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ÖZ 
 

Maddenin katı, sıvı ve gaz olmak üzere üç halden 

oluştuğu herkes tarafından iyi bilinmektedir. Plazma 

ise, maddenin dördüncü hali olup kısmi iyonize gaz 

olarak tanımlanmaktadır. Genellikle bilinmese de, 

plazma hayatımızın önemli bir parçasını oluşturmak- 

tadır ve çeşitli endüstrilerde aktif olarak rol oynamak- 

tadır. Son yıllarda, plazmaya karşı biyomedikal alanda 

da artan bir ilgi söz konusudur. Özellikle soğuk plaz- 

maların doku ve hücreler üzerine biyolojik, kimyasal ve 

fiziksel zarar vermeyen etkilerinin biyomedikal alanda 

yararlı olduğu düşünülmektedir. Bundan dolayı dişhe- 

kimliğinin çoğu alanında soğuk plazmanın etkilerine 

karşı ilgi artmaktadır. Dişhekimliğindeki bazı plazma 

çalışmaları erken safhada olmasına rağmen, plazmanın 

restoratif dişhekimliğinin adezyon, çürük tedavisi ve 

beyazlatma gibi uygulamalarında potansiyel değer 

taşıdığı görülmektedir. Ancak alınacak güvenlik önlem- 

leri ve plazmanın tüm vücuda etkilerinin daha fazla 

araştırılması gerekmektedir. Bu derlemenin amacı; 

plazmanın temel ilkelerini açıklamak ve restoratif 

dişhekimliğindeki plazma uygulamaları hakkında 

literatür destekli bilgi vermektir. 

Anahtar Kelimeler: Plazma, Soğuk plazma, 

Restoratif dişhekimliği, Adezyon, Çürük tedavisi, 

Beyazlatma 

 

GĠRĠġ 

 

Plazma birçok endüstrilerde etkin bir rol 

oynamaktadır ve hayatımızın önemli bir parçası haline 

gelmiştir. Hindistanlı fizikçi Meghnad Saha, evrenin % 

99’nun plazmadan oluştuğunu ileri sürmüştür.1 Plazma 

doğal ya da yapay yollar ile elde edilebilir. Plazmanın   

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
ABSTRACT 
 

It is well-knowned by everyone that there are three 

states of matter as solid, liquid and gas. Plasma is the 

forth state of matter and described as a partially 

ionized gas. Although plasma is generally unknown, it 

has become an important part of our lives and plays 

an active role in various industries. Recently, plasma 

has attracted increased attention in the biomedical 

field. Especially, it is thought that effects of without 

causing any biological, chemical and physical damage 

to the tissue and cells of non-thermal (cold) plasmas 

are quite useful in the biomedical field. That's why, 

effects of cold plasma raises particularly interest in 

most areas of dentistry. Although it is too early for 

some plasma studies in dentistry, plasma has potential 

value in applications such as adhesion, treatment of 

caries, bleaching in the field of restorative dentistry. 

However, the basic principles of safety measures and 

plasma effect on the entire body should be more 

investigated. The aim of this review to introduce the 

basics of plasma and describe the applications of 

plasma technology in restorative dentistry based on 

relevant literature. 

Key Words: Plasma, Non-thermal plasma, 

Restorative dentistry, Adhesion, Treatment of caries, 

Bleaching 

 

doğal örnekleri güneş koronası, yıldızlar, kutup ışıkları 

ve şimşekler iken floresan lambalar, neon aydınlat- 

malar, plazma ekranlı paneller ise plazmadan çıkan 

ultraviyole ışığın emilimi ile oluşan yapay örneklerdir.2 

Günümüzde plazmanın elektiksel, termal, kimyasal 

fiziksel ve optik özellikleri biyoloji ve medikalde, kağıt 

endüstrisinde, uzay sanayisinde, metal aşındırma veya 
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 sertleştirme teknolojisinde, tekstil endüstrisinde, 

elmas yapımında, yarı iletken teknolojisinde, elektronik 

çip yapımında, iletişim teknolojisinde, sterilizasyon ve 

su arıtma sistemlerinde, tehlikeli ve zararlı atıkların 

arıtılmasında, güneş enejisi ve optik sanayisinde, oto- 

mobil ve uçak endüstrisinde, yeni teknoloji inşaatlar- 

da, savunma sanayisinde, kristal büyütmede, radar ve 

füzyon araştırmalarında elektronik, üretim, enerji, 

havacılık ve çevresel endüstrilerde yaygın olarak 

kullanılmaktadır. Örneğin; monomerlerin plazma 

polimerizasyonuyla yapılan yüzey kaplamaları, 

bilgisayar çipleri ve entegre devrelerinin , elektronik 

aksamların, tıbbi implant ve protezlerin , otomobil 

motor aksamlarının kaplanmasında daha seri ve pratik 

olarak kullanılmaktadır . Gözlük camlarının ve diğer 

optik malzemelerin çizilmesini engelleyici kaplamalarda 

aynı teknoloji ile üretilmektedir. Plazmanın tıp ve gıda 

alanında sterilizasyon amaçlı kullanımıyla malzemelerin 

yapısı bozulmadan, kısa sürede ve daha geniş etki 

alanında sterilizasyon sağlanabilmektedir.3 

Özellikle plazma bağlantılı teknolojiler modern 

endüstrilere öncülük etmekte olup bilgisayar, cep 

telefonu ve çeşitli görüntü panelleri gibi teknolojik 

örneklerini plazma teknolojisi olmadan üretmek 

imkansızdır.2 

Son zamanlarda biyomedikal alanda da plazmaya 

karşı artan bir ilgi söz konusudur.  Bazı plazma çeşitleri 

hali hazırda pratik tıp uygulamalarında yerini almış- 

ken4,5, biyomedikal alanda daha çok sayıda temel 

araştırmaya ihtiyaç duyulmaktadır. Bu derlemede plaz- 

manın temel ilkeleri ve restoratif dişhekimliği literatü- 

ründeki plazma teknolojisi uygulamaları hakkında bilgi 

verilmesi amaçlanmıştır.   

 

Plazma nedir? 

Bir maddenin katı, sıvı ve gaz olmak üzere üç hali 

olduğu yaygın olarak bilinmektedir. Plazma ise madde- 

nin dördüncü hali olup, gevşek ve kısmen iyonize edil- 

miş gaz olarak tanımlanmaktadır.1,6 (Resim 1) Termal 

dengedeki katı bir madde , genellikle sabit basınçta 

sıcaklığının arttırılması ile sıvı hale geçmekte , sıcaklık 

artırılmaya devam ederse , sıvı gaz haline geçmektedir . 

Yeterince yüksek bir  sıcaklıkta gaz içindeki moleküller , 

rastgele doğrultularda serbestçe hareket eden gaz 

atomlarını oluşturmak için ayrışmaktadır . Eğer sıcaklık 

daha fazla arttırılırsa gaz atomlarından bir ya da birkaç 

elektron kopmakta ve serbest hareket eden yük lü 

parçacıklara (pozitif iyonlar ve elektronlar ) ayrışarak 

plazmayı oluşturmaktadır . Aslında gaz ile plazma 

arasındaki sınır tam net değildir. Ancak gazlar genelde 

elektriksel yalıtkan iken plazma elektiriksel iletkendir 

ve yarı nötr durumdadır. Çünkü gazlar plazma haline 

geldiklerinde içlerinde nötral partiküllere ilaveten eşit 

sayıda pozitif iyonlar ve elektronlar oluşmaktadır.2 

 

 
 
Resim 1. Bir plazma lambası etrafında oluşan plazma 
(tr.wikipedia.org sitesinden alıntıdır) 

 

Plazma terimi Yunancadan gelmektedir ve ilk kez 

1928’de  Amerikalı fizikçi ve kimyacı Irving Lanmuir ta- 

rafından tanımlanmıştır. Plazma aynı zamanda birşeyin 

kalıplaşması anlamına gelmektedir ve bu da bir gazın 

onun özelliğini ve şeklini alması anlamında kullanıl- 

maktadır. Gazlara enerji vererek plazmayı oluşturmak 

için birçok yol vardır. Bunlardan birisi ısı uygulayarak  

gazların sıcaklığını artırmak iken en sık ve yaygın 

olarak kullanılan yol ise gaza elektirik uygulamak veya 

elektromanyetik alanda tutmakdır. Bu yüzden plazma 

sıklıkla gaz deşarjı olarak da adlandırılır.2 

 

Plazma nasıl oluĢur? 

Normal atmosfer basıncında su 100°C’ ye kadar 

ısıtılırsa buharlaşır ve gaz haline gelir. Eğer su buharı 

100.000°C’ nin üzerine ısıtılırsa plazma haline getirile- 

bilir. Plazma; maddeye ısı enerjisi gibi elektrik, ışık, 

nükleer veya kimyasal enerji verilerek de üretilebilir. 

Ancak yapay plazma oluşturmanın en pratik yolu gaza 

ya elektrik ya da elektromanyetik enerji vermektir. 

Plazmanın en basit formu düz akım deşarjıdır ki düşük 

basınçta içi gaz dolu bir cam tüp içinden iki elektrot 

aracığıyla yüksek voltajda düz elektrik akımını geçi- 

rerek elde edilmesidir. Buna örnek olarak floresan 

lambalar verilebilir.  Diğer bir yöntem ise elektroman- 

yetik alanda yüksek frekanslı alternatif akımla mey- 

dana gelmesidir ki çoğu yapay plazma bu şekilde 

üretilmektedir.2 
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 Plazmanın sınıflandırılması 

Plazmalar elektronların sıcaklığı ve yoğunluğuna 

göre sınıflandırılabilir.7 Termodinamik açıdan incelen- 

diğinde, plazma elektronlar ve ağır parçacıklardan 

(iyon ve nötr moleküller) oluşur. Elektronlar ve ağır 

partiküller kendilerine ait termodinamik dengeleri olan 

iki ayrı bağımsız unsur olduğundan sistem içinde bulu- 

nan elemanlar arasında eksiksiz bir termodinamik 

denge kurabilmek oldukça zordur. Elektronlar elektro- 

manyetik alandan aldıkları enerjiyi ağır parçacıklara, 

elastik ve inelastik çarpışmalarla transfer ederler. Ağır 

parçacıklar da bu enerjiyi etrafına yayar. Negatif yüklü 

elektron ve tek yüklü pozitif iyon yani ağır parçacıklar 

aynı miktarda yüke sahipken elektron, iyondan kütlesel 

olarak yaklaşık 10-3 ila 10-4 kere daha hafiftir. Bu 

yüzden, plazmanın sıcaklığı ağır parçacıkların 

sıcaklığına bağlıdır.2 

Elektronlar ile ağır parçacıklar arasındaki sıcaklık 

dengesi gazın basıncına bağlıdır. Örneğin 0,001 atm (1 

atm=760 mmHg) basınç altıntaki civa ve nadir bir gaz 

karışımının plazma deşarjında, elektron sıcaklığı 

yaklaşık 10,000 Kelvin yani 36,5°C dir.8 Ancak bu 

plazmanın çok sıcak olduğu anlamına gelmemektedir. 

Düşük basınç altında, elektron ve ağır parçacıkların 

çarpışma sıklığı, termal denge oluşturmada yetersizdir. 

Uyarılmış elektronlar yüksek sıcaklıklarını korurken, 

plazma sıcaklığı düşük seviyede kalır. Bu durumda 

termodinamik denge lokal olarak sağlanamaz ve 

ortaya çıkan plazma lokal olmayan termodinamik 

denge plazması (non-LTE plazma) olur. Plazmanın 

sıcaklığı göreceli olarak düşük olduğundan  'soğuk 

plazma' ya da 'termal olmayan plazma' olarak ta 

adlandırılır.2  

 Basınç arttıkça elektron ve ağır parçacıklar ara- 

sındaki çarpışma sıklığı artar ve etkili bir enerji deği- 

şimi meydana gelir. Bu durumda termodinamik denge 

lokal olarak sağlanabilir ve plazma sıcaklığı elektron 

sıcaklığına ulaşır. Bu plazmaya ise lokal termodinamik 

denge plazması (LTE plazma) kısaca termal plazma 

yada sıcak plazma denir.7 Gaz sıcaklığının elektron 

sıcaklığına yaklaştığı andaki basınç gaz içeriğine bağlı 

olsa da termal plazma gaz basıncının atmosferik 

basınca (760 mmHg) yaklaşmasıyla oluşabilmektedir.2 

  Çoğu zaman ısıya hassas bölgeler plazma 

uygulaması için handikap oluşturmaktadır. Bu gibi 

durumlarda soğuk plazmalar ön plana çıkmaktadır.  

Son 20 yıldır üzerinde yoğun bir şekilde çalışılmaya 

başlanan soğuk plazmanın oluşumu içim gerekli düşük 

basıncı sağlayan sistemler pahalı ve karmaşıktır. 

Sistemin elektronik altyapısını istenilen boyutlarda 

oluşturmak zordur. Bu dezavantajlar soğuk plazma 

uygulamalarını sınırlandırmaktadır. Ayrıca yüksek veya 

atmosferik basınca yakın basınçlarda oluşan plazma 

termodinamik dengenin sağlanmasından dolayı termal 

olmaktadır. Eğer soğuk plazmalar atmosferik basınçta 

oluşturulursa hem uygulama basitleşecek hem de 

verimlilik artacaktır. Bundan dolayı non-termal atmos- 

ferik plazmalar sadece endüstriyel alanda değil aynı 

zamanda biomedikal alanda da ilgi çekmektedir.9-12 

   Plazmanın restoratif diĢhekimliğindeki 

uygulama alanları 

Biyomedikal alanında plazma kullanımı için uzun 

süredir farklı çalışmalar yapılmaktadır. Tıp alanında 

hücrelerin adezyonu ve farklılaştırılması, gen transferi 

ve biyomateryallerin  yüzey modifikasyonu ile ilgili bir- 

çok çalışma plazma uygulamasından bahsetmektedir.2 

Plazmanın oluşturduğu ısı, tıbbi uygulamalarda doku 

uzaklaştırma ve koterizasyon işlemlerinde halihazırda 

kullanılmaktadır.. Son zamanlarda ise plazmanın ısısal 

olmayan etkileri tıp literatüründe dikkat çekmeye 

başlamıştır. Özellikle plazmanın ısısal olmayan etkile- 

rinin yara iyileşmesi ve doku rejenerasyona katkısı yo- 

ğun bir şekilde çalışılmakta ve bu alanda plazma cihaz- 

ları üretilmektedir.2 Plazmanın dişhekimliğindeki uygu- 

lamaları ise oldukça yeni olup, implantların yüzey mo- 

difikasyonu, kök kanallarının dezenfeksiyonu, biyofilm 

tabakasının ortadan kaldırılması konularında çalışmalar 

yapılırken restoratif dişhekimliği branşında adezyon, 

çürüklerin tedavisi ve beyazlatma tedavisini 

kapsamaktadır.2 

Adezyon 

 Adezyon; hem ağız içi hem de laboratuvar 

koşullarda diş hekimliğinin ana  konularından biridir. 

Bu alanda plazma yüzey koşullarını değiştirmek ve 

inert koruyucu bir tabaka oluşturmak için kullanılmıştır. 

Plazma uygulaması ile materyallerin karakteristik 

özellikleri etkilenmeden ıslanılabilirliği, biyouyumluluğu 

ve dayanıklılığı arttırılabilir.  

DiĢ dokusu 

Plazmanın materyal karakteristliğini etkilemeden 

yüzey koşullarını değiştirmesi diş dokusuna bağlanma- 

da avantaj sağlayabilir.13,14 Bu da diş dokusuna bağ- 

lanmada potansiyel yeni bir mekanizma anlamına 

gelmektedir. Bilindiği gibi, heterojen yapıdaki dentin 

dokusuna bağlanma dişhekimliğinin ana problemle- 

rinden biridir. Literatürde plazma uygulamasının dentin 
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içeriğindeki kollajen yüzeylerinin su temas açısını 

anlamlı olarak düşürdüğü ve yüzey hidrofilitesini 

artırdığı rapor edilmektedir.15,16 Bu da adeziv içeriğin- 

deki hidrofilik monomerlerin kollagen ağ ve tübül 

içerisine penetrasyonunu artırmaktadır. Bu mono- 

merler ise ışıkla polimerize edildikten sonra rezinin 

dentin yüzeyine mikromekanik retansiyonunu sağla- 

maktadır. Plazma uygulamasının adeziv/dentin bağlan- 

masını artırmadaki diğer etkinliği ise, adeziv mono- 

merlerin polimerizasyonunu başlatacak ve rezinin 

kovalent bağlar aracılığıyla kollajen fibriller üzerine 

tutunmasını sağlayacak serbest radikaller veya 

peroksitler gibi dentin yüzeyindeki aktif bölümleri açığa 

çıkarmasıdır.17  

  Chen ve ark. mine ve dentin yüzeylerine sadece 

5 sn lik plazma uygulamasının (Resim 2) yüzey su 

temas açısını azaltarak ıslanabilirliği artırdığını, 30 sn 

lik uygulamanın ise 5°’nin de altına indirgeyerek süper 

hidrofilik yüzeylere eşdeğer hale getirdiğini rapor et- 

mişlerdir. Ayrıca  yüzeylerde fosfor ve kalsiyum seviye- 

leri plazma uygulaması sonucu artmaktadır. Yüzeydeki 

karbon seviyeleri azalırken  oksijen seviyeleri artmakta 

ve bunun sonucunda  bağlamayı artırabilecek oksijen 

içeriği zengin polar moleküller oluşmaktadır.  Yapılan 

SEM incelemesinde ise yüzey ıslanabilirliği ve 

kimyasının değişimine rağmen yüzey morfolojisinde 

önemli bir değişim gözlemlememişlerdir.18  

 

 
 
Resim 2. Diş dokusu yüzeyine plazma uygulaması (Zhang ve 
ark.20 makalesinden alıntıdır.) 

 

Ritts ve ark. geliştirdikleri soğuk plazma jet cihazı 

ile kompozitin dentine bağlanmadaki etkinliğini incele- 

mişlerdir. Çekilmiş dişlerde dentin yüzeylerini asitleyip 

yıkamışlar ve ıslak dentin yüzeylerine çeşitli periyotlar- 

da plazma uygulamışlardır. Bunun sonucunda 30 sani- 

yelik plazma uygulamasının periferal dentindeki mikro- 

gerilim bağlanma dayanımını anlamlı bir şekilde artır- 

dığını ancak derin dentin dokusunda anlamlı bir fark 

yaratmadığını bildirmişlerdir. Periferal dentin yüzeyle- 

rinde 100 sn kadar plazma uygulamasının bağlanmayı 

artırdığı, uzatılmış uygulama sürelerinin ise bağlanmayı 

azalttığını rapor etmişlerdir.19 

Dong ve ark. aynı diş üzerinde plazma uygula- 

ması yapılmış dentin yüzeylerinde mikrogerilim bağlan- 

ma dayanımının  plazma uygulanmamış dentin yüzey- 

lerine göre % 30-45 anlamlı olarak arttığını bildirmiş- 

lerdir. Yapılan SEM incelemesinde ise plazma uygula- 

masının  dentin-adeziv arayüz bağlantısını defekt ve 

boşluklarını azaltarak ve dentin tübüllerindeki rezin tag 

boylarını arttırarak geliştirdiği gösterilmiştir.17,20 (Resim 

3) 

 

 
 
Resim 3. Plazmanın dentin dokusu üzerindeki etkinliği (SEM 
analizi) (A, B) plazma tedavisi uygulanmamış (C, D) plazma 
tedavisi uygulanmış. (Zhang ve ark.20 makalesinden alıntıdır.) 

 

Kompozit  

 İyi bir dental adezyon bağlanan yüzey ile adeziv 

arasındaki mükemmel temas uyumuna bağlıdır. Bunu 

sağlamak için ya adeziv materyal  tüm bağlanan yüzey 

boyunca etkili biçimde yayılabilmelidir ya da adezive 

eşlik eden mükemmel ıslanabilir bir yüzeyin olması 

gereklidir. Ancak adeziv materyal ile bağlanan yüzey 

ıslanabilirliği çoğu zaman uyumsuzluk sergilemektedir. 

Örneğin hidrofobik bir materyal hidrofilik bir yapı ile 

genellikle sıkı bir temas yüzeyi oluşturamaz. Mine veya 

ıslak dentin yüzeyleri genellikle hidrofilik iken çoğu 

kompozit hidrofobiktir. Bir dental adeziv için iki farklı 

özelliği bulunan bu yapılarda kabuledilebilir ıslana- 

bilirlik oluşturmak büyük ikilemdir. Bunlar arasındaki 

adezyonu geliştirmek ve ıslanabilirliği artırmak için 

yüzey modifikasyonu veya mühendisliği gereklidir. 
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Kompozit yüzeyine plazma uygulaması ile yüzey 

enerjisinin düşürülerek ıslanabilirliğin artırılması ve 

bağlanmayı kolaylaştıracak yüzey özelliklerinin elde 

edilmesi amaçlanmıştır. Chen ve ark. mine ve dentinde 

olduğu gibi 5 sn lik plazma uygulamasının kompozit 

yüzeylerinde ıslanabilirliği artırdığını, 30 sn lik uygula- 

manın ise süper hidrofilik yüzeylere eşdeğer hale getir- 

diğini rapor etmiştir. Ayrıca kompozit yüzeylerinde O/C 

oranı fazlaca artmış ve  oksijen içeriği zengin polar 

moleküller oluşmuştur.18 

  Plazma uygulamasının kompozitle güçlendirilmiş 

fiber postlar ile rezin kompozitler arasındaki adezyonu 

değerlendiren çalışmalarda da plazma uygulamasının 

adezyonu geliştirildiği rapor edilmektedir. 21,22  

Seramik 

 Plazmanın seramik yüzeylerdeki etkinliği kompo- 

zitler ile benzer şekildedir. Geleneksel klinik rutininde 

cam seramikleri kompozitler ile bağlamak için hidroflo- 

rik asitle pürüzlendirme sonrası silan uygulaması yapıl- 

maktadır. Ancak hidroflorik asitin toksisitesi ve silan- 

ların zaman içinde degredasyonu çözüm bekleyen ko- 

nulardır. Cho23 ve Han24 yaptıkları çalışmalarda; felds- 

patik seramik üzerine plazma uygulaması sonucu kom- 

pozitin makaslama gerilimini pozitif kontrol grubu olan  

hidroflorik asit + silan uygumasıyla eşdeğer bulmuşl- 

ardır. Ayrıca oksijen içerikli polar grupların seramik 

yüzeyin hidrofilisitesini arttırdığını ve adezyona katkıda 

bulunduğunu belirtmişlerdir. 

Alumina ve zirkonyum gibi polikristalin seramikler 

cam bir faza sahip olmadıkları için hidroflorik asit ve 

silan uygulaması kompozite bağlanmada etki yarat- 

mamaktadır. Kumlama veya tribokimyasal silica kap- 

lama (CoJet) sonrası adezyonu artıran ajanlar önerilse- 

de bu konuda herhangi bir konsensus bulunmamak- 

tadır.25 Derand ve ark. zirkonyum ve alumina seramik 

üzerine uyguladıkları plazmanın kompozit rezinin 

bağlanma dayanımı artırdığını ileri sürmüşlerdir.26-27 

Valderde ve ark. 10 sn plazma uygulaması sonrası 

cilalanmış ve kumlanmış zirkonyum yüzeylerinde aynı 

yüzey enerjisi seviyeleri olduğunu, yüzeylerdeki oksijen 

seviyesinin %30 artarken, karbon seviyesinin %40 

azaldığını ve mikrogerilim bağlanma dayanınlarının 

anlamlı bir şekilde arttığını bildirmişlerdir.28 

Dental çürüklerin tedavisi 

Dental çürüklerin tedavisinde enfekte olmuş veya 

remineralize şansı olmayan dokuları genellikle döner 

aletler uzaklaştılmaktadır. Döner aletlerin ses ve 

titreşimi hem hasta hemde hekim için rahatsız edicidir 

ancak herhangi bir etkili alternatif seçenekte yoktur. 

Sladek ve ark.29 yaptıkları araştırmada plazmanın 

dental çürük tedavisinde kullanıldığında pulpal ısıyı 

arttırdığını ancak bunun döner aletler kadar olmadığını 

belirtmiştir. Geliştirdikleri taşınabilir plazma ucu ile 

mine yüzeyine plazma uygulamasının pulpa odasında 

yaklaşık 2.3° artışa neden olduğunu ifade etmişlerdir. 

Aynı araştırıcılar geliştirdikleri plazma cihazının 

bakterileri büyük oranda yok ettiğini de belirtmişler- 

dir.29,30 Yang ve ark. ise termal olmayan atmosferik 

basınçlı plazma fırçasının streptecoccus mutans ve 

lactobacillus acidophilus gibi çürüklerdeki ana patojen- 

ler üzerinde bakterisit etkisi olduğunu rapor etmiştir.31 

Plazmanın döner aletlerin yerini alamayacak olsa da 

yakın zamanda çürüklerin tedavisi ve korumada önemli 

rol oynaması beklenmektedir.   

Beyazlatma tedavisi 

Dişlerin beyazlatılmasında kullanılan hidrojen 

peroksitin etkinliğini artırmak için halojen, Led veya 

lazer gibi çeşitli ışık kaynakları kullanılmaktadır ancak 

kullanılan ışığın hem sert hemde yumuşak dokular 

üzerindeki olumsuz etkileri ile ilgili şüpheler bulunmak- 

tadır.32,33 Plazmanın beyazlatmadaki etkisi dişe termal 

bir zarar vermemesi ve hidrojen peroksit ile birlikte 

uygulandığında beyazlatma etkinliğini arttırmasıdır. 

Lee ve ark.34 yaptıkları araştırmada ürettikleri atmos- 

ferik basınçlı plazma cihazını hidrojen peroksitin beyaz- 

latmadaki etkinliğini geliştirmek için kullanmışlardır. 

Çekilen dişlerin fasyal yüzeylerine %28’lik hidrojen 

peroksit solüsyonu ile birlikte 10 dk. Plazma uygula- 

ması sonucu hidrojen peroksitin tek başına uygulan- 

dığı kontrol grubuna göre daha fazla renk değişimi 

oluşturduğunu belirtmişlerdir. Araştırmacıların yaptık- 

ları SEM incelemesine göre plazma sonrası diş yüze- 

yindeki protein tabakası kalkmakta ve hidrojen 

peroksitin plazmanın etkisiyle ayrışması artmaktadır. 

Park ve ark.35 insan kanıyla renklendirdikleri kanal te- 

davili dişlerde plazmanın hidrojen peroksit ile intra- 

koronal beyazlatma etkinliğini benzer şekilde kontrol 

grubundan daha  fazla bulmuşlardır. Plazma uygula- 

ması süresince oluşan ısı ise yaklaşık 37o kalmıştır. 

Claiborne ve ark.36 %36’lık hidrojen peroksit jeli 

üzerine uyguladıkları soğuk plazma sonucu beyazlat- 

manın güvenli bir şekilde hızlandığını ve beyazlatma 

etkinliğinin arttığını rapor etmişlerdir. Sun ve ark.37 ise 

plazma ile beyazlatma etkinliği artarken minenin 

morfolojisinin ve mikrosertliğinin değişmediğini bildir- 

miştir. Nam ve ark.38 ise %15’lik karbamid peroksit 
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jelini soğuk plazma ve konvansiyonel cihazlarla karşı- 

laştırmalı olarak aktive etmişler ve soğuk plazmanın 

düşük konsantrasyondaki bir jel ile beyazlatma 

etkinliğinin daha yüksek bulmuşlardır. Beyazlatmada 

plazma kullanımının yakın gelecekte ofis tipi uygula- 

malarda etkili tekniklerden biri olması beklenmektedir. 

 

SONUÇ 

 

Plazma birçok endüstride son teknoloji olarak 

kullanılmaktadır ve kullanımının daha da yaygınlaşması 

beklenmektedir. Tıp alanında plazma ile ilgili cihazlar 

çoktan üretilmişken bazı araştırıcılar plazmanın temel 

prensiplerini ve yeni uygulamalarını keşfetmektedir. 

Dişhekimliğinin çoğu alanında özellikle de soğuk 

plazmanın etkileri merak uyandırmaktadır. Restoratif 

diş hekimliğinin çeşitli alanlarında plazma ile ilgili çok 

sayıda çalışma erken safhalarda olsa da, dişe yapılan 

uygulamalarda plazmanın potansiyel değer taşıdığı 

görülmektedir. Ancak güvenlik tedbirleri, plazmanın 

dokuları, hücreleri ve tüm vücudu nasıl etkilediğine 

dair temel prensipler araştırılmalıdır.  
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