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Kok Kanal Dezenfeksiyonunda

Er,Cr:YSGG Lazerin Farkli Dozlarinin
Apikalden Tasan S1vi Miktarina Etkisi

Eftect of Different Doses of Er,Cr:YSGG
Laser on the Amount of Apical Fluid
Extrusion in Root Canal Disinfection

0z

Amac:

Bu calismada, kok kanal sisteminin dezenfeksiyonu igin kullanilan geleneksel igne ir-
rigasyonu (GIl) ile Er,Cr:YSGG lazerle aktive irrigasyon (LAI) yontemlerinin apikal
tagma miktari tizerindeki etkilerinin karsilagtirilmasi amaglanmustir.

Gerec¢ ve Yontemler:

Yetmis bes adet tek koklii insan alt ¢gene premolar dis kullanilarak gerceklestirilen
deneyde, disler kok kanal sekillendirme islemlerinden sonra farkli gii¢c ayarlarinda
(0.25W, 0.50W, 0.75W ve 1W) LAl ve Gil ile isleme tabi tutulmustur.

Bulgular:

Elde edilen bulgular kék ucundan tasan sivi miktariin en yiiksek Gil grubunda
oldugunu ve 0.25W lazer grubunda en diisiik oldugunu gostermistir. Lazer gruplari
arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunamamustir.

Sonuclar:
LAI’nun 6zellikle diisiik gii¢ ayarlarinda, apikal tasmay1 azaltarak daha giivenli ve
etkili bir dezenfeksiyon sagladig1 sonucuna varilmistir.

Anahtar Sozciikler:
Apikalden s1vi tagmasi, Er,Cr:YSGG lazer, Kok kanal dezenfeksiyonu.

3 |



NGRS B RNPEERIPIY Giicliter Tuncay O. ve Kustarci A.

ABSTRACT

Objectives:

This study aimed to compare the effects of conventional
needle irrigation (CNI) and Er,Cr:YSGG laser-activated
irrigation (LAI) methods used for disinfection of the root
canal system on the amount of apical extrusion.

Material and Methods:

In the experiment conducted using 75 single-rooted human
mandibular premolar teeth, the teeth were treated with LAI
and CNI at different power settings (0.25W, 0.50W, 0.75W
and 1W) after root canal shaping procedures.

Results:

The findings showed that the amount of fluid exuding from
the root apex was highest in the CNI group and lowest in
the 0.25W laser group. The difference between the laser
groups was not found to be statistically significant.

Conclusion:

It was concluded that LAI provides safer and more effec-
tive disinfection by reducing apical overflow, especially at
low power settings.

Key Words:
Apical fluid extrusion, Er,Cr:YSGG laser, Root canal dis-
infection.

GIRIiS

K&k kanal sisteminin tamamen dezenfeksiyonu, kok kanal
tedavisinin basarist i¢in hayati 6neme sahiptir. Kok kanal
sistemlerinin karmasik morfolojisi, mikroorganizmalarin
ve nekrotik dokularin tamamen uzaklagtirilmasini zorlastir-
maktadir (1,2). Mikroorganizmalarin ve nekrotik dokularin
etkili bir sekilde uzaklastirilabilmesi i¢in sodyum hipoklorit
(NaOCl), etilendiamintetraasetik asit (EDTA), klorheksidin
gibi birgok dezenfeksiyon ajani kullanilmaktadir.

Geleneksel igne irrigasyonu (Gil), kok kanal sistemi-
nin tam dezenfeksiyonunu saglamakta yetersiz kalabil-
ir, bu nedenle ¢esitli destekleyici teknikler ve irrigasyon
soliisyonu aktivasyon sistemleri gelistirilmistir (3,4). Son
yillarda, farkli dalga boylarindaki lazerlerin kullanimu, irri-
gasyon etkinligini artirmak i¢in dnerilmistir (5).

Er,Cr:YSGG lazer, basing dalgalari olusturarak irrigasyon
soliisyonunun kok kanal sisteminin apikal bdlgeler-
ine ulagimint kolaylastirabilir. Yeni bir lazer aktivasyon
teknigi olarak onerilen yontemde, erbium lazer tarafindan
indiiklenen kavitasyon, buhar kabarciklarmin genisleyip
patlamasi ve yogun bir kabarcik akisi ile basing dalgalari
olusturur. Bu sayede lazer aktivasyonu bir sivi pompasi
gibi ¢alisarak pulpa odasini irrigasyon soliisyonu i¢in bir
rezervuar haline getirebilir (6-8).

Ancak, lazerlerin kullanimi, irrigantlarin periradikiiler
bolgelere tagsmasina ve buna bagli olarak klinik belirtilere
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neden olabilecek tahrislere yol agabilir (9). Bu nedenle,
6zellikle sodyum hipoklorit ve hidrojen peroksit gibi giiclii
irrigasyon soliisyonlariyla birlikte lazer kullaniminda dik-
katli olunmasi gerekmektedir (10).

Bu caligmanin amaci, farkli gli¢ ayarlari ile Er,Cr:YS-
GG lazerle aktive irrigasyonun (LAI) ve Gil, apikalden
tasan sivi miktar1 {izerindeki etkisini karsilastirmaktir.
Calismanin sifir hipotezi ‘LAl ve GII arasinda apikalden
tasan sivi miktart agisindan bir fark yoktur’ seklinde be-
lirlenmistir.

GEREC ve YONTEMLER

Dis secimi ve hazirlig

Bu calismada, kok gelisimi tamamlanmis 75 adet tek kokli
insan alt ¢ene premolar dis segildi. Tiim disler, kok kanal
anatomisini dogrulamak i¢in radyografik olarak analiz
edildi. Dahil edilme kriterleri; tek kokli alt gene premo-
lar, bir kok kanali ve bir apikal foramen, 0-10° aras1 kok
egriligi bulunan disler iken; dahil edilmeme kriterleri ¢at-
lak, i¢ veya dis rezorpsiyon, kok ¢iiriigii, kalsifikasyon, agik
apeks ve mindr daralma biiyiikliigiiniin #15 K-tipi egeden
biiyiik olan disler olarak belirlendi. D1s kok yilizeyindeki
yumusak ve sert doku kalintilart mekanik olarak temizlen-
di. Daha sonra bu 6rnekler deney ¢alisma siirecine kadar 4
°C’de distile su i¢inde saklandi.

Deney ¢alismasi asamasinda 6rnekler, su sogutmali elmas
disk kullanilarak standart bir kok uzunlugu saglamak icin
17 mm boyutunda dekorone edildi. Calisma uzunlugu,
#15 K-ege (Dentsply Maillefer, Ballaigues, Isvicre) ucu
apikalden gorildiigiinde elde edilen uzunluktan 1 mm
cikarilarak belirlendi. Kok kanal sekillendirme islemleri
ProTaper Sistemi (Dentsply Maillefer) kullanilarak calis-
ma uzunlugunda crown down teknigi kullanilarak yapildi.
Son sekillendirme #30/0.04 numarali ege ile tamamlandi.
Egeler arasinda 1 mL 2.5% NaOCl ile irrigasyon yapildi.
Tiim dis kok 6rnekleri 2 kat tirnak cilasi ile kaplandi. Son-
ra bir #15 K-ege, apikal foramenin hemen 1 mm 0tesine
goriiniir hale gelene kadar ilerletilerek tiim o6rneklerde
standart apikal agiklik elde edildi.

Test diizenegi

Bu asamada kok kanali dezenfeksiyonu esnasinda tasan
sivi miktarini degerlendirmek igin Altundasar ve ark.’nin
(17) test diizenegi modifiye edildi. Cigek diizenleme siin-
gerinden elde edilen denk prizmatik bloklar, kok kanal
sekillendirmesi sirasinda tagan irrigasyon soliisyonunu top-
lamak i¢in kullanildi. Her bir prizmatik stinger blok, dog-
ru sonuglarin elde edilmesi i¢in hassas bir terazi (Precisa;
Precisa Inst. Dietikon, Isvicre) kullanilarak dis olmadan
tartildi. Her blok igin ii¢ ardisik 6l¢lim yapildi ve ortala-
masi1 hesaplandi. Deformasyonu kolay bir malzeme olan
kopiigiin irrigasyon siiresince stabil kalmasi igin plastik bir
kutu tasarlandi (Sekil 1). Boylece hem kopiigiin olast mad-
de kayb1 6nlendi, hem de tasan sivinin daha giivenli deger-
lendirilmesi saglandi. Bloklar, bu kutu boyutuna uygun
sekilde hazirlandi. Dis kokii 6rnekleri, kopiik bloga nazik



bir sekilde koronal iki mm’lik mine-sement siirina ka-
dar yerlestirildi. Orneklerin koronal izolasyonu lastik &rtii
ile saglandi. Lastik ortli dis tizerine gegirildi ve kdseleri
diizenegin altinda bulunan mantar zemine gergin sekilde
sabitlendi. Dis ile lastik ortii aras1 bolgeye, olabilecek sivi
akisini 6nlemek i¢in gingival bariyer uygulandi (Sekil 1).

Sekil 1. irrigasyon protokolleri i¢in hazirlanan deney diizenegi

Lazerle aktive irrigasyon (LAI) prosediirleri
Er,Cr:YSGG lazer sistemi (Biolase Waterlase MD; Biolase
Technology, Irvine, CA, USA); 2780 nm dalga boyu, 25
mlJ/pulse ve 20 Hz frekansta grup daligimina gore 0.25 W,
0.50 W, 0.75W ve 1W ayarlarinda hava veya su olmadan
kullanildi. Atimlar, ¢ap1 580 um ve uzunlugu 14 mm olan
bir fiber u¢ (RFPT5-14) kullanilarak gergeklestirildi. Kok
kanal irrigasyonu 5 mL %2,5 NaOCl ile 27-gauge a¢ik uglu
igne (Terumo, Leuven, Belgika) kullanilarak yapildi ve op-
tik fiber kok kanal girisine yerlestirilip aktive edildi. Lazer
1sinlama dongiileri sirasinda, kok kanallarinin 1slanabil-
irligini ve akis seviyesini korumak i¢in koronal agiklik
bolgesinde lazer ucunun iizerinde konumlandirilmis igne
ile stirekli irrigasyon yapildi.

Geleneksel igne irrigasyonu (GII) prosediirleri
Gil, 5 mL %2.5 NaOCl ile 60 saniye boyunca 27-gauge
acik uclu igne ile gerceklestirildi. Igne, calisma uzun-
lugundan 2 mm kisa olacak sekilde yerlestirildi ve kok
kanalinim apikal yarisinda 4 mm'lik bir mesafe boyunca
yavasca yukari ve asagi hareket ettirildi. Akis hiz1 yaklagik
0.3 mL/sn idi. Tiim deneysel irrigasyon protokolleri tama-
mlandiktan sonra; dis kok kanallart kurutuldu ve slinger
bloklar diizenekten ¢ikarildi. Her siinger blogun agirlig:
hassas bir terazide yeniden ii¢ kez 6l¢iildii ve kaydedildi.
Apikal olarak tagmis olan s1vi miktari, siinger bloklarm son
agirligindan baslangi¢ agirliklarinin ¢ikarilmasiyla hesap-
landu.
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Farklarin anlamliligt SPSS istatistik yazilimi (versiyon
11.5, SPSS, Inc., Chicago, IL) ile Kruskal Wallis ve Man
Whitney U testi kullanilarak analiz edildi. Bonferroni dii-
zeltmesi P < 0.05 seviyesinde yapildi.

BULGULAR

Elde edilen sonuglarda kok ucundan tasan sivi miktarinda
en yiiksek degeri GII grubu gosterirken, 0.25W lazer grubu
en az miktarda sivi tasmasina neden olmustur (Sekil 2).
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Sekil 2. Farkli gruplar arasinda apikalden tagan sivinin ortalama miktarinin dagilima.
Gil kontrol grubunu ifade ederken, LAI (0.25), LA (0.50), LA (0.75) ve LAI (1.00)
sirastyla farkli gii (W) ayarlarinda Lazerle Aktive irrigasyon (LAI) gruplarmni tem-
sil etmektedir.

Ancak, lazer gruplar arasindaki fark istatistiksel olarak
anlamli degildi (P > 0.05). 1.00W lazer grubu harig, diger
lazer ve konvansiyonel irrigasyon gruplari arasinda istatis-
tiksel olarak anlamli farklilik gdzlenmistir (P < 0.05)
(Sekil 3).

Sekil 3. Deney sonrasi farkli gruplara ait stinger blok drnekleri

TARTISMA

Bu calismada, farkli giic ayarlarinda LAI yapildiginda
apikalden tasan sivi miktari ile GII karsilastirmali olarak
degerlendirilmistir. GII, 1.00W LAI grubu hari¢ diger LAI
gruplarina kiyasla istatistiksel olarak anlamli derecede
daha fazla sivi tasmasina sebep olmustur. Bu nedenle, ‘GIT
ve LAI arasinda apikalden tasan sivi miktart agisindan
fark yoktur' seklindeki sifir hipotezi reddedilmistir.

Endodontik tedavilerde irrigasyon soliisyonunun, dzellikle
NaOCl'nin apikalden tagmasi periapikal dokularin zarar
gormesi, agri ve yanma hissi gibi komplikasyonlara neden
olabilir (14). Bu nedenle, irrigantlarin etkinligini artirmak
icin kullanilan mevcut irrigasyon aktivasyon tekniklerinde
apikalden minimal tasmaya neden olan teknigi belirlemek
biiylik 6nem arz etmektedir. Kok kanal sekillendirmesinde
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klinik uygulamada en yaygin irrigasyon teknigi geleneksel
igne irrigasyonudur. Bu nedenle bu ¢alismada kontrol gru-
bu olarak kullanilmistir. Standardizasyonu saglamak stop-
er ile apikenden 2 mm kisa mesafede olacak sekilde igne
calisma boyu belirlenmis ve irrigasyon ¢aligma siiresince
belirli bir akigta yapilmistir. Geleneksel igne irrigasyonun-
da, ignenin kok kanaliin apikal 1/3’liik kismina kadar il-
erletilmesi etkinligi artirmak igin gereklilikken, apikalden
tasan s1vi miktarinda da artis gozlenebilmektedir (12).

Onceki ¢alismalarda apikalden tasan sivi miktarini lgmek
icin hava (15), su (16), boya (13) gibi birgok in vitro model
ortamt kullanmigtir. Bu ¢alismalarda teknik farkliliklarin
nedeni miimkiin oldugunca periapikal dokuyu taklit etme
cabasidir. Bu ¢aligmalarin bazilarinda apikal lezyon varligi
(16,17), bazilarinda da vital periapikal doku kosullari
olusturulmaya c¢aligilmistir (13,18). Bu ¢alismada Al-
tundasar ve ark’nin (18) vital periapikal yumusak dokuyu
taklit etmek igin tercih ettigi ¢icek diizenleme siingeri
modifiye edilerek kullanilmistir. Ilk olarak Hachmeis-
ter ve ark. (19) tarafindan periapikal dokularin direncini
taklit etmek onerilen ¢i¢ek diizenleme siingeri daha son-
ra diger arastirmacilar tarafindan da kabul gormistiir
(17,18,20,21). Apikalden sivi tasmasi, apikal foramende
stvi basincinin periapikal bdlgeden gelen geri basingtan
fazla oldugunda meydana gelir. Cigek diizenleme koptigii
tarafindan saglanan direng, genellikle periapikal direnci ol-
mayan bir sise diizenegi ile yapilan caligmalarda kullanilan
‘sifir geri basing’ varsayimmdan daha gercekei olabilir.
Apikal olarak tasan sivi miktart agisindan gruplar arasinda
anlamli farklilik bulunmasi, ¢igek diizenleme siingerinin
stvi tagmasi i¢in duyarl bir periapikal model olarak kul-
lanilabilecegini diisiindiirmektedir.

Arslan ve ark’nin (22) yaptig1 bir ¢aligmada farkli giig
ayarlarinda PIPS teknigi (0.3W, 15 Hz ve 0.9W, 30 Hz)
modifiye edilmis bir test diizeneginde kullanilmus; Gil,
ultrasonik ve lazer gruplari arasinda istatistiksel farklilik
gozlenmemistir. Bu ¢alismada da bizim g¢alismamiz ile
benzer olarak en fazla sivi tagmast 0.9W giicte lazer uygu-
lamasinda goriilmiistiir.

Bagka bir caligmada lazer aktivasyonda 2 farkli 6zellikte
ortakizil-tesi lazer ve ug; geleneksel irrigasyonda, iki farkli
Ozellikte irrigasyon ignesi kullanilarak karsilastirilmistir.
Calismada igne irrigasyonu ile Er,Cr:YSGG lazer uygula-
masi arasinda benzer miktarda sivi tasmast degerleri bu-
lunmustur (13).

Calismamizda LAI, Er,Cr:YSGG (Middle-infrared lazer)
tipi lazer, dort farkli gii¢ ayarinda (0.25, 0.50, 0.75, I1W) ve
RFPT5-14 radyal ug ile yapilmistir. LAI gruplari arasin-
da sivi tagsma miktar1 agisindan anlamli farklilik gozlen-
memistir. 1W lazer aktivasyon grubu haricinde diger LAI
gruplarmda GII grubuna kiyasla istatistiksel olarak daha az
stvi tagmasi gozlenmistir.

o

Aktivasyon tekniklerinin apikalden tasan sivi miktart {ize-
rine etkinligini degerlendiren son bir sistematik derleme;
sonik, ultrasonik ve negatif basing gibi aktivasyon teknikle-
rinin biylik kisminin geleneksel igne irrigasyonuna gore
daha az sivi tagsmasi gosterdigini ortaya koymustur (23).
Calismamizda ER,Cr:YSGG ile LAI da benzer sonuglar
ortaya koymustur. Bu durum, Gii’da ignenin apikal iiglii
bolgesine kadar konumlandirilmasindan kaynaklanabilir.
Ayni zamanda ileri geri manuel hareket, kanal igi sivinin
geri akisinda yetersiz kalabilmektedir.

Sonu¢ olarak bu calismada kullanilan tim teknikler,
soliisyonun apikalden tagmasina neden olmustur. Bu ned-
enle, klinisyenin klinik ve radyografik olarak immatiir dis
kokleri, kok rezorpsiyonu ve apikal perforasyon varligini
kontrol etmesi son derece onemlidir; ¢linkii bu durumlar
kok kanal sisteminden periradikiiler bolgelere asirt mik-
tarda soliisyon tasmasina yol agabilir. LAI’nun 6zellikle
diisiik gili¢ ayarlarinda, apikal tagmayi azaltarak daha
giivenli ve etkili bir dezenfeksiyon sagladigi sonucuna
vartlmigtir. Lazerin olusturdugu basing dalgalart ve ka-
barcik hareketleri, irrigantlarin kok kanal sisteminin uzak
bolgelerine ulagsmasini ve etkin bir dezenfeksiyon sagla-
masini kolaylastirmaktadir.

SONUC

Bu bulgular, kok kanal dezenfeksiyonunda LAI’nun,
Gii’'na gore daha giivenli bir alternatif olabilecegini
gostermektedir. Ancak, yiliksek gii¢ ayarlarmin klinik
komplikasyonlara yol agabilecegi ve optimal lazer ayar-
larmin belirlenmesi gerektigi vurgulanmistir. Gelecekteki
caligmalar, farkli irrigantlar ve lazer ayarlar1 kullanarak
daha kapsamli sonuglar elde edebilir ve klinik uygulama-
lara daha fazla 11k tutabilir. Ayrica, bu ¢alismada periapek-
si taklit etmek i¢in kullanilan modifiye siinger blok modeli
apikalden sivi tasma miktarinin degerlendirildigi sonraki
calismalar i¢in kullanisl olabilir.
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