Atatiirk Univ. Dis Hek. Fak. Derg.
J Dent Fac Atatiirk Uni
Cilt:29, Sayi:4, Yil: 2019, Sayfa, 576-581

Arastirma/ Research Article

ALTERNATIF BIR IRIGASYON SOLUSYONU OLARAK MELATONININ SMEAR
TABAKASI UZAKLASTIRMA ETKINLIGININ INCELENMESi: SEM CALISMASI

INVESTIGATION OF SMEAR LAYER REMOVAL EFFECTIVENESS OF
MELATONIN AS AN ALTERNATIVE IRRIGATION SOLUTION: SEM STUDY

Dr. Ogr.Uyesi Emrah KARATASLIOGLU"

Makale Kodu/Article code: 4106
Makale Génderilme tarihi: 27.05.2019
Kabul Tarihi: 08.08.2019

Dr. Ogr. Uyesi Samet TOSUN™*

0z

Amag: Bu calismanin amaci, melatoninin kdk kanal
irigasyon sollisyonu olarak tek basina, % 5.25 sodyum
hipoklorit ve % 17 etilendiamintetraasetikasit ile birlikte
kullaniminin ~ smear  tabakasini  kaldirma  etkisini
incelemektir.

Gereg ve Yontem: Toplam 75 adet yeni gekilmis, tek
kokld, insan maksiller santral kesici disi bu galisma igin
secildi. Disler kuronlarindan keserek ayrildiktan sonra
kalan kokler irigasyon protokollerine gore (n = 15) bes
gruba ayrildi: Grup 1: % 5.25 sodyum hipoklorit; Grup 2:
% 0.2 melatonin Grup 3: % 5.25 sodyum hipoklorit + %
17 etilendiamintetraasetikasit; Grup 3: % 5.25 sodyum
hipoklorit + % 0.2 melatonin Grup 5: % 0.2 melatonin +
% 17 etilendiamintetraasetikasit. Kdkler uzun eksenleri
boyunca iki yarim parcaya ayrildi. Bu pargalar Uzerinde
smear tabakasinin varligi; sayet var ise miktari taramali
elektron mikroskobu kullanilarak incelendi ve skorlandi.
Elde edilen veriler SPSS programinda Kruskal-Wallis testi
kullanilarak istatistiksel olarak analiz edildi (p =0.05).
Bulgular: Melatonin sodyum hipoklorit ile kiyaslandigin-
da, kék kanalinin koronal ve orta Ugli bdlgesinde smear
kaldirma kapasitesi anlamli derecede vyiiksek bulundu
(p<0.05). Sodyum hipoklorit + etilendiamintetraasetikasit
kullanimi ile melatonin + etilendiamintetraasetikasit
kullanimi koronal Uglide smear kaldirma etkisi agisindan
anlamli bir fark gostermedi (p>0.05). Apikal bdlgede
gruplarin smear kaldirma etkinlikleri dederlendirildiginde
sodyum hipoklorit + etilendiamintetraasetikasit en iyi
smear kaldirma kapasitesine sahip bulundu. (p<0.05)
Sonug: Bu calismanin sinirlari dahilinde, 0.2 g / mL me-
latonin 1 dakika boyunca irigant olarak kullanimi smear
tabakasinin kaldirimasinda anlamli derecede etkili bulun-
mustur. Melatoninin konsantrasyonunun, uygulama siire-
sinin veya miktarinin smear tabakasini kaldirma kapasite-

sini nasil etkileyecegini belirlemek icin daha fazla
arastirmaya ihtiyag vardir.
Anahtar Kelimeler: Melatonin, Smear, Taramali

Elektron Mikroskobu.

ABSTRACT

Aim: The aim of this study was to investigate the smear
layer removal effectiveness of melatonin which was used
alone, together with 5.25% sodium hypochlorite and with
17% ethylenediaminetetraaceticacid as a root canal irrigation
solution.

Materials and Methods: A total of 75 freshly-extracted,
single-rooted, human maxillary central incisors were selected
for this study. Following decoronation of teeth, remaining
root parts were subdivided into five groups according to
irrigation protocols groups (77 = 15): Group 1: 5.25 % sodium
hypochlorite; Group 2: 0.2 % melatonin; Group 3: 5.25 %
sodium hypochlorite + 17 % ethylenediaminetetraaceticacid;
Grup 4: 5.25 % sodium hypochlorite + 0.2 % melatonin;
Grup 5: 0.2 % melatonin + 17 % ethylenediaminetet-
raaceticacid. All the roots were longitudinally split into two
halves. Presence of smear layer, if present the amount of it
was examined and scored on these half parts by using scan-
ning electron microscopy. The data were analyzed statisti-
cally by using Kruskal-Wallis test in SPSS program (p = 0.05).
Results: When melatonin was compared to sodium
hypochlorite, smear removal capacity was significantly higher
in coronal and middle one-third region of the root canal (p
<0.05). No significant difference was observed between the
use of sodium hypochlorite + ethylenediaminetetraaceticacid
and melatonin + ethylenediaminetetraaceticacid in terms of
smear removal capacity on coronal one-third region (p>
0.05). When smear removal effect of the groups were
evaluated, sodium hypochlorite + ethylenediaminetet-
raaceticacid was found to have the best smear removal
capacity in the apical one-third region (P <0.05).
Conclusions: Within the limits of this study, the use of 0.2 g
/ mL melatonin as an irigant for 1 minutes application was
found to be significantly effective in removing the smear
layer. Further research is needed to determine how the
concentration, amount or duration of melatonin will affect the
capacity to remove the smear layer.
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GIRIS

Kok kanallarinin kemomekanik olarak temizlen-
mesi islemi sirasinda genisletme ve sekillendirme igin
enstrimanlarin  kullaniminin yani sira, bu islemlerin
tamamlayici bir bolimu olarak da irigasyon kimya-
sallar kullanilarak kimyasal temizlik isleminin yapiimasi
gerekir. Ister primer ister sekonder kanal tedavisi uy-
gulamalarinda, bu islemler basarinin olmazsa olmaz
sartlarindandir. Enfekte materyaller, yumusak ve sert
doku artiklan fiziksel ve kimyasal olarak uzaklastiriimali
ve etkili bir sekilde kanal sekillendirilmeleri yapil-
malidir.! 2

Irigasyonda kullanilan soliisyonlardan beklen-
tiler, antimikrobiyal &zelllikleri ve organik debrisleri
uzaklastirma ozellikleri sayesinde ortamin mikroor-
ganizmalar tarafindan beslenme ve yasamalarina elve-
rigsiz hale getirmektir. Bdylece etkin bir mikroorga-
nizma miicadelesi ile say ve tip gesitliligini azaltmali-
dir. Ayrica kanallarin hazirlanmasi sirasinda dentin du-
varinda olusan smear tabakasini kaldirabilmesi de is-
tenen ve arzu edilen temel 6zelliklerin basinda gelir.' 3

Selasyon ve dekalsifikasyon yapan sollsyonlar
smear tabakasini etkili bir bigimde kaldirmaktadir.
Smear tabakasinin kaldirimasinin en 6nemli gerek-
sinimlerinde bir tanesi bakteriyal kolonizasyonu inhibe
etmesidir. Smear tabakasinin uzaklastiriimasi ve yani
sira antimikrobiyal etki igin gesitli irigasyon sollsyonlar
kullanilmaktadir. Bu soliisyonlarin basinda da hala
yogun olarak kullanilan sodyum hipoklorit (NaOCI) ve
etilendiamintetraasetikasit (EDTA) gelmektedir.*®

Arastirmacilar NaOCI'nin ve EDTA'nin endo-
dontik irigan olarak kullanilmasi sonrasi periapikal
dokulardan tasmasi nedeniyle, periradikiler dokularda
irritasyon ve agr oldugunu bildirmislerdir. Ayrica EDTA
dodal su kaynaklarini kirleten, kolayca biyolojik olarak
bozulmayan bir solliisyondur. Bu kaygilardan dolayi,
EDTAnIn kdk kanali disina gikmasi &nlenmelidir.”” & Bu
gergekler gbz ©niine alindijinda, smear tabakasinin
uzaklastinlmasi, antibakteriyel etkinin artinimasi ve
daha fazla biyouyumlu materyalin arastirnimasi
gerekmektedir.

Melatonin yaklagik 60 yil 6nce kesfedilmis olup
ve son yillarda 6nemi daha gok anlasiimis pineal bez-
den salinan bir hormondur. Vicut sivilarindaki diizeyi
gece maksimum diizeyde artarken, glndiiz duser,
Yiiksek diffiizyon yetenegdi ve lipofilik yapisindan dolay
milkemmel bir antioksidan olup, bilinen diger antiok-
sidanlardan daha guicliidir. Dis hekimligi alaninda da
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bu materyal ile ilgili gilincel calismalar gercekles-
tirilmistir.% 1° Melatonin, cesitli bakteri ve viriislere kar-
si antimikrobiyal &zelliklere sahip oldugu yapilan
calismalar ile ortaya konulmustur.'**3 Dis hekimligi
alaninda melatonin kullanimina bakildiginda ise;
melatoninin  antibakteriyel,  antienflamatuar  ve
antioksitatif 6zellikleri ortaya konulmasina ragmen
kanal tedavisinde irigasyon sollisyonu olarak
kullanimina iliskin bir calisma bulunmamaktadir.
Melatoninin literatiirde bahsedilen bu olumlu
ozellikleri goz 6niinde bulunduruldugunda, ilgili calis-
mamizin amaci melatoninin kdk kanal dentininde sekil-
lendirme sonrasi olusan smear tabakasini kaldirma
etkinligini incelemektir. Bu amag ile melatonin tek
basina bir irigasyon sollisyonu olarak ve buna ilaveten
glincel olarak kliniklerde irigasyon ajani olarak siklikla
kullanilan % 17’lik EDTA ve % 5.25lik NaOCl ile siral
olarak kullaniimis ve kok dentin ylizeyinden smear
tabakasini kaldirma etkinligini dederlendirilmistir.

GEREC VE YONTEM

Bu /n vitro calisma igin Pamukkale Universitesi

Klinik Arastirmalar Etik Kurulu’ndan onay alinmistir
(Karar no: 2018/04-13). Calisma icin ortodontik veya
periodontal hastaliklar sebebi ile yeni gekilmis 75 adet
tek kokll, diiz kok ve kanal yapisina sahip, rezorb-
siyona ugramamis on maksiller kesici digler secildi.
Digler kullanilacaklari zamana kadar, herhangi bir ko-
ruyucu kullaniimadan, +4 C° de, serum fizyolojik igin-
de saklandi. Disler mine sement sinirindan yavas hizda
elmas diskler kullanilarak dekoronize edildi ve kok
uzunluklan yaklasik olarak 16 mm uzunluguna stan-
dardize edildi. ISO #15 K-tipi el edesi apikal foramen-
den goriinene dek kanal igerisinde ilerletildi. Her kok
kanalinin galisma boyu uzunlugu bu mesafeden 1 mm
kisa olacak sekilde belirlendi. Klinik kosullarini simiile
etmek icin dis apeksleri yapiskan balmumu ile ortdldi.
Kok kanallari One Shape (Micro-Mega, France) doner
enstrimanlari kullanilarak, apikal genisletme boyutu
#25 olacak sekilde hazirlandi. Ardindan &rnekler
rastgele bir sekilde final irigasyon protokoliine gére 5
gruba ayrildi (n=15). Irigasyon protokolleri esas
alinarak hazirlanan deney gruplar asagidaki gibidir:

Grup 1: 10 ml hacminde % 5.25 NaOCl 1 dakika
boyunca uygulandi.

Grup 2: 10 ml hacminde % 0.2 melatonin 1
dakika boyunca uygulandi.
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Grup 3: 5 ml % 5.25 NaOCl 30 sn boyunca,
ardindan 5 ml % 17 EDTA 30 sn boyunca uygulandi.
Grup 4: 5 ml % 5.25 NaOCl 30 sn boyunca,
ardindan 5 ml % 0.2 melatonin 30 sn boyunca
uygulandi.
Grup 5: 5 ml % 0.2 melatonin 30 sn boyunca,
ilaveten 5 ml % 17 EDTA 30 sn boyunca uygulandi.
Tum gruplara ait irigasyon prosedirleri
esnasinda 27-G ebatinda enjektor ignesi kullanildi,
igne ucu galisma boyunun maximum 1 mm gerisine
kadar yerlestirildi ve ylkama esnasinda igne ucunun
kanala sikismamasi kaydiyla ileri-geri hareket ettirildi.
Irigasyon islemlerinin nihayete ermesini takiben, or-
nekler boyuna vertikal olarak ikiye béliindii. Orneklerin
ylzeyleri 90 Angstrom (A°) kalinhdinda altin palladyum
(Emitech Sputter Coater, Emitech Limited, Ashford,
UK) ile kaplandi. SEM cihazi (JSM-6390, Jeol ABD Inc.,
Massachusetts, ABD) ile her bir kék dentin 6rnedinden
ylizey karakteristigi ve tlbdllerdeki dedisikliklerin
incelenmesi amaciyla X500 bulyutmede ©6n inceleme
yapildiktan sonra tipik ylizey 6rneklerin gorildigi yer-
lerden kok kanallarinin koronal, orta ve apikal Ugli-
lerinden X2000 biyitmede mikrofotograflar alindi.
Hilssman ve arkadaslarinin dnermis olduklan sinifla-
maya gore skorlamalar yapildi.'* Bu skorlama siste-
mine gore; skor 1: smear icermeyen ve tim dentin
tibdllerinin  tamamen aclk oldugu durum, skor 2:
kiiclik smear artiklarinin oldudu, dentin tiibdllerinin ¢o-
dgunun acgik oldugu durum, skor 3: ylizeyin neredeyse
yarisinin smear ile kapl oldugu ve tibiillerin yarisinin
kapal yarisinin agik oldugu durum, skor 4: gok miktar-
da smearin mevcut oldugu ve sadece birkag tiibiiliin
aclk bulundugu durum, skor 5: ylizeyin tamamen
smear ile kapl oldugu ve goriinir bir agik tiibilin
olmadigi durumdur. Smear kaldirma kapasitesi elde
edilen bulgular ve skorlanmis érnekler 1siginda deger-
lendirildi. istatistiksel degerlendirme icin IBM SPSS 20
(SPSS for Windows SPSS Inc.Chicago) bilgisayar
programi  kullanildi. Veriler Kruskall-Wallis testi ile
anlamlilik dederi p<0.05 olacak sekilde analiz edildi.

BULGULAR

Sekil 1, farkl irigasyon protokollerinin kék ka-
nallarinin koronal, orta ve apikal Uglerinde smear taba-
kasini uzaklastirmadaki etkisini gostermektedir. Tim
gruplarin  kendi iglerinde smear tabakasi skorlari
ortalamalarn koronal, orta ve apikal Ugli bodlgeleri
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dikkate alinarak ayri ayri degerlendirildiginde bdlgeler
arasi skorlarda anlamli derecede farklliklar bulundu.
Grup 2 ve grup 3 icin koronal ve orta Ucli bolgeleri
arasinda anlaml bir farklilik gézlenmez iken apikal Ugli
bolgesinde dider iki bolgeye kiyasla anlamli derecede
daha fazla smear tabakasi gozlendi (Tablo 1).

Tum gruplara kendi aralarinda apikal, orta ve
koronal Ugll bolgeleri ayr ayri dederlendirilecek sekil-
de smear tabakasi kaldirma etkinlikleri acisindan
bakildiginda ise; her li¢ bolgede de grup 3‘lUn diger
gruplardan daha fazla smear tabakasi kaldirdigi
go6zlemlendi.

Koronal (clu bolgesinde grup 3'tin dider biitiin
gruplardan daha fazla smear kaldirdigi bulundu. (p<
0.05). Grup 1 en disiik smear kaldirma kapasitesine
sahipken, grup 2, 3 ve 5 arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir fark bulunmadi (p>0.05).

Orta Ugli bolgesinde ise grup 2, 4 ve 5 arasin-
da smear kaldirma kapasitesi acisindan anlaml farklilik
bulunmazken, bunlarin grup 1’ den anlaml bir sekilde
daha fazla smear kaldirdigi tespit edildi.

Apikal Ucli bolgesinde skorlar dederlendiril-
diginde yine 3. grubun dider gruplardan anlaml

decerede daha fazla smear tabakasi kaldirdidi
gozlemlendi. Bu bolgede dider gruplar arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir farklilk bulunmadi

(p>0.05).

Tablo 1. Smear tabakasi kaldirma degerlerinin kdk
kanallarinin koronal, orta ve apikal UGglii bolgesinde her bir
grup igin gosterilmesi (Degerler ortalama + standart sapma
olarak verilmistir).

Gruplar Koronal Orta Apikal
Grup 1 3,9+0,73* | 4,2+0,56* | 4,8+0,73P
(NaOCl)

Grup 2 2,3£0,48% | 2,7£0,417® | 3,7+0,48%°
(Melatonin)

Grup 3 (NaOCI+EDTA) | 1,7+0,67% | 1,6+0,52*% | 2,8+0,63%°
Grup 4 2,8+0,42*° | 3,2+0,428%° | 3,9+0,28%°
(NaOCl + Melatonin)

Grup 5 2,2+0,63* | 2,6+0,518° | 3,7+0,68%°
(Melatonin +EDTA)

Not: Ayni siitundaki kiiciik harf farkli iist simgeler istatistiksel
olarak anlamli farkliligr gosterir (p<0.05).
Aym satirdaki biiyiik harf farkli iist simgeler istatistiksel
olarak anlamli farkliligr gosterir (p<0.05).
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Sekil 1. Orneklerin SEM gériintiileri ( X2000).

(a-c) grup 1 igin sirasiyla koronal, orta ve apikal Ugli
bolgeleri; (d-f) grup 2 igin sirasiyla koronal, orta ve apikal
Uglu bolgeleri; grup 3 igin sirasiyla koronal, orta ve apikal gl
bolgeleri; (3-1) grup 4 igin sirasiyla koronal, orta ve apikal Uglii
bolgeleri; (m - 0) grup 5 igin sirasiyla koronal, orta ve apikal
Uglu bolgeleri gostermektedir.

TARTISMA

Sodyum hipoklorit giinimiizde kullanilan bas-
lica irigasyon sollisyonudur. Bakterilere, bakteriyo-
fajlara, sporlara, mayalara ve virtslere karsi etkinligi
kanitlanmis genis spektrumlu antimikrobiyal bir ajan-
dir.2 NaOcl, diliie edilmemis yiiksek konsantrasyonlar-
da canli dokular Uzerinde oldukga toksik etkiye sahip-
tir. Cok dustik konsantrasyonlarda canl dokularla te-
mas ettiginde inflamatuar reaksiyona yol agmaktadir.
Bu sebeple uygulama agisindan NaOCI’ nin konsantras-
yonu, etkili oldugu en disiik seviyede kullaniimasi
dnerilmektedir.'® Yine endodonti kliniklerinde irigasyon
ajani olarak yogun bir sekilde kullanilan diger énemli
bir kimyasal EDTA’ dir. Dar ve kalsifik kanallarin pre-
parasyonuna yardimci olmasi amaciyla kullanimi yo-
gunluk kazanmigtir. Kok kanal dentinini kimyasal ola-
rak yumusatmakta, smear tabakasini uzaklagtirmakta
ve dentinin gecirgenligini artirmaktadir.  EDTA
kolaylikla biyolojik olarak parcalanabilir olmadigindan,
bu irigantin periapikal dokuya sizmasiyla ilgili bazi
endiseler mevcuttur. Bu kaygilardan dolayi, EDTA'nin
kok kanall disina tasmasi 6nlenmelidir.” 8 Bu bilgilerin
Isigi altinda ideal bir kok kanal irigasyon materyali
bulunmamakta ve bu amagla arayis hala devam
etmektedir.

Smear tabakasinin irigasyon ajanlari tarafindan
uzaklastinlmasi genel olarak kok kanallarinin koronal
ve orta (gl bolgelerinde, apikal Ggli bolgesine kiyasla
daha kolay ve belirgin olarak daha basarilidir.'61
Smear katmaninin kanalin apikal Ugllisinden daha az
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etkili bir sekilde uzaklastiriimasi, kanalin darlidina bagh
disik ykma akisina ve o6nceki anatomik
dizensizliklere  baglanabilir.  Bizim  galismamizin
sonuglari da bu konu (izerine yapilmis calismalarin
sonuglari ile uyumlu bulunmustur.

Mevcut calismamizin sonuglari gruplar arasinda
smear kaldirma kapasitesi acgisindan karsilagtirmali
olarak dederlendirildiginde, NaOCl sollisyonunun
smear kaldirmada yetersiz oldugu, bu bilgiye ilaveten
melatonin solusyonunun, NaOCl’ ye kiyasla koronal,
orta ve apikal Ucli bolgede daha iyi sonuclar verdigi
ortaya cikariimistir (Sekil 1 A-C ve D-F sirasiyla ). Yine
melatonin  sollisyonunun tek basina kullanimina
bakildiinda dis kokinin koronal (gli bolgesinde
NaOCl ve EDTA kombinasyonu kadar etkili smear
kaldirdi§i gézlenmektedir. Koronal Ggclli bdlgesinde,
melatoninin ve EDTA’ nin kombine olarak kullanimi ile
NaOCl ve EDTA’ nin kombine kullanimi arasinda smear
kaldrma etkinligi bakimindan istatistiksel olarak
anlamh  fark olmadigi belirlenmistir. NaOCl ve
melatonin kombine kullaniminin dis kokinin koronal,
orta ve apikal {cli bolgesi incelendiginde; NaOCI ve
EDTA kombinasyonu kadar smear kaldirmasinda etkili
olmadidi belirlenmistir. Ancak, NaOCl irigasyonunun
ardindan melatonin uygulamasinin smear kaldirma
kapasitesini tek bagina NaOCl'ye kiyasla anlamli sekilde
arttirdidi da dikkat gekici bir veridir. Bu veriler 1siginda
melatoninin  alternatif bir irigasyon ajani olarak
kullanilabilecedini  diisinmekteyiz.  Ancak  farkli
konsantrasyonlarda, sirelerde ve miktarlarda nasil
sonuclar verecegdi ve optimum kosullarin belirlenmesi
konusunda ileri calismalara ihtiyag duyulmaktadir.

Kok kanallarinin mekanik preparasyonuyla bak-
teriyel popiilasyonda diisls olmasina ragmen, antibak-
teriyel iriganlar ve ilaglar kullaniimaksizin bakterilerin
elimine edilmesinde tam bir basari saglanamamakta-
dir.’® Melatoninin endodontik hastaliklarda siklikla
gorilen E. feacelis’e karsi etkisi ile ilgili yapilmig galis-
ma literatiirde mevcut olmamakla birlikte, yapilan bir
arastirmada intraperitonal melatonin  enjeksiyonu
uygulanmis ratlarda glirlik olusumunda anlamli azalma
rapor edilmistir.® Boylece melatoninin antibakteriyel
ozelliklere sahip olmasi ve antienflamatuar?,
antirezorptif %, antioksidan ve serbest radikal tutucu
ozellikleri de?*?* gbz ©6niine bulunduruldugunda,
melatoninin  kdk kanal irigasyon ajani olarak
kullanabilme potansiyeline sahip oldugu dustinilebilir.
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SONUC

Bu calismanin sinirlari dahilinde, 0.2 g / ml
melatonin 1 dakika boyunca kanal icerisine tatbik
edilmesi, buna ilaveten EDTA ile kombine olarak 30 sn
kanal igi kullanimi smear tabakasinin kaldirlmasinda
etkili olmustur. Melatoninin farkli konsantrasyon ve
farkl uygulama zamanlarinda tatbikinin smear kaldir-
ma kapasitesi ve disin yapisi lizerinde olusturacadi et-
kileri belirlemek icin gelecek calismalara ihtiyac vardir.
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