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KOMPOZIT DOLGULARIN PULPAYA ETKILERi

Prof.Dr. Giindiiz BAYIRLI (%)

Kompozit dolgu maddelerinin bulunmasi, dighekimliginde
biiylik bir ilerlemeye yol agmistir: Dolgu maddelerinin mine-
deki kiiglik gukurcuklara tutunmasi saglanmig, Black'in koy- &
dugu kavite prensiplerinden hafif de olsa bazi sapmalar ger=- :
geklegtirilmigtir., Bunlarin ig¢inde en Onemlisi de, dighe-
kimlerini hastalar kargisinda silikat dolgularin neden ol-
dugu zor durumlardan kurtarmasidir.

Dighekimligine olduk¢a bilylik katkilari bulunan kompozit
dolgu maddelerini, dighekimlerinin de en iyi gekilde uygu—
lamalari gerekmektedir. Klinik galigmalarimizdan edindigi-
miz izlenimlere gdre, iilkemizde kompozit dolgularin uygulan-

(w) I.U.Dighek.Fak. ENDODONTI Bilim Dali Ogretim Uyesi.

1 -4 Mayis, 1986 Hacettepe U.Dishek.rak. 2.Ulusal Kon-
gresinde teblid edilmigtir.
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mas1, maalesef gerektigi gekilde yapllmamaktadlr. Bu yazi—
nin amacl, titizlikle uygulanmayan kompozit dolgu maddele—
rinin pulpada yapt:g1 etkileri agiklamaktir.

Kompozit dolgular, fabrikalar tarafindan yap1lip, dig-
hekimlerinin kullanimina sunuldugu tarihtenberi; bu madde=-
lerin pulpa iizerine etkilerinin olup olmadipi aragtirilmg-
tir. Aragtirmalarin cogu hayvan ve insan diglerinde yapil-
migtlrs Kaviteler agilip, kaide maddesi konduktan sonra
veya konmadan kompozit dolgu yapilmig bir siire sonra, hay-
van Oldiiriilerek veya insan digi ise cekilerek histolojik
tetkiler icin kesitler hazirlanmig ve pulpanin bir etki al-
tinda kalip kalmadigl incelenmistir.

Cotton ve leonard 1967; Rusell 1967; Adams Ve Lord 19713
Nixon 1971; Rac 1971; Eriksen 1973; Riethe ve arkadaglar:
1978 ve ZaimoZlu 1984 ve hayvan diglerinde histolojik ince-

leme yapmlglardlr. (16,31,1,25,29,19,30,39).

Langeland ve arkadaglarl, 1970 de, hem hayvan hem de
insan diglerinde kompozitlerin etkisini, histolojik olarak
incelemi@lerdir (24).

Stanley ve arkadaglaril 1967 ; Baume ve Fiore-Donno 1967
ve 1972; Valcke; 1971; Bailey ve arkadaglar: 1974; Bayirli
1975; Dalleske ve arkadaslari 1978; Ding 1978; Aybars 1985
de insan diglerinde histolojik incelemelerle kompozitlerin
pulpaya etkilerini, aragt1rm1§1ard1r (33, 6, 11, 37, 5, 8,
16, 18, 3) Ortak 1981 de, yalniz klinik tetkiklerle, kom~
pozitlerin pulpaya etkisini incelemigtir.

Bu aragtlrmalari inceledipgimizde, hemen hemen hepsinde
ortak bulgu olarak gunlarin bulundugunu gdriyoruz: Arasgtir-
malarda, kalan dentin kalinligys 2mm nin altinda olan dig-
ler degerlendirmeye alinmigtir. Yalnlz langeland ve arka —
daglarinin 1870 de yaptiklari aragtirmada, kaide maddesi
kxullanilmazsa, kalan dentin kalinligl 2mm den fazla olan
diglerde bile pulpada iltihap reaksiyonlari goriilmigtiir.
Aragtirmalarda, kavite tabanina iyi bir kaide maddesi kon~
dugunda kompozit dolgu maddelerinin pulpaya zararli olmadik-
larl anlagilmigtir. Halbuki hig kaide maddesi konmadiginda,
pulpada orta dereceden giddetliye kadar degigen iltihap re-
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aksiyonlari izlenmigtir. Tiim bu aragtlirmalarin sonucunda,
'ara§t1r1c1lar1n ortak Snerileri, kompozit dolgu yapilacak
diglerde, kavite tabanina dikkatlice ve gok iyi bir kaide
maddesinin konmasi, olmugtur, : .

Aragtlrlcllarln tiim bu Onerilerine ragmen, iilkemizde
kompozit dolgularin uygulanmasinda pek ¢ok hatalar yapil-
maktadir. Klinik galigmalarinda yaptigim kigisel gzlemle—
rime gbre en biiyiik hata, amalgam dolgularin mutlaka uygu-—
lanmasi gereken kavitelerde bile kompozit dolgu uygulanma-
sidir. Hemen hemen her giin birka¢ hastada, kiigiik ve biiyiik
azilarin MO veya DO kavitelerine kompozit dolgu vapilmig
oldufunu, gdrmekteyiz. Kaldi ki, okliizal yiizeylerdeki bi-
rinei sinif kavitelere bile kompozit uygulanmamalidir, Bi-
rinci sakincasi, pulpaya olan zararli etki, ikincisi cok ko-
lay aginmalar:, igiinciisii bu kavitelerde minenin lizerine ge~
len kenarlarin kolayca karilarak, kenar sizintisi olmasidiz

Kompozit dolgular, uygulanmasi zaruri olan bndiglerde
ise, gerekli gekilde uygulanmamaktadir. Bu dygulamalarda en
tnemli nokta dentinin iizerine kaide maddesi konmasi ve ka-
vite siniri boyunca mineyi agindirarak asit siiriilmesidir,
Sayin meslekdaglarimiz, cok iiziilerek belirtmek zorundayim, .
bunlar: gerektipi gekilde uygulamamaktadirlar. Bu hatalarm
sonucunda, 8zellikle geng hastalarda, kolaylikla pulpa nek-—
rozu olmakta ve kisa slire sonra, akut apikal abse clugmakta-
dir. '

-

- Spangber ve arkadaglar: 1973 de, kompozit dolgu madde-
lerinin taze hazirlandiklarinda, silikatler ve "Cold-Curing"
plastik maddelerden daha uzun bir siire tahrig ediei madde
negretme bakimindan silikatlere benzediklerini, bulmuglar-
dir (32). Bu aragtiricilara gdre, kompozitler "In VIVO"dik-
kate defer derecede pulpa iritasyonuna neden olurlar; clnkii
bu maddelerin kataliz sistemi akrilik "monomer"ler icerir;
"Cold~curing” maddelerin yaptifil gibi bu monomerin zararli
olabilecegi, diigliniiliiv, Arastiricilar, iki pat halindeki

 (Adaptic, concise) kompozitlerde toksik maddelerin daha
kuvvetli bir bag ile baglanmig gibi gordiipgiint halbuki 24
saatlik tecriibelerin, maddenin tahrig edici bilegiklerinin
hala etrafa yayildifini gésterdigini belirtmiglerdir. Bu
nedenle, aragtiricilar, iki pat halindeki kompozitlerin pul-
Paya zararinin belirli oldugunu, agiklamiglardir.
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‘Stanley ve arkadaglari, 1979 da, kompozit dolgu madde-—
lerinin vapisinda bulunan sekiz maddenin, ayri ayri pulpa-
ya etkisini maymun diglerinde incelemiglerdir. Kullanilan
maddeler gunlardir: BIS — CGMA; Triethyeneglycol dimethac~-
rylate; Barium silicate glass; Mono methyl ether of hydro-
quinone, benzoyl peroxide; N.N - Bis (2 hydroxybenzoin-p-
toluidine; methyl ether of benzoin; 2 - hydroxy ~ 4 = Mecho-
xybenzophenone (34).

Stanley ve arkadaglari sonugta gunlar belirtmiglerdir

- (34). Bu aragtirmada kullanilan kompozit dolgu maddeleri,
koruyucu kaide maddesi kullanilmazsa, pulpa iltihabina ne-
den olurlar. "Self-curing" kompozitlerle ultraviyole 1gini
ile sertlegen kompozitlerin pulpaya etkileri aynidir. "Me-
‘thacrylic acid"i formilden gikarmak pulpaya olan zararly
etkiyi dnlemez. Bu maddelerden higbiri bnemlli derecede tal-
rig edici degildir. Aragtirmada agiri bir lokosit birikimi
veya abse gdriilmemigtir. Kalan dentin kalinlifindaki kiiglik
farklar, pulpa reaksiyonunda bir fark yapmamigtir. Bunlar-
dan ligli, ultraviyole absorbe edici (2-hydroxy-4-methoxyben—
zophenone); ultraviyole aktivatdri (the metliyl ether of ben-
zon) ve “benzoyl peroxide", pulpaya digerlerinden daha et-.-
kili bulunmugtur - '

Kompozit dolgu yapilan diglerde, dolgu maddesi ile ka-
vite duvari arasindan mikroorganizmalarin girip girmedigi
de incelemmistir. Bunun igin mikrobiyolojik incelemeler

cyapilmigtir: ‘

Brannstrdm ve Nyborg, 1971 de, kaide olarak "tubulitec"
kullanilan ve kullanilmayan kompozit dolgularda bakterile -.
ri incelemiglerdir (11) "Tubulitec'" kullanilan hicbir kavi-
tede bakteri bulunmadifl halde, "tubulitec" kullanilmayan
66 kavitenin 56 sinin duwarlarinda bakteri bulunmugtur. Bu
iki aragtirici, 1973, 1974 ve 1977 de yaptiklari aragtirma-
lar sonucunda, kompozitler altindaki pulpa iltihabindan,
bakterileri sorumlu tutmuslardir.

Brannstrom ve Nordenvall, 1978 de, kompozit dolgu dig-
lerde kavite kenarindan bakteri girigini ve pulpaya etki-
sini, elektron mikroskobu ile incelemiglerdir.(10). Asit
etching” yapilmayan kavitelerde, yapilanlara gbre daha g¢ok
bakteri ve pulpa iltihabi bulunmugtur. Sonugta, Brannstrim
ve Nordenvall, kompozit dolgularin altindaki pulpayi etki-
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leyen faktdriin kompozitlerden ¢ilkan zararli maddelerin ol-
madigini, bakteriler ve bunlarin toksinlerinin oldugunu,
ileri siirmiglerdir (10}. :

Browne ve arkadaglari, 1983 de, pulpa iltihabinda kom-
pozit dolgu maddelerinin yalniz kimyasal toksiklifinin gok
az Onemi oldufunu ileri siirmiiglerdir (13). Bu arastirici-
lar, bakteri giriginin Onlemmesiyle silikat ve kompozit
dolgular altindaki pulpa iltihabinin azalacafini veya tii-
milyle &nlenebilecegini, diiglinmiglerdir. Fakat sonugta yi-
ne, bu dolgu maddelerinin altindaki pulpaya zararli etki-
sinde mikroorganizmalarin ne kadar rol oynadiginin tam an-
lamiyla bilinmedigine ve bu konunun heniiz tartigmali oldu-
guna dikkati gekmiglerdir.

Swartz ve Phlillips, 1961; Peterson ve arkadasglari,
1966; Gecing ve Sawinski, 1966; Tani ve Buonccore 1969 da,
farkli isidaki banyolarda kenar sizintisini incelemigler,
151 farki arttifinda sizintinin arttigini bulmuglardir (35,
28, 27, 36). Bu arastirmalar sonunda, dis dokusu ile dolgu
maddesi arasindaki, genisleme ve kontraksiyon katsayisin-
daki farklar nedeniyle kenar uyumunun bozulabildigi ve si-—
zintinin artabildigi, ileri siiriiimiigtiir. Bu yolla giren
bakteriler de pulpaya zararli olurlar. '

Eriksen, 1974 de, maymun diglerinde yaptif1i aragtirma-
da, bir grupda dentin kavitesine sitrik asit siiriildiikten
sonra kompozit olan "EPO" ile doldurmug; difer grupda ka-
viteyi saf su ile yikayip yine ayni delguyu uygulamigtir.
(20). Asit uygulanmamig diglerde, hemen hemen hig pulpa
reaksiyonu olmadifr halde, asit uygulanan diglerde pulpa=-
nin tepkisi ciddi olarak artmigtir. Eriksen, asit uygula-
manin dentini, kompozit dolgunun zararli etkilerinin daha
kolay geg¢ebilecefi bir duruma getirdigini ileri siirerek
dentine asit vygulanmamasi gerektigini, vurgulamigtir (20).

Vojinovic ve arkadaglari 1973;Brgnnstr&p ve "Johnson
1974; Brannstrom ve Nordenvall 1977 de dentin iizerine asit
uygulandiginda, dentin kanallarinin genigledifini ve huni
geklini aldigini, geniglemenin kanal agzinda 10 -20 mikron
derinligfe kadar uzandigini izlemiglerdir (38, 9, 10). Arag-
tiricilara gdre, bu gekilde kanal apz1 genigleyen dentin
zararli maddeleri pulpaya daha kolay iletir. Bucnocore ve
arkadaglari 1968; Baharloo ve Moore 1974; liambree ve Andrews
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1976; Eriksen ve Buonocore 1976 da gesgitli kompozit dolgu
maddeleriyle yaptiklari aragtirmada, mine kenarina bizotaj
yapilan kaviteletde, dolgu maddesinin asitlenmig mine ilize-
rine uzatilmasinin sizintinin Onlenmesinde etkili oldugunu,
bildirmiglerdir (4,14,21,23).

Aggi, kompozit kavitelerinde bizotaj yapilip ve asit
siirtilmesinin kavitenin tutuculufunu arttirdifini, agikla-
migtir (2). '

TARTISMA

Yukarida siralanan aragtirmalardan g¢ikan sonuglari top-
lu olarak deperlendirirsek, bir dentin ¢iiriigiine kompozit
dolgu yapildiktan sonra pulpa iltihabinin baglamas1l neden-
lerini gbyle siralayabiliriz. ’

1. Kompozit dolgu maddesinin toksik etkisi,
2. Kenar sizintisi ile bakterilerin dentine- girigi,

3. Mineye asitin yanlig uygulanmasi.
: . f .

" Yukarida Ozetlenen aragtirmalarin sonuglarini tekrar
gbzden gegirirsek,klinikte inceledifimiz radyografilerden de
anlagildigi gibi, kompozit dolgularin altindaki bazi digle-
rin pulpasi zarar gbrmektedir. Kompozit dolgu, derin kavi-
telerde dofrudan dogruya dentin dokusu dzerine konursa, pul-
pada abse olugumuna kadar varan degisiklikler izlemmigtir.
Sayet, dentinin fizerine iyi bir kaide maddesi konduktan'
sonra kompozit dolgu yapilirsa, pulpa ¢ofu kez hemen hemen
hic¢ zarar gdrmemigtir. ' ' '

Bugiine kadar yapilan aragtirmalar sonunda pulpadaki za-
- rarli_etkinin, kompozitin kendisinden mi yoksa ig¢indeki mad-
delerden mi¥ kaynaklandii kesin clarak anlagilamamigtir.
Yukarida agiklandigi gibi, stanley ve arkadaglara kompozit-
ler igindeki maddelerin tek tek pulpaya fazla bir zararlarn
olmadigini agiklamiglar; bundan sonra yapilacak aragtirma-

- larda, bu maddelerinin ikisinin’ veya iigiiniin karigimlarinin
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ne gibi etkilerinin olacafinin incelenmesi gerektigine dik~
kati gekmiglerdir.

Birgok aragtirmalarda da, kompozit dolgularda kenar si-
zint1sl incelenmigtir. Bazi aragtiricilar kompozit dolgu
maddesinin kendisinin pulpa iizerinde zararli etkisinin hig
olmadigini; buna kenar sizintisinin yol actigini iler sii-
rerken; bir kismi da pulpaya olan zararli etkinin hem kom-
pozit hem de kenar sizintisindan kaynaklandig:i, goriigling
ortaya atmiglardir. :

Mineye asit uygulamasinin yanlis yapilarak, dentine de
asit silirlilmesinin, pulpaya olan zarari arttirdig: da, iz-
lenmigtir. Asit dentinin iizerine pelirse, dentin kanalla-
rinin agzinl genigletir. Bdylece zararli maddeler kolayca
pulpaya erigir, .

SONUC

Blitin bu incelemelerin sonunda dighekimi olarak bizlere
diigen gdrev, kompozit dolgulari, ilmi esaslara uygun olarak,
gok dikkatli uygulamamizdir. Burada Odnce, kompozit dolgula-
rin yayilmaga bagladifi 1970'1li yillardanberi israrla belirt-
tigim kigisel gbrigiimii tekrar etmek isterim., "Amalgami hic
bir dolgu maddesi, tahtindan indirememigtir", Bu nedenle,
kompozit uygulamasinda ilk esas inancimiz su olmalidir:

- Kompoziti amalgama tercih etmemeliyiz. Amalgamin kul-
lanilamayacafi kavitelerde yani yalnlz 6n diglerde kompozit
kullanmaliyiz, = .

- Kompozit kavitesinde mineye bizotaj yapilmalidir.

- Dentin, b1r kalslyum h1dr0k31t pati ile timliyle kapa~-
" talmalidar.

© = Kavite hudutlarindaki minenin tizerine asit siiriilmelidix

.= Kompozit dolgunun kenarlarl, asit siiriilmiis minenin
lizerine uzanmalidir.

~ Kompozit dolgu mutlaka cilBlanmalidir.

— Biitin bunlar gok iyi yapilmig olsa bile, kompozit .
dolgular her sene kontrol edilmeli, en kiiglik bir kenar ara-
1181 veya pulpa canlilifinin azalmasi durumlarinda, dig ye-
niden tedavx edilmelidir.
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GZET

Kompozit dolgularin canli palpaya etkileri konusunda,
hayvan diglerinde ve insan diglerinde, pek ¢ok in vive ve
in vitro aragtirmalar yapilmistir. Bu arastirmalarin sonu-
cunda, kompozit dolgular gerektifi gekilde uygulanmazsa,
pulpanin akut abseye kadar varan iltihabi degigiklikler
gosterdigi, agiklanmigtir,

Pulpaya zararli etkiler, genel olarak li¢ nedene bag-
lanmrgtir: _

1. Komp021t dolgu maddesinin toksik etkisi.

2. Kenar sizintisi "Marginal leakage" ile bakterilerin
dentine girigi.

3. Mineye asidin yanlig uygulaﬁma51.

- Pulpaya zararll etkinin Snlenmesinde en dnemli nokta;
dentin dokusunun iistiine bir kalsiyum hidroksit patinin g¢ok
iyl uygulanmasidir. Ancak bu durumda, pulpaya gelecek zarar
en az dereceye indirilebilir veya tiimiiyle Bnlenebilir,

Tiim dighekimleri bunu bildikleri halde, iilkemizde, &zel-
likle kaide maddesi uygulanmasl yapilmamakta veya yetersig
yapilmaktadir. Bu nedenle, kliniklerde kompozit nekrozu teg
hisi konan diglerin sayisi giin gegtikge artmaktadir.

~ Yine {ilkemizde, kompoiitler, amalgam dolgu yapilmas:i
zorunlu olan kavitelerde, vanlig olarak uygulanmaktadir.
Bu uygulamalar da pulpaya olan zararlar: gittikce artmakta-
dir.

Bu yazida, hatali kompozit uygulamas1 sonucunda, pulpa~
. 81 nekroz olmug ve akut apikal abse yapmig diglerin radycg—
rafileri gisterilerek hatalar agiklanmaktadir.
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