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Giris

s sett dokulanndan bir olan dentin, apatit kristal-
feri Ne doldurulmus kollagen matristen olusur. Bir
baska deyisle dentin, bivolojik bir kompozit diye de
tanimlanabilen disin duyarbik bélgesini olusturan,
vagavan, canh, kanalll, gecirgen bir dokudur. ' =

Dentin: gegirgen hir dis sent dokusu oldudumdan
Blinik eodan dnemlidic. Bunun nedeni dentinin dis
uyaranlan veyd mikreorganizmalan pulpaya llettigl
takdirde. hastada s sikayetlern baslamasidir. Do-
layisiyla Rlinik basan igin, dentinin vapismin iyi bilin-
mest ve jdeal tedavisinin yapilmas: gerekmekdedir

Dentin kanallan, diger chstraseliller smalar gibi kalsi-
yum e fostal ivenlannin bulundudo dentin snas; ile
doludur.® Dentin kanallan icindeki sm. dusuk du-
eyde bir pozitlt basimg altindachir. Cesith arastimeilar,
IMmapulpal basmon 25-30 mun Bg veya 3440 mm
HO oldudimu bildirmislerdir”* Nommal - sartlarda

Rataal Tante G407 2004

intrapuipal basing, dentin swsimin pulpadan perifere,

yani ming, sement veya restoratil matenal lle kapatil-

mamis dentin Kanaling dogrut hareketini sadlar. An-
cak kanallar mine ve sement tarafindan ortuli-oldudu
icin disanya dodru bir s akisi olanaksizdir. Eder bu
kanallarin agizlan herhangi bir nedenle acilirsa, den-
tin svisi disanya dodru yavasca akabilir **

Dentin geciryeniigi, pulpanin Kerunmast agisindan
cnemlidir. Pulpa iltihaplannin en onemili nedenlerin-
den birisi dentin kavitesinin adiz ortarmina acimas:
sonucy mikroorganizmalar ile kontamine olmas ve
bakteriyel yan urunlerin dentin kanallan yoluyla pul-
pava ulasmasidir. "

Dentinde Meydana Gelen Koruyucu

Mekanizmalar

Herhangi bir dis ethen sonucunda dentinde 4 Farkl
koruma reaksiyonu gelisir:
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| Odontoblastiar herhangl bir sekilde zarar gor-
dudimde, yerlering odentoblast benzer hicrele:
rnin alimase e Birdikte tesiver dentin olusur. Bu
olusim. kanalll bir yap gostermeyebilic. Bu ne-
dunle dentin kanall tkanmms aibi gorunur ve den-
Liry qegirgenlial de azahr

2. Terslyer dentin urelimi simasmda ince bir bariyer de
alusabilic. B ince dentin tabakast dentin kanahm
Lyl hkar ve dentin geclegenlidginl anler. B
karillar attiboler dentin yapesindadsr ve kanallann
sewtst daba azshr. Kanal hacimlen se daha kugiik
veya buylb olalilie

3 Odontoblastlar zarar gqormedigi takdirde, odonto.
Llast hierelerd dentin matris mineralizasyonunt
drtirabilirler. Ay odondoblast hucrelenr matnsi

yaplig agin dentin kanall aym gehilde seyreder.

Yo b dunenda dentin kanalinda bie thanma soz

e dedibdie ancak dentin kabinhd artmaktadir

rentin Kalinbdp arttgn icin qecirentlb azsilacantr. '

4. Dentin kanal icersindekt Kristallenn mineralles-
mesine bagh olrak sklerotik dentn olusur, Bazen
Kl geperderinde dentin olusumuna badh olamk
kawal lumeni daralir, dolayisivla gegirgenlik azahr
veya kanal lamamiyla  Kapanr vani bkamre ve
qecirgentik bitdniyle oriadan kalka:

Hidrodinamik Teori

Hidrodinamik leorinin dentin gecirgenligindeki onemi
buyiiktir. Hidrodinamik teori, dentin smismn birim
virey alandan, birim basing altinda belli bir zamanda
gecmesidir. Bu teoriye gbre, dentin sivisimin hareket
clmesi nelicesinde pulpadaki sinir hicrelen uyanla-
rak adn meydana gefir. Dise uygulanan hava akimi,
emici kadu uygulamasi (bu islem sonucunda dehidra-
lasyon olusur), soguk uygulamasi. sond veya frez ile
temas edilmesi, dentin sivisimin mine-dentin simnna
dodri hareket etmesine neden olur Buna karsin
dentin yuzeyine sicak uyquiamas dentin smsmin pul-
paya dofru yer dedistinmesing neden olur. Her ik
sonnta da dentin duyarliig gelisir

Crentinn sw iletkenliging ctkileyen faktorer arasinda;
dentindekl snay hareket ettiren pulpa basing, dentin
kamallannm uzunlugu, dentin kanallanmin capr sayila-
bilir.""'* Fulpa basing atmosier basmcindan fazla ol-

dugundan, dentin smst daima. agik ve gecirgen den-
tinden perifere dodro sizar, Bu basing artiracak her-
hangi bir neden ise, agn yaratabilecek arandadir,”
Dentin kalinhd, kavite hazirdamsina, dis kesimine ve-
ya abraryona badh olamk azalirsa, dentin kasalkarmin
Boyu kisahr ve dentin daha gegirgen bir bab alie,'™ ™

Asit uvgulanmis veya smear tabakasinn Kaybetmis
dentinde, yuzey direnci yoktur, Bu gibi dunimmibarda
sadece intratubuler veya pulpal diceng meveuttur.
Denn kavitelerde yanl dentin kalinbium ince oldudu
durumlarda, dentin kanalimin boyu kisa oldudn igin
s akigina daha az intratubiler direng gosterir. Hu
nedenle  dentin duyarlibege artar ve cheum  olarak
dentin kanal adedanm adezly bir materyal ile ortmek
gerekir,’

Dentin gegirgendigi dentinin her  bolgesinde et
dedgidir cunku mmZdekl dentin kanah sayse esit
degildie (Tablo 1), Pulpa boynuzlar tzérindeki okluzal
dentinin gegirdenligl, daba uzak alanlaedakl dentine
gare dahia yuksektlr qunkin kanallar pulpa boynuzu-
nun hemen ennde-en genls capa sahiplir.' ™ Mine-
dentin suun le dentin-pulpa simnndaki kanal sayisi
ve caplan arasinda 13 oram vardin. Pulpaya yakin
bolgelerdeki kanal sayisi ve capi, mine-dentin sininn-
dakl kanal samst ve capindan hemen hemen 3 kat
daha lazladir (Tablo 1),

Tabla 1; Bentinin farkll bolgelenndehn dentin kanal sayrs: ve: kool

s
i Ranal Sayust Kanal Cap
kanalfmm’ am
Hine-Dentin Simr ES00- L8000 0.8
Dentin-Pulpa Somn 4500 .o

Milimetrekareye disen dentin kanali sayisi daha az
oldudu icin kok dentini kuron dentine gire daba az
aecirgendir.' Aynca, kok dentinini de ikive ayiracak
olursak, kokun servikal dentin bdltmindeki dentin
kanal sayisi, kokin apikal bolimundekl kanal sayisin-
dan daha fazladir.' Bu anatomik olusum endodontik
tedavide onem kazanmakiadir. Kanal icerisinde mikro-
arganizmalann bulunmasi veya periapikal bolgedekl
mikroorganizmalann kok kanahna gecisinde  kanal
sayisi onemli rol oynamaktadir,

Mine-dentin simnndaki dentinde su igeddl %1 iken,
pulpa siminmdda “e22°dir. Bu nedenle dentinin mineye
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arhin olan ks ile pulpaya yakin olan kison arasinda
icerdidi su oram acisindan icerdidi su mikan acisin-
dan fark vardir ! Bu pedenle Kullamizcak restoratif
meleryal de hidrofobik veya hidrofilik Rarakierdi ol
mast agisindan dikkatlice secilmelidir.” Cunku reste-
talit maleryallerin cogqu hidrofobiktir. Hidrofilik karak-
terli denline  baglanmada somnlar yasandigy igin
cuninmuozde resleralil materyaller igine hem hidrofilik
e dle hldrolobik orellikler gosteren Bidroksictime-
takrilat (HEMAL albl materyaller kullandarak bu dez-
avantag ortadan kKaldimbnstr,

Bentin kamallarmin. caplanmdaki kucub degisiklikler
fonksivone!  sna akisinda puyuk etkilerde  buluna-
itirler "™ Clhrikten ethilenmis veyi sklerotii dentin,
ormal dentine gore ok diahiy az gecgirgendie. Bunun
neden. guruklen etkilenmis dentinin mineral kristal-
Bt v Baalder Hhe dolmas), sklerotik dentinin de kanal
bt dacallmas veya kanal adpelanm lamamen tika-
masichie. 7 B dorem, dentin siasy hareketine kar
s direne gelistivic ve ¢ldneme; fermal ve ormotik uya-
riliara kars duyariidy onler. Onlenen duyarlilih nede-
miyle, tirey potansiyel tehlikenin (dig curugunun; far-
Kia varames ve bu ¢linik stredi yavas yavas pulpaya
Hertipe bilir

Kestorati!l dishekimliginde dentin curugo tedavisinde
ddesiv rezinlerle yapilan restorasyonlann sonrasinda
oflaya postoperatil duyarlibk ortava gikabilie. Post-
operatil duyarhhgin clusma nedenlen sunlardir*™™

| Dentin kalnbdmn azalmase: ledemis qlriik veya
frez ile mildahale sonucunda ince bir dentin doku-
su Ralir ise, bu bélgede pulpaya yakun olacady igin
hem dentin kanallanmmn sansi daha fazla olacakir,
hem de kanal ¢aplan daha genis olacakor. Bu ne-
denle pulpaya wanlann lletilmesi ve duyarithgm
olusmasi daha kolay olacaktir.

2. Zayil tikanmig kanal adizian: Asit (le daglama so-
nucunda dentin Kanal adpzlan bir miktar acilir. An-
cak ideal olarak buranin badlaya ajanlar tara-
findan "hermetik” olarak artilmesi gerekir. Bu mik-
re qukircuklara badlayc ajanin gimmesi fle ortaya
cikan olusumlama rezin qubuk (tag) denir. Rezin
cubukiar, asit e aglmis dentin kanahm tam olarak
oremes. Ancak dentin yiizeyindeki melez (hibrit)
tabakada olusan nanesizmbtl ile dentin smsmin

hareketine bagh olarak diste postoperatif duyarhilik
meydana gelebilir

3. Rompozitin polimerizasyonu siasinda 15ida dogrn
veklorsel bir cekme kuvveli olugur. Bu kuvvet hibril
tabakasinda Kinlmalara neden olabille, B durdm,
postoperatil duyarhhda sebep olabilir

4 Asin derecede demineralize edilmis dentin dobu-
sunda da kanal caplannin biyamest ve asin dentin
yvikimi nedeniyle dentin baglaycilarmin hermetik
olarak dentin yuzeyini kapalamamast sonucunda
postoperatil duyarilik olusabilic

5 Asitlenmis denting yuzeyine  ludrofobik karakterh
dentin badglayclannin uygulanmas)  postoperatil
thuyarhhdr arttine

B

C Faktirg Buedlme stresinin gqeometrik ifadesine
T Faktaru™ denir. C faktord kavitedekl duvar sayist
e dogru orantibiche. Bawviteye yerestirllen kormpaozi
tin dentine Dadiandud yizeyde crtaya cikan stres-
ler, dentinde s akisina neden olur, Bu durum da
postoperatil duyarhlify artine

Klinikte yapilan lokal anesteziler vazokonstriktor iger-
mektedir. Mormal sarlarda pulpal basing nedenlyle
dentin smst perifere dogru (mine-dentin  sininna
dodru) harekel etme egilimindedir. Ancak dentin ka-
na! adizlan mine lle bkah oldudgundan dentin sinisi
hareket edemez ve adn olusmaz. Anestezik madde-
nin etkisivle, pulpadaki kan damarlannda bizulme
clusacagqindan ve pulpa basina diisecedinden dolaw,
dentin swist disan dodm hareket etme ediliminl yiti-
ric.® Pulpa jc basiner distidginde dentin kanallan
icerisindeki dentin smwisi pulpa yoriine dodru hareket
eder. Ancak anesieziden sonra aktif pulpa basincinm
artmasina bagh olarak dentin sivisi lekrar perifere
dogru hareket eder,

Atk dentin Kanalim Ukama islemi Kavite preparasyo-
nundan veya dis kesiminden hemen sonra yapilmali-
dir. ideal ortileme materyali adeziv rezindir, Hangi
tur adeziv rezinin ve badlayvici ajanin {gok veya tek
asamall sistem) kullanmlacadr hekimin tercihine kal-
mustir.' 7 Ancak gunumuzde hidrafobik ve hidrofilik
dzellikleri olan ve dentin kanallanni tam oriecek ozel-
likte bir dentin baglaypcilarmn kullanimast, ledavi-
deki basany: arttimcakir
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Bentin ylzevine adeziv materyal uyqulandigmda, likit
monemerler agk kanallardan pulpaya dogre bzl bir
sehilde yayiirlar. Denlin smasinin varligndan dolaw
yayilma derinliginin, in vive cabismalarda n vitro
caligmalara gore daha az oldudu bildirimistic ™ e
vitro caligmalarda pulpa basing olmadial icin artik
monatnerlenn gegisi daha fazla olmaktadic. Oysaki in
vwo galiymalarda pozitit pulpa basme nedeni e artik
rricnarerlerin pulpaya gqeome sanslan dabva azdic. Bu
yidden pulpa basime artik aegisinde
anembi bir rel oynamiakladie

PRRCRCH TR

Bentin duyarhbdn, agk dentin yuzeyinin kimyasal, ter-
mal. mekanik veya ozmotik uyaranlara kisrm verdidgi
ve herhangl bir defekt veya patolojl nedeniyle olus-
T giklanimayan ani. kisa sureli ve keskin bir aan
cevabn Glarak tammlanabilic. Genel olarak dentin du-
warhildnen géw il siklugs 17 dir =

Dentine kalsivum hidroksit, cam ivonomer, dentin
Dadlayicy, ginke losfat simant ve polikarboksilat sie
el yerfegtlmesi hem dr vive, hem de in vitro
hosullarda gegiraentiqn araltie™* Arasunoilar, “total
elch” teknidinde bakterl ve toksinlen iceren simedar
tabakasimn mutlaka Kaldinlmas: gerektiging ve dentin
Kenal adidanmm acibmasing ve dentln yureyinde bir
militar demineralizasyon yaratarak Bir hibeit tabakas
olusturmanin, dentin gecirqenliqinl ontadan kaldira-
cagitn bildirmektedic. Dider bir kisim arasting ise, bu
tabakamn dogal bir kavite Griucusu olup, dentin ka-
nallann Geltiidiml ve smear tabakasinm modifiye
edilerek korundudunu, dolaysiyla da dentin gecir-
genlidini azalttdum vuraulamstardr. ' -

Sonuc

Dishekiminin tedaviler sirasinda g67 oniinde bulun-
durmasi gereken en onemli faktorlerden bir dentin
decirgeniiqidic. Tedavilerin baslangandan sonuna ka-
dar yapilan anesteri, preparasyon, adeziv uyqulama-
lar, yecicl veya kalic restorasyonlar dentin gecirgen-
ligi uzerinde etkili olmaktadic. Bu nedenle dishekimi-
nire dentin Szelliklering bilerek calismasi, tedavinin
basansmda etkili clacaknr
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