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KAVITE DEZENFEKTANI UYGULAMASININ FARKLI DENTIN ADEZiV
SISTEMLERIN MIKROSIZINTISINA ETKisi

EFFECT OF CAVITY DISINFECTANT APPLICATION ON MICROLEAKAGE OF
DIFFERENT DENTIN ADHESIVE SYSTEMS
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OZET

Bu in vitro ¢alismanin amaci, klorheksidin iceren
kavite dezenfektarn uygulamasinin iki farkll adeziv
sistem  kullanilarak  yapilan  simif V' kompozit
restorasyoniarin mikrosizintisina etkisinin
dederlendirilmesidir.

20 adet c¢ekilmis tgdncd molar insan disinin
bukkal ve lingual yiizeylerine 40 adet Class V kavite
preparasyonu yapildl.  Kavitelerin okluzal marjinleri
minede gingival marjinleri dentinde olacak sekilde
hazirland). Disler, her grupta 10 kavite olacak sekilde
rastgele 4 gruba ayrildi: Grup 1: % 37 fosforik asit ile
plrizlendirme, etch&rinse adhesive (Excite DSC Single
Dose) Grup 2: Self-etch adesiv (AdheSE); Grup 3:
Asitle pdriizlendirme, kavite dezenfektani uygulamasi
(Cavity Cleanser), etch&rinse adeziv, Grup 4. kavite
dezenfektani  uygulamasi,  self-etch adeziv. Bu
uygulamalar takiben bditin kaviteler nanohibrid yapida
bir kompozit rezin(Tetric Evoceram) ile restore edildi.
Hazirlanan drneklere 500 kez termal siklus (5-55°C)
uygulandiktan sonra Ornekler % 0.57ik bazik fuksin
solusyonunda 24 saat bekletildi. Daha sonra disler
yikanip, bukkolingual ydnde dikey olarak kesilerek
stereomikroskop  altinda  incelendi  (X40).Boya
penetrasyon dereceleri kaydedildi. Alinan sonuglar
Kruskal-Wallis ve Mann-Whitney-U testi ile istatistikse/
olarak dederlendirildi,

Calismanin  sonucunda, kavite preparasyo-
nundan sonra herhangi bir islem uygulanma- yan
restorasyonlarla  kavite — dezenfektani  uygulanan
Orneklerin okluzal ve gingival marginlerindeki sizinti
dereceleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
saptanmadi(p>0.05). Bununla birlikte,  kullaniian
adeziv sistemlerin arasindaki fark anlamili  bulun-
madi(p>0.05).

Kavite dezenfektani uygulamasinin etch & rinse ve
self-etch adeziv sistemler kullanilarak yapilan sinif V
kompozit restorasyoniarin kenar sizintisina bir etkisi
bulunmamaktadir.

Anahtar kelimeler: kavite dezenfektani, kenar
sizintisy, adeziv rezin

ABSTRACT

The aim of this study was to evaluate the
effect of chlorhexidine containing cavity disinfectant
application on the microleakage of two different
adhesive systems in Class V composite restorations.

40 Class V cavities were prepared in buccal
and lingual surfaces of 20 recently extracted human
third molars. The occlusal wall was located in enamel
and the cervical wall was located in dentin. Teeth
were randomly assigned to 6 groups of 10 cavities
according to the cavity disinfection procedures and the
adhesives used each as follows: Group 1: 37 %
phosphoric acid etching, etch&rinse adhesive (Excite
DSC Single Dose) Group 2: Self-etch adhesive
(AdheSE); Group 3:Acid etching, cavity disinfectant
application (Cavity Cleanser), etch&rinse adhesive,
Group 4: cavity disinfectant application, self-etch
adhesive.  After the respective pretreatment
procedures, all the cavities were restorated with a
nanohybrid composite (Tetric Evo Ceram). The
specimens were thermocycled 500 times (5-55°C) and
then were immersed in 0,5% basic fuchsin for twenty-
four hours. After rinsing, the restorations were
longitudinally sectioned and dye penetration was
assessed under a stereomicroscope (40x). Data were
analyzed by Kruskal-Wallis and Mann-Whitney U tests.

There was no significant difference between
the microleakage scores of the restorations, received
no pretreatment after cavity preparation and cavity
disinfectant application at occlusal and gingival
margins(p>0.05). No significant differences was also

observed  between the  adhesive  systems
used(p>0.05).
Cavity  diisinfectant  application didn't

significantly affect the microleakage of etch &rinse and
self-etch adhesive systems in class V composite
restorations.

Key words: cavity disinfectant, microleakage,
adhesive resin
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GiRiS

Kompozit rezinlerde polimerizasyon sirasinda
meydana gelen biziilmeyle birlikte restorasyon/dis
arayliziinde olusan streslerle marjinal aralanma
meydana gelir, bu durum restorasyonda kenar sizin-
tisina yol agar ve bunun sonucunda da diste post-
operatif duyarlilk ve sekonder ciirik gdzlenebilir.!™
Kenar sizintisiyla ilgili problemler, enfekte dis
dokusunun ve smear tabakasinin mekanik yontemlerle
disten tam olarak uzaklastinlamamasiyla daha da
biiylimektedir.

Brannstrom,® kavite preparasyonu sirasinda
ortaya gikan smear tabakasindan kaynaklanan rezidiiel
bakterilerin, restorasyonlarda meydana gelen kenar
sizintisinin da etkisiyle, adiz ortamindan beslendik-
lerini, acida cikardiklar toksinlerin pulpaya gegmesi ile
pulpa dokusunda irritasyon ve inflamasyona neden
olduklarini belirtmistir.

Pek gcok arastirmaci, bakteri kokenli olan
rezidiiel glriiklerin 6nlenmesi igin kavite dezenfektan-
larinin ya da antibakteriyel etkili restoratif materyal-
lerin kullaniimasini énermislerdir. ¢

Gunlmuzde, klorheksidin glukonat, potasyum
iyodin ve alkol bazl pek gok farkli yapida kimyasal ajan
kavite dezenfektani olarak kullaniimaktadir. 8°

Klorheksidin glukonat bazl solusyonlar bunlarin
icinde klinikte en yaygin olarak kullanilan materyal-
lerdir. Klorheksidinin etki mekanizmasi, gligli katyonik
Ozellie sahip bir kimyasal ajan olmasindan kaynaklan-
maktadir. Oral dokularin yiizeyinde meydana gelen
negatif ylklenme, klorheksidinin pozitif yik etkisiyle
birlesir ve wuzun sireli bir antimikrobiyal etki
olusturur,®°

Bununla birlikte, yapilan calismalarda, adeziv
rezinlerle kavite dezenfektani uygulamasinin, hidrofilik
rezinin dentin  dokusuna bagdlanma ve sizdirmazlik
ozelligini olumsuz ydnde dedistirebilecedi 6ne siril-
miistiir.2® Bu gbriise zit olarak, Miller,!! kavite dezen-
fektanlarinin  adeziv rezin uygulamasindan ©nce
kaviteyi nemlendirici etki yarattigini, buna bagh olarak
dentine olan badlanmanin ve sizdirmazhigin daha gl
olabilecegdini belirtmistir. Bu konu ile ilgili olarak
yapilan dider calismalarda, kavite dezenfektanlarinin
baglanma mekanizmasini olumlu yada olumsuz yénde
bir etkisinin olmadigi bulunmugtur.824

Bu in vitro galismanin amaci, klorheksidin ige-
ren kavite dezenfektani uygulamasinin, bir etch&rinse
ve bir self-etch adeziv sistem kullanilarak yapilan sinif
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V kompozit restorasyonlarin mikrosizintisina etkisinin
dederlendiriimesidir.

GEREG VE YONTEM

Bu calismada, 20 adet yeni gekilmis, catlak ve
glrlik igermeyen Uglincii molar dis kullanildi. Disler
Uzerindeki yumusak doku artiklari ve birikintileri, akan
su altinda kretuvar yardimiyla temizlendi, pomza-su
kangimi ile fircalanarak 4°C'de distile suda bekletildi.

Diglerin bukkal ve lingual ylzeylerine okluzal
duvarlari minede, gingival duvarlari dentinde olacak
sekilde 40 adet V. sinif kavite acildi.  Kaviteler,
meziodistal genislikleri yaklasik 4 mm, okluzogingival
yukseklikleri 2 mm, derinlikleri 1,5 mm olacak sekilde
silindirik elmas frezler (835—010—4 ML Diatech Dental
AG, Swiss) kullanilarak hazirland.

Digler her grupta 10 kavite olacak sekilde
rastgele 4 gruba ayrildi. Calismada kullanilan kavite
dezenfektani ve adeziv sistemlerin kimyasal igerikleri
ve Uretici firmalari Tablo 1'de gosterilmektedir:

Tablo 1. Calismada kullanilan kavite dezenfektarn ve adeziv

Materyalin Adi Uretici Firma Kimyasal icerigi
Cavity %2 Klorheksidin diglukonat
BISCO, ABD
Cleanser
Fosfonat monomer, hidroksietil
metakrilat(HEMA),
Excite DSC Ivoclar/Vivadent, Fosforik asit akrilat, silika,
Single Dose Liechteinstein initiatorler, stabilize ediciler, %25
etanol
Primer: Dimetakrilat, fosforik asit
) asit akrilat, initiatérler, stabilize
Ivoclar/Vivadent,
AdheSE ediciler, su
Liechteinstein
Bond : HEMA, dimetakrilat, silikon
dioksit, initiatorler
Grup 1:

Kaviteler %37’lik fosforik asitle 15 sn siireyle
puruzlendirildi. 5 sn sureyle yikandi, kavite yuzeyleri
nemli kalacak sekilde hafif hava spreyiyle kurutuldu.
Kaviteye 10 sn siireyle Excite DSC Single Dose kendi
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fircasi yardimiyla uygulandi. Hafif hava spreyi ile
kurutuldu. LED(Elipar Freelight II, 3M/ESPE, ABD) isik
kaynadiyla 10 sn stireyle polimerize edildi.

Grup 2:

Kavitelere, AdheSE self-etch adezivin primeri
30 sn sire ile uygulandi. Hafif hava spreyi ile
kurutuldu. Daha sonra bonding ajan uygulandi,
LED(Elipar Freelight II) 1sik kaynadiyla 10 sn sireyle
polimerize edildi.

Grup 3:

Kaviteler %37’lik fosforik asitle 15 sn siireyle
pirizlendirildi. 5 sn siire ile yikandi, kavite ylizeyleri
nemli kalacak sekilde hafif hava spreyi ile kurutuldu.
Cavity Cleanser, kavite ylizeyine bir firga yardimiyla
uygulandi. Yiizeyde kalan fazla solusyon bir pamuk
pelet yardmiyla kaviteden uzaklastinldi. Kaviteye 10
sn siireyle Excite DSC Single Dose kendi firgasi
yardimiyla uygulandi. Hafif hava spreyi ile kurutuldu.
LED(Elipar Freelight II) 1sik kaynadiyla 10 sn sireyle
polimerize edildi.

Grup 4:

Cavity Cleanser, kavite yilizeyine bir firga
yardimiyla uygulandi. Yiizeyde kalan fazla solusyon bir
pamuk pelet yardmiyla kaviteden uzaklastirildi.
Kavitelere AdheSE self-etch adezivin primeri 30 sn
sire ile uygulandi. Hafif hava spreyi ile kurutuldu.
Daha sonra bonding ajan uygulandi, LED(Elipar
Freelight II) 1sik kaynadiyla 10 sn siireyle polimerize
edildi.

Bu uygulamalan takiben biitiin kaviteler nano-
hibrid yapida bir kompozit rezin(Tetric Evoceram,
Vivadent) ile restore edildi. Tim restorasyonlarin
bitirme ve polisaj islemleri, restorayonlarin tamamlan-
masindan 24 saat sonra su altinda uca dogru incelen
formda ultrafine ve extrafine elmas bitirme frezleri
(Diatech, Dental AG, Isvicre) ve aluminyum oksit kapli
diskler (Sof-Lex, 3M/ESPE, ABD) kullanilarak yapildi.

Hazirlanan 6rneklere 500 kez termal siklus (5-
55°C) uygulandi. Dislerin kdk uclari hibrit yapida bir
kompozit rezinle izole edildikten sonra, digler
restorasyon sinirlarindan 1 mm agiklik kalacak sekilde
2 kat tirnak cilasiyla boyandi ve % 0.5'lik bazik fuksin
solusyonunda 24 saat bekletildi. Daha sonra ornekler
akan su altinda, tim bazik fuksin solusyonu diglerden
uzaklagincaya kadar yikandi. Digler bukkolingual yonde
longitiidinal olarak kesilerek stereomikroskop(Leika
MS5, Singapur,Singapur) altinda, X40 blyldtmede
incelendi. Boya penetrasyon dereceleri asadidaki
kriterlere gore degerlendirildi:
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0 = Boya penetrasyonu yok

1 = Boya penetrasyonu kavite derinlidinin
yarisindan az
2 = Boya penetrasyonu kavite derinliginin

yarisindan fazla

3 = Boya penetrasyonu aksiyal duvar boyunca
gbzlenmektedir.

CGalismadan elde edilen sonuglar Kruskal-Wallis
ve Mann-Whitney U testi ile istatistiksel olarak
degderlendirildi (p < 0.05).

BULGULAR

Orneklerin okluzal ve gingival marjinlerinde
gorilen kenar sizintisi dereceleri Tablo 2'de
gorilmektedir.

Bu calismada, kavite preparasyonundan sonra
herhangi bir islem uygulanmayan restorasyonlarla
kavite dezenfektani uygulanan &rneklerin okluzal ve
gingival marginlerindeki sizinti dereceleri arasinda ista-
tistiksel olarak anlaml bir fark saptanmadi (p>0.05).
Bununla birlikte, kullanilan adeziv  sistemlerin
arasindaki fark anlamli bulunmadi(p>0.05).

Tablo 2. Okluzal ve gingival marjinlerde gorilen kenar
sizintisi dereceleri

Kenar Sizintisi Dereceleri
0 1 2 3
Mine | Dentin | Mine | Dentin | Mine | Dentin | Mine | Dentin

Grup 1
Excite DSC | 10 9 0 0 0 0 0
Single Dose
Grup 2
AdheSE 9 8 1 0 0 2 0
Grup 3
Cavity
C'eafser 9 8 1 1 0 0 0
Excite DSC
Single Dose
Grup 4
Cavity
Cleanser | 50| 6 | 0| o | 0] o |0
AdheSE

TARTISMA

Kenar sizintisi, ozellikle kompozit rezin

restorasyonlarda, polimerizasyon biiziilmesine bagli
olarak karsimiza gikan ve énemli sorunlara neden olan
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bir durumdur. Gliniimiizde, polimerizasyon
biizlilmesinin azaltimasina yonelik pek gok materyal
gelistirilmekte, farkh uygulama teknikleri
dnerilmektedir.!  Bunlardan bazlan polimerizasyon
bizilmesinin azalmasinda etkili olmakta ama bu
olguyu tamamen ortadan kaldiramamaktadir. Bu
nedenle, kaviteden rezidiiel ¢lride neden olan
bakterilerin uzaklastinlmasi gereklidir. Bu amagla,
kavite dezenfektanlarinin kullanimi énerilmektedir.
Klorheksidin glukonat uzun yillardan bu yana
bakteriyel plak kontroliinde ve c¢lriik 6nleyici olarak
kullanilmaktadir.>®  Ayrica, yapilan calismalarda,
klorheksidin glukonatin okluzal fisslrlerdeki ve acida
gikmis kok ylzeylerindeki S. Mutans seviyelerinin
azalmasinda etkili oldugu gdsterilmistir.'’”*® Gultz ve
ark.” farkl kavite dezenfektanlarinin antimikrobiyal
etkilerini inceledikleri bir galismada yine klorheksidin
glukonat bazli Consepsis solusyonunu diderlerine
kiyasla daha basarli bulmuslardir. Bu galismada
kullanilan Cavity Cleanser da % 2 oraninda
klorheksidin glukonat icermektedir. Cavity Cleanser’in

kavite preparasyonunu takiben  uygulanmasinin
rezidliel guriklerin  6nlenmesinde etkili olacagini
distinmekteyiz.

Yapilan pek ¢ok galismada, kavite dezenfektani
uygulamasinin, baglanmaya etkisi olmadigi ve kenar
sizintisini olumsuz yénde etkilemedigi bulunmugtur.8%
1% Yaptigimiz calismada, kullanilan kavite dezenfekta-
ninin V. sinif restorasyonlarin kenar sizintisina ista-
tistiksel olarak anlamli derecede bir etkisinin olmadig
gorilmistir, dolayisiyla, elde edilen sonug diger
calismalari destekler niteliktedir. Bununla birlikte,
Tulunoglu ve ark.’ yaptiklari calismada, Cavity Clean-
ser uygulamasinin kenar sizintisini artirdigi sonucunu
elde etmiglerdir. Fakat bu galisma sut digleri Gzerinde
yapilmistir. Bilindigi lizere siit dislerine adeziv rezinlerin
badlanma dederleri, daimi dislere gore daha disiik
cikmaktadir.®® Tirkiin ve ark.’® elde edilen sonucun
buna bagl olabilecegini belirtmislerdir.’® Tulunoglu ve
ark. 9 yine ayni calismada, kavite dezenfektani fosforik
asitle pdriizlendiriimeden 6nce uygulanmistir. Yaptigi-
miz galismada ise, Uretici firmanin Onerilerine uygun
olarak, dezenfektan solusyon, asitle piriizlendirmeyi

takiben kavitelere uygulanmistir. Bu uygulama
farklihldinin ~ da  sonuca  etkisi  olabilecegini
dusunmekteyiz.

Glinimizde kullanilan dentin adeziv sistemler,
etch&rinse ve self-etch adeziv sistemler olarak iki
grupta siniflandinimaktadir. Bu siniflandirmada smear
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tabakasinin  rolii  dnemlidir.?! Etch&rinse adeziv
sistemlerde smear tabakasi disten tamamen
uzaklastinlmakta, self-etch adeziv sistemlerde ise bu
tabaka kismen coziinerek modifiye edilmektedir.?2?
Bununla birlikte, hangi tip adeziv sistemin kenar
sizintisini  azalttiina dair ortak bir goérlis heniz
olusmamistir. Yapilan bazi calismalarda, V. sinif
kavitelerin mine duvarlarinda etch& rinse adeziv
sistemlerin self-etch adeziv sistemlere gére daha az
sizintiya neden oldugu gdsterilmistir.?*° Ancak bazi
arastirmacilar, self-etch adeziv sistemlerle etch&rinse
adeziv sistemler arasinda V. sinif kavitelerin kenar
sizintisi  dereceleri arasinda anlamh  bir fark
bulamamuslardir.33? Bu calismada, etch&rinse ve self-
etch adeziv sistem uygulanan restorayonlarin kenar
sizintilar arasinda istatistiksel olarak anlamli  bir
farkliik gozlenmemistir, dolayisiyla bu sonug yapilan
galismalari desteklemektedir.

V. sinif restorasyonlarin kenar sizintilarinin
incelendigi pek cok calismada, kavitelerin dentin
duvarlarinda mine duvarlarina kiyasla daha fazla kenar
sizintist oldugu bulunmustur.>3* Bu durumun, dentinin
diisik mineral, yliksek organik igerigi, dentin
tlbdllerinin varligi ve mineye oranla daha fazla su
icermesine  bagll  olabilecegi  belirtilmistir®>  Bu
galismada ise hem kavite dezenfektani uygulanan hem
de uygulanmayan gruplarda, kavitelerin mine ve
dentin duvarlarindaki kenar sizinti dereceleri arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark elde edilmemistir.
Bu sonug, Yazicl ve ark.’® ile Attar ve Korkmaz¥in
yaptiklari galismanin sonuglarina benzerlik
gostermektedir.

Bu in vitro calismanin sonuglarina gére, kavite
dezenfektani uygulamasinin etch&rinse ve self-etch
adeziv sistemler kullanilarak yapilan V. sinif kompozit

restorasyonlarin ~ kenar  sizintisina  bir  etkisi
bulunmamaktadir. Bununla birlikte, elde edilen
sonuglarin klinik galismalarla desteklenmesi
gerekmektedir.

TESEKKUR

Calismada kullanilan materyallerin

sadlanmasindaki katkilarindan dolayr Bisco Dental ve
Ivoclar/Vivadent firmalarina testkkir ederiz
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