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6z
Endodontik sebeplerle ¢ekilmis dislerin mineral igeriginin
SEM-EDX ydntemi ile incelenmesi

Amag: Bu arastirmanin amaci; endodontik tedavi sonrasinda
dis dokularinin  mineral iceriginde meydana gelen
degisikliklerin, disin farkl bolgelerinde Taramali Elektron
Mikroskobu-Enerji Dagilimli X Isini Analizi (SEM-EDX) yéntemi
kullanilarak incelenmesidir.

Gere¢ ve Yontemler: Bu calismada basarisiz olmus kanal
tedavili digler arasindan ¢ekim endikasyonu konulan, 20 adet
tek kokli insan daimi disi ve 20 adet kék kanal tedavisi
gbérmemis, ortodontik veya periodontal nedenlerle cekilmis,
curuksuz, restorasyonsuz, saglam tek kokli insan daimi disi
olmak Uzere toplam 40 adet dis kullanilmistir. Disler kanal
tedavisi sonrasinda yapilarindaki mineral miktarinda olasi
degisikliklerin endodontik tedavide basanisizlik ile iligkisinin
arastirimasi amacilyla SEM-EDX analizine gonderilmek Uzere
%10’luk formalin solisyonunda bekletildi. SEM-EDX analizi
sirasinda, her digin bir yarsi, apikal, orta ve koronal olmak
Uzere standardize edilmis 3 ayn noktadan, elementel icerik ve
elementel dagilim agisindan 300 blyutme altinda analiz edildi.
Disin diger yansi 6lgim amaciyla kullaniimadi. Bu analiz
sirasinda, oksijen, karbon, kalsiyum, fosfor, magnezyum,
sodyum, sulfir, ¢inko, aliminyum, klor ve Ca/P ile ilgili veriler
degerlendirildi. SEM-EDX ile elde edilen verilerin istatistiksel
analizi ise tek yonlu varyans analizi ile yapild.

Bulgular: SEM-EDX analizinin sonuglarina gére kok kanal
tedavisi olan digler ve kontrol grubu arasinda karbon,
kalsiyum, fosfor, aliminyum ve Kklor ile ilgili anlamh fark
bulunmustur (p<0,01). iki grup arasinda oksijen, magnezyum,
sodyum, sulfir, ¢cinko ve Ca/P miktarn ile ilgili anlamli bir fark
bulunamamistir (p>0,05). Apikal, orta ve koronal bdlgeler
acisindan hicbir grupta anlamli bir farklik yoktur (p>0,05).

Sonu¢: Bu calismada, kok kanal tedavisi sonrasinda, disin
farkll bolgelerinde bir fark goézlenmezken, dis dokusunda
karbon, kalsiyum, fosfor, aliminyum ve klor mineralleri
acisindan anlamli farkliliklar oldugu sonucuna varilmigtir.
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ABSTRACT

Analysis of mineral content of the teeth extracted for endodontic
reasons using with SEM-EDX method

Background: The purpose of this study is to investigate the changes
in the mineral contents of dental tissues in various areas of the tooth
using Scanning Electron Microscopy/Energy Dispersive X-Ray
Analysis (SEM-EDX) method after endodontic therapy.

Methods: In this study totally 40 teeth; as twenty single-rooted
human permanent teeth which were decided to be extract due to
failed endodontically treated teeth and twenty single-rooted extracted
human intact teeth which had no root canal therapy, no caries or
restoration, extracted for periodontal or orthodontic reasons were
used. The teeth were kept in 10% formalin solution until send for
SEM-EDX analysis to investigate the probable relationship between
mineral content of the teeth after root canal therapy and failure in
endodontic therapy. While SEM-EDX analysis, half of every tooth was
analyzed based on elemental content and elemental distribution from
standardized three different points as apical, middle and coronal,
under 300X magnification. For the purpose of measurement, the
other half of the tooth was not used. During this analysis, the data
related oxygen, carbon, calcium, phosphorus, magnesium, sodium,
sulphur, zinc, aluminum, chlorine and Ca/P were evaluated.
Statistical analysis of the data obtained from SEM-EDX was done by
using One Way Anova test.

Results: According to the SEM-EDX analysis there was a significant
difference regarding carbon, calcium, phosphorus, aluminum and
chlorine between the root canal therapy group and the control group
(p<0.01). A significant difference was not found regarding the
quantity of oxygen, magnesium sodium, sulphur, zinc and Ca/P
between two groups (p>0,05). There is no significant difference
about apical, middle and coronal areas in any group (p>0,05).

Conclusion: In this study it is concluded that, even though there
were no changes observed at various areas of the tooth after root
canal therapy, there are significant differences regarding carbon,
calcium, phosphorus, aluminum and chlorine minerals in dental
tissue.
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Mine ve dentinin yapisi, organik ve inorganik icerigi
temel alinarak tanimlanmakla beraber, yiksek oranda
hidroksiapatit kristallerinden (Ca,(PO,);OH) olusmaktadir
(Ari ve Erdemir 2005). Hidroksiapatit kristalinde bulunan
kalsiyum (Ca) ve fosfor (P) dental sert dokularin ana
inorganik komponentidir (Sayin ve ark. 2007, Cobankara
ve ark 2011) ve agirlik olarak sirasiyla %34-39 ve %16-18
arasinda degisiklik gostermektedir (Kang ve ark. 2004).
Minede ise; hidroksiapatit matrikste yer alan katyonik
(Ca) ve anyonik (OH) merkezlerde degisen sayilarda
katyon ve anyonlar iceren duizenli bliyime tabakalari
bulunmaktadir. Ana katyonlar: sodyum (Na), potasyum
(K), magnezyum (Mg); ana anyonlar ise flor (F) ve klor
(Cly’dur (Kang ve ark. 2004).

Bunlarn yaninda, civa (Hg), baryum (Ba), kursun (Pb),
gumuis (Ag), cinko (Zn), bakir (Cu), nikel (Ni), titanyum
(Ti), sulfar (S) gibi bazi elementlerin miktarinin, kék kanal
tedavisi sirasinda uygulanan farkli kimyasal maddeler,
selasyon ajanlar, gutta perka c¢cézuculeri, kanal dolgu
patlan  ve/veya beyazlatma ajanlari sonucunda
degisiklige ugradigi gdzlenmistir (Rotstein ve ark. 1996,
Dogan ve ark. 2001, Dogan ve Calt 2001, Sayin ve ark.
2009, Borges ve ark. 2012). Bu Ca/P oraninda meydana
gelen degisiklik, dentin permeabilitesi ile
organik/inorganik yapinin oraninda énemli bir farkliiga
neden olarak, dental materyallerin dis dokusuna
baglantisini ve sizdirmazlik &zelliklerini olumsuz yénde
etkilemektedir (Timpawat ve ark. 2001, Saleh ve ark.
2002, De-Deus ve ark. 2006, Mello ve ark. 2009).

irrigasyon esnasinda kanal dentininin ve koronal
dentinin irrigasyon sollsyonlariyla temas halinde olmasi,
kanal dolgu materyalinin ve/veya Ust restorasyon
materyalinin dis dokularina baglanmasini etkilemektedir
(Celik ve Belli 2012). Ayni sekilde kanal tedavisi
sirasinda kullanilan kanal dolgu patlari da kék dentini ile
temas etmekte ve dis dokusunun mineral igceriginde
degisikliklere sebep olabilmektedir (Schafer ve
Zandbiglari 2003, Resende ve ark. 2009, Flores ve ark.
2010).

Kok dentinindeki mineral igerigini arastirmak igin
kullanilan yontemler arasinda SEM-EDX'in diger
yontemlere(Mass spectrometry (MS), Neutron activation
analysis (NAA), inductively coupled plasma atomic
emission spectroscopy (ICP-AES), inductively coupled
plasma spectrometry (ICPS), laser ablation inductively
coupled plasma mass spectrometry (LA-ICPMS),
inductively coupled plasma mass spectrometry (ICP-
MS), high-resolution inductively coupled plasma mass
spectrometry (HR ICP-MS) vb.) gére Ustinligl, érnek
Uzerinde 200 um derinlige kadar istenilen alanin
morfolojisini, elementel kompozisyonu gésterebilmesi ve
ilgili alanda haritalama vyapilmasina izin vermesidir
(Gandolfi ve ark. 2010).

Bu arastirmanin amaci; kék kanal tedavisi sonrasi dig
dokularinin - mineral iceriginde meydana gelen
degisikliklerin, disin farkli bdlgelerinde SEM-EDX
yontemi  kullanilarak  incelenmesi  ve  mineral
miktarindaki  degisikliklerin endodontik tedavide
basarisizlik ile olasi iligkisinin arastiriimasidir.

GEREC VE YONTEM

Bu calisma Selcuk Universitesi Dis Hekimligi
Fakultesi Etik Kurulu tarafindan 2011/02-08 nolu
karar ile onaylanmig olup, Helsinki Deklarasyonu
Prensipleri ‘'ne uygun sekilde, Ocak 2011- Mayis
2012 tarihleri arasinda yapilmistir. Calismaya katiimis
olan her hasta, bilgilendirilmis olur formunu okumus
ve imzalamigtir.

SEM-EDX analizi, Selguk Universitesi ileri Teknoloji
Aragtirma ve Uygulama Merkezi Laboratuar’nda
ZEISS EVO LS10 LaB6 (Carl Zeiss Microscopy
GmbH, 07745 Jena, Germany) model Taramali
Elektron Mikroskobu (SEM) ile yapilmistir. Orneklerin
hazirlanmasinda kullanilan kimyasallarin marka ve
yuzdeleri Tablo 1’de verilmigtir.

Calismada, Selcuk Universitesi Dis Hekimligi
Fakultesi Endodonti Anabilim Dal’na
yoOnlendirildikten sonra, ¢ekim endikasyonu konulan
o6nceden kanal tedavisi gérmus digler, cekimden
sonra SEM-EDX  analizine kadar bakteri
kontaminasyonunu engellemek amaciyla %10’luk
formalin sollsyonunda bekletildi. Analiz icin ¢ekilen
digler arasindan tek kokli 20 adet dis rastgele
secildi. Kontrol grubu olarak, ortodontik veya
periodontal nedenlerle cekilmis, curlksuz,
restorasyonsuz ve kdk kanal tedavisi gérmemis tek
koklh daimi diglerden 20 adet dis rastgele secildi.
Benzer sekilde kontrol grubu disleri de SEM-EDX
analizine kadar %10’luk formalin sollisyonunda
bekletildi.

Analizden iki gun 6nce, tum dislerin dis ylzeylerinde
bulunan doku artiklari seyreltilmis nitrik asit ile
yikanmig dis fircasi ve distile su yardimiyla
temizlendi. Daha sonra sirasiyla n-hegzan, 2-
propanol ve aseton kullanilarak, her bir solisyonda
ve siraslyla olmak Uzere 10’ar dakika boyunca
ultrasonik banyoya tabi tutuldu (Kang ve ark. 2004).
Bu islemin hemen ardindan disler distile su ile
yikandi. Doku artiklarindan arindirildiktan sonra, tek
koklu diglerin bukkal ve lingual yuUzeylerinde su
sogutmasi altinda olmak U(zere bir elmas separe
yardimiyla dikey yoénde oluklar acildi. Bu referans
oluklar yardimiyla her bir digin dikey olarak ortadan
ikiye ayrilmasi saglandi. Her dis igin bir parga analiz
icin kullanildi, diger parca gcalismaya dabhil edilmedi.
Daha sonra kanal dolgu maddeleri ince bir spatula
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yardimiyla mekanik olarak uzaklastinldi. Elde edilen

drnekler SEM-EDX analizinden énce kurumasi igin 12 Tablo 1. Orneklerin hazirlanmasinda kullanilan

saat sUresince 100°C’'de etlivde bekletildi. kimyasallar
Her disin bir yarisi, apikal (apeksten 1 mm koronalde),  Kimyasaliar ezl SistichElime
orta (apeksten 3 mm koronalde) ve koronal (apeksten 5 Merck KGaA,
mm koronalde) olmak Uzere standardize edilmis 3 ayr Formalin %10 formaldehit Darmstadt,
noktadan, elementel icerik ve elementel dagiim AITEE
acisindan 300 buyutme altinda analiz edildi. Referans Kimya
L . . N-hegzan %95 n-hegzan Ltd, Ankara,
SEM-EDX analizi sonucunda elde edilen oksijen, karbon, Turkiye

kalsiyum, fosfor, magnezyum, sodyum, sulfur, c¢inko, Referans Kimya
aliminyum, klor ve Ca/P ile ilgili verilerin istatistiksel Propanol  %99,5 propanol  Lid, Ankara,
analizi Tek YonlG Varyans Analizi kullanilarak SPSS 17.0 Turkiye
(SPSS Inc, Chicago, IL) programinda yapildi.

Referans Kimya

Bulgular Aseton %99 aseton Ltd, Ankara,
Tarkiye

Kontrol grubundan rasgele secilen bir érnekte yapilan

analiz sonucunda elde edilen bulgular gésteren grafikler B 7 3

ve goéruntiler sirasiyla Grafik 1, Grafik 2, Grafik 3 ve

Resim 1, Resim 2 ve Resim 3’de g&sterilmistir.

Kanal tedavili digler grubundan rasgele secilen bir
Ornekte yapilan analiz sonucunda elde edilen bulgulan
gosteren grafikler ve gorlntuler sirasiyla Grafik 4, Grafik
5, Graflk 6 ve Resim 4, Resim 5 ve Resim 6’da PR TN EE
gosterilmistir. i

i
LT

Grafik 2.

_JL Kontrol grubunda orta tiglide SEM-EDX analizi sonucunda elde
v T T ) T T edilen bulgulari gosteren grafik

Grafik 1.

Kontrol grubunda segilen diste apikal bolgede SEM-EDX
analizi sonucunda elde edilen bulgular1 gosteren grafik

1573
MAG: 303 x HV: 20.0 kV WD: 11.5 mm

Resim 2.

Resim 1.

Grafik 2.’de gosterilen alanin elektron mikroskopta elde edilen
Grafik 1.’de gosterilen alanin elektron mikroskopta elde goriintiisii (x300)
edilen goriintiisii (x300)
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cos/eV

] l u 1598
| S | MAG: 314 x_HV: 20.0 kV WD: 11.9 mm

Resim 3.
Grafik 3.

Kontrol grubunda koronal bolgede SEM-EDX analizi
sonucunda elde edilen bulgular1 gosteren grafik

Grafik 3.’de gosterilen alanin elektron mikroskopta elde edilen
goriintiisii (x300)
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1 H & ® 16 1 14 1 18 E 1657
MAG: 312 x HV: 20.0 kV WD: 11.6 mm

Grafik 4. Resim 4.
Kanal tedavili disler grubunda apikal bolgede SEM-EDX Grafik 4.’de gosterilen alanin elektron mikroskopta elde edilen
analizi sonucunda elde edilen bulgular1 gosteren grafik goriintiisii (x300). Bu gdriintii secilen disin kok kanalinin apikal

bolgesinden gutta perka artiklar1 uzaklastirildiktan sonra alinmigtir

cpsfel

A_I‘HC \::IS‘ (=}
.
1 J‘ u Yo
u'-f*‘?'*.w'".—'ﬂ‘—-—'.f—‘-‘ L e e e 1629 / - .
: ‘ : : i~ . “ ® # : | MIAG: 308 x_HV: 20.0 KV-WD: 11.8 mm
Resim 5.
Grafik 5. . . .
o Grafik 5.’de gosterilen alanin elektron mikroskopta elde edilen
Kanal tedavili disler grubunda orta tigliide SEM-EDX analizi goriintiisii (x300). Bu gdriintii secilen disin kok kanalinin apikal
sonucunda elde edilen bulgulari gosteren grafik bolgesinden gutta perka artiklar: uzaklastirildiktan sonra alinmigtir
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Grafik 6.

Kanal tedavili disler grubunda koronal blgede SEM-EDX
analizi sonucunda elde edilen bulgular1 gésteren grafik

Oksijen ile ilgili bulgular

SEM-EDX analizi sonucunda elde edilen oksijen ile ilgili bulgular
Tablo 2’de ve Grafik 7’de verilmistir. Oksijen miktari agisindan
iki grup arasinda, iki grubun karsilikli bolgeleri arasinda, her iki
grupta da kendi icinde apikal, orta ve koronal bolgeler arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunamamistir (p>0,05).

Tablo 2. . Oksijen ile ilgili bulgular
Gruplar Apikal Orta Koronal Genel

Kanal
Tedavili 47,77+6,874° 47,78+5,618° 48,12+5,734° 47,89+5999°
Disler

Kontrol

Digler | 4523+6,765° 47,17+3514° 4511=4864' 458425219
Genel 4650+6,854 47,48+4635 4661+5465 46,87+5694

%Mean=+SD. Ayni stitundaki veya ayni satirdaki farkli harfler gruplar
aras! farkhligi géstermektedir.

Karbon ile ilgili bulgular

SEM-EDX analizi sonucunda elde edilen karbon ile ilgili bulgular
Tablo 3’de ve Grafik 8'de verilmistir. Karbon miktari, kanal
tedavili disler grubunda kontrol grubuna gére anlamli derecede
yiiksek bulunmustur (p<0,01). iki grubun karsilikli bélgeleri
arasinda ve her iki grupta da kendi icinde apikal, orta ve
koronal bolgeler agisindan fark bulunamamistir (p>0,05).

1630 -
MAG: 304 X HV: 20.0 KV WD: 12.4 mm

Resim 6.

Grafik 6.’de gosterilen alanin elektron mikroskopta elde edilen
goriintiisii (x300). Bu goriintii segilen disin kok kanalinin apikal
bolgesinden gutta perka artiklar1 uzaklastirildiktan sonra

44 Kontrol Disler
42 Kanal Tedavili Disler

Grafik 7.

SEM-EDX analizi sonucunda elde edilen oksijen ile ilgili bulgulart
gosteren alan grafigi

Kalsiyum ile ilgili bulgular

SEM-EDX analizi sonucunda elde edilen kalsiyum ile ilgili
bulgular Tablo 4’de ve Grafik 9’da verilmistir. Kalsiyum
miktari, kanal tedavili disler grubunda kontrol grubuna
gére anlamli derecede disiik bulunmustur (p<0,01). iki
grubun karsilikli bolgeleri arasinda ve her iki grupta da
kendi icinde apikal, orta ve koronal bdlgeler agisindan ise
fark bulunamamustir (p>0,05).
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Fosfor ile ilgili bulgular

SEM-EDX analizi sonucunda elde edilen fosfor ile ilgili bulgular
Tablo 5’de ve Grafik 10’da verilmistir. Fosfor miktari, kanal
tedavili disler grubunda kontrol grubuna gore anlaml derecede
disiik bulunmustur (p<0,01). iki grubun karsilikli bélgeleri
arasinda ve her iki grupta da kendi iginde apikal, orta ve
koronal bolgeler agisindan ise fark bulunamamistir (p>0,05).

Tablo 3. Karbon ile ilgili bulgular

Gruplar Apikal Orta Koronal Genel

Kanal

Tedavili 15,25+11,313° 13,08+£8,314° 13,53+8,140° 13,95+9,257 A
Disler
Kontrol
Disler
Genel 11,579,221 11,55+7,536 11,547,966 11,55+8,202

%Mean=+SD. Ayni siitundaki veya ayni satirdaki farkl harfler gruplar arasi
farkhihgi géstermektedir. A,B: p<0,01

7,89+4,248° 10,01£6,519° 9,55+7,461° 9,15+6,187 B

Tablo 4. Kalsiyum ile ilgili bulgular
Gruplar Apikal Orta Koronal Genel

Kanal
Tedavili 22,46+9,006° 23,5+8,454° 20,32+10,867° 22,09+9,431 A
Disler

Kontrol

26,67+10,010
Disler :

29,45+7,390 ° 29,18+8,460° 28,43+8,630 B

Genel 2595+88,680 25,08+9,285 24,75+x10,607 25,26+9,548

%Mean=SD. Ayni siitundaki veya ayni satirdaki farkli harfler gruplar arasi
farkhigi géstermektedir. A,B: p<0,01

Tablo 5. Fosfor ile ilgili bulgular
Gruplar Apikal Orta Koronal Genel

Kanal
Tedavili 9,14+4,330°  10,28+3,252° 9,24+3797°  9,55+3,789 A
Disler

Kontrol
Disler

Genel 10,59+3,654 10,753,272  10,25+3,521 10,53+3,463

%Mean=SD. Ayni siitundaki veya ayni satirdaki farkli harfler gruplar arasi
farkliigr géstermektedir. A,B: p<0,01

12,05+2,050° 11,23+3,303° 11,26+2,982° 11,52+2,806 B

Magnezyum ile ilgili bulgular

SEM-EDX analizi sonucunda elde edilen magnezyum ile ilgili
bulgular Tablo 6’da ve Grafik 11’de verilmistir. Magnezyum
miktar agisindan iki grup arasinda, iki grubun karsilikli
bolgeleri arasinda, her iki grupta da kendi icinde apikal,
orta ve koronal bdlgeler acgisindan istatistiksel olarak
anlamli fark bulunamamistir (p>0,05).

20
10
0 Kontrol Disler
N Kanal Tedavili Disler
'%? & Y
W o &0&\“’
Q
Ao
Grafik 8.

SEM-EDX analizi sonucunda elde edilen karbon ile ilgili bulgulari
gosteren alan grafigi

30

Kanal Tedavili Disler
0 Kontrol Digler

Grafik 9.

SEM-EDX analizi sonucunda elde edilen kalsiyum ile ilgili bulgular1
gosteren alan grafigi

15
10

5
0 Kanal Tedavili Disler

\g’b» Kontrol Disler
N <2 S

Y’Q O‘K O,Q‘&‘r
&

s

&

Grafik 10.

SEM-EDX analizi sonucunda elde edilen fosfor ile ilgili bulgulari
gosteren alan grafigi
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Tablo 6. Magnezyum ile ilgili bulgular

Gruplar Apikal Orta Koronal Genel

Kanal 751540393 0,8010+0,322 ; ;
Tedavili a a 0,717+0,440 0,7465+0,383
Digler

Kontrol 0,8210+0,247 0,86953+0,296

Disler a 0,8965+0,280 ¢ 0,8623+0,272 :
Genel 0,7713+0,328 0,8353+0,307 0,8068+0,375 0,8044+0,336

%Mean=SD. Ayni siitundaki veya ayni satirdaki farkli harfler gruplar arasi
farklihigr géstermektedir

Sodyum ile ilgili bulgular

SEM-EDX analizi sonucunda elde edilen sodyum ile ilgili
bulgular Tablo 7'de ve Grafik 12’de verilmistir. Sodyum miktari
acisindan iki grup arasinda, iki grubun karsilikli bolgeleri
arasinda ve her iki grupta da kendi icinde apikal, orta ve
koronal bolgeler acisindan istatistiksel olarak anlaml fark
bulunamamistir (p>0,05).

Tablo 7. Sodyum ile ilgili bulgular

Gruplar Apikal Orta Koronal Genel

Kanal

Tedavili 0,809+0,486° 0,948+0,513° 1,085+0,751° 0,947+0,596"
Disler

Kontrol

Disler 1,059+1,560° 1,213+1,038° 0,993+1,271° 1,088+1,628"
Genel 0,934+1,148  1,080+1,473  1,039+1,031  1,018+1,223

%Mean=SD. Ayni siitundaki veya ayni satirdaki farkli harfler gruplar arasi
farklihgir gbstermektedir

Tablo 8. Sulfir ile ilgili bulgular

Gruplar Apikal Orta Koronal Genel
Kanal 600040970 0,6250+1,095 : .
Tedavili a a 0,8800+1,350 0,7017+1,137
Disler

Kontrol 0,7450+3,081 0,3690+1,138

Oniro a 0,5520+1,968° 0,5553+2,178°
Disler

Genel 0,6725+2,256 0,4970+1,110 0,7160+1,674 0,6285+1,732

%Mean=SD. Ayni stitundaki veya ayni satirdaki farkli harfler gruplar arasi
farkligr géstermektedir

0.8 1
0.6 1
04 -
0.2 4
0
Apikal

Kanal Tedavili Disler
Kontrol Disler

—r— ,/'

Orta
Koronal

Grafik 11.

SEM-EDX analizi sonucunda elde edilen magnezyum ile ilgili
bulgular1 gosteren alan grafigi

Sulfar ile ilgili bulgular

SEM-EDX analizi sonucunda elde edilen silfir ile ilgili
bulgular Tablo 8de ve Grafik 13’de verilmistir. Sulflr
miktari agisindan iki grup arasinda, iki grubun karsilikh
bolgeleri arasinda ve her iki grupta da kendi icinde apikal,
orta ve koronal bodlgeler agisindan istatistiksel olarak
anlamh fark bulunamamistir (p>0,05).
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Grafik 12.

SEM-EDX analizi sonucunda elde edilen sodyum ile ilgili bulgular1
gosteren alan grafigi
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Grafik 13.

SEM-EDX analizi sonucunda elde edilen siilfiir ile ilgili bulgulari
gosteren alan grafigi
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Cinko ile ilgili bulgular

SEM-EDX analizi sonucunda elde edilen ¢inko ile ilgili bulgular
Tablo 9’de ve Grafik 14’de verilmistir. Cinko miktari agisindan
iki grup arasinda, iki grubun karsilikli bolgeleri arasinda ve her
iki grupta da kendi icinde apikal, orta ve koronal bdlgeler
acisindan istatistiksel olarak anlamh fark bulunamamistir
(p>0,05).

Tablo 9. Cinko ile ilgili bulgular
Gruplar Apikal Orta Koronal Genel

Kanal
Tedavili 1,414+2312° 1,941+3,981° 4,148+6,843° 2,501+4,830"°
Digler

Kontrol
Digler

Genel  1,540+5,003 1,665+3,919  2,5639+5,586 1,915+4,864

%Mean=+SD. Ayni siitundaki veya ayni satirdaki farkl harfler gruplar arasi
farkhigr géstermektedir

1,666+6,782° 1,390+3,940° 0,931+3,432° 1,329+4,868 "

Tablo 10. Aliminyum ile ilgili bulgular

Gruplar Apikal Orta Koronal Genel
Kanal ¢ 146540273 0,1065+0,183 .
Tedavili a a 0,1100+0,197° 0,1210+0,218 A
Digler

0,0450+0,074 0,0300+0,093
S%Tgf' a 0,0425+0,074° 0,0391+0,0800 B

Genel 0,0957+0,204 0,0682+0,148 0,0762+0,151 0,0800=0,169

%Mean=SD. Ayni stitundaki veya ayni satirdaki farkli harfler gruplar arasi
farkliigr géstermektedir. A,B: p<0,01

Klor ile ilgili bulgular

SEM-EDX analizi sonucunda elde edilen klor ile ilgili bulgular
Tablo 11’de ve Grafik 16’da verilmistir. Klor miktari, kanal
tedavili disler grubunda kontrol grubuna gére anlamli derecede
yiksek bulunmustur (p<0,01). iki grubun karsilikli bélgeleri
arasinda ve her iki grupta kendi icinde apikal, orta ve koronal
bolgeler agisindan  istatistiksel olarak anlamh  fark
bulunamamistir (p>0,05).

Aliminyum ile ilgili bulgular

SEM-EDX analizi sonucunda elde edilen aliminyum ile ilgili
bulgular Tablo 10’da ve Grafik 15’de verilmistir. Aliminyum
miktari, kanal tedavili disler grubunda kontrol grubuna
gore anlamh derecede yiiksek bulunmustur (p<0,01). iki
grubun karsilikli bolgeleri arasinda ve her iki grupta da
kendi icinde apikal, orta ve koronal bdlgeler agisindan
istatistiksel olarak anlamh fark bulunamamustir (p>0,05).
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Grafik 14.

SEM-EDX analizi sonucunda elde edilen ¢inko ile ilgili bulgulart
gosteren alan grafigi
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Grafik 15.

SEM-EDX analizi sonucunda elde edilen aliiminyum ile ilgili
bulgular1 gosteren alan grafigi

Ca/P ile ilgili bulgular

SEM-EDX analizi sonucunda elde edilen Ca/P ile ilgili
bulgular Tablo 12’de ve Grafik 17’de verilmistir. Ca/P
miktari agisindan iki grup arasinda, iki grubun karsilikl
bolgeleri arasinda ve her iki grupta kendi iginde apikal, orta
ve koronal bolgeler agisindan istatistiksel olarak anlamli
fark bulunamamistir (p>0,05).
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Tablo 11. Klor ile ilgili bulgular

Gruplar Apikal Orta Koronal Genel

Kanal

Tedavili 0,3285+0,676° 0,1720+0,322° 0,1925+0,296° 0,2310+0,462 A
Disler

Kontrol
Digler 0,0520+0,099° 0,0325+0,091° 0,0705+0,126° 0,0517+0,105 B
Genel 0,1902+0,497 0,1022+0,244 0,1315+0,233  0,1413+0,346

%Mean=SD. Ayni stitundaki veya ayni satirdaki farkli harfler gruplar arasi
farkhihgr géstermektedir. A,B: p<0,01

Tablo 12. Ca/P ile ilgili bulgular

Gruplar Apikal Orta Koronal Genel
Kanal

Tedavili 3,121+2,625° 2,292+0,406° 2,147+0,667° 2,520+1,613°
Digler

Kontrol

Disler 2,409+0,417° 2,341+0527° 2,875+2,105° 2,542+1,277°
Genel 2,765+1,890  2,316+0465 2,511+1,585  2,531+1,449

%Mean=SD. Ayni stitundaki veya ayni satirdaki farkli harfler gruplar arasi
farklihgi géstermektedir

TARTISMA

Bu calismada kok kanal tedavisi gormis ve kontrol grubundaki
dislerin kanal dentin igeriginin elementel analizi SEM-EDX
yontemi kullanilarak yapilmistir. Calismamizda bu teknigin
secilmesinin nedeni, istenilen alan ve derinlikte elementel
haritalama yapmaya izin vermesidir (Gandolfi ve ark 2010). Bu
sekilde kok kanalindan istenilen bolge secilerek hem yiizeysel
gorlinti  alinabilmekte hem de elementel haritalama
yapilabilmektedir. Haritalamada elementlerin nispi dagilimi
belirlenebilmektedir. Dolayisiyla belli bolgelerde homojen bir
dagihm olmasa bile genel ortalama degerler
hesaplanabileceginden ¢ok daha dogru ve glivenilir sonuglar elde
edilecegi icin galismamizda SEM-EDX yonteminin kullaniimasina
karar verilmistir.

Kok kanal tedavisi sirasinda kullanilan irrigasyon sollisyonlarinin
kok dentini ve koronal dentin ile temas halinde olmasi sebebiyle,
kanal dolgu materyalinin ve/veya (st restorasyon materyalinin
dis dokularina baglanmasi etkilenebilmektedir (Rotstein ve ark.
1996) ve bu durum koronal sizintiya sebep olmaktadir (Saleh ve
Ettman 1999). Koronal sizintinin, endodontik tedavide,
basarisizligin 6nemli bir sebebi olabilecegi belirtilmistir (Saunders
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Grafik 16.

SEM-EDX analizi sonucunda elde edilen Klor ile ilgili bulgular
gosteren alan grafigi
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Grafik 17.

SEM-EDX analizi sonucunda elde edilen Ca/P ile ilgili bulgulari
gosteren alan grafigi

ve Saunders 1994, Cobankara ve ark 2004).
Kok kanal tedavisi sirasinda kullanilan
solisyonlari  ve selasyon ajanlarinin  dentinde
olusturdugu erozyonun olusma mekanizmasinin,
dentinin yapisiyla iliskili oldugu distunilmektedir.
Dentin, hidroksiapatit ile sarilmis yogun kollajen ag
icermektedir (Di Renzo ve ark. 2001). Kok kanal
tedavisinde en cok kullanilan irrigasyon
soltisyonlarindan biri olan NaOClI, glicli yapida, spesifik
olmayan oksitleyici bir ajandir. Aminoasitler ile
notralizasyon ve klorlama yoluyla reaksiyona girer ve
aminoasitleri ayristinr (Qian ve ark. 2011). immiino-
histokimyasal bir ¢alismada (Oyarzun ve ark. 2002),
NaOCl uygulamasindan sonra kok dentininde tip 1
kollajenin ve glikozaminoglikanin immiin reaktivitesini
kaybettigi bildirilmistir. Capar ve Aydinbelge (2013)
farkh irrigasyon aktivasyon protokollerini
karsilastirdiklari  galismalarinda, sadece SAF ve
Endoaktivatér uygulamasinin dentindeki Ca/P oranini
degistirdigini, diger aktivasyon protokollerinin ise
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dentinde Ca, P, Mg ve S mineralleri agisindan
anlamh  bir  degisikligine sebep olmadigini
bulmusglardir.

lyi bilinen bir selasyon ajani olan EDTA, sadece Ca
iyonlarina etki etmekle kalmayip, dentinde
‘mineralsiz’  alanlar denilen demineralizasyon
lezyonlar olusturmaktadir (Kawasaki ve ark. 1999).
Tek basina kullanildiginda, NaOCI, konsantrasyona
bagli olarak (Ari ve Erdemir 2005) dentinde Ca/P
oranini azaltabilir (Rotstein ve ark. 1996) veya
artirabilir (Dogan ve Calt 2001). NaOCI, EDTA’dan
6nce kullanildiginda, kollajen fibrillerin NaOCI’'nin
¢dzicu etkisinden hidroksiapatit tabaka ile
korundugu; ancak EDTA, EGTA veya sitrik asitten
sonra kullanildiginda ise, demineralizasyon ajanlari
tarafindan aciga cikanlmis halde olan kollajen
fibrillere direkt olarak etkidigi bildirilmistir (Qian ve
ark. 2011). Bu sonuglara goére takip eden NaOCI
uygulamasinin demineralize edici etkiyi
artirabilecegi soOylenebilir (Dogan ve Calt 2001,
Perdiago ve ark. 2001).

Ayrica, Borges ve ark (Borges ve ark. 2012), farkl
kanal dolgu materyallerini kullandiklari
calismalarinda, Ca, Na, K, Zn, C, Zr, O, Bi, Si gibi
bazi elementlerin miktarlarinda azalma oldugunu
bildirmislerdir. Bu sebeplerle kdk kanal tedavisi
sirasinda  kullanilan  irrigasyon  solusyonlari,
selasyon ajanlan ve/veya kanal dolgu patlarnin
dentin icerigi Uzerinde ve tedavinin basarisinda
Onemli bir yeri vardir (Akman ve ark. 2016). Ayrica
su da iyi bilinmektedir ki, sert dokuda bulunan
mineral igerigin orani disin dayanikliigi ve elastisite
moduline 6nemli OGlglide katkida bulunmaktadir.
Tedavi sirasinda kullanilan sollsyonlarin yol agtig
erozyonun derinligi, kdk kalinhdi ve kokteki sklerotik
dentin miktar dikey kdk kingi olusumunda tetikleyici
bir faktér olarak rol oynayabilmektedir (Qian ve ark.
2011).

Sayin ve ark. (2007), %17 EDTA ve %2,5 NaOCI'nin
birlikte bir dakika uygulamasinin, tek basina %17
EDTA uygulamasina goére kok dentininden daha
fazla Ca kaybina neden oldugunu bulmustur. Sayin
ve ark (2009)'nin baska bir calismasinda, artan
zaman aralklarinda IKI ve NaOCInin kok
dentininden Ca salinim miktarini arttigi, CHX’in ise
en yuksek Ca salinim oraninin 10. dakikada ve
MTAD’nin ise 5. dakikada gorildigu bildiriimistir.
Akman ve ark. (2016) calismasinda, borik asit,
EDTA ve sitrik asitin kdk dentininin mineral icerigine
olan etkisi arastinimis: Borik asit uygulamasinin kék
dentininin O, Na, K ve Ca/P oranini anlamli
derecede artirdidi ve Ca, C, Mg mineral icerigini
degistirmedigi; EDTA uygulamasinin O, Na, C, Ca/P
oranini anlamh derecede artirdigi ve Ca, P, S
mineral igerigini ise anlaml derecede azalttids; sitrik
asit uygulamasinin C, Na, Ca/P oranini artirdidi ve

Ca, P, S mineral igerigini azaltug bildirilmistir. Bu
irrigasyon solUsyonlarinin ve selasyon ajanlarinin

dekalsifiye  edici  etkisi uygulama  zamanina,
solusyonun tdrine, kb&k kanalinda ulagilabilen
miktarina, solusyonun pH ve konsantrasyonuna,

kombine veya tek basina kullaniimasina bagl olarak
degismektedir (Sayin ve ark. 2007, Dogan ve Calt
2001, Perez-Heredeia ve ark. 2008, Akman ve ark.
2016).

Mevcut calismada kék kanal tedavisi gérmuas grup ve
kontrol grubu arasinda O2 miktar agisindan fark
bulunamazken (p>0.05), C miktari agisindan anlami
fark bulunmustur (p<0.01). Kanal tedavili diglerde C
miktanr  kontrol gruba gbre daha yuksektir.
Calismamizin sonuclarina goére, kék kanal tedavisi
goérmls grup ve kontrol grubu arasinda kalsiyum
miktar agisindan da anlamli fark bulunmustur
(p<0.01). Kanal tedavisi yapillan grupta kontrol
grubuna gbére Ca oraninda anlamli bir azalma
g6zlenmistir. Bulgularimizi destekler sekilde, bagka
calismalarda da NaOCI'nin koék dentinindeki Ca
miktarini azalttigi gosterilmistir (Dogan ve Calt 2001,
Sayin ve ark 2007, Perez-Heredeia ve ark 2008).
Spano ve ark’nin (2009) tam tersine, Zehnder ve ark
(2005), %10’luk sitrik asit solisyonunun %15,5’lik
EDTA solisyonuna goére kalsiyum miktarini énemli
Olclide azalthgini bulmustur. Baska bir calismada
(Sayin ve ark 2007), EDTA kullaniminin, dentin de dahil
olmak Uzere, mineral dokudaki Ca miktarini azalttigini
bildirmislerdir. Cobankara ve ark (2011),
calismalarinda EDTA, sitrik asit ve paresetik asit
kullanimi sonucunda Ca oraninin 6nemli dlcude
azaldigini  bulmustur. Arn ve Erdemir (2005),
uyguladiklar irrigasyon solusyonlarindan sonra Ca ve
P oraninda anlamh bir degisiklik gbzlemis ve %5,25
NaOCI uygulamasindan sonra gérilen Ca miktarindaki
dustsu istatistiksel olarak anlamli bulmamislardir. Bu
calismalarin sonuglari bizim bulgularimizla uyumludur.
Ca oranindaki disusin sebebi kdk kanal tedavisi
sirasinda kullanilan irrigasyon solusyonlari ile iligkili
olabilir. Ancak bu calismada, kanal tedavili disler

grubunu, &nceden kanal tedavisi gdérmus digler
arasindan c¢ekim endikasyonu konulan diglerin
olusturdugu unutulmamalidir. Bu dislerdeki kanal

tedavilerinin nerede ve nasil yapildidi, yapilirken hangi
solusyonlarin ne kadar sdre, hangi miktarda, hangi
solusyonlarla birlikte kullanildigi  ve/veya tedavi
esnasinda hangi kanal dolgu patinin kullanildigi tam
olarak bilinememektedir. Kanal tedavileri yapildigi
zamandan itibaren, analiz zamanina kadar gecen
sureler arasinda farkliiklar mevcuttur. Ayrica bu
dislerden bazilan calismaya katimadan &nce
retreatment tedavisi gérmustir. Bu tedavi sirasinda
kullanilan gutta perka ¢éziculerinin de Ca oranindaki
duststn sebepleri arasinda olabilece@i distnulebilir
(Erdemir ve ark 2004). Tum bunlar, bizim ¢alismamizin
limitasyonlar arasinda yer almaktadir. Ca oranindaki
dususu destekleyen calismalarin aksine, Altundasar ve
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ark. (2006), lazer uygulanan gruplarda Ca ve P
oraninda artis gézlemis ve lazer uygulamasi sirasinda
organik komponentin  buharlasmasinin  ylzeysel
dentinde Ca ve P oraninda artisa sebep olmus
olabilecegini bildirmislerdir.

Calismamizin sonucunda, Ari ve Erdemir (2005) ile
benzer sekilde, kék kanal tedavili diglerde kontrol
dislere gbre P oraninda anlaml bir digts bulunmustur
(p<0.01). Hennequin ve Douillard’in (1995)
calismalarinda da sitrik asit uygulamasi sonucunda Ca
ve P miktarinda azalma gdzlenmistir. Bu bulgulardan
farkh olarak, Altundasar ve ark. (2006) galismasinda
Rc-Prep ve %5,25 NaOCI grubu ile, Er,Cr:YSGG lazer
ve %5,25 NaOCI| gruplarinda P miktan, kontrol
grubuna gére daha yuksek bulunmustur. Topcuoglu
ve Koseoglu (2015)" nun calismasinda Er:-YAG ve
Nd:YAG lazer uygulamasi sonucunda, kdék dentininde
Ca, P, Mg, Ca, and K miktarinda ve Ca/P oraninda
anlamli bir farklihk bulunamamigtir. Bu sonuclar arasi
farkliiklar  calismalarda kullanilan  solUsyonlarin
konsantrasyonlarinin, uygulama ydéntemlerinin ve
surelerinin ve/veya 6lciimde kullanilan tekniklerin farkli
olmasindan kaynaklanabilir. Nitekim Altundasar ve ark.
(2006), diger calismalardan farkli olan sonugclarini lazer
uygulamasi sirasinda organik komponentin
buharlagmasinin ylzeysel dentinde Ca ve P oraninda
artisa ve SEM-EDX tekniginde Ca ve P olgtimlerinin
oldukga hassas olmasina baglamislardir.

Mevcut calismada, gruplar arasinda Ca/P oraninda
farkhlik bulunamamistir. Altundasar ve ark. (2006) ile
Topcuoglu ve Késeoglu (2015)’nun sonuglar da bizim
sonuglarimiza benzer sekildedir. Bulgularimizin aksine
Dogan ve Galt'in (2001)calismasinda %2,5 NaOCI ve
%2,5 NaOCl ile %17 EDTA’nin kombine kullanildig
gruplarda Ca/P oraninda anlamh azalma bulunmustur.
Ari ve Erdemir (2005), Hennequin ve ark. (1994)
bulgulari da bu sonucu destekler niteliktedir.
Cobankara ve ark. (2011), parasetik asit uygulanan
grupta Ca/P miktarinda anlamli azalma gdézlemislerdir.
Gurbuz ve ark. (2008)’nin sonuglarina gbére, NaOCI
uygulamasinin ardindan dentinde Ca ve Ca/P
oraninda anlamli  bir digls gd6zlenmistir. Bu
bulgulardan farkli olarak, Dogan ve Calt (2001), NaOCI
uygulamasindan sonra Ca/P oraninda anlaml bir artig
gbzlemis, bu sonucu NaOCI uygulamasindan sonra
ortaya cikan inorganik yapinin, dentinin ¢6zinmesini
Onlemesine ve organik yapinin ¢ézinmesiyle dentin
duvarinda smear tabakasi olusumuna baglamiglardir.
Bizim galismamiz sonucunda Ca/P oraninda degisiklik
gbzlenmemesinin sebebi, kullanilan sollsyonlar ile
irrite olmus tabakadaki kimyasal degisikligin
sinirlarinin yuzeysel dizeyde kalmasi ile iliskili olabilir.

Ca ve P’In yaninda, Mg da mineralize dokularda her
zaman bulunan bir elementtir ve mineralizasyon
surecini, 6zellikle kristal bliytmeyi etkilemektedir (Ari
ve Erdemir 2005, Wiesmann ve ark. 1997).
Calismamizin sonugclarina gbére, Mg miktari acisindan

anlamh bir fark bulunamamigtir (p>0,05). Bizim
bulgularimizi destekler sekilde, Hennequin ve ark.
(1995), sitrik asit uygulamasi sonucunda Mg
miktarinda bir degisiklik g6zlememislerdir. Ayni sekilde
Art ve Erdemirin (2005) calismasinda da, Mg
miktarinda farkhlik bulunamamistir. Bizim
sonucumuzdan farkh olarak Dogan ve Calt'in (2001)
calismasinda NaOCI ile kombine selasyon ajani
kullanimi sonucunda Mg miktarinda anlamli bir artig
gozlenmistir. Yine benzer sekilde Altundasar ve ark.
(2006) cahsmasinda Rc-Prep ve %5,25 NaOCI;
Er,Cr:YSGG lazer ve %5,25 NaOCI uygulanan
gruplarda Mg miktarinda anlamh bir artis gérulmastar.
Tum sonuclardan farkh bir sekilde Sakae ve ark.
(1998) calismasinda NaOCI kullanimi sonucunda Mg
miktarinda azalma goérulmustir. Cobankara ve ark.
(2011) calismasinda da parasetik asit kullanimi
sonucunda Mg miktarinda anlamh  bir azalma
gozlenmistir.

Mevcut calismanin sonuglarina gére Na, S, Zn, Ag
miktar a¢sindan gruplar arasi farkhlik bulunamamistir
(p>0,05). Ari ve Erdemir (2005) calismasinda K ve S
miktari acgisindan fark bulunamamistir. Cobankara ve
ark. (2011), parasetik asit kullanimi sonucunda P, K,
Na ve S oranlarnin 6nemli o6lcide azaldigini
bulmuslardir. Bizim ¢alismamizin sonuclarina goére Al
ve Cl miktarinda kontrol grubuna gére anlaml bir artis
gbzlenmistir. Sulfur, proteoglikanlar igin bir belirtectir
ve sert dokularin yapisinda da bulunmaktadir. Bu
mineralin miktarindaki degisiklikler organik matriksin
hasara ugramasina neden olmaktadir (Ari ve Erdemir
2005). Bu calismada, sulfir miktarinda acisindan
anlaml bir fark bulunamamistir.

Kang ve ark. (2004), dis dokusunun mineral igeriginin
disin farkli bélgelerinde farkl yogunlukta bulundugunu
bildirmelerine ragmen, bizim calismamizin sonuglarina
gore her iki grubun kendi icinde veya iki grup arasinda
dis dokusunun apikal, orta ve koronal bdlgelerinde
mineral icerik acisindan fark bulunamamistir (p<0.05).
Bizim bulgularimizla uyumlu olarak Hennequin ve ark.
(1994) da calismalarinda, kék kanalini 3 ayri noktadan
incelenmis, apikal orta ve koronal bélgeler arasinda
Ca ve P miktar acisindan farklihk bulamamislardir.

Bu sonuclar arasindaki farkhliklar, calismalarda
kullanilan materyal ve yéntem farkliliklariyla iligkili
olabilir. Bu sonuglarin daha ayrintii bir sekilde
acliklanabilmesi, daha hassas ve gugli sonuglar elde
edilebilmesi icin ileri calismalara ihtiyac vardir.
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