
ÖZ
Amaç:
Er,Cr:YSGG lazer ile çürük temizlemenin, üniversal bir adezivin dentine mikrogerilim bağlan-
ma  dayanımı (μTBS) üzerindeki etkisini değerlendirmektir.

Gereç ve Yöntemler:
Bu çalışmada 6 adet oklüzal dentin çürüğü olan ve 2 adet çürüksüz çekilmiş insan büyük azı dişi 
kullanılmıştır. Dişlerdeki koronal çürük lezyonları, sert bir dentin tabakasına ulaşılana kadar 
konvansiyonel olarak frezler veya Er,Cr:YSGG lazer (Waterlase MD, Biolase Technology Inc, 
Irvine, CA, ABD) kullanılarak uzaklaştırılmıştır. Üreticinin talimatlarına uygun olarak üniversal 
adeziv sistem (G- Premio Bond; GC Europe, Leuven, Belçika) uygulanan dentin yüzeylerine  
rezin kompozit (Charisma Smart; Kulzer, Hanau, Almanya) uygulanmıştır. Numunelerden 
µTBS analizleri için 1x1 mm (± 0.2 mm) boyutlarında çubuklar elde edilmiştir. Her bir çürük 
temizleme yöntemi için 3 diş kullanılmıştır. Çürükten etkilenmiş dentin çubukları, rengi bozul-
muş etkilenmiş dentinin hemen üzerinden elde edilmiştir. Sağlam dentinin μTBS'sini değer-
lendirmek için çürüksüz çekilmiş dişlerden alınan çubuklar kullanılmıştır. Hazırlanan çubuklar 
μTBS testi için üniversal test cihazında (Micro Tensile Tester; Bisco, Illinois, ABD) 1 mm/dk 
kafa hızında gerilime tabi tutulmuştur. Veriler, One-way ANOVA ve Tukey HSD post-hoc 
testleri ile analiz edilmiştir.

Bulgular:
Sağlam dentin, diğer gruplara (Er,Cr:YSGG grubu için 24.34 ± 6.53 MPa,  yuvarlak frez  grubu 
için 22.63 ± 5.98 MPa) göre anlamlı derecede daha yüksek bağlanma mukavemeti sonuçlarına 
(36.71 ± 5.93 MPa) sahipti  (P < 0.05). Yuvarlak frezler ile Er,Cr:YSGG grupları arasında 
istatistiksel olarak fark yoktu (P > 0.05).

Sonuç:
Er,Cr:YSGG lazerle çürük giderme, test edilen üniversal adezivin çürükten etkilenen dentine 
bağlanma performansını etkilemedi ve çürük temizleme için frezlere alternatif olarak 
kullanılabilir.
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ABSTRACT
Objectives:
To evaluate the effect of Er,Cr:YSGG caries removal on the 
microtensile bond strength (μTBS) of a universal adhesive to 
dentin.

Material and Methods:
Six extracted human molars with occlusal dentin caries and 2 
without caries were used. Coronal caries lesions were 
removed with burs or using the Er,Cr:YSGG laser (Waterlase 
MD, Biolase, Irvine, CA, USA). A universal adhesive system 
(G-Premio Bond; GC Europe, Leuven, Belgium) was applied 
to the entire tooth surface. Resin composite (Charisma Smart; 
Kulzer, Hanau, Germany) was built up to the adhesive treated 
dentin surface. For µTBS analyses sticks with a sizes of 1x1 
mm (± 0.2 mm) were obtained from the samples. For each 
caries removal method 3 teeth were used. Sticks of caries-af-
fected dentin were obtained just above the discolored affected 
dentin. Sticks from caries-free extracted teeth were used to 
evaluate the μTBS of sound dentin. Sticks were subjected to 
tension at a head speed of 1 mm/min in a universal test device 
(Micro Tensile Tester; Bisco, Illinois, USA)  for μTBS test. 
Data were analyzed with One-way ANOVA and Tukey HSD 
post-hoc tests.

Results:
Sound dentin had significantly higher bond strength results 
(36.71 ± 5.93 MPa) than the other groups (24.34 ± 6.53 MPa 
for Er,Cr:YSGG group, 22.63 ± 5.98 MPa for bur rounded 
group)  (P < 0.05). There was no statistical difference 
between rounded burs and Er,Cr:YSGG groups (P > 0.05).

Conclusion:
The Er,Cr:YSGG laser caries removal did not effect on the 
bonding performance of the tested universal adhesive to 
dentin affected by caries, and could be used as an alternative 
to burs for caries removal.
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GİRİŞ
Son yıllarda çürük uzaklaştırma ve kavite preparasyonuna 
yaklaşım epey değişmiştir. Çürük dokunun ne kadarının 
çıkarılacağına ilişkin değişiklikler, etkili adeziv sistemlerin 
geliştirilmesi ve minimal kavite tasarımları dişin mümkün 
olduğunca korunmasını amaçlamaktadır. Çürük temizle-
nirken sadece bakteri ile kontamine olmuş enfekte dentinin 
tamamen uzaklaştırılması, remineralize olabilen etkilenmiş 
dentin bırakılması önerilmektedir (1). 
Çürük dentini çıkarmak için döner aletler ile frezlerin 
kullanıldığı geleneksel tekniklere alternatif yöntemlerden biri  
sert doku lazerlerinin kullanılmasıdır (2). Hasta tarafından 
yüksek tolere edilebilirliği, anestezi ihtiyacını ortadan kaldır-
ması, vibrasyon ve ses olmaması, smear tabakası oluşturma-
ması, aşırı ısı artışı yaratmaması çürük uzaklaştırma işlem-
lerinde lazer kullanımının avantajları arasında sayılabilir. 

Bunun yanında kullanımının daha zor ve maliyetli olması, 
çürük temizleme süresinin uzun olması ve teknik hassasiyet 
gerektirmesi dezavantajlarındandır (3). 
Son zamanlarda kliniklerde yaygın olarak kavite prepa- 
rasyonunda etkili olduğu söylenen pulpa ve diğer dokularda 
minimal hasar yapan Erbiyum-Kromuyum; İtriyum, Skandi-
yum, Galyum, Granat (Er,Cr:YSGG) lazer kullanılmaya 
başlanmıştır (4-6). Hava-su spreyi ile birlikte Er,Cr:YSGG 
lazer uygulaması  kavite preparasyonu sırasında çok az ısı 
artışına neden olur. Çeşitli in vitro deneyler ve hayvan 
çalışmalarında, Er,Cr:YSGG lazer sisteminin pulpaya zarar 
verecek ölçüde ısı artışına neden olmadığı belirlenmiştir (7, 8).
Er,Cr:YSGG lazer ile hazırlanmış diş yüzeyleri taramalı 
elektron mikroskobu (SEM) ile incelendiğinde smear 
tabakasının etkili bir şekilde uzaklaştırıldığı, mine prizmaları 
ve dentinal tübül yapısının korunduğu gözlenmiştir (9). 
Er,Cr:YSGG lazerin dentin dokusunun yapısı üzerine etkisini 
inceleyen bir çalışmada, dentin dokusunda ısı nedeniyle 
minimal hasar oluştuğu belirlenmiştir (10). 
Daha önce yapılmış bazı çalışmalar lazer uygulanmış dentin 
dokusunun, uygulanmamış dentine göre daha düşük bağlan-
ma kuvvetleri verdiğini göstermiştir. Dentinin ışınlanması 
pürüzlü ve smear tabakasından arınmış bir yüzey oluşturur. 
Dentin yüzeyinde açılmış dentin tübülleri, fissürler, 
peritübüler dentinde çatlaklar gibi çeşitli morfolojik değişik-
likler izlenebilir (11-15). Lazerin termomekanik etkileri 
dentin yüzeyine kadar uzanan, organik içeriği denatüre eder 
ve hidroksiapatitin çözünürlüğünü azaltır. Tüm bu değişik-
likler bağlayıcı ajanların dentine penetrasyonunu tehlikeye 
atabilir (16-18). 
Bu çalışmanın amacı; Er,Cr:YSGG lazer ile çürük temizle-
menin, universal bir adezivin dentine mikrogerilim bağlanma 
dayanımı (μTBS) üzerindeki etkisini incelemektir.

GEREÇ ve YÖNTEMLER
Bu çalışmada 6 tane okluzal çürüklü ve 2 tane çürüksüz 
olmak üzere son 1 ayda çekilmiş toplam 8 adet çekilmiş insan 
büyük azı dişi kullanılmıştır. Her diş yumuşak doku 
artıklarından temizlendikten sonra 4 °C’de %0.5’lik kloramin 
T solüsyonu içerisinde saklanmıştır. Tüm dişler silikon bir 
kalıp kullanılarak akrilik rezin içine koronal kısım açıkta 
kalacak şekilde gömülmüştür. Daha sonra tüm okluzal mine 
yüzeyleri ve enfekte çürük dentinin kavitasyon tabanına 
kadar olan kısmı su soğutması altında düşük hızlı elmas 
diskle hassas kesme cihazı (Isomet Low-Speed; Buehler, 
Düsseldorf, Almanya) kullanılarak dentin seviyesinde yatay 
olarak kesilmiştir.
Çürüklü dişler çürük uzaklaştırma tekniklerine göre; (1) 
geleneksel döner el aleti ve frezle çürük uzaklaştırılması, (2) 
Er,Cr:YSGG lazer (Waterlase MD, Biolase Technology Inc, 
Irvine, CA, ABD) kullanılarak çürük uzaklaştırılması olmak 
üzere 2 alt gruba ayrılmışlardır. Geleneksel yöntemle çürük 
uzaklaştırılan örneklerde, çürük doku, hava soğutması altında 
bir anguldruva yardımıyla orta boy yuvarlak bir karbon-çelik 
frez kullanılarak çıkarılmıştır. Çürük dokunun uzaklaştırl-
ması amacıyla kullanılan Er,Cr:YSGG lazer MGG6 tip uç ile 
3.5W (%75 hava, %65 su) 25 Hz frekans modunda uygulan-
mıştır. Çürük dokunun uzaklaştırılması, görsel ve dokunsal 

muayene (bir el aleti ile problama yoluyla) ile kontrol edil- 
miştir. Bu çürük dokuyu çıkarma işlemi, tüm numunelerde 
görünüşte sert, çürükten etkilenmiş bir dentin yüzeyi ile elde 
edilecek şekilde klinik koşullara uygun şekle hazırlanmıştır. 
Kontrol grubu olarak ise çürüksüz molar dişlerin hassas 
kesme cihazı kullanılarak mine tabakası kesilmiş, sağlıklı 
dentin ortaya çıkarılmıştır. 
Tüm diş yüzeyine universal adeziv sistem (G- Premio Bond; 
GC Europe, Leuven, Belçika) üretici firmanın talimatlarına 
göre uygulanmış ve1200 mW/cm2 gücünde LED ışık cihazı 
(Valo Ultradent Products, UT, ABD) ile 10 sn polimerize 
edilmiştir. Adeziv ile tedavi edilen dentin yüzeylerine rezin 
kompozit (Charisma Smart, Kulzer, Hanau, Almanya) 2 
mm’lik tabakalar halinde 2 aşamada uygulanmış ve 20 sn 
polimerize edilmiştir. 
Örneklerden su soğutması altında düşük hızlı hassas kesme 
cihazı kullanılarak µtbs testi için 1x1 mm (± 0.2 mm) boyut-
larında çubuklar elde edilmiştir. Her alt grup için 3 diş 
kullanılmıştır ve çubuk oluşturma işlemi sonrasında ise 
µTBS testi için her gruptan 10 örnek elde edilmiştir. Çubuk 
elde etme işlemi sırasında, çürükten etkilenen veya normal 
dentin gibi test bölgesinin seçimi, görsel gözlemlerle dikkatli 
bir şekilde gerçekleştirilmiştir.  Çürükten etkilenmiş dentin 
çubukları, renklenmiş dentin bölgesinin hemen üzerinden 
elde edilmiştir. Çürüksüz dişlerden de aynı yöntemlerle elde 
edilen çubuklar sağlam dentinin bağlanma dayanımının 
değerlendirilmesinde kullanılmıştır. Çubuklar üzerindeki 
bağlanma bölgesinin boyutu dijital bir kumpasla ölçülerek 
kaydedilmiştir. Hazırlanan çubuklar µTBS testi için test 
cihazında (Micro Tensile Tester; Bisco, Illinois, ABD) özel 
olarak hazırlanan uçlara siyanoakrilat yapıştırıcı ile 
yapıştırıldıktan sonra 1 mm/dk çekme hızında gerilime maruz 
bırakılmıştır. Bağlantının koptuğu noktada uygulanan gerilim 
kuvveti Newton (N) cinsinden kaydedildikten sonra birim 
alan başına düşen kuvvet Mega Paskal (MPa) olarak hesap-
lanıp kaydedilmiştir. Mikro gerilim bağlanma dayanımı (μ
TBS) testi uygulanan örneklerin kopma yüzeyleri; kırılma 
tipini belirlemek için bir stereomikroskop (Zeiss, Jena, 
Almanya) kullanılarak x25 büyütmede incelenmiştir. Kırılma 
tipleri,  (a) adeziv; adeziv tabakada görülen başarısızlık, (b) 
koheziv/kompozit; kompozit rezinde başarısızlık, (c) 
koheziv/dentin; dentinde başarısızlık, (d) karma (mix); 
adeziv tabakada ve substratlarda görülen karma (mix) 
başarısızlık olarak sınıflandırılmıştır. μTBS testi sonucunda 
elde edilen gruplara ait MPa değerleri tek yönlü ANOVA ve 
Tukey HSD post- hoc testleri kullanılarak istatistiksel olarak 
analiz edilmiştir. Anlam düzeyi tüm testler için P < 0.05 
olarak belirlenmiştir.

BULGULAR
Mikrogerilim bağlanma dayanımı test sonuçlarına göre 
gruplara ait bağlanma değerlerinin ortalama ve standart 
sapma değerleri Tablo 1’de verilmiştir. Gruplar arasından 
universal adezivin en yüksek bağlanma dayanım değerleri 
36.71 ± 5.93 MPa olarak sağlam dentin grubunda elde edilm-
iştir ve çürük uzaklaştırma yöntemlerinden istatistiksel olarak 
anlamlı derecede farklı bulunmuştur (P < 0.05). Geleneksel 
yöntemle frez kullanılarak ve Er,Cr:YSGG lazer kullanılarak 

uzaklaştırılmış dentine bağlanmada gruplar arasında istatis-
tiksel olarak anlamlı fark bulunamamıştır (P > 0.05). 

Tablo 1. Gruplara ait ortalama ve standart sapma µtbs test sonuçları (MPa) 

Küçük harfler tek yönlü ANOVA ve Tukey HSD test sonuçlarına göre 
istatistiksel olarak farklı grupları göstermektedir (P < 0.05).

Başarısızlık tipleri değerlendirildiğine sağlam dentine 
bağlanma grubunda adeziv ve kompozitte koheziv başarı- 
sızlık tipine rastlanırken geleneksel yöntemle frez 
kullanılarak çürüğün uzaklaştırıldığı grup dışında adeziv 
başarısızlık tipi tüm gruplarda en yüksek oranda bulunmuş-
tur. Sağlam denitn grubunda miks ve dentinde koheziv 
başarısızlık tipi gözlenmezken, frezle çürük uzaklaştırılan 
grupta en yüksek başarısızlık oranı %50 ile miks başarısızlık 
olmuştur (Şekil 1).

Şekil 1. Gruplara ait başarısızlık tipleri değerleri (%)

TARTIŞMA
Lazerler selektif doku ablasyon özellikleri ile sadece çürük 
dokusunu uzaklaştırabilmektedirler. Bu sistemler 
kullanıldığında vibrasyon oluşmamakta ve oluşan ağrı hissi 
çoğunlukla hastalar tarafından tolere edilecek düzeydedir. 
Ablatif lazerlere hava-su spreylerinin ilavesi, ısı dolayısıyla 
oluşabilen yan etkileri ortadan kaldırılmıştır (19). Bununla 
birlikte, frezlerin kullanıldığı geleneksel çürük uzaklaştırma 
yöntemlerinde kavite yüzeyinde oluşan smear tabakasının 
dentin ve adeziv rezin arasındaki bağlanmayı engellediği, bu 
nedenle smear tabakasının uzaklaştırılması gerektiği kabul 
edilmektedir (20).
Geleneksel yöntemlerde fosforik asit smear tabakasını 
kaldırır ve intratübüler ve peritübüler dentin 3-5 mm derin-
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liğinde demineralize eder, tübül girişini genişletir ve kollajen 
lifleri açığa çıkarır (21,22). Daha önce yapılan bir çalışmada  
(23) self-etching sistemi de dahil olmak üzere asitle 
şartlandırma ile hazırlanan gruplarda, hibrit tabakanın dentin 
tübüllerinin duvarlarına doğru bir uzantısını oluşturan tübüler 
duvar hibridizasyonu sergilediledeği ve konik etiketlerle 
sonuçlandığı belirlenmiştir. Bu durum, mikro-mekanik retan-
siyonu arttırır ve dentin tübülleri için hermetik bir sızdır- 
mazlık sağlar, böylece pulpa-dentin kompleksini infiltrasyo-
na ve mikroorganizmaların saldırılarına karşı korur (21).
Literatür Er:YAG, ve Er,Cr:YSGG lazerleri ile ışınlanan 
yüzeylerin dentin tübüllerinin görünür ve açık olduğunu 
kalıntı içermeyen pürüzlü ve temiz alanlar gösterdiğini 
söylemiştir. Erbiyum lazerlerle hazırlanan dentin yüzeyleri 
geleneksel yöntemlerle hazırlananlardan farklı özelliklere 
sahiptir (24). Birçok çalışmada lazer uygulanan kavite 
yüzeyinde peritübüler dentinin intertübüler dentine göre daha 
belirgin gözlendiği rapor edilmiştir. İntertübüler dentinin 
yapısında peritübüler dentine göre daha fazla su bulunmak-
tadır. Bunun da intertübüler dentinin lazerden daha fazla 
etkilenerek uzaklaştırılmasına neden olduğu ileri 
sürülmüştür. Ayrıca, peritübüler dentinde tübül ağızlarının 
genişlemediği, kraterimsi çıkıntılı bir tübül ağzı 
görünümünün ortaya çıktığı ve bu girinti ve çıkıntıların 
adezyon materyalinin retansiyonunu arttırdığı da iddia edil- 
miştir (25). Fakat, diğer çalışmalar  (13,16,23,26) rezin bazlı 
materyallerin dentine bağlanma gücü değerlerinde, gelenek-
sel olarak frezler ile hazırlanan yüzeylerle karşılaştırıldığında 
lazer ile hazırlanan yüzeylerde bağlanma dayanımında 
azalma olduğunu göstermiştir. Lazerin kollajen fibril ağlarını 
denatüre etmesi bu olumsuz etkiyi yaratmış olabilir (27). Bu 
çalışmada ise erbiyum lazer kullanılarak çürük dentinin 
uzaklaştırılması ile geleneksel olarak frezle çürük uzaklaştır-
ma yöntemi karşılaştırılmış ve çürük dentin uzaklaştırıl-
masında lazer kullanmasının immediate bağlanma 
dayanımında istatistiksel olarak anlamlı bir farklılık oluştur-
madığı gözlenmiştir. Bu açıdan uzun dönem çalışmaların 
yapılması gerektiği ortaya konmuştur. 
Dentin yüzeyine lazer uygulamasından sonra asitle 
pürüzlendirmenin, lazerle elde edilen mikro pürüzlülüğü 
azalttığı ve oluşan yeni yüzeye adezivin penetre olmasının 
güç olduğu, hibrit tabakanın ya hiç oluşmadığı ya da yeterli 
kalitede oluşmadığı daha önceki çalışmalarda gösterilmiştir 
(23,28,29). Lazerle ışınlama dentin üzerinde yapısal değişik-
likler oluşturur, dentinal substratın geçirgenliğini değiştirir ve 
asit direncini artırır (29-32). Daha sonraki asitle şartlandırma, 
kollajen liflerinin yeterli şekilde açığa çıkmasını sağlayamaz, 
bu nedenle düzensiz bir hibrit tabakanın oluşmasına  hatta 
tamamen yok olmasına neden olur; boyut ve miktar olarak 
küçültülmüş rezin tagler (uzantılar) yaratarak, tübüler dentin 
hibridizasyonunu destekleyemez (31,32). Bu sebeple bu 
çalışmada da lazer ile çürük uzaklaştırmada erbiyum lazer 
kullanımından sonra dentin yüzeyi asitle şartlandırılmamıştır.
Çürük temizlenmesinden sonra en çok karşılaşılan yüzey 
çürükten etkilenmiş dentindir (33). Normal dentine adeziv-
lerle bağlanmanın bağlanma mukavemeti değerleri çürükten 
etkilenmiş dentine oranla daha yüksektir (34-36).

Bu çalışmada geleneksel yöntem ve lazer yöntemi ile çürük 
doku kaldırıldıktan sonra üniversal tek aşamalı adeziv sistem 
immediate bağlanma dayanımın değerlendirilmesi amacıyla 
kullanılmıştır. Çalışma sonucunda elde edilen mikrogerilim 
bağlanma dayanımı değeri sonuçları Er,Cr:YSGG lazer ve 
frezle konvansiyonel tedavi yöntemleri ile çürük uzaklaştır-
ma teknikleri arasında istatistiksel olarak anlamlı bir fark 
göstermemiştir. Ancak, çürük uzaklaştırma yönteminden 
bağımsız olarak sağlam dentine kıyasla her 2 çürük 
uzaklaştırma yöntemi de bağlanma dayanımı açısında daha 
düşük bulunmuştur. 
Bu çalışma immediate olarak tek bir adeviz sistem 
kullanılarak ve rezin polimerizasyonundan 24 sa sonra 
gerçekleştirilmiştir. Çalışmada in vitro olarak klinik koşulları 
yansıtma amacı ile kullanılan adeziv yaşlanma prosedürlerin-
den hiçbiri kullanılmamıştır. Oysa birçok çalışma ısıl döngü 
ve/veya oklüzal yüklemeden sonra bile uzun dönem olarak 
değerlendirilen bağlanma dayanımında önemli düşüşler 
göstermektedir (37-39). Mevcut bu çalışma immediate olarak 
lazer ışınlamasının adezivin çürükten etkilenmiş dentine 
bağlanma etkinliğini olumsuz etkilemediğini gösterse de 
farklı adezivlerle ve yaşlanma prosedürleri ile çalışma 
desteklenmelidir.

SONUÇ
Bu çalışmanın sınırları içerisinde sağlam dentine bağlanma 
kuvveti çürükten etkilenmiş ve lazer ya da geleneksel frezle 
çürük uzaklaştırılmış dentine kıyasla daha fazla bulunmuştur. 
Er,Cr:YSGG lazer ışınlaması, test edilen adezivin çürükten 
etkilenmiş dentine bağlanma performansını geleneksel çürük 
uzaklaştırma yöntemine kıyasla olumsuz etkilememiştir. 
Er,Cr:YSGG lazer çürük giderme için frezlere alternatif 
olarak kullanılabilir.
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ÖZ
Amaç:
Er,Cr:YSGG lazer ile çürük temizlemenin, üniversal bir adezivin dentine mikrogerilim bağlan-
ma  dayanımı (μTBS) üzerindeki etkisini değerlendirmektir.

Gereç ve Yöntemler:
Bu çalışmada 6 adet oklüzal dentin çürüğü olan ve 2 adet çürüksüz çekilmiş insan büyük azı dişi 
kullanılmıştır. Dişlerdeki koronal çürük lezyonları, sert bir dentin tabakasına ulaşılana kadar 
konvansiyonel olarak frezler veya Er,Cr:YSGG lazer (Waterlase MD, Biolase Technology Inc, 
Irvine, CA, ABD) kullanılarak uzaklaştırılmıştır. Üreticinin talimatlarına uygun olarak üniversal 
adeziv sistem (G- Premio Bond; GC Europe, Leuven, Belçika) uygulanan dentin yüzeylerine  
rezin kompozit (Charisma Smart; Kulzer, Hanau, Almanya) uygulanmıştır. Numunelerden 
µTBS analizleri için 1x1 mm (± 0.2 mm) boyutlarında çubuklar elde edilmiştir. Her bir çürük 
temizleme yöntemi için 3 diş kullanılmıştır. Çürükten etkilenmiş dentin çubukları, rengi bozul-
muş etkilenmiş dentinin hemen üzerinden elde edilmiştir. Sağlam dentinin μTBS'sini değer-
lendirmek için çürüksüz çekilmiş dişlerden alınan çubuklar kullanılmıştır. Hazırlanan çubuklar 
μTBS testi için üniversal test cihazında (Micro Tensile Tester; Bisco, Illinois, ABD) 1 mm/dk 
kafa hızında gerilime tabi tutulmuştur. Veriler, One-way ANOVA ve Tukey HSD post-hoc 
testleri ile analiz edilmiştir.

Bulgular:
Sağlam dentin, diğer gruplara (Er,Cr:YSGG grubu için 24.34 ± 6.53 MPa,  yuvarlak frez  grubu 
için 22.63 ± 5.98 MPa) göre anlamlı derecede daha yüksek bağlanma mukavemeti sonuçlarına 
(36.71 ± 5.93 MPa) sahipti  (P < 0.05). Yuvarlak frezler ile Er,Cr:YSGG grupları arasında 
istatistiksel olarak fark yoktu (P > 0.05).

Sonuç:
Er,Cr:YSGG lazerle çürük giderme, test edilen üniversal adezivin çürükten etkilenen dentine 
bağlanma performansını etkilemedi ve çürük temizleme için frezlere alternatif olarak 
kullanılabilir.

Anahtar Sözcükler: 
Adezyon, Çürükten etkilenmiş dentin, Lazer, Smear tabakası

ABSTRACT
Objectives:
To evaluate the effect of Er,Cr:YSGG caries removal on the 
microtensile bond strength (μTBS) of a universal adhesive to 
dentin.

Material and Methods:
Six extracted human molars with occlusal dentin caries and 2 
without caries were used. Coronal caries lesions were 
removed with burs or using the Er,Cr:YSGG laser (Waterlase 
MD, Biolase, Irvine, CA, USA). A universal adhesive system 
(G-Premio Bond; GC Europe, Leuven, Belgium) was applied 
to the entire tooth surface. Resin composite (Charisma Smart; 
Kulzer, Hanau, Germany) was built up to the adhesive treated 
dentin surface. For µTBS analyses sticks with a sizes of 1x1 
mm (± 0.2 mm) were obtained from the samples. For each 
caries removal method 3 teeth were used. Sticks of caries-af-
fected dentin were obtained just above the discolored affected 
dentin. Sticks from caries-free extracted teeth were used to 
evaluate the μTBS of sound dentin. Sticks were subjected to 
tension at a head speed of 1 mm/min in a universal test device 
(Micro Tensile Tester; Bisco, Illinois, USA)  for μTBS test. 
Data were analyzed with One-way ANOVA and Tukey HSD 
post-hoc tests.

Results:
Sound dentin had significantly higher bond strength results 
(36.71 ± 5.93 MPa) than the other groups (24.34 ± 6.53 MPa 
for Er,Cr:YSGG group, 22.63 ± 5.98 MPa for bur rounded 
group)  (P < 0.05). There was no statistical difference 
between rounded burs and Er,Cr:YSGG groups (P > 0.05).

Conclusion:
The Er,Cr:YSGG laser caries removal did not effect on the 
bonding performance of the tested universal adhesive to 
dentin affected by caries, and could be used as an alternative 
to burs for caries removal.

Key Words: 
Adhesion, Caries affected dentine, Laser, Smear layer

GİRİŞ
Son yıllarda çürük uzaklaştırma ve kavite preparasyonuna 
yaklaşım epey değişmiştir. Çürük dokunun ne kadarının 
çıkarılacağına ilişkin değişiklikler, etkili adeziv sistemlerin 
geliştirilmesi ve minimal kavite tasarımları dişin mümkün 
olduğunca korunmasını amaçlamaktadır. Çürük temizle-
nirken sadece bakteri ile kontamine olmuş enfekte dentinin 
tamamen uzaklaştırılması, remineralize olabilen etkilenmiş 
dentin bırakılması önerilmektedir (1). 
Çürük dentini çıkarmak için döner aletler ile frezlerin 
kullanıldığı geleneksel tekniklere alternatif yöntemlerden biri  
sert doku lazerlerinin kullanılmasıdır (2). Hasta tarafından 
yüksek tolere edilebilirliği, anestezi ihtiyacını ortadan kaldır-
ması, vibrasyon ve ses olmaması, smear tabakası oluşturma-
ması, aşırı ısı artışı yaratmaması çürük uzaklaştırma işlem-
lerinde lazer kullanımının avantajları arasında sayılabilir. 

Bunun yanında kullanımının daha zor ve maliyetli olması, 
çürük temizleme süresinin uzun olması ve teknik hassasiyet 
gerektirmesi dezavantajlarındandır (3). 
Son zamanlarda kliniklerde yaygın olarak kavite prepa- 
rasyonunda etkili olduğu söylenen pulpa ve diğer dokularda 
minimal hasar yapan Erbiyum-Kromuyum; İtriyum, Skandi-
yum, Galyum, Granat (Er,Cr:YSGG) lazer kullanılmaya 
başlanmıştır (4-6). Hava-su spreyi ile birlikte Er,Cr:YSGG 
lazer uygulaması  kavite preparasyonu sırasında çok az ısı 
artışına neden olur. Çeşitli in vitro deneyler ve hayvan 
çalışmalarında, Er,Cr:YSGG lazer sisteminin pulpaya zarar 
verecek ölçüde ısı artışına neden olmadığı belirlenmiştir (7, 8).
Er,Cr:YSGG lazer ile hazırlanmış diş yüzeyleri taramalı 
elektron mikroskobu (SEM) ile incelendiğinde smear 
tabakasının etkili bir şekilde uzaklaştırıldığı, mine prizmaları 
ve dentinal tübül yapısının korunduğu gözlenmiştir (9). 
Er,Cr:YSGG lazerin dentin dokusunun yapısı üzerine etkisini 
inceleyen bir çalışmada, dentin dokusunda ısı nedeniyle 
minimal hasar oluştuğu belirlenmiştir (10). 
Daha önce yapılmış bazı çalışmalar lazer uygulanmış dentin 
dokusunun, uygulanmamış dentine göre daha düşük bağlan-
ma kuvvetleri verdiğini göstermiştir. Dentinin ışınlanması 
pürüzlü ve smear tabakasından arınmış bir yüzey oluşturur. 
Dentin yüzeyinde açılmış dentin tübülleri, fissürler, 
peritübüler dentinde çatlaklar gibi çeşitli morfolojik değişik-
likler izlenebilir (11-15). Lazerin termomekanik etkileri 
dentin yüzeyine kadar uzanan, organik içeriği denatüre eder 
ve hidroksiapatitin çözünürlüğünü azaltır. Tüm bu değişik-
likler bağlayıcı ajanların dentine penetrasyonunu tehlikeye 
atabilir (16-18). 
Bu çalışmanın amacı; Er,Cr:YSGG lazer ile çürük temizle-
menin, universal bir adezivin dentine mikrogerilim bağlanma 
dayanımı (μTBS) üzerindeki etkisini incelemektir.

GEREÇ ve YÖNTEMLER
Bu çalışmada 6 tane okluzal çürüklü ve 2 tane çürüksüz 
olmak üzere son 1 ayda çekilmiş toplam 8 adet çekilmiş insan 
büyük azı dişi kullanılmıştır. Her diş yumuşak doku 
artıklarından temizlendikten sonra 4 °C’de %0.5’lik kloramin 
T solüsyonu içerisinde saklanmıştır. Tüm dişler silikon bir 
kalıp kullanılarak akrilik rezin içine koronal kısım açıkta 
kalacak şekilde gömülmüştür. Daha sonra tüm okluzal mine 
yüzeyleri ve enfekte çürük dentinin kavitasyon tabanına 
kadar olan kısmı su soğutması altında düşük hızlı elmas 
diskle hassas kesme cihazı (Isomet Low-Speed; Buehler, 
Düsseldorf, Almanya) kullanılarak dentin seviyesinde yatay 
olarak kesilmiştir.
Çürüklü dişler çürük uzaklaştırma tekniklerine göre; (1) 
geleneksel döner el aleti ve frezle çürük uzaklaştırılması, (2) 
Er,Cr:YSGG lazer (Waterlase MD, Biolase Technology Inc, 
Irvine, CA, ABD) kullanılarak çürük uzaklaştırılması olmak 
üzere 2 alt gruba ayrılmışlardır. Geleneksel yöntemle çürük 
uzaklaştırılan örneklerde, çürük doku, hava soğutması altında 
bir anguldruva yardımıyla orta boy yuvarlak bir karbon-çelik 
frez kullanılarak çıkarılmıştır. Çürük dokunun uzaklaştırl-
ması amacıyla kullanılan Er,Cr:YSGG lazer MGG6 tip uç ile 
3.5W (%75 hava, %65 su) 25 Hz frekans modunda uygulan-
mıştır. Çürük dokunun uzaklaştırılması, görsel ve dokunsal 

muayene (bir el aleti ile problama yoluyla) ile kontrol edil- 
miştir. Bu çürük dokuyu çıkarma işlemi, tüm numunelerde 
görünüşte sert, çürükten etkilenmiş bir dentin yüzeyi ile elde 
edilecek şekilde klinik koşullara uygun şekle hazırlanmıştır. 
Kontrol grubu olarak ise çürüksüz molar dişlerin hassas 
kesme cihazı kullanılarak mine tabakası kesilmiş, sağlıklı 
dentin ortaya çıkarılmıştır. 
Tüm diş yüzeyine universal adeziv sistem (G- Premio Bond; 
GC Europe, Leuven, Belçika) üretici firmanın talimatlarına 
göre uygulanmış ve1200 mW/cm2 gücünde LED ışık cihazı 
(Valo Ultradent Products, UT, ABD) ile 10 sn polimerize 
edilmiştir. Adeziv ile tedavi edilen dentin yüzeylerine rezin 
kompozit (Charisma Smart, Kulzer, Hanau, Almanya) 2 
mm’lik tabakalar halinde 2 aşamada uygulanmış ve 20 sn 
polimerize edilmiştir. 
Örneklerden su soğutması altında düşük hızlı hassas kesme 
cihazı kullanılarak µtbs testi için 1x1 mm (± 0.2 mm) boyut-
larında çubuklar elde edilmiştir. Her alt grup için 3 diş 
kullanılmıştır ve çubuk oluşturma işlemi sonrasında ise 
µTBS testi için her gruptan 10 örnek elde edilmiştir. Çubuk 
elde etme işlemi sırasında, çürükten etkilenen veya normal 
dentin gibi test bölgesinin seçimi, görsel gözlemlerle dikkatli 
bir şekilde gerçekleştirilmiştir.  Çürükten etkilenmiş dentin 
çubukları, renklenmiş dentin bölgesinin hemen üzerinden 
elde edilmiştir. Çürüksüz dişlerden de aynı yöntemlerle elde 
edilen çubuklar sağlam dentinin bağlanma dayanımının 
değerlendirilmesinde kullanılmıştır. Çubuklar üzerindeki 
bağlanma bölgesinin boyutu dijital bir kumpasla ölçülerek 
kaydedilmiştir. Hazırlanan çubuklar µTBS testi için test 
cihazında (Micro Tensile Tester; Bisco, Illinois, ABD) özel 
olarak hazırlanan uçlara siyanoakrilat yapıştırıcı ile 
yapıştırıldıktan sonra 1 mm/dk çekme hızında gerilime maruz 
bırakılmıştır. Bağlantının koptuğu noktada uygulanan gerilim 
kuvveti Newton (N) cinsinden kaydedildikten sonra birim 
alan başına düşen kuvvet Mega Paskal (MPa) olarak hesap-
lanıp kaydedilmiştir. Mikro gerilim bağlanma dayanımı (μ
TBS) testi uygulanan örneklerin kopma yüzeyleri; kırılma 
tipini belirlemek için bir stereomikroskop (Zeiss, Jena, 
Almanya) kullanılarak x25 büyütmede incelenmiştir. Kırılma 
tipleri,  (a) adeziv; adeziv tabakada görülen başarısızlık, (b) 
koheziv/kompozit; kompozit rezinde başarısızlık, (c) 
koheziv/dentin; dentinde başarısızlık, (d) karma (mix); 
adeziv tabakada ve substratlarda görülen karma (mix) 
başarısızlık olarak sınıflandırılmıştır. μTBS testi sonucunda 
elde edilen gruplara ait MPa değerleri tek yönlü ANOVA ve 
Tukey HSD post- hoc testleri kullanılarak istatistiksel olarak 
analiz edilmiştir. Anlam düzeyi tüm testler için P < 0.05 
olarak belirlenmiştir.

BULGULAR
Mikrogerilim bağlanma dayanımı test sonuçlarına göre 
gruplara ait bağlanma değerlerinin ortalama ve standart 
sapma değerleri Tablo 1’de verilmiştir. Gruplar arasından 
universal adezivin en yüksek bağlanma dayanım değerleri 
36.71 ± 5.93 MPa olarak sağlam dentin grubunda elde edilm-
iştir ve çürük uzaklaştırma yöntemlerinden istatistiksel olarak 
anlamlı derecede farklı bulunmuştur (P < 0.05). Geleneksel 
yöntemle frez kullanılarak ve Er,Cr:YSGG lazer kullanılarak 

uzaklaştırılmış dentine bağlanmada gruplar arasında istatis-
tiksel olarak anlamlı fark bulunamamıştır (P > 0.05). 

Tablo 1. Gruplara ait ortalama ve standart sapma µtbs test sonuçları (MPa) 

Küçük harfler tek yönlü ANOVA ve Tukey HSD test sonuçlarına göre 
istatistiksel olarak farklı grupları göstermektedir (P < 0.05).

Başarısızlık tipleri değerlendirildiğine sağlam dentine 
bağlanma grubunda adeziv ve kompozitte koheziv başarı- 
sızlık tipine rastlanırken geleneksel yöntemle frez 
kullanılarak çürüğün uzaklaştırıldığı grup dışında adeziv 
başarısızlık tipi tüm gruplarda en yüksek oranda bulunmuş-
tur. Sağlam denitn grubunda miks ve dentinde koheziv 
başarısızlık tipi gözlenmezken, frezle çürük uzaklaştırılan 
grupta en yüksek başarısızlık oranı %50 ile miks başarısızlık 
olmuştur (Şekil 1).

Şekil 1. Gruplara ait başarısızlık tipleri değerleri (%)

TARTIŞMA
Lazerler selektif doku ablasyon özellikleri ile sadece çürük 
dokusunu uzaklaştırabilmektedirler. Bu sistemler 
kullanıldığında vibrasyon oluşmamakta ve oluşan ağrı hissi 
çoğunlukla hastalar tarafından tolere edilecek düzeydedir. 
Ablatif lazerlere hava-su spreylerinin ilavesi, ısı dolayısıyla 
oluşabilen yan etkileri ortadan kaldırılmıştır (19). Bununla 
birlikte, frezlerin kullanıldığı geleneksel çürük uzaklaştırma 
yöntemlerinde kavite yüzeyinde oluşan smear tabakasının 
dentin ve adeziv rezin arasındaki bağlanmayı engellediği, bu 
nedenle smear tabakasının uzaklaştırılması gerektiği kabul 
edilmektedir (20).
Geleneksel yöntemlerde fosforik asit smear tabakasını 
kaldırır ve intratübüler ve peritübüler dentin 3-5 mm derin-
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liğinde demineralize eder, tübül girişini genişletir ve kollajen 
lifleri açığa çıkarır (21,22). Daha önce yapılan bir çalışmada  
(23) self-etching sistemi de dahil olmak üzere asitle 
şartlandırma ile hazırlanan gruplarda, hibrit tabakanın dentin 
tübüllerinin duvarlarına doğru bir uzantısını oluşturan tübüler 
duvar hibridizasyonu sergilediledeği ve konik etiketlerle 
sonuçlandığı belirlenmiştir. Bu durum, mikro-mekanik retan-
siyonu arttırır ve dentin tübülleri için hermetik bir sızdır- 
mazlık sağlar, böylece pulpa-dentin kompleksini infiltrasyo-
na ve mikroorganizmaların saldırılarına karşı korur (21).
Literatür Er:YAG, ve Er,Cr:YSGG lazerleri ile ışınlanan 
yüzeylerin dentin tübüllerinin görünür ve açık olduğunu 
kalıntı içermeyen pürüzlü ve temiz alanlar gösterdiğini 
söylemiştir. Erbiyum lazerlerle hazırlanan dentin yüzeyleri 
geleneksel yöntemlerle hazırlananlardan farklı özelliklere 
sahiptir (24). Birçok çalışmada lazer uygulanan kavite 
yüzeyinde peritübüler dentinin intertübüler dentine göre daha 
belirgin gözlendiği rapor edilmiştir. İntertübüler dentinin 
yapısında peritübüler dentine göre daha fazla su bulunmak-
tadır. Bunun da intertübüler dentinin lazerden daha fazla 
etkilenerek uzaklaştırılmasına neden olduğu ileri 
sürülmüştür. Ayrıca, peritübüler dentinde tübül ağızlarının 
genişlemediği, kraterimsi çıkıntılı bir tübül ağzı 
görünümünün ortaya çıktığı ve bu girinti ve çıkıntıların 
adezyon materyalinin retansiyonunu arttırdığı da iddia edil- 
miştir (25). Fakat, diğer çalışmalar  (13,16,23,26) rezin bazlı 
materyallerin dentine bağlanma gücü değerlerinde, gelenek-
sel olarak frezler ile hazırlanan yüzeylerle karşılaştırıldığında 
lazer ile hazırlanan yüzeylerde bağlanma dayanımında 
azalma olduğunu göstermiştir. Lazerin kollajen fibril ağlarını 
denatüre etmesi bu olumsuz etkiyi yaratmış olabilir (27). Bu 
çalışmada ise erbiyum lazer kullanılarak çürük dentinin 
uzaklaştırılması ile geleneksel olarak frezle çürük uzaklaştır-
ma yöntemi karşılaştırılmış ve çürük dentin uzaklaştırıl-
masında lazer kullanmasının immediate bağlanma 
dayanımında istatistiksel olarak anlamlı bir farklılık oluştur-
madığı gözlenmiştir. Bu açıdan uzun dönem çalışmaların 
yapılması gerektiği ortaya konmuştur. 
Dentin yüzeyine lazer uygulamasından sonra asitle 
pürüzlendirmenin, lazerle elde edilen mikro pürüzlülüğü 
azalttığı ve oluşan yeni yüzeye adezivin penetre olmasının 
güç olduğu, hibrit tabakanın ya hiç oluşmadığı ya da yeterli 
kalitede oluşmadığı daha önceki çalışmalarda gösterilmiştir 
(23,28,29). Lazerle ışınlama dentin üzerinde yapısal değişik-
likler oluşturur, dentinal substratın geçirgenliğini değiştirir ve 
asit direncini artırır (29-32). Daha sonraki asitle şartlandırma, 
kollajen liflerinin yeterli şekilde açığa çıkmasını sağlayamaz, 
bu nedenle düzensiz bir hibrit tabakanın oluşmasına  hatta 
tamamen yok olmasına neden olur; boyut ve miktar olarak 
küçültülmüş rezin tagler (uzantılar) yaratarak, tübüler dentin 
hibridizasyonunu destekleyemez (31,32). Bu sebeple bu 
çalışmada da lazer ile çürük uzaklaştırmada erbiyum lazer 
kullanımından sonra dentin yüzeyi asitle şartlandırılmamıştır.
Çürük temizlenmesinden sonra en çok karşılaşılan yüzey 
çürükten etkilenmiş dentindir (33). Normal dentine adeziv-
lerle bağlanmanın bağlanma mukavemeti değerleri çürükten 
etkilenmiş dentine oranla daha yüksektir (34-36).

Bu çalışmada geleneksel yöntem ve lazer yöntemi ile çürük 
doku kaldırıldıktan sonra üniversal tek aşamalı adeziv sistem 
immediate bağlanma dayanımın değerlendirilmesi amacıyla 
kullanılmıştır. Çalışma sonucunda elde edilen mikrogerilim 
bağlanma dayanımı değeri sonuçları Er,Cr:YSGG lazer ve 
frezle konvansiyonel tedavi yöntemleri ile çürük uzaklaştır-
ma teknikleri arasında istatistiksel olarak anlamlı bir fark 
göstermemiştir. Ancak, çürük uzaklaştırma yönteminden 
bağımsız olarak sağlam dentine kıyasla her 2 çürük 
uzaklaştırma yöntemi de bağlanma dayanımı açısında daha 
düşük bulunmuştur. 
Bu çalışma immediate olarak tek bir adeviz sistem 
kullanılarak ve rezin polimerizasyonundan 24 sa sonra 
gerçekleştirilmiştir. Çalışmada in vitro olarak klinik koşulları 
yansıtma amacı ile kullanılan adeziv yaşlanma prosedürlerin-
den hiçbiri kullanılmamıştır. Oysa birçok çalışma ısıl döngü 
ve/veya oklüzal yüklemeden sonra bile uzun dönem olarak 
değerlendirilen bağlanma dayanımında önemli düşüşler 
göstermektedir (37-39). Mevcut bu çalışma immediate olarak 
lazer ışınlamasının adezivin çürükten etkilenmiş dentine 
bağlanma etkinliğini olumsuz etkilemediğini gösterse de 
farklı adezivlerle ve yaşlanma prosedürleri ile çalışma 
desteklenmelidir.

SONUÇ
Bu çalışmanın sınırları içerisinde sağlam dentine bağlanma 
kuvveti çürükten etkilenmiş ve lazer ya da geleneksel frezle 
çürük uzaklaştırılmış dentine kıyasla daha fazla bulunmuştur. 
Er,Cr:YSGG lazer ışınlaması, test edilen adezivin çürükten 
etkilenmiş dentine bağlanma performansını geleneksel çürük 
uzaklaştırma yöntemine kıyasla olumsuz etkilememiştir. 
Er,Cr:YSGG lazer çürük giderme için frezlere alternatif 
olarak kullanılabilir.
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ÖZ
Amaç:
Er,Cr:YSGG lazer ile çürük temizlemenin, üniversal bir adezivin dentine mikrogerilim bağlan-
ma  dayanımı (μTBS) üzerindeki etkisini değerlendirmektir.

Gereç ve Yöntemler:
Bu çalışmada 6 adet oklüzal dentin çürüğü olan ve 2 adet çürüksüz çekilmiş insan büyük azı dişi 
kullanılmıştır. Dişlerdeki koronal çürük lezyonları, sert bir dentin tabakasına ulaşılana kadar 
konvansiyonel olarak frezler veya Er,Cr:YSGG lazer (Waterlase MD, Biolase Technology Inc, 
Irvine, CA, ABD) kullanılarak uzaklaştırılmıştır. Üreticinin talimatlarına uygun olarak üniversal 
adeziv sistem (G- Premio Bond; GC Europe, Leuven, Belçika) uygulanan dentin yüzeylerine  
rezin kompozit (Charisma Smart; Kulzer, Hanau, Almanya) uygulanmıştır. Numunelerden 
µTBS analizleri için 1x1 mm (± 0.2 mm) boyutlarında çubuklar elde edilmiştir. Her bir çürük 
temizleme yöntemi için 3 diş kullanılmıştır. Çürükten etkilenmiş dentin çubukları, rengi bozul-
muş etkilenmiş dentinin hemen üzerinden elde edilmiştir. Sağlam dentinin μTBS'sini değer-
lendirmek için çürüksüz çekilmiş dişlerden alınan çubuklar kullanılmıştır. Hazırlanan çubuklar 
μTBS testi için üniversal test cihazında (Micro Tensile Tester; Bisco, Illinois, ABD) 1 mm/dk 
kafa hızında gerilime tabi tutulmuştur. Veriler, One-way ANOVA ve Tukey HSD post-hoc 
testleri ile analiz edilmiştir.

Bulgular:
Sağlam dentin, diğer gruplara (Er,Cr:YSGG grubu için 24.34 ± 6.53 MPa,  yuvarlak frez  grubu 
için 22.63 ± 5.98 MPa) göre anlamlı derecede daha yüksek bağlanma mukavemeti sonuçlarına 
(36.71 ± 5.93 MPa) sahipti  (P < 0.05). Yuvarlak frezler ile Er,Cr:YSGG grupları arasında 
istatistiksel olarak fark yoktu (P > 0.05).

Sonuç:
Er,Cr:YSGG lazerle çürük giderme, test edilen üniversal adezivin çürükten etkilenen dentine 
bağlanma performansını etkilemedi ve çürük temizleme için frezlere alternatif olarak 
kullanılabilir.

Anahtar Sözcükler: 
Adezyon, Çürükten etkilenmiş dentin, Lazer, Smear tabakası

ABSTRACT
Objectives:
To evaluate the effect of Er,Cr:YSGG caries removal on the 
microtensile bond strength (μTBS) of a universal adhesive to 
dentin.

Material and Methods:
Six extracted human molars with occlusal dentin caries and 2 
without caries were used. Coronal caries lesions were 
removed with burs or using the Er,Cr:YSGG laser (Waterlase 
MD, Biolase, Irvine, CA, USA). A universal adhesive system 
(G-Premio Bond; GC Europe, Leuven, Belgium) was applied 
to the entire tooth surface. Resin composite (Charisma Smart; 
Kulzer, Hanau, Germany) was built up to the adhesive treated 
dentin surface. For µTBS analyses sticks with a sizes of 1x1 
mm (± 0.2 mm) were obtained from the samples. For each 
caries removal method 3 teeth were used. Sticks of caries-af-
fected dentin were obtained just above the discolored affected 
dentin. Sticks from caries-free extracted teeth were used to 
evaluate the μTBS of sound dentin. Sticks were subjected to 
tension at a head speed of 1 mm/min in a universal test device 
(Micro Tensile Tester; Bisco, Illinois, USA)  for μTBS test. 
Data were analyzed with One-way ANOVA and Tukey HSD 
post-hoc tests.

Results:
Sound dentin had significantly higher bond strength results 
(36.71 ± 5.93 MPa) than the other groups (24.34 ± 6.53 MPa 
for Er,Cr:YSGG group, 22.63 ± 5.98 MPa for bur rounded 
group)  (P < 0.05). There was no statistical difference 
between rounded burs and Er,Cr:YSGG groups (P > 0.05).

Conclusion:
The Er,Cr:YSGG laser caries removal did not effect on the 
bonding performance of the tested universal adhesive to 
dentin affected by caries, and could be used as an alternative 
to burs for caries removal.

Key Words: 
Adhesion, Caries affected dentine, Laser, Smear layer

GİRİŞ
Son yıllarda çürük uzaklaştırma ve kavite preparasyonuna 
yaklaşım epey değişmiştir. Çürük dokunun ne kadarının 
çıkarılacağına ilişkin değişiklikler, etkili adeziv sistemlerin 
geliştirilmesi ve minimal kavite tasarımları dişin mümkün 
olduğunca korunmasını amaçlamaktadır. Çürük temizle-
nirken sadece bakteri ile kontamine olmuş enfekte dentinin 
tamamen uzaklaştırılması, remineralize olabilen etkilenmiş 
dentin bırakılması önerilmektedir (1). 
Çürük dentini çıkarmak için döner aletler ile frezlerin 
kullanıldığı geleneksel tekniklere alternatif yöntemlerden biri  
sert doku lazerlerinin kullanılmasıdır (2). Hasta tarafından 
yüksek tolere edilebilirliği, anestezi ihtiyacını ortadan kaldır-
ması, vibrasyon ve ses olmaması, smear tabakası oluşturma-
ması, aşırı ısı artışı yaratmaması çürük uzaklaştırma işlem-
lerinde lazer kullanımının avantajları arasında sayılabilir. 

Bunun yanında kullanımının daha zor ve maliyetli olması, 
çürük temizleme süresinin uzun olması ve teknik hassasiyet 
gerektirmesi dezavantajlarındandır (3). 
Son zamanlarda kliniklerde yaygın olarak kavite prepa- 
rasyonunda etkili olduğu söylenen pulpa ve diğer dokularda 
minimal hasar yapan Erbiyum-Kromuyum; İtriyum, Skandi-
yum, Galyum, Granat (Er,Cr:YSGG) lazer kullanılmaya 
başlanmıştır (4-6). Hava-su spreyi ile birlikte Er,Cr:YSGG 
lazer uygulaması  kavite preparasyonu sırasında çok az ısı 
artışına neden olur. Çeşitli in vitro deneyler ve hayvan 
çalışmalarında, Er,Cr:YSGG lazer sisteminin pulpaya zarar 
verecek ölçüde ısı artışına neden olmadığı belirlenmiştir (7, 8).
Er,Cr:YSGG lazer ile hazırlanmış diş yüzeyleri taramalı 
elektron mikroskobu (SEM) ile incelendiğinde smear 
tabakasının etkili bir şekilde uzaklaştırıldığı, mine prizmaları 
ve dentinal tübül yapısının korunduğu gözlenmiştir (9). 
Er,Cr:YSGG lazerin dentin dokusunun yapısı üzerine etkisini 
inceleyen bir çalışmada, dentin dokusunda ısı nedeniyle 
minimal hasar oluştuğu belirlenmiştir (10). 
Daha önce yapılmış bazı çalışmalar lazer uygulanmış dentin 
dokusunun, uygulanmamış dentine göre daha düşük bağlan-
ma kuvvetleri verdiğini göstermiştir. Dentinin ışınlanması 
pürüzlü ve smear tabakasından arınmış bir yüzey oluşturur. 
Dentin yüzeyinde açılmış dentin tübülleri, fissürler, 
peritübüler dentinde çatlaklar gibi çeşitli morfolojik değişik-
likler izlenebilir (11-15). Lazerin termomekanik etkileri 
dentin yüzeyine kadar uzanan, organik içeriği denatüre eder 
ve hidroksiapatitin çözünürlüğünü azaltır. Tüm bu değişik-
likler bağlayıcı ajanların dentine penetrasyonunu tehlikeye 
atabilir (16-18). 
Bu çalışmanın amacı; Er,Cr:YSGG lazer ile çürük temizle-
menin, universal bir adezivin dentine mikrogerilim bağlanma 
dayanımı (μTBS) üzerindeki etkisini incelemektir.

GEREÇ ve YÖNTEMLER
Bu çalışmada 6 tane okluzal çürüklü ve 2 tane çürüksüz 
olmak üzere son 1 ayda çekilmiş toplam 8 adet çekilmiş insan 
büyük azı dişi kullanılmıştır. Her diş yumuşak doku 
artıklarından temizlendikten sonra 4 °C’de %0.5’lik kloramin 
T solüsyonu içerisinde saklanmıştır. Tüm dişler silikon bir 
kalıp kullanılarak akrilik rezin içine koronal kısım açıkta 
kalacak şekilde gömülmüştür. Daha sonra tüm okluzal mine 
yüzeyleri ve enfekte çürük dentinin kavitasyon tabanına 
kadar olan kısmı su soğutması altında düşük hızlı elmas 
diskle hassas kesme cihazı (Isomet Low-Speed; Buehler, 
Düsseldorf, Almanya) kullanılarak dentin seviyesinde yatay 
olarak kesilmiştir.
Çürüklü dişler çürük uzaklaştırma tekniklerine göre; (1) 
geleneksel döner el aleti ve frezle çürük uzaklaştırılması, (2) 
Er,Cr:YSGG lazer (Waterlase MD, Biolase Technology Inc, 
Irvine, CA, ABD) kullanılarak çürük uzaklaştırılması olmak 
üzere 2 alt gruba ayrılmışlardır. Geleneksel yöntemle çürük 
uzaklaştırılan örneklerde, çürük doku, hava soğutması altında 
bir anguldruva yardımıyla orta boy yuvarlak bir karbon-çelik 
frez kullanılarak çıkarılmıştır. Çürük dokunun uzaklaştırl-
ması amacıyla kullanılan Er,Cr:YSGG lazer MGG6 tip uç ile 
3.5W (%75 hava, %65 su) 25 Hz frekans modunda uygulan-
mıştır. Çürük dokunun uzaklaştırılması, görsel ve dokunsal 

muayene (bir el aleti ile problama yoluyla) ile kontrol edil- 
miştir. Bu çürük dokuyu çıkarma işlemi, tüm numunelerde 
görünüşte sert, çürükten etkilenmiş bir dentin yüzeyi ile elde 
edilecek şekilde klinik koşullara uygun şekle hazırlanmıştır. 
Kontrol grubu olarak ise çürüksüz molar dişlerin hassas 
kesme cihazı kullanılarak mine tabakası kesilmiş, sağlıklı 
dentin ortaya çıkarılmıştır. 
Tüm diş yüzeyine universal adeziv sistem (G- Premio Bond; 
GC Europe, Leuven, Belçika) üretici firmanın talimatlarına 
göre uygulanmış ve1200 mW/cm2 gücünde LED ışık cihazı 
(Valo Ultradent Products, UT, ABD) ile 10 sn polimerize 
edilmiştir. Adeziv ile tedavi edilen dentin yüzeylerine rezin 
kompozit (Charisma Smart, Kulzer, Hanau, Almanya) 2 
mm’lik tabakalar halinde 2 aşamada uygulanmış ve 20 sn 
polimerize edilmiştir. 
Örneklerden su soğutması altında düşük hızlı hassas kesme 
cihazı kullanılarak µtbs testi için 1x1 mm (± 0.2 mm) boyut-
larında çubuklar elde edilmiştir. Her alt grup için 3 diş 
kullanılmıştır ve çubuk oluşturma işlemi sonrasında ise 
µTBS testi için her gruptan 10 örnek elde edilmiştir. Çubuk 
elde etme işlemi sırasında, çürükten etkilenen veya normal 
dentin gibi test bölgesinin seçimi, görsel gözlemlerle dikkatli 
bir şekilde gerçekleştirilmiştir.  Çürükten etkilenmiş dentin 
çubukları, renklenmiş dentin bölgesinin hemen üzerinden 
elde edilmiştir. Çürüksüz dişlerden de aynı yöntemlerle elde 
edilen çubuklar sağlam dentinin bağlanma dayanımının 
değerlendirilmesinde kullanılmıştır. Çubuklar üzerindeki 
bağlanma bölgesinin boyutu dijital bir kumpasla ölçülerek 
kaydedilmiştir. Hazırlanan çubuklar µTBS testi için test 
cihazında (Micro Tensile Tester; Bisco, Illinois, ABD) özel 
olarak hazırlanan uçlara siyanoakrilat yapıştırıcı ile 
yapıştırıldıktan sonra 1 mm/dk çekme hızında gerilime maruz 
bırakılmıştır. Bağlantının koptuğu noktada uygulanan gerilim 
kuvveti Newton (N) cinsinden kaydedildikten sonra birim 
alan başına düşen kuvvet Mega Paskal (MPa) olarak hesap-
lanıp kaydedilmiştir. Mikro gerilim bağlanma dayanımı (μ
TBS) testi uygulanan örneklerin kopma yüzeyleri; kırılma 
tipini belirlemek için bir stereomikroskop (Zeiss, Jena, 
Almanya) kullanılarak x25 büyütmede incelenmiştir. Kırılma 
tipleri,  (a) adeziv; adeziv tabakada görülen başarısızlık, (b) 
koheziv/kompozit; kompozit rezinde başarısızlık, (c) 
koheziv/dentin; dentinde başarısızlık, (d) karma (mix); 
adeziv tabakada ve substratlarda görülen karma (mix) 
başarısızlık olarak sınıflandırılmıştır. μTBS testi sonucunda 
elde edilen gruplara ait MPa değerleri tek yönlü ANOVA ve 
Tukey HSD post- hoc testleri kullanılarak istatistiksel olarak 
analiz edilmiştir. Anlam düzeyi tüm testler için P < 0.05 
olarak belirlenmiştir.

BULGULAR
Mikrogerilim bağlanma dayanımı test sonuçlarına göre 
gruplara ait bağlanma değerlerinin ortalama ve standart 
sapma değerleri Tablo 1’de verilmiştir. Gruplar arasından 
universal adezivin en yüksek bağlanma dayanım değerleri 
36.71 ± 5.93 MPa olarak sağlam dentin grubunda elde edilm-
iştir ve çürük uzaklaştırma yöntemlerinden istatistiksel olarak 
anlamlı derecede farklı bulunmuştur (P < 0.05). Geleneksel 
yöntemle frez kullanılarak ve Er,Cr:YSGG lazer kullanılarak 

uzaklaştırılmış dentine bağlanmada gruplar arasında istatis-
tiksel olarak anlamlı fark bulunamamıştır (P > 0.05). 

Tablo 1. Gruplara ait ortalama ve standart sapma µtbs test sonuçları (MPa) 

Küçük harfler tek yönlü ANOVA ve Tukey HSD test sonuçlarına göre 
istatistiksel olarak farklı grupları göstermektedir (P < 0.05).

Başarısızlık tipleri değerlendirildiğine sağlam dentine 
bağlanma grubunda adeziv ve kompozitte koheziv başarı- 
sızlık tipine rastlanırken geleneksel yöntemle frez 
kullanılarak çürüğün uzaklaştırıldığı grup dışında adeziv 
başarısızlık tipi tüm gruplarda en yüksek oranda bulunmuş-
tur. Sağlam denitn grubunda miks ve dentinde koheziv 
başarısızlık tipi gözlenmezken, frezle çürük uzaklaştırılan 
grupta en yüksek başarısızlık oranı %50 ile miks başarısızlık 
olmuştur (Şekil 1).

Şekil 1. Gruplara ait başarısızlık tipleri değerleri (%)

TARTIŞMA
Lazerler selektif doku ablasyon özellikleri ile sadece çürük 
dokusunu uzaklaştırabilmektedirler. Bu sistemler 
kullanıldığında vibrasyon oluşmamakta ve oluşan ağrı hissi 
çoğunlukla hastalar tarafından tolere edilecek düzeydedir. 
Ablatif lazerlere hava-su spreylerinin ilavesi, ısı dolayısıyla 
oluşabilen yan etkileri ortadan kaldırılmıştır (19). Bununla 
birlikte, frezlerin kullanıldığı geleneksel çürük uzaklaştırma 
yöntemlerinde kavite yüzeyinde oluşan smear tabakasının 
dentin ve adeziv rezin arasındaki bağlanmayı engellediği, bu 
nedenle smear tabakasının uzaklaştırılması gerektiği kabul 
edilmektedir (20).
Geleneksel yöntemlerde fosforik asit smear tabakasını 
kaldırır ve intratübüler ve peritübüler dentin 3-5 mm derin-

Yazıcıoğlu Pirpir YH. ve ark. Akd Diş Hek D 2023; 2(1)

16

liğinde demineralize eder, tübül girişini genişletir ve kollajen 
lifleri açığa çıkarır (21,22). Daha önce yapılan bir çalışmada  
(23) self-etching sistemi de dahil olmak üzere asitle 
şartlandırma ile hazırlanan gruplarda, hibrit tabakanın dentin 
tübüllerinin duvarlarına doğru bir uzantısını oluşturan tübüler 
duvar hibridizasyonu sergilediledeği ve konik etiketlerle 
sonuçlandığı belirlenmiştir. Bu durum, mikro-mekanik retan-
siyonu arttırır ve dentin tübülleri için hermetik bir sızdır- 
mazlık sağlar, böylece pulpa-dentin kompleksini infiltrasyo-
na ve mikroorganizmaların saldırılarına karşı korur (21).
Literatür Er:YAG, ve Er,Cr:YSGG lazerleri ile ışınlanan 
yüzeylerin dentin tübüllerinin görünür ve açık olduğunu 
kalıntı içermeyen pürüzlü ve temiz alanlar gösterdiğini 
söylemiştir. Erbiyum lazerlerle hazırlanan dentin yüzeyleri 
geleneksel yöntemlerle hazırlananlardan farklı özelliklere 
sahiptir (24). Birçok çalışmada lazer uygulanan kavite 
yüzeyinde peritübüler dentinin intertübüler dentine göre daha 
belirgin gözlendiği rapor edilmiştir. İntertübüler dentinin 
yapısında peritübüler dentine göre daha fazla su bulunmak-
tadır. Bunun da intertübüler dentinin lazerden daha fazla 
etkilenerek uzaklaştırılmasına neden olduğu ileri 
sürülmüştür. Ayrıca, peritübüler dentinde tübül ağızlarının 
genişlemediği, kraterimsi çıkıntılı bir tübül ağzı 
görünümünün ortaya çıktığı ve bu girinti ve çıkıntıların 
adezyon materyalinin retansiyonunu arttırdığı da iddia edil- 
miştir (25). Fakat, diğer çalışmalar  (13,16,23,26) rezin bazlı 
materyallerin dentine bağlanma gücü değerlerinde, gelenek-
sel olarak frezler ile hazırlanan yüzeylerle karşılaştırıldığında 
lazer ile hazırlanan yüzeylerde bağlanma dayanımında 
azalma olduğunu göstermiştir. Lazerin kollajen fibril ağlarını 
denatüre etmesi bu olumsuz etkiyi yaratmış olabilir (27). Bu 
çalışmada ise erbiyum lazer kullanılarak çürük dentinin 
uzaklaştırılması ile geleneksel olarak frezle çürük uzaklaştır-
ma yöntemi karşılaştırılmış ve çürük dentin uzaklaştırıl-
masında lazer kullanmasının immediate bağlanma 
dayanımında istatistiksel olarak anlamlı bir farklılık oluştur-
madığı gözlenmiştir. Bu açıdan uzun dönem çalışmaların 
yapılması gerektiği ortaya konmuştur. 
Dentin yüzeyine lazer uygulamasından sonra asitle 
pürüzlendirmenin, lazerle elde edilen mikro pürüzlülüğü 
azalttığı ve oluşan yeni yüzeye adezivin penetre olmasının 
güç olduğu, hibrit tabakanın ya hiç oluşmadığı ya da yeterli 
kalitede oluşmadığı daha önceki çalışmalarda gösterilmiştir 
(23,28,29). Lazerle ışınlama dentin üzerinde yapısal değişik-
likler oluşturur, dentinal substratın geçirgenliğini değiştirir ve 
asit direncini artırır (29-32). Daha sonraki asitle şartlandırma, 
kollajen liflerinin yeterli şekilde açığa çıkmasını sağlayamaz, 
bu nedenle düzensiz bir hibrit tabakanın oluşmasına  hatta 
tamamen yok olmasına neden olur; boyut ve miktar olarak 
küçültülmüş rezin tagler (uzantılar) yaratarak, tübüler dentin 
hibridizasyonunu destekleyemez (31,32). Bu sebeple bu 
çalışmada da lazer ile çürük uzaklaştırmada erbiyum lazer 
kullanımından sonra dentin yüzeyi asitle şartlandırılmamıştır.
Çürük temizlenmesinden sonra en çok karşılaşılan yüzey 
çürükten etkilenmiş dentindir (33). Normal dentine adeziv-
lerle bağlanmanın bağlanma mukavemeti değerleri çürükten 
etkilenmiş dentine oranla daha yüksektir (34-36).

Bu çalışmada geleneksel yöntem ve lazer yöntemi ile çürük 
doku kaldırıldıktan sonra üniversal tek aşamalı adeziv sistem 
immediate bağlanma dayanımın değerlendirilmesi amacıyla 
kullanılmıştır. Çalışma sonucunda elde edilen mikrogerilim 
bağlanma dayanımı değeri sonuçları Er,Cr:YSGG lazer ve 
frezle konvansiyonel tedavi yöntemleri ile çürük uzaklaştır-
ma teknikleri arasında istatistiksel olarak anlamlı bir fark 
göstermemiştir. Ancak, çürük uzaklaştırma yönteminden 
bağımsız olarak sağlam dentine kıyasla her 2 çürük 
uzaklaştırma yöntemi de bağlanma dayanımı açısında daha 
düşük bulunmuştur. 
Bu çalışma immediate olarak tek bir adeviz sistem 
kullanılarak ve rezin polimerizasyonundan 24 sa sonra 
gerçekleştirilmiştir. Çalışmada in vitro olarak klinik koşulları 
yansıtma amacı ile kullanılan adeziv yaşlanma prosedürlerin-
den hiçbiri kullanılmamıştır. Oysa birçok çalışma ısıl döngü 
ve/veya oklüzal yüklemeden sonra bile uzun dönem olarak 
değerlendirilen bağlanma dayanımında önemli düşüşler 
göstermektedir (37-39). Mevcut bu çalışma immediate olarak 
lazer ışınlamasının adezivin çürükten etkilenmiş dentine 
bağlanma etkinliğini olumsuz etkilemediğini gösterse de 
farklı adezivlerle ve yaşlanma prosedürleri ile çalışma 
desteklenmelidir.

SONUÇ
Bu çalışmanın sınırları içerisinde sağlam dentine bağlanma 
kuvveti çürükten etkilenmiş ve lazer ya da geleneksel frezle 
çürük uzaklaştırılmış dentine kıyasla daha fazla bulunmuştur. 
Er,Cr:YSGG lazer ışınlaması, test edilen adezivin çürükten 
etkilenmiş dentine bağlanma performansını geleneksel çürük 
uzaklaştırma yöntemine kıyasla olumsuz etkilememiştir. 
Er,Cr:YSGG lazer çürük giderme için frezlere alternatif 
olarak kullanılabilir.
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ÖZ
Amaç:
Er,Cr:YSGG lazer ile çürük temizlemenin, üniversal bir adezivin dentine mikrogerilim bağlan-
ma  dayanımı (μTBS) üzerindeki etkisini değerlendirmektir.

Gereç ve Yöntemler:
Bu çalışmada 6 adet oklüzal dentin çürüğü olan ve 2 adet çürüksüz çekilmiş insan büyük azı dişi 
kullanılmıştır. Dişlerdeki koronal çürük lezyonları, sert bir dentin tabakasına ulaşılana kadar 
konvansiyonel olarak frezler veya Er,Cr:YSGG lazer (Waterlase MD, Biolase Technology Inc, 
Irvine, CA, ABD) kullanılarak uzaklaştırılmıştır. Üreticinin talimatlarına uygun olarak üniversal 
adeziv sistem (G- Premio Bond; GC Europe, Leuven, Belçika) uygulanan dentin yüzeylerine  
rezin kompozit (Charisma Smart; Kulzer, Hanau, Almanya) uygulanmıştır. Numunelerden 
µTBS analizleri için 1x1 mm (± 0.2 mm) boyutlarında çubuklar elde edilmiştir. Her bir çürük 
temizleme yöntemi için 3 diş kullanılmıştır. Çürükten etkilenmiş dentin çubukları, rengi bozul-
muş etkilenmiş dentinin hemen üzerinden elde edilmiştir. Sağlam dentinin μTBS'sini değer-
lendirmek için çürüksüz çekilmiş dişlerden alınan çubuklar kullanılmıştır. Hazırlanan çubuklar 
μTBS testi için üniversal test cihazında (Micro Tensile Tester; Bisco, Illinois, ABD) 1 mm/dk 
kafa hızında gerilime tabi tutulmuştur. Veriler, One-way ANOVA ve Tukey HSD post-hoc 
testleri ile analiz edilmiştir.

Bulgular:
Sağlam dentin, diğer gruplara (Er,Cr:YSGG grubu için 24.34 ± 6.53 MPa,  yuvarlak frez  grubu 
için 22.63 ± 5.98 MPa) göre anlamlı derecede daha yüksek bağlanma mukavemeti sonuçlarına 
(36.71 ± 5.93 MPa) sahipti  (P < 0.05). Yuvarlak frezler ile Er,Cr:YSGG grupları arasında 
istatistiksel olarak fark yoktu (P > 0.05).

Sonuç:
Er,Cr:YSGG lazerle çürük giderme, test edilen üniversal adezivin çürükten etkilenen dentine 
bağlanma performansını etkilemedi ve çürük temizleme için frezlere alternatif olarak 
kullanılabilir.

Anahtar Sözcükler: 
Adezyon, Çürükten etkilenmiş dentin, Lazer, Smear tabakası

ABSTRACT
Objectives:
To evaluate the effect of Er,Cr:YSGG caries removal on the 
microtensile bond strength (μTBS) of a universal adhesive to 
dentin.

Material and Methods:
Six extracted human molars with occlusal dentin caries and 2 
without caries were used. Coronal caries lesions were 
removed with burs or using the Er,Cr:YSGG laser (Waterlase 
MD, Biolase, Irvine, CA, USA). A universal adhesive system 
(G-Premio Bond; GC Europe, Leuven, Belgium) was applied 
to the entire tooth surface. Resin composite (Charisma Smart; 
Kulzer, Hanau, Germany) was built up to the adhesive treated 
dentin surface. For µTBS analyses sticks with a sizes of 1x1 
mm (± 0.2 mm) were obtained from the samples. For each 
caries removal method 3 teeth were used. Sticks of caries-af-
fected dentin were obtained just above the discolored affected 
dentin. Sticks from caries-free extracted teeth were used to 
evaluate the μTBS of sound dentin. Sticks were subjected to 
tension at a head speed of 1 mm/min in a universal test device 
(Micro Tensile Tester; Bisco, Illinois, USA)  for μTBS test. 
Data were analyzed with One-way ANOVA and Tukey HSD 
post-hoc tests.

Results:
Sound dentin had significantly higher bond strength results 
(36.71 ± 5.93 MPa) than the other groups (24.34 ± 6.53 MPa 
for Er,Cr:YSGG group, 22.63 ± 5.98 MPa for bur rounded 
group)  (P < 0.05). There was no statistical difference 
between rounded burs and Er,Cr:YSGG groups (P > 0.05).

Conclusion:
The Er,Cr:YSGG laser caries removal did not effect on the 
bonding performance of the tested universal adhesive to 
dentin affected by caries, and could be used as an alternative 
to burs for caries removal.

Key Words: 
Adhesion, Caries affected dentine, Laser, Smear layer

GİRİŞ
Son yıllarda çürük uzaklaştırma ve kavite preparasyonuna 
yaklaşım epey değişmiştir. Çürük dokunun ne kadarının 
çıkarılacağına ilişkin değişiklikler, etkili adeziv sistemlerin 
geliştirilmesi ve minimal kavite tasarımları dişin mümkün 
olduğunca korunmasını amaçlamaktadır. Çürük temizle-
nirken sadece bakteri ile kontamine olmuş enfekte dentinin 
tamamen uzaklaştırılması, remineralize olabilen etkilenmiş 
dentin bırakılması önerilmektedir (1). 
Çürük dentini çıkarmak için döner aletler ile frezlerin 
kullanıldığı geleneksel tekniklere alternatif yöntemlerden biri  
sert doku lazerlerinin kullanılmasıdır (2). Hasta tarafından 
yüksek tolere edilebilirliği, anestezi ihtiyacını ortadan kaldır-
ması, vibrasyon ve ses olmaması, smear tabakası oluşturma-
ması, aşırı ısı artışı yaratmaması çürük uzaklaştırma işlem-
lerinde lazer kullanımının avantajları arasında sayılabilir. 

Bunun yanında kullanımının daha zor ve maliyetli olması, 
çürük temizleme süresinin uzun olması ve teknik hassasiyet 
gerektirmesi dezavantajlarındandır (3). 
Son zamanlarda kliniklerde yaygın olarak kavite prepa- 
rasyonunda etkili olduğu söylenen pulpa ve diğer dokularda 
minimal hasar yapan Erbiyum-Kromuyum; İtriyum, Skandi-
yum, Galyum, Granat (Er,Cr:YSGG) lazer kullanılmaya 
başlanmıştır (4-6). Hava-su spreyi ile birlikte Er,Cr:YSGG 
lazer uygulaması  kavite preparasyonu sırasında çok az ısı 
artışına neden olur. Çeşitli in vitro deneyler ve hayvan 
çalışmalarında, Er,Cr:YSGG lazer sisteminin pulpaya zarar 
verecek ölçüde ısı artışına neden olmadığı belirlenmiştir (7, 8).
Er,Cr:YSGG lazer ile hazırlanmış diş yüzeyleri taramalı 
elektron mikroskobu (SEM) ile incelendiğinde smear 
tabakasının etkili bir şekilde uzaklaştırıldığı, mine prizmaları 
ve dentinal tübül yapısının korunduğu gözlenmiştir (9). 
Er,Cr:YSGG lazerin dentin dokusunun yapısı üzerine etkisini 
inceleyen bir çalışmada, dentin dokusunda ısı nedeniyle 
minimal hasar oluştuğu belirlenmiştir (10). 
Daha önce yapılmış bazı çalışmalar lazer uygulanmış dentin 
dokusunun, uygulanmamış dentine göre daha düşük bağlan-
ma kuvvetleri verdiğini göstermiştir. Dentinin ışınlanması 
pürüzlü ve smear tabakasından arınmış bir yüzey oluşturur. 
Dentin yüzeyinde açılmış dentin tübülleri, fissürler, 
peritübüler dentinde çatlaklar gibi çeşitli morfolojik değişik-
likler izlenebilir (11-15). Lazerin termomekanik etkileri 
dentin yüzeyine kadar uzanan, organik içeriği denatüre eder 
ve hidroksiapatitin çözünürlüğünü azaltır. Tüm bu değişik-
likler bağlayıcı ajanların dentine penetrasyonunu tehlikeye 
atabilir (16-18). 
Bu çalışmanın amacı; Er,Cr:YSGG lazer ile çürük temizle-
menin, universal bir adezivin dentine mikrogerilim bağlanma 
dayanımı (μTBS) üzerindeki etkisini incelemektir.

GEREÇ ve YÖNTEMLER
Bu çalışmada 6 tane okluzal çürüklü ve 2 tane çürüksüz 
olmak üzere son 1 ayda çekilmiş toplam 8 adet çekilmiş insan 
büyük azı dişi kullanılmıştır. Her diş yumuşak doku 
artıklarından temizlendikten sonra 4 °C’de %0.5’lik kloramin 
T solüsyonu içerisinde saklanmıştır. Tüm dişler silikon bir 
kalıp kullanılarak akrilik rezin içine koronal kısım açıkta 
kalacak şekilde gömülmüştür. Daha sonra tüm okluzal mine 
yüzeyleri ve enfekte çürük dentinin kavitasyon tabanına 
kadar olan kısmı su soğutması altında düşük hızlı elmas 
diskle hassas kesme cihazı (Isomet Low-Speed; Buehler, 
Düsseldorf, Almanya) kullanılarak dentin seviyesinde yatay 
olarak kesilmiştir.
Çürüklü dişler çürük uzaklaştırma tekniklerine göre; (1) 
geleneksel döner el aleti ve frezle çürük uzaklaştırılması, (2) 
Er,Cr:YSGG lazer (Waterlase MD, Biolase Technology Inc, 
Irvine, CA, ABD) kullanılarak çürük uzaklaştırılması olmak 
üzere 2 alt gruba ayrılmışlardır. Geleneksel yöntemle çürük 
uzaklaştırılan örneklerde, çürük doku, hava soğutması altında 
bir anguldruva yardımıyla orta boy yuvarlak bir karbon-çelik 
frez kullanılarak çıkarılmıştır. Çürük dokunun uzaklaştırl-
ması amacıyla kullanılan Er,Cr:YSGG lazer MGG6 tip uç ile 
3.5W (%75 hava, %65 su) 25 Hz frekans modunda uygulan-
mıştır. Çürük dokunun uzaklaştırılması, görsel ve dokunsal 

muayene (bir el aleti ile problama yoluyla) ile kontrol edil- 
miştir. Bu çürük dokuyu çıkarma işlemi, tüm numunelerde 
görünüşte sert, çürükten etkilenmiş bir dentin yüzeyi ile elde 
edilecek şekilde klinik koşullara uygun şekle hazırlanmıştır. 
Kontrol grubu olarak ise çürüksüz molar dişlerin hassas 
kesme cihazı kullanılarak mine tabakası kesilmiş, sağlıklı 
dentin ortaya çıkarılmıştır. 
Tüm diş yüzeyine universal adeziv sistem (G- Premio Bond; 
GC Europe, Leuven, Belçika) üretici firmanın talimatlarına 
göre uygulanmış ve1200 mW/cm2 gücünde LED ışık cihazı 
(Valo Ultradent Products, UT, ABD) ile 10 sn polimerize 
edilmiştir. Adeziv ile tedavi edilen dentin yüzeylerine rezin 
kompozit (Charisma Smart, Kulzer, Hanau, Almanya) 2 
mm’lik tabakalar halinde 2 aşamada uygulanmış ve 20 sn 
polimerize edilmiştir. 
Örneklerden su soğutması altında düşük hızlı hassas kesme 
cihazı kullanılarak µtbs testi için 1x1 mm (± 0.2 mm) boyut-
larında çubuklar elde edilmiştir. Her alt grup için 3 diş 
kullanılmıştır ve çubuk oluşturma işlemi sonrasında ise 
µTBS testi için her gruptan 10 örnek elde edilmiştir. Çubuk 
elde etme işlemi sırasında, çürükten etkilenen veya normal 
dentin gibi test bölgesinin seçimi, görsel gözlemlerle dikkatli 
bir şekilde gerçekleştirilmiştir.  Çürükten etkilenmiş dentin 
çubukları, renklenmiş dentin bölgesinin hemen üzerinden 
elde edilmiştir. Çürüksüz dişlerden de aynı yöntemlerle elde 
edilen çubuklar sağlam dentinin bağlanma dayanımının 
değerlendirilmesinde kullanılmıştır. Çubuklar üzerindeki 
bağlanma bölgesinin boyutu dijital bir kumpasla ölçülerek 
kaydedilmiştir. Hazırlanan çubuklar µTBS testi için test 
cihazında (Micro Tensile Tester; Bisco, Illinois, ABD) özel 
olarak hazırlanan uçlara siyanoakrilat yapıştırıcı ile 
yapıştırıldıktan sonra 1 mm/dk çekme hızında gerilime maruz 
bırakılmıştır. Bağlantının koptuğu noktada uygulanan gerilim 
kuvveti Newton (N) cinsinden kaydedildikten sonra birim 
alan başına düşen kuvvet Mega Paskal (MPa) olarak hesap-
lanıp kaydedilmiştir. Mikro gerilim bağlanma dayanımı (μ
TBS) testi uygulanan örneklerin kopma yüzeyleri; kırılma 
tipini belirlemek için bir stereomikroskop (Zeiss, Jena, 
Almanya) kullanılarak x25 büyütmede incelenmiştir. Kırılma 
tipleri,  (a) adeziv; adeziv tabakada görülen başarısızlık, (b) 
koheziv/kompozit; kompozit rezinde başarısızlık, (c) 
koheziv/dentin; dentinde başarısızlık, (d) karma (mix); 
adeziv tabakada ve substratlarda görülen karma (mix) 
başarısızlık olarak sınıflandırılmıştır. μTBS testi sonucunda 
elde edilen gruplara ait MPa değerleri tek yönlü ANOVA ve 
Tukey HSD post- hoc testleri kullanılarak istatistiksel olarak 
analiz edilmiştir. Anlam düzeyi tüm testler için P < 0.05 
olarak belirlenmiştir.

BULGULAR
Mikrogerilim bağlanma dayanımı test sonuçlarına göre 
gruplara ait bağlanma değerlerinin ortalama ve standart 
sapma değerleri Tablo 1’de verilmiştir. Gruplar arasından 
universal adezivin en yüksek bağlanma dayanım değerleri 
36.71 ± 5.93 MPa olarak sağlam dentin grubunda elde edilm-
iştir ve çürük uzaklaştırma yöntemlerinden istatistiksel olarak 
anlamlı derecede farklı bulunmuştur (P < 0.05). Geleneksel 
yöntemle frez kullanılarak ve Er,Cr:YSGG lazer kullanılarak 

uzaklaştırılmış dentine bağlanmada gruplar arasında istatis-
tiksel olarak anlamlı fark bulunamamıştır (P > 0.05). 

Tablo 1. Gruplara ait ortalama ve standart sapma µtbs test sonuçları (MPa) 

Küçük harfler tek yönlü ANOVA ve Tukey HSD test sonuçlarına göre 
istatistiksel olarak farklı grupları göstermektedir (P < 0.05).

Başarısızlık tipleri değerlendirildiğine sağlam dentine 
bağlanma grubunda adeziv ve kompozitte koheziv başarı- 
sızlık tipine rastlanırken geleneksel yöntemle frez 
kullanılarak çürüğün uzaklaştırıldığı grup dışında adeziv 
başarısızlık tipi tüm gruplarda en yüksek oranda bulunmuş-
tur. Sağlam denitn grubunda miks ve dentinde koheziv 
başarısızlık tipi gözlenmezken, frezle çürük uzaklaştırılan 
grupta en yüksek başarısızlık oranı %50 ile miks başarısızlık 
olmuştur (Şekil 1).

Şekil 1. Gruplara ait başarısızlık tipleri değerleri (%)

TARTIŞMA
Lazerler selektif doku ablasyon özellikleri ile sadece çürük 
dokusunu uzaklaştırabilmektedirler. Bu sistemler 
kullanıldığında vibrasyon oluşmamakta ve oluşan ağrı hissi 
çoğunlukla hastalar tarafından tolere edilecek düzeydedir. 
Ablatif lazerlere hava-su spreylerinin ilavesi, ısı dolayısıyla 
oluşabilen yan etkileri ortadan kaldırılmıştır (19). Bununla 
birlikte, frezlerin kullanıldığı geleneksel çürük uzaklaştırma 
yöntemlerinde kavite yüzeyinde oluşan smear tabakasının 
dentin ve adeziv rezin arasındaki bağlanmayı engellediği, bu 
nedenle smear tabakasının uzaklaştırılması gerektiği kabul 
edilmektedir (20).
Geleneksel yöntemlerde fosforik asit smear tabakasını 
kaldırır ve intratübüler ve peritübüler dentin 3-5 mm derin-
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liğinde demineralize eder, tübül girişini genişletir ve kollajen 
lifleri açığa çıkarır (21,22). Daha önce yapılan bir çalışmada  
(23) self-etching sistemi de dahil olmak üzere asitle 
şartlandırma ile hazırlanan gruplarda, hibrit tabakanın dentin 
tübüllerinin duvarlarına doğru bir uzantısını oluşturan tübüler 
duvar hibridizasyonu sergilediledeği ve konik etiketlerle 
sonuçlandığı belirlenmiştir. Bu durum, mikro-mekanik retan-
siyonu arttırır ve dentin tübülleri için hermetik bir sızdır- 
mazlık sağlar, böylece pulpa-dentin kompleksini infiltrasyo-
na ve mikroorganizmaların saldırılarına karşı korur (21).
Literatür Er:YAG, ve Er,Cr:YSGG lazerleri ile ışınlanan 
yüzeylerin dentin tübüllerinin görünür ve açık olduğunu 
kalıntı içermeyen pürüzlü ve temiz alanlar gösterdiğini 
söylemiştir. Erbiyum lazerlerle hazırlanan dentin yüzeyleri 
geleneksel yöntemlerle hazırlananlardan farklı özelliklere 
sahiptir (24). Birçok çalışmada lazer uygulanan kavite 
yüzeyinde peritübüler dentinin intertübüler dentine göre daha 
belirgin gözlendiği rapor edilmiştir. İntertübüler dentinin 
yapısında peritübüler dentine göre daha fazla su bulunmak-
tadır. Bunun da intertübüler dentinin lazerden daha fazla 
etkilenerek uzaklaştırılmasına neden olduğu ileri 
sürülmüştür. Ayrıca, peritübüler dentinde tübül ağızlarının 
genişlemediği, kraterimsi çıkıntılı bir tübül ağzı 
görünümünün ortaya çıktığı ve bu girinti ve çıkıntıların 
adezyon materyalinin retansiyonunu arttırdığı da iddia edil- 
miştir (25). Fakat, diğer çalışmalar  (13,16,23,26) rezin bazlı 
materyallerin dentine bağlanma gücü değerlerinde, gelenek-
sel olarak frezler ile hazırlanan yüzeylerle karşılaştırıldığında 
lazer ile hazırlanan yüzeylerde bağlanma dayanımında 
azalma olduğunu göstermiştir. Lazerin kollajen fibril ağlarını 
denatüre etmesi bu olumsuz etkiyi yaratmış olabilir (27). Bu 
çalışmada ise erbiyum lazer kullanılarak çürük dentinin 
uzaklaştırılması ile geleneksel olarak frezle çürük uzaklaştır-
ma yöntemi karşılaştırılmış ve çürük dentin uzaklaştırıl-
masında lazer kullanmasının immediate bağlanma 
dayanımında istatistiksel olarak anlamlı bir farklılık oluştur-
madığı gözlenmiştir. Bu açıdan uzun dönem çalışmaların 
yapılması gerektiği ortaya konmuştur. 
Dentin yüzeyine lazer uygulamasından sonra asitle 
pürüzlendirmenin, lazerle elde edilen mikro pürüzlülüğü 
azalttığı ve oluşan yeni yüzeye adezivin penetre olmasının 
güç olduğu, hibrit tabakanın ya hiç oluşmadığı ya da yeterli 
kalitede oluşmadığı daha önceki çalışmalarda gösterilmiştir 
(23,28,29). Lazerle ışınlama dentin üzerinde yapısal değişik-
likler oluşturur, dentinal substratın geçirgenliğini değiştirir ve 
asit direncini artırır (29-32). Daha sonraki asitle şartlandırma, 
kollajen liflerinin yeterli şekilde açığa çıkmasını sağlayamaz, 
bu nedenle düzensiz bir hibrit tabakanın oluşmasına  hatta 
tamamen yok olmasına neden olur; boyut ve miktar olarak 
küçültülmüş rezin tagler (uzantılar) yaratarak, tübüler dentin 
hibridizasyonunu destekleyemez (31,32). Bu sebeple bu 
çalışmada da lazer ile çürük uzaklaştırmada erbiyum lazer 
kullanımından sonra dentin yüzeyi asitle şartlandırılmamıştır.
Çürük temizlenmesinden sonra en çok karşılaşılan yüzey 
çürükten etkilenmiş dentindir (33). Normal dentine adeziv-
lerle bağlanmanın bağlanma mukavemeti değerleri çürükten 
etkilenmiş dentine oranla daha yüksektir (34-36).

Bu çalışmada geleneksel yöntem ve lazer yöntemi ile çürük 
doku kaldırıldıktan sonra üniversal tek aşamalı adeziv sistem 
immediate bağlanma dayanımın değerlendirilmesi amacıyla 
kullanılmıştır. Çalışma sonucunda elde edilen mikrogerilim 
bağlanma dayanımı değeri sonuçları Er,Cr:YSGG lazer ve 
frezle konvansiyonel tedavi yöntemleri ile çürük uzaklaştır-
ma teknikleri arasında istatistiksel olarak anlamlı bir fark 
göstermemiştir. Ancak, çürük uzaklaştırma yönteminden 
bağımsız olarak sağlam dentine kıyasla her 2 çürük 
uzaklaştırma yöntemi de bağlanma dayanımı açısında daha 
düşük bulunmuştur. 
Bu çalışma immediate olarak tek bir adeviz sistem 
kullanılarak ve rezin polimerizasyonundan 24 sa sonra 
gerçekleştirilmiştir. Çalışmada in vitro olarak klinik koşulları 
yansıtma amacı ile kullanılan adeziv yaşlanma prosedürlerin-
den hiçbiri kullanılmamıştır. Oysa birçok çalışma ısıl döngü 
ve/veya oklüzal yüklemeden sonra bile uzun dönem olarak 
değerlendirilen bağlanma dayanımında önemli düşüşler 
göstermektedir (37-39). Mevcut bu çalışma immediate olarak 
lazer ışınlamasının adezivin çürükten etkilenmiş dentine 
bağlanma etkinliğini olumsuz etkilemediğini gösterse de 
farklı adezivlerle ve yaşlanma prosedürleri ile çalışma 
desteklenmelidir.

SONUÇ
Bu çalışmanın sınırları içerisinde sağlam dentine bağlanma 
kuvveti çürükten etkilenmiş ve lazer ya da geleneksel frezle 
çürük uzaklaştırılmış dentine kıyasla daha fazla bulunmuştur. 
Er,Cr:YSGG lazer ışınlaması, test edilen adezivin çürükten 
etkilenmiş dentine bağlanma performansını geleneksel çürük 
uzaklaştırma yöntemine kıyasla olumsuz etkilememiştir. 
Er,Cr:YSGG lazer çürük giderme için frezlere alternatif 
olarak kullanılabilir.
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ÖZ
Amaç:
Er,Cr:YSGG lazer ile çürük temizlemenin, üniversal bir adezivin dentine mikrogerilim bağlan-
ma  dayanımı (μTBS) üzerindeki etkisini değerlendirmektir.

Gereç ve Yöntemler:
Bu çalışmada 6 adet oklüzal dentin çürüğü olan ve 2 adet çürüksüz çekilmiş insan büyük azı dişi 
kullanılmıştır. Dişlerdeki koronal çürük lezyonları, sert bir dentin tabakasına ulaşılana kadar 
konvansiyonel olarak frezler veya Er,Cr:YSGG lazer (Waterlase MD, Biolase Technology Inc, 
Irvine, CA, ABD) kullanılarak uzaklaştırılmıştır. Üreticinin talimatlarına uygun olarak üniversal 
adeziv sistem (G- Premio Bond; GC Europe, Leuven, Belçika) uygulanan dentin yüzeylerine  
rezin kompozit (Charisma Smart; Kulzer, Hanau, Almanya) uygulanmıştır. Numunelerden 
µTBS analizleri için 1x1 mm (± 0.2 mm) boyutlarında çubuklar elde edilmiştir. Her bir çürük 
temizleme yöntemi için 3 diş kullanılmıştır. Çürükten etkilenmiş dentin çubukları, rengi bozul-
muş etkilenmiş dentinin hemen üzerinden elde edilmiştir. Sağlam dentinin μTBS'sini değer-
lendirmek için çürüksüz çekilmiş dişlerden alınan çubuklar kullanılmıştır. Hazırlanan çubuklar 
μTBS testi için üniversal test cihazında (Micro Tensile Tester; Bisco, Illinois, ABD) 1 mm/dk 
kafa hızında gerilime tabi tutulmuştur. Veriler, One-way ANOVA ve Tukey HSD post-hoc 
testleri ile analiz edilmiştir.

Bulgular:
Sağlam dentin, diğer gruplara (Er,Cr:YSGG grubu için 24.34 ± 6.53 MPa,  yuvarlak frez  grubu 
için 22.63 ± 5.98 MPa) göre anlamlı derecede daha yüksek bağlanma mukavemeti sonuçlarına 
(36.71 ± 5.93 MPa) sahipti  (P < 0.05). Yuvarlak frezler ile Er,Cr:YSGG grupları arasında 
istatistiksel olarak fark yoktu (P > 0.05).

Sonuç:
Er,Cr:YSGG lazerle çürük giderme, test edilen üniversal adezivin çürükten etkilenen dentine 
bağlanma performansını etkilemedi ve çürük temizleme için frezlere alternatif olarak 
kullanılabilir.

Anahtar Sözcükler: 
Adezyon, Çürükten etkilenmiş dentin, Lazer, Smear tabakası

ABSTRACT
Objectives:
To evaluate the effect of Er,Cr:YSGG caries removal on the 
microtensile bond strength (μTBS) of a universal adhesive to 
dentin.

Material and Methods:
Six extracted human molars with occlusal dentin caries and 2 
without caries were used. Coronal caries lesions were 
removed with burs or using the Er,Cr:YSGG laser (Waterlase 
MD, Biolase, Irvine, CA, USA). A universal adhesive system 
(G-Premio Bond; GC Europe, Leuven, Belgium) was applied 
to the entire tooth surface. Resin composite (Charisma Smart; 
Kulzer, Hanau, Germany) was built up to the adhesive treated 
dentin surface. For µTBS analyses sticks with a sizes of 1x1 
mm (± 0.2 mm) were obtained from the samples. For each 
caries removal method 3 teeth were used. Sticks of caries-af-
fected dentin were obtained just above the discolored affected 
dentin. Sticks from caries-free extracted teeth were used to 
evaluate the μTBS of sound dentin. Sticks were subjected to 
tension at a head speed of 1 mm/min in a universal test device 
(Micro Tensile Tester; Bisco, Illinois, USA)  for μTBS test. 
Data were analyzed with One-way ANOVA and Tukey HSD 
post-hoc tests.

Results:
Sound dentin had significantly higher bond strength results 
(36.71 ± 5.93 MPa) than the other groups (24.34 ± 6.53 MPa 
for Er,Cr:YSGG group, 22.63 ± 5.98 MPa for bur rounded 
group)  (P < 0.05). There was no statistical difference 
between rounded burs and Er,Cr:YSGG groups (P > 0.05).

Conclusion:
The Er,Cr:YSGG laser caries removal did not effect on the 
bonding performance of the tested universal adhesive to 
dentin affected by caries, and could be used as an alternative 
to burs for caries removal.

Key Words: 
Adhesion, Caries affected dentine, Laser, Smear layer

GİRİŞ
Son yıllarda çürük uzaklaştırma ve kavite preparasyonuna 
yaklaşım epey değişmiştir. Çürük dokunun ne kadarının 
çıkarılacağına ilişkin değişiklikler, etkili adeziv sistemlerin 
geliştirilmesi ve minimal kavite tasarımları dişin mümkün 
olduğunca korunmasını amaçlamaktadır. Çürük temizle-
nirken sadece bakteri ile kontamine olmuş enfekte dentinin 
tamamen uzaklaştırılması, remineralize olabilen etkilenmiş 
dentin bırakılması önerilmektedir (1). 
Çürük dentini çıkarmak için döner aletler ile frezlerin 
kullanıldığı geleneksel tekniklere alternatif yöntemlerden biri  
sert doku lazerlerinin kullanılmasıdır (2). Hasta tarafından 
yüksek tolere edilebilirliği, anestezi ihtiyacını ortadan kaldır-
ması, vibrasyon ve ses olmaması, smear tabakası oluşturma-
ması, aşırı ısı artışı yaratmaması çürük uzaklaştırma işlem-
lerinde lazer kullanımının avantajları arasında sayılabilir. 

Bunun yanında kullanımının daha zor ve maliyetli olması, 
çürük temizleme süresinin uzun olması ve teknik hassasiyet 
gerektirmesi dezavantajlarındandır (3). 
Son zamanlarda kliniklerde yaygın olarak kavite prepa- 
rasyonunda etkili olduğu söylenen pulpa ve diğer dokularda 
minimal hasar yapan Erbiyum-Kromuyum; İtriyum, Skandi-
yum, Galyum, Granat (Er,Cr:YSGG) lazer kullanılmaya 
başlanmıştır (4-6). Hava-su spreyi ile birlikte Er,Cr:YSGG 
lazer uygulaması  kavite preparasyonu sırasında çok az ısı 
artışına neden olur. Çeşitli in vitro deneyler ve hayvan 
çalışmalarında, Er,Cr:YSGG lazer sisteminin pulpaya zarar 
verecek ölçüde ısı artışına neden olmadığı belirlenmiştir (7, 8).
Er,Cr:YSGG lazer ile hazırlanmış diş yüzeyleri taramalı 
elektron mikroskobu (SEM) ile incelendiğinde smear 
tabakasının etkili bir şekilde uzaklaştırıldığı, mine prizmaları 
ve dentinal tübül yapısının korunduğu gözlenmiştir (9). 
Er,Cr:YSGG lazerin dentin dokusunun yapısı üzerine etkisini 
inceleyen bir çalışmada, dentin dokusunda ısı nedeniyle 
minimal hasar oluştuğu belirlenmiştir (10). 
Daha önce yapılmış bazı çalışmalar lazer uygulanmış dentin 
dokusunun, uygulanmamış dentine göre daha düşük bağlan-
ma kuvvetleri verdiğini göstermiştir. Dentinin ışınlanması 
pürüzlü ve smear tabakasından arınmış bir yüzey oluşturur. 
Dentin yüzeyinde açılmış dentin tübülleri, fissürler, 
peritübüler dentinde çatlaklar gibi çeşitli morfolojik değişik-
likler izlenebilir (11-15). Lazerin termomekanik etkileri 
dentin yüzeyine kadar uzanan, organik içeriği denatüre eder 
ve hidroksiapatitin çözünürlüğünü azaltır. Tüm bu değişik-
likler bağlayıcı ajanların dentine penetrasyonunu tehlikeye 
atabilir (16-18). 
Bu çalışmanın amacı; Er,Cr:YSGG lazer ile çürük temizle-
menin, universal bir adezivin dentine mikrogerilim bağlanma 
dayanımı (μTBS) üzerindeki etkisini incelemektir.

GEREÇ ve YÖNTEMLER
Bu çalışmada 6 tane okluzal çürüklü ve 2 tane çürüksüz 
olmak üzere son 1 ayda çekilmiş toplam 8 adet çekilmiş insan 
büyük azı dişi kullanılmıştır. Her diş yumuşak doku 
artıklarından temizlendikten sonra 4 °C’de %0.5’lik kloramin 
T solüsyonu içerisinde saklanmıştır. Tüm dişler silikon bir 
kalıp kullanılarak akrilik rezin içine koronal kısım açıkta 
kalacak şekilde gömülmüştür. Daha sonra tüm okluzal mine 
yüzeyleri ve enfekte çürük dentinin kavitasyon tabanına 
kadar olan kısmı su soğutması altında düşük hızlı elmas 
diskle hassas kesme cihazı (Isomet Low-Speed; Buehler, 
Düsseldorf, Almanya) kullanılarak dentin seviyesinde yatay 
olarak kesilmiştir.
Çürüklü dişler çürük uzaklaştırma tekniklerine göre; (1) 
geleneksel döner el aleti ve frezle çürük uzaklaştırılması, (2) 
Er,Cr:YSGG lazer (Waterlase MD, Biolase Technology Inc, 
Irvine, CA, ABD) kullanılarak çürük uzaklaştırılması olmak 
üzere 2 alt gruba ayrılmışlardır. Geleneksel yöntemle çürük 
uzaklaştırılan örneklerde, çürük doku, hava soğutması altında 
bir anguldruva yardımıyla orta boy yuvarlak bir karbon-çelik 
frez kullanılarak çıkarılmıştır. Çürük dokunun uzaklaştırl-
ması amacıyla kullanılan Er,Cr:YSGG lazer MGG6 tip uç ile 
3.5W (%75 hava, %65 su) 25 Hz frekans modunda uygulan-
mıştır. Çürük dokunun uzaklaştırılması, görsel ve dokunsal 

muayene (bir el aleti ile problama yoluyla) ile kontrol edil- 
miştir. Bu çürük dokuyu çıkarma işlemi, tüm numunelerde 
görünüşte sert, çürükten etkilenmiş bir dentin yüzeyi ile elde 
edilecek şekilde klinik koşullara uygun şekle hazırlanmıştır. 
Kontrol grubu olarak ise çürüksüz molar dişlerin hassas 
kesme cihazı kullanılarak mine tabakası kesilmiş, sağlıklı 
dentin ortaya çıkarılmıştır. 
Tüm diş yüzeyine universal adeziv sistem (G- Premio Bond; 
GC Europe, Leuven, Belçika) üretici firmanın talimatlarına 
göre uygulanmış ve1200 mW/cm2 gücünde LED ışık cihazı 
(Valo Ultradent Products, UT, ABD) ile 10 sn polimerize 
edilmiştir. Adeziv ile tedavi edilen dentin yüzeylerine rezin 
kompozit (Charisma Smart, Kulzer, Hanau, Almanya) 2 
mm’lik tabakalar halinde 2 aşamada uygulanmış ve 20 sn 
polimerize edilmiştir. 
Örneklerden su soğutması altında düşük hızlı hassas kesme 
cihazı kullanılarak µtbs testi için 1x1 mm (± 0.2 mm) boyut-
larında çubuklar elde edilmiştir. Her alt grup için 3 diş 
kullanılmıştır ve çubuk oluşturma işlemi sonrasında ise 
µTBS testi için her gruptan 10 örnek elde edilmiştir. Çubuk 
elde etme işlemi sırasında, çürükten etkilenen veya normal 
dentin gibi test bölgesinin seçimi, görsel gözlemlerle dikkatli 
bir şekilde gerçekleştirilmiştir.  Çürükten etkilenmiş dentin 
çubukları, renklenmiş dentin bölgesinin hemen üzerinden 
elde edilmiştir. Çürüksüz dişlerden de aynı yöntemlerle elde 
edilen çubuklar sağlam dentinin bağlanma dayanımının 
değerlendirilmesinde kullanılmıştır. Çubuklar üzerindeki 
bağlanma bölgesinin boyutu dijital bir kumpasla ölçülerek 
kaydedilmiştir. Hazırlanan çubuklar µTBS testi için test 
cihazında (Micro Tensile Tester; Bisco, Illinois, ABD) özel 
olarak hazırlanan uçlara siyanoakrilat yapıştırıcı ile 
yapıştırıldıktan sonra 1 mm/dk çekme hızında gerilime maruz 
bırakılmıştır. Bağlantının koptuğu noktada uygulanan gerilim 
kuvveti Newton (N) cinsinden kaydedildikten sonra birim 
alan başına düşen kuvvet Mega Paskal (MPa) olarak hesap-
lanıp kaydedilmiştir. Mikro gerilim bağlanma dayanımı (μ
TBS) testi uygulanan örneklerin kopma yüzeyleri; kırılma 
tipini belirlemek için bir stereomikroskop (Zeiss, Jena, 
Almanya) kullanılarak x25 büyütmede incelenmiştir. Kırılma 
tipleri,  (a) adeziv; adeziv tabakada görülen başarısızlık, (b) 
koheziv/kompozit; kompozit rezinde başarısızlık, (c) 
koheziv/dentin; dentinde başarısızlık, (d) karma (mix); 
adeziv tabakada ve substratlarda görülen karma (mix) 
başarısızlık olarak sınıflandırılmıştır. μTBS testi sonucunda 
elde edilen gruplara ait MPa değerleri tek yönlü ANOVA ve 
Tukey HSD post- hoc testleri kullanılarak istatistiksel olarak 
analiz edilmiştir. Anlam düzeyi tüm testler için P < 0.05 
olarak belirlenmiştir.

BULGULAR
Mikrogerilim bağlanma dayanımı test sonuçlarına göre 
gruplara ait bağlanma değerlerinin ortalama ve standart 
sapma değerleri Tablo 1’de verilmiştir. Gruplar arasından 
universal adezivin en yüksek bağlanma dayanım değerleri 
36.71 ± 5.93 MPa olarak sağlam dentin grubunda elde edilm-
iştir ve çürük uzaklaştırma yöntemlerinden istatistiksel olarak 
anlamlı derecede farklı bulunmuştur (P < 0.05). Geleneksel 
yöntemle frez kullanılarak ve Er,Cr:YSGG lazer kullanılarak 

uzaklaştırılmış dentine bağlanmada gruplar arasında istatis-
tiksel olarak anlamlı fark bulunamamıştır (P > 0.05). 

Tablo 1. Gruplara ait ortalama ve standart sapma µtbs test sonuçları (MPa) 

Küçük harfler tek yönlü ANOVA ve Tukey HSD test sonuçlarına göre 
istatistiksel olarak farklı grupları göstermektedir (P < 0.05).

Başarısızlık tipleri değerlendirildiğine sağlam dentine 
bağlanma grubunda adeziv ve kompozitte koheziv başarı- 
sızlık tipine rastlanırken geleneksel yöntemle frez 
kullanılarak çürüğün uzaklaştırıldığı grup dışında adeziv 
başarısızlık tipi tüm gruplarda en yüksek oranda bulunmuş-
tur. Sağlam denitn grubunda miks ve dentinde koheziv 
başarısızlık tipi gözlenmezken, frezle çürük uzaklaştırılan 
grupta en yüksek başarısızlık oranı %50 ile miks başarısızlık 
olmuştur (Şekil 1).

Şekil 1. Gruplara ait başarısızlık tipleri değerleri (%)

TARTIŞMA
Lazerler selektif doku ablasyon özellikleri ile sadece çürük 
dokusunu uzaklaştırabilmektedirler. Bu sistemler 
kullanıldığında vibrasyon oluşmamakta ve oluşan ağrı hissi 
çoğunlukla hastalar tarafından tolere edilecek düzeydedir. 
Ablatif lazerlere hava-su spreylerinin ilavesi, ısı dolayısıyla 
oluşabilen yan etkileri ortadan kaldırılmıştır (19). Bununla 
birlikte, frezlerin kullanıldığı geleneksel çürük uzaklaştırma 
yöntemlerinde kavite yüzeyinde oluşan smear tabakasının 
dentin ve adeziv rezin arasındaki bağlanmayı engellediği, bu 
nedenle smear tabakasının uzaklaştırılması gerektiği kabul 
edilmektedir (20).
Geleneksel yöntemlerde fosforik asit smear tabakasını 
kaldırır ve intratübüler ve peritübüler dentin 3-5 mm derin-
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liğinde demineralize eder, tübül girişini genişletir ve kollajen 
lifleri açığa çıkarır (21,22). Daha önce yapılan bir çalışmada  
(23) self-etching sistemi de dahil olmak üzere asitle 
şartlandırma ile hazırlanan gruplarda, hibrit tabakanın dentin 
tübüllerinin duvarlarına doğru bir uzantısını oluşturan tübüler 
duvar hibridizasyonu sergilediledeği ve konik etiketlerle 
sonuçlandığı belirlenmiştir. Bu durum, mikro-mekanik retan-
siyonu arttırır ve dentin tübülleri için hermetik bir sızdır- 
mazlık sağlar, böylece pulpa-dentin kompleksini infiltrasyo-
na ve mikroorganizmaların saldırılarına karşı korur (21).
Literatür Er:YAG, ve Er,Cr:YSGG lazerleri ile ışınlanan 
yüzeylerin dentin tübüllerinin görünür ve açık olduğunu 
kalıntı içermeyen pürüzlü ve temiz alanlar gösterdiğini 
söylemiştir. Erbiyum lazerlerle hazırlanan dentin yüzeyleri 
geleneksel yöntemlerle hazırlananlardan farklı özelliklere 
sahiptir (24). Birçok çalışmada lazer uygulanan kavite 
yüzeyinde peritübüler dentinin intertübüler dentine göre daha 
belirgin gözlendiği rapor edilmiştir. İntertübüler dentinin 
yapısında peritübüler dentine göre daha fazla su bulunmak-
tadır. Bunun da intertübüler dentinin lazerden daha fazla 
etkilenerek uzaklaştırılmasına neden olduğu ileri 
sürülmüştür. Ayrıca, peritübüler dentinde tübül ağızlarının 
genişlemediği, kraterimsi çıkıntılı bir tübül ağzı 
görünümünün ortaya çıktığı ve bu girinti ve çıkıntıların 
adezyon materyalinin retansiyonunu arttırdığı da iddia edil- 
miştir (25). Fakat, diğer çalışmalar  (13,16,23,26) rezin bazlı 
materyallerin dentine bağlanma gücü değerlerinde, gelenek-
sel olarak frezler ile hazırlanan yüzeylerle karşılaştırıldığında 
lazer ile hazırlanan yüzeylerde bağlanma dayanımında 
azalma olduğunu göstermiştir. Lazerin kollajen fibril ağlarını 
denatüre etmesi bu olumsuz etkiyi yaratmış olabilir (27). Bu 
çalışmada ise erbiyum lazer kullanılarak çürük dentinin 
uzaklaştırılması ile geleneksel olarak frezle çürük uzaklaştır-
ma yöntemi karşılaştırılmış ve çürük dentin uzaklaştırıl-
masında lazer kullanmasının immediate bağlanma 
dayanımında istatistiksel olarak anlamlı bir farklılık oluştur-
madığı gözlenmiştir. Bu açıdan uzun dönem çalışmaların 
yapılması gerektiği ortaya konmuştur. 
Dentin yüzeyine lazer uygulamasından sonra asitle 
pürüzlendirmenin, lazerle elde edilen mikro pürüzlülüğü 
azalttığı ve oluşan yeni yüzeye adezivin penetre olmasının 
güç olduğu, hibrit tabakanın ya hiç oluşmadığı ya da yeterli 
kalitede oluşmadığı daha önceki çalışmalarda gösterilmiştir 
(23,28,29). Lazerle ışınlama dentin üzerinde yapısal değişik-
likler oluşturur, dentinal substratın geçirgenliğini değiştirir ve 
asit direncini artırır (29-32). Daha sonraki asitle şartlandırma, 
kollajen liflerinin yeterli şekilde açığa çıkmasını sağlayamaz, 
bu nedenle düzensiz bir hibrit tabakanın oluşmasına  hatta 
tamamen yok olmasına neden olur; boyut ve miktar olarak 
küçültülmüş rezin tagler (uzantılar) yaratarak, tübüler dentin 
hibridizasyonunu destekleyemez (31,32). Bu sebeple bu 
çalışmada da lazer ile çürük uzaklaştırmada erbiyum lazer 
kullanımından sonra dentin yüzeyi asitle şartlandırılmamıştır.
Çürük temizlenmesinden sonra en çok karşılaşılan yüzey 
çürükten etkilenmiş dentindir (33). Normal dentine adeziv-
lerle bağlanmanın bağlanma mukavemeti değerleri çürükten 
etkilenmiş dentine oranla daha yüksektir (34-36).

Bu çalışmada geleneksel yöntem ve lazer yöntemi ile çürük 
doku kaldırıldıktan sonra üniversal tek aşamalı adeziv sistem 
immediate bağlanma dayanımın değerlendirilmesi amacıyla 
kullanılmıştır. Çalışma sonucunda elde edilen mikrogerilim 
bağlanma dayanımı değeri sonuçları Er,Cr:YSGG lazer ve 
frezle konvansiyonel tedavi yöntemleri ile çürük uzaklaştır-
ma teknikleri arasında istatistiksel olarak anlamlı bir fark 
göstermemiştir. Ancak, çürük uzaklaştırma yönteminden 
bağımsız olarak sağlam dentine kıyasla her 2 çürük 
uzaklaştırma yöntemi de bağlanma dayanımı açısında daha 
düşük bulunmuştur. 
Bu çalışma immediate olarak tek bir adeviz sistem 
kullanılarak ve rezin polimerizasyonundan 24 sa sonra 
gerçekleştirilmiştir. Çalışmada in vitro olarak klinik koşulları 
yansıtma amacı ile kullanılan adeziv yaşlanma prosedürlerin-
den hiçbiri kullanılmamıştır. Oysa birçok çalışma ısıl döngü 
ve/veya oklüzal yüklemeden sonra bile uzun dönem olarak 
değerlendirilen bağlanma dayanımında önemli düşüşler 
göstermektedir (37-39). Mevcut bu çalışma immediate olarak 
lazer ışınlamasının adezivin çürükten etkilenmiş dentine 
bağlanma etkinliğini olumsuz etkilemediğini gösterse de 
farklı adezivlerle ve yaşlanma prosedürleri ile çalışma 
desteklenmelidir.

SONUÇ
Bu çalışmanın sınırları içerisinde sağlam dentine bağlanma 
kuvveti çürükten etkilenmiş ve lazer ya da geleneksel frezle 
çürük uzaklaştırılmış dentine kıyasla daha fazla bulunmuştur. 
Er,Cr:YSGG lazer ışınlaması, test edilen adezivin çürükten 
etkilenmiş dentine bağlanma performansını geleneksel çürük 
uzaklaştırma yöntemine kıyasla olumsuz etkilememiştir. 
Er,Cr:YSGG lazer çürük giderme için frezlere alternatif 
olarak kullanılabilir.
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