Ancak c¢ocuk hastalar uzun siiren tedavi
islemleri boyunca aglik hissettiklerinden c¢alismamizda kahvaiti
yapmamalari kosulu aranmamis ancak 6rneklerin alinacagi giin yiiksek fluor
icerigi (118) nedeniyle kahvaltida cay igmemeleri ogiitlenmistir. Ayrica
¢ocuklarin okula gitme saatleri de goz oOniinde bulundurularak biitiin
ogrencilerden plak ve tiikiirik orneklerinin sabah alinmasi kosulu da

aranmamisgtir.

Tedavi iglemlerine ge¢gmeden once her grupta plak ve tiikiiriik analizi
ile tiikiiriik akig hizi tayini yapilarak fluor ve S. mutans sayimu igin baglangic
degerleri belirlendi. Plak ve tiikiiriik S. mutans sayimu icin 6zel bir besiyeri
olan MSB AGAR (Mitis Salivarius Basitrasin Agar) kullanildi (55). Plak
ornekleri alinmadan 6nce plagin dis yiizeyinde toplanabilmesi icin (46)
hastalara orneklerin alinmasindan 6nce 3 giin siireyle dislerini
fircalamamalari 6§iitlendi. Hastalarin sag ya da sol genelerdeki cigneme
islevinin farkis siklik ya da kuvvette olabilme olasiligina karsi gézlem siiresi
boyunca plak orneklerinin ayni hastada hep ayni ¢enedeki siit azilardan
alinmasina dikkat edildi. Plak &rneklerinin elde edilmesinde plagin daha
etkili bir gekilde alinabilmesini saglamak ve &rneklerin fluor degerlerini
etkilememesi icin mumsuz ve fluorsuz dis ipleri kullanildi. Tiikiiriik ve plak
fluor analizlerinde fluorun camdaki silisyuma baglanmasini dnlemek
amaciyla, Orneklerin laboratuara taginmasinda polypropylene tiipler

kullanildi.

Tikiirik akis hizinda olabilecek degisikliklere bagli olarak
restorasyonlardan sonra plak ve tiikiirik fluor miktarinin degisip
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degismeyecegini incelemek amaciyla hastalarda tiikiiriik akis hizi tayini
yapmayi da uygun bulduk. Tikiiriik akig hizi tayini parafin cignetilerek
(stimiile) toplanan tiikiirtik miktarinin ml/dak. cinsinden ifade edilmesiyle
yapilmaktadir (105,132). Ancak arastiricilar tiikiiriik akig hizini stimiile
tiikiiriikten dogru olarak tayin edebilmek icin parafinin hep aym kuvvette ve
dakikada 70 kez cignenmesi gerektigini bazi durumlarda bunun
saglanamadigini, 6zellikle ¢ocuklarda stimiile edilmis tiikiiriik aliniminin
giic oldugunu belirtmektedirler (28, 163). Bu nedenle ¢ocuklarda tiikiiriik
akis hizini 0lgmek amaciyla yapilan calismalarda arastiricilar stimiile
edilmemis tiikiiriik kullanmayi tercih etmislerdir (161).

Tiikiiriik akig hizi ile iigili olarak ¢ocuklarda yapilan ¢alisma sayisinin
az olmasi, stimiile edilmis ya da edilmemis tiikiiriik kullanilmas: arasinda
sonucu etkileyebilecek bir farkin olusup olusmayacagi yoniinde tahmin
yapmayi giiclestirmektedir. Ancak diger arastirmacilarin goriisieri dikkate
alinarak gocuklarda gergek tiikiiriik akis hizinin stimiile edilmemis
tiikiiriikten elde edilebilecegi diisiincesiyle ¢alismamizda hastalardan stimiile
edilmemis tiikiiriik toplanmasinin uygun olacagi kanisina varildi. Ayrica
tiikiiriik akis hizi giiniin degisik saatlerinde farkli olabileceginden (28),
tiikiiriik toplama igleminin hep ayni saatlerde alinmasina dikkat ettik.

Kontrol grubundaki kaviteler geleneksel kavite kurallarina uygun
olarak hazirlanmigtir. Deney grubunda ise sadece ciiriik dokunun
temizlenerek saglam dis dokusunun korunmasina dikkat edilmistir (10, 158).
Kaviteler agildiktan sonra {iretici firmanin nerileri dogrultusunda dolgular
yerlestirilmigtir. Ancak deney grubunda cam iyonomer simanlardan salinan
fluorun ayni anda salinima baslamasini temin edebilmek i¢in hastalarda
tedavi islemleri tek seansta tamamlanmistir.

Tedavi iglemlerinden sonra ; restorasyonlardan hemen sonra, 24. saat,
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7. giin, 14. giin, 28. giin, 2. ay, 5. ay, 8. ayda plak ve tiikiiriik fluor ve S.
mutans sayimlari ile tikiiriik akis hizi tayini yapildi. Calismamizin basinda
kiinik goziem siiresi 12 ay olarak planlanmasina ragmen 8. ayda plak ve
tikiriikte olgiilebilen fluor miktari azaldigindan calismamiz 8. ayda

sonlandirilmaigtir.

In vivo kosullarda yapilan bir ¢aligmanin in vitro kosullari
yansitamayacagi fikrinden (63) yola ¢ikarak calismamiza in vitro
parametreleri de eklemeyi uygun gordiik. Ornegin in vivo kosullarda salinan
fluor dis sert dokulari tarafindan tutulabildigi gibi cam iyonomer
restorasyonlar tarafindan da geri alinabilmekte veya plak birikintisi
nedeniyle cam iyonomerden fluor salinimu azalabilmektedir (50). Cam
iyonomer simanlardan salinan fluor miktar1 tizerine cam iyonomer
simanlarin ¢oziintirliikleri (49), poroziteleri (104) ve daha bilinmeyen bir
cok faktoriin de etkisi olabilecegi belirtildiginden (32) calismamizin in vitro
parametrelerini bu dogrultuda planladik.

Cam iyonomer simanlar mine ve dentin dokusuna kimyasal olarak
baglandiklari ve fluor agiga ¢ikardiklari igin cam iyonomer simanlarla
restore edilen diglerin sekonder ciriik olusumuna karsi direncli olduklari
gosterilmigtir (30, 36, 66, 158). Bu nedenle, calisma kapsamina aldigimiz
farkli yapisal ozellikteki cam iyonomer simanlarin in vitro kosullarda siit
dislerinde sekonder ¢iiriik olusumunu &nleyici etkilerini arastirmayi

amacladik.

Konu ile ilgili olarak yapilan calismalarda yapay ciiriik lezyonu
olusturmak amaciyla aragtiricilarin bir kisminin disleri asetik asit icinde (23,
43, 158), bir kisminin ise laktik asit ile hazirlanan asidifiye jelatin jel icinde
beklettikleri (30, 36, 66) goriilmektedir. Asetik asit ile yapay ciiriik lezyonu
14 giin gibi kisa bir siirede olusurken (158) asidifiye jelatin jel icin bu siire
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10 haftaya ¢ikmaktadir. Ancak asidifiye jelatin jel ile olusturulan yapay
¢lirik lezyonlarinin histolojik olarak dogal ciiriik lezyonlarina ¢ok
benzemesi (66) calismamizda bu teknigi tercih etmemize neden olmustur.

Ciiriik lezyonu olugturulacak diglerde acilan Cl V kaviteler hem
okluzal hem servikal olarak mine duvarlariyla simirli olacak sekilde
hazirlanmigtir. Bu sekilde restorasyona komsu okluzal ve gingival yénde
mine dokusunda gelisen yapay ciiriik lezyonunun incelenmesi ve

birbirleriyle karsilastiriimasi miimkiin olmustur.

Cam iyonomer simanlarla restore ettiimiz dislerde yaptigimiz kiinik
degerlendirmelerimize gore; gerek plak ve tiikiiriik fluor miktarlarinin
gerekse 8 aylik gozlem siiresince plak ve tiikiiriik fluor miktarlarinda
goriilen azalma hizinin farkli cam iyonomer siman gruplari arasinda farkl:
oldugunu gozledik. Bunlar i¢inde VariGlass grubunun plak fluor
degerlerinin diger 2 gruba goére 2 aylik gozlem siiresince daha yiiksek
oldugu ancak gruplar arasindaki farkin VariGlass- Chelon Silver icin 28.
giine kadar, VariGlass- Miracle-Mix igin 14. giine kadar istatistiksel olarak
anlamh oldugu goriilmektedir. Biitiin gozlem siiresince en diigiik plak fluor
degeri ise Chelon Silver grubuna aittir. Ancak 28. giinden sonra gruplar
arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamii olmadigi da gériilmektedir.
Tiikiiriik fluor degerlerinin ise Miracle-Mix grubunda ilk 24 saat icinde
diger 2 gruba gore istatistiksel olarak anlamli bir sekilde fazla oldugu ancak
7. giin dl¢timlerinde Miracle-Mix grubunda tiikiiriik fluor degerinin diger 2
gruba gore anlamli bir sekilde azaldigi gézlenmektedir. Bu arada Chelon
Silver ve VariGlass gruplari arasindaki farkin biitin gozlem siiresince
istatistiksel olarak anlamli olmadig: dikkati cekmektedir.

Buna gére plak fluor miktarlarinin VariGlass grubunda, tiikiiriik fluor
miktarlarinin ise Miracle-Mix grubunda daha fazla oldugu sSylenebilir.
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Ancak VariGlass grubunda plak fluor diizeyi bir gruba kars: da olsa 28. giine
kadar anlamli bir sekilde yiiksek Olciilmesine ragmen tiikiiriik fluor
Slgiimlerinde Miracle-Mix' in diger 2 gruba karsi Ustiinliigii 24 saat siirmekte
ve ondan sonra fluor diizeyi difer 2 gruba gdre anlamii bir diisiis
gostermektedir. Ayrica gruplar arasinda hem plak hem tiikiiriik fluor
miktarlari agisindan kisa bir siire sonra da istatistiksel olarak anlamii bir fark

kalmadigi gozlenmektedir ( Tablo 6, 12).

Bunun yanisira gerek plak gerekse tiikiiriik Glciimlierinde fluor
degerlerinin en fazla 28 giin siireyle baslangi¢ degerlerine oranla anlamh
olarak yiiksek oldugu, 28. giinden sonra bu degerin diigmeye basladigi ancak
* istatistiksel olarak anlamli olmasa bile yine de baslangi¢ degerlerine gore
yiiksek bulundugu goriilmektedir { Tablo 8, 14). Nitekim konu ile ilgili bir
¢ok aragtirmada, cam iyonomer simanlarla yapilan restorasyonlardan sonra
plak ve tiikiiriik fluor degerlerinin baslangi¢c degerlerine oranla istatistiksel
olarak anlamli bir sekilde yiikseldigi ancak bu degerlerin bir siire sonra
tekrar diisgmeye basladigi buna ragmen yine de baglangi¢c degerlerine gore
anlamli bir gekilde yiiksek kaldig: belirtiimektedir (14, 46, 63, 77).

Koch ve Hatibovic-Kofman' in (77) 3-11 yas gruplarindaki ¢ocuklarda
farkli cam iyonomer simanlardan salinan tiikiiriik fluor miktarlarim
aragtirdiklari in vivo bir calismada, cam iyonomer simanlarla yapilan
restorasyonlardan hemen sonra tiikiiriik fluor miktarlarinin hizia yiikseldigi,
3. ve 6. haftalarda yapilan 6lgtimlerde ise bu miktarlarin giderek azaldigi
ancak yine de baslangic degerlerine gore istatistiksel olarak anlamli bir
sekilde yiiksek bulundugu gosterilmistir. Bu caligmada tiikiriik fluor
degerlerinin bizim c¢aligmamizdakine goére daha uzun siire baslangi¢
degerlerinden anlamli olarak yiiksek bulunmasinin nedeni Koch ve
Hatibovic-Kofman' in, deneklerini i¢me suyunda 0.01-0.05 ppm arasinda
fluor bulunan bdigeden se¢mis olmalari ve cam iyonomer simanlarin sudaki
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fluoru biinyelerine alarak tekrar fluorla yiiklenmeleri béylece daha uzun
stire fluor salabilme 6zelligine kavusmus olmalari olabilir. Nitekim son
yillarda yapilan ¢aligmalar gesitli fluor uygulamalarinin, cam iyonomer
simanlarin azalan fluor salinimlarini artirdigini dolayisiyla cam iyonomer
simanlarin fluor deposu gibi ¢alisarak uzun siireli yavas salinim yapabilen

sistemler olarak kabul edilebileceklerini gostermektedir (4, 61, 62, 125;
144).

Hattab ve arkadaslari (63) yetiskinlerde 8 giin boyunca her gece 8 saat
stireyle geleneksel cam iyonomer siman érneklerini tagiyan aparey takan
hastalarda, cam iyonomer simanlardan salinan fluor miktarlarini incelemeyi
amagladiklari in vivo bir caligmada, biitiin gozlem siiresi boyunca bireylerin
hepsinin tiikiiriik 6rneklerinde baslangi¢ fluor diizeylerine gore istatistiksel
olarak anlamli bir yiikselme oldugunu ve bu degerlerin biitiin gézlem siiresi
boyunca ayni kaldigin1 gozlemiglerdir. Ancak bu calismanin siiresi 8 giinle
sinirlandirildigindan arastiricilarin tiikiiriik fluor diizeyinde azalma
gormemeleri dogaldir. Nitekim bizim bulgularimizda da 7. giin 6iciimlerinde
tiikiiriik fluor diizeyinin baslangig fluor degerlerine gore anlamli bir sekilde
yiiksek oldugu goriilmektedir.

Forss ve arkadaslan (46) DMF degerleri 6-22 arasinda degisen 21
yetiskin bireyde geleneksel bir cam iyonomer siman ve kompozit ile
yapistirilan ortodontik braketlerin etrafinda biriken plakta 14., 28., 42.
giinlerde fluor ve S. mutans diizeyini incelemeyi amacladiklari in vivo bir
¢aligmada, 14. giin olglimlerinde plak fluorunun en yiiksek degerde
oldugunu (6.40 ppm), 28. ve 42. giinlerde ise istatistiksel olarak anlamli bir
sekilde azaldifimi (1.58 ppm ve 1.52 ppm) gozlemislerdir. Bizim
caligmamizda ise plak fluor degerlerinin biitin cam iyonomer siman
gruplarinda ilk 24 saatte en yiiksek degerine ulagsmakta (Tablo 6) ve bundan
sonraki Slgtimlerde 14. giine kadar anlamii bir sekilde azalmaktadir. Ancak
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14. giinden sonraki gozlem siirelerinde azalma hizinin - VariGlass grubu
disinda- istatistiksel olarak anlamli olmadigi goriilmektedir (Tablo 7). Forss
ve arkadaglarinin ¢aligmasinda plak fluor diizeyinin daha uzun siire yiiksek
diizeyde kaldir ayrica olcililebilen fluor miktarlarinin da bizim
calismamizda 6lgebildigimiz fluor miktarlarindan ¢ok daha fazla oldugu
dikkati cekmektedir. Bunun nedeni Forss ve arkadaglarinin, deneklerini hem
icme suyu fluorlanmig bolgeden se¢gmis olmalart hem de deneklerin gézlem
stiresince fluorlu dis macunu kullanmaya devam etmig olmalar olabilir. Zira
daha 6nce belirtildigi iizere cam i1yonomer simanlar digsardan gelen fluor
iyonlarini biinyelerine alarak wuzun siire fluor salmaya devam
edebilmektedirler. Ayrica gerek icme suyundan gerekse dis macunlarindan
gelen fluor iyonlari cam iyonomer simanlar tarafindan tutulabildigi gibi agiz
ici yamugak dokulan tarafindan da tutulmakta bu da agiz ortamuna devamit
bir fluor salimmi saglayarak tiikiiriik fluorunun artmasina neden olmaktadir
(153 ). Bir kisim aragtiricinin plak fluorunun kaynagimin tiikiiriik oldugunu
iddia etmeleri (35 ) tiikiiriik fluor miktan arttik¢a plak fluor miktarinin da
bundan etkilenebilecefi kamisimi uyandirmaktadir. Bu nedenle Forss ve
arkadaglarimin ¢aligmasinda deneklerin icme suyundan ve dig macunlarindan
fluor iyonu almalarimin tiikiiriik fluor miktarnim artirdif1 ve buna bagh olarak
dlgiilebilen plak fluor miktarim artirabildigi diisiincesindeyiz.

Benelli ve arkadaglaninin (14) deney siiresince fluosuz dis macunu
kullanan 10 yetiskin birey iizerinde yaptiklar in situ bir ¢aligmada, cam
iyonomer siman Ornekler iizerinde biriken plaktaki fluor miktarlarim 28
giinliik gozlem siiresince kompozitle kargilagtirmali olarak degerlendirmigler
ve 28. giinde cam iyonomer simanlara ait plak Orneklerinde fluor
degerlerinin baglangic degerlerine gore istatistiksel olarak anlamli bir
sekilde yiiksek oldugunu gozlemislerdir. Bizim caligmamizda ise sadece
VariGlass grubunda 28. giin Siciimlerinde plak fluor miktarinin baglangic
degerlerine gore istatistiksel olarak anlamli bir sekilde yiiksek oldugu (Tablo
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8) bu siirenin Miracle- Mix grubunda 14 giine Chelon Silver grubunda ise 24
saate diigtiigli goriilmektedir. In vitro gézlemlere gore iginla sertlesen cam
iyonomer simanlarin geleneksel cam iyonomer simanlar kadar fluor
salabildigi bilinmektedir (108). Bu nedenle Benelli ve arkadaglarinin
kullandig: gelencksel cam iyonomer siman (Chelon-Fil) ile bizim
caligmamizda kullandigimiz iginla sertlesen cam iyonomer simanin
(VariGlass) aym siire icerisinde fluor salmaya devam etmeleri dogaldir.
Ancak Benelli ve arkadaglarinin ¢aligmasinda 28. giinde olgiilebilen plak
fluor degerlerinin bizim ¢aligmamizda VariGlass igin Slgtiigiimiiz degerlere
gore cok yiiksek oldugu (sirasiyla 21.18 ppm ve 0.28 ppm) goriilmektedir.
Bunun da Benelli ve arkadaslarinin yapugi ¢alismada deneklerin igme
suyunda 0.7 ppm fluor bulunan bir bélgeden secilmis olmasindan
kaynaklandigi kamisindayiz. Igme suyundaki fluor miktarinin plak ve
tikiiriik fluor diizeyini etkiledigi bilindigine gére (46, 77) Benelli ve
arkadaglarinin caligmasinda gdzlem siiresi 28. giinden daha fazla olsaydi
plak fluor degerlerinin belki daha uzun siire anlamli bir sekilde yiiksek
kalabildigi gozlenebilirdi. Cilinkii bizim ¢aligmamizda Slciilebilen en yiiksek
plak fluor degerine sahip olan VariGlass grubunda dahi 28. giinden sonra
elde edilen degerlerin istatistiksel olarak anlamli olmamakla birlikte

baslangic Slgiimlerine gore yiiksek oldugu gozlenmigtir.

Piak ve tiikiiriik fluor konsantrasyonlari arasinda bir iligki olup
olmadig: incelendiginde ise biitlin gbzlem siiresi boyunca her ikisi arasinda
pozitif bir iligki bulundugu gozlenmistir (Tablo 18, Grafik 6). Plak ve
tiikiiriik fluor konsantrasyonlar1 arasindaki iligkiyi inceleyen Duckworth ve
arkadaglar1 da (35), fluorlu ag1z gargaralart uygulandiktan 18 saat sonra plak
ve tiikiiriik fluor konsantrasyonlarinda kontrol grubuna gére anlamli bir artig
oldugunu gormiisler, bunun yani sira plak ve tiikirik fluor
konsantrasyonlarindaki artis arasinda da istatistiksel olarak anlamii bir iligki
bulundugunu ifade etmiglerdir. Bizim ¢aligmamizda da (Tablo 18) VariGlass
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grubunda restorasyondan hemen sonra yapilan Sl¢iimlerde, plak ve tiikiiriik
fluor konsantrasyonlarindaki artis arasinda anlamli bir iligki oldugu
gdzlenmisg, Chelon Silver grubunda ise bu iligskinin hicbir gézlem déneminde
anlamli olmadig1 goriilmiistiir. Miracle- Mix grubunda plak ve tiikiiriik fluor
konsantrasyonlarindaki artiy arasinda gozlenen pozitif iliskinin de 24 saate
kadar istatistiksel olarak anlamli bir sekilde siirdiigii goriilmektedir.

Chelon Silver grubunda plak ve tiikiiriik fluor konsantrasyonlari
arasinda anlaml bir iligkinin bulunmamasi, Sl¢iilebilen fluor miktarlarinin

diger gruplardakine oranla daha az olmasina bagh olabilir diiglincesindeyiz.

Plak S. mutans sayisi ag¢isindan yapilan klinik degerlendirmede,
Chelon Silver grubunda -genellikle- diger gruplara gore en diisiik degerlerin
elde edildigi goriilmektedir. Ancak, 8 aylik klinik gézlem siiresince higbir
donemde gerek cam iyonomer siman gruplart arasinda gerekse cam
iyonomer simanlar ile amalgam grubu arasinda plak S. mutans sayisi
bakimindan anlamh bir fark olmadigi gozlenmigtir (Tablo 9). Bunun
yanisira 8 aylik klinik gézlem siiresince biitiin gruplarda plak S. mutans
sayisinin giderek azaldigi ve 8. ayda en diigiik degerine ulastigi
goriilmektedir (Tablo 10). Yine de yapilan 6lgiimierde gruplarin hi¢birinde
baslangic degerine gre S. mutans sayistnda anlamli bir azalma olmadigi
dikkati cekmektedir (Tablo 11).

Tiikiiriik S. mutans dl¢iimlerinde ise 8 aylik gézlem siiresi boyunca en
diisiik degerlerin VariGlass ve Chelon Silver gruplarinda elde edildigini
ancak tiikiiriik S. mutans sayisi agisindan cam iyonomer siman gruplari
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigini gériiyoruz. Buna
karsilik cam iyonomer siman gruplan ile amalgam grubu arasindaki farkin -
VariGlass grubu diginda- anlamli oldugu ve biitiin cam iyonomer siman
gruplarinda tiikiiriik S. mutans sayisinin amaigam grubuna gore genellikle
daha az oldugu goriilmektedir (Tablo 15). 8 aylik gozlem siiresi sonunda
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biitiin gruplarda tiikiiriik S. mutans sayisiun baglangic degerlerine gore
istatistiksel olarak anlamli bir sekilde azalmis oldugu da (Tablo 17) goz
Oniine alinirsa restorasyonlarin tiikiiriikte 5. mutans gelisimini engelledigini

sOylemek dogru olacakur kanisindayiz.

Svanberg ve arkadaglarinin (139) plak ve tiikiiriik S. mutans sayisi
fizerine cam iyonomer siman ve amalgam restorasyonlarin etkisini
karsilagtirmak iizere yaptiklari bir in vivo ¢alismada, 2 yillik gdzlem stiresi
sonunda cam iyonomer simanlarin plak S. mutans sayisinda amalgama
oranla belirgin bir azalmaya neden olduklari buna kargilik tiikiiriik S. mutans
dlciimlerinde gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
goriilmedigi belirtilmigtir. Bizim ¢aligmaruzin sonuglari ise bunun aksini
gostermektedir. Zira, Svanberg ve arkadaslar1 cam iyonomer siman olarak
Ketac-Silver kullanmalarina karsilik amalgama 6rnek olarak geleneksel bir
amalgam olan Dispersalloy’ u tercih etmiglerdir. Ketac-Siver, hem fluor
salmasi ( 16, 89, 137, 139), hem de %40 oraninda saf glimiis icermesi (120)
acisindan plakta S. mutans gelisimini engelleyecektir (139, 137). Oysa
kullandiklar: Dispersalloy’ un giimiis icerigi % 68 dolayindadir ve S. mutans
geligimi lizerine yapisal Ozelliginden kaynaklanan herhangi bir etkisi
bilinmemektedir. Ancak yapilan bir kisim caligmada Dispersalloy’ un
bakteriyel inhibisyonunun icerdigi yiiksek bakir ionlar1 nedeniyle oldugu
belirtilmektedir (122). Bu nedenle 6zellikle plak S. mutans' lar {izerinde
Ketac-Silver' in Dispersalloy' a gore belirgin sekilde etkili olmas1 dogaldir.

Bizim ¢aligmamizda ise antibakteriyel etkinligi bilinen cam iyonomer
simanlara karsi kullandigimiz SDI amalgam non- gamma 2 yiiksek bakirl
bir amalgamdir. In vitro aragtirmalar non- gamma 2 amalgamlarin
geleneksel amalgamlara gore daha fazla bakir ionu saldigim gostermektedir
( 31). Bakur ionunun in vivo etki olugturabilmesi i¢in S. mutans' larin
cevresinde belirli bir konsantrasyonda birikmeleri gerekir (91). S. mutans'
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lar yasamlarim ancak diisiik pH' larda siirdiirebildiklerinden ( 135), amalgam
restorasyonun c¢evresindeki plakta biriken bakir ionlar1 plak asidojenitesini
azaltarak ortamun S. mutans’ larin yasamasi icin elverigsiz hale gelmesine
neden olurlar (138). Bu nedenle ¢caligmamizda kullandigimiz cam iyonomer
simanlaria SDI amalgamin plak S. mutans sayisi iizerine olan etkiler:
arasinda 8 aylik g6zlem siiresi boyunca istatistiksel olarak anlamh bir fark
gozlenmemistir. Ancak gruplarin plak S. mutans sayilar arasinda baglangig
diciimlerinde de anlamli bir fark yoktur (Tablo 9). Dolayisi ile 8. ay
olciimlerinde gruplar arasinda antibakteriyel etkinlik agisindan fark
olmadigim sdylemenin klinik agidan bir yarari olmayacakur kanisindayiz.
Nitekim kullandigimiz cam iyonomer simanlarla SDI amalgamin biitiin bu
etkin ozelliklerine ragmen 8 aylhk gozlem siiresi sonunda plak S. mutans
sayisini baglangic Slctimlerine gore anlamh bir sekilde diistirmedikleri de bir
gergektir (Tablo 11).

Svanberg ve arkadaslarinin caligmasinda ise baglangi¢c Glgilimleri
yapilmadigi i¢in, 2 yillik gézlem siiresi sonunda gruplar arasinda plak S.
mutans sayisi agisindan goézlenen farkin gercektenm Ketac-Silver' in
bagarisina mu bagh oldugu yoksa baslangictan beri zaten boyle bir farkin
mevcut olmasindan mm kaynaklandig: belli degildir. Aym gerekce ile 2 yillik
gdzlem siiresi sonunda Ketac-Silver grubunda baglangica gore plak S.

mutans sayisinda diisme oldugunu s6éylemek de miimkiin degildir.

Bunun yam swra Svanberg ve arkadaslaninin tiikiiriik S. mutans sayisi
acisindan her iki madde arasinda 2 yilin sonunda istatistiksel olarak anlamil
bir fark gérmemeleri de bizim ¢aligmamizin sonuglan ile celismektedir.
Ancak Svanberg ve arkadaglarinin caligmasinda tiikiiriik S. mutans' larinin
baglangi¢ Slgiimleri yaptimadig: icin 2 yillik gézlem sliresinin sonunda elde
edilen sonuglara dayanarak gruplar arasinda fark olmadifini s6ylemek yine
miimkiin olmayacaktir. Ayrica, 2 yilin sonunda Ketac-Silver' 1n tiikiiriik S.
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mutans sayisinda azalmaya neden olup olmadigim da anlamak aym mantik
icinde miimkiin degildir.

Bizim ¢alismamizda ise 8 aylik gdzlem siiresi sonunda tiikiiriik S.
mutans sayisi acisindan gruplar arasinda gozlemen iligki baglangic
dlgiimlerinde goriilen iligkinin benzeridir. Ayrica bu iliski baslangic
dl¢iimlerinden gozlem siiresi sonuna kadar da degismeden devam etmektedir
(Tablo 15). Bu nedenle, sadece 8 aylik gozlem siiresi sonuglarina bakarak
kullandifimiz cam iyonomer simanlarla -VariGlass disinda- amalgam
gruplari arasinda tiikiiriik S. mutans sayisi iizerine olan etkileri acisindan bir
fark oldugunu s6ylemek ya da cam iyonomer siman gruplan arasinda fark
olmadigini s6ylemek miimkiin degildir. Ancak Tablo 17' de goriildiigii lizere
biitiin gruplarda baglangic degerlerine gore 8 aylik gozlem siiresi sonunda
tilkiiriik S. mutans sayisinda istatistiksel olarak belirgin bir azalmanin
gozlenmig olmasi restorasyonlarin bu acidan basarili oldugunu

gostermektedir.

Berg ve arkadaslarinin (16) yaptig1 bir in vivo calismada ise glimiisli
cam iyonomer simanlarin (Ketac-Silver) 1 hafta siireyle plak S. mutans
sayisinda baglangi¢ dl¢iimlerine gdre anlamh bir diigiis olugturduklari ancak
daha sonraki donemlerde bu sayinin artarak tekrar baslangic degerlerine
dondiigii belirtilmektedir . Bizim ¢aligmamizda kullandigimiz Chelon Silver
da bir giimiigli cam iyonomer siman olmasina ragmen bu grupta 1. hafta
dlctimlerinde plak S. mutans sayisinda istatistiksel olarak anlamli bir diigiig
gozlenmedi. Ancak yine de 8 ayhk gozlem siiresince plak S. mutans
sayisindaki azalmanin en fazla Chelon Silver grubunda oldugu goriildi.
Bunun yanisira Berg ve arkadaglarimin calismasinda plak S. mutans sayist 3.
ayda baglangic degerlerine dondiigii halde bizim calismamizda 8. ay
Olgtimlerinde dahi baslangi¢ degerlerine doniilmedigi goriilmiistiir. Her iki
¢aliymada da glimiiglii cam iyonomer siman kullamldigs halde sonuglarin bu
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kadar farkli ¢ikmas: denek sayilarinin esit olmamasindan
kaynaklanmaktadir. Istatistiksel caligmalarda denek sayilarimn farkli olmasi
sonuglarin degigmesine yol acabildigi gibi denek sayisinin artmasi
sonuclarin daha giivenilir olmasim da saglamaktadir (37 ). Bu nedenle Berg
ve arkadaglarinin Ketac-Silver uyguladiklan gruptaki 15 denekten alinan
sonuglarla, bizim caligmamizda Chelon Silver grubundaki 21 denekten

alinan sonuglarin farkli olmasi dogaldur.

Koch ve Hatibovic-Kofman (77) farkli yapidaki cam iyonomer
simanlarin tiikiiriik S. mutans' lan iizerine olan etkilerini gdzlemek amaciyla
yaptiklan bir in vivo ¢ahigmada, 151nla sertlesen cam iyonomer simanlarin 6
haftalik gbzlem siiresince tiikiiriik S. mutans sayisinin baglangi¢c degerlerine
gore istatistiksel olarak anlamli bir gekilde diigiirdiigiinii gozlemiglerdir.
Bizim c¢alismamizda da iginla sertlesen bir cam iyonomer siman olan
VariGlass grubunda 8 aylik gdzlem siiresi boyunca tiikiirik S. mutans
sayisinin baglangic degerlerine gore istatistiksel olarak anlamli bir gekilde
diistiigii goriitmektedir (Tablo 17).

Tiikiirik S. mutans sayisinin azalmasi ile birlikte plak S. mutans
sayisinda da bir azalma olup olmadigi gdzlemek amaciyla yaptigimiz
degerlendirmede, restorasyondan hemen sonra yapilan Slgiimler diginda,
gruplann hi¢birinde plak ve tiikiiriik S. mutans sayilan arasinda her zaman
pozitif bir iligkinin s6z konusu olmadi goriilmektedir (Tablo 19, Grafik 7).
Pozitif iligkinin goriildigii donemlerde ise plak ve tiikiirik S. mutans
sayilarindaki azalma miktarlar arasinda da her zaman anlaml bir iligkinin
olmadigi goriilmektedir.

Svanberg ve arkadaglan (139), cam iyonomer siman ve amalgamla
yapilan restorasyonlardan sonra 2 yillik gézlem siiresi sonunda plak ve
tiikiiriik S. mutans sayilari arasinda anlamli bir iligki bulundugunu
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gozeleyerek plak ve tiikiiriikte olgiilen S. mutans miktarlarinin birbirine
uygun olarak az ya da ¢ok oldugunu ifade etmiglerdir. Ancak aragtiricilar
restorasyonlardan Once ve deney siiresi boyunca S. mutans Slglimi
yapmadiklan i¢in 2 yihin sonunda tek Sl¢lime dayandinlarak vardikian bu
sonucun gergek anlamimin ne oldugunu sdylemenin miimkiin olamayacagi
kamsindayiz. Nitekim bizim ¢alismamuzda biitiin gruplarda deney siiresi
boyunca plak ve tiikiirtik S. mutans sayilar arasindaki iligkinin degigkenlik
gosterdigi aciktir. Tablo 19' da goriildiigii lizere 8. aymn sonunda cam
iyonomer siman gruplarinda plak ve tiikiiriik S. mutans sayilar1 arasinda
pozitif bir iligki stz konusu olmasina ragmen ara donemlerde yapilan
dlgiimlerde negatif bir iligkinin bulundugu da dikkati ¢cekmektedir.

Plakta S. mutans inhibisyonunun saglanabilmesi ic¢in plak fluor
konsantrasyonunun 19 ppm. olmas1 gerektigini belirten aragtinicilarin (93)
goriigleri dogrultusunda bizim c¢alismamizda elde edilen plak fluor
konsantrasyonunun plakta S. mutans inhibisyonunu yapmaya yeterli
olamayacag: diisiiniiliirse, tiikiiriikte S. mutans inhibisyonunun s6z konusu
bile edilemeyecegi aciktir. Bu nedenle plak ve tiikiirik S. mutans sayilan
arasinda rastgele bir iligkinin ortaya ¢ikmasi dogal olacaktir.

Plak ve tiikiiriik analizlerinden elde edilen sonug¢lar fluor ve S. mutans
dlgtimleri arasinda bir iliski olup olmadifini aragtirmak amaciyla
degerlendirildiginde (Tablo 20), plak fluor konsantrasyonunun en yiiksek
degerine ulagtig1 24. saat Sl¢timlerinde bile S. mutans sayisinda bekienen
diismenin goriilmemesi ya da fluor konsantrasyonunun diigme egilimine gir-
digi diger 6lgiim dénemlerinde S. mutans sayisinda her zaman ylikselme go-
riilmemesi, plak fluor konsantrasyonundaki artiglarin S. mutans sayisini etki-
lemedigi kamsim uyandirmaktadir.

Forss ve arkadaglarinin (47) yaptiklan 3 yillik in vivo bir calismada
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da aragtiricilar plak fluor seviyesindeki artisin (0.59 ppm) plak S. mutans
sayisimt etkilemedigini belirtmektedirler. Marsh ve arkadaglar1 (93) ise, S.
mutans' lar {izerine etkili olabilmesi i¢in plak fluor konsantrasyonunun 19
ppm.' e ulagmasi gerektigini belirterek, bu seviyenin altinda plakta S. mutans
inhibisyonunun saglanamayacagim ifade etmiglerdir. Bizim ¢aligmamizda
ise plak fluor konsantrasyonunun en fazla 0.98 ppm.' e ulastig1 gériilmekte-
dir (Tablo 6). Plak fluor konsantrasyonunun baglangi¢ degerlerine gére an-
laml bir sekilde yiiksek oldugu dénemilerde bile (Tablo 8) higbir grupta plak
S. mutans sayisinda baslangic degerlerine gore istatistiksel olarak anlamli
bir azalma goriilmemesinin (Tablo 11) buna bagh olabilecegi kanisindayiz.

Tiikiirtikte de yine, tiikiirlik fluor konsantrasyonunun tiikiiriik S.
mutans sayisim etkilemedigi anlasilmaktadir (Tablo 21 ). Plagin, tiikiiriige
fluor verebilecek kadar biiyiik olmadigini bu nedenle plak fluorunun tiikii-
riikten beslendigini savunan Edgar' 1n goriisleri dogrultusunda ( Bak. 35) tii-
kiiriik fluor konsantrasyonunun plak fluor konsantrasyonundan daha fazla
olmasi gerektigi diigiiniilebilir. Bu durumda tiikiiriik fluor konsantrasyonu-
nun, S. mutanslar {izerinde inhibisyon saglayabilmek i¢in 6ngériilen 19 ppm'
lik konsantrasyonun (93) tizerinde bulunmas: gerekmektedir. Bizim ¢aligma-
mizda ise tiikiiriik fluor konsantrasyonu en fazla 1.88 ppm' e ulagabilmistir.
Bu nedenle tiikiiriikte de fluor konsantrasyonu ile uygun bir iligki iginde S.
mutans sayisinda herhangi bir degisiklik gézlenmemesi dogaldir. Ancak baz
donemlerde fluor konsantrasyonundaki artisa uygun olarak gerek plak ge-
rekse tiikiiriikte S. mutans sayisinda istatistiksel olarak anlamli olmasa bile
azalma gozlenmekte ya da bunun tersi olmaktadir (Tablo 20, 21). Koch ve
Hatibovic-Kofman' 1n (77) cam iyonomer simanlarla yaptiklar bir ¢aligmada
ise restorasyonlardan hemen sonra, 6 ay siire ile, tiikiiriik fluor
konsantrasyonu ile S. mutans sayisi arasinda anlaml bir iligki oldugu, fluor
konsantrasyonundaki artigla birlikte S. mutans sayisinda da azalma
goriildiigli belirtilmis ancak bunun sadece tiikiiriik fluor konsantrasyonuna
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baglanamayacagini, restorasyonlarnn agiz i¢i mikroflorasim degistirerek S.
mutans sayisinin azalmasina neden olabilecegi ifade edilmistir. Bu goriig
dogrultusunda, bizim caligmamizda da tiikiiriik fluor konsantrasyonu ile S.
mutans sayis: arasinda zaman zaman gdzlenen uyumlu iligkinin gercekte
¢iiriik kavitelerinin temizlenip restore edilmesiyle agiz i¢i mikroflorasinin

degismesine bagli olabilecegi kanisindayiz.

Cam iyonomer simanliarla ilgili olarak yapilan klinik ¢alismalarin fazla
olmamasi bazi bulgularin in vitro ¢aligmalarin sonuclan ile karsilastiriimasi
zorunlugunu getirmektedir. Bu ¢alismalarda da aragtiricilar birbiriyle gelisen
sonuclara ulagmis ve bu konuda daha ¢ok calisma geregi oldugunu
gostermislerdir. Ornegin; Loyola-Rodriguez ve arkadaslar1 (89), farkli
yapidaki cam iyonomer simanlarin S. mutans' larin gelisimi iizerine olan
etkilerini gézlemek amaciyla yaptikiar: bir in vitro caligmada, Miracle-Mix,
Ketac-Silver ve VariGlass' 1n diger cam iyonomer simanlara oranla
inhibisyon etkilerinin az oldugunu gozleyerek bunun dogrudan dogruya cam
iyonomer simanlarin fluor icerigi ile iligkili oldugunu belirtmislerdir.
Nitekim arastiricilar bu 3 maddenin fluor salimmlarinin digerlerine oranla
daha az oldugunu gostererek cam iyonomer simanlardan salinan fluorun bu
maddelerin antibakteriyel etkinligi ile dogrudan dogruya iliskili oldugunu

belirtmiglerdir.

Ancak Fischman veTinanoff (44) bu iddiay: kabul etmeyerek her
zaman en fazla fluor salan cam iyonomer simanin en fazla antibakteriyel
etkiyi gostermeyecegini, cam iyonomer simanlarin antibakteriyel etkilerinin
bu simanlarin kangtiriimasindan hemen sonra olgiilen pH' larinin diisiik
olmasindan ve buna baglh olarak asidik etki gostermelerinden
kaynaklandigim savanmaktadirlar.

Cam iyonomer simanlardan fluor salinimu ve bunun klinik Onemi
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aragtiritlirken ¢ocuklarda tikiiriik akis mzimn plak ve tiikiiriik fluor
miktarim etkileyebilecegi diisiincesiyle, korelasyon katsayilarina gére
tiikiiriik akig hizlan ile plak fluor degerleri arasindaki iligki degerlendirilmis
ve tiikiiriik akig hizi ile plak ve tiikiiriik fluor miktar: arasinda higbir grupta
ve hicbir gozlem siiresinde uyumlu bir iligki gériilmemistir (Tablo 25 ve 26
). Ancak 8. ay ol¢iimlerinde cam iyonomer siman gruplarinda tiikiiriik akig
hizlarinin baslangi¢ Olgiimlerine gére anlamh bir sekilde yiikselmis oldugu
dikkati ¢ekmektedir (Tablo 24). Loyola-Rodriguez ve arkadaslarinin (89)
cam iyomomer simanlarin fluor konsantrasyonunu seyreltebilecek bir
tiikiiriik artisina neden olmadiklan yoniindeki goriiglerine dayanarak cam
iyonomer siman gruplarinda tiikiirlik akig hlzmda gozlenen bu artisin, giiriik
restorasyonlarindan sonra ¢ocugun c¢igneme fonksiyonunu daha etkin
yapabilmesine bagh oldugu kanisindayiz. Aym goriigiin amalgamla restore
edilen grup icin de gecerli oldugu goriigiindeyiz.

In vivo kogullarda yapilan bir calismanin in vitro kosullar:
yansitamayaca8l fikrinden (63) yola ¢ikarak calismamizda in vitro
kosullarda cam iyonomer simanlardan fluor salimmini da incelemeyi uygun

gordik.

8 ay siire ile suni tiikiiriik icinde bekletilen cam iyonomer simanlardan
salinan fluor miktarlan 6lciildiigiinde biitiin gruplarda fluor salimmunin ilk
24 saatte en yiiksek diizeye ulagtig1 (Tablo 27) ve Chelon Silver ile Miracle-
Mix grubunda 7. gilinden itibaren, VariGlass grubunda ise 14. giinden
itibaren 24. saat Olgiimlerine gére fluor salimmminda anlamli bir azalma
oldugu gozlenmistir (Tablo 29). Boyutsal farkliliklar cam iyonomer
simanlardan salinan flour miktarimi etkileyebileceginden (168) Srnekler
standart boyutlarda hazirlanan kaliplardan elde edilmistir. Bu nedenle
olcilen fluor miktariarinda gozlenen farkliliklar dogrudan dogruya
maddenin fluor salinim 6zeiligini yansitmaktadir. Araguricilann (32, 45, 50,
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113,168) cesitli cam iyonomer simanlarin fluor salinim 6&zelliklerini
kargilagtirmak amaciyla yaptiklari benzer ¢aligmalarda da cam iyonomer
simanlardan fluor salimminin en fazla 24-48 saat icinde oldugu daha sonraki
olciim donemlerinde fluor sabmminin giderek azaldig: gésterilmistir.

Calismamuzda cam iyonomer siman Ornekleri icinde en az fluor salan
cam iyonomer simamin Chelon Silver oldugu gozlenmistir (Tablo 27).
Benzer caligmalarda aragtiricilar (32, 42, 45, 50, 113) gerek deionize su
gerekse suni tiikiiriik icinde bekletilen farkli cam iyonomer siman tiirleri
iginde en az fluor salan grubun glimiisli cam iyonomer simanlar oldugunu
gozleyerek, bu simanlarin yapisinda bulunan giimiis ionlarinin giimiig
fluorid olugturmak iizere siman matriksine kimyasal olarak baglandifin bu
nedenle fluor iyonunun serbest kalarak agiga c¢ikmasinin giiclestigini

belirtmislerdir.

Chelon Silver' a karsilik en fazla fluor salan cam iyonomer simanin ilk
24 saat olcilimlerine gore Miracle-Mix oldugunu sdyleyebiliriz (Tablo 27).
Miracle-Mix, biinyesindeki fluor iyonlannin biiyiik kismuni ilk 24 saatte
salmakta ve 7. giinden itibaren ilk 24 saat dlciimlerine gore saldifi fluor
miktari istatistiksel olarak anlamh bir sekilde azalmaktadir (Tablo 29). Bu
yonde calisma yapan aragtirictlar da gesitli cam iyonomer simanlar arasinda
Miracle-Mix' in gerek giimiiglii gerekse 1sinla sertlesen cam iyonomer
simanlara oranla daha fazla fluor saldigini ve en fazla fluor salimtmum ilk 24
saatte yaptigim belirtmislerdir (32, 42, 50, 89, 98, 113, 139, 168).

De Schepper ve arkadaglan (32), Miracle-Mix' in yapisindaki metal
karigimin cam iyonomer siman matriksine kimyasal olarak baglanmadigin
ve bu nedenle suni tiikiiriigiin siman ile metal karigim arasina daha kolay
girerek coziinebilecek yiizey alamimi artirdigimi boylece fluor iyonunun
siman matriksinden daha kolay ayrnilmasina neden oldugunu belirtmiglerdir.
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McKnight-Hanes ve Whitford (98) ise Miracle-Mix' in fluor salinimini
giimiiglii cam iyonomer simanlarla kargilastirdikian bir ¢aligmada Miracle-
Mix' in istatistiksel olarak anlamli bir sekilde daha fazla fluor saldigim
gozlemisler ancak cam iyonomer simanlar fluor miktarinin bu maddelerin
icerdikleri fluor miktarina degil toz:likit oranina bagli oldugunu
belirtmiglerdir. Buna gore aragtiricilar Miracle-Mix' den en fazla fluor
salimminin, toz:likit oram 1:2 olarak hazirlandiginda elde edildigini
gostermiglerdir. Bizim calismamuzda bu oran iiretici firmamn (Lascod)
Onerisi dogrultusunda 1:1 oraminda hazirlanmigtir. Tablo 27' da goriildiigi
iizere Miracle-Mix bu oranda hazirlandiginda dahi biitiin gézlem siiresi
boyunca Chelon Silver' a gore istatistiksel olarak anlaml bir gekilde daha
fazla fluor salmaktadir.

Isinla sertlegen bir cam iyonomer siman olan VariGlass' in ise Miracle-
Mix' e gire daha yavas ancak daha uzun silire fluor salabildigini
gormekteyiz. Tablo 28' de goriildiigii iizere VariGlass grubunda fluor
salimtmi 7 giin siireyle 24. saat Slclimlerine gore istatistiksel olarak anlamii
bir azalma gostermeden devam etmekte ancak 14. giin Sl¢limlerinde 7. giine
gore fluor salinim hizinda istatistiksel olarak anlamli bir digiis
gortilmektedir. Bu 6zellik VariGlass' in 28. giin Slciimlerine kadar Miracle-
Mix' e gore daha fazla salabilmesini saglamgtir (Tablo 27). Ancak 2. ay
Olctimlerinde VariGlass' in saldigi fluor miktarinin istatistiksel olarak
anlamli olmamakla birlikte Miracle-Mix' e oranla azaldig1 goriiimektedir.

Momoi ve Mc Cabe (108) ' de, farkli cam iyonomer simanlardan fluor
miktarlarini kargilagtirdiklar: bir ¢calismada yine iginia sertlegen bir cam
iyonomer siman olan Vitrabond' un Miracle-Mix kadar hatta 3 aylik gézlem
sliresi sonunda Miracle-Mix' den istatistiksel olarak anlamli bir sekilde daha

fazla fluor salmaya devam ettigini gézlemiglerdir.
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Her iki ¢alisma arasindaki farkin kulianilan simanlardaki resinin tipi
ve miktarina bagl oldugu kamsindayiz. Zira aragtiricilar, polimerizasyondan
sonra yapisindaki suyun biiyiik kismuni kaybeden poli-HEMA' nin sulu
ortamda tekrar su absorbe ederek fluor iyonlarimi ¢Oziinmesine neden
oldugunu belirtmekte ve 1sinla sertlesen cam iyonomer simanlarin HEMA
iceriklerindeki farkliliklarin fluor sabmimlarim etkileyebilecegi goriisiinii
savunmaktadirlar (108).

Mitra (107) ise, Vitrabond' un 740 giin suureyle deionize suda fluor
salintmina devam edebildigini ve bunun maddenin fiziksel 6zelligini de
zayiflatmadigini belirtmigtir. Bizim ¢aligmamuzda 8 aylik gdzlem siiresi
sonunda VariGlass' dan salinan fluor miktarinin ¢ok kiiciik degerlerde
oldugu goriilmektedir (Tablo 27). Her iki c¢alismada kullanilan cam
iyonomer siman Srneklerin aym biiytikliikte oldugu anlagildigindan sonuclar
arasindaki bu farkin cam iyonomer siman Orneklerinin i¢inde bekletildigi
deney ortaminin farkli olmasindan kaynaklandigi goriisiindeyiz. Zira, biz
caligmamizda deionize su yerine suni tiikiiriik kullandik. Nitekim Forsten
(50)' de 7 farkli cam iyonomer simanin deionize su i¢inde fluor salinimlarnm
kargilagtirdigs in vitro bir calismada Ketac Silver diginda biitlin cam
iyonomer simanlarin bir yillik gézlem siiresinin sonunda hala fluor salmaya
devam ettiklerini gozlemigtir. Aragtiricilar hafif asidik ortamlarda (pH=5.5)
cam iyonomer simanlardan salinan fluor miktarinin deionize suya oranla
daha az oldufunu ve aym gozlem siiresi sonunda deionize su igindeki
srneklerden, suni tiikiiriik i¢indeki 6rneklere gore hala istatistiksel olarak
anlamli bir gekilde fazla miktarda fluor salimimumn devam edebildigini

belirtmektedirler (42).

In vivo (tiikiiriikte) ve in vitro (suni tiikiiriikte) kosullarda salinan fluor
miktarlar1 kargilagtrildiginda (Tablo 12 ve 27) her iki ortamda cam
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iyonomer simanlardan salinan fluorun ilk 24 saatte en yiiksek diizeye
ulagtig1 gozlenmektedir. 24. saat Sl¢limlerinde in vivo kosullarda en fazla
fluoru Miracle-Mix ' in saldig1 bunu sirasiyla Chelon Silver ve VariGlass' in
izledigi, in vitro kosullarda ise yine en fazla fluoru Miracle-Mix' in saldig
ancak bunu VariGlass ve Chelon Silver' in izledigi goriilmektedir. Daha
sonraki 6l¢iim dénemlerinde ise gerek in vivo gerekse in vitro kosullarda
hem bu siralamanin hem de cam iyonomer simanlardan salinan fluor
miktarlarinin birbirleriyle uygunluk gostermedigi dikkati ¢ekmektedir.
Bunun nedeni in vitro kosullarda ortamun pH' s1 sabit tutulurken agiz i¢i pH'
sinin degisken olmasi ve/ veya in vitro kogullarda kullandiginmz cam
iyonomer siman diskleri ile agiz ici restorasyonlarinda kullamilan cam
iyonomer dolgularin birim yiizeyinin farkli boyutlarda olmasi olabilir.
Nitekim aragtiricilar, in vitro kosullarda yapilan bir ¢ahsmanin sonuglarinin
klinik kosullara uyumlandiniimasinin miimkiin olamayacagim, ¢linkii agiz
ici kimyasinin karmasik bir yap: olusturdugunu ve pH degisikliklerinde cam
iyonomer simanlardan salinan fluor miktaninin  degisebilecegini
belirtmektedirler (168). Ayrica caligmamizin in vivo ve in vitro
gruplarindaki denek ve Sroek sayilar1 aym degildir. Istatistiksel caligmalarda
denek sayilan farkli olan gruplardan elde edilen sonuclarin birbiriyle
iligkilendirilmesinin dogru olmayacag: belirtildiginden (37) in vivo ve in
vitro deney gruplarimizin sonuglar arasinda uygunluk aramanin gereksiz ve

dogru olmayacag: kamsindayiz.

Cam iyonomer simanlardan salinan fluor miktarima etkileyen
faktorlerden birinin de cam iyonomer simanlarin ¢oziiniirliikleri oldugu
belirtildiginden (49) farkl: cam iyonomer simanlarin ¢oziinme miktarlarim
aragtirdifimizda gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
olmamakla birlikte sirasiyla VariGlass' in % 16.2, Miracle-Mix' in % 1.657,
Chelon Silver' 1n % 0.655 oraninda ¢6ziindiigii anlagilmaktadir (Tablo 31).



149

Kerby ve Bleiholder'in (75) Miracle-Mix ve Ketac Silver' in 0.01
mol/L laktat tampon i¢inde 1 ve 23 saat bekletilmesi ile ¢oziiniirliiklerini
incelemeyi amagladiklari in vitro bir ¢aligmada, Ketac Silver' in Miracle-
Mix' e oranla istatistiksel olarak anlamh bir sekilde daha az ¢oziindigi
belirtilmigtir . Bizim c¢aligmamizda da - istatistiksel olarak anlamli
olmamakla birlikte- Chelon Silver' in Miracle-Mix' e oranla daha az
¢oziindiigi gozlemmistir (Tablo 31). Sonuclarnn istatistiksel olarak
degerlendirilmesi arasindaki bu farkin, Kerby ve Bleiholder' 1n ¢alismasinda
gozlem siiresinin 24 saat, bizim calismamizda ise 7 giin olarak

belirlenmesinden kaynaklanmig olabilecegi kanisindayiz.

Yap ve Lee' nin (167) isinla sertlesen cam iyonomer simanlar
arasindaki ¢o6ziiniirlik farkimi incelemek iizere yaptiklari in vitro bir
caligmada, restoratif amagcla kullanilan VariGlass' 1in diger cam iyonomer
simanlara gore daha fazla ¢oziindiigl belirtilmis ve bunun 1ginla sertlesen
cam iyonomer simanlar arasindaki yapisal farkliliklardan
kaynaklanabilecegi ifade edilmistir. Bizim yaptigimiz calismada da
istatistiksel olarak anlamli olmasa da en fazla ¢bziinen cam iyonomer
simanin VariGlass oldugu goriiimektedir (Tablo 31). Nitekim, Johnson ve
arkadaslar (72) farkli yapidaki cam iyonomer simanlarin ¢6ziiniirliiklerini
kargilagtirdiklar: in vitro bir ¢calismada, likitinde poliakrilik asit iceren cam
iyonomer simanlarin tozunda poliakrilik asit icerenlere oranla daha fazla
¢coziindiigiini belirtmislerdir. Buna gore; bizim caligmamizda likitinde
poliakrilik asit bulunan VariGlass' in daba fazla ¢dziinmesi dogaldir.
Miracle-Mix' in ise yapisal 6zelligi nedeni ile kolay ¢oziinebilen bir cam
iyvonomer siman oldugu sOylenebilir. Zira yapisindaki metal karigimin,
matrikse kimyasal olarak baglanmamig olmasi ¢6ziicii soliisyonun siman ile
metal karigim arasina kolaylikla girmesine ve etki alaninin genislemesine
neden olmaktadir. Chelon Silver' in yapisindaki metal iyonlarimin ise

matrikse kimyasal olarak baglanmis olmalari bu simanlarin
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¢oziiniirliiklerinin Miracle-Mix' e gore daha az olmasina neden olmaktadir
(32, 42, 75). Nitekim c¢aligmamizin sonuclarina gore Chelon Silver' in

digerlerine gore en az ¢dziinen cam iyonomer siman oldugu gdriilmiigtiir.

Buna gore; cam iyonomer simanlarin ¢oziiniirliik 6zellikleri ile fluor
salimmlar1 arasinda bir iligki olup olmadigimi sGyleyebilmek i¢in; cam
iyonomer simanlarin fluor salimim miktarlarinin verildigi Tablo 27
incelendiginde en fazla ¢oziiniirliik 6zelligi gésteren cam iyonomer siman
olan VariGlass' 1n - 24. saat olglimleri disinda- en fazla fluor salan grup
oldugu ve en az ¢dziiniirliik 0zelligi gosteren Chelon Silver' in ise biitiin

olgiim dénemlerinde en az fluor salan grup oldugu goriilmektedir.

Cam iyonomer simanlarin porozitelerinin de fluor salinimim
etkileyebilecegi diistiniildiigiinden (104), kullandigimiz cam iyonomer
simanlarin ylizey &zellikleri arasinda fark olup olmadigini belirlemek
amaciyla yaptigimmz SEM degerlendirmesinde; en diizgiin yapiya VariGlass'
in sahip oldugu, Chelon Silver ve Miracle-Mix' in graniiler bir goriintiisii
oldugu ancak bu graniiler yapinin Chelon Silver 6rneklerinde Miracle-Mix' e
oranla daha biiylik ve daha fazla oldugu dikkati cekmektedir. Nitekim Tate
ve Powers' 1n caligmasinda da (146), hybrid cam iyonomer simanlar
arasinda en diizgiin yiizeye VariGlass' 1n sahip oldugu ifade edilmektedir.
Bunun yanisira, biitiin rneklerde siman yiizeyinde hava kabarciklari oldugu
goriilmektedir. Smales ve Joyce (131), cam iyonomer simanlarin yiizeyinde
gézlenen bu hava kabarciklarinin karigtirma iglemi sirasinda olugtugunu
belirtmektedirler.

Cam iyonomer simanlarin bu fiziksel yapi ozellikleri ile fluor
salimmlan arasinda bir iligki olup olmadigimi gézlemek icin Tablo 27
incelendiginde VariGlass' in - 24. saat dlgiimleri diginda- en fazla fluor salan
cam iyonomer siman oldugu goriillmektedir. Buna gére bir cam iyonomer
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simanin yapisi ne kadar homojen ve diizgiinse fluor salinimuinin o kadar fazla
olacagim soylemek miimkiin olabilir. Bir bagka ifade ile; graniiler yap
azaldikg¢a fluor sabmimimin da azalacag: diisiiniilebilir. Nitekim, Tablo 27
incelendiginde daha graniiler bir yapiya sahip olan Chelon Silver' in da
biitiin 6l¢tim donemlerinde en az fluor salan cam iyonomer siman oldugu

goriilmektedir.

Cam iyonomer simanlarin en Onemli klinik avantajlarindan biri de
fluor salimmiari nedeni ile dis minesinin fluor konsantrasyonunu arttirarak
minenin ¢oziinlirligiinii azaltmalari (90) ve buna bagh olarak disi sekonder
¢liriige karst dayamkli hale getirmeleridir (30, 36, 66, 158). Sekonder
¢liriikler, restorasyonlarda karsilasilan basarisizliklarin en Onemli
nedenlerinden biri olarak kabul edildiinden, bu sorunun ciddiyet ve
siklifini azaltmaya yonelik olarak fluor salan restoratif materyaller
kullanmasi Ongdoriilmektedir (168). Bu yonden, cam iyonomer simanlarin
sekonder ¢liriiklerin Onlenmesindeki etkinligi degerlendirildiginde;
restorasyonlarin higcbirinde gerek okluzal gerekse gingivalde ¢iiriik lezyonu
olusumunun engellenemedigi goriilmektedir. Ancak okluzalde ve gingivalde
yiizey lezyon sayisi hemen hemen amalgama yakinken, duvar lezyon
sayisinin amalgama oranla daha az oldugu dikkati ¢ekmektedir (Tablo 32).

Varpio ve Noren' in (158) siit ve siirekli dislerde geleneksel cam
iyonomer siman ve kompozit resinlerle karsilagtirmali olarak yaptikian bir
caligmada ise, cam iyonomer simanlarla restore edilen diglerin hi¢birinde
duvar lezyonu gozlenmedigi belirtilmektedir. Her iki ¢caligmanin sonuclari
arasindaki bu farkin diglerin icinde bekletildigi asit ortamin aymni
olmamasindan kaynaklanmis olabilecegi diigiiniilebilir. Zira bizim
caligmamuzda asit ortam olarak laktik asit kullanilmasina karsihik Varpio ve
Noren' in ¢aligmasinda asetik asit kullamldigy goriilmektedir.
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Ancak laktik asit ile hazirlanan asidifiye jelatin jel ile olusturan yapay
¢liriik lezyonlarimin histolojik olarak dogal ciiriik lezyonlarina benzedigi
belirtildiginden (66) cahsmamzda laktik asit kullanmay: uygun gordiik.

Dunne ve arkadaslar1 (36)' min geleneksel ve 1sinla sertlesen cam
iyonomer simanlarla siirekli diglerde yaptiklan in vitro bir caligmada ise
asidifiye jelatin jel kullanilmasina ragmen yine hicbir restorasyonda duvar
lezyonu gozlenmedigi ifade edilmektedir. Her iki ¢alisgmanin sonuglan
arasindaki bu farkin da diglerin asidifiye jelatin jel icinde bekletilme
siirelerinin farkli olmasindan kaynaklandig: diislincesindeyiz. Zira, Derand
ve Johannson (30), farkli dolgu maddelerinin sekonder ¢iirligii nleyici
etkilerini kargilastirmak amaciyla yaptiklan in vitro bir calismada asidifiye
jelatin jel icinde 2, 4 ve 7 hafta bekletilen dislerde bekletilme siiresinin
uzamasi ile biitiin gruplarda duvar lezyonunun olustugunu belirtmektedirler.
Nitekim, hi¢cbir duvar lezyonunun gézlenmedigi Dunne ve arkadaglarinin
(36) calismasinda disler asidifiye jelatin jel icinde 14 giin bekletilmelerine
kargilik bizim caligmamizda bu siire 10 hafta olarak belirlenmigtir. Bu
nedenle bizim bulgularimiza gre cam iyonomer simanlarin duvar lezyonu

olusumunu engelleyemedikleri diigiintilebilir.

Cam iyonomer simanlarla yapilan restorasyonlarda gerek okluzal
gerekse gingival duvarlarda ciliriik lezyonu olugumunun engellenemedigi
gbzlenmesine ragmen, amalgam restorasyonlarla karsilagtinldiginda cam
iyonomer siman restorasyonlarin hepsinde - bir kisminda istatistiksel olarak
anlamli olmamakia birlikte- lezyon boyutlarinin daha kiigiik oldugu
goriilmektedir (Tablo 33).

Bynum ve Donly' nin (23) siirekli dislerde 1sinli cam iyonomer
simanlar ile amalgamin ¢iliriik dnleyici etkisini incelemeyi amacladikiarn in
vitro bir caligmada, 1ginli cam iyonomer simanlarin amalgama oranla
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istatistiksel olarak anlamli bir gsekilde daha az demineralizasyon yaptig:
belirtilmistir. Nitekim bizim ¢aligmamizda da VariGlass grubunda gerek
okluzal gerekse gingivalde gozlenen lezyonlarin biitlin boyutlarda amalgama
oranla daha kiiciik oldugu saptanmsgtir.(Tablo 33).

Swift' in (143) yaptig1 benzer bir caligmada da, restore edildikten sonra
5 hafta stireyle laktik asit ile hazirlanmug asidifiye jelatin jel icinde
bekletilmis siirekli dislerde glimiisli cam iyonomer siman restorasyonlarin
etrafinda geligen ¢iiriik lezyonlarinin derinliginin geleneksel cam iyonomer
simanlar etrafinda gelisen lezyonlara oranla daha derin oldugu gézlenmistir.
Ancak bu derinlifinin yine de amalgam restorasyonlarin etrafinda gézlenen
lezyonlara oranla daha az oldugu da belirtilmektedir. Aragtiricilar giimiiglii
cam iyonomer simanlarin geleneksel simanlara oranla daha az inhibittr etki
gostermelerini fluor salinim kapasitelerinin daha az olmasina baglamiglardir.
Hicks ve arkadaglari da (66) benzer bir calismada diglerin 10 hafta siireyle
asidifiye jelatin jelde beklettikten sonra yine glimiiglii cam iyonomer
simanlarin geleneksel cam iyonomer simanlara oranla daha derin lezyonlar
olugturduklarini belirtmektedirier. Oysa bizim caligmamizda, Chelon Silver'
1n VariGlass ve Miracle-Mix' oranla daha az fluor saldig: belirlenmesine
ragmen (Tablo 27), sadece gingival yiizey lezyon derinliginin digerlerine
gore daha fazla oldugu, okluzalde ise lezyon derinliginin digerlerine oranla
daha az oldugu goriilmektedir. Ayrica cam iyonomer siman gruplari
arasinda hicbir boyutta istatistiksel olarak anlamli bir derinlik fark: da soz
konusu degildir (Tablo 33).

Bu durumda cam iyonomer siman restorasyonlarin etrafinda olusan
lezyon derinlikleri ile cam iyonomer simanlarin fluor salinim kapasiteleri
arasinda bir iligki kurmak bizi her zaman dogru sonuca gotiirmeyebilir.
Nitekim, Nagamine ve arkadaglari da (111) cam iyonomer simanlarin ¢iiriik
olusumu tizerine olan inhibitdr etkilerinin salinan fluor miktarlari ile
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dogrudan iligkili olmadigimi belirtmeleri bizim sonug¢larimizi destekler
niteliktedir.
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SONUCLAR

Cam iyonomer simanlarin fluor salimmian ve bunun gerek in vivo ve
gerekse in vitro kosullarda etkinliklerini incelemek tizere yaptigimiz bu

caligmanin sonuglarina gore;

1- Cam iyonomer siman restorasyonlardan sonra plak ve tiikiiriikte
olciilen fluor konsantrasyonlarinin ilk 24 saatte en yiiksek degerine ulastigi,
plak ve tiikiiriik fluor konsantrasyonlarinin gruplar arasinda farklilik
gosterdifi ancak bu farkin plakta 28. glinden sonra, tiikiiriikte ise 7. giinden
sonra istatistiksel olarak anlamli olmadigi, gézlem siiresi boyunca gerek
plak gerekse tiikiiriikte fluor konsantrasyonlannin 24. saat di¢limlerinden
sonra giderek azaldigi ancak 8. ay sonunda istatistiksel olarak anlamli
olmamakla birlikte biitlin gruplarda baslangi¢ degerlerine gore hala yiiksek
miktarlarda fluor bulundugu, plak ve tiikiiriik fluor konsantrasyonlar:
arasinda ise gdzlem siiresi boyunca pozitif bir iligki oldugu goriiimiigtiir.

Buna gdre; cam iyonomer siman restorasyonlarin plak ve tiikiiriik

fluor konsantrasyonunu artirdigi,

2- Gerek cam iyonomer siman gerekse amalgam restorasyonlardan
sonra plak S. mutans sayisinin deney siiresi boyunca giderek azaldig1 ancak
baslangic degerlerine gére bu azalmanin istatistiksel olarak anlamli
olmadig, tiikiiriikte ise 8 aylik gbzlem siiresi sonunda S. mutans inhibisyonu
acisindan cam iyonomer simanlar arasinda anlaml: bir fark gbzlenmezken,
cam iyonomer simanlarin -VariGlass diginda- SDI Amalgama kars1 anlaml
bir sekilde iistiin oldugu ancak yine de biitiin gruplarda S. mutans sayisinda
baslangi¢ degerlerine gore istatistiksel olarak anlamh bir diigiis oldugu , plak
ve tiikiirlik S. mutans sayilari arasinda ise her zaman pozitif bir iligki

olmadigi,
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Buna gore; S. mutanslar {izerine cam iyonomer simanlarin etkinligi
SDI Amalgama oranla daha fazla olmasina ragmen SDI Amalgamin da
ozellikle tiikiiriikte belirgin bir inhibisyon sagladig,

3- Gerek plak gerekse tlikiiriik fluor konsantrasyonundaki artiglarin S.
mutans sayisindaki azalma ile iliskilendirilemeyecegi, S. mutans sayisindaki
azalmanin cam iyonomer simanlarin fluor salimimina degil ancak ciiriik
kavitelerinin temizlenip restore edilmesiyle agiz i¢ci mikroflorasinin

degismesine bagh olabilecegi,

4- Deney siiresi boyunca tiikiiriik akig hizi ile plak ve tlikiiriik fluor
konsantrasyonlar arasindaki iligkinin uyumlu olmadig;,

5- Cam iyonomer simanlardan in vitro ve in vivo kogullarda salinan
fluor miktarlar1 birbirinden farkli oldugu igin, in vitro ¢aligma sonuclarimin
klinik kogullara uyumlandiriimasinin dogru olmayacagi,

6- In vitro kogullarda cam iyonomer simanlarin ¢oziiniirliikleri ile
fluor salimmmlar: arasinda pozitif bir iliski oldugu, en fazla ¢oziinen cam
iyonomer simamin en fazla fluor salan grup oldugu, en az ¢dziinen cam

iyonomer simanin en az fluor salan grup oldugu,

7- Homojen ve diizglin bir yapiya sahip olan cam iyonomer simanlarin

graniiler yapida olanlara gore daha fazla fluor salabildigi,

8- Cam iyonomer siman restorasyonlarin hi¢birinde gerek okluzal
gerekse gingivalde ciiriikk lezyonu olugumunun engellenemedigi ancak

amalgama oranla lezyon boyutlarimin daha kiiciik oldugu,

9- Cam iyonomer simanlarin sekonder ciiriigii onleyici 6zelligi ile
fluor salimm kapasiteleri arasinda dogrudan bir iliski kurmanin gercekei
olmayacagi goriilmiistiir.

Sonug¢ olarak cam iyonomer simanlarin siit diglerinde amalgama
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alternatif olarak kullanilabilecekleri, iginla sertlesen bir cam iyonomer
siman olan VariGlass' in incelenen 6zellikleri acisindan 6zellikle ¢iirlik aktif

¢ocuklarda giivenle kullanilabilecek bir dolgu maddesi olabilecegi kanisina

variimigtir.
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OZET

Farkl yapisal ozellikteki cam iyonomer simanlarin fluor salimimiar ve
bunun ¢liriik aktif cocuklarda sekonder clirlik olugumu tizerine olan etkilerini
aragtirmak amaciyla planlanan bu ¢alisma in vivo ve in vitro olmak iizere iki

ayri boliimde ylirtitiilmistiir.

In vivo bdliimde; yaglari 4-8 arasinda degisen 83 hastada cam
iyonomer siman restorasyonlarin yapilmasindan sonra 8 ay siire ile plak ve
tiikiiriik analizleri yapilmigtir.

Buna gore; cam iyonomer siman restorasyonlarin yapilmasindan sonra
plak ve tiikiirikte fluor konsantrasyonunun arttifa ve S. mutans sayisinda
amalgam restorasyonlara oranla bir azalma oldugu, gerek plak ve gerekse
tiikiiriikte S. mutans sayisindaki azalmamin cam iyonomer simanlarin fluor
salimmina degil, ¢iiriik kavitelerinin temizlenip restore edilmesiyle agiz ici
mikrofiorasinin degismesine bagh olabilecegi, tiikiiriik akig hizi ile plak ve
tilkiiriik fluor komnsantrasyonlar: arasindaki iligkinin uyumlu olmadii

gOriilmustiir.

Calismamizin in vitro bolimiinde; cam iyonomer simanlarin fluor
salimim miktarlari, ¢oziintirliikleri, yiizey 6zellikleri ve sekonder ciiriiklerin

engellenmesindeki etkinlikleri aragtinlmugtir.

Buna gore; cam iyonomer simanlardan in vitro ve in vivo kosullarda
salinan fluor miktarlari birbirinden farkli oldugu bu nedenle in vitro ¢aligma
sonuclarimin klinik kosullara uyumiandirimasinin dogru olmayacagi, in vitro
kogullarda cam iyonomer simanlarin ¢oziiniirliikleri ile fluor salimimlar:
arasinda pozitif bir iligki oldugu, homojen ve diizgiin bir yapiya sahip olan
cam iyonomer simanlarin graniiler yapida olanlara gore daha fazla fluor
salabildigi, cam iyonomer siman restorasyonlarin etrafinda ¢iiriik lezyonu
olusumunun engellenemedigi ancak amalgama oranla lezyon boyutlarinin
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daha kiiciik oldugu, cam iyonomer simanlarin sekonder ¢iirtigli onleyici
ozelligi ile fluor salimm kapasiteleri arasinda dogrudan bir iligki kurmanin
gercekei olmayacag8: gorlilmiistiir.

Buna gore; cam iyonomer simanlarin §zellikle ciiriik aktif ¢ocuklarda
amalgam dolgularin yerini alabilecek bir secenek oldugu kanisina

varilmigtir.

Anahtar Kelimeler: Cam iyonomer siman, fluor, Streptokokus

mutans, ¢lirlik aktivite testleri, sekonder ciiriik.
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SUMMARY

This study; that has been planned with the aim to investigate the

fluoride release from different glass ionomer cements and the effect of this
on the secondary caries of caries active children, has been carried out in two

sections; as in vivo and in vitro.

Within the scope of in vivo study; following the glass ionomer cement
restorations, plaque and salivary analysis have been carried out for 8 months
on 83 children aged between 4-8.

As a consequence, following glass ionomer cement restorations; an
increase in plaque and salivary fluoride concentrations and compared to
amalgam restorations, a significant decrease in S. mutans levels have been
observed. Also it is obvious that a decrease in S. mutans levels in plaque and
saliva are not dependent on fluoride release from glass ionomer cements.
However, restoring the cavities might have changed the oral microflora.
There is no significant relation between salivary flow rate and plaque-

salivary fluoride concentrations.

In the in vitro section , fluoride release from glass ionomer cements,
their solubilities, surface properties and inhibitory effects on secondary

caries have been investigated.

Depending on above; it has been observed that; there is a difference
between fluoride levels released from glass ionomer cements under in vivo
and in vitro conditions, thus it will not be correct to adjust the in vitro

studies to the clinical conditions. There is a positive relation between
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solubility and fluoride release from glass ionomer cements in in vitro
conditions and glass ionomer cements which are homogenous and have a
smooth surface, can release more fluoride than the one' s in granuler forms.
Around glass ionomer cement restorations, secondary caries can not be
inhibited; however, compared to amalgam restorations, glass ionomer
cements have less lesion dimensions whereas, secondary caries inhibitory

properties of glass ionomer cements are not related to their fluoride release.

Considering the results obtained, it can be concluded that glass
ionomer cements could be an alternative on caries active children, compared

to dental amalgams.

Key Words: Glass ionomer cement, fluoride, Streptococcus mutans,

caries activity tests, secondary caries.
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