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Beyazlatmanin dis ve cevre dokularda yaratabilecegi yan
etkiler

Toplumun dig beyazlatmaya olan ilgisi son yillarda artmaktadir.
Dis beyazlatma, restoratif tedavi secenekleriyle karsilastirldiginda
en konservatif tedavi yontemidir. Dis beyazlatmanin mekanizmasi
hidrojen peroksitin pargalanmasindan sonra agida cikan serbest
oksijenin dis dokularinda kromatik renk degisikligi olusturdugu
redoks reaksiyonuna baglidir. Beyazlatmanin yan etkileri; dental
dokunun elastik modulini ve mikrosertligini modifiye eden HP
(Hidrojen peroksit)’'nin varligina baglanmaktadir. Beyazlatiimis
diglerin kinlma direncini etkileyebilen bu degisimler, doku
yapisinin  degisimi ve dentindeki organik bilesenlerin
indirgenmesine bag olabilir. Endodontik tedavi géren dislerde bu
durum dis yapisinin zayiflamasi nedeni ile daha kritik olabilir.
Beyazlatma tedavisinde en fazla gértlen, fakat gegici olan yan etki
hassasiyetti. HP  (Hidrojen peroksit) termal aktivasyon ile
kombine kullanildiinda beyazlatmadan sonra daha fazla
hassasiyet olusur. Bes buguk derecelik (C*) bir intrapulpal sicaklik
artisi geri donist olmayan pulpa hasarindan kaginmak igin
asilmamasi gereken esik degeri olarak kabul edilmektedir. Bu
derlemenin amaci, beyazlatici ajanlarin mine Gzerindeki etkileri ve
beyazlatma tedavilerinin yan etkilerini degerlendirmektir.
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ABSTRACT

Adverse effects of bleaching in teeth and surrounding
tissues

Public demand for tooth whitening has increased in recent
years. Compared with restorative treatment choices, bleaching is
the most conservative treatment option for discolored teeth. The
mechanism of tooth bleaching relies on a redox reaction in
which the release of free oxygen after hydrogen peroxide (HP)
degradation recovers the chromatic alteration of dental tissues.
The adverse effects of the bleaching procedure are attributed to
the presence of HP, which can modify the microhardness and
elasticity modulus of the dental tissues. These alterations may
be related to the reduction of the organic components of dentin
and to the changes in tissue morphology, which can influence
the fracture resistance of bleached teeth. Such problem is even
more critical in endodontically treated teeth, which present some
degree of structural weakness. Tooth sensitivity has been
identified as a common but transient side effect of bleach
treatment. Sensitivity after bleaching is higher when HP is
combined with thermal activation. An intrapulpal temperature
increase of 5.5-C is nowadays regarded as the threshold value,
which should not be exceeded to avoid irreversible pulp
damage. The aim of this review, effects of bleaching agents on
enamel and side effects of bleaching treatments were evaluated.
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Gunumuzde insanlar diizgln dizilmig, agik renkli, dogal
gérindmll  diglere sahip olmak icin siklikla dis
hekimlerine basvurmaktadirlar. Dislerdeki sekil veya
renk bozukluklar fonksiyon ve fonasyon kadar, estetik
acidan da Onemlidir. Gelismis Ulkelerde estetigin
neredeyse fonksiyonun 6nine gectigini sdylemek bile
mimkinddr.!  Vital dis beyazlatma, konservatif
olmasindan dolayi son yillarda popdilarite kazanmigtir.?

Dis renklenmeleri i¢ etkenlere bagl olusan renklenmeler
(florozis, amelogenezis imperfekta, konjenital
eritropoetik  porfiria, endodontik tedavi sonrasi
renklenme), dis etkenlere bagli olusan renklenmeler
(kéth oral hijyen, restorasyon varlidi, diyet aliskanliklari,

kromojenik  mikroorganizmalar) ve internalize
renklenmeler olmak Uzere Uge ayrilir (Resim 1).2 Dig
beyazlatma islemi, ulagilabilen kaynaklarda 1848
yiinda kalsiyum klorlr ile uygulanmaya baslamis,
ginimize degin kalsiyum hidroklorit, asetik asit,
sodyum hipoklorit, oksalik asit, sulfirik asit, sodyum
hipofosfat, hidrojen dioksit, sodyum peroksit, sodyum
perborat, karbamit peroksit ve hidrojen peroksit gibi
cok farkll ajanlar kullaniimistir.* Kegeci® (2006) devital
dislerde ortaya c¢ikan renklenmelerin agartiimasi
amaciyla sodyum perborat (Starbrite, Dentramar,
Hollanda) ve hidrojen peroksit (Opalescence Xtra,
Ultradent, ABD) icerikli beyazlatma ajanlarini
kullanarak 12’'ser disi tedavi etmis ve iki yontemi

* Bu derleme Stileyman Demirel Universitesi Bilimsel Arastirma Projeleri Koordinasyon Birimi (BAP)’nce desteklenen 4929-DU1-17.nolu uzmanlik tezi
projesindeki bilgilerden derlenmis, 10-13 Mayis 2018 tarihleri arasindaki Ttirk Endodonti Dernegi 8. Uluslararast Bilimsel Sempozyumu’nda

sunulmustur.

« Stileyman Demirel Universitesi Dis Hekimligi Faktiltesi Endodonti Anabilim Dali, Isparta
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uygulama stresi ve uygulama kolayhdi acisindan
karsilastirmigtir. Alti aylik araliklarla 3 yil boyunca takip
edilen hastalarda renkte geriye dénusun yani sira, dis
sert dokularinda kayip, c¢atlak, servikal rezorbsiyon ve
radyografik bulgularin varligi incelenmistir.
Opalescence Xtra ile beyazlatma ortalama iki dért guin
arasinda saglanmis, ancak Starbrite uygulanan sekiz
vakada sekizinci giin sonunda yeterli agartma elde
edilmemistir. Gunimuzde 6zellikle ofis tipi beyazlatma
teknigi, en c¢ok hidrojen peroksitin  %15-40

konsantrasyonlarinin lastik 6rtl ile izolasyon altinda
Isikla aktive ederek veya etmeyerek kullaniimasi ile
elde edilmektedir.®”

Resim 1.

a) Kok kanal tedavisi sonrasinda devital diste olusan renklenme.
b) Fluorozise bagli mine hipoplaziler, opasiteler ve kahverengi
renklemeler ile karakterize olgu

Hidrojen  peroksidin  beyazlatma  reaksiyonunu
aciklayan kimyasal teoriye goére, aktif hidrojen peroksit
su (H20) ve oksijene (O,) parcalanir ve kisa bir stirede
serbest hidroksil radikalleri (-OH) olusur.®2 Beyazlatma
ajani olan hidrojen peroksitin parcalanmasi sonucu
olusan serbest radikaller minenin interprizmatik
araliklarina difiize olur ve blylk organik molekullerden
kopardigi  kigik molekulleri képirme  6zelligi
sayesinde ylUzeye tasir. Bu serbest radikaller minede
inorganik tuzlar arasinda renklenmeye sebep olan
organik molekullerle reaksiyona girer. Bunun sonucu
1I5I§1 daha az yansitan basit molekdller olugur (Sekil 1).°

Dis beyazlatma Urilnlerinin toksisitesi, genotoksisitesi,
karsinojenitesi ve yan etkileri Uzerine yapilmis klinik
calismalarin sinirl sayida olmasi ve ¢ogunlukla in vitro
kosullarda yapilmasi, dis hekimlerinin dis beyazlatma
isleminde daha secici bir tutum sergilemelerini
gerektirmektedir.'®'2 Aksi takdirde islem sirasinda ve
sonrasinda dig ve cevre dokularda veya sistemik
olarak ortaya cikabilecek bircok yan etki s6z
konusudur. Beyazlatma ajaninin  etkisi diglerin
dogrudan aktif beyazlatma maddesine maruz
birakilma slresi ve konsantrasyonu ile ilgilidir.
Uygulama  suresi ve  beyazlatici  maddenin
konsantrasyonu arttikca oksidasyon igleminin etkinligi
artarken renk degisimi ve yan etkiler artabilir.’® Devital
beyazlatmanin yan etkilerin ortaya c¢iktigi dokulara
gore siniflandirmasi asagidaki gibidir:

Yiiksek molekiiler
agirhkh (renkli)
lekill

Diisiik molekiiler
agirhkh
(agik renkli)
molekiiller

Dh. AD. Kegeek

Sekil 1.

Devital beyazlatmanin etki mekanizmasinin sematize edilmis hali
Mine yapisinda meydana gelen degisiklikler

Literatirde mine ylzeyine etkilerin incelendigi
calismalarda uygulama miktarn ve sekline gore artan
poérozite, demineralizasyon, protein
konsantrasyonunda azalma, organik matris yikimi,
kalsiyum kaybi ve Ca/P oraninda degisim gibi etkiler
bildirilmigtir.'#®

Haywood ve ark.™ (1990), karbamit peroksitle yapilan
beyazlatma uygulamalarint SEM’le (scanning electron
microscopy) incelediklerinde mine morfolojisinde
degisiklik gortlmedigini ya da cok az oldugunu
bildirmislerdir. Bunun aksine baz calismalarda ise
mine yapisinda degisiklikler'®, pitler, gukurcuklar,
porbzite ve erozyon alanlarn gdzlemlenmis, bunun
¢6zinme ve mineral kaybi ile meydana geldigi
bildirilmigtir.2>2®  Karbamit  peroksit %  16'lik
konsantrasyonda kullanildiinda mine ylzeyinde
mineral yapisinin kaybi ve purGzIGligin artmasi gibi
daha blyUk degisikliklere neden olur.?*
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Atomik absorpsiyon spektrofotometresi ile yapilan bir ~ Adeziv dolgularin baglanmasina etkisi
caligmada % 10’luk karbamit peroksitin - insan Mine ve dentine baglanma hidrojen peroksidin

minesine 6 saat slUre uygulanmasindan sonra
belirgin kalsiyum kaybi (1,06 ug/mm?2) oldugu ve
bunun 2,5 dakikalik kola uygulamasindaki kalsiyum
kaybina esit oldugu goértlmustir.’” Dislerin organik
matrisinde hidrojen peroksidin gucli oksidizasyon
etkisi beyazlatmadan sonra gbzlemlenen
degisikliklerde esas roli oynar, mine ve dentinin
sertliginde azalma ve mineral iceriginde degisikliklere
de neden olabilecegi belirtilmigtir.2
Demineralizasyon ve kalsiyumun kaybi beyazlatiimis
hidroksiapatitin inorganik yapisinda olusabilecek
degisikliklerdendir.?® Rodrigues ve ark.?” (2005) 3
hafta sdreyle farkl teknikler ile beyazlatma
yapildiktan sonra minenin mikrosertlik degerlerinin
baslangic degerlerine gére daha duasik oldugunu
bildirmistir. Arastirmacilar % 37 KP (Karbamit
peroksit) ile ofis tipi , % 10 KP ile ev tipi ve plasebo
ajanin in situ uygulamalarinda mikrosertlikte % 3.4-
6.8 arasinda anlamli azalma saptamislardir. Zantner
ve ark.2® (2007), farkh beyazlatma iglemlerinden
sonra minenin mikrosertliginin beyazlatma ajaninin
tipi ve konsantrasyona goére degistigini tespit
etmiglerdir. Buna karsin, % 10'luk karbamit peroksit
uygulanan bazi in vitro arastirmalarda minenin
mikrosertliginde degisiklik bulunamamistir.2%-3!
Benzer calismalardaki farklh  sonuglar deney
duzeneklerinde uygulama suresi, tukdrdk tampon
varlid, ornek sayisi gibi parametrelerin
farkliiklarindan kaynaklanmis olabilir.

Oltu ve Glrgan® (2000), 6 hafta sureyle uygulanan %
10 ve % 16’lik karbamit peroksidin ylzey morfolojisini
etkilemedigini, 4 gln slreyle 30 dakika uygulanan %
35’lik hidrojen peroksidin ise etkiledigini belirtmistir.
Titley ve ark.® (1988), fosforik asit uygulamasini
takiben uygulanan % 35’lik hidrojen peroksidin
ylzeyde pOrozite artisina neden  oldugunu
belirtmiglerdir.

Ogura ve ark.** (2013) fotoirradyasyon ile ev tipi ve
ofis tipi beyazlatmanin mine vyapisina etkisini
incelemiglerdir. Ev tipi beyazlatma uygulanan veya
fotoirradyasyon yapilmadan beyazlatma uygulanan
minede demineralizasyonun arttigini bildirilmiglerdir.
Ofis  tipi  beyazlatma  uygulanan minenin
demineralizasyona karsi daha direncli oldugu
bildirilmistir. Ofis tipi beyazlatma olusan bu direncin

uygulanmadan ©6nce peroksitin minenin derin
tabakalarina ulagsmamasindan kaynaklandig
belirtilmistir.

Beyazlatma uygulama seanslar arasindaki sirenin
uzun olmasi minenin remineralizasyonuna ve dislerin
mekanik Ozelliklerinin  dizelmesine firsat verir.%®
Asidik solUsyonlara kugik miktarlarda kalsiyum
ilavesinin  minede madde kaybini azaltabilecegi
bildirilmigtir.3®

varigindan dolayr beyazlatmayl takiben degisebilir.
Beyazlatimis minede rezin taglar sayica daha azdrr,
daha az belirgin ve beyazlatimamis mineye gbre daha
kisadir.®” Peroksit bazli materyallerin minenin baglanma
dayanikliigina ve yapisina etkileri ile ilgili arastirmalarda
baglanmanin dustiglu saptanmistir.®2® Klinik olarak
baglanma degerlerindeki bu dasis o©6nemlidir. Baz
yazarlar hidrojen peroksitin baglanma Uzerindeki
olumsuz etkilerinin artik oksijenden kaynaklandigini
bildirmis ve bu durumun rezinin polimerizasyonunu
engelledigini vurgulamislardir.*

Beyazlatma tedavisi sonrasinda azalmis baglanma
dayaniklihdi ile ilgili klinik problemlerden kaginmak igin
pek cok ybntem o6nerilmektedir. Beyazlatma tedavisi
sonrasl restorasyon yapiminin 24 saat ile 2 hafta
geciktirilmesi en ¢ok dnerilen yontemdir.*!

Dentin yapisinda meydana gelen degisiklikler

Dentin yulzeyine etkilerin incelendigi calismalarda ise
dentin kinlma dayaniminin azaldidi, dentinin germe ve
makaslama kuvvetlerinde zararli etkilerin olustugu,
kalsiyum-fosfat oraninin azaldigi ve servikal kok
rezorbsiyonunun olustugu belirtilmistir. 184244

48 saatte % 10 ve % 15lik KP ile yapilan in situ
calismada dentin kinima dayaniminin  azalmadigi
belirtiimistir.*> Pobbe ve ark.* (2008) da % 38’lik HP
(Hidrojen peroksit)’yi 2 seans LED lazer (Light
Amplification by Stimulated Emission of Radiation)
sistemiyle aktive ederek uygulamanin disin kiriima
direncini azaltti@ini bildirmiglerdir. Gétz ve ark.*® (2007)
yaptiklar bir calismada % 16’lik hidrojen peroksitin dis
ylzeyine uygulanmasindan sonra mine veya dentinde
yuzey ve yuzey altinda yapisal veya kimyasal bir
degisim olmadigini saptamislardir.

Agartma ajanlari mine, dentin ve sementte morfolojik ve
yapisal degisikliklere neden olur. Bu ajanlar, dokuda
potasyum, sulfur, fosfor ve kalsiyum seviyelerinde
degisiklige neden olur ve dokunun organik inorganik
komponentleri arasindaki orani degistirerek ¢6zinurligu
artinr.*” % 30'luk HP'nin dentinin germe ve makaslama
kuvvetleri gibi biyomekanik 6zellikleri Gzerinde de zararl
etkileri oldugu bildirilmigtir.*8

Kawamoto ve Tsujimoto*® (2004)'ya goére dis
beyazlamasindan HP’in parcalanmasi sonucu aciga
cikan OH radikali sorumludur. Peritibuler ve intertibdler
dentini etkileyerek organik kismi c¢ozer, gecirgenligi
artirir, sertligi ve elastik moduli azaltir. Rotstein ve ark.'®
(1997) tarafindan yapilan calismada, dentinin kalsiyum-
fosfat oraninin % 10 karbamit peroksit ve % 30 hidrojen
peroksitle yapilan beyazlatmada &nemli derecede
azaldigi bulunmustur.
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Calismalar, peroksitlerle  yapillan  beyazlatma
islemlerinin mineralize dentinin egdilme direncini ve
moduliini azaltabilecegini géstermistir. Saglam sigir
dentininde yaklasik 140-220 MPa egilme direnci
mevcutken, edilme moduli yaklagik 12-14 MPa'dir.°
Maciel ve ark.® (1996) dekalsifiye insan dentin
matrisinin sudaki elastik modulinin 5-7 MPa
arasinda degisebilecegini belirtmistir. Berger ve
ark.%® (2012) sigir diglerinde demineralize dentinin
(kontrol grubu) elastik moduli yaklasik 3 MPa
bulmustur ki, bu insan dentini elastik modulu
degerinin yarisini  temsil etmektedir. Sonugclar,
yaklasik 3 MPa bulmustur ki, bu insan dentini elastik
moduli  de@erinin  yansini  temsil etmektedir.
Sonuglar, insan ve sigir digleri arasindaki bilesimsel
ve morfolojik farkliiklari kismen yansitmaktadir.
Arastirmacilar, numuneler beyazlatildiktan hemen
sonra test edildiginde demineralize dentin
matrislerinin  elastik modulinde bir azalma
gbzlemlemislerdir. Bununla birlikte, su icinde 14
gunlik depolamadan sonra, agdartiimis gruplarin
cogunun, agartimamis kontrol grubuna benzer bir
elastik modull gdstermesi remineralizasyonun
mumkin oldugunu aciklamaktadir. Son calismalar
hidrojen peroksit ve karbamit peroksitin MMP

(matrix metalloproteinaz) kollajenlerinin
pargalanmasini artirdigini gostermigtir.®2
Beyazlatmadan sonra  dentinin  mikrosertligi

azalmistir fakat bunun klinik olarak bir 6nemi
olmadidi da belirtilmistir.5

Lado ve ark.%* (1983) beyazlatma ajanlarinin dentin
tubdllerine nifuz edebilecegini ve mine ile sement

arasindaki servikal boblgede dentini denatire
edebilecegini  bildirmiglerdir.  Denatlire  dentin
yabanci bir doku olarak immunolojik cevabi
tetikleyebilir.  Bazi  arastirmacilar, beyazlatma

materyallerinin dentin tabdllerine nifuz ettigini ve
servikal kdk rezorpsiyonunu takiben bir enflamatuar
slireci baglattigini iddia etmistir.5>% Dentin hidrojen
peroksite gecirgendir ve bu difizyon orani % 82'ye
kadar ulasir, bu da morfolojik ve kimyasal
varyasyonlara neden olabilir.®” Endodontik olarak
tedavi edilen dislerin intrakoronal beyazlatmasi
servikal kOk rezorbsiyonuna sebep olabilir. Bunun
nedeni beyazlatma ajaninin dentin ttbulleri boyunca
periodontal dokulara gecmesi olarak aciklanabilir.?®

Sonug olarak hidrojen peroksit yalniz veya sodyum
perborat ile birlikte  kullanldiginda  dentin
permabilitesini artirir, dentinin kimyasal yapisini
degistirir ve dis sert dokusunun fiziksel &zelliklerini
zayiflatir.®®

Pulpa yapisinda meydana gelen degisiklikler

Dis duyarhihiginin ekspoze kok ylzeyi, dentin ya da
curdkle iligkili olmadigina inanilir, fakat duyarlihk; mine
ve dentinden pulpanin icerisine hidrojen peroksitin
kolay bir sekilde gecisiyle aciklanabilir. Bu, pulpal
sinirleri  etkileyen enflamasyonla sonuglanabilir.®®
Hidrojen  peroksitin  penetrasyon  calismalarinda
bilesiklerin ¢ekilmis dislerin mine ve dentininden pulpa
odasina kolaylikla ulastigi rapor edilmigtir.5%'" Hidrojen
peroksit pulpa enzimlerine etki ederek duyarliiga
sebep olmakta ve hicrelerde degisikliklere neden
olmaktadir2® Fuss ve ark.5" (1989) beyazlatma
ajanlarinin dentin tubulleri boyunca pulpa odasina
infiltrasyonunu incelemigler ve kdk ylzeyindeki pH
degisimini élgmusglerdir. 7 ile 9 giin arasinda eksternal
yuzeyde o6nemli pH artisi oldugunu bildirmislerdir.
Ozdemirs2  (2008) in vitro deneylerde kaydedilen
maksimum penetrasyon miktarlarinin Whiteness HP
Maxx igin 16,2 um, Opalescence Xtra icin ise 18,3 um
oldugunu belirtmistir.

Pulpa Uzerindeki arasgtirmalar sinirli olmakla birlikte
bunlarin ¢cogu pulpada reversibl etkilerin varligindan
s6z etmektedir.®® Pugh ve ark.®* (2005) hidrojen
peroksitin % 3.5, % 7 ve % 12’lik konsantrasyonlarinin
pulpaya penetrasyonunu in vitro kosullarda 98 saat
boyunca incelemis ve 23-26 mikrogramlik penetrasyon
duzeyi belirlemiglerdir. Arastirnicilar pulpadan elde
edilen bu degerlerden, hidrojen peroksidin pulpal
enzimleri inhibe etmesini beklemediklerini
belirtmiglerdir. % 30’luk hidrojen peroksit 50°C 1si ile
mine ylzeyine uygulandijinda pulpa odasina gecen
hidrojen peroksit miktari yaklasik olarak
mikrogramlarla  ifade  edilmektedir.?  Asin s
kullanmanin pulpa nekrozu ile sonuglanabilecegi
bilinmektedir.?®

Robertson ve ark.%® (1980) % 35’lik hidrojen peroksit
solusyonunun 5 dk sureyle iki kez uygulanmasindan
sonra (54°C) pulpada hafif bir enflamasyon olustugunu
bildirmislerdir. Ozdemir® (2009) ortodontik amacla
cekim yapilacak 12-19 yaslarindaki 5 hastanin 8 disine
iki farkli agartma ajani (Whiteness HP Maxx (Whiteness
HP, FGM, Joinville Brasil), Opalescence Xtra
(Ultradent Products, South Jordan,USA) ayni hastada
ayni sureler olacak sekilde sirasiyla 5, 10, 20 veya 30
dakika uygulanmistir. Kontrol dislerinde hafif dizeyde
6dem izlenirken, deney diglerinde ileri derecede
6dem, odontoblastlarin  basiklasmasi,  kapiller
damarlarda konjesyon ve staz, odontoblastlarin tibul
agizlarina yaklagsmasi, hicreden fakir tabakanin
izlenmemesi gibi histolojik bulgular dikkati cekmistir.
Ancak hi¢ bir 6érnekte enflamasyon gelisimi ya da geri
dénusumsuz bir durum gézlenmemistir.
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Seale ve ark.’nin® (1981) yaptidi bir calismada hidrojen
peroksitin tek basina veya isi ile beraber uygulandigi
beyazlatmalarda kanin dislerinde histolojik hasar tespit
edildigi, ancak 60 ginde pulpanin normale déndigu
belirtiimistir. Ofis tipi beyazlatmada kullanilan isiklarin
aktivasyonuyla ilgili temel sorun isi olusmasi ve bu
Isinin  pulpayr etkilemesidir. Bazi  calismalarda
beyazlatma lambalarinin sebep oldugu sicaklik artisinin
pulpada irreversibl zarar olusturacak esik degerin 5.5
°C altinda oldugu bulunmusgtur.®¢8

Karbamit peroksitin % 10’luk konsantrasyonu % 16’lk
konsantrasyonuna goére pulpa hucrelerine daha az
toksiktir.%® DUslk glic ve ylksek glcteki diyot lazerlerle
yapilan beyazlatma uygulamalari, isikla aktive olmayan
yuksek konsantrasyonlu hidrojen peroksit ile yapilan
beyazlatma ile karsilastinidiginda daha yiksek bir
agartma etkinligi ile sonuclanmaz. Bununla birlikte,
beyazlatma jelinin  pulpanin  termal hasarinin
olusabilecedi bir seviyede Isitimamasi icin ylksek
guclu diyot lazerlerin kullanilmasina 6zen
gosterilmelidir. Kimyasal reaksiyon oranini artirmak icin
bir diger 6nemli faktér, 10°C'lik bir ylkselisin reaksiyon
oranini ikiye katlayabilmesidir.™

Hassasiyet olusturmasi

Mine hidrojen peroksit veya karbamid peroksiti
sizdirmaz bir yapi degildir.” Hidrojen peroksit ve
karbamit peroksit mine ve dentine penetre olur,
hassasiyete sebep olur.™ Dis hassasiyeti
beyazlatmanin en sik bildirilen yan etkisidir. Evde
beyazlatma surecinde genellikle hastalarin Ugte
ikisinde duyarliik gortilmesine karsilik, beyazlatma
boyunca bazi kisilerdeki dis duyarligi ¢ok az
aragtirmada dikkat ¢eken bir problemdir ve genellikle
1-4 glin devam eder.”

Rastgele klinik calismalara gbére, beyazlatma
tedavilerini takiben olusan dis hassasiyetlerinin 6n
diglerle sinirh ve bu vyan etkinin yogunlugunun
dogrudan mine ve dentinin kalinhgina bagh oldugu
tespit edilmistir.”>?” Rodrigues ve ark.?” (2005), % 38’lik
hidrojen peroksit (HP) jeli ile beyazlatma yaptiktan
sonra kanin ve kesici dislerin gecirgenliginin belirgin
olarak arttigini, buna kargin premolarlarin  higbir
degisiklik gostermedigini ya da hafif bir degisiklik
gbéstermis oldugunu belirtmislerdir. insan dislerindeki
histopatolojik calismalarda, % 35-38 HP jel ile yapilan
beyazlatma sonucunda, mandibular kesici diglerin
pulpa dokusunda yogun doku dizensizligi,
odontoblastik tabaka bozulmasi, nekroz alanlarn ve
yogun inflamatuar reaksiyon ile karakterize hasara
neden oldugunu gosteriimigtir.”*  Tersine, ayni
beyazlatma tedavisine tabi tutulan premolarlar ciddi
histolojik pulpa degisiklikleri gdstermemistir.” Hidrojen
peroksitin hucrelerle direkt temasi pulpal enzim
aktivitesini  6nemli duzeyde inhibe edebilir ve
hipersensitiviteye yol acabilir.®

Baz calismalar beyazlatma maddelerinin
konsantrasyonundaki artisin dis hassasiyeti Gzerinde
daha yuksek bir etkiye sahip oldugunu goéstermistir.
Karbamit peroksit ile yapilan beyazlatmada, 1sik
kaynaklarindan bagimsiz olarak HP ile yapilan
beyazlatmaya gore daha az hassasiyet olusmustur.”®7”

Periodonsiyumda meydana gelen degisiklikler

Agartma ajanlarina uzun sure maruz kalmanin olasi
patolojik etkileri vardir. Digeti ve oral yumusak
dokularda irritasyon ve Ulserasyon olusumuna sebep
olabilir. Agartma ajanlarinin insan diseti fibroblastlari
Uzerine toksik etkiye sahip oldugu ve birgok hucresel
fonksiyonu inhibe ettigi belirtiimistir. Ancak agiz
ortaminda bulunan HP'yi yikan enzimlerin, oral
dokular ve komponent htcreleri bu potansiyel toksik

etkilerden koruyacad ileri sUrlImektedir.”® Ayrica
agartma ajanindan kaynaklanan oksijen, kanal
duvarlarindan sizinti  yaparak periapikal dokular

boyunca ilerler ve agr olusumuna sebep olabilir.”™

Hidrojen peroksidin ylksek konsantrasyonu (% 30-35)
mukozal membran icin yakicidir ve disetinde
beyazlama ve yanmaya sebep olabilir. Deney
hayvanlarinda, disetinin % 1’lik hidrojen perokside
maruz birakilmasi epitelde hasar olusturmus ve
subepitelyal dokuda akut inflamasyona sebep
olmustur.®° Tasiyici plaklarda % 10 karbamit peroksidin
kullanildigi klinik deneylerde tedavi siresince gingival
irritasyon rapor edilmistir. Tasiyicilarin neden oldugu
mekanik irritasyonla beraber beyazlatma ajanlarinin
dokularda meydana getirdigi irritasyondan da sz
edilebilir.®" Luque Martinez ve ark.’nin® (2016) yaptgi
bir calisgmada HP ve KP ev tipi beyazlatmadan sonra
gingival irritasyon ve hassasiyet acgisindan benzer
degisiklikler gésterdigi bildirilmistir.

Hidrojen peroksit yutuldugunda ortaya cikan akut
etkiler, yutulan miktara ve hidrojen peroksit
soliisyonunun konsantrasyonuna baglidir. istem disi %
35’lik hidrojen peroksit yutan bireylerde; kusma,
siyanoz, konvulsiyon, solunum sorunlar ve hatta 6lum
bulgular kaydedilmistir.8® Gaz embolisi nedeniyle
serebral enfarktlis ve kalpte iskemik degisiklikler de
g6zlenmistir.8* Beyazlatma uygulamalarinin yan etkileri
asagidaki tabloda 6zetlenmistir (Tablo 1).

SONUGC

Dis beyazlatma tekniklerinin uygulanmasi giderek
yayginlagsmakta, hem hasta hem de hekim icin ciddi
avantajlar saglamaktadir. Dislerin beyazlatimasinda
kullanilan  teknikler ~ dis  hekimi  kontrolinde
uygulandiginda daha basaril, etkin ve gtivenli tedaviler
ortaya cikacaktir. Olasi yan etkilerden kaginmak icin
dustk konsantrasyonda peroksit iceren preparatlar
tercih edilmeli, uzun beyazlatma periyotlarindan
kacinilmalidir. Beyazlatma materyallerinin yan etkileri
ile ilgili ilave caligmalar yapilmalidir.
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Tablo 1.

Beyazlatmanin yan etkileri

Karbamit peroksit

10’lik Karbamit peroksit

%10’luk karbamit peroksit

Mine %37 KP ile ofis tipi, %10 KP ile

ev tipi ve plasebo ajani
% 10'luk karbamit peroksit

Ev tipi (%10 CP) ve ofis tipi (%35
HP) beyazlatma

Pitler, cukurcuklar, porozite ve erozyon ve

mineral kaybi 2023 Sl Gl EEs

Mineral kaybi ve purizliltk artigi®* SEM calismasi
Atomik Absorbsiyon

Belirgin kalsiyum kaybi (1.06 ug/mm??'? Spektrofotometre
calismasi

%3,4-6,8 arasinda mikrosertlikte azalma®’ in situ calisma
Minenin mikrosertliginde degisiklik A
bulunamamig?3" in vitro aragtirmalarda
Ev tipi beyazlatma beyazlatmada daha ¢ok

. . . Fotoirradyasyon
minede demineralizasyon3 yasy

Beyazlatma ajanlar

%3,5, %7 ve %12'lik HP

% 35’lik HP solusyonu 5 dk

sureyle iki kez
Pulpa ve Hassasiyet

%10 ve %16’lik KP

%38’lik HP

%10’luk KP

7 ile 9 gun arasinda eksternal ylizeyde in vitro
6nemli pH artigi®'

98 saat sonunda 23-26 mikrogramlik pulpa
penetrasyonu®

Pulpada hafif bir enflamasyon (54
derecede)®

%10’luk konsantrasyonu %16’lik
konsantrasyonuna goére pulpa huicrelerine
daha az toksik®®

Kanin ve kesici dislerin gegirgenliginde
belirgin artig?”

Dis hassasiyeti*

Beyazlatma
Dolgularin baglanmasi

Peroksit bazli materyaller

Beyazlatilmis minede rezin taglar sayica
daha az, daha az belirgin ve beyazlatimamig
mineye gore daha kisa®”

Minenin baglanma dayanikliiginda
du§u§38,39

115



Beyazlatmanin dis ve gevre dokularda yaratabilecegi yan etkiler

Cilt 6 » Say1 1

KAYNAKLAR

1. Elif i, Bayrak S. Dis agartma yontemleri ve
komplikasyonlari. Ondokuz Mayis Universitesi Dis
Hekimligi Fakultesi Dergisi. 2009; 10(3): 125-33.

2. Kihn PW. Vital tooth whitening. Dent Clin North Am.
2007; 51(2): 319-31.

3. Sulieman M. An overview of tooth discoloration:
extrinsic, intrinsic and internalized stains. Dent
update. 2005; 32(8): 463-4, 6-8, 71.

4. Algahtani MQ. Tooth-bleaching procedures and their
controversial effects: A literature review. Saudi Dent J.
2014; 26(2): 33-46.

5. Kegeci D. Devital dislerin intrakoronal agartmasinda
kullanilan iki farkli materyalin klinik etkinliginin
karsilagtinimasi. SDU Tip Fakiltesi Dergisi. 2006;
13(3): 4-8.

6. Haywood VB. Current status of nightguard vital
bleaching. Compendium. 2000; 21(28): S10-S7.

7. Ontiveros JC. In-office vital bleaching with adjunct
light. Dent Clin. 2011; 55(2): 241-53.

8. Fasanaro TS. Bleaching teeth: history, chemicals, and
methods used for common tooth discolorations. J
Esthet Restor Dent. 1992; 4(3): 71-8.

9. Karadas M, Seven N. Vital Dislerde Beyazlatma.
Atatiirk Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Dergisi.
2014; 9(9): 126-35.

10.Koruk DC, Kirzioglu Z. Dis beyazlatma tedavisinin
guvenilirligi. Ondokuz Mayis Universitesi Dis Hekimligi
Fakultesi Dergisi. 2010; 11(1): 29-37.

11.De Moor RJG, Verheyen J, Verheyen P, Diachuk A,
Meire MA, De Coster PJ, et al. Laser teeth bleaching:
evaluation of eventual side effects on enamel and the
pulp and the efficiency in vitro and in vivo. Scientific
World Journal. 2015; 2015: 6-7.

12.Jordao-Basso KCF, Kuga MC, Dantas AAR, Tonetto
MR, Lima SNL, Bandeca MC. Effects of alpha-
tocopherol on fracture resistance after endodontic
treatment, bleaching and restoration. Braz Oral Res.
2016; 30(1).

13.Leonard RH, Sharma A, Haywood vB. Use of different
concentrations of carbamide peroxide for bleaching
teeth: An in vitro study. Quintessence Int. 1998; 29(8):
503-7.

14.Haywood VB, Leech T, Heymann HO, Crumpler D,
Bruggers K. Nightguard vital bleaching: effects on
enamel surface texture and diffusion. Quintessence
Int. 1990; 21(10).

15.Azrak B, Callaway A, Kurth P, Willershausen B.
Influence of bleaching agents on surface roughness
of sound or eroded dental enamel specimens. J
Esthet Restor Dent. 2010; 22(6): 391-9.

16.Xu B, Li Q, Wang Y. Effects of pH values of hydrogen
peroxide bleaching agents on enamel surface
properties. Oper Dent. 2011; 36(5): 554-62.

17.McCracken MS, Haywood VB. Demineralization
effects of 10 percent carbamide peroxide. J Dent.
1996; 24(6): 395-8.

18.Rotstein |, Mor C, Arwaz JR. Changes in surface
levels of mercury, silver, tin, and copper of dental
amalgam treated with carbamide peroxide and
hydrogen peroxid e in vitro. Oral Surg, Oral Med,
Oral Pathol, Oral Radiol, Endod. 1997; 83(4): 506-
9.

19.Bitter NC. A scanning electron microscopy study
of the effect of bleaching agents on enamel: a
preliminary report. J Prosthet Dent. 1992; 67(6):
852-5.

20.McGuckin RS, Babin J, Meyer B. Alterations in
human enamel surface morphology following vital
bleaching. J Prosthet Dent. 1992; 68(5): 754-60.

21.Akal N, Over H, Olmez A, Bodur H. Effects of
carbamide peroxide containing bleaching agents
on the morphology and subsurface hardness of
enamel. J Clin Pediatr Dent. 2001; 25(4): 293-6.

22.Wandera A, Feigal RJ, Douglas WH, Pintado MR.
Home-use tooth bleaching agents: an in vitro
study on quantitative effects on enamel, dentin,
and cementum. Quintessence Int. 1994; 25(8).

23.Haywood VB, Heymann HO. Nightguard vital
bleaching: how safe is it? Quintessence Int. 1991;
22(7): 775-82.

24.Soares DG, Ribeiro APD, Sacono NT, Loguércio
AD, Hebling J, Costa CAdS. Mineral loss and
morphological changes in dental enamel induced
by a 16% carbamide peroxide bleaching gel. Braz
Dent J. 2013; 24(5): 517-21.

25.Chng H, Ramli H, Yap A, Lim C. Effect of
hydrogen peroxide on intertubular dentine. J
Dent. 2005; 33(5): 363-9.

26.Rotstein |, Dankner E, Goldman A, Heling |,
Stabholz A, Zalkind M. Histochemical analysis of
dental hard tissues following bleaching. J Endod.
1996; 22(1): 23-6.

27.Rodrigues JA, Marchi GM, Ambrosano GM,
Heymann HO, Pimenta LA. Microhardness
evaluation of in situ vital bleaching on human
dental enamel using a novel study design. Dent
Mater. 2005; 21(11): 1059-67.

28.Zantner C, Beheim-Schwarzbach N, Neumann K,
Kielbassa AM. Surface microhardness of enamel
after different home bleaching procedures. Dent
Mater. 2007; 23(2): 243-50.

29.Lopes GC, Bonissoni L, Baratieri LN, Vieira LCC,
Monteiro S. Effect of bleaching agents on the
hardness and morphology of enamel. J Esthet
Restor Dent. 2002; 14(1): 24-30.

30.Murchison D, Charlton D, Moore B. Carbamide
peroxide bleaching: effects on enamel surface
hardness and bonding. Oper Dent. 1991; 17(5):
181-5.

31.Potocnik |, Kosec L, GaSpersi¢ D. Effect of 10%
carbamide peroxide bleaching gel on enamel
microhardness, microstructure, and mineral
content. J Endod. 2000; 26(4): 203-6.

116



Selcuk Dent J. 2019

Kigiik O, Kegeci AD

32.0ltu U, Giirgan S. Effects of three concentrations of
carbamide peroxide on the structure of enamel. J Oral
Rehabil. 2000;27(4):332-40.

33.Titley K, Torneck CD, Smith D. The effect of
concentrated hydrogen peroxide solutions on the
surface morphology of human tooth enamel. J Endod.
1988;14(2):69-74.

34.0gura K, Tanaka R, Shibata Y, Miyazaki T, Hisamitsu
H. In vitro demineralization of tooth enamel subjected
to two whitening regimens. J Am Dent Assoc.
2013;144(7):799-807.

35.Khoroushi M, Mazaheri H, Manoochehri A. Effect of
CPP-ACP application on flexural strength of bleached
enamel and dentin complex. Oper Dent.
2011;36(4):372-9.

36.Hughes J, West N, Parker D, Van Den Braak M, Addy
M. Effects of pH and concentration of citric, malic and
lactic acids on enamel, in vitro. J Dent.
2000;28(2):147-52.

37.Nathoo S, Chmielewski M, Kirkup R. Effects of
Colgate Platinum Professional Toothwhitening System
on microhardness of enamel, dentin, and composite
resins. Compendium (Newtown, Pa) Supplement.
1993(17):S627-30.

38.Shannon H, Spencer P, Gross K, Tira D.
Characterization of enamel exposed to 10%
carbamide peroxide bleaching agents. Quintessence
Int. 1993;24(1):39-44.

39.Titley K, Torneck C, Ruse N. The effect of carbamide-
peroxide gel on the shear bond strength of a microfil
resin to bovine enamel. J Dent Res. 1992;71(1):20-4.

40.Titley K, Torneck C, Smith D, Chernecky R, Adibfar A.
Scanning electron microscopy observations on the
penetration and structure of resin tags in bleached
and unbleached bovine enamel. J Endod.
1991;17(2):72-5.

41.Garcia-Godoy F, Dodge W, Donohue M, O'quinn J.
Composite resin  bond strength after enamel
bleaching. Oper Dent. 1993; 18: 144-.

42.da Silva Pobbe PdO, Viapiana R, Souza-Gabriel AE,
Marchesan MA, Sousa-Neto MD, Silva-Sousa YTC, et
al. Coronal resistance to fracture of endodontically
treated teeth submitted to light-activated bleaching. J
Dent. 2008;36(11):935-9.

43.Chng H. Update on materials used in intracoronal
bleaching. Annals of the Royal Australasian College of
Dental Surgeons. 2002; 16: 147-50.

44.Sarrett DC. Tooth whitening today. J Am Dent Assoc.
2002;133(11):1535-8.

45.Tam L, Bahrami P, Oguienko O, Limeback H. Effect of
10% and 15% carbamide peroxide on fracture
toughness of human dentin in situ. Oper Dent.
2013;38(2):142-50.

46.Gotz H, Klukowska MA, Duschner H, White DJ.
Physical, morphological, and micro-Raman chemical
studies on bleaching strip effects on enamel, coronal
dentin, and root dentin. J Clin Dent. 2006;18(4):112-9.

47.Lewinstein |, Hirschfeld Z, Stabholz A, Rotstein
|. Effect of hydrogen peroxide and sodium
perborate on the microhardness of human
enamel and dentin. J Endod. 1994; 20(2): 61-3.

48.Chng HK, Palamara JE, Messer HH. Effect of
hydrogen peroxide and sodium perborate on
biomechanical properties of human dentin. J
Endod. 2002;28(2):62-7.

49.Kawamoto K, Tsujimoto Y. Effects of the
hydroxyl radical and hydrogen peroxide on
tooth bleaching. J Endod. 2004; 30(1): 45-50,
53.

50.Berger SB, Pavan S, Vidal CdMP, Santos PHD,
Giannini M, Bedran-Russo AK. Changes in the
stiffness of demineralized dentin following
application of tooth whitening agents. Acta
Odontol Scand. 2012; 70(1): 56-60.

51.Maciel K, Carvalho R, Ringle R, Preston C,
Russell C, Pashley DH. The effects of acetone,
ethanol, HEMA, and air on the stiffness of
human decalcified dentin matrix. J Dent Res.
1996; 75(11): 1851-8.

52.Sato C, Rodrigues F, Garcia D, Vidal C, Pashley
DH, Tjaderhane L, et al. Tooth bleaching
increases dentinal protease activity. J Dent Res.
2012; 92: 187-92.

53.Siqueira EL, dos Santos M, Neto JADG, dos
Santos FLHV. Resisténcia Ao Cisalhamento De
Dentes Submetidosa Duas Técnicas De
Clareamento, Pds-Restaurados Ou Nao Shear
Strength in Teeth Subjected to Two Bleaching
Techniques, Post-Restoration or Otherwise. Rev
Odontol Univ Sao Paulo. 1997; 11(s 1).

54.Lado E, Stanley H, Weisman M. Cervical
resorption in bleached teeth. Oral Surg, Oral
Med, Oral Pathol. 1983; 55(1): 78-80.

55.Harrington GW, Natkin E. External resorption
associated with bleaching of pulpless teeth. J
Endod. 1979; 5(11): 344-8.

56.Cvek M, Lindvall AM. External root resorption
following bleaching of pulpless teeth with
oxygen peroxide. Dent Traumatol. 1985; 1(2):
56-60.

57.Rotstein I. In vitro determination and
quantification of 30% hydrogen peroxide
penetration through dentin and cementum
during bleaching. Oral Surg, Oral Med, Oral
Pathol. 1991; 72(5): 602-6.

58.Dahl J, Pallesen U. Tooth bleaching a critical
review of the biological aspects. Critical
Reviews in Oral Biology & Medicine. 2003;
14(4): 292-304.

59.Haywood VB. History, safety, and effectiveness
of current Dbleaching techniques and
applications of the nightguard vital bleaching
technique. Quintessence Int. 1992; 23(7): 471-
88.

117



Beyazlatmanin dis ve gevre dokularda yaratabilecegi yan etkiler

Cilt 6 » Say1 1

60.Bowles WH, Ugwuneri Z. Pulp chamber penetration
by hydrogen peroxide following vital bleaching
procedures. J Endod. 1987; 13(8) :375-7.

61.Fuss Z, Szajkis S, Tagger M. Tubular permeability to
calcium hydroxide and to bleaching agents. J
Endod. 1989; 15(8): 362-4.

62.0zdemir F. Dental Florozisli Dislerde Uygulanan Ofis
Tipi Agartma Yénteminde %35'lik Hidrojen Peroksitin
Pulpaya Etkilerinin in Vivo ve in Vitro Olarak
incelenmesi, Silleyman Demirel Universitesi Saglik
Bilimleri Enstittsu. 2009.

63.Fugaro JO, Nordahl I, Fugaro OJ, Matis BA, Mijor I.
Pulp reaction to vital bleaching. Oper Dent-Univercity
of Washington. 2004; 29(4): 363-8.

64.George JR P, Zaidel L, Lin N, Stranick M, Bagley D.
High Levels of Hydrogen Peroxide in Overnight
Tooth-Whitening Formulas: Effects on Enamel and
Pulp. J Esthet Restor Dent. 2005; 24(1): 1-58.

65.Bowles WH, Thompson LR. Vital bleaching: the
effects of heat and hydrogen peroxide on pulpal
enzymes. J Endod. 1986; 12(3): 108-12.

66.Seale NS, Mclintosh JE, Taylor AN. Pulpal reaction to
bleaching of teeth in dogs. J Dent Res. 1981; 60(5):
948-53.

67.Sulieman M, Rees J, Addy M. Surface and pulp
chamber temperature rises during tooth bleaching
using a diode laser: a study in vitro. Br Dent J. 2006;
200(11): 631-4.

68.Soares DG, Ribeiro APD, Lima AF, Sacono NT,
Hebling J, Costa CAdS. Effect of fluoride-treated
enamel on indirect cytotoxicity of a 16% carbamide
peroxide bleaching gel to pulp cells. Braz Dent J.
2013; 24(2): 121-7.

69.0liver TL, Haywood VB. Efficacy of nightguard vital
bleaching technique beyond the borders of a
shortened tray. J Esthet Restor Dent. 1999; 11(2):
95-102.

70.70. Cooper JS, Bokmeyer TJ, Bowles WH.
Penetration of the pulp chamber by carbamide

peroxide bleaching agents. J Endod.
1992;18(7):315-7.
71.Rosenstiel SF, Gegauff AG, Johnston WM.

Randomized clinical trial of the efficacy and safety of
a home bleaching procedure. Quintessence Int.
1996; 27(6): 413-24.

72.Bonafé E, Bacovis CL, lensen S, Loguercio AD, Reis
A, Kossatz S. Tooth sensitivity and efficacy of in-
office bleaching in restored teeth. J Dent. 2013;
41(4): 363-9.

73.Roderjan DA, Stanislawczuk R, Hebling J, da Souza
Costa CA, Soares DG, Reis A, et al
Histopathological features of dental pulp tissue from
bleached mandibular incisors. Mater Sci Eng. 2014;
4(6B).

74.de Souza Costa CA, Riehl H, Kina JF, Sacono NT,
Hebling J. Human pulp responses to in-office tooth
bleaching. Oral Surg, Oral Med, Oral Pathol, Oral
Radiol, Endod. 2010;109(4):e59-e64.

75.Lin C-H, Chou T-M, Chen J-H, Chen J-H, Chuang
F-H, Lee H-E, et al. Evaluation of the effect of laser
tooth whitening. Int J Prosthodont. 2008; 21(5).

76.Moncada G, Sepulveda D, Elphick K, Contente M,
Estay J, Bahamondes V, et al. Effects of light
activation, agent concentration, and tooth
thickness on dental sensitivity after bleaching.
Oper Dent. 2013; 38(5): 467-76.

77 .Martin J, Fernandez E, Bahamondes V, Werner A,
Elphick K, Oliveira Jr OB, et al. Dentin
hypersensitivity after teeth bleaching with in-office
systems. Randomized clinical trial. Am J Dent.
2013; 26(1): 10-4.

78.Tipton DA, Braxton SD, Dabbous MK. Role of
saliva and salivary components as modulators of
bleaching agent toxicity to human gingival
fibroblasts in vitro. J Periodontol. 1995; 66(9): 766-
74.

79.Hayes P, Full C, Pinkham J. The etiology and
treatment of intrinsic discolorations. J Can Dent
Assoc. 1986; 52(3): 217.

80.Martin JH, Bishop JG, Guentherman RH, Dorman
HL. Cellular response of gingiva to prolonged
application of dilute hydrogen peroxide. J
Periodontol. 1968; 39(4): 208-10.

81.Leonard Jr RH, Haywood vB, Phillips C. Risk
factors for developing tooth sensitivity and gingival
irritation  associated  with  nightguard vital
bleaching. Quintessence Int. 1997; 28(8): 527-34.

82.Luque-Martinez I, Reis A, Schroeder M, Munoz MA,
Loguercio AD, Masterson D, et al. Comparison of
efficacy of tray-delivered carbamide and hydrogen
peroxide for at-home bleaching: a systematic
review and meta-analysis. Clin Oral Inves. 2016;
20(7): 1419-33.

83.Sherman SJ, Boyer LV, Sibley WA. Cerebral
infarction immediately after ingestion of hydrogen
peroxide solution. Stroke-a Journal of Cerebral
Circulation. 1994; 25(5): 1065-7.

84.Christensen DW, Faught WE, Black RE, Woodward
GA, Timmons OD. Fatal oxygen embolization after
hydrogen peroxide ingestion. Crit Care Med. 1992;
20(4): 543-4.

85.Robertson WD, Melfi RC. Pulpal response to vital
bleaching procedures. J Endod. 1980; 6(7): 645-9.

Yazisma Adresi:

Prof. Dr. Ayse Diljin KECECI
Siilleyman Demirel Universitesi
Dis Hekimligi Fakdltesi
Endodonti AD

Dogu Kampiisu, Isparta

Tel 1 +90 246 211 87 82
E-mail: diljinkececi@gmail.com

118



