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DENEYSEL ENDODONTIDE UC BOYUTLU REKONSTRUKSIYON
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THREE DIMENSIONAL (3D) RECONSTRUCTION STUDIES IN EXPERIMENTAL
ENDODONTICS

Ozgiir UZUN*
OZET

Deneysel endodontik ¢aligmalarda, kullanilan érneklerin kok kanal morfolojisinin ayrintili olarak bilinebilmesi dnem tagimaktadir.
Glintimiize kadar aragtirmacilar bir ¢ok farkli teknikle kok kanal morfolojisini incelemis ve modelleme ¢aligmalart yapmiglardir. Son
yillarda bilgisayar teknolojisi ve programlarmin gelismesi ile modelleme iglemleri dijital ortamda ii¢ boyutlu rekonstruksiyon galig-
malaria doniigmiistiic. Bilgisayar ortaminda olugturulan 3 boyutlu modellerde kullanilan programlarin 6zelliklerine gore farklh 61 -
ciimler ve incelemeler yapilabilmektedir.

Bu makalede bilgisayarda 3 boyutlu model olugturma agamalari ve kullanilan cihazlar, olugturulan 3 boyutlu modellerin kullanim
alanlar1, drnek olarak yaptigimiz model iizerinde ve endodonti literaturunde konuyla ilgili yapilmig ¢aligmalardan 6rnekler verilerek
anlatilmigtir.

Anahtar kelimeler : Ug boyutlu rekonstruksiyon, dijital ortam
SUMMARY

The researchers ideally should have to know the morphology of the specimen’s root canal system in experimental endodontics. Rese-
archers have been used different methods to evaluate the root canal system morphology and to form the models in their studies. In re-
cent years computerized three dimensional reconstruction studies gained a significant importance with the developments in digital
technologies. Researchers can make different analyse and measurements on three dimensional models, reconstructed with proper com -
puter programs.

In this article, the steps for forming 3D reconstruction models and the devices necessary for this were reviewed and also the usage of
3D reconstructed models were presented with a sample model.
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Uzun O

Deneysel endodontik ¢alismalar bilimin, klinik uygu-
lamalarin ve egitiminin gelisiminde ¢ok 6nemli yer tut-
maktadir. Laboratuar ortaminda agiza benzer kosullarin
olusturulmasi ile gergeklestirilen kontrollu deneylerde en-
dodontik tedavinin bir ¢ok asamasi taklit edilebilmekte,
kullanilan enstriiman sistemlerinin ve kdk kanal dolgu
tekniklerinin mekanik etkileri, karsilasilabilecek kompli-
kasyonlar gibi bir ¢ok olasilik incelenebilmektedir.

In vitro ¢alismalarda kullanilan drnekler, yapilan ca-
lismanin dzelligine gore cogunlukla ¢ekilmis disler ya da
yapisal 6zellikleri birbirlerinin benzeri olan yapay bloklar
olmaktadir. Cekilmis dislerin kullanildif1 ¢alismalarda Or -
nek dislerin yapisal ve anatomik Ozellikleri birbirleri ile
benzer olarak secilse de tam olarak standardizasyon sagla-
nabilmesi olanaksizdir.

Cekilmis dislerin kullamldigi, kok kanal sistemleri-
nin anatomik Ozelliklerinin incelenmesine yonelik ya da
deney sonras1 kok kanal morfolojisinde olusan degisiklik-
lerin incelendigi ¢alismalarda her 6rnegin kk kanal mor-
folojisinin ayr1 ayr belirlenmesi bliylik 6nem tasimakta-
dir.

Modelleme amaciyla arastirmacilar giiniimiize kadar
bir ¢ok farkli teknik gelistirmislerdir. Plastik modeller™,
histolojik kesitler”, Tarama Elektron Mikroskobi (SEM)
calismalar1™, kok kanallarn silikon 6lcii maddeleri ile
modelinin ¢ikartilmast’, muflalama sistemleri ile digler-
den seri kesit alinmasi*®, radyografik karsilastirmalar®
bunlar arasinda sayilabilir.

Ol¢ii maddesi kullanilan tekniklerdeki materyalin ya-
pisal olarak dar olan kok kanallarinda kontrolunun zorlu-
gu, dislerden seri kesit aliminda olusan maddesel kayiplar
ve buna bagh olarak muflalarin biitiinliigiiniin tekrar olus-
turulmasindaki giicliikler, radyografik tekniklerde 151 yo-
niine bagl goriintii degisimleri ve elde edilen goriintiilerin
2 boyutlu olmasinin yetersizligi gibi sorunlar teknik ara-
yislarim siirekli giincel tutmustur,

Giinlimiizde gelisen bilgisayar teknolojisi paralelinde
deneysel calismalarin bir¢ok asamasinda dijital teknikler
agirliklarim artrrmslardir. Ug boyutlu (3D) rekonstruksi-
yon sistemleri kullanilarak bu konudaki bir¢ok scruna ¢o-
ziim bulunabilmistir,

3D rekonstruksiyon, goriintiilenmesi istenilen drnek-
ten alinan kesitlerin bilgisayar ortaminda gesitli program-
lar kullamlarak birlestirilmesi ile drnedin dijital ortamda
yeniden olusturulmasi islemidir, Tibbin ve endiistrinin bir
¢ok alaninda farkli amaclarla 3D rekonstruksiyon sistem-
lerinden yararlamlmaktadir. Endodontik ¢aligmalarda ise
bilgisayarli 3D rekonstruksiyon islemleri 1990’11 yillarda
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kullanilmaya baglanmistir®,
UC BOYUTLU REKONSTRUKSIYON
ASAMALARI

Endodonti literatiiriinde 3D rekonstruksiyon sistemle-
rinin kullamldig1 ¢alismalar incelediginde temelde birkag
ortak asamadan gecilerek hazirlandiklar1 goriilmiistiir. Bu
asamalardan ilki ‘Veri Toplama Asamasy’ dir. Bu evrede
rekonstruksiyonu istenilen drnekten farklh seviyelerde ke-
sitler elde edilir. Veri edinme asamasinda uygulanan yon-
temlerden biri 6rneklerden farkli seviyelerden kesitler ali-
narak bu kesitlerin biiyiitme altinda fotograflanmasi ve el-
de edilen kesit fotograflarimin dijital tarayicilarla bilgisa-
yar ortamina tasinmasidir,

Bu yontemde Grneklerden kesitlerin alinmasinda mik-
rotom cihazlar kullanimaktadir ve elde edilen kesit kalin-
liklar1 0.75 mm seviyesine kadar inmektedir. Rekonstruk-
sivon sistemlerinde Srnekten alinan kesit sayisinin ¢oklu-
gu; yani elde edilen kesitlerin kalinliklarinin olabildigince
az olmas1 sonucta elde edilen modelin asil rnege benzer-
liginde oldukea etkilidir.

Bu yéntem ile veri toplanmasinin dezavantaji, ince
kesitlere ayirmadan sonra 6rnegi tekrar biitiinlestirmenin
olanaksiz olmasi ve dolayist ile operasyon Oncesi kok ka-
nal morfolojisi ile operasyon sonrast kok kanal morfoloji-
sini karsilastirmaya yOnelik ¢alismalarin miimkiin olma-
masidir, Bu yontem daha ¢ok dislerin normal anatomik
yapilarinin ve kdk kanal morfolojilerinin bilgisayar orta-
mina aktarilmasinda kullanilmaktadir. Bu yontemle ¢esit-
li anomaliler ya da farkliliklar gdsteren dislerin rekonst-
ruksiyonlarimn yapildig: ¢alismalar da mevcuttur'® ™,

Veri elde edilmesi asamasinda en ¢ok yararlanilan
teknik drneklerden bilgisayarh tomografi (BT) kullanila-
rak kesitler elde edilmesidir (Resim 1). BT teknolojisi ile
rontgen 1sinlart kullanarak istenilen érnekten cihazlarin li-
mitleri dahilinde belirli kalinliklarda kesit goriintiileri elde
edilebilmektedir, Tipta ve endiistride bir¢cok alanda kulla-
nilan BT teknolojisi 1990’11 yillarin basinda invitro deney-
sel calisamalarda dislerden kesit goriintiileri elde edilme-
sinde kullanilmistir, Tachibana ve Matsumoto™ 1990 yi-
linda tomografinin endodontik ¢alismalarda kullanilabilir-
ligini arastirmislardir, Berutti® 1993 yilinda BT kullanarak
dislerden 1 mm kalinlifinda kesit goriintiileri elde etmis-
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Resim 1: BT ile elde edilen 1mm lik dig kesit 6rnekleri (Somatom Plus
X tomografi cihazi)
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tir. Ardindan gelen ¢alismalarda ise dislerde mine kalinlik-
lar, yiizey alan ve hacimleri BT kullanilarak basariyla 61-
clilebilmis™ ", elde edilen kesitlerde farkli formiillerle kok
kanallarinda enstrumantasyon sonrasi degisimler ve trans-
portasyon incelenmistir®’.

Dislerden BT ile kesit goriintiilerinin elde edilmesi
teknigi, kok kanal morfolojisi hakkinda ayrmntili bilgi ver-
mesi ve bu islem esnasinda orneklerin fiziksel bir hasara
ugramamasi ile 3D rekonstruksiyon ¢alismalarinda teknik
olarak On plana ¢ikmustir,

BT yi endodontik ¢alismalarda kullanan ilk arastirma-
cilardan giinlimiize degin teknik ile ilgili en ciddi sorun-
lardan biri konvansiyonel BT nin rezolusyonunun ve
odaklanmasinin dis gibi kiiciik cisimler i¢in yetersiz kal-
masidir. Bu yetersizlik sonucunda disten elde edilen kesit-
ler lmm yada en diisiik 0.6 mm kalinlifa kadar netligini
koruyarak alinabilmistir. Bu kesit kalinlif1 2 boyutlu ¢alis-
malar icin yeterli gibi gériinsede ii¢ boyutlu rekonstruksi-
yon i¢in yetersiz kalmaktadir™,

[k kez 1999 yilinda Rhodes" deneysel endodonti ga-
lismalar1 i¢in heyecan verici bir alet’ olarak tammladigi
mikrotomografi (uUBT) cihazinin prototipini 6rek disler-
den kesit almada kullanmistir. Kullanilan mikrotomografi
cihazi ana parcalar olarak mikrofokal bir X 15101 kaynagi,
lizerine sabitlenen &rnedi belli ag1 araliklan ile 360° lik
eksende ceviren bilgisayar kontrollu bir motor, bir gériin-
tii alicisi, olusan goriintiileri kaydeden bir CCD video ka-
mera ve tlim bunlar1 kontrol eden bir bilgisayardan olus-
maktadir. Olusturulan prototip diizenekte dislerden 8 1um
lik kesitler alinabilmistir. Dowker® 1997 yilinda yayinla-
nan makalesinde Sum lik kesit kalinliginin ulasilabilir bir
hedef olarak gosterirken, Peters ve arkadaslar'” 2000 yi-
linda yapilan ¢alismalarinda 34 pm lik kesit kalinligin
kok kanal morfolojisindeki degisikliklerin tespitinde ye-
terli bulmuslardir. Giintimiizde ise gelistirilen pBT cihaz-
lar1 artik bir masa iizerine rahatlikla sigabilen, Dowker® in
1997 yilinda 6ngordiigii gibi, Spm inceliginde kesitler ala-
bilen ve tasinabilen portatif cihazlar haline gelmistir.

Toplanan veriler ¢esitli bilgisayar programlar: aracili-
81 ile bilgisayar ortaminda 3 boyutlu hale getirilmektedir
bu asama ‘Rekonstruksiyon asamast’ olarak adlandirila-
bilir.

Rekonstruksiyon asamasinda temelde iki yol izlen-
mektedir. Yiizey modellemesi (Surface Modelling) ve Ka-
tt Modelleme (Solid Modelling). Yiizey modellemesinde
kesitleri olusturan dis kenarlar her kesit igin ayri ayri tes-
pit edilip kesit kalinliklar1 ve eksen degerleri verildikten
sonra bu kenarlarin bilgisayar ortaminda tamamlanmasi
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ile cisim tekrar olusturulur. Olusturulan model Tel kafes
(Wire-Mesh) modeli olarak adlandirilir. Kullanilan prog-
ramin Ozelligine gore farkli agilardan tel kafes modeli iz-
lenebilir ve modelde yiizey kaplamasi islemleri yapilabil-
mektedir Kat1 modellemede ise cisim farkli hacim deger-
lerinden olusmus olarak kabul edilir ve kesitlerdeki yo-
gunluk farklarina gére modelleme yapilir. Giinlimiize ka-
dar gelisen bir ¢ok farklt modelleme teknigi ve bu teknik-

Resim 2: 3D rekonstruksiyon amagl elde edilen molar dig kesitinde dig
sinirlar ve pulpa odasi sinirlarmim belirlenmesi (Somatom Plus X tomog-
rafi cihazi ve 3D Doctor Programi)

Resim 3: Bilgisayar programi yardim ile rekonstruksiyonu yapilmug
molar digte A;Telkafes Wire-Frame modeli, B: aym &rnekte yiizey kap-
lama modellemesi. (3D Doctor Programi)

leri kullanan ¢ok farkli bilgisayar programlari arastirmaci-
larin kullanimina sunulmustur (Resim 2, 3).

Resim 4: 3D boyutlu modellemesi yapilan 6rmek diste sert dokularin
transparan hale getirilmesi ile kok kanal sisteminin degisik agilardan
goriintiilenmesi (3D Doctor Programi)
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Bilgisayar ortaminda uygun programlar kullanilarak
modelleme islemi bitirildikten sonra kullanilan programin
Ozelligine ve kullanicinin yetisine gore 3 boyutlu hale gel-
mis drnekte cok farkli islemler ve Slgiimler yapilabilir(Re-
sim 4).

Resim 5: X, Y, Z eksenleri belirlenmis model (3D Doctor Programi)

3D rekonstruksiyon programlari ile olusturulan gg-
riintiiler bu asamadan itibaren her 3 eksende de (X.Y, Z)
degerlendirilebilir hale gelir (Resim 5).

Ug boyutlu modelleme yapilan drneklerde ¢alismanin
kurulumuna gore bir sonraki asama Kalitatif veya Kanti -
tatif degerlendirme asamaswir. Kalitatif degerlendirme -
de kok kanal sistemi morfolojisi ve disi olusturan yapila-
rin makromorfolojik ve mikromorfolojik degerlendirme-
leri bazi temel tanimlamalar kullanilarak yapilabilmekte-
dir. Orneklemek gerekirse Bjorndal® mikrotomografi kul-
lanarak 3D rekonstrukte edilmis maksiller molar disleri
inceledigi 1999 yilinda yayinlanan ¢alismasinda, kalitatif
degerlendirme asamasinda Carlsen® in 1987 yilinda yayir-
lanan makalesinde ortaya koydugu tanimlamalan arastir-
mis; kok konikligini, kdk igerigini, ayirma yapilarini, ana
kanal1, primer ana kanali, sekonder ana kanali, iki sekon-
der kanali birlestiren intraradikiiler kanalin varlifini ince-
lemistir. Kalitatif degerlendirmeler dislerin ve kék kanal
sisteminin normal morfolojisini dijital ortama aktarabil-
mek amaclh yapilirken, farkli morfolojik 6zelliklere sahip
dislerin 3 boyutlu incelenmesinde de kullanilabilmekte-
dir'** ", Elde edilen 3 boyutlu modellerin Endodonti egi-
timinin her asamasinda akademisyenlere ve hekimlere
fayda saglayacagi agiktir.

Kantitatif degerlendirme asamasinda ise rekonstriik-
siyon programlarindan faydalanilarak yine programin
Ozelligine ve arastirmacinin yetisine gore kok kanal siste-
minin boyutlari, k6k kanal sisteminin ya da sistem iceri-
sinde herhangibir bolgenin hacmi, yiizey alani, kok kanal -
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larinda agirlik merkezi, transportasyonun orani ve yonii
gibi, baska metodlarla hesaplamanin ¢ok zor oldugu
Onemli sayisal deferlere ulasilabilmektedir. Kantitatif de-
gerlendirmelerde kullamlabilecek bilgisayar programlari
giiniimiizde Fractal Boyut Analizleri®, SMI (Structure
Model Index)®, Marching Cubes Algoritmas1® ve benzeri
analiz sistemleri ve indeksleri kullanmaktadir.

Rekonstruksiyon ve sonrasindaki degerlendirmelerde
kullanilan bilgisayar programlar1 kullaniciya modelleri
her agidan inceleyebilme, modellerde farkli yogunluktaki
bolgeleri secip kaldirabilme, hacim verme (volume rende-
ring), yiizey olusturma (surface rendering), modelde 61-
ciim islemleri, birden fazla modelin istenilen Gzellikleri-

Resim 6: Farikli goriis agilarmdan modeli olusturan kesitlerin goriiniir
hali (3D Doctor Programi)

Resim 7: Modellenen diste program yardimu ile disin pulpa harici
boliimlerinin ¢ikartilmasi ile elde edilen pulpa modeli. (3D Doctor
Programi)

nin karsilastirilmasi, istenilen bélgelerin transparan yada
opak hale getirilebilmesi, modellemenin yiizey modelle-
mesi yada kat1 modelleme olarak yapilabilmesi imkanini
vermektedir (Resim 6, 7).

Deneysel endodontik calismalarda iic boyutlu re-
konstruksiyon ¢alismalarinin dezavantajlari degerlendiril-
diginde veri toplamada kullanilan cihazlarin ve bilgisayar
programlarinin maliyetlerinin yiiksek olmasi, veri topla-
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ma asamalarinda ¢ok dikkatli ve Ozenli davramlmasi ge-
reklilifi (yapilacak hatalarin mikrodiizeyde olsa da sonug
degerlerini ¢ok etkilemesi), arastirmacinin veri toplanacak
cihaza ve rekonstruksiyonun yapilacagi bilgisayar progra-
muna yiiksek hakimiyetinin ve konuyla ilgili tecriibesinin
gerekliligi, MicroCT kullamldiinda kesit alma siiresi ve
3D rekonstruksiyonu olusturma siiresinin uzunlugu sayi-
labilir.

3D rekonstruksiyon ¢alismalarinin dezavantajlari olsa
da avantajlarimin fazlalif1 ile hem endodonti egitim prog-
ramlarina hem de yapilan deneysel calismalara cok biiyiik
oranlarda katki yapabilecegi gGriilmektedir.
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