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Özet 
Amaç: Bu çalışmada, ağız mikrojlorasııuı mekanik olarak 

açılan köpek pıılpalarııım iyileşmesinde, a-TCP materya­
lim: ilave edilen aıııibakteriyel ilaçların etkileri incelendi. 

Materyal ve Metod: I'ulpa açılmalarını içeren Klas V hııkkal 
kavileler hazırlandı ve kuvitclerin varışının 2-1 saat ağız 
hoşhığııua açık hıra/alarak konıamiııasvoıtları sağlandı. 
Açık pıılpalaı: antibakteriyei ilaç karışma ihtiva eden a-
TCP ile kaplamlı. a-TCP v< Ca(OH), materyalleri ise 
kontrol grubu olarak kullanıldı. l''ıılpa cevabı bir uy ye iki 
av sonunda lıisıopaioiofık olarak incelendi ve ehl-stpıarc 
testi kullanılarak istatistiksel analiz vaptldı. 

Bulgular: Konlaminc olmayan örneklerde, bir av sonunda i/li-
habi hücre cevabı ve bakteriyel boyanma açısından üç 
grup arasında istatistiksel olarak anlamlı farklılık saptan­
madı ıp>(l.05). iki av sonunda ise, anlamlı farklılığı 
yaratan grup U-TCP'tı aıııibakteriyel ilaçların katıldığı 
gruptu fp-'0.05 i. Konlaminc olan örtüklerde, bir av so­
nunda aynı kriterler değerlendirildiğinde, istatistiksel 
oturak anlamlı farklılığı u-TCP'u antibakteriyei ilaçların 
kal ildiği grup gösterdi fp- 0.03 j. ila uy sonunda ise üç grup 
arasında anlamlı fark/ılık saplanmadı (p>-0.05). Koıılaıuiııe 
olan ve olmayan örnekler sert doku bariyeri oluşumu 
arısından incelendiğinde, bir av sonunda a-TCP'a an­
tibakteriyei ilaçların ilave edildiği grup. tek başına kul­
lanılan a-TCP ve CatOll), gruplarına oranla istatistiksel 
olarak anlamlı farklılık yarattı (p<0.()5). iki av sonunda ise 
üç grup arasında anlamlı larklılık saplanmadı {/>>().0.5). 

Sonuç: Pıılj/aıııu çürük/e açıldığı durulularda, çeşitli anıibak-
terivel ilaçların daha yüksek oranlarda kombine kullanıl­
masıyla ilaha başarılı sonuçlar elde edilebilir. 

A n a h t a r K e l i m e l e r : Antibakteriyei ilaçlar. 
Direk pıılpa kaplamas ı . 
Hislopaıolojik inceleme 

Summary 
Purpose: In this study, the effects of addition of antibacterial 

(hugs to a-TCP on the healing of dog pulps mechanically 
exposed to oral microflora were evaluated. 

Materials and Methods: Class V buccal cavities with palpal 
exposures wen- jay-pared and hall of them were left o/tcu 
to the oral environment for 24 hours. The exposed pul/ıs 
were capjicd with a-TCP containing antibacterial drugs. 
Either a-TCP or Cai()hl)1 was used as a control. Palpal 
responses were histologically evaluated after I and 2 
months and chl square statistical analyses was used. 

Results: In iincoiitaniiiiated specimens, there was no 
statistically significant difference among three groups 
after one month when evaluated for inllainmatorv response 
and bacterial staining (/>>().05). After two mouths, a-TCP 
containing mixed antibacterial drugs showed statistically 
significant difference when evaluated for the same crilerias. 
In contaminated specimens, a-TCP containing mixed 
antibacterial drugs showed statistically significant 
difference alter one mouth when evaluated for inlhmiuniioir 
response and bacterial staining t/><0.()5l. There was no 
statistically significant difference among three groups 
after two months when evaluated for the same crilerias 
(p>0.05). For con/amiiialetl and imeonlamiiiated 
specimens, a-TCP containing mixed antibacterial drugs 
showed statistically significant difference ıhan a- TC "P and 
Ca(OPI)1 after one month. At the end of two months, there 
was no statistically significant difference among three 
groups tp>0.05j. 

Conclusion: Marc successful results can be obtained by use 
of various mixed antibacterial drugs with higher 
concentrations on curiously i>xposcd dental pubis. 
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ANTİBAKTERİYEL İLAÇLARIN P U L P A Y A ETKİLERİ: IİİSTOPATOLOJİK ÇALIŞMA Ayşegül ÖLMEZ ve Ark. 

Koruyucu dişhekimliği son yıllarda ülkemizde 
önem kazanmasına rağmen, halen geniş kitlelere 
ulaştırılamamakta ve yaygın ve derin çürük lczyon-
ları genellikle hastaların dişhekimine başvurdukları 
evrelerde gözlenmektedir. 

Süt dişlerinin anatomik yapısı nedeniyle derin 
dentin çürüklerinin mekanik preparasyonu esnasın­
da sıklıkla pulpa açılmaları ile karşılaşılmaktadır. 
Direk pulpa kaplaması hastayı ve hekimi endodon-
tik tedavide çıkabilecek güçlüklerden kurtarır, pul-
panın yeniden sağlığına kavuşmasına olanak verir. 
Bu amaçla süt ve daimi dişlerde kaplama materyali 
olarak pekçok maddenin biyolojik uyumlulukları 
ve pulpadaki reaksiyonları histopatolojik olarak 
değerlendir i lmişt i r . Bunlar içinde kalsiyum 
hidroksit (Ca(OH) 2 ) en yaygın kullanı lan 
materyaldir. Ancak kalsiyum hidroksitle sağlanan 
pulpa kaplamasının bir takım olumsuz sonuçlar 
göstermesi (1,2), araştırıcıları pulpa kaplama ajanı 
olarak diğer farklı materyallerin kullanımına yön­
lendirmiştir (3-8). 

Son zamanlarda, kalsiyum fosfat seramikler 
pulpa kaplama materyallerine bir alternatif olarak 
geliştirildiler. Apatit seramiklerden biri olan alfa-
trikalsiyum fosfat (a-TCP) , nekrotik alan oluştur­
madan ince sert doku bariyeri oluşturarak, pulpa 
dokusu için uygun bir materyal olarak tanıtıldı (9-
11). 

Çürüklü dentinin derin tabakalarında (12,13) 
ve diş plağında (14) bulunan bakteriler önemli bir 
sorun olarak karşımıza çıkmaktadır. Bu bakterilere 
karşı, metranidazolün (15,16), vc siprofloksasin, 
metranidazol vc minosilin veya scfaklorun (17-19) 
üstün antibakteriyel özel l ikler gösterdikler i 
bildirilmektedir. Bu ilaçlan ihtiva eden a - T C P 
materyalinin, in vivo çürüklü lczyonları steril ede­
bildiği rapor edilmiştir (16,20). Ayrıca, ağız Horası­
na mekanik olarak açılan pulpalarda, bakteri konta-
minasyonu elimine edildiğinde, başarılı sonuçlar 
alındığı da bildirilmektedir (2,21). Bu nedenlerden 
dolayı. a - T C P kaplama materyaline bu antibak­
teriyel ilaçların ilavesiyle çürükle açılan pulpalarda 
etkili bir iyileşme sağlanacağı düşünülmektedir. 

Bu çalışmanın amacı, a - T C P materyaline me­
tranidazol, siprofloksasin vc sefaklor karışımı 
ilaçların ilavesinin, ağız m i kro florasına mekanik 
olarak açılan pulpanın iyi leşmesinde etkilerini 
histopatolojik olarak incelemektir. 

M a t e r y a l v e M e t o d 

Kontaminc olmayan pulpa k a p l a m a s ı 

İki köpeğin 28 adet dişi (üst çene sağ ve sol I \ \ 
P3, P4; alt çene sağ ve sol P2, P3, P4, M I ) , açığa 
çıkan pulpa dokusunun iyi leşmesinde antibak­
teriyel ilaçların etkisini incelemek üzere kullanıldı. 
Köpeklerin anestezisi 0.5 Xyloz inc (Rhompun. 
Miles Labarotoy Inc. Scha\vwnee, Ks) ve 1.0 mi 
Ketamin hidroklorür (Ketalar, VVarner-
Lambert j 'ün intramusküler enjeksiyonu ile sağ­
landı. Dişler pamuk rulolarla izole edildi ve %3 
hidrojen peroksit uygulamasını takiben, %5 iodinle 
dişler temizlendi. Dişlerin bukkal yüzeyler ine 
dişeti kenarından 2 mm yukarıda 801-0.18 nolu 
(Nothbcl) elmas rond frez ile mümkün olduğunca 
standart Klas V kaviteler hazırlandı. Prcparasyon 
esnasında soğutucu olarak serum fizyolojik kul­
lanıldı. Kaviteler pulpa yakınına kadar derinIcştiril-
di. Kavitelcrdcn mine ve dentin parçacıkları serum 
fizyolojik ile yıkanarak uzaklaştırıldı, steril pamuk 
peletlerle kurulandı. Bukkal mukozaya yerleştirilen 
steril rulo pamuk vc spançlarla operasyon alanının 
kuru kalması sağlandı.Steril uçlu bir sond ile 
kavitelerin meziodistal boyutunun tam ortasından 
pulpalar 0.5-0.7 çapta açıldı. Kavitc ve pulpanın 
açıldığı alan steril serum fizyolojikle yıkandı ve hc-
moraji steril pamuk peletlerle kontrol altına alındı. 

Açı lan pulpa alanı %3 metranidazol, %1 
siprofloksasin, %1 sefaklor içerikli a - T C P (Sankin 
Industry, Osaka; Japan) ile kaplandı.Kontrol olarak 
a - T C P vc Ca(OH) 2 materyalleri kullanıldı. Her 
materyal steril serum fizyolojikle karıştırılmış pat 
şeklinde uygulandı. Daha sonra, prcparasyon alam 
polikarboksilat simanla (Unident S M F P : Sankin 
Industry) dolduruldu ve üzerleri kompozit rczinlc 
(Clcarfi l Photo Antcrior; Kuraray, Okayama, 
Japan) restore edildi. 

K o n t a m h ı e pulpa k a p l a m a s ı 

İki köpeğin 28 adet dişi (üst çene sağ ve sol P2. 
P3, P4; alt çene sağ ve sol P2, P3, P4, M İ ) , bakter­
ilerle kontaminc olan pulpa dokusunda, a - T C P ' a 
ilave edilen ilaçların etkilerini incelemek üzere kul­
lanıldı. Kaviteler, yukarıda tarif edilene benzer şek­
ilde hazır landı , ancak pulpalar 24 saat ağız 
boşluğuna açık bırakıldı. Kavitelcre kaplama 
ajanının yerleştiri lmesinden önce, plak vc kan 
pıhtıları steril küretle kaldırıldı, sonra kaviteler en­
jektör yardımıyla steril serum fizyolojikle yıkandı. 
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Preparasyon alanı yukarıda bahsedildiği şekilde ka­
patıldı ve restore edildi. Kalan iki diş kontrol 
amacıyla 24 saat ağız boşluğuna açık bırakıldı. 

Histopatolojik işlemler 

Kontamine olan ve olmayan grupları içeren iki 
köpek bir ay sonra, diğerleri dc ik i ay sonra pen-
tothal sodium verilerek öldürüldü. Çalışmanın bun­
dan sonraki bölümü Ankara Üniversitesi Histoloji-
Embrioloji bölümünde yürütüldü. Alınan dişler 
% 10'luk fosfat tamponlu formalin solusyonuyla 5 
gün fikse edildikten sonra DE Castro sıvısında (ab-
solüt etanol 300ml, kloral hidrat 50 gr, su 670 ml, 
konsantre nitrik asit 30 ml) oda s ıcakl ığında 
dekalsifiye edildi. Dekalsifikasyon işlemi tamam­
landıktan sonra, yıkanan dişlere derecesi gittikçe 
artan alkollerden geçirilerek dehidratasyon yapıldı. 
Ksi lol ile şeffaflandırma vc parafın emdirme işlem­
lerini takiben parafine gömüldü. Elde edilen blok­
lardan Leitz mikrotomla 6 mikron kalınlığında 
dişin uzun aksına paralel yönde seri kesitler alındı. 
Her on kesitte, 1-5 nolu kesitler boyandı, 6-10 nolu 
kesitler çalışma dışı bırakıldı. Bir, 3,4 ve 5 nolu ke­
sitler hematoksilen cozin ile boyandı, iki nolu kesit 
kavitedeki mikroorganizma varlığını belirlemek 
üzere Mc Kay boyama yöntemiyle boyandı. Hcr 
örnekten en az 15-20 kesit alınarak mikroskopik 
olarak incelendi ve ortalamaları alınarak Cox ve 
arkadaşlarının (2) kullandığı kriterlere göre değer­
lendirildi: 

İltihabı hücre cevabı 

1 - İltihabı hücre infiltrasyonu yok yada çok az 

2- Az oranda iltihabı hücre infiltrasyonu var 

3- Şiddetli iltihabi hücre cevabı var 

4- Nekrotik pulpa 

Sert doku oluşumu 
1- Kaplama materyaline direk komşu bölgede 

sert doku oluşumu 

2- Kaplama materyaline direk komşu olmayan, 
biraz daha içerde sert doku oluşumu 

3- Sert doku oluşumu yok 

Bakteriye! boyanma 

1- Baktcriyel boyanma yok 

2- Aks iya l duvar boyunca baktcriyel boyanma 

3- Dentin tübüllcri içinde baktcriyel boyanma 

4- Pulpa içinde baktcriyel boyanma 

Kontamine olan ve olmayan perfore pulpa 
dokusu üzere yerleştirilen a-TCP, antibakteriyel 
ilaçların kombine olarak ilave edildiği a - T C P ve 
Ca(OH) 2 materyallerinin histopatolojik etkileri chi-
squarc istatistiksel test ile analiz edildi. 

Bulgular 

Bulgular Tablo 1 ve 2'de özetlenmiştir. 

Kontamine olmayan grup 

Tek başına a - T C P kullanılan grupta birinci ay­
da incelenen beş dişin dördünde sert doku bariyeri 

Tablo 1. Kontamine olmayan grupda materyal­
lerin histopatolojik değerlendirilmesi 

Sert Doku 
iltihabi Hücre Bariyer Bakteriyel 

Cevabı Oluşumu Boyanma 
Materyal Süre n 1 2 3 4 1 2 3 1 2 3 4 
TCP 1 Ay 5 1 3 1 0 4 0 1 1 2 2 0 

2 Ay 5 2 1 2 0 4 1 0 2 1 2 0 
TCP+ab 1 Ay 5 2 2 1 0 0 0 5 2 1 2 0 

2 Ay 5 3 2 0 0 4 0 1 2 3 0 0 
Ca(0H)2 1 Ay 4 2 2 0 0 4 0 0 2 2 0 0 

2 Ay 4 3 1 0 0 4 0 0 2 2 0 0 

TCP: a-trikalsiyum fosfat 
TCP+ab: Antibakteriyel ilaçlar ilave edilmiş a-trikalstyıım 

fosfat 
CcfOH)?: Kalsiyum hidroksit 

Tablo 2. Kontamine grupda materyallerin histopa­
tolojik değerlendirilmesi 

Sert Doku 
iltihabi H ü c r e Bariyer Bakteriyel 

C e v a b ı O l u ş u m u Boyanma 
Materyal Süre n 1 2 3 4 1 2 3 1 2 3 4 
TCP 1 Ay 5 0 2 2 1 1 2 2 0 2 2 1 

2 Ay 5 0 2 3 0 2 1 2 0 3 2 0 
TCP+ab 1 Ay 5 1 3 1 0 0 0 5 1 2 2 0 

2 Ay 5 0 2 2 1 3 0 2 0 2 2 1 
Ca(0H)2 1 Ay 4 2 2 0 0 2 2 0 2 2 0 0 

2 Ay 4 0 3 1 0 3 1 0 0 2 2 0 

TCP: a- trikalsIyııın fosfat 
TCP+ab: Antibakteriyel ilaçlar ilave edilmiş a-ırikalsiyııın 

fosfat 
Ca(OH)2: Kalsiyum hidroksit 
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Ş e k i l 1. Tek baş ına a - T C P kul lanı lan, kontamine olmayan gru­
ba ait bir d i ş t e birinci ayda kavite (k) kenar ında sert doku 
bariyeri o l u ş u m u (oklar) gözleniyor . P: Pıılpa H . E X 25 

Şek i l 2. Tek başına Ot-TCP kul lanı lan , kontamine olmayan gru­
ba ait bir d iş te ik inc i ayda pulpada dağın ık olarak, belirgin i l t i -
habi hücre infı l trasyonu, damarlarda artış ve damarlarda do l ­
gunluk (oklar) gözleniyor . H . E X 50 

oluştu (Şekil 1). Bunların bir tanesinde pulpa nor­
mal gözlenirken, üçünde az oranda iltihabi hücre 
infıltrasyonu vardı. Sert doku bariyerinin oluş­
madığı tek dişte ise şiddetli iltihabi hücre infılt­
rasyonu gözlendi . Enfeksiyonun görüldüğü 
dişlerde hücrelerin çoğu kronik iltihabı gösteren 
lenfositler, daha sonra makrofajlar ve plazma 
hücre le r iyd i . Bu diş lerde damarlanmada artış, 
damarlarda genişleme ve dolgunluk ortak bulguy­
du. B i r dişte bakteri saptanmadı. İki dişte aksiyal 
duvar boyunca, diğer ikisinde ise dentin tübülleri 
içinde bakteri varlığı saptandı. İkinci ayda incele­
nen beş dişin dördünde sert doku bariyeri kaplama 
materyaline direk komşu olarak oluşurken, bir 
tanesinde bu alanda bir miktar pulpa kaybı vardı ve 
bariyer kaplama materyalinden daha içerde sağlam 
pulpa alanına komşu olarak gözlendi. İki dişin pul-
pası iltihabi hücre infıltrasyonu yönünden normal 
iken, ikisinde az, birinde şiddetli lenfosit infıltras­
yonu vardı. Yer yer makrofajlar ve plazma hücreleri 
de gözlendi . Bu diş lerde damarlanmada artış, 
damarlarda genişleme ve dolgunluk saptandı (Şekil 
2). İki dişte bakteri varlığı saptanmadı. B i r dişte ak­
siyal duvar boyunca, ik i dişte ise dentin tübülleri 
içinde bakteri mevcuttu. 

a - T C P ile antibakteriyel ilaçların kombine 
olarak kullanıldığı grupta birinci ayda incelenen 
beş dişin hiçbirinde sert doku bariyeri oluşmadı. 
Ancak dentin duvarı boyunca perforasyon böl­
gesinden başka alanlarda tamir dentini oluşumu 

vardı. İki dişe ait pulpada iltihabı gösterecek 
hücreler saptanmazken, ikisinde az, birindeyse şid­
detli iltihabi hücre infıltrasyonu vardı (Şekil 3). 
Hücreler in çoğunluğu lenfositlerdi. Az oranda 
makrofajlar ve plazma hücreleri de vardı. İki dişte 
bakteri saptanmadı. B i r dişte aksiyal duvar boyun­
ca, iki dişte ise dentin tübülleri içinde bakteri mev­
cuttu. İkinci ayda bir diş hariç diğer dördünde sert 
doku bariyeri oluştu (Şekil 4). İki dişin pulpasında 
az oranda lenfosit infıltrasyonu gözlenirken, üç 
tanesinde pulpa iltihabi hücre infıltrasyonu içer­
miyordu. Her iki zaman grubunda da özellikle i l t i ­
habi hücre infıltrasyonu gözlenen dişlerde belirgin 
olmakla beraber, değişen oranlarda damarlanmada 
artış, damarlarda genişleme ve dolgunluk saptandı. 
İki dişte bakteri yoktu. Geriye kalan dişlerde ise ak­
siyal duvar boyunca bakteri mevcuttu. 

Ca(OH) 2 kullanılan grupta birinci ayda incele­
nen bütün dişlerde sert doku bariyeri oluştu. İki­
sinde az sayıda lenfosit infıltrasyonu gözlenirken, 
diğer ikisinde yoktu. Pulpalarda damarlanmada 
artış, damarlarda genişleme ve dolgunluk az oranda 
da olsa saptandı (Şekil 5). İki dişte bakteri saptan­
madı , geriye kalan diş lerde ise aksiyal duvar 
boyunca bakteri varlrğı saptandı. İkinci ayda da 
bütün dişlerde sert doku bariyeri oluştu. Sadece bir 
dişte az oranda lenfosit infıltrasyonu saptanırken, 
diğer üçünde pulpa normaldi. İki dişte bakteri sap­
tanmadı . Geriye kalan diş lerde aksiyal duvar 
boyunca bakteri mevcuttu. 
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Şeki l 3. (7.-TCP ile antibiyotikli ilaçların kombine kullanıldığı , 
kontamine olmayan gruba ait bir dişte birinci ayda kavite (k) 
kenar ında sert doku bariycri o lu şmamas ına karşın, diğer alan­
larda dentin duvarı boyunca tamir dcntini o luşumu (*) göz­
leniyor. Pıı lpada (P) şiddetli iltilıabi hücre iııfîltrasyotuı var. 
H . E X 2 5 

.Şekil 5. Ca(OH)2 kul lanı lan, kontamine olmayan gruba ait bir 
dişte birinci ayda pıılpada çok az oranda iltilıabi hücre infıll-
rasyonıı sadece odontoblastlara (oklar) komşu alanda gözle­
niyor. Pıı lpada genel olarak damarlarda artış, yer yer damarlar­
da gen i ş l emele r (çift oklar) var. I I .E X 50 

Kontamine olan grup 
Tek başına a -TCP 'n in kullanıldığı grupta bi­

rinci ayda beş dişten birinde kaplama materyaline 
direk komşu olarak, ikisinde ise direk komşu olarak 
değil biraz daha iç kısımda sert doku bariycri oluş­
tu. İkisinde ise hiç bariyer gözlenmedi. Ancak 
dentin duvarı boyunca başka alanlarda tamir denli­
ni oluştu. Bu gruptaki dişlerin ikisinin pulpasında 
az. ikisinde ise şiddetli iltilıabi hücre inliltrasyonu 
gözlendi (Şekil 6). Bi r pıılpada ise tamamen nekroz 

Şeki l 4 . oc-TCP ile antibiyotikli i laçların kombine kul lanı ld ığ ı , 
kontamine olmayan gruba ait bir dişte ik inci ayda kavite (k) 
kenar ında sert doku bariyeri o l u ş u m u (*) gözleniyor . H . E X 25 

Şeki l 6. Tek başına oc-TCP kul lanı lan , kontamine olan gruba ait 
bir dişte bir inci ayda pulpada ş iddet l i iltihabı hücre infiltras-
yonu gözleniyor . H . E X 100 

vardı. İki dişte aksiyal duvar boyunca, iki dişte 
dentin tübüllcri içinde, bir dişte ise pulpa içinde 
bakteri varlığı saptandı. İkinci ayda incelenen beş 
dişin ikisinde kaplama materyaline direk komşu 
olarak sert doku bariyeri oluştu. B i r dişte kaviteye 
komşu alanlarda pulpada bölgesel bir nekroz vardı 
vc sert doku bariyeri kaviteden daha uzakta nekroz 
alanını pulpa kenarında sınırlayacak şekilde göz­
lendi (Şekil 7). Geriye kalan iki dişte sert doku 
bariyeri oluşmadı. İki dişin pulpasında az, üç dişin 
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Şek i l 7. Tek baş ına a - T C P kul lanı lan, kontaminc olan bir dişte 
ik inci ayda kavite (k) kenar ında nekrotik bir alan (N) ve bu 
alanı pulpadan ayıran sert doku o luşumu (oklar) göz l en iyo r 
İLE X 50 

Şek i l 8. a - T C P ile antibiyotikti ilaçların kombine kullanı ldığı , 
kontamine olan gruba ait bir dişte birinci ayda pulpada dağınık 
olarak iltihabi hücre infilfrasyonu, damarlarda artış, damarlar­
da g e n i ş l e m e ve dolgunluk (oklar) gözleniyor. İLE X 50 

pulpasmda ise şiddetli iltihabi hücre infiltrasyonu 
gözlendi. Üç dişte aksiyal duvar boyunca, iki dişte 
dentin tübülleri içinde bakteri saptandı. Her iki za­
man grubunda da gözlenen hücreler başta lenfo­
sitler olmak üzere makrofajlar ve plazma hücrele­
riydi. Damarlarda artış, damarlarda genişleme ve 
dolgunluk ortak bulguydu. 

a - T C P ile antibakteriyel ilaçların kombine 
kullanıldığı grupta birinci ayda incelenen beş dişin 
hiçbir inde sert doku bariyeri oluşmadı. Bi r dişte 
iltihabi hücre infillrasyonu gözlenmezken, üçünde 

az oranda, birinde de şiddetli olarak gözlendi (Şekil 
8). İkinci ayda beş dişin üçünde sert doku bariyeri 
oluştu (Şekil 9), iki tanesinde bariyer gözlenmedi. 
Bu gruba ait dişlerin ikisinde az oranda, ikisinde ise 
şiddetli iltihabi hücre infiltrasyonu varken, bir 
tanesinde pıılpa tamamen nekrotikti. İki dişle ak­
siyal duvar boyunca, iki dişte dentin tübülleri 
içinde ve bir dişte ise pulpa içinde bakteri saptandı. 
Her ik i zaman grubunda da gözlenen iltihabi 
hücreler lenfositler, makrofajlar ve plazma 
hücrelerinden oluşmaktaydı. İltihabi hücre infilt-
rasyonunun yanı s ıra damarlanmada artış, damarlar­
da genişleme ve dolgunluk saptandı. 

Ca(OH), nin kullanıldığı grupta birinci ayda 
incelenen dört dişten ikisinde kaplama materyaline 
direk komşulukta sert doku bariyeri oluştu. Diğer 
ikisinde ise kavite kenarında pulpada kayıp ve onun 
iç kenarında sert doku bariyeri gözlendi. İki dişin 
pulpasmda iltihabi hücre infiltrasyonu yokken, 
ikisinde az oranda lenfosit infiltrasyonu saptandı. 
Bunlardan birinde pulpada kaviteye komşu ol ­
mayan başka bir alanda odontoblastlarea sınır­
landırılmış pulpa kaybı gözlendi (Şekil 10). İki 
dişte aksiyal duvar boyunca bakteri mevcuttu. İkin­
ci ayda incelenen dört dişin ikisinde sert doku 
bariyeri kaplama materyaline direk komşu iken, bir 
tanesinde kaviteden daha içeri bölgede oluştu. Üç 
dişin pulpasmda az, birinde ise şiddetli lenfosit in­
filtrasyonu, yer yer makrofajlar ve plazma hücreleri 
saptandı. Her iki zaman grubuna ait dişlerin pul-
palar ında değişen oranlarda damarlarda art ış , 

Şeki l 9. a - T C P ile antibiyotikti ilaçların kombine kul lanı ld ığı , 
kontamine olan gruba ait bir dişte ikinci ayda sen doku o luşu­
mu (*) ve pulpada şiddetli iltihabi hücre infiltrasyonu göz­
leniyor. H . E X 50. 
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damarlarda genişleme ve dolgunluk gözlendi. İki 
dişte aksiyal duvar boyunca, geriye kalan iki dişte 
ise elentin tübüllcri içinde bakteri saptandı. 

İstatistiksel analız sonucuna göre; kontaminc 
olmayan örnekler iltihabı hücre cevabı ve bakteri 
varlığı açısından değerlendirildiğinde, bir ay so­
nunda üç grup arasında istatistiksel olarak anlamlı 
farklılık saptanmadı (p>0.05). İki ay sonunda ise, 
a - T C P ' a antibakteriyel ilaçların ilave edildiği grup, 
diğerlerine oranla istatistiksel olarak anlamlı fark­
lılık yarattı (p<0.05). Kontaminc olan örnekler i İt i— 
habi hücre cevabı ve bakteri varlığı açısından 
değerlendirıldiğndc ise, bir ay sonunda a - T C P ' a 
antibakteriyel ilaçların ilave edildiği grup, diğer iki 
gruptan istatistiksel olarak anlamlı farklılık yarattı 
(p<0.05). İki ay sonunda, üç grup arasında istatis­
tiksel farklılık saptanmadı (p>0.05). Kontaminc 
olan vc kontaminc olmayan örnekler sert doku 
bariyeri oluşumu açısından değerlendirildiğinde; 
bir ay sonunda a - T C P ' a antibakteriyel ilaçların 
ilave edildiği grup, tek başına kullanılan a - T C P ve 
Ca(OH) 2 materyallerine oranla istatistiksel olarak 
anlamlı farklılık yarattı (p<0.05). İki ay sonunda 
ise, üç grup arasında istatistiksel olarak anlamlı 
farklılık saptanmadı (p>0.05). 

T a r t ı ş m a 

Pulpa kaplama materyalleri arasında sıklıkla 
kullanı lan C a ( O H ) 2 ' i n pulpada tamir dentini 
yapımını stimülc ettiği bilinmektedir. Ancak aşırı 
alkalen p H ' ı nedeniyle Ca(OH) 2 ile sağlanan pulpa 
kaplamasının, nekrotik ve akut veya kronik enfla-
masyon ve distrofik kalsifıkasyon meydana getire­
rek, gelecekteki endodontik tedaviyi güçleştirdiği 
vc stimulasyonunun aşırı olması ile osteoklastik ak-
tiviteyı uyararak internal rezorpsiyona neden 
olduğu bilinmektedir (1). Ayrıca, normal Ca(OH), 
materyali kullanıldığında, 24 saat ağız mikroorga­
nizmaları ve tükrüklc açığa çıkan pulpa kontami-
nasyonunda başarı l ı sonuçlar a l ınamadığı da 
bildirilmektedir (2). Tronstad vc Mjör (3), Rowc 
(4), iltihabi pulpa kaplamasında, çinkooksit ojeııol 
(ZOE) 'u Ca(OH) 2 materyaline oranla daha başarılı 
bulmuşlardır. Ancak Langcr ve arkadaşları (5), 
Z O E ' u n kronik pulpitisc, odontoblastik hasara ve 
pulpa nekrozuna neden olduğunu göstermişlerdir. 

Bcrkman ve arkadaşlar ı (6), izobutil 
s iyanoakr i la t lar ın kaplama ajanı olarak kul­

lanıldığında, Ca(OH) 2 materyaline oranla daha az 
ciddi pulpa iltihabına neden olduğunu vc nekroz 
oluşturmadan, yeni dentin köprüsünün oluştuğunu 
bulmuşlardır. Stanley'e (7) göre Ca (OH) 2 ile tedavi 
edilen grupta izobutil siyanoakrilatla tedavi edilen 
gruba oranla daha sık mikroabseler oluşmakladır. 
Ancak, Spangberg ve arkadaşlar ı (8) izobutil 
siyanoakrilatların in vitro sitotoksik etkiye sahip 
olduklarını rapor ettiler. Bu materyalin, kaplama 
ajanı olarak kullanılması bugüne dek uygun bulun­
mamıştır. 

Günümüzde direk pulpa kaplamasında kul­
lanılan a - T C P materyaliyle olumlu sonuçlar alın­
maktadır. Bu materyale karşı iyileşme, nekrotik 
tabaka oluşturulmadan odontoblast lar ın yaptığı 
atubüler matriks oluşumuyla karakterizedir. Bu 
bulgular, pulpatomide rapor edilen sonuçlar la 
bütünlük göstermektedir (9,10). a - T C P ile aııtibi-
otikli ilaçların kombine kullanıldığı pulpalarda, 
sadece a - T C P ile kaplananlara oranla iltihabi hücre 
cevabı ve bakteri varlığı açısından bir ay sonunda 
pek fark saptanmazken, ik i ay sonunda antibiyotik-
li ilaçların kombine kullanıldığı pulpalarda daha iyi 
sonuçlar elde edildi. Ayrıca, a - T C P ' ı n sertleşme 
reaksiyonu antibakteriyel ilaçlarm ilavesiyle gecik­
miştir. Yoshiba ve ark.(22) direk pulpa kaplamasın­
da a - T C P materyaline ilave edilen antibiyotıkli 
i laçların sert doku o luşumunu gecikt i rd iğini 
bildirmişlerdir. Ayukawa (23) ise, sağlam insan diş­
lerinin direk pulpa kaplamasında antibiyotıkli ilaç 
içerikli a -TCP ' ı n sert doku oluşumunu 6 hafta so­
nunda gözlemiştir. B iz im çalışma sonuçlarımız da 
bu araştırıcıların bulgularını destekler niteliktedir. 
a - T C P materyaldim sertleşmesi pulpa hücrelerinin 
adezyonu ve odontoblastlara diferensiasyonıı için 
gerekli olabilir. Çalışmada kullanılan a - T C P ile an­
tibakteriyel ilaçlarm kombinasyonunda, materyalin 
sertleştirici ajanla formüle edilmesi düşünülebilir 
(22). Diğer taraftan, antibakteriyel ilaçların açığa 
çıkan pulpa dokusunun iyileşmesini zarara sok­
mayacağı görülmektedir . Başarılı pulpa kapla-
masındaki kriterlerden biri kalsifiyc bariyer oluşu­
mu olduğu halde, bariyer oluşumu yokluğu, pulpa 
dokusu canlı vc nomıal kalırsa başarısızlığı göster­
mediği de bildirilmektedir (10,11). 

Restoratif materyallere rlave edrlen antibak­
teriyel i laçların zamanla etkilerinin aza ld ığ ı 
bildirilmektedir (19,20). Önceki yapılan bir çalış-
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mada (22), a - T C P ' a ilave edilen antibakteriyel 
ilaçların kontamine pulpaya etkileri 1 ay sonunda 
başarılı bulunmuştur. Bu çalışmanın 1 ay sonunda­
ki sonuçları da bu araştırıcıların bulgularını destek­
ler nitelikteyken, 2 ay sonunda antibakteriyel 
ilaçlardan beklenen etkinin aynı şekilde sağlanama­
ması nedeniyle, çalışma süresinin daha uzun tutul­
masına gerek duyulmadı. 

Çürükle veya travmatik olarak pulpa açıl­
malarında, pıılpalar bazen bakteriyle kontamine 
olabilirler. Bu durumda, kaplama işlemlerinden 
sonra, bakteriler dentin tübülleri veya pulpa dokusu 
içine geçebilirler. Bakteriyel enfeksiyon, açığa çı­
kan pulpa dokusunun iyileşmesini zıt yönde etki­
leyen önemli faktörlerden biridir. Aynı zamanda, 
pulpanın açılmadığı durumlarda dahi, çürükteki 
bakteriler, dentin tübülleri içinden pulpaya geçe­
bilmektedirler (12). 

Kals iyum hidroksitin başlangıçta konnektif 
dokuyu irritasyona uğrattığı ve yüksek pH ' ına bağlı 
doku nekrozunu indüklediği gösterilmiştir (24). 
Çürük le pu lpan ın açıldığı durumlarda, bu 
materyalin enflamasyonu arttırması olasıdır (25). 
Ant ib iyot ik l i ilaçların kombinasyonuyla beraber 
kullanılan oc-TCP materyalinin çürükle açılmış pul-
paların tedavisinde etkili olacağı düşünülmektedir 
(22). 

Ağız boşluğuna 24 saat açık bırakılan ve sonra 
sadece a - T C P ile kaplanan tüm dişler iltihabi hücre 
infıltrasyonunu ve pulpada bakteri varlığını göster­
diler. Bu bulgu a - T C P ' m tek başına bakteriostatik 
ve bakterisid etkili olmadığını göstermektedir (16). 
Oysaki; bir ay sonunda antibiyotikli ilaçlar ilave 
edilmiş a - T C P ile kaplanan dişler, ağız boşluğuna 
aç ı lmayan örneklere benzer sonuçlar vermiştir. 
Çal ışmada kullanılan antibiyotikli ilaçların suda 
çözündüğü ve steril bir ortam sağladığı rapor 
edilmiştir (17-19). Bu ilaçların pulpa dokusunun 
derinlerine penetre olduğu ve dezenfeksıyon 
sağladığı düşünülmektedir (22). Ancak, ik i ay so­
nunda kontamine örneklerde a -TCP materyaline 
ilave edilen antibakteriyel ilaç kombinasyonunun o 
kadar etkili olmadığı saptanmıştır. Antibakteriyel 
ilaçların kl inik kullanımlarının güvenli olduğu ve 
lmgdan daha az topikal kul lanımlarının, ilaç 
direncinin gelişiminde veya aksi tesir olasılığını 
azaltacağı bildirilmektedir (17). Bu nedenle, pul­
panın çürükle açılması durumunda, çeşitli antibi­

yotikl i ilaçların daha yüksek oranda kul lanım­
larıyla daha başarılı sonuçlar elde edilebileceği 
düşünülmektedir. 
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