CAM iYONOMER ESASLI KOK KANAL DOLGU PATLARININ KOK KANAL DUVARINA
ADAPTASYONLARININ SEM ILE DEGERLENDIRILMESI*

EVALUATION OF ROOT CANAL WALL ADAPTATION OF GLASS IONOMER
BASED ROOT CANAL SEALERS

Oya BALA' Hiilya ERTEN CAN '
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OzZET

Cam iyonomer simanlar mine ve dentine kimyasal olarak baglanabilen, flor salinimi yapabilen, biyouyumlu materyallerdir.
Bu olumlu &zellikleri nedeniyle son yillarda cam iyonomer esash kék kanal dolgu materyalleri gelistirilmistir. Calismanin
amaci; cam iyonomer esasl iki kék kanal dolgu patinin kok kanal duvarlarina adaptasyonlarinin SEM ile degerlendiriime-
sidir. GCaligmada 25 adet yeni ¢ekilmis st én grup dis kullanildi. Diglerin kronlar kaldinldiktan sonra kalan kék kanallar
step-back teknigi ile prepare edildi. islem esnasinda %5.25'lik NaOCI ve % 17'lik EDTA ile irrigasyon yapildi. Hazirlanan
kokler rastgele iki gruba ayrildiktan sonra, 1. gruptaki diglerin kdk kanallari Ketac-Endo ve guta-perka, 2. gruptaki diglerin
kok kanallari Endion ve guta-perka ile lateral kondenzasyon teknigi ile dolduruldu. Geride kalan diglerin kik kanallari da
bos birakilarak kontrol grubu olusturuldu. Daha sonra kékler uzunlamasina ikiye ayrilarak, kdk kanal dolgu patlarinin
kanal duvarlarina olan adaptasyonlar SEM ile incelendi.

Calismanin sonucunda, Endion kanal dolgu patinin kék kanal duvarlarina Ketac-Endo'dan daha iyi adapte oldugu
gbzlemlendi.

Anahtar Kelimeler: Kanal dolgu patlari, duvar adaptasyonu
SUMMARY

Glass ionomer cements are biocompatible materials that can chemically adhere to the enamel and dentin and also
release flouride. In recent years, glass ionomer based root canal sealers have been developed because of these
superior properties. The purpose of the study was to evaluate the adaptation of the glass ionomer based sealers to root
canal walls. 25 freshly extracted human maxillary anterior teeth were used. After removal of the crowns of the teeth, the
canals were prepared by step-back technique and irrigated with 5.25% NaOCI and 17% EDTA. The teeth were divided
into two groups. In the first group root canals of teeth were filled with Ketac-Endo and gutta-percha and in the second
group with Endion and gutta-percha both with lateral condensation technique. The remaining teeth were left unfilled as
the control group. Teeth in the first and the second group were split longitudinally and the adaptation of sealers to root
canal walls were examined under SEM.

The results showed that the root canal wall adaptation of Endion displayed better root canal adaptation than Ketac-Endo.
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GIRIS tikanirken, geride kalan bosluklari kanal dolgu pati

doldurur *.
Endodontik tedavinin son agamasi, kok kanal-

larinin guta-perka ve kanal dolgu patlariyla birlikte Glnimizde degisik icerik ve farkli 6zelliklere
doldurulmasidir. Guta-perka ile kok kanal boslugu  sahip birgok kanal dolgu pati bulunmaktadir. Bu pat-
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larin kék kanal duvarina iyi adapte olmasi, kanal
dizensizlikleri ve dentin tibdllerini iyi tikamasi gibi
bazi ozelliklere sahip olmasi istenmektedir °. Bu da,
pat ile duvar dentini arasinda kimyasal bir
baglantinin olmasi ile mumkinddr. Ancak mevcut
patlarin higbirinin bu tip bir baglanma ézelligine sahip
olmadigi bildirilmistir®. Bu nedenle, arastiricilar mine
ve dentin ile kimyasal baglanti yapabilen restoratif
materyallerin (cam iyonomer siman gibi) kanal dolgu
pati olarak kullaniimasi ydninde galismalarini
yogunlastirmiglardir %, Nitekim, Pitt Ford " konvan
siyonel cam iyonomer simani kanal dolgu pati olarak
kullandigi g¢aligmasinda, apikal sizintinin onemli
derecede azaldigini, Saunders ve Saunders * ise,
konvansiyonel cam iyonomer simanin ginko oksit
esasll kanal dolgu patindan daha az apikal sizintiya
neden oldugunu bildirmiglerdir.

1990°1 yillarin basinda, Ketac-Endo adinda
cam iyonomer esasli bir kanal dolgu pati gelistiril-
mistir. Tek kon ve lateral kondensasyon teknigi ile
kullanilabilen bu patin izerinde yapilan g¢alismalar,
patin biyouygun oldugunu, dis yapilarina kimyasal
olarak baglanabilmesinden dolay! kiriimaya karsi
kokleri direngli kildigini, dentine iyi adezyon &zelligi
gosterdigini, uzun bir periyotta Florid salinimi
yaptigini ve bunun da bakteriyel sizintinin azal-
masina neden oldugunu bildirmiglerdir '+7'*'"# Bu
ozelliklerin yanisira, patin sertlesme siresinin kisa
oldugunu, dolayisiyla hekimin g¢alisma siresinin
oldukga kisitl oldugunu bildiren galigmalar da bulun-
maktadir ", Patin bu olumsuz &zelligini ortadan
kaldirabilmek amaci ile son yillarda, toz seklinde
bulunan ve distile su ile karigtinldiktan sonra
akiskanligi Ketac-Endo'ya gore daha fazla olan cam
iyonomer esasli yeni bir kanal dolgu pati (Endion)
gelistiriimistir. Ancak bu patin &zellikleri ile ilgili yeter-
li bilgi bulunmamaktadir.

Bu nedenle galigmamizda, cam iyonomer
esasl iki kanal dolgu patinin (Ketac-Endo ve Endion)
kok kanal duvarlarina adaptasyonunun SEM ile ince-
lenmesi amaglanmistir.

GEREC VE YONTEM
Calismada, 25 adet yeni cekilmis, Ust gene

santral disi kullanildi. Diglerin dis ylizeylerindeki
yumusak doku artiklari keskin ekskavatorle

6

temizlenerek, salin sollisyonu iginde bekletildiler.

Orneklerin Hazirlanmasi

Diglerin kron kisimlari mine-sement bilegimin-
den elmas bir disk ile kesilerek, kék pulpalari
ekstirpe edildi. Daha sonra, 15 numarall K tipi bir
kanal egesi apikal daralmaya kadar kdk kanallari
icerisine yerlestirildi ve bu boyuttan 0.5 mm
gikanlarak kok kanallarinin galigma boyutlari tespit
edildi. Takiben, kok kanallari 60 numaraya kadar K-
tipi egeler kullanilarak step-back teknigi ile genisletil-
di. Egeleme iglemleri esnasinda, kék kanallari 1 ml.
%5.25'lik NaOCI ile irrige edildi. Kanal preparas
yonunun tamamlanmasindan sonra, son irrigasyon
10 ml. %17'lik EDTA ile yapild. irrigasyon soliisyon-
lart 27 nolu dental igne ile ve ignenin ucu kok
kanalinin 2/3 apikaline yerlestirilerek uygulandi.
EDTA ile irrigasyondan 2 dakika sonra, kdk kanallar
2 ml. distile su ile yikandi ve takiben steril paper
point (Roeko, Langenau, Germany)'ler ile kurulandi.

Hazirlanan koék kanallarinin 5 adedi bos
birakilarak kontrol grubu olusturuldu. Geride kalan
kokler ise, 10'ar disten olusan iki deney grubuna
rastgele aynldi.

Grup 1'deki kokler; Ketac-Endo (ESPE,
Seefeld, Germany) ve guta-perka ile lateral konden-
sasyon teknigi kullanilarak,

Grup 2'deki kokler; Endion (Voco, Cuxhaven,
Germany) ve guta-perka ile lateral kondensasyon
teknigi kullanilarak dolduruldu.

Kanal dolgu patlar dretici firmalarinin talimat-
larina uyularak hazirlandi ve lentilo araciligiyla kdk
kanalina tasindi. Takiben, ana kon olarak segilen
guta-perka pata bulanarak kdk kanalina yerlestirildi.
Bu konun yanindan parmak sonduyla agilan bogluk-
lar yardimci guta-perka konlar ile lateral konden-
sasyon teknigi kullanilarak dolduruldu. Konlarin fazla
kisimlari isitilmig bir aletle kék kanal agizlarinin 1
mm altindan kesildi ve kavite girigleri Coltosol
(Coltene AG, Alstatten, Switzerland) ile kapatildi.

Hazirlanan deney Ornekleri kanal dolgu pat-
larinin donmasi amaci ile 48 saat 37°C'de %100
nemli ortamda bekletildiler.
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Scanning Elektron Mikroskop
Degerlendirilmesi

(SEM)

Deney ve kontrol grubundaki kéklerin bukkal ve
lingual ylzeylerine silindir seklinde elmas bir frezle
oluklar agilarak, keskin bir spatille kékler iki pargaya
ayrildi ve kok kanali igindeki guta-perka patin duvar
adaptasyonunu bozmadan dikkatlice kok kanal
boslugundan gikarildi. Daha sonra, érnekler vakum-
la kurutularak altin-paladyum ile kaplandi. Kanal
dolgu patlarinin, koklerin apikal, orta ve koronal
bélimlerdeki dentin tiibullerine penetrasyonu X800,
1500, 2000, 3500 blylitmede scanning elektron
mikroskopta (JEOL JSM-840A, Tokyo, Japan) ince-
lendi ve  oOrneklerin  fotograflari  alindi.
Degerlendirmeler farkli bes noktada iki ayr hekim
tarafindan asagidaki kriterler esas alinarak yapildi
ve bunlarin ortalamasi alind.

0- Hi¢ penetrasyon yok.
1- 1-20 um derinliginde penetrasyon var.
2- 21-50 um derinliginde penetrasyon var.

3- 50 um’'den daha fazla derinlikte penetrasyon
var.

Elde edilen sonuglar Kruskal-Wallis testi ile
istatistiksel olarak degerlendirildi.

BULGULAR

Calismada, kontrol grubundaki d&rneklerin
koronal ve orta kisimlarinda smear tabakanin tama-
men kaldinldigi, dentin tibdllerinin bos oldugu
(Sekil 1), apikal kisimda ise, bir miktar smear
tabakanin kaldig saptandi.

Sekil 1. Smear tabakasinin kaldinldigini gésteren
kontrol grubuna ait bir érnek (X 2500 blyutme).
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Deney grubundaki orneklerde, her iki kanal
dolgu patinin dentin tibdllerine penetre oldugu
gozlendi. Ancak, Endion kanal dolgu pati ile dolduru-
lan orneklerde, dentin tiibdllerine penetrasyonun
Ketac-Endo kanal dolgu pati ile doldurulan érneklere
gore daha iyi oldugu, fakat aralarinda penetrasyon
derinligi bakimindan istatistiksel farklihigin olmadig
tespit edildi (p>0.05) (Tablo I).

Tablo I. Deney grubundaki patlarin kékin apikal, orta ve koronal
kisimlarinda dentin tubillerine penetrasyonunun dagilimi (n=10)

Apikal Orta Koronal
g 1 2:310 12 310°1:.2.8
Ketac-Endo|1 3 3 3|0 2 4 4|1 2 4 3
Endion [1 3 4 2|0 1 5 4|1 2 4 4

Endion kanal dolgu pati ile doldurulan kok
kanallarinda patin dentin tlbullerine penetrasy-
onunun daha homojen oldugu (Sekil 2), Ketac-Endo
kanal dolgu patinda ise, bazi tiibullerin bos oldugu,
bazi tiblllerde ise etrafinda bosluk bulunan globuler
sekilde bir penetrasyonun oldugu géralda (Sekil 3).

18Fm WD17

Sekil 2: Homojen karekterde dentin tibilllerine penetrasyonu-
nu gdsteren Endion kanal dolgu patina ait bir 6rnek
(X 2500 biyitme).

A2, 200
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X2,500

Sekil 3. Globuler sekilde dentin tiibililerine penetrasyonunu
gdsteren Ketac-Endo kanal dolgu patina ait bir érnek
(X 2500 biylutme).
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Her iki deney grubunda da, 6zellikle kékiin orta
kisminda apikal ve koronal kismina gore dentin
tibdllerine daha fazla penetrasyonun oldugu gézlen-
di. istatiksel olarak yapilan degerlendirmede ise, her
iki kanal dolgu patinda da, kdkin koronal ve apikal
kisimlari arasinda dentin tibdllerine penetrasyon
derinligi bakimindan aralarinda istatistiksel olarak
farkhihgin olmadigi (p>0.05) ($ekil 4,5), ancak kokiin
apikal ile orta ve koronal ile orta kismi arasinda ista-
tiksel olarak farklihigin oldugu tespit edildi (p<0.05)

(Sekil 6).

X808 18Mm
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$ekil 4. Kokiin orta kisminda dentin tubululerine penetrasyonunu
gosteren Ketac-Endo kanal dolgu patina ait bir érnek
(X 800 bly(tme).

18F¥m WD17
$ekil 5. Kokin apikal kisminda dentin tiib(lilerine penetrasyonunu
gosteren Ketac-Endo kanal dolgu patina ait bir rnek
(X 2000 bilyitme).

18rvm WD17

X2,000

Sekil 6. Kokiin apikal kisminda dentin tibdlllerine penetrasyonunu
gosteren Endion kanal dolgu patina ait bir érnek
(X 2000 blyiitme).

TARTISMA VE SONUC

Calismamizda, Endion kanal dolgu patinin
Ketac-Endo kanal dolgu patina goére kdk kanal
duvarlarina daha iyi adapte oldugu, ancak aralarinda
istatistiksel olarak bir farkliigin olmadigi gézlendi.
Bunun, konvansiyonel bir cam iyonomer siman olan
Ketac-Endo kanal dolgu patinin sertlesme ve
galigma siresinin Endion kanal dolgu patinin sert
lesme ve galigsma siresinden daha kisa olmasindan,
ayrica her iki patin hazirlanma seklinin ve yapisal
ozelliklerinin  farkli olmasindan ileri geldigi
inancindayiz **°. Nitekim, Ketac-Endo kanal dolgu
pati kapsill seklinde Uretildiginden toz ve likit orani
degismez. Bir anhidridionomeri olan Endion kanal
dolgu pati ise, toz igerisinde tuz halinde bulunur ve
distile su ile firma tarafindan belirlenen oranlarda
kangtinlarak hazirlanir. Ketac-Endo kanal dolgu
patinin kivaminin, toz likit oraninin Endion kanal
dolgu patina goére daha fazla olmasi patin kimyasal
olarak daha stabil bir yapiya sahip olmasina ve
dolayisiyla da, dentin tiiblllerine penetrasyonunun
daha zayif olmasina neden olabilir "',

Ketac-Endo kanal dolgu patinin, kék kanal
duvarina adaptasyonu Uzerine degisik faktorlerin
etkilerini inceleyen birgok c¢alisma bulunmaktadir
saromisz By caligmalardan elde edilen genel kani,
Ketac-Endo kanal dolgu patinin sertlesme siresinin
oldukga kisa dolayisiyla da calisma siresinin
oldukga sinirli oldugudur ". Hatta, pat ile birlikte kul-
lanilan gutta-perka’nin kék kanal agzinda isitiimig bir
aletle kesilmesinin bile, patin sertlesmesini
hizlandirdigini belirten galismalar bulunmaktadir **.
Bu da, Ketac-Endo kanal dolgu patinin klinik uygu-
laniminda bazi problemlerin ortaya ¢gikmasina neden
olmaktadir. Ozellikle ok kékli diglerde, pat kapsiil
seklinde dretilmis oldugu igin her kanala ayri bir kap-
stlin kullaniimasini gerektirmektedir. Bu da hem
zaman alici hem de oldukga masrafli bir uygulamadir
=12 Ayrica, De Gee ve ark. *, Miletic ve ark. " bu hizli
sertlesmenin patin hacimsel bizilmesinin de art-
masina neden olacagini bildirmiglerdir.

Ketac-Endo kanal dolgu patinin bu olumsuz
Ozelliklerinden dolayr son yillarda Endion kanal
dolgu pati gelistiriimistir. Endion'un toz kismi Na-Al-
Ca-Flurosilikat cam ve poliakrilik asitten, likit kismi
ise distile sudan olugmaktadir. Bu pat 1:2 oraninda
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hekim tarafindan karistinimakta ve kék kanallarina
uygulanmaktadir. Calismamizda, bu patin Ketac-
Endo kanal dolgu patina gére galigma siresinin
daha uzun, uygulaniminin daha kolay ve daha
akiskan oldugu gozlendi. Bunlar da, bu patin kok
kanal duvarina adaptasyonunun Ketac-Endo kanal
dolgu patina gére daha iyi olmasinin nedenleri
arasinda sayilabilir. Bununla birlikte, bu patin fiziksel
ozellikleri ve sizdirmazhgi ile ilgili bagka ¢alismalarin
da yapilmasi gerektigi inancindayiz.

Kanal dolgu patlarinin kok kanal duvarina
adaptasyonunda kok kanal duvarinda smear
tabakasinin mevcudiyetinin de énemi bulunmaktadir
81821 Karagbz ve ark. ®, Brown ve ark. * Holland ve
ark. ® Ketac-Endo kanal dolgu patinin kék kanal
duvarina daha iyi adapte olabilmesi igin smear
tabakasinin kaldirlmasinin daha iyi sonuglar
alinmasina neden oldugunu bildirmisglerdir. Bu
nedenle ¢aligmamizda, kok kanallarini doldurmadan
once, kok kanallarindaki smear tabakasini kaldirmak
amaciyla %17’lik EDTA kullanildi.

Ketac-Endo kanal dolgu pati Gretici firma
tarafindan piyasaya tek kon teknigi ile kullanimlari
Onerilerek sunulmustur *"*. Ancak yapilan
calismalar, bu patin lateral kondenzasyon teknigi ile
birlikte de kullanilabilecegini, hatta bu patin lateral
kondenzasyon teknigi ile birlikte kullaniminin kok-
lerin apikal bolgelerindeki sizintiyr 6nemli derecede
azaltacagini  bildirmiglerdir *'*%. Bu nedenle
¢alismamizda, kok kanallan lateral kondenzasyon
teknigi ile dolduruldu.

Calismamizda her iki kanal dolgu patinin da,
kokin orta kismina adaptasyonunun kékiin apikal ve
koronal kismina gore daha iyi oldugu gézlendi. Bu,
kokiin orta ve koronal kisminin apikal bélgeye gére
daha iyi temizlenebilmesinden, kok kanallarini
doldurmada kullandigimiz lateral kondenzasyon
tekniginde bu bélgelere daha fazla kuvvet uygula-
nabilmesinden, ayrica bu bdlgelerdeki kanal
agizlarinin genigliginin daha fazla olmasindan ileri
gelebilir . Nitekim, Ketac-Endo'nun kék kanal
duvarlarina adaptasyonunu inceleyen Gorgil ve ark.
“nin bulgulari da bu dogrultudadir.

Sonug olarak, cam iyonomer esasli kanal dolgu
patlarinin kék kanal duvarina iyi adapte olmalan
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nedeniyle endodontik tedavide giivenilir bir sekilde
kullanilabileceklerini ancak bu patlarin iizerinde 6zel-
likle de fiziksel ozellikleri, kék kanal tedavisinin
tekrarlanmas! gereken durumlarda kék kanalindan
bosaltimasi, vs daha bagka c¢aligmalarinda
yapilmasi gerektigini disliinmekteyiz.
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