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Cam Karbomerlerin Polimerizasyonundaki Sicaklik

Degisimlerinin Termografik Olciimii

Thermographic Measurement Of Temperature Rise Induced

During Glass Carbomer Polymerization

oz

Bu in vitro ¢alismanin amaci, cam karbomer (CK) ve rezin modifiye cam iyonomer
simanlarin (RMCIS) LED 1sik cihaziyla polimerizasyonu sirasinda pulpa odasi ve
restorasyon yiizeyinde meydana gelen sicaklik artisin1 6lgmektir.

20 adet ciiriiksiiz ve daha 6nceden restore edilmemis {igiincii biiyiik az1 dislere
distal slot kavite acildi. Grup 1 rezin modifiye cam iyonomer simanla (Fuji I LC,
GC Corp, Leuven, Belgika), Grup 2 cam karbomerle (Glass Carbomer, GCP Dental,
Vianen, Hollanda) restore edildi. Uretici firmalarm talimatlari dogrultusunda Grup
1 20 sn, Grup 2 80 sn 1,200 mW/cm 2 giiciinde LED 1sik cihaziyla (VALO
LED,Ultradent, South Jordan, ABD) polimerizasyonu saglanmistir. Yiiksek
¢oziiniirliiklii infrared termal kamera (Testo 865, Testo Limited, Hampshire,
Ingiltere) ile anlik goriintiiler alinmigtir. Son saniyedeki goriintii 6zel bir yazilimla
(IRSoft v4.3, Testo SE, Lenzkirch, Almanya) degerlendirilmistir.

Infrared kamera ile oda sicaklig1 26°C olarak olgiilmiistiir. Tiim bolgelerde, CK
daha yiiksek degerler gostermistir. Restorasyon yiizeyinde CK 19,1+0,68°C sicaklik
artis1 gosterirken RMCIS 13,53+1,96°C degerlerinde bir artis gostermistir. Pulpa
odasinda ise CK 7,9+0,9°C, RMCIS 4,33+1,23°C sicaklik artis1 gostermislerdir.

Bu calismanin kosullar: altinda, cam karbomerin pulpa odasimnin sicakligmi 6nemli
derecede yiikselttigi goriilmiistiir. Bu sicaklik artist sonucunda pulpada hasar
meydana gelebilir.

Anahtar sozcikler: Cam karbomer, cam iyonomer siman, infrared termal
kamera, termografik dl¢iim.

ABSTRACT

The purpose of this in vitro study was to measure the pulp chamber and
restoration surface temperature increase induced during glass carbomer (CK)
and resin modified glass ionomer cement (RMCIS)polymerization with a
LED-light-curing-unit.

Twenty caries and restoration-free human third molars were prepared with
distal slot preparations and were filled either with a resin modified glass
ionomer cement (Fuji II LC, GC Corp, Leuven, Belgium)(Group 1); a glass
carbomer cement ( Glass Carbomer, (GCP Dental, Vianen, The
Netherlands))(Group 2). Group 1 were cured with a LED-light-cure (VALO
LED,Ultradent, South Jordan, USA) with an intensity of 1,200 mW/cm 2 for
20 seconds. But Group 2 cured for 80 seconds according to the
manufacturer’s directions using same curing unit. In the last seconds of
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polymerization, photos of evaluation were taken with an high-resolution infrared camera (Testo 865, Testo Limited,
Hampshire, UK). Photos analyzed with software (IRSoft v4.3, Testo SE, Lenzkirch, Germany) and the values of the
room, restoration surface and pulp chamber temperature were recorded.

Room temperature was recorded 26°C with infrared camera during study. In both regions, CK showed statistically
significantly higher temperature increase than RMCIS (p&lt;0.05). On the restoration surfaces, CK was 19,1°C+0,68°C
and RMCIS was 13,53°C+1,96°C. The effect of CK and RMCIS polymeriaztion on pulpal chamber temprature increase

were 7,9°C+0,9°C and 4,33°C=1,23°C respectively.

The range of temperature rise measured in this study (mean 7,9°C+0,9°C) would suggest that the pulp may be
endangered by the temperature rise which occurs during glass carbomer polymerization in vivo.

Key words: Glass carbomer, glass ionomer cement, infrared thermal camera, thermographic measurement.

GIRIS

Restoratif materyal ve tekniklerdeki gelismeler
estetik restorasyonlara olan talebin artmasiyla
birlikte rezin modifiye cam iyonomer siman
(RMCIS), poliasit modifiye kompozit rezin
(kompomer) ve self-adeziv kompozitler dahil olmak
tizere ¢ok cesitli dental malzemelerin kullanilmasina
yol agmistir. Bu malzemeler degisken oranlarda rezin
matriks igerirler. Miikemmel bir restoratif materyal
dentin ve mine yapisina yapisabilmelidir.

Cam iyonomer siman (CIS) biyouyumludur, Ayrica,
flor salinmasindan sonucu antikaryojenik ozelliklere
sahiptir ve rezinlere gore neme daha az duyarlilik
gosterir (1). Ancak sertlesmenin tamamlanabilmesi
icin uzun siire calisabilirlik, kaviteye uygulamada
zorluk, sertlesme ve polisaj isleminin erken
asamalarinda dehidrasyon, zayif bitirme ve parlatma
islemi, bununla birlikte bitim ytizeyinin piirtizliligi
gibi dezavantajlara sahiptir (2). Bu 0zelliklerin
eksikligi ve mevcut tiim malzemelerin olumlu ve
olumsuz ozelliklerinin varlig1 yenilik¢i malzemelerin
arastirilmasina yol agmustir.

Cam karbomer siman (CK) yeni nesil monomer
icermeyen bir restoratif materyaldir. Geleneksel CIS'a
benzer cam ve poliakrilik asit likiti igerir, ayrica nano
boyutta florapatit ve hidroksiapatit bulundurur (3).
Cam karbomerin klinik uygulamasi, geleneksel cam
iyonomer simaninkine benzer asamalar i¢ermektedir.
Ancak sertlesme reaksiyonu sirasinda 1s1 uygulamasi
(60 derece, 60 sn) oOnerilir. Isikla sertlestirme Oncesi,

bir yiizey koruyucunun uygulanmasi da cam
karbomer simanin fiziksel ozelliklerini
iyilestirebilmektedir ~ (4). Ist  uygulamasiyla

malzemenin sikistirma mukavemetinin arttigl ve
klinik sonucun iyilestirildigi bildirilmistir (4, 5).
Ayrica 1s1  uygulamasiyla hizlanan sertlesme
reaksiyonu nedeniyle hasta basinda gegirilen siireyi

kisaltir (5).

Ekzotermik reaksiyon sirasinda agiga cikan 1si,
polimerizasyon icin mevcut rezin miktar1 ve karbon-
karbon ¢ift baglarinin doniisiim derecesi ile orantih
oldugundan bu malzemelerin ayn1 1sik {initesi
tarafindan kiirlendiginde farkli sicaklik artislar
gostermesi beklenebilir. Daha ©nceki calismalar,
RMCIS ve kompomerlerin sertlesmesi sirasinda

ekzotermik sicaklik artist meydana geldigini
gostermislerdir.Bu malzemeler arasindaki
maksimum sicaklik artisindaki degisim rezin

icerigiyle iliskilendirilebilir (6). Bununla birlikte bu

malzemelerin sertlesme reaksiyonlar: sirasinda
intrapulpal sicaklik artisi  iizerindeki etkileri
bilinmemektedir.

Bu calismamizda amag, infrared termal kamera (IR)
kullanilarak rezin modifiye cam iyonomer siman ve
cam karbomerlerin sertlesme reaksiyonu sirasinda
restorasyon ylizeyi ve pulpa odasindaki sicaklik
degisiminin  Olciilmesidir. Calisma sonucunda,
pulpadaki sicaklik artiginin  her iki restoratif
materyal i¢in 5.5°C’yi asmamasi beklenmektedir.

GEREC VE YONTEMLER

Bu ¢alismada, infrared termal kamera (Testo 865, Testo
Limited, Hampshire, Ingiltere) kullanarak ayni LED 1s1k
kaynagiyla (VALO LED, Ultradent, South Jordan, ABD)
polimerize edilen cam karbomer (Glass Carbomer, GCP
Dental, Vianen, Hollanda) ve rezin modifiye cam
iyonomer restorasyonlarin (Fuji II LC, GC Corp Leuven,
Belgika) bu reaksiyon sirasinda ytizeylerinde ve pulpa
odasinda meydana gelen sicaklik degisimleri incelendi
(Tablo I).
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Tablo I. Kullanilan malzemeler

Gereg igerigi Uretici

Fuji II LC 2-hydroksietil metakrilat GC Corporation, Tokyo, Japonya

dibismetakrilat

2-Hydroxy-1,3 dimetakriloksipropan

Tartarik asit

7,79(veta 7,9,9)-trimetil-4,13-diokso-3,14-dioksa-5,12-diazaheksadekan-1,16-

GCP Glass Carbomer

Floro-alumina silikat

Apatit

Polisakkarit

GCP Dental, Vianen, Hollanda

Clirtiksiiz ve daha dnceden kavite agilmamus, ticiincii
biiyiik az1 disler 2 gruba ayrildi (n=10).

o Grup 1: Fuji I LC + LED 151k cihaz1 20 sn
polimerizasyon

o Grup 2 : Glass Carbomer + LED 151k cihaz1 80 sn
polimerizasyon

Dislerin sadece distal yiizeylerine 4 mm x 4 mm x 4 mm
boyutunda slot kaviteler agildi. Restoratif materyaller
kavitelere yiiksek ¢oziiniirliiklii infrared termal
kamerayla oda sicaklig1 26°C olarak dlgiilen odada
tiretici firmanin talimatlar1 dogrultusunda
uygulandiktan sonra 1,200 mW/cm 2 giictinde LED 151k
cihaziyla RMCIS grubu 1s1k cihazinin ucu yiizeyden 5
mm uzaktan 20 sn boyunca, CK grubu 1g1k cihazinin ucu
ylizeye temas edecek sekilde 80 sn boyunca polimerize
edildi. Son saniyelerde termal kamera aracilig1 ile anlik
goriintiiler alindi(Resim I).

Resim I. Termal kamerayla cekilmis ytiksek
¢oztintirlikli goriintii (RMCIS: Rezin Modifiye Cam
Iyonomer, CK: Cam Karbomer)

365 °C 21

256°C

Bu goriintiiler 6zel bir bilgisayar programi (IRSoft v4.3,
Testo SE, Lenzkirch, Almanya) ile degerlendirildi. Elde
edilen sonuglara iki yonliit ANOVA Tukey’s analizi
yapild: (p &It; 0.05).

BULGULAR

Tablo II'de restorasyon yiizeyi ve pulpa odasindaki
sicaklik degisimlerinin ortalama degerleri her iki
grup icinde gosterilmistir (p &It; 0.05). CK grubunda
sicaklik artiglar1 hem restorasyon yiizeyinde hemde
pulpa odasinda daha fazla goriilmiistiir.(p &It; 0.05)
RMCIS grubunun sicaklik artiglar1 restorasyon
yiizeyinde 13,53+1,96°C, pulpa odasinda 4,33+1,23°C
olarak olgiilmiistiir. CK grubunda ise sicaklik artislari
restorasyon ytizeyinde 19,1+0,68°C, pulpa odasinda
7,9+0,9°C olarak ol¢tilmiistiir.
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Tablo II. Restorasyon yiizeyi ve pulpa odas1 sicaklik
degisimleri

Gruplar Gereg N | Restorasyon Pulpa
Yiizeyi (Ortalama | Odas1
Sicaklik Artist + | (Ortalama
Standart Sapma) Sicaklik
Artist +
Standart
Sapma)
Grup 1 Fuji I LC 1 | 13,53+1,96°C 4,33+1,23°C
0
Grup 2 GCP Glass | 1 | 19,10,68°C 7,9+0,9°C
Carbomer 0

TARTISMA

Dental pulpa oldukga vaskiilarize bir dokudur ve kavite
hazirlanmasi  ve restoratif prosediirler sirasinda
yasayabilirligi tehlikeye girebilir (7). Bu prosediirler
pulpa ici sicaklig artirabilir ve pulpa dokusuna zarar
verebilir (8). Vital pulpay: termal hasardan korumak igin,
fazla 1s1 alandan dagitilmali veya uzaklagtirlmalidir. In
vitro ¢alismalarin en biiyiik sinirlamasi, fazla 1siy1 pulpa
odasindan uzaklastirarak bir sogutucu gorevi goren
pulpa-kan mikrosirkiilasyonunun olmamasidir. Zach ve
Cohen (9) 1smin pulpa dokusu iizerindeki etkilerini
arastirdilar ve intrapulpal sicaklikta 5.5°C’lik bir artisin
rhesus makaklarinda test edilen diglerin% 15inde geri
dontistimsiiz pulpitis ile iliskili oldugunu buldular.
Intrapulpal sicaklik 11.1°C'ye yiikseldiginde, dislerin %
60'1 nekrotik hale geldi. Bu ¢alismada, cam karbomer
grubunda pulpa hasari icin tahmini kritik sicaklik olan
5.5°C'nin tistiindeydi.

Restoratif dis hekimliginde, termal degisiklikler kavite

hazirlama, 1gikla  sertlestirme, lazer uygulamasi,
baglanma ve baglanmanin bozulmasi gibi cesitli
yaklagimlar kullanilarak ~degerlendirilmistir  (10-13).

Pulpa dokusu ftizerindeki termal etki, pulpa odas:
duvarlarindaki mine ve dentinin kalinli§1, dentin tipi ve
rezin bazl restoratif materyal ve 1gikla sertlestirme
tinitesi secimindeki degisikliklere baghdir (10, 12, 14, 15).

Kiirlenme sirasinda 151tk uygulamasinin tipi ve siiresi en
onemli faktor olarak goriinmektedir. Estetik dis

hekimliginde uygun bir bakis agisi kazanmak igin
kiirleme igin kullanilan 151k kaynaklarinin 6zelliklerine
ve avantajlarina agina olunmasi gerekmektedir (16).
Foto-aktivasyon sirasinda sicaklik artisina neden olan en
onemli faktor isikla sertlestirme iinitesinin gelistirdigi
1s1dir(16, 17). CK'min klinik uygulamas: geleneksel cam
iyonomer simaninkine benzer, ancak sertlesme
reaksiyonu sirasinda 1s1 uygulamasi onerilir. Isi, cam
karbomerin sertlesme reaksiyonu sirasinda o6zel bir
1stkla sertlestirme cihazi ile saglanabilir.CK {ireticileri,
bu iriinti 1sikla sertlestirmek icin CarboLED (GCP
Dental, Vianen, Hollanda) lambasinin kullanilmasini
onerir ve bu cihazin en iyi sonuglar1 elde ettigini iddia
eder. Son zamanlarda yapilan ¢aligmalarda 1sinin cam
iyonomerleri tizerindeki olumlu etkileri belgelenmistir
(18-20). Sertlesme sirasinda daha yiiksek sicakliklarin
ayar1 ve calisma stirelerini kisalttign bulunmustur (19,
20). Bununla birlikte, ~CarboLED  lambasinin
kullaniminin, pulpa dokusunun sicakligini yiikselten ve
boylece pulpal hasar riskini artiran ekzotermik bir
sertlesme reaksiyonu ile sonuglandigini gostermektedir
(21). Calismamizda, cam korbomerin sicaklii geri
dontistimsiiz  pulpal hasart igin esik sicakliginin
tstiindeydi.

Yazica ve ark. (12) , LED finitelerinin halojen
tinitelerinden daha diisiik sicaklik artisina sebep
olduklar1 igin pulpa dokusu yaralanmasi riskini
azalttigini one stirmislerdir. Bu ¢alismanin sonuglar
plazma-ark ve LED sertlestirme birimlerinin pulpa
odasinda daha az sicaklik artisina neden oldugunu
gostermektedir; ancak kiirlenmis rezin kompozitlerinin
fiziksel ve mekanik Ozelliklerinin degerlendirilmesi de
onemlidir (11). Bu nedenlerle, camkarbomerin sertlesme
reaksiyonu sirasinda iki estetik restoratif materyalin foto
polimerizasyonu igin 1,200 mW/cm 2 giiciinde bir LED
halojen sertlestirme tinitesi kullamildi. Calismamizda
kullanilan LED 1sik cihazinin giicti 1,400 mW/cm 2
gliciine sahip GCP cam karbomer iiriinlerinin fiziksel
ozelliklerini arttirmak igin firma tarafindan gelistirilen
CarboLED lambadan daha diisiiktiir. Bu ytizden, iiretici
firma talimatlar1 dogrultusunda CarboLED’le 60 sn
yapilan uygulama, kullandigimiz LED 1gik cihazinda 80
sn olarak ayarlanmustir.

Rezin  modifiye cam iyonomer simanlar ve
kompomerler, nem hassasiyeti ve erken direng
eksikkligi gibi geleneksel restoratif materyallerin

problemlerinin {istesinden gelmek icin dis yapilarina
baglanma, okliizal altinda yeterli mukavemet gosterme,
flor salmmmi ve estetik avantajlarini korumak icin
gelistirilmistir  (22). CK'min avantajlar1 ve klinik
ozellikleri goz ontine alindiginda, geleneksel restoratif
materyaller igin son derece uygun bir alternatif gibi
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gortinmektedir (18). Siit dislerinin restorasyonunda da
ozel bir rol oynayabilir.

Dental uygulamalar icin 1s1kla sertlestirme iiniteleri rezin
kompozitlerinin, yapistiricilarin, sizdirmazlik
maddelerinin ve rezin simanlarinin foto-
polimerizasyonunu baslatmak {izere gelistirilmistir (23,
24). Rezin  malzemelerinin  gorliniir  1s1kla
sertlestirilmesine eslik eden sicaklik artisina, hem
ekzotermik reaksiyon islemi hem de 1g1k kaynagindan
yayllan 1s1 neden olur. Ek olarak, 1sikla sertlesen
birimlerin 1stk yogunlugu, kalan dentin kalinliginin
miktari, restoratif materyallerin bilesimi, 1s1kla sertlesen
birimler ile malzeme yiizeyi arasindaki mesafe, 1sikla
sertlesen birimlerin konumu ve maruz kalma zamamn
gibi cesitli faktorler polimerizasyon islemi sirasinda
sicaklik artis derecesini etkileyebilir (14, 25, 26). Bu
faktorler arasinda, 1sikla sertlesen birimlerin 11k
yogunlugu, polimerizasyon sirasinda  intrapulpal
sicaklik artigi i¢in Onemli bir faktor olarak ortaya gikar.
Bu calismada, iireticilerin talimatlarna goére RMCIS
grubunda 151k cihazi belli bir mesafedeyken uygulama
yapilmisken CK grubunda cihazin ucu restorasyona
temas ettirilmistir. En yiiksek sicaklik artist cam
karbomer grubunda gozlenmistir.

SONUC

Cam karbomer restorasyonlar pulpa odasimin sicakligini
kritik degerin {tstiine kadar arttirabilmektedir. Kalan
dentin kalinlign ve pulpanin vaskiilarizasyonu klinik
kosullar altinda bu sicaklik artigin1 bir miktar azaltabilir.
Ozellikle kalan dentin kalmhgmin ince oldugu derin
kavitelerde potansiyel pulpa hasari riskinin daha ytiksek
olmas1 beklenmektedir. Bu gibi durumlarda, pulpay1
korumanin basit ve oldukga etkili bir yolu, bir siman bazi
veya astar malzemesi uygulanmas: gerekmektedir.

Pulpa hasarina neden olan gergek kritik sicaklik
tartismali olmasina ragmen, pulpa hasari riskini 6nlemek
icin rezin bazli dis restoratif —materyallerinin
polimerizasyonu sirasinda pulpa sicakligindaki artiglar
en aza indirilmelidir.
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