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OZET

Bu ¢alismanin amaci; ti¢ farkli nikel titanyum ege sisteminin sekillendirme etkinliklerinin
karsilastirtlmasidir. Calismada 66 adet j sekilli rezin blok kullanilmistir. Rezin bloklarin
kanal agikliklar1 #10 K-tipi ege ile kontrol edilerek rastgele olmak {izere 3 gruba ayrildi
(n=22): T-Endo MUST Grubu, WaveOne Gold Grubu, TruNatomy Grubu. Apikal egim
bolgesini i¢ine alan i¢ duvar A yiizeyi, bu yiizeyin karsisinda yer alan dis duvar B yiizeyi
olarak adlandirildi. Her yiizey i¢in 11 olmak fiizere toplam 22 adet Sl¢iim yapildi. Bu
Olglimlerden sonra, kanaldan uzaklastirilan madde miktari, ege sistemlerinin merkezde
kalma orani, kanal transportasyonunun yonii, kanal transportasyonunun miktari,
sekillendirme hatalar1 degerlendirildi. Ayrica sekillendirme siireleri hesaplanmistir
Sekillendirme siiresi verileri ANOVA ve Tamhane testi ile analiz edildi. Sekillendirme
etkinligi verileri, iki yonli ROBUST ANOVA ve ii¢ yonlii ROBUST ANOVA ile analiz
edildi. Anlamlilik diizeyi p=0,05 olarak belirlendi. Sekillendirme siireleri karsilastirildiginda
tim gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulundu (p<0,001). Uzaklastirilan
toplam madde miktar1 karsilastirildiginda gruplar arasinda istatistiksel olarak anlaml fark
bulundu (p<0,001). Rezin bloklarda uzaklastirilan madde miktarinin en yiiksek ve en diisiik
gruplar sirasiyla WaveOne Gold ve TruNatomy gruplari oldu. WaveOne Gold ve
TruNatomy i¢ yiizeye dogru, T-Endo MUST ise egriligin dis yiizeyine dogru transportasyon
yapti. Toplam transportasyon miktarlari i¢in gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
yoktur (p>0,05). T-Endo MUST ve WaveOne Gold gruplarinin merkezde kalma orani
istatistiksel olarak TruNatomy grubundan daha yiiksek bulundu (p<0,001). Sekillendirme
stireleri karsilastirildiginda tiim gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulundu
(p<0,001). En kisa sekillendirme siiresine TruNatomy grubunun, en uzun sekillendirme
stiresine ise T-Endo MUST grubunun sahip oldugu bulundu. Rezin bloklarin sadece ikisinde
sekillendirme hatas1 tespit edildi. Minimal invaziv endodontik yaklasimi destekleyen
TruNatomy en az maddeyi uzaklastiran gruptu. Tiim ege sistemleri benzer transportasyona
sahipti ve orijinal kanal seklini degistirmedi. Merkezleme orani resiprokal ege gruplarinda
daha ytiksekti. Tim ege sistemleri ihmal edilebilir prosediirel hatalara neden oldu.

Bilim Kodu :1015.1

Anahtar Kelimeler : Ni-Ti ege sistemleri, Sekillendirme etkinligi, Sekillendirme siiresi,
T-Endo MUST, TruNatomy
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ABSTRACT

The aim of this study was to compare of the shaping abilities of three different nickel
titanium file systems. 66 j-shaped resin blocks were used in this study. The canal openings
of the resin blocks were checked with a #10 K-file and randomly divided into 3 groups
(n=22): Group 1: T-Endo MUST, Group 2: WaveOne Gold, Group 3: TruNatomy. The inner
wall that includes the apical curvature region was called the surface A, and the outer wall
opposite these surface was called the surface B. totally of 22 measurements were made, 11
for each surface. After these measurements, the amount of material removed from the canal,
the centering ratio of the file systems, the direction of canal transportation, the amount of
canal transportation, shaping errors were evaluated. Shaping times were calculated. Data of
the shaping time were analyzed with ANOVA and Tamhane test. Data of the shaping ability
were analyzed with two-way ROBUST ANOVA and three-way ROBUST ANOVA. The
significance level was set at p=0.05. Comparing the shaping time, the statistically significant
difference was found between all groups (p<0.001). The shaping time was statistically
shorter in TruNatomy and longer in T-Endo MUST group. In comparison of the total amount
of substance removed, the statistically significant difference was found between the groups
(p<0.001). The groups with the highest and lowest amount of removed material in resin
blocks were WaveOne Gold and TruNatomy groups, respectively. WaveOne Gold and
TruNatomy caused transportation towards to the inner surface, while T-Endo MUST caused
transportation towards the outer surface of the curvature. For, total transport amounts, there
was no statistically significant difference between the groups (p>0.05). The centering ratio
of T-Endo MUST and WaveOne Gold groups was statistically higher than the TruNatomy
group (p<0.001). Shaping defect was detected in only two of the resin blocks. The least
material was removed in TruNatomy group that supported the minimally invasive
endodontic approach. All file systems caused similar transportation and did not change the
original canal shape. The centering ratio was higher in reciprocal file groups. All file systems
caused negligible procedural errors.
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Xii
SIMGELER VE KISALTMALAR

Bu calismada kullanilmis simgeler ve kisaltmalar, agiklamalar1 ile birlikte asagida

sunulmustur.

Simgeler Aciklamalar

° Derece

2D Iki boyutlu

3D Ug boyutlu

AAE Amerikan Endodontistler Dernegi
ark. Arkadaslart

BT Bilgisayarli tomografi

CM Kontrollii Hafizali

EDM Elektrik desarjli isleme

G Gauge

Mf Martensit doniisiim bitis sicaklig1
Ms Martensit doniisiim baslangic sicakligi
MUST Multi use single technique

NaOCl Sodyum hipoklorit

Ni-Ti Nikel titanyum

rpm Dakikadaki devir sayis1 (Rotation per meter)
SAF Self adjusting file

TE T-Endo MUST egesi

TFA Twisted Adaptive Files

TR TruNatomy egesi

W WaveOne Gold egesi

Af Ostenit bitis sicaklig

As Ostenit déniisiim baslangi¢ sicaklig

nBT Mikrotomografi



1. GIRiS

Kok kanal preparasyonu kanal tedavisinin en 6nemli asamalarindan biridir. Kok kanal
preparasyonunun amaci; koronalden apikale dogru daralan konik bir form olusturarak kok

kanal sistemini temizlemek ve sekillendirmektir [1].

Kok kanal preparasyonu, endodontik kanal aletleri ve yikama soliisyonlarinin aseptik
caligma kosullart altinda kullanilmas: ile gerceklestirilir. Kok kanallarinda dogru ve yeterli
preparasyon, ilag tedavisinde de daha az kimyasal kullanarak daha kisa donemde sonuca

ulagilmasini saglamaktadir [2].

Kok kanal preparasyonu el veya endodontik motorla kullanilan aletler ile yapilabilir.
Paslanmaz celik aletlerin yetersiz esneklikleri asir1 egri kanallarda uyumda sorunlar
yaratabilir [3]. Bu olumsuzluklar1 ortadan kaldirmak igin giiniimiizde kok kanal
sekillendirme tekniklerinde nikel-titanyum (Ni-Ti) alasimlardan {iretilen aletler
kullanilmaktadir [4]. Ni-Ti metaline kuvvet uygulandiginda deforme olmadan eski haline
donmesi ‘siiperelastisite’ olarak tanimlanir. Stiperelastiklik 6zelligi sayesinde Ni-Ti esaslt
doner aletlerin preparasyonu esnasinda 6zellikle dar ve ¢ok egimli kok kanallarinda basamak
ve perforasyon gibi islemsel hatalara sebep olmadan kanalin orijinal formunu

koruyabildikleri diistinilmiistiir [5].

Calismamiz kok kanallarin1 simiile eden j sekilli standart rezin bloklar {izerinde

gergeklestirilmistir.

Bu tez calismasmin amaci; Klinik kullanimda yaygin olarak tercih edilen rotasyon ya da
resiprokasyon hareketi ile ¢alisan farkli tiretim teknikleriyle {iretilmis olan 3 adet Ni-Ti
doner ege sisteminin; sekillendirme etkinliklerini, kanaldan uzaklastirilan madde miktarini,
merkezde kalma oranini, kanal transportasyonunun yoniinii ve miktarini, sekillendirme

hatalarini ve siiresini karsilastirmaktir.






2. GENEL BILGILER

Kok kanal preparasyonunun ana hedefleri, periradikiiler hastaligin 6nlenmesi veya hastaligin

oldugu durumlarda iyilesmenin desteklenmesidir. Kok kanal preparasyonun amaglari:

e Kok kanalindan vital ve nekrotik dokunun ¢ikarilmasi

e Irrigasyon soliisyonlar1 ve kanal ici medikamanlar igin yeterli boslugun olusturulmasi
e Apikal kanal anatomisinin biitiinligiiniin ve konumunun korunmast

e Kanal dolumunun yapilmasinin kolaylasmasi

e  Periradikiiler dokularda daha fazla irritasyon veya enfeksiyonun énlenmesi

e Digin uzun siireli fonksiyon goérmesine izin vermek igin saglam kok dentininin

korunmasidir [6].

Kok kanalinin preparasyonu yalnizca mekanik bir girisim olarak diisiinilmeyip ayni
zamanda biyolojik ilkeler icinde ele alindigindan Grossman’in verdigi isimle ‘biyomekanik
preparasyon’ adiyla da anilmaktadir. Mekanik preparasyon kanal tedavisindeki diger tiim
islemlerin basarisini etkilemektedir ve mekanik temizligi, irrigasyon soliisyonlar: ve kanal
ici ilaglar igin yeterli bosluk yaratilmasini ve kanal geometrisinin dolgu igin en uygun hale

getirilmesini igerir [2].

Kok kanal preparasyonunda kullanilmasi igin iretilen ilk egeler karbon g¢elikten imal
edilmistir ancak kesme etkinliklerinin zayif ve elastisitesinin yetersiz olusu nedeniyle
zamanla paslanmaz celikten tiretilmeye baslanmistir. Ancak paslanmaz gelik el aletlerinin
de esnekliklerinin yetersiz olusu nedeniyle egimli kok kanallarinda kanal egiminin

diizlesmesine sebep olabildigi gosterilmistir [7].

Kok kanal preparasyonlari sirasinda kullanilan aletler ile ilgili 6 grup bulunan bir

siniflandirma yapilmistir [8]:

Grup 1. El ile manuel olarak kullanilan egeler: K ve H-tipi paslanmaz ¢elik egeler bu gruba

ornek olarak gosterilebilir.

Grup Il. Diisiik hizli motorlarla kullanilan aletler: Gates-Glidden frezleri 6rnek olarak

verilebilir, kanallarin daha ¢ok koronal kisminin genisletilmesinde kullanilir.
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Grup 111. Ozel motorlara takilarak kullanilan Ni-Ti esasli doner aletler: Halihazirda piyasada

bulunan doner aletlerin ¢ogu bu gruba dahildir.

Grup IV: Ozel motorlar yardimiyla kullanilan ve kék kanalinin sekline 3 boyutlu olarak
adapte olabilen aletler: Self-Adjusting File (ReDent-Nova, Ra’anana, Israil) bu grubun tek

ornegi olarak sayilabilir.

Grup V: Resiprokal hareket yapan 6zel motorlar araciligi ile kullanilan Ni-Ti esasl aletler.

Grup VI: Ultrasonik aletler.

Kok kanal tedavisinde kullanilan aletler gegmisten giiniimiize kullanim ihtiyaglarina gore
yapildigr materyal, koniklik acisi, kesici bigaklar ve ug¢ sekilleri agisindan gelisim
gostermistir. Paslanmaz ¢elik kanal aletlerinin yetersiz esneklige sahip olmasi sebebiyle Ni-

Ti enstriimanlarin gelistirilmesi ihtiyaci ortaya ¢ikmustir.

2.1. Nikel-Titanyum (Ni-Ti) Alasimlar

Ni-Ti alasimlar ilk olarak 1962 yilinda metaliirji uzmani1 Buehler ve ark. [9-11] tarafindan
Maryland’teki Birlesik Devletler Deniz Kuvvetleri Mithimmat Laboratuvarlari’nda (NOL)
gelistirilmistir Alasima yapisina katilan metallerin sembolleri ve gelistirildigi merkezin bas
harflerine atfen Nitinol (Ni=Nikel, Ti=Titanyum, NOL=Naval Ordnance Laboratory) ismi

verilmistir.

Ni-Ti alasimlar, metalurjinin normal kurallarina uymadig: igin egzotik bir metal olarak
adlandirilir. Kanal tedavisinde kullanilan Ni-Ti alasimlari agirlik¢a yaklasik olarak %56
nikel ve %44 titanyum igerir [12]. Ortaya ¢ikan kombinasyon, ana bilesenlerin 1:1 atomik
oranidir (es atomlu) ve diger metalik sistemlere benzer sekilde, alasim ¢esitli kristalografik
formlarda bulunabilir. Titanyum korozyona direng, biyouyumluluk, diisiik elastik modiil ve

hafiza 6zelligi ile Gstiinliik olusturur.

Ni-Ti alagimlari, metalin mekanik 6zelliklerini belirleyen 3 mikroyapisal faz igerir. Bunlar;
ostenit, martensit ve R-fazidir [13]. Ni-Ti alasimlar karakteristik bir 6zellik olan

sliperelastisite ve sekil hafizasina sahiptir.
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Ostenit faz kiibik 6rgii yapisina sahiptir, yiiksek sicaklik ve diisiik streslerde ortaya cikar.
Ostenitik Ni-Ti oldukca giiclii ve serttir. Martensit faz monoklinal 6rgii yapisia sahiptir;
diistik sicaklik ve yiiksek streslerde meydana gelir. Martensit fazda alasim yumusak ve
kolayca deforme olabilir. R-faz1 ise bir ara fazdir; 1sitma ile martensitten Ostenite
hizlandirilmig transformasyon ve sogutma ile Gstenitten martensite ters transformasyon

esnasinda olusan eskenar dortgen bir yapidir [14, 15].

Ni-Ti alasimu, siiper elastikiyet ve sekil hafizasi gibi 6zel 6zelliklere sahiptir. Stiper elastik
bir metal oldugu igin, stres uygulanmasi paslanmaz ¢elikte goriilen olagan orantili gerinim
ile sonuglanmaz. Bu olagandis1 6zellik, stres kaynakli martensit doniisiimiiniin sonucudur.
Dis gerilimler, Ni-Ti alasiminin 6stenitik kristal formunu, gerilimi artirmadan daha fazla
gerilimi barindirabilen martensitik kristal bir yapiya doniistiiriir. Benzersiz kristal yapisinin
bir sonucu olarak, bir Ni-Ti egesi stiper elastik 6zellige (deforme olduktan sonra orijinal
sekline geri donme) sahiptir. Basit¢e ifade etmek gerekirse, Ni-Ti alasimlari, egimli
kanallarda doner endodontik egeler olarak klinik uygulamalarda rutin kullanim igin gerekli
esneklik ve dayanikliliga sahiptir. Siiper elastikiyet 6zelligi, 6stenit ve martensit arasindaki
tersinir bir faz doniistimii ile ortaya ¢ikar. Bu nedenle, doniisiim sicakliklarinin Ni-Ti'nin
mekanik 6zellikleri ve davranisi tizerinde Kritik bir etkisi vardir ve bu, tiretim stirecindeki

bilesim, safsizliklar ve 1s1l islemlerdeki kiiciik degisimlerle degistirilebilmektedir [16].

Martensit Ni-Ti 1sitildiginda 6stenite donlismeye baslar. Bu fenomenin basladigi sicakliga
ostenit doniisim baslangig sicakligi (As) denir. Bu doniisiimiin tamamlandig1 sicakliga
Ostenit bitis sicakligi (Af) denir, bu sicaklikta ve {izerinde malzemenin sekil hafiza
donligiimiinii tamamlamis olacagi ve siiperelastik 6zelliklerini gdsterecegi anlamina gelir.
Ostenit Ni-Ti sogutuldugunda martensite doéniismeye baslar. Bu fenomenin basladig:
sicakliga martensit doniisiim baslangig¢ sicakligi (Ms) denir. Martensitin tamamen geri
dondiigi sicakliga martensit donisiim bitis sicakligt (Mf) denir [10, 16]. Ni-Ti'nin
martensitik fazi, onu birgok uygulama igin ideal bir malzeme haline getiren bazi1 benzersiz
ozelliklere sahiptir [17]. Ni-Ti'nin martensitik formu dikkate deger bir yorulma direncine
sahiptir. Martensit fazindaki aletler kolaylikla deforme olabilir, ancak doniisim
sicakliklariin tizerinde 1sitildiginda sekillerini geri kazanirlar. Bunun agiklamasi, 1sitma ile
metalin gecici olarak Ostenitik faza doniistiirmesi ve onu siiperelastik haline getirmesi

olabilir, bu da egenin tekrar sogumadan 6nce orijinal seklini geri kazanmasin1 miimkiin kilar.



Dokiim malzemelerin 6zellikleri yorulma émriiniin ana belirleyicisidir [18, 19]. Ni-Ti déner
egelerde kirtlmaya yol agabilecek iki mekanizma vardir. Bunlar; dongiisel yorgunluk ve
torsiyonel yorgunluk olarak tanimlanmistir [20, 21]. Doéngiisel yorgunluk, tekrarlanan
cekme-germe stresinden kaynaklanir. Egimli kanallar igerisinde aletin doéniisiiniin neden
oldugu bu tekrarlanan gerilim-kompresyon dongiisii, aletin zamanla dongiisel yorgunlugunu
artirir Ve kirilmasinda 6nemli bir faktor olabilir. [22, 23]. Torsiyonel yorgunluk, motor
déonmeye devam ederken donen aletin ucunun kanala sikismasiyla olusur [20, 21].
Torsiyonel kirilma; kanal aletinin ug¢ kisminin kanal igerisinde sikistig1 zaman sap kisminin
donmeye devam etmesi sonucunda olusur [20]. Egenin torsiyonel kirilmasi, nihai
mukavemeti asildiginda meydana gelir. Bu nedenle, bir aletin dongiisel yorgunluga karsi
direngli olmas1 ve egimli kanallarin preparasyonuna izin vermek igin yeterli esneklige ve
ayrica alet kirilmasinin meydana gelmemesi igin yeterli tork degerine sahip olmasi gerekir.
Klinik olarak kullanilan endodontik déner egelerin kirilmasinda yorgunlugun énemli bir rol

oynadig1 gosterilmistir [24].

2.1.1. Ni-Ti egelerin nesilleri

Ni-Ti doner egeler yillar iginde gelisim gostererek giiniimiizde klinik pratiginde yaygin
olarak kullanilir hale gelmistir. Bugiine kadar klinik uygulamada 160'tan fazla Ni-Ti doner
alet sistemi kullanilmistir. Uluslararas1 bir standardi takip eden paslanmaz gelik aletlerin
aksine, Ni-Ti doner alet sistemlerinin tasarimi1 ve ug gaplari, koniklikleri ve bigak uzunluklari

icin bir standart olusturulmamustir.

Birinci nesil doner alet sistemleri

1990'larda, doner Ni-Ti egeler kullanima sunulmus ve doner Ni-Ti egelerinin kurucular
olarak bilinen John McSpadden ve Johnson, 1992'de 0.02'lik koniklige sahip bir ege ve 1994
yilinda ve 0.04 ve 0.06 koniklere sahip ProFile Orifice Shaper (Dentsply Sirona, ABD)
gelistirmislerdir. ilk nesile ait egelere drnek olarak; Ilk nesil ProFile (Dentsply Sirona),
LightSpeed (Lightspeed Inc, San Antonio, TX, ABD), Quantec (Sybron Endo, CA, ABD),
Greater Taper (Tulsa Dental Products, Tulsa, Okla) ve Hero-642 (Micro-Mega,Besagon,
Fransa) verilebilir [25].



ikinci nesil doner alet sistemleri

Ikinci nesil egelerde birinci nesilin iiretim kusurlarmi azaltmak icin; elektro-parlatma gibi
yiizey islemlerine ve kesme verimliligini artirmak i¢in koniklik ve rake agis1 gibi geometrik

sekil degisikliklerine odaklaniimistir ve birgok ikinci nesil egenin radyal alani yoktur.

Ikinci nesil egelere 6rnek olarak; ProTaper Universal (Dentsply Sirona), BioRaCe (FKG
Dentaire, La-Chaux-de Fonds, isvicre) ve EndoSequence (Brasseler, Savannah, GA, ABD)
[25] verilebilir.

Uciincii nesil doner alet sistemleri

2007 yilinda, artan martensit faz yiizdesi i¢ceren martensit telinin (M-teli) ortaya ¢ikmasiyla
birlikte, tiglincii nesil egelerde metaller 1sitma sogutma islemlerine tabi tutularak egelerin
metaliirjik 6zellikleri degistirilmistir. Bu gelismeler daha sonra, R-fazi, kontrollii bellek
(CM) teli, martensit-6stenit elektro-parlatma-esnek tel (maks-tel), mavi tel ve altin tel gibi

farkli malzemeler gelistirilerek Ni-Ti egelerin yorulma direnci arttirilmistir [25].

M-telinden iiretilen egelere; ProFile GT-X (Dentsply, Tulsa Dental Specialties), ProFile
Vortex (Dentsply, Tulsa Dental Specialties) 6rnek verilebilir [26].

2008°de SybronEndo (Kerr Corporation, Orange, CA) firmasi tarafindan iiretilen R-fazinda
Ni-Ti alagimin burulmasiyla iiretilen K3 ve Twisted File egeleri [27] ve Colten-Whaledent
(Altstatten, isvicre) firmasi tarafindan CM-telinden iiretilen HyFlex CM ve Typhoon 6rnek
verilebilir [28].

Dordiincii nesil doner alet sistemleri

2008'den beri, geleneksel rotasyon hareketine bagli olarak olusan torsiyonel kirilma riski,
dordiincii nesil Ni-Ti egelerde, resiprokal hareket, kombine hareket ve eksensel hareket gibi

hareket modunun iyilestirilmesiyle azaltilmistir.

Aym zamanda, Reciproc (VDW, Miinih, Almanya), WaveOne (Dentsply Maillefer,
Ballaigues, isvicre), Self Adjusting File (SAF) (ReDent Nova, Raanana) gibi tek ege

sistemleri de bu gelismelere bagli olarak piyasaya siiriilmiistiir.



Yakin gecmiste gelistirilen Self Adjusting File (SAF) (ReDent Nova, Raanana) ege sistemi
kanal sekline ti¢ boyutlu olarak kendiliginden uyum saglayabilen ince bir metalle gevrili igi
bos bir kafesten olusan tasarimiyla dikkat ¢ekmektedir. Resiprokal hareket ile ¢alisan bu
sistemde sahip oldugu bu tasarim sayesinde ayni anda yikama islemi de yapilabilmektedir
[29].

Besinci nesil doner alet sistemleri

2010 yilindan bu yana, eksantrik hareketle preparasyon yapan doner Ni-Ti sistemlerinden
ProTaper Next (Dentsply Sirona), Revo-S (Micro-Mega, Besangon) ve OneShape (Micro-

Mega, Besangon) besinci nesil doner alet sistemleri olarak kabul edilmistir.

Bu nesildeki egelerin 6zellikleri eksantrik hareket olarak adlandirilan rotasyon merkezi
disinda kalan bir hareketle sekillendirme yapmasidir. Bu sayede egenin kanal iginde
saplanma ve sikigsma riski en aza indirilmis ve dentin talaslarinin koronale ¢ikarilmasi

kolaylastirilmis olur.

2.1.2. Ni-Ti egelerin iiretim siirecleri

Egelerin yenilenen nesilleri disinda tiretim siireci de Ni-Ti aletlerinin mekanik 6zelliklerini
etkiler. Biikiimlii fabrikasyon, elektroparlatma (elektropolishing) ve elektrik desarjli isleme
(EDM) yiizey teknikleri, sekillendirme sirasindaki olumsuzluklari belirli bir dereceye kadar

iyilestirmis, boylece giivenligi artirmig ve torsiyonel kirilmayi azaltmustir.

Elektroparlatma (electropolishing)

Elektrokimyasal yiizey islemi olarak da bilinen elektroparlatma islemi, metal aletlerde yiizey
diizensizliklerini azaltmak i¢in elektrokaplama yoluyla bir nesnenin yiizeyinde metal
iyonlarinin birikmesini ifade eder. Bu yontem ilk olarak 1999 yilinda FKG firmasi tarafindan

Ni-Ti aletlerinin imalatinda kullanilmustir.

Bu islem; Ni-Ti doner aletlerin yiizeyinde iiretim hatalarin1 azaltmak ve daha piiriizsiiz bir
yiizey saglayabilen tek tip bir oksit tabakasi olusturmak {izere bir oksidasyon-rediiksiyon

reaksiyonuna neden olmak icin bir elektrolit banyosuna daldirilmasiyla gergeklestirilir. Bu



islem sayesinde aletlerin siiperelastiklik 6zelligi etkilenmeden aletlerin dongiisel yorulma

direnci, kesme verimliligi ve korozyon direnci arttirilmig olur [25].

Elektrik desarjli isleme (EDM)

Elektrik desarjli isleme (EDM), miihendislikte yaygin olarak kullanilan bir yontemdir. Bu
yontem; metal yiizeyi eritilerek ve metalin kiiciik kisimlarini bir dielektrik sivinin varliginda
buharlastirilarak asinmis piiriizlii bir metal yilizey olusturmak i¢in yapilan kontrollii bir
bosaltma islemidir. Bu termal erozyon isleminde aletlerin direkt temas etmesi gerekmez.Bu
islem kullanilarak tretilen Ni-Ti aletler daha piiriizlii ve daha sert bir yiizeye sahiptir ve

boylece kesme etkinligi arttirilmis olur [30, 31].

Bu teknoloji kullanilarak firetilen ilk ege sistemi HyFlex EDM sistemi (Coltene/Whaledent,
Cuyahoga Falls, ABD) 2016 yilinda piyasaya siiriilmiistiir. HyFlex EDM sistemindeki Ni-
Ti alasimi martensitik ve ostenitik Ni-Ti alasgimimin bir karisimindan olusur [32]. Hyflex
EDM, Gstenitik fazin olmamasina veya azaltilmis olmasina ragmen hala geleneksel CM
tellerinden daha yiiksek bir sertlige sahiptir, bu da EDM yonteminin teldeki sertlestirici

etkisini kanmitlamaktadir.

Metalurji teknolojisinin siirekli gelisimi sayesinde tasarimcilar ve ireticiler, alagimin
kimyasal yapisin1 ve kristal faz bilesimini degistirerek metallerin fiziksel 6zelliklerini

iyilestirmis, Ni-Ti egelerin yorulma direncini artirmistir.

En sik kullanilan metal isleme yontemi olan 1sil islem, Ni-Ti alasiminin siiperelastik
ozelligini arttirmak igin belirli bir malzemeyi belirli kosullar altinda birkag kez 1sitmak ve

sogutmak icin uygulanir.

M-Wire

Tulsa Dental 2007 yilinda tescilli bir termomekanik isleme prosediiriiyle M-Wire olarak
adlandirilan yeni bir Ni-Ti tel gelistirmistir, bu tel geleneksel siiper elastik Ni-Ti
alasgimlarindan iretilen endodontik doner aletlerle karsilastirildiginda onemli Olgiide

gelistirilmis dongiisel yorulma direncine sahiptir [33].
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M-Wire yapilan 1s1l islem sonucu metalin siiperelastik yapisin1 korurken deforme olmus ve
mikroikizlenmis martensit, R-faz1 ve ostenit dahil olmak tizere 3 kristal fazin hepsini

icerebildigi gosterilmistir [34, 35].

M-Wire Ni-Ti, mevcut Nitinol tarafindan tiretilen aletlerden daha iistiin 6zelliklere sahiptir
ve doner endodontik aletlerde onemli ilerlemeler saglamak igin diger ege tasarimlarina
uyarlanabilir [36]. Dentsply Sirona firmasi tarafindan tiretilmis; GT Series X, Profile Vortex,
ProTaper Next, WaveOne ecgeleri ve VDW firmasi tarafindan iiretilmis Reciproc ege

sistemleri bu teknoloji kullanilarak tiretilmistir.

R Fazi

R-faz1 (martensitik 6ncesi), martensitik ve dstenitik formlar arasindaki 1sitma veya sogutma

egrisi tizerinde ¢ok dar bir sicaklik araliginda meydana gelir.

Bir ara faz olan R-faz1 veya "Rhombohedral faz", martensitik dontisiim tamamlanmadan

soguma sirasinda meydana gelir [37].

CM Wire

2010 yilinda piyasaya siiriilen Kontrollii Hafizali (CM) tel ne oda ne de viicut sicakliginda
stiper elastik ozelliklere sahip olmayan, termomekanik olarak islenmis ilk Ni-Ti endodontik

alagimdir.

CM tellerinin tam termomekanik islemi bilinmemesine ragmen, mekanik deformasyon

davranisi, termomekanik gegmise duyarli olan faz dontisiim sicakligi ile yakindan iligkilidir
[14].

Degistirilmis bir faz bilesimi nedeniyle, martensit varyantlarinin yeniden yonlendirilmesi
nedeniyle CM Wire enstriimanlar1 deforme olabilir. Bu nedenle, dstenitik Ni-Ti egelerinin
aksine, CM Wire aletleri kavisli kok kanallarinin hazirlanmasi sirasinda tamamen diizlesme
egilimi gostermezler. Ureticiye gdre, bu kontrollii hafiza etkisinin sekillendirme hatalarinin

goriilme sikligin1 azaltmasi beklenmektedir [38].
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Blue Wire—Gold Wire

2012'de Dentsply Sirona, Ni-Ti CM alasimlari igin yeni bir 1s1l islem siireci baslatmistir; bu
stirecte aletler tekrar tekrar 1s1l isleme tabi tutulur ve ardindan sogutulur, bu da titanyum
oksit tabakasinin kalinligina karsilik gelen bir yiizey rengiyle sonuclanir [39]. Uretim sekli,
cesitli molekiiler yapilar ve benzersiz bir mavi oksit ylizey tabakasi yaratan yeni bir 1sil islem

bi¢imini kapsar [40].

Tipik mavi veya altin rengi, 1sil islem nedeniyle alet yiizeyinde kalan bir oksit tabakasinin

sonucudur [41].

Vortex Blue (Dentsply Sirona), Sequence Rotary Ege ve X1 Blue Ege (MK Life, Porto
Alegre, RS, Brezilya), Reciproc Blue (VDW), ProTaper Gold (Dentsply Sirona) ve

WaveOne Gold (Dentsply Sirona) sistemleri bu teknoloji kullanilarak iiretilmektedir.
Max Wire

FKG firmas: tarafindan 6zel bir Ni-Ti alasim olan Martensite-Austenite Electropolishing
Flex teli gelistirilmistir. XP-endo Finisher (XP-F), XP endo Finisher Retreatment (XP-R) ve
XP-endo Shaper (XP-S) bu telle iiretilmis egelerdir.

Alasim islenme ozelliklerinin bir sonucu olarak, 35°C 'ye esit veya daha yiiksek
sicakliklarda, martensitik fazdan ostenitik faza gecer, alet yar1 dairesel bir sekil alir ve
eksantrik donme hareketi gerceklestirerek egenin kok kanalinin duvarlarma dogru temas
etmesi saglanir. Boylece, XP-endo enstriimanlar1 kok kanal sisteminin morfolojisine uyum

saglayabilir, calisma uzunlugu boyunca ilerledikge genisleyebilir veya biiziilebilir [42].

T-Wire/C Wire

Yeni tiretilmis olan iki asamadan elde edilen yeni tescilli 1s1l islem gérmiis alagimlardir: 6nce
bir elektro-parlatma islemi ve ardindan, iretici tarafindan agiklanmayan iki farkli sicaklik
ve siiredeki 1s1l islemle iiretilmistir [43]. Ureticiye gore, T-Wire 1s1l islemi, geleneksel
ostenit Ni-Ti alasimi kullanilarak iiretilen egelerle karsilastirildiginda daha iyi esneklige ve
dongiisel yorulma direncine sahip olmasini saglamistir [44]. Micro-Mega firmasi tarafindan

iretilmis olan 2Shape ve OneFlare ege sistemleri bu yontemle tiretilmistir.
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Micro-Mega (Besancon) firmasi tarafindan 6zel tescilli C-Wire 1s1l islemi gelistirilmistir
[45]. Bu yeni 1s1l islem iki ana adimdan olusur: ilk olarak elektro-parlatma ve ardindan bir
1s1l islem uygulanir [46]. OneCurve egesi bu tiretim teknigi ile gelistirilmistir. Bu 1s1l islem
sonucunda egelerin kazandig1 kontrollii hafiza yetenegi sayesinde erisilmesi zor alanlarda

on egim verilebilme 6zelligi kazanmaktadir [45].
Fire Wire

EdgeEndo sirketi (Albuquerque, ABD) Fire-Wire teknolojisiyle tiretilmis EdgeFile egelerini
piyasaya siirmiistiir. Uretici firma alasimin gordiigii 1s11 islem sonucunda déngiisel

yorgunluk direnci ve dayanikliligin arttigini belirtmistir [47].
TM-Wire

Dentac (Istanbul, Tiirkiye) firmas: tarafindan TM-Wire alasimi, tescilli 1s1l ydntemle
gelistirilmistir. T-Endo MUST resiprokasyon hareketiyle calisan tek ege sistemi dongiisel

yorgunluga direnci ve dayanimi arttirmak i¢in TM-Wire alasimindan tiretilmistir [48].
2.1.3. Ni-Ti egelerin avantaj ve dezavantajlari

Ni-Ti kok kanal enstriimanlari paslanmaz celik egelerden daha esnektir ve kanallari gereksiz

preparasyonlar olmadan hizli bir sekilde hazirlama kabiliyetine sahiptir [49].

Ni-Ti alasimlar1 genel olarak paslanmaz ¢elikten daha esnektir, diisiik bir elastik modiiliine
ve daha biiyiikk bir dayanikliliga sahiptir. Paslanmaz celik egelerden iistiin olarak sekil
hafizasi ve siiper esneklik gosterirler. Ni-Ti alagimlarinin endodonti ve diger bazi dental
disiplinlerde basarili olmasinin ana nedeni bu iki 6zelliktir ve kristal yapidaki degisiklikten
kaynaklanir [50]. Sekil hafizasi ve siiper esneklik o6zelligi Ni-Ti egelerin egri kok
kanallarinin sekillendirilmesinde avantaj saglar. Ni-Ti enstriimanlarin diger bir 6nemli

avantaji, esnekligi korurken artan koniklige sahip olabilmeleridir [51].

Ni-Ti egelerin paslanmaz ¢elik kanal egelerine bir diger tstiinliigii de diisiik elastik modiili
sayesinde elde ettigi yiiksek esneklik ve kolay sekil alabilme yetenegi sayesinde egelerin

torsiyonel ve dongiisel kirilmaya karsi yiiksek dirence sahip olmasidir [52].
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Klinik uygulamalar sirasinda Ni-Ti egelerin torsiyonel ve dongiisel stresler nedeniyle hig
belirti vermeden kirilmasi 6nemli bir dezavantajdir. Torsiyonel stresler, kanal duvarlari ve

enstriimanin Kesici kenar1 arasindaki temas alaninin artmasiyla olusur [53, 54]

Klinisyen, Ni-Ti doner aletlerin ¢oklu kullanimini diistiniirken iki ana endiseyle karsi karsiya
kalabilir:

e Tekrarlanan kullanimdan kaynaklanan artan alet yorgunluguyla iliskili alet kirilma
olasiligt

e Yeterince temizlenmemeyle iliskili capraz kontaminasyon olasiligi

Yapilan c¢alismalarda Ni-Ti doner aletlerde titiz ultrasonik temizleme ve
dekontaminasyonuna ragmen yiizey catlaklarina dis dokularinin ve organik artiklarinin
yapistigi gosterilmistir [55, 56]. Bu nedenle, alet yorgunlugunu ve olasi ¢apraz

kontaminasyonu azaltmak i¢in endodontik aletlerin tek sefer kullanimi 6nerilmektedir.

Bununla birlikte, endodontik aletlerin ve 6zellikle daha pahali olan Ni-Ti doner aletlerin tek
sefer kullanimi, 6zellikle mevcut teknikler en az tg ile dort Ni-Ti doner aletin kullanimini
icerdiginden, endodontist ve genel dis hekimi i¢in ekonomik bir yiik haline gelebilir. Sonug
olarak, mekanik ve biyolojik hedeflere ulasmak i¢in gerekli aletlerin sayisin1 azaltacak kanal

preparasyon tekniklerinin getirilmesi faydali olacaktir [57].

2.2. Doner Aletlerin Cahisma Sekilleri

2.2.1. Rotasyonel hareket

Doner Ni-Ti enstriimanlarin piyasaya siiriilmesi, ¢alisma siiresinde énemli bir azalma ve
klinisyen iizerinde daha az stres ile klinik ortamda mekanik kok kanal hazirlig: siirecini daha
ongoriilebilir hale getirmistir. 1980'lerin sonlarinda tanitilan merkezi rotasyon hareketi,
bugiin hala piyasadaki mekanik preparasyon sistemlerinin ¢ogunda kullanilmaktadir. Ni-Ti

egelerinin kok kanali icerisinde devamli 360° doniisler yapmasiyla bu hareket olusur.
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2.2.2. Resiprokal hareket

Endodontik aletlerin kirilma riskini en aza indirmek amaciyla yeni hareket yontemleri
Onerilmistir. Yared 2008 [58] yilinda yaptig1 ¢alismada, tiim kanal hazirliginin tek bir F2
ProTaper egesinin resiprokal hareket ile saat yoniiniin tersine ve saat yoniinde farkli doniis
acilartyla kullanildiginda egenin apikale ¢ok az basingla ilerledigini gostermistir. Bu doniim
noktasi niteligindeki ¢alisma, kok kanal sisteminin konik sekillendirilmesini saglamak igin
artik sirali egelerin kullanilmasi gerekmeyeceginden, endodontik alet kinematiginde bir
evrimi temsil etmektedir. Bu ¢alismada tek bir doner aletin saat yoniinde ve saat yoniiniin

tersine hareketle kullanildig1 yeni bir kanal hazirlama teknigi anlatilmaktadir.

Her ikisi de M-Wire alasimindan yapilan Reciproc (VDW) ve WaveOne (Dentsply Sirona)
ege sistemleri gibi tek ege ile kullanilan yeni resiprokal egeler gelistirilmistir. Bu iki ege
sistemi, dentini kesmek igin baslangigta saat yoniiniin tersine (Reciproc 150°, Wave One
170°) ve vidalamay1 6nlemek amaciyla saat yoniinde (Reciproc 30°, WaveOne 50°) donerek
rotasyon hareketiyle ¢alisir. Donme agilar1 egenin dentine saplanarak kirtlmasini 6nlemek
icin hesaplanarak daha giivenli bir teknik elde edilmistir. Cogu sistem saat yoniiniin tersine
kesme seklinde ¢alisir. Buna ornek olarak; Reciproc ve Reciproc Blue (VDW); Wave One
ve Wave One Gold (Dentsply Sirona); Pro Design R (Easy Equipamentos Odontoldgicos,
Belo Horizonte, MG, Brezilya); Unicone ve X1 Blue File (MK Life, Porto Alegre, RS,
Brezilya) verilebilir. Saat yoniinde kesme hareketiyle ¢alisan sistemler ise Genius (Ultradent
Products, Inc, South Jordan, ABD) ve Pro Design S (Easy Equipamentos Odontologicos,
Belo Horizonte, MG, Brezilya) 6rnek verilebilir. Donme agilar1 saat yoniinde yaklasik 60°
ila 90° ve saat yoniiniin tersine 120° ile 270° araligindadir [42].

Bu teknik 6nemli avantajlar sunmaktadir:

e  Tek bir endodontik alet kullaniminin daha az maliyetli olmasi
e  Olas1 prion ¢apraz kontaminasyonunun ortadan kaldirilmasi

e Endodontik doner aletlerin tek sefer kullanimina baglh alet yorgunlugunun azalmasi
[58].
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2.2.3. Kombine hareket (merkezi rotasyon + resiprokasyon)

Baz1 sistemler, hareketlerin her birinden yararlanarak rotasyon ve resiprokal hareketleri
birlestirmek {izere tasarlanmistir. Ultradent, Sybron Endo, Easy ve J Morita, her iki
kinematik ile kok kanalinda calisabilen motor veya alet sistemlerini piyasaya sunmuslardir
[42].

Kanal preparasyonu once resiprokal hareketle yapilir, bu da kanalin daha giivenli bir sekilde
asilmasini saglar. Daha sonra, preparasyonu bitirmek i¢in simetrik rotasyonel hareket
kullanilir, bu da kanaldan dentinin ¢ikarilmasinda daha yiiksek verimlilik ve daha az debris

ekstriizyonunu saglar.

Yeni tanitilan TFA sistemi, Adaptive Motion 6zelligine sahip yeni Elements Motor ile
Twisted Files adli mevcut bir ege sistemini kullanmaktadir. Ureticiye gore, Adaptive
Motion, uygulanan yiike gore egenin hareketini degistiren patentli bir algoritmaya
dayanmaktadir. Bu patentli algoritma, ege tizerindeki basing miktarina bagl olarak kanal
kosullarina "adapte olur”. TFA Sistemi ile egeler kok kanalinda yiiksek bir dirence maruz
kaldiklarinda rotasyonel hareketten resiprokal harekete gecerck ege iizerinde biriken
streslerin azaltilmas1 amaglanmistir [42]. Ege rotasyonel hareket yaparken 600° doniis yapar.
Resiprokal hareket acilar1 ege yiikiine gore 370° ileriye ve 20° ila 50° geriye hareket eder
[59].

2.2.4. Eksentrik rotasyon hareketi

Aletlerin 6zelliklerinden dolay1 bazi sistemler eksantrik veya asimetrik (merkez disinda
donme ekseni) olarak doner. Bu hareketle, asimetrik dikdortgen kesitli ProTaper Next
sistemi ve XP-Endo Shaper egeleri calismaktadir [42]. XP-Endo Shaper 35°C’ye esit veya

daha yiiksek sicakliklarda ¢ekirdeginin boyutunun 6tesine genisleyen bir ege sistemidir.

2.2.5. Transaksiyal hareket

2010 yilinda ReDent-Nova (Ra'anana) tarafindan iiretilen SAF (Self-Adjusting File) egesi
mevcut sistemlerden tamamen farkli bir tasarim ve kinematik ile galisir. Bu alet, silindir
seklinde i¢i bos bir egedir. Kok kanalinin duvarlarina uyum saglayabilen asindirici bir

yiizeye sahip ince bir Ni-Ti telinden yapilmis ag orgiisii seklinde tasarlanmistir. Ege,
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enstriimantasyon sirasinda siirekli bir irrigasyon akisi saglayan bir silikon irrigasyon
cihazina (VATEA, ReDent-Nova) bagli olarak calisir. Cihaz dakikada 3000 ila 5000 titresim
frekans1 ve 0,4 mm genlik ile dikey olarak titresirken, ege igeri ve disar1 gagalama
hareketiyle calisir. Kanalin gevresinde yaklasik 60 ila 75 mm kalinliginda bir dentin
tabakasinin ¢ikarilmasina izin veren, kanal basina toplam 4 dakikalik bir enstriimantasyon
stiresi igin iki adet 2 dakikalik dongii gergeklestirilir. Egenin kanal duvarlari ile yakin
cevresel temas ile gerceklesen gagalama hareketi, dentini asindirma yoluyla uzaklastirir
[60].

2.3. Calismada Kullandigimiz Ege Sistemleri

Tez calismamizda, kok kanal sekillendirmesinde resiprokasyon hareketini kullanan yerli
tiretim T-Endo MUST (Dentac) sistemi, endodonti Kliniklerinde yaygin olarak kullanilan
resiprokasyon hareketini kullanan WaveOne Gold (Dentsply Sirona) sistemi ve rotasyon
hareketini kullanan TruNatomy (Dentsply Sirona) sistemi kullanilmustir.

2.3.1. T-Endo MUST resiprok ege sistemi

T-Endo MUST ilk yerli tretim resiprokal hareket prensibi ile ¢alisan Ni-Ti kok kanal
egesidir. Uretici firma tarafindan, TM-wire ve essiz bir 1s1l islem teknolojisi ile iiretilen
egelerin kirilmaya karsi dayanikli oldugu ve en kivrimli kanallarda bile esneklik 6zelligine

sahip oldugu one siiriilmektedir.

160° saat yonii tersinde, 40° saat yoniinde doniis yaparak preparasyon yapar. 300 rpm ve 4.0

torkta kullanim1 Onerilmektedir.

Must (multi use single technique) tek ege sekillendirme tekniginde ¢oklu kullanima sahiptir.
0.04 ve 0.06 taper agilar1 ile minimal invaziv sekillendirme imkani saglar. Enine kesitinin s
sekline sahip olmasi ile kok kanalini gerektigi kadar sekillendirerek gereksiz madde kaybinin
oniine geger. T-Endo MUST egeleri asagi ve yukariya dogru 2 mm’lik hareketler ile
kullanilmahidir. T-Endo MUST ege sistemi 1 adet rehber yol olusturan (Tg) ve kanal
sekillendirme i¢in 3 adet alternatifi olan egelerden olusan bir sistemdir (Resim 2.1).
Sistemden tek bir ege segilerek de genisletme bitirebilir. Bu da zamandan ve maliyetten

tasarruf saglar.
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T-Endo MUST Tg: 13.04 sabit agilidir enine kesiti kare seklindedir. Glide path egesine
yenilik¢i yaklasim ile gelistirilen resiprokasyon hareketi ile T-Endo MUST "tg” egesi hizli
ve verimli bir sekilde glide path olusturur. Kare kesitli olmasi kanallara ilk giriste
karsilasilacak dar ve egri kanal anatomilerinde daha yiiksek torka karsi dayanikli olmasini

saglar.

T-Endo MUST M25: Apikal cap1 0.25 ve sabit koniklik agis1 %6°dir. Enine kesiti s
seklindedir. Bu enine kesit kanal sekillendirme sirasinda duvarlardan daha fazla debris

kaldirmay1 ve kanallar1 daha iyi temizlemeyi saglar.

T-Endo MUST M40: Apikal c¢ap1 0.40 ve sabit koniklik agist %4’tiir. Enine kesiti s
seklindedir. Koniklik agisinin diisiik tutulmasmin sebebi minimal invaziv sekillendirme

saglar.

T-Endo MUST M50: Apikal ¢ap1 0.50 ve sabit koniklik agis1 %4’tiir. Enine Kesiti s
seklindedir.

Uretici firma talimatlar1 dogrultusunda sekillendirme protokolii; [61]

T-Endo MUST tg egeleri ile bir giris yolu olusturulmalt
T-Endo MUST egeleri, asag1 ve yukar: dogru 2 mm gagalama hareketi ile kullanilmali
T-Endo MUST egeleri pasif olarak kok kanallarinda ¢alistirilarak preparasyon yapilmali

P W np e

T-Endo MUST egelerinin kullanimi sirasinda herhangi bir deformasyon olmasi
durumunda kok kanal sekillendirme islemi i¢in kullanilmaya devam edilmemeli, hemen
degistirilmeli

5. Kok kanal sekillendirme islemi sirasinda, T-Endo MUST egeleri kok kanalindan
cikarildiginda, kok kanallart bol miktarda yikanmali seklindedir.
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Resim 2.1. T-Endo MUST ege sistemi

2.3.2. WaveOne Gold ege sistemi

WaveOne Gold egesi kendisinden once iiretilen WaveOne egesi gibi resiprokal hareket
yapar. M-Wire telinden iiretilen WaveOne egesinden farkli olarak bu ege Gold Wire olarak
adlandirilan bir alasimdan tretilir [62]. Gold Wire egeler tiretimden sonra 6zel bir 1sitma ve
yavagca sogutma islemleriyle elde edilir. Egeler bu islem sonucunda altin rengini alir. Bu

islemlerden gecen egelerin dayanikliligi ve esnekligi onemli dlgtide artar [63].

WaveOne Gold egesinin enine Kkesiti iki noktadan kanal duvarlariyla temasta olan bir paralel
kenar seklindedir. Hareket esnasinda merkezde yer almayan yapisi sayesinde kanal
duvarlarina sadece iki kenar1 temas eder. Azalan temas noktasi sayesinde debrislerin
koronale tasiabilecegi bir bosluk olusturulur ve vidalama etkisi azaltilmig olur. WaveOne
Gold egesi saat yoniiniin tersine 170° ve saat yoniinde 50° bir hareket yaparak calisir.

Toplamda 3 resiprokal dongiiyle tam bir turu tamamlamis olur.

WaveOne Gold Glider egesinin apikal ¢cap1 0.15 mm’dir. Apikalde %2 taper acis1 olarak
baslar koronale dogru azalarak devam eder. WaveOne Gold Primary ile sekillendirmeden

once giris yolunu optimize eder.
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WaveOne Gold Small egesinin apikal ¢apt 0.20 mm’dir. Ik 3 mm’de %7 olan taper agis1

koronale dogru azalarak devam eder.

WaveOne Gold Primary egesinin apikal ¢ap1 0.25 mm’dir. Ilk 3 mm’de %7 olan taper agis1

koronale dogru azalarak devam eder.

WaveOne Gold Medium egesinin apikal ¢ap1 0.35 mm’dir. ilk 3 mm’de %6 olan taper agis1

koronale dogru azalarak devam eder.

WaveOne Gold Large egesinin apikal ¢ap1 0.45 mm’dir. Ilk 3 mm’de %5 olan taper agisi

koronale dogru azalarak devam eder (Resim 2.2).
Uretici firma talimatlar1 dogrultusunda sekillendirme protokolii; [64]

1. Giris kavitesi kanallara dogrusal giris saglayacak sekilde agilir,

2. Kanal kavitesinde irrigasyon soliisyonu varliginda #10 K tipi el egesiyle kanal a¢ikligi
kontrol edilmeli,

3. Islem oncesinde radyografi ve/veya apeks bulucu yardimiyla calisma uzunlugu
belirlenmis olur,

4. Kanal kavitesine dogru hafifce bastirarak, WaveOne Gold Glider egesiyle kanal
icerisinde pasif bir sekilde ilerlenmeli. Tam ¢alisma uzunluguna ulasilana kadar
WaveOne Gold Glider egesi bir veya daha fazla ge¢iste kullanilmali,

5. Kanali WaveOne Gold sekillendirme sistemi ile sekillendirmeden once calisma
uzunlugu tekrar kontrol edilmeli,

6. Kanal irrige edilmeli, WaveOne Gold Glider kullanilarak kanal en az 0,15 mm'ye kadar
genisgletilmeli,

7. Sekillendirme prosediiriine sodyum hipoklorit varliginda Primary ege (025/07 kirmiz1)
ile baglanmali

8. Iceriye dogru hafif bir baski uygulayarak Primary egesi, kanalin belirlenmis calisma
boyunda pasif olarak ilerletilmeli. Kanalin 2-3 mm'lik kismin1 sekillendirdikten sonra,
Primary ege ¢ikarilarak temizlenmeli ardindan kanal irrige edilmeli ve #10 boyutlu bir
el egesi ile rekapitiilasyon yapilarak irrigasyon yapilmali,

9. Primary egesi bir veya daha fazla gegiste tam calisma uzunlugunda kullanilmali.

Uzunluga ulastiktan sonra foramenleri asir1 biiyiitmemek i¢in ege ¢ikarilmali,
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10. Primary ilerlemezse, Small ege ile (020/07 sar1) ¢alisma uzunlugunda bir veya daha
fazla gegiste kullanilmali ve ardindan sekli optimize etmek icin Primary ege calisma
uzunluguna kadar kullanilmali.

11. Sekillendirme tamamlandiginda son irrigasyon yapilarak sekillendirme sonlandirilmali
seklindedir.

Primary egesiyle sekillendirme sirasinda ege kanalda rahatlikla hareket edebiliyorsa ve
apikal yivlerde dentin kalintis1 yoksa, kanal duvarlarindan dentin kaldirilana kadar Medium

ege (035/06 yesil) ve/veya Large ege (045/05 beyaz) ile sekillendirmeye devam edilir.

Resim 2.2. WaveOne Gold ege sistemi

2.3.3. TruNatomy rotary ege sistemi

TruNatomy (Dentsply Sirona) kendinden 6nce iiretilmis olan egeler i¢in kullanilan 1,2 mm
Ni-Ti tel yerine 0,8 mm Ni-Ti telden {iretilen ve ardindan 6zel bir 1s1l islem uygulanan
kullanima yeni ¢ikmis bir ege sistemidir. Bu tasarimindan dolay1 TruNatomy egelerinin daha

esnek ve yorulmaya kars1 dayanikli oldugu tiretici firma tarafindan bildirilmistir.
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TruNatomy egesinin enine kesiti merkez dis1 paralelkenar seklindedir. Ni-Ti alagiminin 1s1l
islemine ek olarak alet geometrisi, azalan koniklik acis1 ve inceltilmis tasarimi nedeniyle

TruNatomy egelerinin dentin yapisini ve dis biitiinliigtinii korudugu ileri stirilmustiir.

TruNatomy egelerinin ayirt edici 6zelligi, debrisin uzaklastirilmas: i¢in daha fazla alan
saglayan kayarak sekillendirme yapmasidir. TruNatomy ege sistemi tasarimi geregi servikal
dentini korurken apikalde yeterli sekillendirme yapmaya izin verir. TruNatomy egeleri, Ni-
Ti alasimina iiretim sonras1 termal islem uygulanmasiyla siiper elastik 6zelligi kazanmustir.
Geleneksel Ni-Ti veya M-Wire ile karsilastirildiginda daha az sekil hafizasi 6zelligi
gosterdiginden, kavisli bir kok kanalindan g¢ikarildiginda egeler hafifce egimli sekilde
gortilebilir [65].

TruNatomy ege sistemi koronal kanal agzin1t modifiye eden (Orifice Modifier) ve rehber
yolu (Glider) hazirlamaya yarayan 2 adet ve kanal sekillendirme i¢in 3 adet alternatifi olan

ege sistemidir (Resim 2.3).

TruNatomy Orifice Modifier egesinin kesici kismi1 7 mm olup ege uzunlugu 16 mm’dir ve
sabit agili kanal agz1 modifiye edici egedir. Apikal ¢cap1 0.20 mm’dir ve taper agis1 %8’dir.

Servikal dentini koruyacak sekilde tasarlanmustir.

TruNatomy Glider egesinin enine kesiti ege yatay diizleminde merkezlenmis paralel kenar
seklindedir. Apikal ¢ap1 0.17 mm’dir ve taper agis1 %2’den baslayarak koronale dogru

azalarak devam eder.

TruNatomy Small egesinin apikal ¢apt 0.20 mm’dir ve taper acisi %4’ten baglayarak

koronale dogru azalarak devam eder.

TruNatomy Prime egesinin apikal ¢ap1 0.26 mm’dir ve taper agisi %4’ten baslayarak

koronale dogru azalarak devam eder.

TruNatomy Medium egesinin apikal ¢ap1 0.36 mm’dir ve taper agist %3’ten baslayarak

koronale dogru azalarak devam eder.

Uretici firma talimatlar1 dogrultusunda sekillendirme protokolii; [66]
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Tim kok kanal girislerini ortaya ¢ikarmaya yetecek kadar konservatif bir giris kavitesi
hazirlanmali,

Bir lubrikant varliginda #10 K-egesi ile kanallarin koronal 2/3'i kontrol edilmeli ve
kanallar yikanmali,

Ardindan 500 rpm ve 1,50 Ncm'de bir TruNatomy Orifice Modifier ege ile kanallarin
genisletmesi yapilmaya baslanmali. Kanalda irrigasyon soliisyonu varken, TruNatomy
Orifis Modifier egesi kanalin yaklasik 2-5 mm igine ve disina 2-3 hafif genlikte
ilerletilmeli. Koronal ti¢lii sekillenene kadar bu islem tekrarlanmals,

#10 K-egesi ile ¢alisma uzunlugunu belirlenmeli ve irigasyon yapilmali,

Kanalda irrigasyon soliisyonu varken, yaklasik 2-5 mm'lik hafif genlikte bir TruNatomy
Glider egesi kullanilarak tekrarlanabilir bir giris yolu olusturulmali ve ¢aligma boyuna
ulasana kadar ege kanal igerisinde ilerletilmeli,

Her zaman TruNatomy Prime egesi (500 rpm/ 1,5 Ncm) ile sekillendirmeye baslanmali
ve ¢aligma boyuna ulasana kadar ege kanal igerisinde ilerletilmeli,

TruNatomy Prime egesi kanalda kolayca ilerlemiyorsa, kanalin agikligi kontrol edilmeli
ve TruNatomy Small egesiyle genisletme yapilmadan 6nce irigasyon yapilmali ve bir
#10 K-egesi ile giris yolu kontrol edilmeli.

TruNatomy Small egesiyle NaOCI varliginda kanal igerisinde pasif olarak ilerlenmeli
ve ardindan sekli optimize etmek i¢in ¢alisma uzunluguna kadar TruNatomy Prime
egesi kullanilmali.

Sekillendirme  tamamlandiginda  son  irrigasyon  yapilarak  sekillendirme

sonlandirilmalidir.

TruNatomy Prime egesiyle sekillendirme sirasinda ege kanalda rahatlhikla hareket

edebiliyorsa ve apikal yivlerde dentin kalintis1 yoksa, kanal duvarlarindan dentin kaldirilana

kadar TruNatomy Medium ege ile sekillendirmeye devam edilmelidir.
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Resim 2.3. TruNatomy ege sistemi

2.4. Kanal Preparasyonu Sirasinda Karsilasilan Prosediirel Hatalar

Endodontik aletler ve cihazlar alanindaki son gelismelere ragmen, egimli bir kok kanalinin
mekanik olarak hazirlanmasi, ¢ok yetenekli ve deneyimli klinisyenler i¢in bile hala bir
sorundur. Bu egimli kok kanallarinin sekillendirilmesi sirasinda 'kanal transportasyonu,
'diizlestirme' veya 'deviasyon' gibi farkli, preparasyon hatalar1 meydana gelebilir [67]. Kok
kanallarmin ¢ogu Kkavisli oldugundan [68], yiliksek oranlarda preparasyon hatalar1 veya

kanaldan sapma bildirilmistir [6, 69].
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Resim 2.4. Ersev ve ark. (2010)
2.4.1. Kanal transportasyonu

Amerikan Endodontistler Dernegi (AAE) Endodonti Terimleri Sozliigii'ne gore kanal
transportasyonu tanimi su sekildedir; egimli kok kanallariin preparasyonu sirasinda
egelerin orijinal dogrusal sekline donme egiliminden dolay1 kanalin apikal yarisinda egimin
dig kismindan, koronal yarisinda egimin i¢ kismindan fazla miktarda kanal duvar yapisinin
kaldirilmasi olarak tanimlanmistir [70]. Sonug olarak, apikal bolgede, egimin dis tarafina
dogru fazla preparasyon yapilirsa, daha koronal bolgelerde ¢ok koklii dislerde konkaviteye

veya furkasyona dogru transportasyon olur [69].

Kullanilan alasimdan bagimsiz olarak, herhangi bir kok kanal aleti, kok kanalinin iginde
kendini diizeltme egilimindedir [69, 71-73]. Geri yiikleme kuvvetleri nedeniyle, aletin kesici
kenarlarmin kok kanal duvart boyunca belirli temas alanlarinda esit olmayan bir kuvvet
dagilimina, asimetrik bir dentin cikarilmasimna yol acar. Ozellikle kesici kenarlar, apikal
ticliide kavisli kanalin dis tarafina (disbiikeylik) ve orta veya koronal tigliilerde (igbiikeylik)
i¢ tarafa dogru bastirilir. Sekillendirme sirasinda asimetrik dentin kaldirilmasi; egimli kok
kanalinin uzun ekseninin yer degistirmesine, egim agisinin azalmasina ve kokiin orijinal

egiminin diizlesmesine sebep olabilir [74].
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2.4.2. Apikalda eliptikasyon (zipping) olusumu

Mekanik preparasyonda kullanilan kanal aletlerinin egimli bir kanalin igerisindeki diizlesme
egiliminden kaynaklanir. K6k kanalinin orijinal sekil ve agisinda istenmeyen bir degisiklik
olusur. Bu, kanalin egriligin dis tarafi boyunca asir1 genislemesine ve apikal ug¢ noktasinda

egriligin i¢ tarafinin yetersiz hazirlanmasina neden olur.

Kok kanalinin ana ekseni orijinal ekseninden sapacak sekilde yer degistirir. Bu nedenle,
diizeltme, sapma, tasima terimleri de bu tiir diizensiz kusurlar1 tanimlamak i¢in kullanilir.
"Gozyas1" ve "kum saati sekli" terimleri benzer sekilde kok kanalinin apikal kisminda ortaya
cikan sekli tarif etmek icin kullanilmaktadir [6].

2.4.3. Apikal perforasyon

Perforasyon; mekanik preparasyon sirasinda keskin uglu doner enstriiman ile preparasyon
yapilirken aletlerin kok dentinini ve sementi perfore ederek kok kanal boslugunun
periodontal araliga agilmasiyla olusur [6]. Kok kanal boslugu ile kokiin dis yiizeyi arasinda
mekanik ya da patolojik bir baglanti olan perforasyon, kokte sementin yikimina, periodontal

ligamentin irritasyonuna ve periradikiiler dokularin zarar gérmesine neden olabilir [75].

2.4.4. Strip perforasyon

Strip perforasyonlar; asir1 preparasyon ve kok kanal egriliginin i¢ hatti boyunca
diizlestirmeden kaynaklanir. Bu orta bolgedeki kok perforasyonlari, yine kok sementinin
yikimi ve periodontal dokularin tahribati ile iliskilidir. Koklerin furkal yoniine giden
radikiiler duvarlar genellikle asir1 derecede incedir ve bu nedenle "tehlikeli bolgeler" olarak
adlandirilirlar [6] .

2.4.5. Basamak olusumu

Basamak olusumu, aletlerin ve bazi durumlarda irrigasyon soliisyonlarinin apekse erigimini
engelleyen, kok kanalinda iyatrojenik olarak olusturulmus bir diizensizliktir. Yetersiz

enstriimantasyon Ve eksik obturasyon ile sonuglanir [76].
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Basamak olusumunun olas1 nedenleri: [77]

Kokiin apikal kismina yeterli erisime izin vermeyen yetersiz giris kavitesi,

Kok kanal egim yoniiniin dogru degerlendirilmemesi,

Kok kanal uzunlugunun hatali belirlenmesi,

Egenin kanalda zorlanmasi,

Egimli kanalda paslanmaz ¢elik enstriimanlarina 6n-egim verilmeden kullanilmasi,
Enstriimanlarin sirast ile kullanilmamasi,

Egenin ¢alisma boyutunda asir1 derecede dondiiriilmesi,

Enstriimantasyon sirasinda yetersiz irrigasyon yapilmasi,

© 0 N o g bk~ wbhPE

Selasyon ajanlarinin fazla kullanilmast,

=
o

. Kirilan enstriimanlari ¢ikarmaya calisirken egelerin zorlanmasi,

-
-

. Tekrarlayan kanal tedavileri esnasinda kanal dolgu materyalinin uzaklastirilmasi,

=
N

. Kalsifiye kanalda egenin zorlanmasi,

=
w

. Enstriimantasyon sirasinda apikal boliimde debris birikmesidir.

2.4.6. Dirsek olusumu

Dirsek; apikal ¢entigin daha koronalinde yer alir. K6k kanalinda ayn1 zamanda apikal egimin
tepesini de temsil eden “kum saati” sekilli bir daralimdir. Gozyas1 damlas1 sekli; sekil olarak
benzerliginden dolayr bu sekilde adlandirilan apikal diizensizliktir. Transportasyon ile
olugan diizensiz genisletme sonucu, kanalin maksimum egim noktasinda bulunan dar
kisimdir. Olusan bu sekil, kanalin apikal kismmin temizlenmesini ve doldurulmasini

engelleyebilir [6].

2.5. Prosediirel Hatalarin Degerlendirilmesi

Ni-Ti kanal aletlerinin hazirlik sirasinda sekillendirme etkinligini ve prosediirel hatalari
degerlendirmek igin gesitli metotlar kullamilmistir. Bunlar, radyografik karsilastirmalari,
diglerin uzunlamasina bdliinmesini, yiiksek ¢oziiniirliikli bilgisayarli tomografiyi (BT) ve
mikrotomografiyi (uBT) igerir [78, 79]. Hem uBT hem de BT, nesnelerin ayrintili 3 boyutlu
gozlemine izin verir ve kok kanal duvarlarindan ¢ikarilan dentin miktarini tahribatsiz bir
sekilde ol¢tiigii igin endodontik degerlendirmelerde yararl olduklart gosterilmistir. Yiiksek
coziniirliiklii BT, geleneksel bilgisayarli tomografinin (BT) kompakt seklidir, ancak daha
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yiiksek ¢oziiniirliige sahiptir ve bu nedenle sekillendirilen kok kanallarindaki degisikliklerin
daha kesin bir sekilde belirlenmesini saglar [80].

Guiniimiizde preparasyon tekniklerinin etkinligini degerlendirmede bilgisayarli tomografi
(BT) ve pu-BT yontemleri 6n plana ¢ikmaktadir. Bu iki teknik kullanilarak kok kanallarinda
detayli bir goriintiilenme saglanabilir. u-BT, geleneksel BT’ den daha yiiksek ¢oziiniirliige
sahiptir ve prepare edilen kok kanallarindaki degisikliklerin daha net bir sekilde
belirlenmesini saglar. u-CT, kok kanal geometrisini ve preparasyon sonrasi degisiklikleri
ayrintili olarak incelemek igin yeni ve degerli bir aragtir [81]. pu-BT invaziv olmayan bir
sekilde dis anatomisinin goriintiilerini tiretir. Kok kanal enstriimantasyon tekniklerinin kanal
sekli tizerindeki etkilerini arastirmak igin giiclii bir aragtir. Ancak klinik kullanimi yaygin

degildir ve bu yontem oldukga pahali ve zaman alici bir yontemdir [82].

Kanal aletlerinin sekillendirme etkinligi iki boyutlu (2D) fotograf teknikleri ve
mikrobilgisayarli tomografi (mikro-BT) taramasi gibi ii¢ boyutlu (3D) tekniklerle
degerlendirilir. 2D  fotograf teknikleri, iki dikey yonde sayisallastiriimisg
goriintiilerin/radyograflarin alinmasini1 ve st tiste ¢akistirilarak veya ¢akistirma olmadan
hesaplamalar yapmak igin bir yazilim programi kullanmayi igerir. Bu teknikler,
preparasyonun seklini, kanal transportasyonunu, sekillendirme veya post bosluk hazirhigi
sonrasi rezidiiel dentini ve farkli enstriimanlarin kesme etkinligini degerlendirmek icin
kullanilmistir [83]. Kullanimi kolay, ucuz ve arastirilacak soruya bagli olarak potansiyel
olarak bilgilendiricidirler, ancak hacimsel bilgileri 6lgme anlaminda eksik noktalar vardir
[84].
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3. GEREC VE YONTEM

Bu tez ¢alismas1 Gazi Universitesi Bilimsel Arastirma Projeleri Koordinasyon Birimi (BAP)
tarafindan desteklendi.

Bu tez ¢alismas1 Gazi Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Endodonti Anabilim Dali Klinigi

Arastirma Laboratuvarinda gergeklestirildi.

Bu ¢alismanin amaci ti¢ farkli Ni-Ti ege sisteminin sekillendirme etkinliklerinin (kanaldan
uzaklastirilan madde miktari, merkezde kalma orani, kanal transportasyonunun yonii ve

miktari, sekillendirme hatalar1 ve siiresi) karsilastirilmasidir.

Calismamizda kullanilacak olan Ni-Ti doner alet sistemlerinin sekillendirme etkinliklerinin
esit sartlarda karsilastirilabilmesi i¢in ¢alismamiz Standardize edilmis rezin bloklarda

gerceklestirildi.
3.1. Orneklerin Se¢imi

Bu ¢alisma i¢in yapilan %80 giivenilirlige sahip Power analizi sonuglarina gére 66 adet |
sekilli rezin blok ¢calismaya dahil edildi. Rezin bloklar apikalde 0.15 mm ¢apli %2 koniklige
sahip 19 mm uzunluga ve 45° egime sahiptir. (VDW) Rezin bloklar her bir ege sistemine

rastgele olacak sekilde 22 adet olarak ayrild.
3.2. Orneklerin Hazirlanmasi

Rezin bloklarin kanal agikliklar1 #10 K-tipi ege ile kontrol edildi. Sekillendirme 6ncesi dijital
gortntiiler elde edilmeden o6nce goriintiilerin st iiste yerlestirilmesini kolaylastirmak
amaciyla rezin bloklara dikey ve yatay birer gentik atildi. Rezin bloklar kanal sinirlarinin
dijital ortamda kolay belirlenebilmesi igin sekillendirme dncesi mavi miirekkep ile 30 gauge
(G) yandan delikli irrigasyon ignesi (Navi-tip, Ultradent, Utah, ABD) yardimiyla boyand:
(Resim 3.1). Sekillendirme esnasinda calismaciy1 etkilememesi amaciyla rezin bloklar
aliminyum folyo ile kaplandi. Rezin bloklar rastgele olarak her bir grupta 22 adet olmak

tizere 3 farkli gruba ayrildi.



Resim 3.1. Orneklerin hazirlanmasi
3.3. Sekillendirme Oncesi Rezin Bloklarin Baslangi¢c Goriintiisiiniin Alinmasi

Rezin bloklarin sekillendirme oncesi standart bir teknikle goriintii elde edilmesini saglayan
bir diizenege konularak dijital fotograflar1 alindi. Bloklarin fotografi beyaz zemin iizerinde
151k kaynagi altinda dijital bir fotograf makinasi (EOS 70D, Canon USA Inc., Lake success,
NY, ABD) yardimiyla ¢ekildi (Resim 3.2) .

Resim 3.2. Sekillendirme oncesi dijital fotografin ¢ekilmesi
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3.4. Ornek Gruplarimin Olusturulmasi ve Kok Kanal Preparasyonlarinin Yapilmasi
Rezin bloklar rastgele olmak tizere 3 gruba ayrildi.

TE (T-Endo MUST) Grubu, W (WaveOne Gold) Grubu, TR (TruNatomy) Grubu ege
sistemleriyle sekillendirildi. Her bir ege sistemi iiretici firmanin talimatlari dogrultusunda
kullanilda.

Sekillendirme X-Smart Plus (Dentsply, Tulsa Dental, PA) endodontik motor kullanilarak
yapildi (Resim 3.3). Her bir ege deformasyon veya kirilma vb. durumlar disinda 2 rezin
blokta kullanildi. Sekillendirme sirasinda dijital kronometre ile sekillendirme siiresi 6lgtildii.
Bu siireye yikama, ege degisimi veya egenin temizlenmesi igin ayrilan siire dahil edilmedi

sadece egelerin kanal iginde ¢alistigi stire kaydedildi.

) O o
OO ¢

Resim 3.3. X-Smart Plus (Dentsply, Tulsa Dental) endodontik motor

3.4.1. TE Grubu

Bu gruptaki 22 adet rezin blok sirasiyla T-Endo MUST Tg (13.04), T-Endo MUST M25
(25.06) ve T-Endo MUST M40 (40.04) egeleri kullanilarak sekillendirilmistir.

T-Endo MUST sistemi {iretici firmanin talimati dogrultusunda 160 derece saat yonii tersinde,
40 derece saat yoniinde doniis yapacak sekilde preparasyon yapar. 300 rpm ve 4.0 torkta
resiprokasyon hareketiyle kullanildi. T-Endo MUST Tg egesi ile bir giris yolu olusturuldu.
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Sirasiyla M25 ve M40 egeleriyle ¢alisma boyunda sekillendirme yapildi. T-Endo MUST
egeleri pasif olarak kok kanallarinda calistirilarak preparasyon yapildi. T-Endo MUST
egeleri asag1 ve yukar1t dogru 2 mm gagalama hareketi ile kullanildi. Preparasyon oncesi
mavi miirekkebi uzaklastirmak igin 2 ml serum fizyolojik kullanildi. Sekillendirme sirasinda

ara yikamalar i¢in 2 ml distile su ve son yikamada 5 ml distile su kullanildi.
3.4.2. W Grubu

Bu gruptaki 22 adet rezin blok sirasiyla WaveOne Gold Small (20.07) ve WaveOne Gold
Medium (35.06) egesi kullanilarak sekillendirildi.

WaveOne Gold ege sistemi tiretici firmanin talimati dogrultusunda X-Smart Plus (Dentsply-
Sirona) endodontik motorda WaveOne Gold programinda kullanildi. WaveOne Gold egesi
saat yoniiniin tersine 170 derece ve saat yoniinde 50 derecelik bir hareket yaparak c¢alisir.
Preparasyon oncesi mavi miirekkebi uzaklastirmak i¢in 2 ml serum fizyolojik kullanilda.
Sekillendirme sirasinda ara yikamalar igin 2 ml distile su ve son yikamada 5 ml distile su
kullanildi.

3.4.3. TR Grubu

Bu gruptaki 22 adet rezin blok sirasiyla TruNatomy Orifice Modifier (20.08), TruNatomy
Glider (17.02), TruNatomy Small (20.04), TruNatomy Prime (26.04) ve TruNatomy
Medium (36.03) egeleri kullamlarak sekillendirildi. Uretici firmanin talimatlari
dogrultusunda 500 rpm hiz ve 1.5 Ncm tork ayarinda devamli rotasyon hareketiyle
kullanildi.

Koronal sekillendirmeyi yapmak amaciyla TruNatomy Orifice Modifier egesi kullanildi.
Sirastyla TruNatomy Small, TruNatomy Prime ve TruNatomy Medium egeleriyle ¢alisma
boyunda sekillendirme yapildi. Preparasyon 6ncesi mavi miirekkebi uzaklastirmak igin 2 ml
serum fizyolojik kullanilmistir. Sekillendirme sirasinda ara yikamalar igin 2 ml distile su ve

son yikamada 5 ml distile su kullanildu.
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3.5. Sekillendirme Sonras1 Rezin Bloklarin Bitis Goriintiisiiniin Alinmasi

Rezin bloklar sekillendirme sonrasi standart bir teknikle goriintii elde edilmesini saglayan
bir diizenege konularak dijital fotograflar1 alindi. Bloklarin fotografi beyaz zemin {izerinde
151k kaynagi altinda ¢ekildi. Rezin bloklar sekillendirme sonrasi kirmizi miirekkep ile 30 G
yandan delikli igne yardimiyla boyandi. Fotograflar, dijital bir fotograf makinasi (EOS 70D,

Canon USA Inc., Lake success) yardimiyla ¢ekildi (Resim 3.4).

Resim 3.4. Sekillendirme sonrasi dijital fotografin ¢ekilmesi
3.6. Rezin Blok Orneklerinin Degerlendirilmesi

Photoshop (Adobe Inc./ABD) programi kullanilarak c¢akistirilan goriintiilerde ege
sistemlerinin sekillendirme etkinlikleri degerlendirildi. Ust iiste ¢akistirilan gorseller
Rhinoceros 3D modelleme yazilimi programia (Rhino 7, Robert McNeel and Associates

for Windows, Washington DC, ABD) aktarilarak 6lgtimler yapildi.

Rezin bloklar en apikal noktadan koronale dogru 1 mm araliklarla isaretlenip
numaralandirildi. Apikal egim bolgesini igine alan i¢ duvar olan A tarafindan ve bu
yiizeylerin karsisinda yer alan dig duvar olan B tarafindan toplam 22 adet 6l¢iim yapildi. A
ve B tarafinda 11’er adet olan 6l¢iim noktalar1 apikalden baslayarak sirasiyla; 0 mm, 1 mm,

2 mm, 3 mm, 4 mm, 5 mm, 6 mm, 7 mm, 8 mm, 9 mm, 10 mm’ye denk gelmektedir. 1, 2,
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3, 4 noktalar1 apikal egim bolgesini; 5, 6, 7, 8 noktalar1 orta ti¢lii bolgesini; 9, 10, 11 noktalari

da kanalin koronal boliimdeki diiz kismini icermektedir (Resim 3.5).

Resim 3.5. a) Sekillendirme oncesi alinan dijital goriintii, b) Sekillendirme sonrasi alinan
dijital gortntii, ¢) Dijital goriintiilerin st tste c¢akistirildigi gorsel, d)
Cakistirilmis gorsel lizerine ¢izilen rehber cemberler

Goriintiilerde sekillendirme hatalari (tehlikeli bolge, basamak, apikal zip olusumu, daralma)

degerlendirildi.

Bu olgiimler dogrultusunda sekillendirme sonrasi yapay kanallarda olusan degisimler

asagidaki kriterlere gore degerlendirildi.

1. Kanaldan uzaklastirilan madde miktari: A tarafindan uzaklastirilan madde miktari+ B
tarafindan uzaklastirilan madde miktaridir

2. Merkezde kalma orani: Kanaldan uzaklastirilan madde miktarinin daha az oldugu
taraftakinin daha fazla olan taraftakine boliinmesiyle hesaplanda.

3. Kanal transportasyonunun yonii: Kanalin daha fazla madde uzaklastirilan tarafi olarak
belirlendi. (B tarafindan uzaklastirilan madde miktar1 — A tarafindan uzaklastirilan
madde miktart).

4. Kanal transportasyonunun miktari: Kanalin iki tarafindan uzaklastirilan madde miktari
arasindaki farkin mutlak degeri olarak hesaplandi. (|B tarafindan uzaklastirilan madde

miktart — A tarafindan uzaklastirilan madde miktari|)
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5. Sekillendirme hatalar1:

e Tehlike Bolgesi (Danger zone): Sekillendirme sonucunda egimin i¢ tarafindan
egimin dis tarafina gore daha fazla madde kaldirilmasiyla olusan bolgedir.

e Basamak (Ledge): Kok kanal iginde egiminin dis duvarinda diiz bir basamak
seklinde ortaya ¢ikar. Koronalinde siklikla dar bir bolge bulunur.

e Apikal “‘zip’’ olusumu: Mekanik preparasyonda kullanilan kanal aletlerinin egimli
bir kanalin igerisinde diizlesme egiliminden kaynaklanir.

e Daralma (Narrowing): S-sekilli kanallarin koronal boliimdeki diiz kisimda koronal
egim bolgesinin i¢ tarafi yoniinde koronale gidildik¢e azalan miktarda madde

kaldirilmasiyla meydana gelir.

3.6.1. istatistiksel analiz

Veriler R programinda WRS2 paketi ile ve IBM SPSS V23 ile analiz edilmis, normal
dagilima uygunluk Shapiro-Wilk Testi ile incelendi. Egelere gore normal dagilima uyan
ortalama siirelerin karsilastirilmasinda tek yonlii varyans analizi kullanildi ve ¢oklu
karsilastirmalar Tamhane testi ile yapildi. Ege ve noktaya gore normal dagilima uymayan
degerler iki yonli ROBUST ANOVA testi ile (medyan yontemi kullanilarak) incelendi ve
analiz sonuglar1 ortanca (minimum — maksimum) seklinde sunuldu. Ege, yiizey ve noktaya
gore normal dagilima uymayan degerler ii¢ yonlii ROBUST ANOVA testi ile (trimmed
mean yontemi kullanilarak) incelendi ve analiz sonuglar1 trimmed mean + Standart hata
seklinde sunuldu. Coklu karsilastirmalar Bonferroni diizeltmesi ile yapildi. Onem diizeyi

p<0,05 olarak belirlendi.
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4. BULGULAR

4.1. Toplam Uzaklastirilan Madde Miktari

Kanalin 2 tarafindan uzaklastirilan toplam madde miktar1 olarak hesaplandi (A tarafindan
uzaklastirilan madde miktar1 + B tarafindan uzaklastirilan madde miktar1). Gruplar arasinda
uzaklastirilan madde miktarlari karsilastirilirken hem A hem de B tarafinda olmak tizere ayri
ayr1 degerlendirme yapildi. Cizelge 4.1.’de istatistik icerisindeki renk kodlamasi ve

kodlamalara gére onem diizeyi gosterildi.

Cizelge 4.1. Ege, Yiizey ve Noktalara gore degerlerin karsilastiriimasi

Q p
Ege 514,072 <0,001
Yy sage <01
Nokta 59,395 0,001
Ege*Yiizey 55,06 0,001
Ege*Nokta 15,326 0,007
Yiizey*Nokta 770,87 0,001
Ege*Yiizey*Nokta 55,211 0,001

Q: Ug Yonlii ROBUST ANOVA Test Istatistigi

Cizelge 4.2. Ege, Yiizey ve Noktalara gore degerlerin tanimlayici istatistikleri

Nokta
Yuzey Ege Apikal Orta Koronal Toplam
TE 0,177 + 0,007°8 0,148+ 0,003° 0,105+ 0,001 0,142 + 0,005”
R w 0,157 + 0,006AC 0,184+ 0,0048 0,112+ 0,0028! 0,150 + 0,006"
TR 0,147 + 0,005°C 0,122+ 0,004" 0,087 +0,003" 0,116 + 0,005¢
Toplam 0150+0003*  0150+0004*  0102+0002° | 0,136%0,003 |
TE 0,062+ 0,005F¢ 0,099+ 0,003°% 0,112+ 0,0025 0,097 + 0,0048
5 w 0,101 + 0,006°FH1 0,106 +0,004! 0,137 +0,004% 0,117 +0,004¢
TR 0,023 + 0,004K 0,049 +0,003F  0,075+0,002¢ 0,052 + 0,004°
Toplam 0061+0006°  0089+0004°  0,110+0005° | 0,089%0,003 |
TE 0,119 + 0,0144BCOE 0126 + 0,006"EC 0,108 + 0,002A° 0,117 + 0,004°
Toplam W 0,131+ 0,0074B¢ 0,145+ 0,0098 0,124+ 0,0035c 0,131 + 0,004
(A+B) TR 0,083 +0,015AC°E 0,085+ 0,008°E 0,081 + 0,002 0,082 + 0,005
Toplam 0,116 + 0,007% 0,119+0,004*  0,105+0,0028 0,113 +0,002

Trimmed means (budanmis ortalamalar) + standart hata; a-c: Ayn1 harfe sahip ana etkiler arasinda bir fark
yoktur; A-K: Aym harfe sahip etkilesimler arasinda bir fark yoktur
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Cizelge 4.2°de gruplar arasindaki iliski gosterildi. Ege ana etkisi ortalama degerler {izerinde
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0,001). T-Endo MUST egesinde ortalama deger
0,11, WaveOne Gold egesinde 0,13 ve TruNatomy egesinde bu deger 0,08 olarak elde edildi.

Yiizey ana etkisi ortalama degerler tizerinde istatistiksel olarak anlamli bulunmustur
(p<0,001). A(i¢) yiizeyinde elde edilen ortalama deger 0,13 iken B(dis) ylizeyinde elde

edilen ortalama deger 0,09’dur.

Nokta ana etkisi ortalama degerler tizerinde istatistiksel olarak anlamli bulunmustur
(p=0,001). Apikalde elde edilen ortalama deger 0,12 ve orta noktada elde edilen deger 0,12
iken koronalde elde edilen ortalama deger 0,11 olarak elde edildi.

Ege*yiizey etkilesimi ortalama degerler {izerinde istatistiksel olarak anlamli bulundu
(p=0,001). Burada en yiiksek ortalama deger A yiizeyinde 0,15 ile T-Endo MUST ve
WaveOne Gold egesinde elde edilmisken en diisiik ortalama deger B yiizeyinde 0,05 ile TR
egesinde elde edildi.

Ege*nokta etkilesimi ortalama degerler iizerinde istatistiksel olarak anlamli bulunmustur
(p=0,007). Burada en yiiksek ortalama deger 0,14 ile WaveOne Gold egesinde orta noktada
elde edilmisken en diisiik ortalama deger 0,07 ile TruNatomy egesinde apikal noktada elde

edilmistir.

Yiizey*nokta etkilesimi ortalama degerler iizerinde istatistiksel olarak anlamli bulundu
(p=0,001). Burada en yiiksek ortalama deger 0,16 ile A yiizeyinde apikal noktada elde

edilirken en diisiik ortalama deger 0,06 ile B yiizeyinde apikal noktada elde edildi

Ege*ylizey*nokta etkilesimi ortalama degerler tizerinde istatistiksel olarak anlamli bulundu
(p=0,001). Burada en yiiksek ortalama deger 0,18 ile WaveOne Gold egesinde A yiizeyinde
ve orta noktada elde edilmisken en diisiik ortalama deger 0,03 ile TruNatomy egesinde B

yiizeyinde ve apikal noktada elde edildi.

Istatiksel analize gore gruplar arasinda A ve B tarafindan uzaklastirilan toplam madde
miktarlar1 karsilastirildiginda apikal egim bolgesinde istatistiksel olarak anlamli bir fark
bulunmadi (p>0,05).
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Orta bolgede T-Endo MUST ve WaveOne Gold gruplari arasinda istatistiksel olarak anlamli
bir fark bulunmazken, degerler istatistiksel olarak anlamli sekilde TruNatomy grubundan
daha yiiksek bulundu (p=0,007).

Koronal bolgede tiim gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulundu (p=0,007).

En yiiksek deger WaveOne Gold grubunda, en diisiik deger TruNatomy grubunda bulundu.

Her {i¢ ege grubunun A ve B yiizeylerinden uzaklastirilan toplam (apikal+orta+koronal)
madde miktar1 karsilastirildiginda tiim gruplar arasinda anlamli bir fark bulundu (p<0,001).

En yiiksek deger WaveOne Gold grubunda, en diisiik deger TruNatomy grubunda bulundu.

Toplam uzaklastirilan madde miktar: grup i¢i olarak kiyaslandiginda tiim ege gruplarinin her
ti¢ bolgede uzaklastirdigr madde miktar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark yoktur
(p>0,05).

4.2. A Tarafindan Uzaklastirllan Madde Miktari

Cizelge 4.2°de gruplar arasindaki iliski gosterildi. Yapilan istatistiksel analize gore A
yiizeyinden apikal bolgede uzaklastirilan madde miktarlart karsilastirildiginda, T Endo
Must, WaveOne Gold ve TruNatomy egeleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
bulunmadi (p>0,05).

Orta bolgede tiim ege gruplart arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulundu.
WaveOne Gold grubundaki degerler T-Endo MUST grubundan ve TruNatomy grubundan
anlaml1 olarak daha yiiksekti (p=0,001).

Koronal bolgede T-Endo MUST ve WaveOne Gold gruplari arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir fark bulunmazken bu gruplardaki degerler TruNatomy grubundan istatistiksel
olarak anlamli olacak sekilde yiiksekti (p=0,001)

A yiizeyinden her ii¢ ege grubunun toplam uzaklastirdigi madde miktart karsilastirildiginda
T-Endo MUST ve WaveOne Gold gruplan arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
bulunmazken bu gruplardaki degerler TruNatomy grubundan istatistiksel olarak anlamli
olacak sekilde yiiksekti (p<0,001).
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4.3. B Tarafindan Uzaklastirilan Madde Miktari

Cizelge 4.2’de gruplar arasindaki iliski gosterildi. Yapilan istatistiksel analize gore B
yiizeyinden apikal bolgede uzaklastirilan madde miktarlart karsilastirildiginda, T Endo
Must, WaveOne Gold ve TruNatomy egeleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
vardir. En yiiksek deger WaveOne Gold, en diisiik deger TruNatomy grubunda bulundu
(p=0,001).

Orta bolgede T-Endo MUST ve WaveOne Gold gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli
bir fark bulunmazken bu gruplardaki degeler TruNatomy grubundan istatistiksel olarak
anlaml1 olacak sekilde yiiksektir (p=0,001).

Koronal bolgede tiim ege gruplar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulundu
(p=0,001). En yiiksek deger WaveOne Gold, en diisik deger de TruNatomy grubunda

bulundu.

B yiizeyinden her ti¢ ege grubunun toplam uzaklastirdigi madde miktari karsilastirildiginda
T-Endo MUST, WaveOne Gold ve TruNatomy gruplari arasinda istatistiksel olarak anlamli
bir fark vardir. En yiiksek deger WaveOne Gold grubunda, en diisiik deger TruNatomy
grubunda bulundu (p<0,001).

4.4. Yer Degistirmenin (Transportasyonun) Yonii

Kanalin daha fazla madde uzaklastirilan tarafi olarak belirlendi (B tarafindan uzaklastirilan

madde miktar1 — A tarafindan uzaklastirilan madde miktari).

Cizelge 4.3. Dis-I¢ (B-A) degerlerinin ege ve noktaya gore karsilastiriimasi

Q p
Ege 69,635 <0,001
Nokta 89,965 <0,001
Ege*Nokta 141,793 <0,001

Q: ki Yénlii ROBUST ANOVA Test Istatistigi

Cizelge 4.4°de gruplar arasindaki iliski gosterildi. Ege ana etkisi dis-i¢ ortanca degerleri
tizerinde istatistiksel olarak anlamli bulundu (p<0,001). T-Endo MUST egesinde dis-i¢
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ortanca degeri 0,01, WaveOne Gold egesinde -0,06 ve TruNatomy egesinde bu deger -0,07
olarak elde edildi ve tiim egelerden elde edilen sonuglar birbirinden farklilik gosterdi. Nokta
ana etkisi dis-i¢ ortanca degerleri tizerinde istatistiksel olarak anlamli bulundu (p<0,001).
Apikalde ve ortada elde edilen dis-i¢ ortanca degeri -0,06 iken koronalde elde edilen deger
0,01 olmustur ve koronalde elde edilen deger diger noktalardan farklilik gosterdi. Ege*Nokta
etkilesimi dis-i¢ ortanca degerleri tizerinde istatistiksel olarak anlamli bulundu (p<0,001).
Burada en yiiksek ortanca deger 0,09 ile T-Endo MUST egesinde ve apikalde elde edilmistir
ve diger etkilesimlerde elde edilen tiim degerlerden farklilik gosterdi. Elde edilen en diisiik

dig-i¢ ortanca deger ise -0,13 ile TruNatomy egesinde ve apikalde elde edildi.

Cizelge 4.4. Dis-i¢ (B-A) degerlerinin ege ve noktaya gére tanimlayici istatistikleri

Nokta
Ege Toplam
Apikal Orta Koronal
TE 0,09 (-0,1 - 0,24)» -0,05 (-0,08 - 0,01)® 0,01 (-0,53-0,05)¢ 0,01 (-0,53 - 0,24)?
w -0,07 (-0,16 - 0,07)®  -0,07 (-0,14 - -0,05)° 0,03 (-0,01 - 0,05)F  -0,06 (-0,16 - 0,07)°
TR -0,13 (-0,17 - -0,03)F  -0,08 (-0,26 - 0,02)®  -0,01 (-0,04 - 0,05)¢ -0,07 (-0,26 - 0,05)¢

Toplam -0,06 (-0,17 - 0,24)P -0,06 (-0,26 - 0,02)° 0,01(-0,53-0,05*  -0,03(-0,53 - 0,24)

Ortanca (minimum -maksimum); a-c: Ayni harfe sahip ana etkiler arasinda bir fark yoktur; A-G: Ayni harfe
sahip etkilesimler arasinda bir fark yoktur

Buna gore gruplar arasinda transportasyon yonii karsilastirildiginda, apikal egim bolgesinde
gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark vardi (p<0,001). T-Endo MUST
grubunda deger pozitif iken WaveOne Gold grubunda ve TruNatomy grubunda bulunan
degerler eksi (-) ve istatistiksel olarak anlamli olacak sekilde diistiktii. Bu da kullanilan

egelerin A tarafina, yani koronal egimin i¢ yiizeyine dogru transportasyon gosterdi.

Orta bolgede tiim ege gruplarinda bulunan degerlerin eksi (-) oldugu bulunmustur. WaveOne
Gold ve TruNatomy grubunda bulunan degerler arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark

bulunmazken, istatistiksel olarak anlamli olacak sekilde T-Endo MUST grubundan diisiiktii.

Koronal bolgede tiim egeler arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark vardi (p<0,001).
Sadece TruNatomy grubundaki degerlerin eksi (-) oldugu goriildii. En yiiksek degerin
WaveOne Gold grubunda, en diisiik degerin iste TruNatomy grubunda oldugu bulundu
(p<0,001).



42

Gruplar arasinda toplam transportasyon yonii karsilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli
bir fark vardi. T-Endo MUST egesinde bulunan deger arti (+), WaveOne Gold ve
TruNatomy gruplarinda bulunan degerler eksi (-) olarak kaydedildi. En yiiksek deger
T-Endo MUST grubunda en diisiik deger iste TruNatomy grubunda bulundu (p<0,001).

4.5. Yer Degistirmenin (Transportasyonun) Miktari

Kanalin 2 tarafindan uzaklastirilan madde miktar1 arasindaki farkin mutlak degeri olarak
(| ) hesaplandi (|B tarafindan uzaklastirilan madde miktar1 — A tarafindan uzaklastirilan

madde miktari]).

Cizelge 4.5. Mutlak (B-A) degerlerinin ege ve noktaya gore karsilastirilmasi

Q p
Ege 6,782 0,051
Nokta 95,091 <0,001
Ege*Nokta 48,172 <0,001

Q: Iki Yonlii ROBUST ANOVA Test Istatistigi

Cizelge 4.6’da gruplar arasindaki iligski gosterildi. Ege ana etkisi (B-A) ortanca degerleri
tizerinde istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p=0,051). Nokta ana etkisi dis-i¢ ortanca
degerleri lizerinde istatistiksel olarak anlamli bulundu (p<0,001). Apikalde elde edilen dis-
i¢c ortanca degeri 0,1 ortada 0,06 iken koronalde elde edilen deger 0,02 oldu ve tim

noktalarda elde edilen degerler birbirinden istatistiksel olarak anlaml: farklilik gosterdi.

Ege*Nokta etkilesimi (B-A) ortanca degerleri lizerinde istatistiksel olarak anlamli bulundu
(p<0,001). Burada en yiiksek ortanca deger 0,13 ile TR egesinde apikalde elde edildi ve diger
etkilesimlerde elde edilen tiim degerlerden farklilik gosterdi. Elde edilen en diisiik (B-A)
ortanca deger ise 0,01 ile T-Endo MUST egesinde koronal noktada elde edilmistir ve 0,02
ile TruNatomy egesinde koronalde elde edilen degerler aralarinda istatistiksel olarak anlamli

fark bulunmazken diger tiim etkilesimlerde farklilik bulundu.
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Cizelge 4.6. Mutlak (B-A) degerlerinin ege ve noktaya gore tanimlayici istatistikler

Nokta
Ege Toplam
Apikal Orta Koronal
TE 0,1 (0,03 - 0,24)» 0,05 (0 - 0,08)8 0,01 (0-0,53)¢ 0,05 (0 - 0,53)
w 0,07 (0 -0,16)"® 0,07 (0,05 - 0,14)A 0,03 (0 - 0,05)° 0,06 (0 - 0,16)
TR 0,13 (0,03 - 0,17)F 0,08 (0 - 0,26)"8 0,02 (0 - 0,05)<P 0,07 (0 - 0,26)
Toplam 0,1 (0-0,24) 0,06 (0 - 0,26)° 0,02 (0 - 0,53)? 0,06 (0 - 0,53)

Ortanca (minimum — maksimum); a-c: Ayni harfe sahip noktalar arasinda bir fark yoktur; A-E: Aym harfe
sahip etkilesimler arasinda bir fark yoktur

T-Endo MUST egesinde; noktalara gore (B-A) ortanca degerleri arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir farklilik bulundu (p<0,001). Apikalde elde edilen ortanca deger 0,1, ortada 0,05
ve koronalde deger 0,01 olarak elde kaydedildi ve istatistiksel olarak anlamli farklilik

gosterdi.

WaveOne Gold egesinde; noktalara gore (B-A) ortanca degerleri arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir farklilik bulundu. Apikalde ve ortada elde edilen 0,07’lik deger koronalden elde
edilen 0,03’liikk degerden istatistiksel olarak anlaml sekilde yiiksekti (p<0,001).

TruNatomy egesinde; noktalara gore (B-A) ortanca degerleri arasinda, tiim bolgeler arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik vardi. Sirayla elde edilen degerler apikalde 0,13,
ortada 0,08 ve koronalde 0,02’idi (p<0,001).

Apikal bolgede T-Endo MUST ve WaveOne Gold gruplar arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir fark bulunmazken, degerler TruNatomy grubundakinden anlamli sekilde diisiik
bulundu (p<0,001).

Orta bolgede T-Endo MUST ile WaveOne Gold grubu arasinda istatistiksel olarak anlamli
bir fark vardi (p<0,001). Orta bolgede diger gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark yoktu (p>0,05).

Koronal bolgede T-Endo MUST ile WaveOne Gold grubu arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir fark vardi (p<0,001). Diger gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
yoktu (p>0,05).
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Egelerin toplam transportasyon miktarlar karsilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli bir
fark bulunmadi (p=0,051).

4.6. Merkezde Kalma Oram

Kanaldan uzaklastirilan madde miktarinin daha az oldugu taraftakinin daha fazla olan

taraftakine boliinmesiyle hesaplanmistir.

Cizelge 4.7. Az/Cok degerlerinin ege ve noktaya gore karsilastirilmasi

Q p
Ege 19,211 <0,001
Nokta 109,271 <0,001
Ege*Nokta 59,475 <0,001

Q: ki Yénlii ROBUST ANOVA Test Istatistigi

Cizelge 4.8’de gruplar arasindaki iliski gosterildi. Ege ana etkisi az/¢ok ortanca degerleri
tizerinde istatistiksel olarak anlamli bulundu. T-Endo MUST egesinde az/¢ok ortanca degeri
0,69, WaveOne Gold egesinde 0,67 ve TruNatomy egesinde bu deger 0,44 olarak elde edildi
ve TruNatomy egesinden elde edilen sonuglar istatistiksel olarak anlamli bir farklilik
gosterdi (p<0,001).

Nokta ana etkisi az/¢ok ortanca degerleri iizerinde istatistiksel olarak anlamli bulundu
(p<0,001). Apikalde elde edilen ortanca deger 0,38, ortada elde edilen az/¢ok ortanca degeri
0,62 iken koronalde elde edilen deger 0,85, ve tiim noktalarda elde edilen degerler

birbirinden farklilik gosterdi.

Ege*Nokta etkilesimi az/¢ok ortanca degerleri tizerinde istatistiksel olarak anlamli bulundu
(p<0,001). Burada en yiiksek ortanca deger 0,91 ile TE egesinde koronalde elde edilmistir
ve 0,82 ile TR egesinde koronalde elde edilen deger ile benzerlik gostermekteyken diger
etkilesimlerde elde edilen tim degerlerden istatistiksel olarak farklilik gosterdi. Elde edilen
en diisiik az/cok ortanca deger ise 0,18 ile TR egesinde ve apikalde elde edildi ve diger

etkilesimlerde elde edilen degerlerin tiimiinden istatistiksel olarak farklilik gosterdi.
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Cizelge 4.8. Az/Cok degerlerinin ege ve noktaya gore tanimlayici istatistikleri

Nokta
Ege Toplam
Apikal Orta Koronal
TE 0,37 (0,22-0,86) 0,69 (0,56 - 0,94)8 0,91 (0,38 -0,97)¢ 0,69 (0,22 - 0,97)°
w 0,63 (0,27 - 0,85)%° 0,62 (0,41-0,68)° 0,81 (0,67-0,92% 0,67 (0,27 - 0,92)°
TR 0,18 (-0,06 - 0,68)" 0,41 (0,18 -0,77)A 0,82 (0,56 - 0,96)°F 0,44 (-0,06 - 0,96)?
Toplam 0,38 (-0,06 - 0,86)° 0,62 (0,18 - 0,94)*  0,85(0,38-0,97)*> 0,65 (-0,06 - 0,97)

Ortanca (minimum -maksimum); a-c: Ay harfe sahip ana etkiler arasinda bir fark yoktur; A-F: Ayni harfe
sahip etkilesimler arasinda bir fark yoktur

Bulunan degerler O ile 1 arasindadir. Elde edilen deger 1°¢ ne kadar yakinsa merkezde kalma
oran1 0 kadar yiiksektir.

Apikal bolgede tiim gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulundu (p<0,001).
En yiiksek deger WaveOne Gold grubunda en diisiik deger TruNatomy grubunda bulundu.

Orta bolgede tiim gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulundu (p<0,001). En
yiiksek deger T-Endo MUST grubunda en diistik deger TruNatomy grubunda bulundu.

Koronal bolgede T-Endo MUST grubu ile WaveOne Gold grubu arasinda istatistiksel olarak

anlamli bir fark var iken diger gruplar arasinda fark goriilmedi (p>0,05).

Gruplar arasinda her ii¢ bolgede ortalama merkezde kalma oranlari karsilastirildiginda T-
Endo MUST ile WaveOne Gold gruplar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
bulunmazken istatistiksel olarak anlamli olacak sekilde TruNatomy grubundan daha yiiksek
bulundu (p<0,001).

4.7. Sekillendirme Hatalar:

Sekillendirilen ornekler arasinda sadece 2 ornekte tehlike bolgesi olusumu gozlendi.
Orneklerin ikisi de WaveOne Gold grubuna aitti. Diger sekillendirme hatalar1 gériilmedi
(Cizelge 4.9).
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Cizelge 4.9. Bulunan sekillendirme hatalari

Apikal zip Basamak Tehlike Bolgesi Daralma
T-Endo MUST 0 0 0 0
WaveOne Gold 0 0 2 0
TruNatomy 0 0 0 0

4.8. Sekillendirme Siiresi

Cizelge 4.10. Egelere gore ortalama siirelerin karsilastiriimasi (dakika)

Ortalama + ss Ortanca (min-mak) Test Istatistigi p*
T-Endo MUST 1,6 +0,23° 1,6 (1,1-2,22)
TruNatomy 1,12+0,1° 1,13 (0,95 - 1,3) 51,047 <0,001
WaveOne Gold 1,33+0,1° 1,33 (1,2-1,52)

*Tek Yonlii Varyans Analizi ; a-c: Ayni harfe sahip gruplar arasinda bir fark yoktur

Cizelge 4.10°da gruplar arasindaki iligki gosterildi. Egelerin sekillendirme siireleri T-Endo
MUST i¢in 1,6 dakika, TruNatomy i¢in 1,12 dakika, WaveOne Gold igin 1,33 dakikadir.
Tiim gruplarin sekillendirme siireleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik vardi
(p<0,001).
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5. TARTISMA

Kok kanal preparasyonu kanal tedavisinin en 6nemli asamalarindan biridir. Kok kanal
preparasyonun amaci; koronalden apikale dogru daralan konik bir form olusturarak kok
kanal sistemini temizlemek ve sekillendirmektir. Kok kanal tedavisinde istenilen sonuglari
elde etmek i¢in yerine getirilmesi gereken irrigasyon ve preparasyon prosediirleri vardir.
Bunlardan birkagi kanalin orijinal seklini koruyarak apikalden koronale dogru siirekli
genigleyen bir konik sekli olusturulmasi ve apikal foramenin hem kdk yiizeyine hem

periapikal dokulara gére anatomik konumunun korunmasidir [1].

Egimli kanallarda bu ilkelere uyulmas: daha zordur, ¢linkii preparasyon teknikleri kanal
orijinal ekseninden uzaklastirabilir; apikal zipping, basamak, apikal transportasyon, strip

perforasyon ve enstriiman kirig1 gibi prosediirel hatalar meydana gelebilir [7].

Bu problemlerin iistesinden gelebilmek igin farkli teknikler ve sistemler gelistirilmistir.
Bunlardan en 6nemlisi Ni-Ti doner enstriimanlarin piyasaya sunulmasidir. Ni-Ti alasiminin
sekil hafiza 6zelligi, metalin deformasyondan sonra orijinal sekline donmesini saglar. Ni-Ti
doner egelerin iki temel 6zelligi, geleneksel paslanmaz gelik egelerle karsilastirildiginda
kullanimlarin1 daha cazip hale getirir. Birincisi, biikiilme ve burulma hareketlerinde daha
fazla esneklik nedeniyle ¢ok diisiik bir elastik modil sergilerler ve ikincisi, alasimin
stinekligi nedeniyle burulma kirilmasina kars1 tistiin direng gosterirler. Ni-Ti doner aletler,
dogal kok kanal anatomisini korurken kok kanallarini daha verimli bir sekilde temizlemesini

saglamaktadir [85].

Ni-Ti egelerin sekillendirme etkinligini karsilastirmak igin bu ¢alismada g¢ekilmis insan
disleri yerine rezin bloklar kullanildi. Insan disleri gesitli anatomik morfolojiye sahipken,
simiile kanall1 rezin bloklar, ¢calisma i¢in standart kosullar saglar ve enstriimantasyon oncesi
ve sonrast goriintiilerin dogrudan karsilagtirilmasina izin verir. Bununla birlikte, rezin
bloklarinin sertliginin insan dislerinden farkli oldugu konusunda bazi sinirlamalar vardir
[68]. Dentin mikrosertligi 35-40 kg/mm? olarak olciiliirken, yapay koék kanallarinda
kullanilan rezin materyalinin sertliginin 20-22 kg/mm? arasinda oldugu tahmin edilmektedir
[67, 86]. Dentin ve rezin arasindaki bu sertlik degerleri farkindan dolay1 kok kanal
preparasyonu yapilirken dentine kiyasla rezin materyalinden daha fazla madde

uzaklastirilma ihtimali oldugu diisiiniilmektedir [87].
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Rezin bloklardaki yapay kanallar, ayn1 kosullar altinda enstriiman tiirleri ve dizileri arasinda
karsilastirmalara izin verse de kesitlerinin yani sira yiizey yapisi ve sertligi de dogal

dislerinkinden farkli oldugu i¢in bazi1 dezavantajlar1 vardir [69].

Rezin bloklarin preparasyonu insan dislerine benzerlik gostermeyebilir. Ayrica bu yontem
kok kanalinin kesitini ti¢ boyutlu olarak degerlendiremez. Bununla birlikte, ¢cok sayida
calisma, Ni-Ti ege sistemlerinin sekillendirme kabiliyetini karsilastirmak i¢in simiile edilmis
kanallar1 kullanmistir [68, 88, 89]. Khalilak ve ark. [90] ¢ekilmis disler ile yiiksek sertlikte
rezin bloklar arasindaki apikal tasima farkinin benzer oldugunu bildirmistir. Bu nedenle,
rezin bloklarindan elde edilen sonuglar, dikkatli bir sekilde yorumlandiginda tam olarak

klinik sartlar1 yansitmasa da karsilastirilabilir sonuglar verir.

Rezin bloklar, kanalin boyutunun, seklinin, egiminin Standardizasyonunu sagladigi ve
enfeksiyon riski olmadigi i¢in avantajlidir. Rezin bloklar seffaf oldugu igin enstriimantasyon
dogrudan izlenebilir boylece dentinden daha hizli bir bi¢imde kanal seklindeki degisiklikler
gozlenebilir. Bir diger avantaji yapay kanal ¢apmin ve egiminin matematiksel olarak
tanimlanmasi, boylece farkli enstriimanlarin veya enstriimantasyon tekniklerinin dogrudan
karsilagtirilmasina olanak saglamasidir [91]. Thompson ve Dummer [92, 93] yaptiklar
cesitli calismalarda, Ni-Ti doner enstriimanlarin etkinliklerini belirlemek amaciyla seffaf
rezin bloklar kullanmislar ve bu bloklarin enstriimanlarin etkinliklerinin incelenmesinde

giivenilir oldugunu belirtmislerdir.

Tez caligmamizda kanal sekillendirmesi yapilirken kullanilan farkli prensiple calisan ege
sistemlerinin  kanal morfolojisinde yaptigi degisikliklerin seffaf rezin bloklarda

gozlenebilmesi ve bu gozlemlerin klinik kullanimina uyarlanabilmesi amaglanmustir.

Rezin bloklarin doku sertliginin, kanal genisliginin, apikal egiminin standart olmasi, rezin
materyalinin kanal boyunca mikrosertliginin sabit olmasi simiile kanalli rezin bloklar1 tercih

etmemizi saglamistir.

Klinisyenler, kok kanal tedavileri sirasinda anatomik varyasyonlar, yeniden tedavi
vakalarinda hasar gormiis kok kanallari, agiz ag¢ikligi kisitlamasi gibi ¢esitli zorluklarla
karsilasirlar. J seklindeki kok kanal sekilleri dis hekimleri igin biiylik zorluklara neden

olabilecek sorunlardan birisidir. J seklindeki kok kanallarinin sikligi klinik pratikte nadir



49

degildir ve maksiller kaninlerde %27'ye, mandibular santral kesici dislerde %24'e kadar
bildirilmektedir [94]. Egrilik gdsteren ve dar yapida olan bu tiir kanallarin preparasyonunda
eski veya yeni nesil sistemler basamak olusumu, kanalin tikanmasi, kok kanal anatomisinin
bozulmasi, transportasyonlar, perforasyonlar gibi iyatrojenik problemlere neden olabilir
[95].

Ni-Ti doner egelerin sekillendirme kapasitesi fotografik veya mikro-bilgisayarli tomografi
(mikro-CT) 6lgiimleriyle degerlendirebilir. U¢ boyutlu gériintiileme yontemleri 6rnekler
tizerinde yiizey Ol¢timleri yapma ve hacimsel bilgi tiretme agisindan avantajlidir. Ounsi ve
arkadaglarinin [84] yaptig1 bir ¢alismada egelerin sekillendirme etkinligi hem iki boyutlu
fotograflama hem de 3-boyutlu mikrotomografi yontemlerini birlikte kullanilarak
degerlendirilmistir. 2 boyutlu fotograflama veya radyografi teknikleri, goriintilerin
alinmasini ve tst tiste bindirerek veya bindirmeden hesaplamalar yapmak igin bir yazilim
programi kullanmayi igerir. Bu teknikler, preparasyonun seklini, kanal transportasyonunu,
sekillendirme sonrasi kalan dentini ve farkli aletlerin kesme etkinligini degerlendirmek i¢in
kullanilmustir [96, 97]. Kullanimi1 kolay, ucuz ve arastirilacak konuya bagli olarak potansiyel
olarak bilgilendiricidirler [98], ancak hacimsel olarak bilgi edinme konusunda yeterli veriler
elde edilemez [84].

Calismamizda rezin bloklar {izerinde farkl tiretim teknikleri ve ¢alisma hareketlerine sahip
olan ege sistemlerinin sekillendirme etkinligi degerlendirilirken hacimle ilgili bir 6l¢im

yapilmadigi i¢in 2-boyutlu degerlendirmelerden fotograflama yontemi segilmistir.

Calismamizda farkli teknolojilerle tretilmis ve biri Tirk arastirmacilar tarafindan
tasarlanmig T-Endo MUST, WaveOne Gold ve TruNatomy ege sistemlerinin sekillendirme

etkinliklerinin kiyaslamasi amaglanmustir.

Calismamizda T-Endo MUST M40 (40.04) egesi, WaveOne Gold Medium (35.06) egesi,
TruNatomy Medium (36.03) egesi kullanilmistir. T-Endo MUST ege sistemi tek ege sistemi
olmasinin yaninda ¢oklu kullanim imkan1 sunar. TruNatomy ege sistemi ise farkli iiretim
teknolojisiyle iiretilmis ve minimal invaziv genisletmeyi hedefleyen ege konikliklerine
sahiptir. Bu farkli bitirme egesi konikliklerine ragmen ege sisteminde benzer apikal ¢aplar

secilerek son preparasyonun hangi egeyle yapilacagina karar verilmistir.
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Calismamizda kullanilan WaveOne Gold ve T-Endo MUST ege sistemleri resiprokal
hareketle calisirken TruNatomy ege sistemi preparasyon sirasinda rotasyonel hareketle
calismaktadir. Literatiirde rotasyonel ve resiprokal hareketler igin apikal transportasyon
karsilastiran c¢alismalar bildirilmistir. Resiprokal hareketin istiinligi ¢ogu ¢alismada
belirtilmistir [99-102]. Wu ve ark. yaptiklari calismada apikal transportasyon igin iki hareket
arasinda hicbir fark bulmazken [103], diger ¢alismalar rotasyonel hareketin daha az apikal
transportasyona yaptigini gostermistir [104, 105]. Cogu ¢alismaya gore, resiprokal hareket
apikal transportasyonu 6nlemede daha etkili goriinmektedir. Daha az prosediirel hata, hizli
preparasyon siiresi ve basitlestirilmis Klinik uygulama sebebiyle tekli ege sistemlerinin
klinik kullanimi1 yayginlagsmistir [106, 107].

Calismamizda rezin bloklarin baslangic ve bitis fotograflarinin  ayn1 mesafeden
cekilebilmesi i¢in sabit fotograflama diizenegi kullanildi. Diizenek sayesinde sekillendirme
islemi Oncesi ve sonrasi dijital goriintiiler standart sekilde alindi. Alinan dijital goriintiilerin
cakistirilmasini ve dlglimlerin yapilmasini saglayan sablonlarin olusturulmasi Photoshop
(Adobe Inc.) programiyla yapild:. Ust iiste ¢akistirilan gorsellerin dlgiimleri Rhinoceros 3D
modelleme yazilimi programina (Rhino 7, Robert McNeel and Associates for Windows)

aktarilarak yapildi.

Calismamizda toplam 66 adet rezin blok kullanildi. J sekilli rezin bloklar apikalden
baglayarak koronale dogru 1 mm araliklarla isaretlenip numaralandirildi. Apikal egim ve
koronal egim bdlgesinin i¢ yiizeyini igine alan A tarafi ve bu yiizeylerin karsisinda yer alan
B tarafindan toplam 22 adet 6l¢tim yapildi. A ve B tarafinda 11’er adet 6l¢iim noktalari
apikalden baslayarak sirasiyla; 0 mm, 1 mm, 2 mm, 3 mm, 4 mm, 5 mm, 6 mm, 7 mm, 8
mm, 9 mm,10mm’ye denk gelmektedir. 1, 2, 3, 4 noktalar1 apikal egim bolgesini; 5, 6, 7, 8
noktalar1 kanalin orta bolgesini; 9, 10, 11 noktalar1 da kanalin koronal boliimdeki diiz
kismini igermektedir. Olgiimlerde her bir seviye igin uzaklastirilan madde miktarlar:
kaydedildi. Yapilan 6l¢timler apikal orta koronal bolgeleri i¢in A yiizeyinden, B yiizeyinden
ve toplam uzaklastirilan madde miktarlar1 olmak tizere karilastirildi. Transportasyon
yonlerinin belirlenmesi sirasinda transportasyon degerinin pozitif ya da negatif olmas1 gz

Ontinde bulunduruldu.

Literatiirde T-Endo MUST, WaveOne Gold ve TruNatomy ege sistemlerinin sekillendirme

etkinliginin karsilastirildigi bir ¢alismaya rastlanmamustir.
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Calismamizda apikal bolgede A yilizeyinden ve toplam (A+B) uzaklagtirilan madde
miktarlar1 karsilagtirildiginda gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
bulunmazken B yiizeyinden uzaklastirilan madde miktarlar1 karsilastirildiginda tiim gruplar
arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik oldugu goériildii. B yiizeyinden en az madde
uzaklastiran ege grubu TruNatomy iken en fazla madde uzaklastirilan grup WaveOne Gold
olarak bulundu.

TruNatomy sistemi, kanal hazirlig: sirasinda dentini daha fazla korumak igin gelistirilmis
olmasina ragmen, bu 6zelligi ile ilgili cok az sey bilinmektedir. Nekrotik dislerde, kok kanal
sisteminin prepare edilmemis alanlar1 potansiyel olarak tedavi basarisizligi olasiligimni
etkileyebilecek bakteriyel biyofilm kalintilarin1 barindirabilir. Bu nedenle, minimal kanal
genisletmenin ana endisesi, ¢ogunlukla enfekte vakalarda, kok kanal duvarlarinin mekanik
hazirlig: iizerindeki potansiyel etkisidir. Uretici firma tarafindan TruNatomy ege isteminin,
alasimin 1s1l islemi, alet tasariminda azalan koniklik agis1 ve ince tasarimi nedeniyle minimal
invaziv bir sekillendirme yaptig1 iddia edilmistir. TruNatomy ege sisteminde en yiiksek
koniklik egelerin apikal bélgesindedir. Bununla birlikte, alet koronale dogru ilerledikge, her
aletin 0,8 mm'lik maksimum oluk ¢apin1 korumasina izin veren azalan konik agisina sahiptir
[65]. TruNatomy’nin B yiizeyinde apikal bolgede diger gruplara goére daha az madde

uzaklastirmasi bu karakteristik 6zellikleri ile agiklanabilir.

Apikal bolge B yiizeyinden T-Endo MUST grubu TruNatomy grubundan daha fazla
WaveOne Gold grubundan daha az madde uzaklastirmigtir. Bu bulgu, apikal ¢ap1 her iki
egeden daha biiyiikk olmasma ragmen koniklik agisinin WaveOne Gold egesinden daha
kiiciik olmasina baglanabilir. WaveOne Gold grubu apikal bolgede B yiizeyinden her iki
gruptan daha fazla madde uzaklastirmistir. Bu durum WaveOne Gold egesinin daha yiiksek

koniklige sahip oldugu i¢in daha fazla madde uzaklastirmasina baglanabilir [108].

Caligmamiza benzer olarak farkli koniklik ve hareket 6zelliklerine sahip egelerin kullanildig:
bir calismada, 2Shape ve WaveOne Gold egelerinin sekillendirme etkinligi
karsilastirilmistir. ki ege sisteminin apikalde uzaklastirdigit madde miktar1 arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir [109]. Bu bulgular tez ¢alismamizda elde

edilen bulgularla benzerlik gostermektedir.
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Orta bolgede A yiizeyinden uzaklastiritlan madde miktar1 karsilastirildiginda tiim gruplar
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunurken B yiizeyinden ve toplam yiizeyden
(A+B) uzaklastirllan madde miktarmin istatistiksel olarak anlamli sekilde TruNatomy

grubunda diger gruplara gére daha az oldugu bulunmustur.

ProTaper Gold ve WaveOne Gold ege sistemlerinin sekillendirme etkinligi bir ¢aligmada
karsilastirilmistir. Ege sistemleri hem apikal hem de koronal egim bolgelerinde dis ylizeye
kiyasla i¢ ylizeyden daha fazla miktarda madde uzaklastirmistir. Endodontik egeler kanalda
diizlesme egilimindedir ve bu nedenle tiim ege boyunca dentinin uzaklastirilmasini kontrol
etmek zordur [110]. Yapilan bir ¢alismada Reciproc, Reciproc Blue ve XP-endo Shaper
egelerinin uzaklastirdigi madde miktarlar1 rezin bloklar iizerinde kiyaslanmigtir. Tim ege
sistemlerinin egimin i¢ yiizeyine dogru daha fazla madde kaldirdigi bulunmustur [111].

Bulunan bulgularla ¢alismamizin bulgular: benzerdir.

Alfadley ve ark. [112] yaptig1 ¢alismada WaveOne Gold ve TruNatomy ege sistemine benzer
sekilde minimal invaziv preparasyon yapan XP Endo Shaper ege sistemlerinin sekillendirme
etkinligini karsilagtirmiglardir. WaveOne Gold sistemi egimin i¢ ve dis ylizeyinden XP
Shaper sistemine gore daha fazla rezin materyali uzaklastirmistir. Bu bulgular mevcut

caligmanin bulgulariyla uyumludur.

TruNatomy, VDW Rotate, ProTaper Gold ve Reciproc Blue egelerinin sekillendirme
etkinliklerinin karsilastirildign bir calismada, preparasyonu oOncesi ve sonrast madde
kaldirilan alanlar kiyaslandiginda TruNatomy ve VDW Rotate gibi daha konservatif
sistemler, endodontik tedavinin preparasyon asamasinda daha az madde uzaklagtirarak
konservatif sekillendirmeyi kanitlamis ve istatistiksel olarak anlamli olmayan kiigiik bir
ortalama fark yaratmislardir [113]. TruNatomy sistemi, minimal invaziv konsepte dayali
olarak sekillendirme i¢in azalan konik agilara sahip aletlerle periservikal bolgede daha fazla
dentini korumayi amaglar [114]. TruNatomy egeleri, diger egelerin 1,1 mm ¢apinda

tiretildigi telden daha kiigiik bir baslangig teli (0,8 mm ¢ap) kullanilarak Giretilmistir [115].

Orta bolgede toplamda uzaklastirilan madde miktarlar1 arasinda WaveOne Gold ve T-Endo
MUST gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli farkliligin olmamasi her iki egenin de
resiprokasyon hareketi yapmasmnin yan 1sira T-Endo MUST egesinin sabit koniklige

sahipken WaveOne Gold egesinin azalan konikligiyle agiklanabilir.
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Koronal bdlgede A yiizeyinden uzaklastirilan madde miktart TruNatomy grubunda diger
gruplara gore istatistiksel olarak anlamli sekilde daha az bulunurken B yiizeyinde ve toplam
(A+B) uzaklastirilan madde miktarlar1 karsilastirildiginda tiim gruplar arasinda istatistiksel
olarak anlamli farklihik bulunmustur. En az maddeyi TruNatomy, en fazla maddeyi

WaveOne Gold grubu uzaklastirmistir.

TruNatomy, EdgeFile X7, ProTaper Next, VDW.Rotate ve HyFlex CM egelerinin
sekillendirme etkinlikleri bir tez calismasinda karsilastinnlmistir. Koronalde olusturulan
kanal genisligine bakildiginda TruNatomy grubu ProTaper Next grubuna gore daha kiigiik
bir kanal genisligi olusturmustur. Bunun sebebi olarak TruNatomy egesinin diistik koniklik
acisina sahip olmasi olarak agiklanmistir [116]. Elde edilen sonug¢ c¢alismamizdan elde

ettigimiz sonugla benzerdir.

Resiprokasyon hareketi ile ¢alisan T-Endo MUST ve WaveOne Gold gruplar arasinda
koronal bolgeden toplamda uzaklastirilan madde miktarlari arasindaki anlamli farkin
egelerin tasarimindan ve WaveOne Gold ege sisteminin azalan koniklik agisindan

kaynaklanabilecegi diistiniilmektedir.

Tiim bolgeler ve yiizeylerden toplam uzaklastirilan madde miktari karsilagtirildiginda tiim
gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulundu. En az madde uzaklastiran
grubun TruNatomy en fazla madde uzaklastiranin WaveOne Gold grubu oldugu goriildii.
TruNatomy grubunun en az madde uzaklastirmasi diistik koniklik agis1 ve rotasyon hareketi
ile minimal invaziv bir kanal preparasyonu yapmasindan kaynaklandigi diisiiniilmektedir.
WaveOne Gold ve T-Endo MUST gruplarinin her ikisinin de resiprokal hareketle
caligmasina ragmen aradaki bu fark WaveOne Gold egelerinin koniklik agisinin daha biiyiik

olmasina baglanabilir.

Farkli koniklik agilarina sahip tek ege sistemi olan Reciproc, WaveOne, OneShape, and
F360 ege sistemlerinin sekillendirme kapasitesi yapilan bir ¢aligmada karsilastiriimisgtir. Bu,
koniklik acilar1 daha fazla olan egelerin daha az konik olan egelere kiyasla daha fazla rezin
materyal uzaklastirdigin1 ve egelerin konikliginin sekillendirme Kkapasitesi i¢in dnceden
belirleyici faktor oldugunu ortaya koymustur [108].
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ProTaper Gold, WaveOne Gold ve TruNatomy sistemlerinin sekillendirme etkinliklerinin
rezin bloklar tizerinde karsilastirildigi bir galismada toplamda en az madde uzaklastiran grup
TruNatomy bulunmustur [117]. WaveOne Gold, Reciproc Blue, TRUShape, XP-endo
Shaper, iRace ve TruNatomy egelerinin sekillendirme etkinliklerinin karsilastirildig: bir
caligmada, TruNatomy ve XP-Endo Shaper gruplart kok kanali hacmindeki artis ve yapi
kalinligindaki degisiklikler agisindan anlamli bir fark géstermemistir. Bu iki ege grubu
WaveOne Gold, Reciproc Blue ve TRUShape gruplarina gére anlamli farkliliklar géstererek
kanallarin duvarlarinin biitiinliigiinii ve seklini daha iyi korumustur. [118]. Bulunan sonuglar

calismamizla benzerlik gostermektedir.

Toplam uzaklastirilan madde miktarinin grup igi karsilastirmasinda, hi¢bir ege grubunda
bolgeler arasinda istatistiksel olarak anlamli fark olmadigi goriildii. T-Endo MUST ege
sistemi sabit koniklige, WaveOne Gold ve TruNatomy ege sistemleri ise koronale dogru
azalan koniklige sahiptir. Rezin blok apikale dogru daralan bir koniklikle iiretilmistir ve
koronal kismi apikal kisma gore daha genistir. Ege sistemleri genisletme yaparken apikalden
koronale dogru ege konikliklerine uygun bir sekillendirme yapmustir. Tiim gruplarin her {i¢

bolgede benzer miktarda madde uzaklastirmasi bu 6nermelerle iliskilendirilebilir.

Preparasyon sonrasi transportasyon yonii karsilastirildiginda apikal bolgede WaveOne Gold
ve TruNatomy grubunun, orta bolgede tiim gruplarin ve koronal bolgede TruNatomy

grubunun A yiizeyine dogru transportasyon yaptigi goriilmektedir.

Bir tez calismasinda TruNatomy, XP-endo Shaper ve 2Shape egelerinin transportasyon
yonleri ¢gekilmis insan disleri tizerinde karsilastirilmistir. Calismamiza benzer olarak bu tez
caligmasinda da TruNatomy egesinin apikalde i¢ yiizeye dogru transportasyon yaptigi

gorilmistiir [119].

WaveOne Gold ve XP Endo Shaper egelerinin transportasyon 6zelliklerinin rezin bloklar
lizerinde karsilastirildigi bir calismada, mevcut ¢alismanin sonuglariyla benzer sekilde orta
bolgede farkli tasarima ve c¢aligma prensiplerine sahip her iki ege sisteminin de i¢ ylizeye
dogru transportasyon yaptigi goriilmistiir. Ancak c¢alismanin bulgularinda tim ege
sistemlerinin koronal bolgede egimin dis ylizeyine dogru transportasyon olusturdugu

gorilmistir [112]. Bu farklilik, c¢aligmalar arasindaki goriintii alma, goriintiyi
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degerlendirme programlart ve degerlendirme seviyeleri arasindaki degiskenlikle

iligkilendirilebilir.

ProTaper Gold ve WaveOne Gold ege sistemlerinin transportasyon yonii bir ¢alismada
karsilastirilmistir. Koronal kismin iist seviyesine kadar her iki ege sistemi de kanal egiminin
i¢ yiizeyine dogru transportasyon yaparken TruNatomy gibi rotasyon hareketiyle calisan
ProTaper Gold koronal kismin iist seviyesinde i¢ yilizeye dogru transportasyon gostermistir.
[110]. Yapilan baska bir calismada Twisted Files, WaveOne, Hyflex CM ve V Taper 2H ege
sistemleri transportasyon agisindan karsilastirtlmistir. Farkli {iretim teknikleriyle tiretilmis
olmalarma ragmen tim ege sistemlerinin apikal bolgede egimin i¢ yiizeyine dogru
transportasyon yaptigr bulunmustur [120]. Reciproc, Reciproc Blue ve XP-endo Shaper
egelerinin transportasyon yonii bir galismada rezin bloklar tizerinde karsilagtirilmig yine tiim
ege gruplarmin i¢ yiizeye dogru transportasyon yaptigi goriilmiistiir [111]. Bulunan sonuglar

calismamizda elde ettigimiz sonuglarla uyumludur.

Transportasyon miktarlarinin karsilastirilmasinda istatistiksel olarak apikal bolgede
TruNatomy grubunun diger gruplardan farkli oldugu, orta ve koronal bolgede ise sadece T-
Endo MUST ve WaveOne Gold gruplari arasinda farklilik oldugu goriildii. Toplam
transportasyona bakildiginda gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigi

bulundu.

WaveOne Gold, Reciproc Blue, TRUShape, XP-endo Shaper, iRace ve TruNatomy
egelerinin sekillendirme etkinliklerinin kiyaslandigi bir ¢aligmada hareket kinematigi ve
tretim teknigi birbirinden farkli tiim egelerin apikalde benzer transportasyon degerlerine
sahip oldugu bildirilmistir [118]. Bulgularin farklilig1 yapilan ¢alismada g¢ekilmis dislerin

kullanilmasi ve transportasyon miktarinin degerlendirme yonteminden kaynaklanabilir.

Yapilan bir ¢alismada ProTaper Universal, ProTaper Next, Hyflex CM, Hyflex EDM ve
WaveOne Gold egelerinin apikal transportasyon miktar1 karsilagtirilmis ve en az apikal
transportasyon miktarint WaveOne Gold egesi gostermistir [121]. Rezin bloklarda yapilan
bir diger ¢alismada ProTaper Universal, ProTaper Next, Hyflex CM, Hyflex EDM ve
WaveOne Gold egelerinin transportasyon miktar1 karsilastirilmis ve WaveOne Gold
grubunun diger gruplara kiyasla apikalde en diisiik transportasyon miktarini gosterdigi

bildirilmistir [121]. Bulunan sonug ¢alismamizin sonuglariyla uyumludur.
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Bir tez ¢alismasinda TruNatomy, XP-endo Shaper ve 2Shape egelerinin transportasyon
miktarlart ¢ekilmis insan disleri tizerinde karsilagtirilmistir. TruNatomy ve XP-endo Shaper
gruplar1 istatistiksel olarak daha az transportasyon gostermistir [119]. Calismamizin
sonuclarindan farkli bir sonug¢ elde edilmesinin sebebi olarak ¢alismanin ¢ekilmis insan
digleri iizerinde yapilmasi ve farkli degerlendirme yonteminin kullanilmis olmasina
baglanabilir. Calismamizda kullandigimiz rezin bloklarin ve dislerin mikrosertligi
birbirinden farklidir. Bu farkliliktan dolay1 rezin materyalinden dentine kiyasla daha fazla

madde kaldirilmasi ihtimali olmasina baglanabilir [87].

S sekilli rezin bloklarda ProTaper Gold, WaveOne Gold ve TruNatomy egelerinin
transportasyon ozellikleri kiyaslanmigtir. TruNatomy egesinin apikalden 3 mm ve
koronalden 5 mm seviyelerinde diger gruplardan anlamli derecede daha az transportasyon
yaptig1i bulunmustur [117]. Bu sonu¢ g¢alismamizdan elde ettigimiz sonugtan farklilik
gostermektedir.  Bizim calismamizda TruNatomy egesi koronal bolgede daha az
transportasyon miktar1 gostermistir. Caligsmalarda farkli sonuglar elde edilmesinin nedeni
goriintiileme yontemlerinin farkli olmasi, farkli seviyelerden 6lgiim yapilmasi, farkli sekilli

rezin blok kullanimi olabilir.

Wu ve ark. [122] yaptig1 calismada 0,3 mm'den fazla apikal transportasyonun kok kanal
dolgusunu olumsuz etkileyecegini gostermistir. Transportasyonun 0,3 mm’den biiyiik
oldugu durumlarda apikalde sizintinin oldugunu belirtilmistir. Calismamizda kullandigimiz
ege sistemlerinin higbiri apikalde 0,3 mm’den fazla transportasyon degeri gostermemistir.
En yiiksek deger 0,13 ile TruNatomy egesinde apikal bolgede, en diisiik deger ise 0,01 ile
T-Endo MUST egesinde koronal bolgede bulunmustur.

Merkezde kalma oranlar1 karsilastirildiginda apikal ve orta bolgede en diisik deger
TruNatomy grubunda, koronal bolgede ise en yiiksek merkezde kalma oran1 T-Endo MUST
grubunda bulunmustur Toplam merkezde kalma oranlari karsilastirildiginda T-Endo MUST
ve WaveOne Gold gruplari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmazken bu

gruplar TruNatomy grubundan daha yiiksek merkezde kalma 6zelligi gostermislerdir.

Ege farki goz Oniinde bulundurulmaksizin (tiim egelerin) merkezde kalma oranlar

karsilastirildiginda tiim bolgeler arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulundu. Tim



57

egeler apikalde en az merkez kalma oranina sahipken koronalde merkezde kalma orani en

yiiksek bulundu

Kok kanalinin iyi bir sekilde sekillendirilmesine katkida bulunan en énemli faktérlerden biri,
egelerin iyatrojenik hatalara neden olmadan kok kanal boslugunun merkezinde
kalabilmesidir [123].

Yapilan bir ¢alismada kok kanallarinin apikal ¢apinin #35 veya #50 olmasinin merkezde

kalma yetenegi tizerinde etkisi olmadigi bulunmustur [124].

One Curve sistemi ile WaveOne Gold sistemlerinin merkezde kalma o6zelligi
kiyaslandiginda WaveOne Gold ege siteminin rotasyonel hareketle calisan One Curve
sistemine gore daha yiiksek merkezde kalma 6zelligi gosterdigi bulunmustur. Bu sonucun
olas1 nedeni WaveOne Gold sisteminin kinematik hareketi olabilir. Bu ege sistemi, esit
olmayan ¢ift yonlii resiprokal hareket kullanir [95]. Bu hareket ege sisteminin J sekline sahip
bir kanalda bile merkezde kalmasina yardimci olabilir. Yapilan bir ¢calismada ProTaper Gold
ve WaveOne Gold ege sistemlerinin merkezleme yetenegi karsilastiriimistir. WaveOne Gold
ege sisteminin merkezleme yetenegi apikal tigliide ProTaper Gold sisteminden daha yiiksek
bulunmustur [110]. Al-labed ve ark. [125] yaptig1 ¢alismada WaveOne Gold, Reciproc Blue
ve AF Blue R3 sistemlerinin merkezde kalma ozellikleri kiyaslanmistir. Mevcut ¢alismaya
benzer sekilde ¢alismanin sonuglar1 WaveOne Gold sisteminin en iyi merkezleme 6zelligini
gostermistir.  Bagka bir ¢alismada da ProTaper Gold, 2Shape ve WaveOne Gold
sistemlerinin merkezde kalma oranlari karsilastirildiginda WaveOne Gold ProTaper Gold’a
gore daha iyi sonuglar vermistir [126]. Resiprokal hareketle ¢alisan sistemlerin rotasyonel
hareketle ¢alisan sistemlerden daha iyi merkezde kalma orani gostermesi ¢alismamizla

benzerlik gostermektedir.

WaveOne Gold, Reciproc Blue, HyFlex EDM ve One Shape egelerinin merkezde kalma
oranlar1 bir calismada karsilagtirilmistir. Apikal bolgede WaveOne Gold sistemi istatistiksel
olarak anlamli olacak sekilde diger gruplardan daha yiiksek merkezleme orani gostermistir.
Orta ve koronal bolgede gruplar arasinda istatistiksel olarak fark bulunmamistir. WaveOne
Gold egesinin apikalde daha iyi merkezde kalma 6zelligi gostermesi egenin iiretildigi alasim
ozelligine, egenin enine Kesitine ve kanal duvarlarinda sikismasini engelleyen hareket

ozelligine baglanmistir [127]. TruNatomy ege sisteminin HyFlex EDM, ProTaper Next ve
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WaveOne Gold ile merkezleme oranlarinin karsilastirildigi bir ¢alismada, apikal bolgede
WaveOne Gold grubunun TruNatomy grubuna gore merkezleme orani daha yiiksek

bulunmustur [128]. Bu bulgular mevcut ¢calismamizi destekler niteliktedir.

ProTaper ve Hero 642 egelerinin merkezleme yetenegi L ve S sekilli rezin bloklar iizerinde
karsilastirildigr bir ¢alismada, her iki kanal tipinde de, Hero 642 enstriimanlarinin orijinal
kanal seklini daha iyi korudugu ve sabit konik tasarimi sayesinde kanallarda daha iyi
merkezleme ozelligi gosterdigi bulunmustur [129]. Calismamizda T-Endo MUST ege
sisteminin daha iyi merkezde kalma orani géstermesinin sebebi de sabit koniklik agisina

sahip olmasina baglanabilir.

Kullanilan egelerin geometrisi [130], 1s1l islem [131, 132] ve alasim iiretim siireci [133] gibi
cesitli faktorler, Ni-Ti doner egelerin mekanik 6zelliklerini etkiler. Calismamizda kullanilan
higbir Ni-Ti doner ege sistemi, genel tasarimi agisindan TruNatomy ile ayni1 olmadigindan
bu sonucun ortaya g¢ikmasi olasidir. Bununla birlikte, minimal invaziv endodontik
sekillendirme gergeklestirmek igin TruNatomy'nin diger Ni-Ti rotasyonel ve resiprokal
hareket eden sistemlere gore hangi avantajlari sundugunu belirlemek i¢in daha fazla

caligmaya ihtiyag¢ vardir.

Anatomik olarak zayif kok duvarlarindan asir1 preparasyon yapilmasi, 6zellikle tehlikeli
bolge alanlarinda kok dentinini potansiyel olarak zayiflatabilir ve sonu¢ olarak kok
kirllmasina veya strip perforasyonlara yol agabilir. Danger zone, egimli kok bolgesinden
cikarilan dentin hacmi ile iligkilidir. One Shape, XP-endo Shaper ve WaveOne Gold
egelerinin danger zone olusumun Karsilastirildig: bir calisgmada ¢alismamizin sonuglarina
benzer sekilde WaveOne Gold ege sistemi tiim gruplar arasinda en yiiksek danger zone
olusturma potansiyeline sahip oldugu goriilmiistiir [134].

Egelerin ¢alisma siiresi karsilastirildiginda tiim gruplar arasinda fark bulundu. En kisa
calisma stiresi TruNatomy grubunda, en uzun c¢alisma siiresi ise T-Endo MUST grubunda

gozlendi.

Kullanilan ege sistemlerinin ¢alisma siiresi, ege sisteminin kullandig1 hareket teknigine ve
ege sayisina, ege sisteminin ¢alisma tasarimina ve klinisyenin deneyimine baghdir [6, 87].

Sekillendirme siiresinin  azaltilmasi, klinisyenlerin temizleme ve dezenfeksiyonunu
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iyilestirmek i¢in aktivasyon teknikleri kullanarak sodyum hipokloriti aktive etmek i¢in daha
fazla zaman ayirmasina olanak saglar [135]. Sekillendirme siiresi hesaplanirken bazi
calismalarda egeler tizerindeki debrisin temizlenmesi, ege degisimi ve irrigasyon i¢in ayrilan
stire de dahil edilerek hesaplama yapilmistir [82, 136]. Baz1 ¢alismalar ise bu asamalar i¢in
ayrilan siireyi dikkate almamig, sadece mekanik olarak sekillendirme igin gereken siireyi
hesaplamiglardir [137, 138]. Bizim ¢alismamizda irrigasyon ve ege degisimi i¢in harcanan

stire hari¢ tutulmus, sadece mekanik preparasyon siiresi hesaplanmuistir.

WaveOne Gold, ProTaper Gold ve TruNatomy egelerinin ¢alisma siirelerinin
karsilastirildigr ¢alismada TruNatomy grubu en az preparasyon siiresi gostermistir. Bu
calismada preparasyon siiresi, aktif enstriimantasyon, enstriimanlarin degistirilmesi,
enstriimanlarin temizlenmesi ve irrigasyon i¢in gegen zamani icermektedir. Genel olarak,
tek bir ege sistemi kullanmak, sirali doner ege sistemi kullanmaktan daha az zaman alir.
Preparasyon siiresi, kullanilan aletlerin sayisina, operatoriin deneyimine ve kullanilan
teknige baghdir [117].

TruNatomy, VDW Rotate, ProTaper Gold ve Reciproc Blue egelerinin preparasyon
stirelerini karsilastiran bir ¢calismada TruNatomy ile preparasyon siirelerinin 6nemli 6l¢iide
az oldugu bildirilmistir [113]. Baska bir calismada WaveOne Gold ve TruNatomy egelerinin
calisma siirelerinin karsilastirmasinda TruNatomy grubunda daha az ¢alisma siiresi
bulunmustur [139]. TruNatomy ege sistemin diger sistemlere gore daha az ¢alisma siiresine
sahip olmasmin sebebinin egenin tasarimiyla ilgili oldugu diisiiniilmektedir. Ege tasarimi
sirasinda Ni-Ti tel gelistirilirken 1s1l islem kombinasyonunun kullanilmas: sayesinde daha
esnektir, etkili sekillendirmeyi yaparken klinik olarak kanal anatomisine uygun bir
preparasyon yapar ve bu sayede hizli bir sekillendirme 6zelligi gosterir [117]. Calismalardan
birinde TruNatomy, VDW Rotate, ProTaper Gold ve Reciproc Blue egelerinin sekillendirme
stiresi kiyaslanmigtir. TruNatomy ege sisteminin en hizli sekillendirme siiresine sahip
oldugu bulunmustur. TruNatomy ege sistemi 3 ege dizisi igermesine ragmen, tek ege
sistemlerine gore hizli bulunmustur. TruNatomy ege sisteminin minimum siirede kok
kanalinin son seklini olusturdugu bildirilmistir [113]. Bu sonuglar ¢alismamizda elde

ettigimiz verilerle uyumludur.

Yapilan bir tez ¢alismasinda Reciproc Blue, WaveOne Gold ve T-Endo MUST ege

sistemlerinin ¢alisma siiresi karsilastirildiginda en uzun siire olgtimii T-Endo MUST
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sisteminde bulunmustur. T-Endo MUST egesinin keskinliginin az olmasi, preparasyon
sirasinda c¢alisma siiresini artirmig ve egenin kanal icinde ilerlemek, dentini kesmek ve
debrisleri uzaklastirmak igin daha uzun preparasyon siiresine ihtiyaci oldugu diistiniilmiistiir
[140]. En uzun ¢alisma siiresinin T-Endo MUST grubunda 6l¢gmemizin sebebi olarak ¢oklu
resiprokal ege sistemini tercih etmemiz olabilir. T-Endo MUST grubu g¢alisma prensibi
geregi WaveOne Gold’a benzerdir. iki sistem de resiprokal hareketle kanal preparasyonu

yapmaktadir.

T-Endo MUST ege sistemi yeni tiretilmis ve klinik kullanima yeni dahil olmus bir ege
sistemidir. Literatiirde bilinen sinirli sayida ¢alisma mevcuttur. Yapilan ¢alismalardan biri
T-Endo MUST ege sisteminin Tg egesinin diger glide path egelerle karsilastiriimasi
tizerinedir [141]. Bir baska ¢alisma ise T-Endo MUST egesinin sekillendirme etkinligini
glide path egeleri kullanilarak WaveOne Gold egesiyle karsilastirmistir. Bu ¢alismada i¢ ve
dis kanal duvarlarindan c¢ikarilan ortalama rezin miktar1 i¢in gruplar arasinda tim
seviyelerde farklilik olmadig1 bulunmustur [142]. Bu sonucun elde edilmesi ¢alismamizdan
farkli olarak bu ¢alismada apikal ¢apin 0.25 olarak se¢ilmesine baglanabilir. Her iki grup da
benzer transportasyon degerleri gostermistir. Merkezleme yetenegi kiyaslandiginda orta
ticliide T-Endo MUST egesi WaveOne Gold egesine gore anlamli bir farklilik gostermistir.

Bu sonuglar ¢alismamizda elde ettigimiz sonuglarla benzerlik gostermektedir.

T-Endo MUST ve TruNatomy ege sistemlerinin sekillendirme etkinliklerinin
kiyaslanmasiyla ilgili daha fazla calisma gerekmektedir. Calismamiz haricinde kisith
calisma oldugu igin, bu g¢alismanin sonuglarini Onceki arastirmalarla dogrudan

karsilastirmamiz miimkiin olamamustir.
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6. SONUC VE ONERILER
Calismamizin Sonuglarindan elde ettigimiz verilere gore;

e Herii¢ ege sistemi de uzaklastirilan madde miktar1 ag¢isindan karsilastirildiginda A ve B
yiizeyinden WaveOne Gold sistemi diger ege sistemlerine gore daha fazla madde
uzaklastirdi. TruNatomy ege sistemi en az madde uzaklastiran ege sistemi oldu.

e Transportasyon yonleri karsilastirildiginda apikalde WaveOne Gold ve TruNatomy
sistemlerinin A yiizeyine dogru transportasyon yaptig1 bulundu. Orta bolgede tiim egeler
A yiizeyine dogru transportasyon yaparken koronalde sadece TruNatomy grubu A
ylizeyine dogru transportasyon yapti.

e Toplam transportasyon miktarlari agisindan sistemler arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir fark bulunmad.

e Toplam merkezleme oranlari karsilastirildiginda en az merkezleme oranini1 TruNatomy
sistemi gosterdi. T-Endo MUST ve WaveOne Gold sistemi benzer oranlara sahipti.

e Her ii¢ ege sistemi sekillendirme siireleri agisindan karsilagtirildiginda en kisa
sekillendirme siiresinin TruNatomy sisteminde, en uzun sekillendirme siiresinin T-Endo
MUST sisteminde oldugu goriildii.

e Calismamizin sinirlamalart dahilinde kullanilan egelerin prosediirel hatalar agisindan
giivenilir oldugu diistiniilmektedir.

e Calismamizda her bir ege sistemi iki rezin blok i¢in kullanilmistir. Her ii¢ ege sistemi

de enstriiman kirig1 agisindan da giivenilir bulundu.
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