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SIRASINDAKiI YAKLASIMLARININ VE MALZEME KULLANIMLARININ
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(Dishekimlerinin tedavi yaklasimlari)

A PILOT STUDY TO EVALUATE THE CLINICAL ATTITUDES OF DENTISTS ABOUT
DIAGNOSIS, PREVENTIVE, RESTORATIVE DENTISTRY AND ENDODONTICS
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OZET

Bu calismanin amaci bir grup dighekiminin teshis, koruyucu dighekimligi, restoratif ve endodonti konularindaki malzeme
kullanimi ve yaklagimlarinin degerlendiriimesidir.

Konya merkezde galisan 246 dighekiminden tabakal érnekleme metoduna goére segilen 65’ine igeriginde 18 adet soru
bulunan anket ¢aligmacilar tarafindan uygulandi.

Dighekimlerinin malzeme seg¢imi, kullanimi ve klinik yaklagimlari buyUk élglide mezun olduklari dénemlere ait klinik yak-
lagimlara ve zaman igerisinde kendi edindikleri tecriibelere dayandigi, bu nedenle her seviyedeki dighekimi i¢in ileri egi-
tim gerekli oldugu kanisina varildi.

Anahtar Kelimeler: Sirekli egitim, teshis, koruyucu dighekimligi, restoratif dishekimligi, endodonti, anket.

SUMMARY

The aim of this study is to evaluate the clinical attitudes of a group of dentists about diagnosis, preventive, restorative
dentistry and endodontics.

The survey in which 18 questions were involved was delivered to 65 dentists which were selected out of 246 dentists by
stratified random sampling method.

Attitudes, clinical equipment , material selection and usage by the dentists reflected the time they graduated from the fa-
culty and their experience. Therefore, further educational programs about material usage and clinical attitudes are neces-
sary for all dentists.
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GiRiS

Clrlk ve diseti hastaliklari diinya (izerinde bt(in
hastaliklar i¢cinde en yaygin olan hastaliklardir. Za-
man igerisinde, degisen beslenme ve oral hijyen alis-
kanliklan ise ¢lriklerin olusum bdlgelerinde ve sekik
lerinde farkliliklar gdstererek karsimiza c¢ikmakia-
dir.Son zamanlarda yapiimis olan arastirma sonugcla-
r, baglangic asamasindaki ¢lrik lezyonlarinin teshi-
sindeki zorluklarin varhgini desteklemektedir.'®**

Bireysel olarak algilanan “hastalik” daha dogru
bir deyisle “hasta olma durumu” bireyin sosyo-de-
mografik ézellikleri, icinde yasadigi toplumun deger-
leri, kiltird ve saghk hizmeti sistemlerinden etkilen-
mektedir. Hasta olma durumu toplumdan topluma,
hatta ayni toplumda bireyler arasinda bile farkhlik
gosterebilmektedir. Bu farkhihgin dogal bir sonucu
olarak hasta olan kisilerin saglk hizmetinden yarar-
lanma oranlan ve yararlandiklan saglik hizmetini su-
nan sektorlerin niteligi de farkh olmaktadir.®

Ulkemizde koruyucu dishekimligi, restoratif dis-
hekimligi ve endodonti alanlarinda hekimlerin malze-
me kullanim ahskanliklar ile ilgili dar alanlarda kisit-
Il sayida kisiye uygulanmis az sayida arastirma ol
makla birlikie mevcut calismalarin da ¢ogu koruyucu
ve restoratif dishekimligi ile ilgilidir.">™ "> '* Yurt disin-
da yapilan anket tarzi calismalarda ise daha genis
alanlarda fazla sayida dishekimine ulasarak, malze-
me kullanim ahskanliklan arastirilmis verilen egitim
ve mezuniyet sonrasi programlarin etkinlikleri Gzerin-
de durulmustur.” 2%

Bu ¢alismanin amaci dishekimlerinin teshis, ko-
ruyucu dishekimligi, restoratif ve endodonti konula-
rindaki malzeme kullanimi ve yaklagimlarnnin deger-
lendirilmesidir.

GEREC VE YONTEM

Calisma Konya il merkezde ¢alisan 246 disheki-
minden tabakali érnekleme metoduna* '’ gére seci-
len 65 dis hekimi arasida gerceklestirilmistir. icerigin-
de 18 adet doldurma ve ¢oktan segmeli soru bulunan
anket 3 arastirici tarafindan dishekimleriyle karsilikh
gorisme yontemi*' kullanilarak dolduruldu. (Tablo 1)

BULGULAR

Arastirmamiza katilan dishekimlerinin sorulara
verdikleri yanitlar sayi ve yiizde olarak asagida de-
gerlendirilmistir:

1- Yaginiz?
Yag Gurubu Say1 (n) Yizdelik dilim (%)
21-30 35 53.84
31-40 12 18.46
41-50 16 24.61
>50 2 3.07
2- Cinsiyetiniz?

Sayi (n) Ylzdelik dilim (%)
Bayan 25 30.77
Bay 40 69.23

3- Aktif olarak ka¢ senedir digshekimligi yapiyorsunuz?

Cahsma stresi (yil) Say1 (n) Yizdelik dilim (%)
1-5 27 42.40
6-10 17 26.10
11-15 6 9.20
16-20 9 13.80
21-25 5 7.60
>30 1 1.50
4- Calisma sekliniz?

Say1 (n) Yizdelik dilim (%)
Serbest 55 84,60
Kamu + Serbest 10 15,40

5- Topikal florid uyguluyormusunuz?

Say1 (n) Yizdelik dilim (%)
Evet 32 49.23
Hayir 33 50.77

6- Sistemik florid uyguluyormusunuz?

Sayi (n) Ylzdelik dilim (%)
Evet 25 38.46
Hayir 40 61.54

7- Konya il merkezinde icme sularinda bulunan florid
miktar1 hakKinda bilginiz var mi?

Say1 (n) Yizdelik dilim (%)
Var 30 46.16
Yok 35 53.84

8-Fissur értiicl uygulamasi yaplyormusunhuz?

Say1 (n) Yizdelik dilim (%)
Evet 32 49.23
Hayir 33 50.77
9- R.V.G. niz var mi

Sayi (n) Ylzdelik dilim (%)
Evet 0 0
Hayir 65 100

10- Muayeneler sirasinda rutin olarak peri apikal rad-
yograflan Kullaniyormusunuz?
Say1 (n) Yizdelik dilim (%)
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29.23
70.77

Evet 19
Hayir 46

11- Rutin olarak kullanmiyorsaniz nedeni nedir?

Sayi (n) Ylzdelik dilim (%)
Hastalarimdan muayene parasi almiyorum
18 39.14

Hastalarimin ekonomik dlzeyleri her tirll tedavi giderini
kargllamaya musait degil

23 50
Film banyosuyla ilgili ekipmanim yok.
5 10.86

12- Posterior diglerde daimi dolgu materyali olarak en
¢ok hangisini tercih ediyorsunuz?

Sayi (n) Yizdelik dilim (%)
Amalgam 45 69.23
Kompomer 3 4.61
Kompozit 6 9.23
Duruma gére amalgam veya kompozit
10 15.38
Cam iyonomer siman 1 1.53
13- Endodontik tedaviyi en cok .......... yas gurubuna
uyguluyorum.
Sayi (n) Yizdelik dilim (%)
6-14 3 4.62
14-30 35 53.84
30-40 5 7.70
Her yag 22 33.84
14- Kanal tedavilerinde...
Sayi (n) Yizdelik dilim (%)
Vital ekstirpasyon yéntemini rutin olarak kullaniyorum
45 69.20
Mortal ekstirpasyon y&ntemini rutin olarak kullaniyorum
10 15.40

Duruma gé&re hem vital hem de mortal ekstirpagyon yonte-
mini kullaniyorum
10 15.40

15- Kanal tedavileride kék kanal irrigasyon materyalle-
rinden hangilerini Kullaniyorsunuz?

Sayi (n) Yizdelik dilim (%)

Sodyum hipoklorit 13 20
Oksijenli su 16 24.64
Sodyum hipoklorit + EDTA 1 1.53
Sodyum hipoklorit +Klorheksidin

3 4.61
Sodyum hipoklorit + Oksijenli su

23 35.38

Sodyum hipoklorit + Oksijenli su + Klorheksidin (Duruma
gore ayr ayri veya birarada kullananlar)
9 13.84
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16- Kanal tedavileride seans aralarinda kék kanal ilac
ve antiseptiklerinden hangilerini Kullaniyorsunuz?

Sayi (n) Ylzdelik dilim (%)
Hicbirsey kullanmam 2 3.07
Asit fenik 14 21.53
Kalsiyum hidroksit 10 15.40
Duruma gére asit fenik veya kalsiyum hidroksit
29 44.62
Duruma gore asit fenik veya kalsiyum hidroksit veya iyodo-
form pati 3 4.62
Duruma gére kalsiyum hidroksit veya iyodoform pati
2 3.07
Kendi hazirladigi antibiyotik icerikli preparatlari kullananlar
5 7.69

17- Kanal tedavilerinde seans aralarinda..........

Sayi (n) Ylzdelik dilim (%)
Kanal agizlarini agik birakiyorum
4 6.15
Hazir gecici dolgu maddesi kullaniyorum
53 81.55
Siman kullaniyorum 3 4.61
ZOE siman kullaniyorum 5 7.69

18- Kanal dolgu malzemesi olarak neler kullaniyorsu-
nhuz?

Say1 (n) Yizdelik dilim (%)
Guta-perka + Seal Apex 30 46.15
Guta-perka + AH 26 4 6.15
Guta-perka + Kalsin 4 6.15
Guta-perka + Endomathasone3 4.61
Guta-perka + Iyodoform pati 3 4.61
Guta-perka + N2 3 4.61
Guta-perka + Diaket 2 3.1
Guta-perka + Septodont 3 4.61
Guta-perka + SPAD 3 4.61
Sadece Guta-perka 7 10.79
Bog birakanlar 3 4.61
TARTISMA VE SONUC:

Dishekimliginde cesitli konular ile ilgili yapilan
anketler literatiirde incelendiginde anket formlarinin
biiyiik bir kisminin posta araciligi ile cevaplandirildr-
g1 gorlilmastir.®> ® 2 * Bu yéntem bir anda ve detayl
dislnlimeden dile getirilebilecek olan kaliplasmis
ve standartlastinlmis cevaplar almaya yoneliktir. Bu
galismada ise anket formu konu hakkinda bilgisi ve
deneyimi olan arastiricilar tarafindan dishekimleriy-
le ylizylize gdrisilerek doldurulmustur. Nicel-nitel
g6rasme ybntemleri birarada uygulanmistir. Bu tek-
nikte, standart cetvel kullaniimakla birlikte, anketi uy-
gulayan kigiye cesitli gérisme sartlari karsisinda, bil-
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gi verenlere de cevaplarinda belli bir ézgarlik tanr
maktadir.* "

Konya il merkezinde serbest calisan dishekimle-
rinin koruyucu tedavileri uygulama oranlarinin ince-
lendigi 1997 yilinda yapilan bir calisma ile bu galis-
mada elde edilen bulgular karsilastinldiginda yakla-
sik olarak gecen 5 sene icerisinde topikal florid uygu-
lama oraninin % 21.8 ve fissur értict kullaniminin %
2.7 arthigi, sistemik florid kullanim oraninin ise %
15.1 azaldigi gbzlenmistir." Son bes sene icerisinde
Konya il merkezinde topikal florid ve fissur értlci uy-
gulama oranlarinda artis gézlenmistir. Sivas il mer-
kezinde 2001 yilinda yapilan bir galismadaki topikal
florid, sistemik florid ve fissur sealent uygulama
oranlarina bakildiginda ise bu rakamlarin Konya il
merkezinde uygulanan oranlara gére istatistiksel ola-
rak da belirgin dizeylerde az oldugu tesbit edilmis-
tir.” Bu farkin olusmasinda, calismada hekimlerin
aktif olarak calisma sireleri ve yas ile ilgili bilgiler bu-
lunmamasina ragmen bu ortalamanin y(iksek olabi-
lecegdi ve/veya iller arasi ekonomik gelismislik di-
zeylerinin farkh olmasinin da etkili olabilecegi diisi-
niilmektedir.

Fissur ortici kullanim sikliginin arastinidigr bir
calismada fissur o6rtlcllerin kullaniminin zamanla
daha fazla benimsendigi ileri sirilmektedir.” Kayali-
bay ve arkadaslar'® gen¢ dishekimlerin muayeneha-
nelerinde daha fazla koruyucu tedavi uyguladiklarini
bildirmislerdir. Bu degdisimlerinde giiniin kosullarina
ve yapilan bilimsel galismalara gére yenilenen egitim
sistemlerinin etkisinin oldugu disinilmektedir. Kon-
ya il merkezi igme sularinin florid miktari hakkinda
bilgi sahibi olanlar (%46.16) ve olmayanlar (%53.84)
arasindaki farkin % 7.68 oldugu gdrilmiistiir. Konya
il merkezi icme sularn ile ilgili dlctim verilerinin su da-
giimimi yapan Konya Blyksehir belediyesi yetkilile-
ri tarafindan suyun dagitimina baslanan merkezlerde
cesitli zamanlarda bu élglimlerin yapildigi ve yetersiz
oldugu gozlenmistir. Sener ve arkadaslare®® tarafin-
dan yapilan ¢alismalarda ise Konya Biyiiksehir be-
lediyesi sinirlarindaki sebeke sularinda florid diizey-
lerinin 0.133 ppm. ile 0.191 ppm, Konya il sinirlarin-
daki G¢ farkh kaynak suyunun da florid dizeylerinin
0.006 ppm ile 0.146 ppm arasinda degistigi ve calis-
malarda incelenen tim su érneklerinde florid deger-
lerinin ¢irlk prevalansini azaltmak icin éngdriilen
faydali diizeyin altinda oldugu belirtilmistir.

10

Ankete katillan dishekimlerinin higbirinde direkt
dijital radyografi (R.V.G) cihazi bulunmaktadir. Mu-
ayeneler sirasinda dishekimlerinin %70.77’sinin has-
talarin ekonomik durumlarindan dolay rutin olarak
periapikal film almamaktadir. Gézle muayene ¢lrik
tanisinda genelde kullanilan en yaygin metoddur.
Fakat bu ydéntemde mine ile értlli olan derin dentin
glrdklerinin tam olarak dogru tanisi konamayabilir.
Tani koymanin tedaviye baslanip baslanmamasi ya-
nisira, tedavi planlamasi bakimindan da énemi bu-
lunmaktadir. Clnki dogru taniya bagh olarak alinan
tedavi karari, hastanin disinin gelecegi icin ayiracagi
zaman ve parasal harcamayi dogrudan etkileyecek-
tir2°

Posterior balgeye yapilan dolgularda ise dighe-
kimlerinin ¢ogunlukla daimi dolgu materyali olarak
amalgami tercih ettikleri gordlmastir. Bu durumun
dishekimlerinin dishekimligi egitimini aldigi dénemde
edindigi malzeme kullamim aliskanhgi ile ilgili oldugu
distndlmektedir.

Ankete katilan dishekimlerinin kék kanal tedavi-
lerini sikhikla (% 53.84) 14-30 yas gurubuna uygula-
diklan gorilmis, hekimlerle yapilan ikili gérismeler-
de bu durumun daha ¢ok hasta talebi ve hastalarin
maddi durumlari ile ilgili oldugu, parasal nedenlerden
dolayi ebeveynlerin kendi agiz bakimlarini ihmal et
tigi halde cocuklarinin tedavilerine éncelik tanidigini
belirtirken yetiskin geng bireylerde ise estetik kaygr
nin 6n plana ciktigini belirtmisglerdir.

Bayirlh®®* 1900’ 10 yillanin basinda mortal tedavi
yéntemleri ve 6zellikle arsenik icerikli preparatlar ge-
listirilerek uzun sire yogun sekilde kullanildigini,
1965’ den sonra ise lokal anesteziklerin gelisimine
bagh olarak kullanimlarinda hizli sekilde azalma ol-
dugunu, 1980'li yillarda basilan endododonti kitapla-
rinda ise arsenik kelimesinin yer almadigini belirtir-
ken bir cok gelismis Ulkede bugin hala devitalizan
preparatlarin yapilip satildigi ve az da olsa kullanilr-
digini belirtmistir. Calismamizda ise hekimlerin ¢o-
gunlugunun vital ekstirpasyonu tercih ettigi, mortal
ekstirpasyonu tercih eden hekimlerin ise ya fakilte-
de aldiklari egitim sirasinda yada kendilerinden yas
ve tecribe olarak biyik dishekimlerinden gdérerek
bu yéntemi kullandiklari tesbit edilmistir.

Kanal tedavileri sirasinda seans aralarinda he-
kimlerin giris kavitesini izole etmek icin %81.55 hazir
gecici dolgu malzemesi kullandigi, %6.15 hekimin
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ise seans aralarinda kanal agizlarini acik biraktig
g6zlenmistir. Hazir gecici dolgu malzemesi kullanimi
hekimlerin egitimleri sirasinda ya da sonradan gére-
rek kazandiklari bir malzeme kullanim seklidir, fakat
seans aralarinda kanal agizlannin rutin olarak agik
birakilimasi ginimiz endodonti prensipleri cerceve-
sinde hatal bir yaklagimdr.':® 2324

Kanal tedavileri sirasinda irrigasyon materyali
olarak ankete katilan dishekimlerinin farkli materyal
leri ayri ayn ya da kombine olarak kullandiklar goril
mastdr. Bu materyaller iginde en sik kullanilan ma-
teryallerin ayri ayri ve kombine olarak sodyum hipok-
lorit ve oksijenli su oldugu goérilmastir. Sodyum hi-
poklorit, oksijenli su ve diger materyallerin kullani-
minda egitim sirasinda &grenilenler, zaman igerisin-
de edinilen bilgi ve tecriibenin etkili oldugu dasdnik
mektedir." & 152524

Bayirli® kullanilan kdk kanal ilag ve antiseptikleri
ile kék kanah dolgu malzemeleri ile ilgili gérislerin
zaman igerisinde degisim gdsterdigini belli dénem-
lerde etkili oldugu disinilen materyallerin glinim{iz-
de kullanimlarinin terk edildigini belirtmistir. Fakat
Bayirl tarafindan zamanla kullamim disi birakilan
kék kanali dolgu malzemelerinin (N2, iyodoform pa-
t1, Kalsin v.b.gibi} calismamiza katilan dishekimleri-
miz tarafindan kullanildigi gértalmuastir. Dishekimleri-
nin kanal tedavileri sirasinda seans aralarinda kul
landiklarn kék kanal ilag ve antiseptikleri ile kullanilan
kék kanal dolgu malzemeleri incelendiginde arastir-
mamiza katilan dishekimlerinin % 53.84’ (inin 21-30
arasindaki yas grubuna girdigi gérilmustir. Bu ne-
denle sorulara verilen yanitlar ve literatlirler incelen-
diginde genel olarak kék kanal ilag ve antiseptikleri
ile kullanilan kék kanali dolgu malzemeleri ile ilgili
tercihlerin gen¢ dishekimlerinin mezuniyet sonrasi
bilg birikimlerini yansittigi distnilmekiedr."® ™ 19232

Saghgin sosyo-kiltirel, sosyo-ekonomik ve gev-
resel boyutu: sosyal kosullar, normlar, yerel, bdlgesel
ve ulusal dazeylerdeki ekonomik, kilttrel 6zelliklerin
inang, tutumlar ve davraniglar tGzerine dolayisiyla da
saghga dnemli bir etkisi bulunmaktadir.® Bu kosullar
birarada gézéniane alindiginda hastalarin dis saghgi
icin ayirdiklar para miktarinin da dishekimlerinin
malzeme kullanma aligkanliklarini ve tedavi planla-
malarnini direkt olarak etkiledigi gorilmustar.

Saydam ve arkadaslarinin® hazirladiklar Tarki-
ye'de agiz ve dis saghgi durum analizi raporunda, (il
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kemizde agiz ve dis hastaliklarinin tedavisi icin ge-
reken zaman ve ihtiya¢ duyulan dishekimi sayisi he-
saplamasi, mevcut durumu tedaviye yénelik yontem-
ler ile diizeltmenin olanaksiz oldugunu géstermekie-
dir. Bununla birlikte Oktay' hastaliklarin tedavisi icin
hekim sayisini artirmanin, hastaliklarla gercekei bir
micadele yéntemi olarak kabul edilemeyecegi, bu-
nun yerine hastaliklarin olusmasini yada daha az gé-
rilmesini saglamaya yénelik koruyucu ydntemlerin
hekimlerimize &gretilmesi ve halkin bilinglendirilerek
bu yéndeki taleplerin artirlmasinin esas hedef olma-
si gerekliligi tizerinde durmaktadir.

Dishekimligi pratigi, bilgi ve donanimin biraraya
getirerek insan saghgina hizmet vermektedir. Ginl-
mizde bilgiye dayali hizmetlerde ve malzeme kulla-
nimma bagh yapilan hizmetlerin istisnalar hari¢ ta-
mamina yakininda hizmeti alan bireylerden (cret ta-
lep edilmekiedir. Konya Merkezde yapilan bu calis-
mada ise hekimler teshis sirasinda rutin olarak kul
laniimasi gereken radyografilerin (cretlerini hastala-
rin maddi nedenlerden dolayi édeyemediklerini be-
lirmekiedirler. Hekimlerle bire bir gérisme yoluyla
yapilan bu calismada hekimler rutin olarak radyogra-
fi almasalar da ¢ok mecbur kaldiklarinda radyografi
aldiklarini  belitmiglerdir. Hastalara hizmet verildigi
halde bu hizmet bedellerini 6deyemedikleri bu ne-
denle de verilen hizmetlerin standartlarini etkiledigi
tesbit edilmistir bu da kesin teshislerde yaniimalara
yol acabilecek, tedavi maliyetlerini etkileyerek ileride
ek ekonomik ykler getirmesi olasiligi olan bir etken-
dir.

Bu galismanin amaci bir grup dishekiminin tes-
his, koruyucu dishekimligi, restoratif ve endodonti
konularindaki malzeme kullanimi ve yaklagimlarinin
degerlendiriimesidir.

Yurt disinda yapilan anket tarzi ¢calismalarda ise
daha fazla sayida dishekimine ulasilarak daha ge-
nis bir kitlenin malzeme kullanim aliskanliklarini orta-
ya koyan ¢alismalar mevcutiur. Ulkemizde de dishe-
kimligi alaninda mevcut hizmetlerin standartlarinin
arttinimasi, mezuniyet édncesi ve sonrasi egitimi Gl
kenin ihtiyaclarina gére sekillendiriimesi agisindan
daha genis kitleleri icine alan dishekimlerimizin mes-
leki profillerini ortaya koyan daha fazla sayida ¢alis-
maya ihtiyac duyulmaktadir.
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Tablo 1. Uygulanan anket formu.

1)Yasiniz: 2)Cinsiyet:OE OK 3) Aktif olarak ne kag¢ senedir dishekimligi yapiyorsunuz?

4)Calisma sekliniz? O Serbest OKamu O Kamu + Serbest

5) Hastalariniza topikal florid uyguluyormusunuz? OEvet O Hayir

6) Hastalariniza sistemik florid uyguluyormusunuz? OEvet O Hayir

7) Konya il merkezindeki icme sularinda bulunan florid miktan hakkinda bilginiz var mi? OEvet O Hayir

8) Fissur drtiicii uygulamasi yapiyormusunuz? OEvet O Havyir

9) R.V.G.” niz var m1? O Var O Yok

10} Muayeneler sirasinda rutin olarak peri apikal radyograflari kullantyormusunuz? OEvet O Hayir

11) Rutin olarak kullanmiyorsaniz nedeni nedir?
O Hastalarimdan muayene parasi almiyorum
O Hastalarimin ekonomik diizeyleri her tiirlii tedavi giderini karsilamaya miisait degil

O Film banyosuyla ilgili ekipmanim yok.

12) Posterior dislerde daimi dolgu materyali olarak en ¢ok hangisini tercih ediyorsunuz?

O Amalgam O Kompomer O Kompozit O Duruma gdre amalgam veya kompozit O Dider ........................

13)Endodontik tedaviyiencok ............ yas grubuna uyguluyorum. O 6-14 O 14-30 O 30-40 O Her

14) Kanal tedavilerinde... O Vital ekstirpasyon yéntemini rutin olarak kullaniyorum

O Mortal ekstirpasyon yéntemini rutin olarak kullaniyorum

15) Kanal tedavilerinde kék kanal irrigasyon materyallerinden hangilerini kullaniyorsunuz?
O Sedyum hipoklorit O Oksijenli su O Sodyum hipoklorit + EDTA
O Sodyum hipoklorit + Klorheksidin O Sodyum hipoklorit + Oksijenli su

O Sodyum hipoklorit + Oksijenli su + Klorheksidin (duruma gore ayn ayn veya gesitli kombinasyonlarda)

16) Kanal tedavileride seans aralarinda kok kanal ila¢ ve antiseptiklerinden hangilerini kullaniyorsunuz?
O Higbirsey kullanmam O Asit fenik O Kalsiyum hidroksit O Duruma gore asit fenik veya kalsiyum hidroksit

O iyodoform patt O Diger........oruoeiii e e

17} Kanal tedavilerinde seans aralarinda.............c.ccccooiiinicnnncen.
O Kanal agizlarini acik birakiyorum

O Hazir gegici dolgu maddesi kullaniyorum

O Siman kullantyorum

O ZOE Siman kullaniyorum

18} Kanal dolgu malzemesi olarak neler kullaniyorsunuz?
O Guta-perka + Seal Apex O Guta-perka + AH 26 O Guta-perka + Kalsin O Guta-perka + Endomathasone

O Guta-perka + iyodoform pati O Guta-perka + N2 O Guta-perka + Diaket O Guta-perka + Septodont

O Guta-perka + SPAD O Sadece Guta-perka O Bos birakiyorum

GU Dishek Fak Derg
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