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DENTIN ASIRI DUYARLILIGI

Recep ORBAK*

OZET:

Dentinin agart duvorliife ok rastlanan bir
sorur alarak dnemint korumakiadir, Deatinin dayir
duvarlthiginn en vavgn kabul edilen worisi olan fidro-
dinamik teort, deatin nibiitlerinin nkanmasonn desina!
agrive araliaeagon feri sirmiigrir. Doarin aginl
auvariili o mine kabyy veva kdk yviiZeviain agomasy xe-
bebivie olur. Agirr duyarlthga sebep ol ayardar ne-
kanik. termal, kimyvasal veya bakreriveldiv,

Aramar Kelimeler: Dentinia astrt duvarlilift,
agupug deatin, agri.

DENTINE HYPERSENSITIVITY
SUMMARY

Dentine hypersensitivity would appear as
an often seen problem. The most commaonly ac-
cepted theory of dentin hypersensitivity, the hyd-
radynamic theory, suggest that ecclusion of the
dentinal tubules will abert dentingl pain. Hyper-
sensitivity is casued by enamel loss or root sur-
face denudation. Stimuli that cause saensitivity
are mechanical, thermal, chemical or bacterial.

Key Wards: Dentine hypersensitivily, ex-
posed denting, pain.

GIRIS

Dentinin asin duyarlitgindan yakinan hasta-
larin sayisi hakkindaki tahminler, arastirma-
cilarin "asgin duyarh kigiyi® tamimlamalasindaki
farkhliktarla oarantili olarak degizmektedir.
Inceledigimiz kaynaklarda baz arastirmacitar
hastzlanin antattiklarina dayanan pasit bir
yaklagim: kullanmiglar, bazi aragtirmacilar ise
Istya dayanan bir uyanm (soguk veya sicak
gutta percha} ani hava veya soguk su etkisini,
bir aleti dige sirtme veya disi asitli bir siviya
maruz birakma gibi aktif testleri uyqutamiglardir.

Tom ndfusun agin duyarh dentinin sikhgi ne
olursa olsun, dis ylzeyler servik erozyona
maruz kamig glan, disetlerinde gen gekilme bu-
lunan hipoplasi veya periodeontat bir mudahale
gegirmis ofan hastalar arasinda kesinlkie ¢ok
daha sik géruimektedir,

Tam nofusun iginde agir duyarh dentinin
sikhi@ ne olursa olsun, dis ylzeyleri servik eroz-
yona maruz kalmig olan, digetierinde geri
gekilme bulunan hipoplasi veya periodontai bir
mugale gegirmis olan hastalar arasinda kesin-
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likle gok daha sik gorilmekledir.

Dentinir agin duyarhhdi bugln igin dis he-
kimliginde gok rastlfanan bir sorun olarak
anemini korumaktadir. Bazy aragtirmacilar farkh
farklh maddeler deneyerek basarnh sonuglar
almis olmalarina ragmen sorunun timdyle
¢Hz0Idugu idgia edilemez.(2.4,3).

Disin keronunun en dig ylzeyinde mine bu-
lundugu halde bir dig etkenin mine-dentin yoluy-
lz pulpaya iletilerek agr uyandirdi@im biliyoruz.
Tam olguniagmts bir digin minesinde canh hicre
butunmaciginda bilivoruz(6). Diger yandan digts
ndron bulunamamas: vede sinir dallannin pulpa
uglariyia temas etsede ve hatta predentine
kadar uzanyor olsada digin baylk bir kism: sinir
dokusundan yoksun gorinayor. O halde dig et-
kenin neden oldugu agnnn, dentin yoluyla nasil
pulpaya iletildidini agikhiyabilmek igin once
kisaca dentinin yapisindan bahsedelim.

Disten alinan kesitierin tetkikinde, digtan
ice dogru mine. dentin, predentin, odontoblast
tabakas!, hicregen fakir (hilcresiz) veya Weil ta-
balkas:, hicreden zengin (hicreli) tabaka izle-
nir{6.8)



Dentin digin en biyik ksimirs tagkil eden
sert bir dokudur. Digin hem kuranunda hemde
K6k kisminda mevcuitur, Anatofhik kuron
kisminda mine ile kdk kisminda sement ile
kapldir. % 5-10 graninda kole kisminda mine ve
sementin ortmedigi dentin tabakas: ince bir gizgi
halinde agikiakalabilir.{3,7}

Mineye kamsgu alan dentin tabakas "Manto
dentint" pulpa gevresindeki dentinden, matrisin
kcllagen fibrilerinin dzelligi lle aynhr. Klasik ola-
rak, Von Kerf diflerinin kabn fibrillerinin manto
dentini matriksinin liflerini sagladig casinGldr,
kanallarina paralel seyrederler. Pulpa
gevresindeki dentin matriksinin fibrilleri daha in-
cedir ve dentinin karalfanna dik agl yapacak
sekilde bu lifler birbirleriyle zikzgk yapmiglard:r,
6)

Elde edilen yeni gelismeleride dikkate ala-
rak histolojik yapisini inceleylecek olursak; den-
tin 4g kisma ayrilarak incelenir: QOdontoblastiar
ve uzantilar, predentin vedentin. (7)

ODONTOBLASTLAR

Odontoblastlar pulpada ylksekee cditeran-
siye bir hicredir. Qdontobtasttanin esas gorevi
deatin  yapimidir..(6.7,9) Dentinogenezis
gsnasinda, cdontoblastiar dentin kanallann ya-
parlar ve kendi uzantitarr kanallar iginde kalir;
bu uzantlar sayesinde dentin canli bir doku
olur.(g) Odonteblastiar pulpanin kuron Kisminda
uzun sildirik yapida olup duzenli kananlarn bulu-
nan normal dizenli dentini yaparlar, orta
kisminda daha ¢ok silindirik yapida olup. dentin
kanallari az sayida ve daha az duzenlidir.
Kokun apikal kisminda, daha az diferansiye
clan odontoblastlar, daha az kanall ve daha
armort dentin yagarlar. {6)

Odontoblastlar arasinda siki adezyon
vardir, kolayca aynimaztar. (6) Qdontoblastlar
ayrica pulpanin oldukga mersezinds bulunan
hucrelgrie de protoplazmik uzantlarla iligki
kurar: belkide hicreler arasi adezyonda me-
diater rol oynayan “fibrorectin® aracihigr ile bu
ifigki oiur. (8,9)

Tipik bir odontoblast ¢ekirdedi elips.
seklindedir; kromatin ve "niclecli' ¢ekirdekcik
igerr. Gekirdek, her biri 5¢ A° kalinhginda iki a-

det, ince membrania gevrilidir. I¢ membranla bir -
bitin halinde, gekirdedi sarar. Differansiye
cdontobiastlanin bir ile dért arasinda dedigen
sayida “nuclecli” igerdikleri gbsterilmistir.
Gekirdek higrenin bazal kisminda yerlegir ve
nuclear bir zarfin iginde bulunur. Odontsbibast-
farin sitoplazmasinda pekgogu asiri-kaba
yuzeyli endoplazmik retikuium ve ¢ok sayida
degigken endoplazmik retikulum bogluklan
icerir. Cok gelismis olan Golgi kompleksi supra-
nuctear siioplazma iginde merkezi olarak
verlesir, icinde vesiklller ve yarklar vardir. Si-
ioplazmada ayrica elektron yoguniugu bulun-
mayan kiglk sarili vezikiiller de vardir. Golgi
kompleksi sahasinda mineral depositleri igeren
sekrasyon yapici granitlier varcir. Milckondriler
hicre gbvdesinin pek gok yerine dagilmigtr.
Golgi kompleksi bdlgesinde “cartriole” denen si-
toptazma icinde, 50 A® genigliginde filamentler
bulunur.(6,7) {Hesim-1)
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‘Resim-1: Tam gefigmes bir odonloblasiin samas| {Cchen
and Burns).



QOdontoblast Uzantlrlarl

Qdantoblasttarin gekirdedi daima "dentinin
pulpa taratin¢a kalacak geklinde bir sitoplazma
uzantisi varirlar. Bunlara "Tomes lifleri” denir. {&-
8) Genellikle armut seklinde elan odontoblast-
larin uzantilan, gogu kez sitoplazmik grganellsre
ayrilir; cok sayida gevrili vezixilleri vardir. Birgok
vezikilier, predentin bdlgesinde hicre memb-
rani ile devam eder. Mineralize dentin bdlgesine
ulagtiginda uzantilardaki gevrili vezikidllerin
sayisi, gittikge azalir. Ayrica sekrasyon yapici
graniiller ve "Lysosame” a benzer ofuguralar
vardir. Gok sayida filamentler hiicre memb-
ranina parale! seyreder. Bu filamantler odontob-
last uzants) ve onun dallan igin gok karekteris-
tiktir: dallarda daima gérlilen bu filamentlerdir.
Stoplazmada "microtubules” bulunur. Bunlar
uzun eksene paralel seyreder.(6,7)

incelemelerimizde arastirmacilar arasinda
tam bir uyum géremedik. Bir kism odontoblast
uzantilarimn mine-dentin  hudutuna  kadar
uzancigini, bir kismi 2/3 kadar olan uzamadan
bir kismi 1/4 kadar gidisten bahsetmisterdir.
Ortak olarak dentin kanalciklarinin clugmasinda,
odontoblast uzantlannin rehberliginin gart
olmasmdan bahsetmiglerdir. Tam bir uyum ol-
mamasina ragmen son yaplan galismalarida
dikkate alarak odontoblast uzantlanmn mine-
dentin hugutuna kader gitmedigini rahatlikia
sdyleyebiliriz.

PREDENTIN

Dentin olugumu slrekiigir ve dig canl
kaldidi slrece, tim, yasam boyu devam ader.
Ritmik olarak Ust Uste tabakalar halinde gdkelir.
kalinli§ pulpaya dodru giderek artar. Bu surecte
énce bir labaka organik matris yapilanir. Bu ta-
bakaya predentin denir.(6) Predentin sekonder
dentinin (veya henlz sekonder dentin tesekkll
etmemig ise primer dentinin} puipaya kemsu
olan yizinde tam kireglenmemis bir tabaka ha-
indedir. {8) Predentin denrtin lle odontoblastlar
arasinéa yer ahr. Odontoblast uzantilarinin
yamsira, bunlar arashnda ince seyrek kollagen
lifgikler ve bol esas madae icerir.(8) Minaral
doku olugumu predentin-dentin simirindan
yaklasik 20-25 um &tede gbztenir. (6)
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DENTIN

Digin gelisimi sirasinda apeksin kapanigina
kadar yapilan dentine primer dentin denir.(8)
Primar dentinin tubuluslar sikdir ve pulpaya S
hafring benzer kavis gizerek seyrederler. Bunlar
mine-dentin sinirinda gatallanarak sonlamirlar.
(6) Dis sUrmesinden sonra olusan ve normal
kogullarda tum yagam boyu gdkelen dentine ise
sekender dentin denir. Kuron kisminda daha
katindir. Yap colarak primer dentine benzer.
Ancak tubuluslari daha seyrek ve dizdir.(7,8)

Dis glrigdl, abrozyon gibi gegitli nedenlerle
sekonder dertin olusumu hzlanie. Buna tersiyer
yada reaksiyonel dentin denir. Tersiyer dentin
travma alanminda sinirh kalir. iginde odontoblast-
lara rasttanabilir. Sertlik derscesi daha azdr.
Tubuluslar ender ve dizensizdir. (7]

interglabuler Dentin

Norma! kosullarda ya homaojen gekilde
yada kalsosierit denen kiglk ve yuvarlak hid-
roksilapatit kimelerinin kaynasmast ile sertlegir.
Kalsosferitler normal olarak predentin-dentin
sinirindan gézlenir. Dentin-sement simimnda in-
terglabller dentin tabakasinag Tomeas grandler
tabakas denir.(7)

Dentin Tubuluslarn

Dentin tubulusian pulpadan mineye dodru
giderek daralr. (8,9} Mine sinirinda gatalianir ve
anostomezlasitlar. Kuron kisminda daha
siktirlar. Pulpaya yakuin yuzde mmz2 de sayilar!
yaslasik 50.000 clarak heszaplanmigtir. Gaplar:
pulga sininnda § um, mine sinrmida 1 um ka-
dardir. {7.8) Dentin dokusunun pulpa tarafindaki
yirzey Glgumi ile mine taratindaki yizey olgimu
arasinda 1/5 orarnda bir oran mevaouttur.i8)

Qdenteblast uzantilar kanalaiklan distal
ucunda sonlaniriar. Sonlganma yerinde tubulus-
tar bog yada kellagen lilcikler ve amorf madde
ile dolu gorundr. (&,8)

intertubuler Dentin

Dentin tubuluslar arasint dolduran asil
dentin alanlaridir. Organik ve inorganik iki
kisimdan ofusur. Buntardan bazilarn dentin tubu-
luslarina paralel bazilarida obiik  veya sirkiiler



uzan:r. Kallagen lifciklerin arasini esas madde
doldurur. Esas madde amerf gérlinlr. Bunun en
biylk bélimini mukopolisakkaritidr clugturur,
Az oranda lipit igerir.(7)

Mineral par¢as:m hidroksilapatit kristaller
olugturur. Bunlar igne yada plak gekiindedir,
Plak seklinde olanlar gogunlukiadir. Kristallerin
kalimg 20-80 A°, uzunlugu 10000 &% dur (7]

Peritubruler Dentin

Peritubuler Dentin, odontoblast uzantilarin
kireglegmis bir sekresyonudur. Odontoblast
uzantisindaki gok sayida vezikalierin, intertubu-
ler denlin matriksini yapacak ¢lan sekresyon
mahsiller: olmasi muhtemeldir. Odontoblast
hicre gdvdesinin endoptazmik retikulumun
icinde sekillenen bu mahsillleri Golgi komplek-
sinin iginden geger ve peritubuler dentin matrik-
sini yapmak lzere odontoblast uzantitarinin
vezikGllerinde gdrdllr (6.

Peritubuler dentin, dentin tubufuslann
saran par¢adir. Kalmnidi yasa bagl: olarak artar

yapisi intertubuler dentinden farklidir. Kollagen.

lifgikler daha ince (200-500 A°) esas maddesi
,beidur Mineral pargasinin sertlik derecesi inter-
tubuler dentine oranla daha yuseklr ve mineye
dogru giderek artar. Kristalleri kglk {250 A%},
ancak sik yapianmigtir. (7}

Elektron mikroskobuyla bakildiginda odon-
toblastlann goguriugu birbirine gok sikgmighir
ve siki badiarla birtegmigtir. Odentoblast uzantis
‘ile tubulus duvan arasinda bir bosluk oldudu
goruimistir ve ve bu bosluk "periodontoblastik
bogluk" olarak isimlendirilimigtir. Bu bosglugun hi-
perminalize peritubuler dentini icinde alabilen
veya alamayan seyrek olarak mineralize
olmarmig mitkemme! kellagen lifter iceran amorf
esas madde tarafindan isgal edildigi
gosterilmigtir. (6,7}

Qlusumu siresince dentin minarilizasyonu-
nun crtalama hizi gunde 4-8 um clarak hesap-
lanm:gtir. Ancak bu kesintili ve bazen
duzensizdir. Dentinin boyle ritmik ve apozisyo-
nel cokelmesi sirasinda ortaya ¢ikan yapi fark-
iar1 belirgin ince gizgiler bazen de daha katin
hatlar geklinde gbzlenir. Bunlardan, ince olanla-
ra Von Ebner gizgileri denir, Yon Ebrer, cizgileri
arasinda yer yer cdaha katin ve belirgin mineral

doku defektterini yansitan hatlar gézlenir. Bunla-.
ra da Owen hatlan denir. (7.8)

Sinir Lifleri

Pulpa boynuzlan bdigasinde dentin kanal-
larimin ortalama %10'u sinir lifleri igerir. Kolede
vaya kokie intratubuler sinirler gok az sayidadir.
C halde kuronda dzellikle pulpa boynuzlari
bélgesinde iginde sinir bulunan gok daha fazia
dentin kanal vardir. (8) Her dentin kanalinin
iginde sinir lifleri bulunmayabilir. (6}

Sinir lifleri odontoblast uzantilannin
lizerindeki ¢ok kiglk bir oyuk iginde, otontoblast
uzantisinin etrafinda bir tirbugen gibi kivrlir. Bu
iki olugum arasinda, fonksiyonel bir iligki vard.r;
odondtoblast uzantisimin hicre membranian ve
sinir Ifi yakin iligkidedir; sinirfifleri baz) uzantiar
cikanr bonlar itimai ki reseptdrierdir, bu
uzanilar odoebtast uzantsinin yizeyinde gi-

-rintiler yaparak uzamur. (8) Bu sinir uglart "mitsc-
~hongdria” ve gok-sayida “vesicle"ler, "neutubules”
. we "microfilament” paketinden clugur. (8,7)

Ceontoblast yzantlan ite bu sinir uglannda

';'ge'r{;ek bir sinaplagma yoktur. Aradaki iligki stk
‘bag ve arabadlar halinde oldugu ortaya
_ablmistir. (8,7)

" Gergl, adontoblastiar ve uzantilar lle sinir

-aksonlan arasinda fenksiyone! iligki cldugu ve
“bunlarin birlikte dentin hassasivetinde rol
“oynadigl ortaya atrimigsada tam belirti yoktur.
- Eder odonteblastlar bir reseptdr hicre gibi faa-

'f.-IEyet gosterseydi, bitisik sinir lifiile arasinda bir
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snaps olmasi gerekirdi. Bugine kadar béyle bir
snaps -ligkisi bulurmamigtir. Bundan baska

. odantoblast tabakasinin harabiyetinden sonra

dentin hassasiyeti azalmaz. {6).

Sot diglerinde ve geslismekte olan sirekli
disterde, predentin veya dentinde hig sinir yok-

tur. Geng surekli diglerde dentin tegsekkil eder-

ken odontoblast geri ¢ekilir, Sinitleri, yeni
tesekkill eden dentinin igine girer; bdylece
odontoblastlaria iliskilerini surdGrerler.(5)

PULPAL UYARILAR'
Pulpada asar hassashi yapan etkenleri

dzelliyecek olursak dbrt ana grupia toplayabili-
riz. {1,6,14)



1. Mekanik Etkenler: Dig firgalama,
sondalar, kurutma

2. Kimyasal Etkenler: Asitler, tatliiar, eks iler

3. Termal Etkenler: Stcak, sojuk

4. Bakteri uyaranlan

Digeti altindaki kék dentinini drien sement
codu kez kaybolur veya kiretaj ve firgalama ile
dentin agidi ¢ikar. Dolayisi ile dentin kanallarinin
uglan agkta kahr ve hassasiyele sebep oiur.
{6,20 {Resim -2}.

DISA DOGRU HAREKET

MEKANIK TEMAS

/// /%

DEHIDRASYON

PULPA

l//////
SOGUK -

/

Resim-2: Buharlasma, mekanik temas. gen drasyen. absoibe edcr maddeler ve sajlik uygulanmasi,
dentin sivisinin ¢diga dofrv hareseting neaen & Ji.

Eksi, meyve sulari, seker, tuz. farkh metaller
v.5.nin yaphg pulpa agris agiz boslugu e
pulpa arasinda olugan bir efektrik akim e izah
editmigtir. A§iz bogludunun pozitif, pulpanin na-
gatif yokli oldugu bulunmugiur. Tuz veya
meyve asidi gibi herhangi bir elektrolit iyonlar
arasindaki dengeyt bozar ve odonioblasilara
badh ginir uglarim uyaran akima yol acar.(6)

Soduktan olan asimn duyarhdin anlatimi
daha gl¢ clmusgtur. Scjugun fiziksel varhg:
odontoblastiara bagh sinir uglanm uyanr. (8}

Sicaklan clan agr:, seduktan olana gére
daha uzundur. Isi etkisiyle kanat igindekiler pul-
paya dogru hareket eder; agn igin bu hareketin
daha genis olmas) gerekir (6).

O halde sicak, kanaldaki siviya geniglerek
pulpaya dogru hareket ettirir; soduk siviy
blzerek disa dogru hareket ettirir. {(Resim -3}
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Resim-3; Soguk uyguianmas, dertn sivis » a.ga soms cyguiatmas ge dogru hareket elliar {Cohen

and Burns;.



Bakteri plag iarafindan lretilen asidinde
dentin duyarhh@in yaphd bildirilmigtir. {1,6) lyi
bir adiz hijyeni saglandiginda ortamda uzak-
lagtirian bakteri pfads muhtevas: ile erantill ola-
rak duyarhhdin azalddp iesbit edilmigtir. Bir
sonda ile aidirmak ve ¢izmek, eder dentin
yizeyindeki yumusak ve sslak debrisi hareket st-
tirirse, kanaldaki sivi diga doGru hareket edecek-
tir. (6)

Dig Jzerindeki mikrocrganizlalarnn dentin
tubuluslan igine penetre olmalan pulpada iltina-
bi reaksiyona neden olabilir. Bu gekilde pulpa
dokusu uyarilara karsi daha hassastir. {13}

DENTIN A$IRI DUYARLILIGININ SE-
BEPLERI

Dentin  agirr duyarhihdimmin predispozan
faktarleri gesgitlidir. Tek bir sebebe baglamamiz
hatali olur. Dig, mine kaybl veya kik ylzeyi
agilmasindan sonra sament dokusunun hernan-
gi bir sebepten dolayl kaybofmasina kagfi ola-
rak duyarh hale gelebilir.

Dentin asin duyarlhiligina yol acan faktdrler
daha anlasihir hale gelirmek amaciyla
dzetleyecek olursak: '

I- Mine I-(ayb.maBathHassasiyet (1,3.6)

a-Mekanik yipranma;
i- Digin kuron kismmin minesinin okluzal
anomalitere iligin aginmalar {atrisyon)
i~ Servikal abrazyon
iii- Mine ¢omarlaninda kiritmalar yapan
cignemeden sonraki dig bukuimesi
b- Dis fircalamadan ileri gelen yipranma
(abrazyon)
o) Diyetler alinan asitli yiyeceklarin yarathd:
erezyon

i- Asitll yiyecek ve igecekler
I- Mide regarjitasyonu
d- Parafonksiyonel aligkanliklar

- Kdk yuzeyinin ac:ga gikmasina bagh
hassasiyetler(1,3,6,11)

a- Yaslanma ile disetlerint cekilmesi

b- Dig dizisindeki bozukluklar

i- Diglerin normal dis arkinin diginda yer
almalarn
ii- Agirs Hrt(a kapamg
c- lltihap
i- Lzun siireti kronik marjinal gingivitisden
sonra eger bdlgede bir dehiscence
mevcutsa
fi- Kronik periodontitis vakalarinda destek
atveol kemigi kaybt ile
d- Yanhs dis firgalama
e- Periodontat Operasyonlar
g- Aligkanklar
h- Agir okluzal kuvvetier
1- Dig kdklerinin morfolojik degigiklikleri
i-Dig kdklerini agir disbukey olmasi
li- Dig kéklerinin ana eksenle daha genig
agl yapmis clmasi

Bu saydifimuz faktdrler, kik ylzeyini drten
sement labakasinin ince ve kolayca ayriabilir
olmasi &zelligi ile birlegince dentin tObUlleriin
daha hizl ve asin agilmasina izin vermis olur.{1)

Tam presipiler taktorier dentin hassasiyeti
durumunu artiran dentin tObillerinde agilmaya
sebep olur. {1}

Dentin hassasiyeti vermig oldukian hassa-

“siyetlerin yamsira indirekt clarak énceiikle agiz

~ hijyeni ile Ygil olmak Uzere su sorunlan yarattr,
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(3

1- Hastamin dig firgasin rahat uygulamasini
guclestirir. Diseti bdlgesinden plak
uvzakhstiriiamaz, periodontal problemlerin
baslayip ilerlemesine neden olur.

2- Diglerin iyi temizlenememesi ile dig
gurikleri olugur.

3- Periodontal operasycnlardan sonra,
hastanin tedavi sonrasi proflasiyi iyi yapamama-
mast neden olur. Periodontal sorunlar yeniden
baslayabilir,

4- Parsiyel protez kullanan hastalann pro-
tez kuilanmalarnn glglesitir,

5- Dentininn agin duyarlibd) bazi yiyecek ve
iceceklerin alimmin zorlaghrdi§indan kigiyi hu-
zurguz yapar ve psikolojik sorunianin ortaya
gtkmasina necen olur.

AGRI GEGIS MEKANIZMALARI

Dentin  dokusunda
yizeyinden pulpaya gegisine ait

uyarimin  dentin
mekanizma



tam oiarak belli degilse de, dentin asin
guyarhh@in agikhyabilmek igin dort ayn hipotez
ileri sirGimistir. (1)

1. Duyarhh@ina sebep olan etkenin frekans
degistirerek dentinde agin duyarliliga yol agmasi
{Moedilasyon teorisi). (1)

2. Dentin inner ve bir doludur, duyarhhg
ihtiva etti§i sinir lifierine baghdir {lletim teorisi).
(2,6.8,9)

3. Uyar baglatan ve gegiren odontoblastiar
ve onlann seyridir (Dentin reseptdr teorisil.
{6.8,9,12.)

4, Dentin duyarh!ift hidrodinamik bir meka-
nizmayla mimkin olmastadir. (1.2,6.7.13;

19500 y:llarda Brannsirém taratindan or-

taya atian ve buglin igin en g¢ok kabul edilen

hidrodinamik teoriye gbz atacak olursak: dent-

nin iginde sinir Klertinin mine simnna kadar
uzanmadifs halde birgok uyarana karg oldukga
hassasivet gdstermesi “inner dentin” veya "pre-
dentin® bolgaesinde toplanmis sinirlere "agri
uyansinin bir hidrodinamik halka ite iletimesi®
ile izah editmextedir. (1,2,6,7.13)

Dentin hacminin yaklagik % 258" sivi ile do-
iudur. Bunun biyik bir kismi, dentin kanaleiklan
icendedir. Dentindeki bu sivi, pulpa kapillerinin
bir ultrastzibintistddr. Pulpadakl doku basinc
agiz boglugundakinden yaklagik & mm dana
blyktir ve bu durum sivinin odontobblast taba-
kas| arasinda diga dogdru basinght biir yol boyun-
ca akmasina neden olur, Sivi, dentini gegtikten
sonra en sonunda minedeki ¢ok klguk
gozenekelerden digi terkeder. Mingnin
kaldinimasiyla aittaki dentin tvbuluslan agikta
kalirsa, kanalciklardaki sivinin hareketliigi daha
da artar.(6) [Resim -4} ' '

Tibﬁirﬁvm
yiizeye dogru
ghasi salfar

Sivi akrm
odoafoblashan
hidrull olarak aker

..dentinpulpa

hesigiadndeh
sinic ughsnnr uyans
ve sctoayg qkar

Resim-4. Dentin asir duyarhl:gr Haradnama teorve gare, dent 73 afr 'ar. agk toulterdeki sivi hareketinin

nidrolik clarai soomoblastian ve gz 0L D

2rompeagor modld odak GCIANR Uyarmasiyla ontaya gen



Dentinin igindeki hiz!i sivi akimiin varigi,
bu glne kadar in vitro olarak pek ¢ok
aragtirmalarla ispat edilmigtir. {6)

Dentin kanalciklan odontoblast uzantilarn
cevresinde gekillenmiglerdic ve dentinin tim
kahnhidinca uzamrlar, Odontoblast uzantisimn
capinmin pulpa yakininda periferik dentinden
danha genig olmas: nedeniyle dentin kanalciklar:
diga gittikge hafilce incelmektedir. Bir kapiller
Wpinon gapindaki daralman:n “kapilarite” etki-
gin blylimesi nedeniyle dentin kanalciklarinm
kapillateside oldukga yuksektir. Dentinin ani bir
hava akimi veya emici kadittarla dehidratasyonu
sonucu, siv! dentin kanaloklannin agikta kalan
uglarinda uzaklagtinhrsa, kapiller glgler siviyr
hizla digarva dodru hareketlendirir. Sivirin bu
bu ani yer dedisimi pulpa dentin s
bélgesinde yerlesmis olan mekanosensitid sinir
uglarinin sadece kanalcikiardaki sivimin gok hizh
dlarak yer deg;gt\rmes:y & yamt olugturduklarlm
gdstermektedir. (6) .

‘Bin;ok kiinikgiler dents’n—mihe ism:rnmn denti-

nin en duyarl bé!gesi oldugunun- bilincindedir-
ler. Artmig olan bu duyarliix dentin mine sinir
yamndaki kanalcilannin yaptigr genis dallan-
“malar ve tunlarin ¢ok kigik: lumenleriyle
‘k;smen uygunluk goésterenilirler (8}

SONUQ
: Asm dentln duyarnhglmda bugun en ¢ok
kabul gilen - teorl; -hidrodinamik teoridir.,

1950ilerin sonl‘armda Brannstrdm tarafindan’

“ortaya Konulan bu teoride: dyarahin tibiiterdek

sivinin hidrodinamik hareketi ile pulpaya itetil- -

digi savunuimustur.

Agirt dentin duyarlilig mine kaybi veya kik
agimas: durumlarhnda oldugu bir gercektir. Agir
duyarlihga sebep clan uyarlar mekanik, terma,
kimyasal ve bakteriyel olmak uzere gruplara
ayirabiliriz.

Gelisen dig hekimligine ve toplurmun artan
sosyo-kultlirel yapisiyla orantih ciarak aglizdsa
diglerin kalma surelarini uzatan
populasyonlarda diseti cekilmeler. abrazyconar,
grozyon ve atrisyenlann sayisindada artma ola-
caknttr. Buna bagh artacak olan asin dantin
duyarliigm bir ilge alam haline gelmesiin
kaginiimaz bir senug olacag) kansindaymm,
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