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KOK KANAL CAPININ RADYOGRAFIK VE GERGEK GLCUMLERININ
KARSILASTIRILMAS!
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OZET:

Radyografiler 3 buyuthy chjenin 2 homyin
gariintistini verdiklerinden kok kanal  Boglufienun
hovuiar: ve savist hakkmda kesin bilgi vermezter. Bu
redenle aragtrmamizda; Kk kanalimn periapikaf ra-
dvogratiar jizerinde vaptian ingsio-dixtul gap algiimleri
tle yekibiniy digiervn makroskobik kesitlerinde vt

vercek mesio-distal gap dytimlering kargilastirdeh.

Caltgmamizday fdiondon 2 aded ek Rkl diin
radvograflar: paraicl tekak e abedy. Bre radvoeraflur
fizerinde kitk bovn dlgilerek koronal, oria ve upikal
hiilgelerinin oria nokrdar teshic edildi ve mestor-ilistl
vinde vap otcimiert vapildi, Cosifen diyler dzeriads de
avae verer saretlenerck serrdoku mikvok PENTRNEYSE
Leri ahinlde ve gergek cap cigimlert vapeldl Clide editen
deireler eg vapma i-rsesi de degerienldivtidi,

Sory olarak; horonal holsede geriek dloimier e
rldvograftk dloiimber arasmda dnemit Jerrklefih Butron-
mizhen. orig ve apikad bilgeden aiman Glifder
arasidaks fark anlamis buinsd.

Anhitr Kelimeler! Rudvograltic poelenic, Kok
kanai mortodogisi

COMPARISON OF RADIOGRAPHIC AND
ACTUAL DIAMETER MEASUREMENTS
OF THE ROOT CANALS.

ABSTRACT

Radiographs shows two-dimensional ap-
perarance of three -dimensional objects. There-
fore, radiographic image obtained from root ca-
nals does not always seem to correspond to the
true canal situation. For this reason in this study,
mesial-distal diameter on periapical radiog-
raphs was compared witht true mesial-distal dia-
meter cbtained from root sections.

In this study, 46 extracted single-rooted
human teeth were used and their periapical ra-
diographs were taken by paralielling techni-
ques. The roct fength was measured and their
mid-cervical, middle, mid-apical points were
marked on the radiographs. Diameters in me-
sial-to-distal direction were measured. Same
noints were marked on the extracted teeth and
cross-sections made with microtem. Actual me-
sinl-distal diameter of the canal was measured
fram root sections under a steromicroscope.
These raeasurements were analysed by statisi-
cal lests, ttests. v

Consequently, there was statistically no cit-
ference between the radiographic &nd actual
measurements obtained from cervical area. Ho-
wever. significant differences were found bet-
ween radiographic measuremets and actual
measurements ohtained from apical and middie
of canals.
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GIRIS

Radyografiler endodontide teshis, tedavi-
nin izlenmesi ve tedavi sonuglannin kontrolil
yoninden dnemli yardimoilardir. Tedavi dncesi
alinan bir radyograti ile digin boyutu, pulpa
bogludunun mesig-distal genigligi, kOk kanal-
larinin mortelojisi, kanal adizlannin konumu,
pulpa boglugundaki kalsifikagyonlar, kdklerin
kurvatlrlert, kdk sayilan, kroh ve kéx kirklan, pe-
riodontal dokularin durumu  ve daha énceden
ne tir bir tedavi uyguland:gr haxkinda fikir edi-
nilebilir. ancak radycgrafilar Gg boyutly objznin,
iki bovutlu gdrintisuni verdiklerinden. kdk
kanal boglugunun pozisyonu, apikal feramenin
gergek tokalizasyonu ve kanal sayisi hakkinda
kesin bilgi veremezler (1,2.2.4,5).

Radyorafik gérintinin gergadi ne Slglde
yansithd konusunda; ké&k kanallarnn mikrosko-
bik gap ve uzunlukiar, pulpanin hacmi gesitli
metdolarta incelenerek tesbit edilmeye
gahglmigtr (6,7,8,9).

Hedin ve arkadasian {7), kanallarin radyog-
rafik gorintilerini densitometrik olarak analiz ve
elde ettikleri sonuglar diglerin gergek boyut-
larimin dlgumleri ite kargilastirmuglardir.

Molven (10) periapikal radyograflarda
gariimeyen kanallan kBklerden horizontal kesit-
ler alarak, mikroradyograflaria tesbit etmistir.

Reit (9) perigpikal lezyonlann teghisi ile if-
gill olarar yaptigr bir gahismada radvografin
guvenilidigini arastirmig ve radyografik imajin
farkli Kigiter tarafindan aym gekilde yerumtan-
mad:qini tesbit etmigtir,

Calismam zda. radoyograflardan elds edi-
len verilerin gergede nedenli yakin oldugunu
tesbit edebilmek amaciyla dislerin periapikal -
radyggraflar  dzerindeki mesic-distal ¢ap
Olcimieri sart doku mikrotomunda kesildikien
sonra 1sik mikroskobunda yaprlan Slgumteri ile
karsilagtinld:.

GEREC VE YONTEM

Ankara Universitesi Dis Hekim!igi
Fakiultesing bagvuran hastlarn intrapral ve ra-
dyografik muayeneleri senusunda pericdontol
harabiyat nedeni ile diglerinin gekimine karar
varilen 30 kisi, yaslan ve cinsiyetleri gz dniine
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alinmadan ayrtldt.
Kok Kanahimn Radyogratik Olgiimi:

Amacimiz Mesio-distal ¢ap Sigumi oldugu
igin, ¢ok kakll diglerde kokierin siperpcse ola-
rak goéranidyd bozmalan  sdzkonusu
oldugundan, ¢aligsmamizda sadece alt ve (st
genedeki tek kokil digler kullanildg:. Gekimden
dnce herbirinden paralet texnik ile radycgraflar
alindi. 8u teknik igin Siemens Firmasinca
dretilen "Heliodent 70 Denlotime” réntgen cihaz
kultanilch. 70 kVp 7 mA giciinde olan bu cihaz-
da 1sinlama siiresi olarak 0.64 sn. sabit dederi
uyguland:. Paralel teknik ile radyograf elde
etmek igin rontgen cihazina 15 om.'lik
dikddrigenler prizmag: geklinde bir kon takldi
Agfa Gevaert, Ultraspeed D grubu, 3x4 cm. clan
periapikai filmler ve uygulanan teknigl standar-
dize edebilmek amaciyla Rinn XCP (extension
cone paralleling) seti kullamid.

Filmler Rinn XCP seti ile hastanin agzina
yerlestirilip (ginlama yapildi. Alinan fitmler, stan-
dart bir prosediir uygulayan otomatik film bonyo
cihazinda banyo edildi.

Radyograflar elde edildikten sonra,
Uzerlerinde total dig bovutu ve ming-sement hu-
dudunda apexe kadar clan kok boyutu kumpas
yardim ile Olgaldl. Kdk boyu ksrcnal, orta ve
apikal olmak Ozere i1 esit bdlime aynldr. Herbir
bélumin orta noktas: tespit edilerek ragyograf
Gzerine isaretlendi ve bu noktalardan kanalin
mesio-distal cap: Slgildi.

Bu dtcumi yapabiimek icn Rollei P355 Au-
tofocus projektdr kutlamidi. Belli bir uzaklikta du-
vara milimetrik kadit yerlegtiriidikten sonra
isarettenmis Tadyograflar projekibre sirasi ile
yerlestirtierek gorunti mitimetrik kadit uzerine
magnifikasyon dederi 7 clarak yansitddr (x7).
incelemeye ahnan digin uzun ekseni milimetrik
kadittaki dikey gizgilere paralel hale getiriiciktan
sonra kok kanalimn igsaretlenmis bblgelerindeki
measio-distal mesafe élgllerek kaydedildi. Herbir
digin korenal, orta ve apikal bblgelerinin orta
noktalarmdan ahnan &lgimler milimetrik olarak
degerlendirilai.

Kok kesitlerinden Yapilan Olglimler:
Radyograf alimim takiben 52 adet dis

cekildi ancak & tanesi gekim esnasinda kinldig
igin 48 adet dig ¢ahsmada kullanimak (zere



aynldi ve %10'tuk formolde saklandi. Diglerin
ylzeylerindeki yumusak doku artuk!ar.n temizlen-
dikten sonra herbir digin mine-sement hududu
ite apexi arasindaki kok boyu bir kumpas
yardim ile Slgaldi. Koronal, orta, apikal olmak
Uzere U¢ esit pargaya bolunerek dig Ozerinde
isaretlendi. Daha sonra digler Gzerinde herbir
bdlgenin orta noktas! tespit editdi.

Rehber olmasi amaciyla diglerin tingual
yuzinden separe ile 1 bir oluk ag:ldi. Daha
sonra kik ylzeyinde §lglim yaprlacak yerlerden
sert doku kesicisi ile kesilerek (miklcrom) 46
adet digten 138 adet kesit elde ediidi. Her bir
kesit dleekll hir okileri olan 151k mikroskobunda*
x40 blyitmede incelenerek mesio-distal yonde
maximum kanal gaplar élguldi. Alinan dlgimier
11k mikreskobunun blydtme orani géz ondine
alinarak milimetrik dederlere dénlstirildu

BULGULAR

Radyografi ve kék kesitlerinden alinan
dedarler istatistiksel olarak analiz edildi.
Sonuglar Tablo I'de gdrilmektedir. Bu analiz
sonuglan disin U¢ ayri bdlgesinde iki farkh dlgim
yontemi kullanilarak elde edilen rakamiara gére
duzenlendi. Herbir bdige kendi es yapma t-testi
ile degerlendirildi. Test sonucunda koronal rad-
voarafik ¢iglm ite koronal gergek dlcim (KR-
KG) farki istatistiki agidan &nemsiz bulundu.
Fakat orta radyografik oigim ife (OR-QCG} % 5
seviyesindeki, apikal radycirafik slgtim ile apikal
gergek dlgUmin (AR-AG) %1 seviyesindeki fark-
lari 6nemli bulundu. Bu fark orta ve apikal
bblgede kok kesitlerinden alinan daderlerin ra-
dyografik clgimlerden daha buyuk olmasindan
kaynaklandi. Ayrica ayn boigelerdeki iki farkl
slglm yéntemi arasindaki iligikiyl tespit etmek
igin regresyon ve korelas-yon hesaplamalar
yapildr. Sonugta her bir béigede gergek ve ra-
dyograftik olgim arasindaki regresycn kat
sayising iliskin varyans analizi % 1 seviyesinde
énemli bulundu. Buna gore pagimsiz
degiskentere ait (radyografi dlgimieri} veriler-
den yararlanarak bagimli ofarak kabul ettigimiz
jergek dlgUmler nakkinda uygun ve gecerli tah-
minter yapilabildi. Bu tahminlerdeki isabet dere-

zesi koronal bolge igin % 61. 7 {R2), orta balge
Gin %40 {R2), apikal bélge igin % 49 (RZ).
dur. Aynica hesaplanan lliski derecesi yine 3
Klge igin %1 seviyesinde dnemii ve (+) yonde-

Euromex steregmiGrascans.
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dir. Herbir bdlgedeki gergek ve radyografi
dlglimieri arasinda dogru orantit bir iligki s6z ko-
nusudur,

Galismamizda 46 adet digten 138 adet kesit
alindi. Radyografide, 1 digin koronal, 2 digin
orta, 10 digyin apikal bdlgelerinden &lgiim
yapilamazken, 1§k mikroskobunda dlglimleri
yaplidi. Ancak bir digin apikal kesitinde kanahin
hem radyografik hem de 15k mikroskobunda
dlgiimir yapilamadi (Tablc I'de drnek sayisindaki
farkhlikiar buradan kayhakianmaktadir).

Kok kanal Gapinin Radyogratik ve Gergek
Qlgimierini Kargilagtinimas:

Taplo I £Es yapma t-testi ite gruplarnn
kargiastinimast.

N | X SO | S | t. P

KGKR 45 | -0.0640 - 02590 | 00386 | 186 010

OGOR 44 | 0.0805 02153 | 0.0325 | 248 10017

AGAR % ! 0.13% ' 0.1208 | 0.0201 | 6.730.0000
TARTISMA

Caligmamizda; periodontal harabiyet nede-
ni ile gekimine karar verilen diglerin paralel tek-
nik kunlanarak radyografiieri alindi. Bu teknik ilk
ofarak McCormick tarafindan geligiriimig ve Fitz-
gerald larafindan dilzenlenip yayginlagtirimisgtr,
Paralel teknikte genellikle, kisa konlu agiortay
tekniginin target-obje masatesini en az iki kat
arttiran uzun veya uzatlmig bir kon kullamitr.
ayrica x-iginlarinin filme ve objeye dik agida gel-
mesini ve incelenen blidn diglerin uzun aks-
larini boydan boya gegen bir dizlemle paralel
bir poziyonda intracral filmin yerlegtiriimig
olmasimda gerektirir,

Para'el teknikie; anatomik yapilarin ve pato-
lojilerin lokalizasyontart, boyutlan gercege en
yakin (minimum hata ile) olarak elde editir ve
magnifikasyon crani % 5-10 argsindadir
(2.11.12,13).

Klinik olarak radyegraflar teshis ve tedavi
planlamginda énemii bir yer tutariar, Ancak rad-
yogratiarin gergcegi ne Oolgide yansitude
tartisiimaidr =u



konuda yapilan galigmalarda, radyograflardan
alinan dlglimler gekilmig dislerden makroskobik
kesitler veya histolojik kesitlerden alinan
digamlerie karglaghrimighr (7,8,9,10}.

Hedin {7) yaptidi ¢alismada; radyografiar
uzerinde kok kanallarini densitometrik analiz ile
incelemis ve sonuglan kanallann gergek boyut-
lari ife uyumlu bulmustur.

Molver'de (10) yaptid bir incelemede,; rad-
yograflarda gérilmeyen kuguk aksesuar kanal-
lar; kbklerden aldii enine kesitlerin mikrorad-
yografiarinda tespit etmigtir. Bbylece periapikal
radyograflarin kanahnin ince ayrintilanni net oia-
rak gostermedigini bitdirmigtir.

Kuyk ve Walton 58) ise galigmalannda, rad-
yograflar {zerinde kék kanal ¢apini clgmugler ve
bunu diglerden hazirladiklan histolgjix kesitierde
yaptiklan dlgiimler ile kargilaghrmigiardir. Ra-
dyograflarda izlenemeyen kanallan histolojik
kesitlerde tespit etmiglerdir. Bazi kesitlerde, his-
tolojik érneklerden alinan odlglmierin radyogratik
digiimlerden biylk bulunmasina kargin istatis-
tiksel degerlendirme yapidiginda amlambi bir
fark bulunamamsghir.

Bizde ¢aligmamizda, radyografik dlgimlerle
kék kesitlerinden direkt olarak aidigimiz gergek
dlgumieri kargilastirdik. Koronal bilgede istatis-
tiksel olarak fark bulunamazken, apikal ve orta
béigelerden aldigimiz dlgumiler arasinda istalis-
tiksel olarak dnemli bir fark tespit edildi. Bunun
nedeni kék kanalinin orta ve apikal béigeye
cogru morfolojik dedigiklikler gostermesidir.

Kuyk ve Walton(8), aragtirmalarinda gergek
digumieri histoilojik kesitler dzerinde
yapmislardir. Ancak histolojik kesitlerin
hazirlanmasinda dekalsifikasyon islemleri
esnasinda kuilaniian solisyonlarin dig dokusun-
da pelli bir bizilme yapmalar $dz konusudur.
Bu metodla elde edilen blgimlerin gergek
dlgimieri ne oranda yansithg cugundirucudir.
Bu nedenle galigmarmizda, kokierlden enine ke-
sitler alarak dekalsifiye etmeden direkt yolla dig
Jzerinden dlcumler yapmay tercih ettik,
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SCNUG:

Gahigmamizin  sonunda radyegrafik
glgiimierin koronal bolge diginda, erta ve apikal

bélgelerde, gergek kanal &igUmlerini tam
yansitmadig ve aralarinda istatistiksel olarak
gnemli bir fark bulundugu tesbit edilmigtir (Orta
bélgede p<0.05, apikal bélgede p<0.01).
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