DiS HEKIMLIGINDE KULLANILAN GORUNUR ISIK KAYNAKLARI

VISIBLE LIGHT - CURING SOURCES USED IN DENTISTRY

Isul CEKIC* Giilfem ERGUN'

OZET

Goriilebilir 151k ile polimerize olan materyaller, dis hekimliginde yaygin olarak kullanilmaktadir. Polimerizasyon teknolojisindeki ge-
lismeler, siklikla kullanilan halojen 11k kaynaklarinin yani sira 151k yayan diyotlar (LED), plazma ark ve lazer 151k kaynaklarinin kul-
lanilmasina imkan vermistir. Halojen 151k kaynaklarinin bazi dezavantajlar1 nedeniyle, alternatif olarak iiretilen LED 151k kaynaklari-
nin, yakin gelecekte konvansiyonel 151k kaynaklarinin yerini alacaklar: diisliniilmektedir. Son yillarda, 151k siddeti arttirilmis halojen
151k kaynaklarinin yani sira, 2. nesil LED 1g1k kaynaklari tiretilmistir. Plazma ark 151k kaynaklari; 151k siddetini attirarak, polimerizas-
yon siiresini kisaltmaktadir. Bu durumda hizli ve tamamlanmamais polimerizasyon riski dogmaktadir. Lazer 151k kaynaklariin, eko-
nomik nedenlerle kullanimi kisitlanmistir. Bu derlemede, giiniimiizde kullanilan 151k kaynaklarina ait bilgiler, klinikte hekimlere yol
gosterebilmek acisindan karsilastirmali olarak anlatilmigtir.

Anahtar kelimeler: Kuartz-tungsten-halojen, 151k yayan diyodlar, plazma ark, lazer.
SUMMARY

Dental materials polymerized by visible light are widely used in dentistry. Developments in polymerization technology, enable the
usage of light emitting diode (LED), plasma arc and laser in addition to the commonly used halogen light sources. Due to some of
the drawbacks of halogen light sources, LEDs which are alternatively produced, will take conventional light sources place in near fu-
ture. Recently, in addition to the halogen light sources with increased light intensity, second generation LED light sources have been
produced. Plasma arc light sources, decreases the polymerization time by increasing the light intensity. For economical reasons, laser
light sources’ usage was limited. In this review article, informations about light sources used recently, have been explained compa-
rably for showing the way to the dentists.
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GIRIS de etmede biiyiik 6nem tasir. Yetersiz polimerizasyon ise;
yiiksek miktarda artik cift bag ile birlikte, diisiik mono-
mer-polimer doniisiim hizinin neden oldugu diisiik fizik-
sel ozelliklere, artmis su emilimine ve ¢oziiniirliige neden
olmaktadir.*"

Estetik dis hekimligine artan talep, 151k ile polimerize
olan materyalleri etkin ve vazgecilmez hale getirmistir.
Goriiniir 151k polimerizasyon kaynaklarindan, 1s18a duyar-
I1 restoratif materyalleri, rezin kompozitleri, rezin modifi-

ye cam iyonomerleri, poliasit modifiye rezin kompozitle-
ri, pit ve fissiir oOrtiiciileri, baglayici ajanlari, peridontal
materyalleri, yapistirict ajanlari ve gegici restoratif mater-
yalleri polimerize etmekte yararlanilmaktadir.*"

Son yillarda dental teknolojilerdeki en biiyiik degisik-
likler, rezin polimerizasyon sistemlerinde ve cihazlarinda
goriilmektedir. Dental materyallerin polimerizasyonu, uy-
gun fiziksel 6zellikleri ve tatminkar klinik performansi el-

Dental materyaller icinde 6nemli bir yer tutan rezin
simanlar, 30 yildan beri dig hekimliginde, rezin baglantili
sabit protezlerin, porselen venerlerin, postlarin, inleylerin,
onleylerin, kronlarin, ortodontik braketlerin ve periodon-
tal splintlerin yapistirtlmasinda kullamilmaktadir. Metal
olmayan inley ve onleylerin simantasyonunda, ilave ola-
rak 1s18in ulasamadigi bolgelerde de polimerizasyonun
saglanabilmesi i¢in, hem kimyasal olarak hem 151k ile po-
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limerize olan rezin simanlar (dual-cure) tercih edilmekte-
dir.” Bu simanlar, mikrodolduruculu veya hibrit kompozit
olup bisfenol A-glisidil dimetakrilat (BisGMA) veya iire-
tan dimetakrilat rezin (UDMA) yapisindadir.**

Son 40 yilda, BisGMA esasli dimetakrilat formiilas-
yonlarinda onemli bir degisiklik gdzlenmemekle birlikte;
organik formiilasyonlar, 15181 absorbe eden ve molekiilleri
hareketli bolgelere tasiyan fotobaslatici (photoinitiator)
sistemleri icermektedir. Bu noktada, radikaller veya diger
baglatici tiirler, oligomer karistiricinin ¢apraz bagh poli-
merik aga doniislimiinii baglatmaktadirlar. Dental fotobas-
laticilarin emilim gereksinimleri, dental 151k polmerizas-
yon kaynaklarinin spektral yayilim profillerini karsilama-
lidir.” Goriilebilir 11k ile polimerize olan kompozit mater-
yaller, a-1,2 diketonu (benzil veya kafurkinin, KK) basla-
tic1 serbest radikal olarak kullanirlar.” KK, dental rezin ve
adeziv formiilasyonlarinda yaygin olarak kullanilmakta
olan fotobaslaticidir ve ortalama 470 nm emilim degerine
sahiptir. Kati, rengi beyazlatilamayan, sar1 kromofor gru-
bu olmalar1 nedeniyle, polimerize olan materyalin son es-
tetik goriiniimiinii etkileyecek istenmeyen sarimsi renge
neden olmaktadir.*

1970 yilinda tanitilan ilk kompozit rezinler, ultraviyo-
le 15181 ile polimerize olmaktaydi. Daha sonra, ultraviyole
151k ile polimerize olan rezinlere gore hastalarin sagligina
zarar verme riski daha diisiik ve polimerizasyon derinligi
daha fazla olan goriiniir 151k ile polimerize edilen kompo-
zit rezinler gelistirilmistir.>"” KK iceren 1s1kla polimerize
olan kompozit rezinler, mavi goriiniir 11k ile polimerize
olmaktadirlar. KK, monomer substratin polimerizasyon
reaksiyonunu baglatan serbest radikaller olusturmak icin
yaklasik 470 nm dalga boyunda iki keton reaksiyona sa-
hiptir. Bununla birlikte, baz1 kompozitlerde farkli dalga
boyunda cevap veren ek veya alternatif baslaticilart mev-
cuttur.'

Giintimiizde halojen lambalar, 151k yayan diyotlar,
plazma ark lambalar1 ve argon iyonu lazerleri olmak tize-
re dort farkli polimerizasyon kaynagi mevcuttur.”

Kuartz-tungsten-halojen 151k kaynaklar: (KTH)

Kuartz-tungsten-halojen 151k kaynaklari (KTH), rezin
bazli kompozitlerin polimerizasyonunda yaygin olarak
kullanilmaktadir (Sekil 1). Yiiksek derecede 1s1 ile akkor
haline gelen bu lambalardan yayilan radyasyon filtre edi-
lerek, 380-400 nm arasindan basglayan ve 500-520 nm de-
gerlerinde sonlanan spektruma gecirilmektedir.” Tipik ola-
rak, 151k siddeti, 400-800 mW/cm® arasindadir ve kompo-
zit rezinleri, 2 mm derinlige kadar 40 saniyede polimerize
etmektedir. Bununla birlikte, yiiksek 1sik siddetinde (800
mw/cm’ den fazla) KTH 1s1k kaynaklari da giiniimiizde
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Sekil 1. Kuartz-tungsten halojen 151k kaynag1 (KTH).

kullanima sunulmustur. Turbo 151k kaynaklarindan bazila-
r1, 1.300 mW/cm’ den fazla 1g1k siddeti yayabilmektedir.”
Bazi tipleri iki veya ii¢ farkli siddette (step cure) ya da de-
vamli artan siddette (ramp cure) enerji saglamaktadir.’
KTH 1s1k kaynaklar1 yaygin kullanimlarina ragmen, bazi
dezavantajlara sahiptir. Halojen ampullerin omiirleri 40-
100 saat arasinda degismektedir. Yiiksek caligma sicakli-
ginda ampul, reflektor ve filtre zaman i¢cinde bozulabil-
mekte ve bunun sonucunda 1s1k kaynaginin polimerizas-
yon etkinligi zamanla azalmaktadir. Klinik a¢idan bu du-
rum, yeterince polimerize olmamus, fiziksel ozellikleri za-
yif ve prematiir kirik riski fazla olan restorasyonlarin ya-
pilanmasina yol agabilmektedir.”'¢

LED 1sik kaynaklari (light emitting diode)

KTH 151k kaynaklarinda olusan problemlerin iistesin-
den gelmek amaciyla alternatif 151k yayan diyot (light
emitting diode, LED) teknolojisi tamitilmistir (Sekil 2).
LED 151k kaynaklari, 15181n olusturulmasinda, kat1 fazda
yart iletkenlerin baglantilarin1 (p-n baglantilart) kullan-
maktadirlar. Diyotlar, dar spektral aralikta 15181 olusturur-
lar ve galyum nitritten yar iletken olarak yararlanirlar.
Genellikle 450-490 nm dalga boylar1 arasinda 1s1k iiret-
mektedirler. Bu enerji araligi, KK’i fotobaslatic1 olarak
kullanan dental materyallerde ideale yakindir.”' Birinci
nesil LED 1s1k kaynaklarinda, 400 mW/cm*den diisiik 151k
yogunlugu ve bir¢ok 1s1k yayan diyot bulundugundan ge-
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Sekil 2. Isik yayan diyot (LED).

leneksel KTH 151k kaynaklart kadar iyi polimerizasyon
olusturamadilar. Guiniimiizde ikinci nesil LED 1sik kay-
naklar1 kullanima sunulmustur. Bunlar, birinci nesil 151k
kaynaklarina gore daha yiiksek ¢ikis giicii ve farkli spekt-
ral dagilimda 151k olusturmakta ve daha kisa polimerizas-
yon siiresi ile daha iyi performans saglamaktadirlar.”® Bu
151k kaynaklari, dar bir spektral aralikta 151k olustururlar
ve calisabilmeleri icin diisiik giice ihtiyaclar1 vardir. Dii-
stik giic gereksinimi, 1s1 iireten kizil Gtesi dalga boylarini
uzaklastirarak, sogutucu fan gereksinimini ortadan kaldir-
makta ve sarj edilebilen bataryalar ile gii¢ saglanabilmek-
tedir. Diger 151k kaynaklarina gore daha hafif olup, kablo-
suz olarak kullanilabilmektedirler. Halojen 151k kaynakla-
rinin Omrii 50-100 saat arasinda olmasina ragmen, LED
151k kaynaklarinin 6mrii, yaklagik 10.000 saat civarinda-
dir. Filtre, reflektor icermezler ve zamana baglh olarak bo-
zulmadig igin, irettikleri 151k sabit siddettedir. LED 151k
kaynaklart daha az 1s1 olusturmakta ve bu gingival, pulpal
irritasyon riskini azaltmaktadir.""” Price ve arkadaglari®,
ikinci nesil LED 1s1k kaynaginin avantajlarini arastirdikla-
r1 calismalarinda, LED 151k kaynaginin biitiin kompozit re-
zinleri polimerize etmede KTH 151k kaynag: kadar etkili
olmadigini bildirmiglerdir. Bir bagka calismada ise, LED
ve KTH 151k kaynaklarimin yiiksek giic modlar1 kullanila-
rak polimerizasyon saglanmig, kompozitlerin sertlik de-
gerleri karsilastirlmistir. LED 151k kaynagi ile polimeri-
zasyonda, iireticinin Onerdigi polimerizasyon siiresinin
yartya indirildigi, KTH 1sik kaynagmnin ise polimerizas-
yon siiresinin degistirilmedigi arastirmada, kompozitlerin
ayni sertlik degerlerine sahip oldugu belirtilmistir.”' Ober-
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holzer ve arkadaglar1'®, LED 1s1k kaynaklart ve geleneksel
KTH 151k kaynag: ile rezin esasli kompozit restorasyonla-
11 polimerize ederek mikrosizinti, makaslama baglanma
dayanimi ve yiizey sertligi acisindan degerlendirmisler,
LED 151k kaynaginin, KTH 151k kaynagina gore (yliksek
151k cikisma bagli olarak) daha iyi sonug verdigini belirt-
mislerdir.

Plazma ark 151k kaynaklari

Plazma ark 151k kaynaklari, daha etkili bir polimeri-
zasyon saglamak calisma siiresini kisaltmak amaci ile iire-
tilmistir (Sekil 3). Isik, iyonize molekiil ve elektronlarin
gaz karisimi olan 1s1 veren plazmadan yayilmakta ve KK
aktivasyonu i¢in, 440-500 nm araliginda dalga boylarinda
filtre edilmektedir. Uretici firmalara gore, polimerizasyon
stiresini birkac saniyeye (3-10 sn.) diisiirmektedir. Plazma
ark 15181 ile polimerizasyon hizli olustugu icin yiiksek po-
limerizasyon biiziilmesi riskini diisiindiirmektedir.*"" Tlie
ve arkadaslarinin®, modern 1s1k kaynaklar1 ile kompozit
rezinlerin biiziilme davranigini inceledikleri ¢aligmalarin-
da, diisiik enerjili LED 151k kaynaginin, plazma ark, KTH
ve yliksek enerjili LED 1s1k kaynaklarina oranla daha dii-
siik polimerizasyon stresi gosterdigi sonucuna varmiglar-
dir. Jung ve arkadaglari®, rezin simanin seramik restoras-
yonlarla birlikte, ti¢ farkli polimerizasyon teknigi ile poli-
merizasyon etkinligini arastirdiklar1 calismalarinda, plaz-
ma arkin polimerizasyon etkinliginin geleneksel KTH 1s1k
kaynaklarina gore daha az oldugunu bildirmislerdir.

Sekil 3. Plazma ark 151k kaynagi.
Lazer 151k kaynaklari:

Lazer 151k kaynaklari, 1980’lerin sonundan itibaren
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mevcut olmalarina ragmen, ekonomik nedenlerle yaygin
kullanim alani bulamamuiglardir (Sekil 4). Argon iyonu la-
zerleri, 15181 farkl frekanslarda yaymaktadirlar. Mavi la-
zerler ise rezin bazli kompozitlerin 151k ile aktivasyonun-
da basari ile kullanilmaktadirlar.

522

Sekil 4. Lazer 151k kaynagi.

Isik kaynaklarinin polimerizasyon modlari:

Son yillarda 151k polimerizasyon protokollerinde, po-
limerizasyon modlar1 olarak adlandirilan yeni gelismeler
ortaya konmus olup, cesitli 151k kaynaklarinda farkli isim-
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lerle tanimlanmiglardir. Yavas baglangic (soft-start), basa-
makl olarak artan (step-curing), salimim (oscilating), be-
yazlatma (bleaching) bunlardan bazilaridir. Bu polimeri-
zasyon modlar1, doniisiim derecesini arttirarak ve ic stres-
leri azaltip, marjinal biitiinliigi korumay1 amaglamakta-
dir."

Mehl ve arkadaslar1”, diisiik 11k siddetinde baslangi¢
polimerizasyonunu takiben, yiiksek 1sik siddetinde son
polimerizasyonun, 1sikla sertlesen kompozit rezinlerin
marjinal uyumunu arttirdigini ve materyalin fiziksel 6zel-
liklerini gelistirdigini belirtmiglerdir. Yoshikawa ve arka-
daslari®® yaptiklari bir calismada benzer sekilde, diisiik 151k
siddetinin (270mW/cm®) 10 saniye ve takiben yiiksek 1g1k
siddetinin (600mW/cm?®) 50 saniye uygulamasinin, kom-
pozit rezinlerin kavite duvarlarina uyumunu arttirdigini ve
polimerizasyon biiziilmesini azaltti§ini bildirmislerdir.

Isik kaynaklarmn biyolojik etkileri:

Dental tedavilerde genellikle dis yiizeyinde ve pulpa-
sinda 1s1 artis1 gézlenmektedir. Dise disaridan uygulanan
151, sicaklik artisinin siddetine ve siiresine bagl olarak dis-
te degisen derecelerde pulpal travmaya neden olabilir'.
Pulpal 1s1 artis1; dis preparasyonu esnasinda donen aletler-
le,'s ultrasonik enstriimanlarla, lazer tedavisi ile,” 151k ile
beyazlatma sirasinda, gecici kron veya koprii yapimi ve
dental kompozitlerin 151k ile polimerizasyonu sirasinda®
olusabilmektedir. Bu 1s1 artisinin biyolojik etkileri halen
tam olarak bilinmemekle birlikte, fakat herhangi bir za-
man diliminde 43°C - 44°C yi asan 1s1larda istenmeyen et-
kiler olusturabilmektedir.”® Son yillarda plazma ark 11k
kaynaginin tanitilmasiyla, pulpa odasinda 151k ile polime-
rizasyon esnasinda 1s1 artig1, tartisilmaya baslanmigtir.
Yiiksek giicteki 151k polimerizasyon kaynaklarimin disler
icin potansiyel tehlike olusturabilecekleri sonucuna varil-
mustir.”* Hofmann ve arkadaglar’’, LED 131k kaynag ile
polimerizasyon esnasinda 1s1 artisinin, KTH 1s1k kaynagi-
na oranla daha az oldugunu bildirmislerdir.

Kompozit rezinlerin polimerizasyon derecesinin ye-
terli olmadigt durumlarda yayilan toksik ve karsinojenik
maddeler, pulpal reaksiyonlara neden olabilmektedir. Re-
zin veya kompozit rezinlerden yayilan maddelerin azalti-
labilmesi i¢in, bunlarin iyi polimerize edilmeleri gerektigi
bildirilmektedir."* Uhl ve arkadaglar®, 151k kaynaklarinin
pulpa odasindaki hiicreler tizerine etkilerini arastirdiklari
calismalarinda, KTH ve LED arasinda fark gozlenmedigi-
ni rapor etmiglerdir. Munksgaard ve arkadaglarmin' yap-
t181 benzer bir ¢alismada ise, plazma ark 151k kaynagi ile
polimerize edilen kompozit rezinlerden yayilan monomer
miktarinin, halojen 151k kaynag ile polimerize edilen 6r-
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neklerden yayilan monomer miktarinin 4 kat fazla oldugu
belirtilmigtir.

Dental tedaviler sirasinda goriilebilen diger bir potan-
siyel zarar, gozlerde olusabilecek retinal hasarlardir. Isigin
yiiksek siddeti nedeniyle, 151k kaynaginin ucuna veya dis-
lerden yansiyan 1s18a direkt olarak bakilmamalidir. Gorii-
niir 15181 filtre etmek ve hekimin polimerizasyon iglemini
direkt olarak gozlemlemesi icin hekimi ve yardimecr ele-
mant korumak amaciyla ¢ok sayida ara¢ kullanilmaktadir.
Bunlar; gérme sahasina direkt yerlestirilen yiiz maskesi,
151k kaynagina yerlestirilen koruyucular ve gozliiklerdir.*

Isik kaynaklarmin yipranmasina bagl olarak, ¢ikan
151k miktar1 da zamana bagli olarak degismektedir. Azalan
151k cikis miktari, restorasyonlarin yetersiz polimerizasyo-
nuna neden olabilmektedir. Marjinal sizinti, artmis su
emilimi, renk degisikligi, ikincil ciiriik ve pulpal rahatsiz-
liklar; restorasyonun omriinii kisaltmaktadir.' *

Isik kaynaklarinin zamana bagh performansinin arag-
tirildi81 bir calismada; tabanca seklinde, fiber optik birime
sahip ve s1v1 kablolu olmak iizere 214 151k kaynagi test
edilmis, kliniklerde kullanilan 151k kaynaklarmin yarisin-
dan fazlasinin tatminkar bir sekilde calismadigi ve 1s1k
siddetlerinde belirgin derecede bir azalma oldugu sonucu-
na varilmistir.”” Bu da zamanla eskiyen 1s1k kaynaklarinin
periyodik kontrollerin yapilmasi gerekliligini ortaya koy-
maktadir.

SONUC

1970’11 yillardan bu yana kullanilan KTH 151k kay-
naklarinin dental materyallerin polimerizasyonunda klinik
basarilart kanitlanmis olmasina ragmen, bunlarin bazi de-
zavantajlarini ortadan kaldirmak amaciyla kullanima su-
nulan 2.nesil LED ler, son nesil KTH 151k kaynaklarina
benzer sekilde 700-1200 mW/cm® 1g1k yogunlugu ile yiik-
sek performans gostermektedirler. Plazma ark 151k kay-
naklar1, polimerizasyon siiresini kisaltarak caligma sira-
sinda tiikriik kontaminasyonunu engellemesine ragmen,
hizli polimerizasyon biiziilmesine ve rezin-dentin ara yii-
ziinde baglantinin bozulmasina yol acamaktadir. Bu olum-
suz 0zelligi ve taginabilir olmamasi nedeniyle, yaygin kli-
nik kullaniminda kugkular olusturmustur. 2.nesil LED 151k
kaynaklarinin, sahip olduklar iistiin 6zellikleri ile giinii-
miizde, kliniklerde kullanilan KTH 151k kaynaklarina cid-
di rakip olacaklar1 diigiiniilmektedir.
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