Endodontide Kullanilan irrigasyon Solusyonlari
Irrigation Solutions in Endodontics

Resmiye Ebru Tirali *

Pulpal ve periapikal hastaliklarin baslamasinda ve deva-
minda bakterilerin ve onlarin yan irinlerinin rolij iyice
anlasilmistir. Kok kanal tedavisinin etkinliginde biomek-
hanik prosedirlerle mikrobiyal kontrol olduk¢a nemli-
dir. Ancak yinede birgok kak kanal sisteminin kompleks
anatomik yapilarindan dolays, titiz mekanik prosedirler
sonrasinda bile; dentin tibillerinde lokalize olan or-
ganik kalintilara ve bakterilere ulasilamaz. Bu yiizden
ksk kanal preperasyonu sirasinda ve hemen sonrasinda
cesitli maddeler; debrisin ve nekrotik pulpal dokunun
uvzaklashirilmast icin ve mekanik enstrimantasyon sonra-
sl u|a§||amqun mikroorgonizma|c1r|n e|iminasyonu icin
kullanilmaktadir. Bu makalede endodontide kullanilan
farkl tip irrigasyon solisyonlari ile ilgili bilgiler yer al-
maktadir.

Anahtar Kelimeler: Dis asinmasi, Restorasyon, Es-
tetik

The role of bacteria and their byproducts in the initia-
tion and perpetuation of pulpal and periapical disease is
well-established. The microbial control by biomechani-
cal procedures is very important for the effectiveneness
of root canal treatment.

Nevertheless due to the anatomical complexities of many
root canals, even after meticulous mechanical proce-
dures, organic residues and bacteria located deep in the
dentinal tubules cannot be reached.

Therefore various substances have been used during
and immediately affer root canal preperation to remove
debris and necrotic pulp tissue and to help eliminate
microorganisms that cannot be reached by mechanical
instrumentation. In this article, informations concerning
different types of endodontic irrigation solutions are pre-
sented.
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Kok kanallarinin temizlenip sekillendirilmesinde, ens-
trimanlarin kullanimi yaninda islemin  tamamlayici
bir bolimi olarak irrigasyonun da yapilmasi gere-
kir. Kanallarin bosaltlmasi genisletme ve irrigasyonla
basarilir. Irriganlar ve diger ajanlar dentin duvarlari-
ni etkileyerek genisletmeyi kolaylastirmaktadir.! Kok
kanal sistemi; kék kanali, dentin kanallari, aksesuar
kanallar, kanal ramifikasyonlari, apikal deltalar ve
transfers anastomozlar gibi mikroorganizmalarin ko-
layca barinabilecekleri kompleks bir yapiya sahiptir.?
Kok kanallarinin biyomekanik preperasyonu, kanalin
temizlenmesi, genisletilmesi ve sekillendirilmesini ice-
rir. Biomekanik ve kimyasal preperasyonun beraber
uygulanmasina ise kemomekanik preperasyon denir.
Kemomekanik preperasyonda amag; ksk kanallarini
genisletmek, pulpa boslugunda kalabilecek canli ve
nekrotik pulpa artiklarini, mikroorganizmalari, kesim
sirasinda agiga ¢ikan enfekte dentin talaslarini uzak-
lastirmakdir.’

Kok kanallarinda kemomekanik preperasyonda irrigas-
yon solisyonlarinin kullanilma nedenleri; kak kanalla-
rinin temizlenmesi ve inert hale cevrilmesi, mikroorga-
nizmalarin eliminasyonu, kanal duvarlarini islatarak
kesilmesini kolaylashrmak, dentin talaslarinin kanali
tikamasini 6nlemek, kanal icerisindeki doku artiklarini
cdzmek, kanaldaki debrisi yikayarak uzaklastirmak ve
mekanik temizleme yontemleri ile ulasilamayan bélge-
lerin femizlenmesine yardimei olmaktir.'# Irrigasyon
solisyonlar su dzelliklere sahip olmalari gerekmekte-
dir; c|erien olmamalidir, doku debrislerini uzaklast-
rabilmelidirler, biyouyumlu olmalidirlar, sitotoksik et-
kisi dokular tarafinda tolare edilebilir dizeyde disik
olmalidir, distk yiizey gerilimine sahip olmalidirlar,
lubrikasyon etkisi olmalidir, genis spektrumlu antibak-
teriyel etkili olmalidirlar, kanal igerisinde nétralize olup
etkinligini kaybetmemelidirler ve kullanim ve saklama
kolayligi olmalidir.# irrigasyon soliisyonlarinin etkinli-
ginde mikrobiyal hassasiyetinin yaninda konsantras-

yonlari, formlari ve uygulama siireleri de nemlidir.

Irrigasyon Solisyonlar::

Kok kanallarinin kimyasal preperasyonunda ¢ tip
maddeden yararlanilir. Bunlar; inorganik doku eritici-
leri (selasyon yapici ajanlar ve asitler), organik doku
eriticileri (alkalen soliisyonlar) ve okside edici ajanlar-

dir.1¢

Asitler ve Selasyon yapici ajanlar:

Selasyon yapici ajanlar, dentinde hidroksiapatit kris-
tallerindeki kalsiyum iyonlari ile reaksiyona girerek ¢&-
zijlebilir selat tuzlari olustururlar. Dentindeki kalsiyum
iyonlarinin uzaklasmasi dentini yumusatir. Selasyon
yapici ajanlar zellikle hidroksi apatit kristallerinin faz-
la oldugu peritiibiiler dentinde etkilidirler ve agik dentin
kanallarinin ¢aplarinin artmasini saglarlar. En gok kul-
lanilan selasyon ajanlarindan biri Etilen diamin fetra
asetik asit (EDTA)'dir. EDTA'nin toksisite diizeyi olduk-
ca disiktir ve zayif solisyonlar halinde ¢ok az irritan-
dir."? Asitler, dentinde organo-inorganik yapi arasin-
daki bagr zayiflatarak deminerilizasyon etkisi g&sterir.
Inorganik doku eriticisi olarak kullanilan asitler; basta

sitrik asit olmak tizere tannik asit ve fosforik asittir.1:34

Proteolik enzimler:

Proteolik enzimlerin doku eritici 6zelliklerinden dolays,
pulpa debrislerini eriterek kanalin artiklardan temizlen-
mesine yardimci olduklari distinilmis, ancak nekrotik
dokulari ¢zme yeteneklerinin yeterli olmamasi nedeni
ile fazla bir kullanim alani bulamamislardir. Endodon-
tide kullanilan enzimler arasinda streptokinaz, strepto-

dornaz, papain, tripsin sayilabilmektedir.’?

Alkalen soliisyonlar:

Irrigasyonda kullanilan alkalen solisyonlar arasinda
sodyum dioksit, sodyum hidroksit, potasyum hidroksit,
ire ve sodyum hipoklorit sayilabilir. Ginimizde en sik

kullanilan irrigasyon soliisyonu sodyum hipoklorittir.'3

Sodyum hipoklorit (NaOCl), kanallarin mekanik pre-
perasyonunda lubrikasyon saglar. Renklesmis disler
izerinde agartma etkisi vardir. Dentin tiibllerinin ge-
cirgen|i§]ini arthrarak kanal icinde kullanilan ilaclarin
difizyonunu kolaylastirir.!  Antibakteriyel ozellikleri
oldukga Ustindir, etkinligi organik doku varliginda
cok az etkilenir. Nekrotik dokulari etkin bir sekilde ¢6-
zer.378 Ayrica %5,25 NaOCl'nin vital pulpa Gzerinde
de ¢6ziici etkisi oldugu ve dentin tibillerine penetre
olup, tibil iceriklerini de ¢dzebildigi bildirilmistir.®1°
Klinik kullanimda etkinliginin artirilmasi igin; isisinin
arhrilmas,®® ultrasonik enerji ile birlikte kullanilmasi
veya EDTA gibi yiizeylere difizyonunu arttiracak ajan-
larla birlikte kullanilmasi &nerilebilir. Etkinligini azaltan

etkenler ise; dilisyonunun azalmasidir.

Antimikrobiyal etkinligini; hipertonitesi ile ozmotik
olarak hicrenin sivi kaybetmesini saglayarak, hicre
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proteinlerini oksitleme ve hidrolize ederek gdsterirler.
Sodyum Hipoklorit yaklasik olarak 11-12 arasinda
pH'ya sahiptir. Doku proteinleri ile temasa gegtiginde
kisa sirede nitrojen, formaldehit ve asetaldehit agiga
cikar. Peptid baglari kirilir bunun sonucunda protein-
lerin ¢&zilmesi gérilir.” Bu ¢6zilme sonucunda amino
gruplarindaki(-HN') hidrojen klorin (-NCl) ile yer de-
gistirerek antimikrobiyal etkinlikte bijyiik rol oynayan
kloramini olusturur. Nekrotik doku ile piy ¢dzilerek
antibakteriyel ajanin enfekte alanlara difizyonunu
saglar.'213 Bu dzellikleri ile NaOCl yiiksek konsantras-
yonlarda oldukea toksiktir.'3

Hegger ve arkadaslari,'* NaOCl'nin yara iyilesme-
sindeki toksik etkisini incelemislerdir. NaOClI'nin farkli
konsantrasyonlarini (%0,25, %0,0025 ve %0,0125)
farkli zaman araliklarinda in vivo ve in vitro olarak an-
tibakteriyel ve toksik etkilerini incelemislerdir. Calisma-
nin sonucunda %0,025 NaOCl'nin bakterisidal etkili
oldugunu ve doku igin toksik olmadigini belirtmislerdir.
Ancak %0,25'lik konsantrasyonun doku igin toksik ol-
dugunu ifade etmislerdir.

Pashley ve arkadaslari,' NaOCl'nin fakli dilusyonlari-
nin birbirinden bagimsiz i biyolojik modelde sitotoksi-
sitesine bakmislardir. NaOCl'nin 1:1000’ltk dilisyonu
kirmizi kan hicrelerinin tamaminin hemolizine neden
oldugu belirtilmistir. Ayni sekilde 1:10’luk dilisyonu-
nun uygulandigr tavsan gézlerinde ciddi irritasyonlara
neden oldugu ve. 1:1, 1:2 ve 1:4 luk dilusyonlarinin
deri alti enjeksiyonunda ilserasyonlarin gérildigini

bildirmislerdir.

NaOCl'nin kullaniminda ksk apeksinden taskin en-
ieksiyonu ile agri, sislik, hemoraiji ile karakterize ciddi
doku reaksiyonlari gérildigi bildirilmistir.’>'7 NaOCI
kullaniminda hipersensivite reaksiyonlari da bildiril-
mistir.'®1? Bu sebeplerle klinisyenlere ksk kanal te-
davisinde kapanmamis kék uglari, rezorbe kékler ve
apikal perforasyonlar agisindan kapsamli bir klinik ve
radyografik kontrol yapmalari énerilmektedir.'® Ayrica
tadinin ve kokusunun kétii olusu, kiyafetlerde lekere ve
dental aletlerde korozyonlara neden olmasi gibi olum-
suz etkileri de bildirilmistir'.

Siqueira ve arkadaslari,?® Sodyum hipoklorit'in %1,
%2,5 ve % 5,25'lik konsantrasyonlari ile ksk kanalinin
enstrimantasyon ve irrigasyonu sonrasindaki bakteri-
yel azalmayr karsilashrmislardir. Sodyum hipokloritin
konsantrasyonu ve antibakteriyel etkinligi arasinda bir
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korelasyon bulunmustur. Ancak irrigasyonda kullanilan
solisyonun miktarinin artirilmasiyla yisksek konsantras-
yondaki etkinligin saglanabilecegi bildirmislerdir.

Sodyum hipoklorit'in %0,5; %2,5; %5,25'lik konsan-
trasyonlarinin kdk kanali preperasyonunda kullanilan
el aletleri ve dénen enstrimantasyon teknikleri ile kulla-
nimindaki etkinligini incelendigi bir ¢alismada Sodyum
hipoklorit'in kullanilan teknikten bagimsiz olarak yik-
sek konsantrasyonlarda dentin tibillerini dezenfekte
edebildigi bulunmustur.?’

Oksitleyici ajanlar:

Oksitleyici solisyonlar alkalen solisyonlar ile birlikte
kullanildiklarinda ortaya gikan efervesan dzellikleri ile
tercih edilmektedir. Kok kanal sisteminde, iki solisyon
arasindaki kimyasal reaksiyon ile ani bir képirme ol-
makta ve bu kdpirme ile debris kanaldan disari itil-
mektedir. Oksitleyici bir ajan olarak hidrojen peroksit
endodontide uzun yillardir kullanilmaktadir. Doku eri-
tici dzelligi yoktur, sinirli antimikrobiyal etkisi vardir.’

Bisdekualinyum Asetat (Salvizol):

Dekualinyum asetat, dermatolojide bakterisidal ve fun-
gisidal &zellikleri sebebiyle ksk kanal irrigani olarak
kullanilmishr. Dentinin organik matriksini eritebilme
yetenegine sahiptir. Bdylece dentin tibillerini genisle-
tir. Toksik degildir ve periapikal dokulara irritan etki
gostermez. Antimikrobiyal etkisi yiksek gucli bir de-

terjandir.®

Klorheksidin Glukonat:

Klorheksidin antiseptik Griinlerde; genis etki spektrumu,
cilde uyumlulugu ve irritasyon &zelliginin cok az olmasi
nedeniyle en cok kullanilan biositlerden biridir.22 Ustiin
dzelliklerinin yaninda etkinliginin pH'ya bagl olusu ve
ortamda organik maddenin olmasiyla etkinliginin azal-
masi?® ve nekrotik dokulari ¢ézememesi** gibi deza-
vantajlar vardir. Klorheksidin; optimal antimikrobiyal
aktivitesiyle pH’st 5,5-7,0 arasinda degisen katyonik
bisguanittir. Gram pozitif, Gram negatif bakterilerle,
bakteriyel sporlar, lipofilik virisler, maya ve dermato-
fitleri iceren genis antimikrobiyal etkinlige sahiptirler.
Mikroorganizmalarin hiicre duvarina abzorbe olup
hiicre ici komponentlerin sizintisina neden olarak an-
timikrobiyal etkinlik saglarlar.?> Katyonik yapida olan
solisyon bakterilerin anyonik bilesiklerine (Gram po-
zitif bakterilerin teikoik asit yapisinin fosfat gruplarina
ve Gram negatif bakterilerin lipopolisakkarit yapila-
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rina) baglanarak bitinliklerini bozar. Sitoplazmik
membranlarinin yapilari bozulur ve ozmotik dengeleri,
Ureme, hicre bdlinmesi, membran ATPaz’i ve ance-
robik durumu inhibe olur.? Disik konsantrasyonlarda
bakteriostatik, yiksek konsantrasyonlarda bakterisidal
etkilidir. Dis dokularina ve mukoz membrana absorbe

olarak terdpatik diizeylerde uzun sireli salinm sag-
lar.27-2?

White ve arkadaslari,® Klorheksidin glukonat'in %2,0
ve %0,12'lik konsantrasyonlarinin prepare edilmis kak
kanallarinda irrigasyonlarini takiben 6, 12, 24, 48
ve 72 saat sonraki antimikrobiyal etkinliklerini in vivo
olarak incelemislerdir. Ksk kanallarindan paper point
ile alinan érneklerin agar plaklarda olusturduklar inhi-
bisyon alanlari incelendiginde; %2'lik konsantrasyonun
72 saat, %0,2’lik konsantrasyonun 6-12 saat etkinlikle-
rini devam ettirdiklerini bulgulamislardir.

Klorheksidin’in topikal uygulamasinda andfilaktik re-
aksiyonlari da igeren hipersensitivite reaksiyonlari da
bildirilmistir.3'32 Klorheksidinin toksisitesinin incelen-
digi in vitro bir ¢calismada insan gingival hijcrelerin-
de uygulama siiresine bagli toksik etkisinin gorildigi
bildirilmistir.3* Boyce,* Klorheksidin’in %0,05’lik kon-
santrasyonunun hem insan hiicrelerinde hemde mik-
roorganizmalar izerinde toksik etki gésterdigini ifade

etmistir.

Almyroudi ve arkadaslari,®> Kalsiyum Hidroksit, Klor-
heksidin jel formu, Klorheksidin’in kontrolli salinimini
saglayan sistemi ve Kalsiyum hidroksitle Klorheksidin’in
kombinasyonunun klinik uygunlugunu in vitro olarak
test etmislerdir. Kalsiyum hidroksitin 3. ve 8. ginlerde
oldukga etkili oldugu belirtilirken, 14. giinde dentin ti-
billerini steril edemedigi bildirilmistir. Buna da dehid-
rasyona bagl olarak pH daki disiisin neden olabile-
cegini belirtmislerdir. Klorheksidin'in ise tim sirelerde
test edilen mikroorganizmalar tGzerinde etkili oldugunu

bu|gu|0m|$|0rd|r.

Heling ve arkadaslar,® yaptiklar ¢alismada Sodyum
hipoklorit, Klorheksidin diglukonat, Etilen diamin tetra
asetik asit ve hidrojen peroksit'in tek tek ve kombine
kullaniminin dentin tibillerindeki bakteriler izerinde-
ki etkilerini incelemislerdir. Klorheksidin diglukonat ve
Sodyum hipoklorit'in antibakteriyel etkinlikleri arasinda

istatistiksel olarak anlamli bir farkhilik bulunamamisken,
Sodyum hipoklorit'in doku ¢éziici 6zelligiyle tercih se-
bebi olmasi gerektigini belirtmislerdir. Ayrica klorhek-
sidin ve hidrojen peroksit kombinasyonunun sinerjistik
etkileri gosterilmis ve inatgi enfeksiyonlarda alternatif
irrigasyon solisyonlar olarak kullanilabileceklerini bil-
dirmislerdir.

Estrela ve arkadaslari,¥ %2 NaOC| ve %2 Klorheksi-
din glukonatin; Stapylococcus aureus, Enterococcus
faecalis, Pseudomonas aeruginosa, Bacillus subtilis,
C.albicans ve tim bu tirlerin karisimi Gzerine etkinlik-
lerini agar difizyon festi ve 5, 10 ve 30dk’lik sirelerle
direkt temas testi ile in vitro olarak karsilastrmislardir.
Direkt temas testinde NaOC| solisyonu daha etkili
bulunurken, Klorheksidin glukonat'in agar difizyon
testinde daha etkili oldugunu ifade etmislerdir. Solis-
yonlarin antimikrobiyal etkinliklerini deney metotlari,
biyolojik indikatérler ve bakterilerle temas sirelerinin
etkiledigini bulgulamislardir.

Kalsiyum Hidroksit:

Kalsiyum hidroksit'in dis hekimliginde irrigasyon ajan
olarak da kullanim alani vardir. Hemostatik etkisi ekstri-
pasyon sonrasi kanamanin durdurulmasinda etkilidir.!
Bununla birlikte antibakteriyel etkisi sinirli kalmakta ve
tim mikroorganizmalara esit diizeyde etki gostereme-
mektedir.®® Kalsiyum hidroksidin etkisini OH- iyonlari-
nin yavas olarak agiga cikisiyla gésterir. Yiksek pH'ya
sahiptir. Bu sebeple kostik etkiyle birlikte irrite edici
ozelligi de gorilebilir. Nekrotik dokular eriterek ksk
kanal temizligine yardimer olur. Kék kanal irrigasyon

solisyonu olarak etkinligi yeterli degildir.!

Waltimo ve arkadaslari,¥ 7 farkli C.albicans susunun;
lyot potasyum iyodir, Klorheksidin asetat, Sodyum
hipoklorit, Kalsiyum hidroksit ve bunlarin kombinas-
yonuna olan duycrhhglnl test etmislerdir. Calismanin
sonucunda Kalsiyum hidroksitin tek basina diger so-
lsyonlar kadar etkili olmadigini ancak Klorheksidin
asetat, Sodyum hipoklorit ile kombinasyonunun uzun
sUreli genis spektrumlu etki gdsterdigini bildirmislerdir.
Ancak bu kombinasyonlarin toksisitesi, dentin tiibille-
rine penetrasyonu ve antibakteriyel aktiviteleri ile ilgili
daha fazla galisma gerektigini ifade etmislerdir.
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