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OZET

Dislerde olusan renklenmeler lokalizasyonuna
ve etyolojisine badll olarak i¢ ve dis kaynakli veya her
ikisinin kombinasyonu olarak siniflandirilabilir. Renklen-
mis diglerin tedavisinde, tam seramik kronlar, metal
destekli porselen kronlar ve kompozit veya porselen
lamineler—invaziv ydntemlere basvurulmadan Once,
dogru teshis konularak beyazlatma tedavileri uygu-
lanabilir. Beyazlatma tedavilerinde oldukga kolay uygu-
lanabilen materyal ve yontemler gelistirilmesi yaninda,
daha konservatif tedavi yéntemi olmasi nedeniyle kim-
yasal ajanlarla beyazlatma tercih edilmektedir. Beyaz-
latma mekanizmasi aglk olmamakla beraber temeli
oksidasyona dayanir. Dis hekimliginde beyazlatma
ajanlar genellikle hidrojen peroksitin gesitli formla-
rindan olusmaktadir. Bu amagla hidrojen peroksit,
sodium perborat, karbamid peroksit gibi ajanlar
kullanilir. Bu galismanin amaci, renklenmis devital sol
Ust gene lateral ve kanin dislerde walking bleaching
teknidi ile %37'lik karbamit peroksit beyazlatma ajani-
nin etkinlidinin dederlendirilmesi ve 2 yillik takibinin
sunulmasidir.

Anahtar kelimeler: Walking bleaching, devital
dis, karbamit peroksit

ABSTRACT

Discoloration of teeth can be classified
according to localization and etiology as internal,
external or combined. Before applying conventional
invasive techniques such as all ceramic crown,
composite, porcelain laminates and porcelain-metal
crowns; bleaching can be attempted when indicated.
Bleaching with chemical agents is preferred with
advantages such as being conservative and
development of novel materials and methods.
Mechanism of bleaching is not clear but it depends on
oxidation reaction. Bleaching agents used in dentistry
consist various forms of hydrogen peroxide. Agents
such as hydrogen peroxide, sodium perborate and
carbamide peroxide are applied. Aim of this case
report is to present the efficacy of 37% carbamide
peroxide bleaching agent with the treatment of
discolored devital teeth and follow-up.

Key words: walking bleaching, devital tooth,
carbamide peroxide

GIRIS

Cesitli nedenlerle dislerde olusan renklenmeler
Ozellikle anterior bdlgede estetik problemlere yol
agmaktadir. Birgok etken diglerde renklenmeye neden
olabilmektedir. Lokalizasyonuna ve etyolojisine bagh
olarak renklenmeler, i¢ ve dis kaynakli olarak veya her
ikisinin kombinasyonu seklinde gézlenebilir. * Dig
kaynakl renklenmeler cay, kahve, meyve suyu, sigara

cesitli adiz gargaralari gibi etkenlerin dis ylzeyinde
birikmesi sonucunda olusur.”® I¢ kaynakli renklenme-
lerin nedenleri ise sistemik ve lokal faktorler olmak
lizere iki bolimde incelenmektedir. Ilaglar (tetrasiklin
gibi), distrofik kalsifikasyonlar, florozis, hiperbilirubi-
nemi, amelogenezis imperfekta, dentinogenezis imper-
fekta sistemik faktdrler arasinda sayilabilir.* Pulpa
nekrozu, intrapulpal hemoraji, endodontik tedavi
sonrasl kalan artik pulpa dokulari, endodontik
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materyaller, koronal restorasyon materyalleri, kok
rezorpsiyonu ve yaslanma gibi nedenler de i¢ kaynakl
renklenmelerin lokal faktérleri arasinda sayilabilir.*

Renklenmis diglerin tedavisinde uygulanan
beyazlatma tedavileri, kompozit ve porselen lamineler,
metal destekli porselen ve tam seramik restorasyon-
larla yapilan geleneksel tedavilere .> gére daha
konservatif bir yaklasimdir. Tam seramik restorasyon-
larin planlandi§i vakalarda ilgili dise restorasyondan
once yapllan adartma islemi de estetik sonucun
basarisini arttiracaktir.*

Devital dislerin tedavisinde termokatalitik
yontem, walking bleaching teknidi, ev tipi ve ofis tipi
adartma veya kombine teknikler kullanilabilir.>® Ter-
mokatalitik teknikte %30-35'lik hidrojen peroksit pulpa
odasina yerlestirildikten sonra s ile aktive edilir.”
Ancak bu yontemin beyazlatma islemi sonrasinda
meydana gelen eksternal servikal kok rezorpsiyonuna
neden oldugu diisiiniilmektedir.® °

Gunlmuzde devital dislerin beyazlatiimasinda
en ¢ok kullanilan ydntem walking bleaching teknididir.
Bu teknikte genellikle sodyum perborat pati, hidrojen
peroksit veya su ile karistirilarak pulpa odasina yerles-
tirilir ve dis gegici olarak restore edilir. Bu islem 3 ila 7
gun aralklarinda istenilen sonug alinincaya tekrarla-
nir.” ! Teknigin siklikla kullaniimasinin nedeni uygula-
manin basit, hizli ve etkin olmasinin yani sira %13
klinik olarak giivenilir olmasidir.!* 4

Bu olguda endodontik tedavi sonucu renklen-
mig sol Ust gene lateral ve kanin diglerinin walking
bleaching teknidi ile beyazlatiimasi ve 2 yillik takibinin
sunulmasi amaglanmaktadir.

OLGU SUNUMU

44 yasindaki bayan hasta sol (ist ¢ene lateral ve
kanin diglerindeki renklenme gsikayeti ile Ondokuz
Mayis Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Endodonti
Anabilim Dali'na bagvurdu. Yapilan klinik ve radyolojik
muayeneler sonucunda dislerin kanal tedavili oldugu
ve kronlarin bukkal ve palatinal ylzeylerinde yaygin
renklenmelerin bulundugu gozlendi.. Renklenmenin
giderilebilmesi icin “walking bleaching” teknigi ile
beyazlatma uygulanmasina karar verildi. Ilgili dislerin
beyazlatma Oncesindeki renklenme derecelerini tedavi
sonrasi ile karsilastirmak amaciyla islem oncesinde
dislerden uygun aglilarla fotograflar (Canon PowerShot
A2200, Japan) alindi. (Resim 1,2) Dislerin rubber dam
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ile izole edilmesinin ardindan, uygun giris kaviteleri
hazirlandi ve kdk kanal dolgulari mine sement bilesi-
minin 2 mm altinda kalacak sekilde celik rond frezle
(Dentsply Maillefer, Ballaigues, Switzerland) uzaklasti-
rildi. Bu islem sirasinda meydana gelen smear tabaka-
sinin  kaldinimasi igin kavite igerisindeki dentin

%>5.25'lik sodyum hipoklorit sollisyonunun ardindan
%17'lik EDTA solusyonu ile yikandi ve kurulandi.
Koroner bolgede olusabilecek sizintilari énlemek igin 2
mm kalinhginda cam iyonomer siman (Fuji IX, GC
Corporation,
yerlestirildi.

Tokyo, Japan) kanal adizlarina

Resim 1. Renklenmis devital sol (st gene lateral ve kanin
dislerin tedavi dncesi goriintiisi.

Resim 2. Renklenmis devital sol (st gene lateral ve kanin
dislerin tedavi dncesi goriintiisi.

Devital beyazlatma ajani pulpa odalarina
uygulanmadan 6nce kavite igerisindeki mine dokusuna
%37'lik ortofosforik asit uygulandi. Devital beyazlatma
ajani olarak %37'lik karbamid peroksit iceren hazir
preperat (Whiteness Super Endo, FGM Produtos
Odontologicos, Joinvile, Brazil) pulpa odalarina uygu-
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landiktan sonra lizerlerine steril pamuk peletler yerles-
tirildi ve kaviteler gegici olarak isikla sertlesen kom-
pozit rezin (Gradia GC, Tokyo, Japan) ile restore edildi.
Dort glin sonraki ikinci seansta dislerdeki renklenme-
lerin kismi olarak azaldi§i, ancak tam olarak ortadan
kalkmadigi gorildigl icin beyazlatma ajani yenilendi
ve hastaya 4 giin sonrasina randevu verildi. Uglincii
seans sonunda diglerinin istenilen diizeyde beyazladigi
gozlendi.(Resim 3)

Resim 3. Sol Ust gene lateral ve kanin dislerin tedavi sonrasi
gorintusu.

Kullanilan beyazlatma ajaninin distile su ile
yikanarak  pulpa odasindan  uzaklagtiriimasinin
ardindan, karbamit peroksitin etkinligini nétralize
etmek igin kavitelere kalsiyum hidroksit (Ca(OH),) pati
(Calcicure, Voco, Germany) uygulandi ve Uzerlerine
steril pamuk peletler yerlestirilerek kaviteler gegici
olarak isikla sertlesen kompozit rezinle restore edildi.
Bir hafta sonra yapilan dordinci seansta kavite
icerisinde kalan Ca(OH),’ in uzaklastirlmasi sonrasinda
disler daimi olarak 1sikla sertlesen kompozit rezin
materyali (Gradia GC, Tokyo, Japan) ile restore edildi.

iki yil sonra yapilan kontrolde hastanin herhan-
gi bir rahatsiziginin olmadidi, dislerin renklerinin stabil
kaldi§i gdzlendi.(Resim 4,5) Ayrica yapilan radyolojik
muayenede herhangi bir patolojiye rastlanmadi.
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Resim 4. Sol Ust gene lateral ve kanin dislerin tedaviden 1 ay
sonraki goriintisu.

Resim 5. Sol st gene lateral ve kanin dislerin tedaviden 2 yil
sonraki gérinimda.

TARTISMA

Beyazlatmanin mekanizmasi agik olmamakla
beraber temeli oksidasyona dayanir. Dis hekimliginde
kullanilan beyazlatma ajanlari genellikle hidrojen
peroksit, sodyum perborat, karbamid peroksit gibi
hidrojen peroksitin gesitli formlarindan olugsmakta-
dir.”1015 Karbamid peroksit iceren preperatlarin da
hidrojen peroksit ve sodyum perborat kadar etkili
oksidasyon yetenegine sahip oldugu bilinmektedir..1%6
Karbamid peroksit dokularla temas ettigi zaman (re,
amonyak, karbondioksit, hidrojen peroksit ve prepe-
ratin konsantrasyonuna bagl olarak farkl diizeylerde
oksijen aciga cikar.>0:1516

Beyazlatma iglemi icin kullanilan gesitli teknik-
lerden biri olan hidrojen peroksitle beraber kullanilan
termokatalitik yontemde aciga gikan kostik maddeler
disin servikalinde pH'nin diismesine ve bunun sonu-
cunda da servikal kok rezorbsiyonuna neden
olurlar.8%'7 Bu nedenle giiniimiizde devital dislerin
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bayazlatiimasi sirasinda termokatalitik yontem tercih
edilmemekte walking bleaching teknigi ise siklikla
kullaniimaktadr.8

Beyazlatma tedavisi sirasinda meydana gelen
pH degdisimlerinin neden oldugu servikal kok rezorpsi-
yonunun o6nlenebilmesi amaciyla, sodyum perborat
veya karbamid peroksit kullanilabilir. > Beyazlatma
ajanlaninin kok disina difiizyon oranlarini inceleyen bir
calismada %35’lik hidrojen peroksitin en fazla, sodyum
perboratin orta diizeyde ve karbamid peroksitin ise en
az diizeyde kdk disina difuze oldugu gdésterilmistir.®
Karbamid peroksitin diisik difiizyon diizeyi ve beyaz-
latmadaki basarisi ?° dikkate alindifinda diger pre-
peratlara oranla kullaniminin daha giivenli oldudu go-
riilmektedir. Bu sebeplevakamizda walking bleaching
teknidiyle %37’lik karbamid peroksit kullanilmayi tercih
ettik.

Beyazlatma ajanlarinin apikal bdlgeye ulagma-
sint engellemede kok kanal dolgusunun vyeterli
olmadigi bilindiginden 2% 22 Hansen-Bayless ve Davis 23
kaide maddelerinin  kullanimini  6nermislerdir. Bu
amacla cam iyonomer simanlar, IRM (intermediate
restorative material), hidrofilik materyaller, kompozit
resinler, cginko oksit ojenol ve ¢inko fosfat simanlar
kullaniimaktadir. Cam iyonomer simanlar ile yapilan
bir calismada 2 mm kalinhdindaki cam iyonomer
simanin  %30'luk hidrojen peroksit sollisyonunun
apikale difiizyonunu 6nledigi gdsterilmistir.?* Bu ne-
denle vakamizda cam iyonomer siman kaide materyali
olarak kullaniimistir.

Beyazlatma isleminden sonra diglerin mikro-
orgzanizmalarla tekrar enfekte olmasini, boyayici
maddelerin dise tekrar sizmasini 6nlemek ve disin
dayanikliigini arttirmak 2% 2® amaciyla disler mine ve
dentine oldukga yiiksek adezyon 6zelligine sahip kom-
pozit rezinler ile restore edilmelidir. Beyazlatma
isleminden sonra kavitede kalan peroksit yada
oksijenin kompozit rezinlerin polimerizasyonunu inhibe
ettigi yapilan calismalarda gésterilmistir.” 2® Ayrica
beyazlatma islemi sonucunda minenin yapisinda
olusan degisiklikler kompozit rezinlerin adezyonunu
olumsuz yénde etkileyebilir.?®  Bu sebeple beyaz-
latma isleminden sonra pulpa odasina yerlestirilen
kalsiyum hidroksit pati, asidik pH'nin tamponlanmasi
ve olasi servikal kok rezorpsiyonun 6niine gegilmesi
icin bir hafta siire ile uygulanmalidir.”> % Yapilan
calismalarda pulpa odasina uygulanan kalsiyum
hidroksitin daimi restorasyon igin kullanilan kompozit
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rezinlerin badlantisini etkilemedigi gosterilmistir.>!

GuUnlmuzde vital veya devital renklenmis
dislere beyazlatma tedavisi uygulanmasi siklikla kulla-
nilan bir yontem haline gelmistir. Beyazlatma tedavi-
lerinin en dnemli avantaji dodal dis yapisinin bozulma-
masidir. Metal destekli veya tam seramik kron, kom-
pozit veya porselen lamineler gibi geleneksel invaziv
yontemlere bagvurulmadan 6nce, dogru endikasyon
dogrultusunda beyazlatma tedavileri uygulanabilir.
Ancak hastalar olasi servikal kdk rezorpsiyonlari ve
disin yeniden renklenmesi gibi komplikasyonlar
hakkinda bilgilendirilmeli ve duzenli araliklarla kontrol
altinda tutulmalidir.
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