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Ozet

Amac: Endodontik tedavide kok kanal infeksiyonunun
eradikasyonu onem tasimaktadir. Klorheksidin genis
antibakteriyel etkiye sahip bir antiseptiktir ve endodontik
tedavide c¢ok etkilidir. Bu c¢alismada, yanlis negatif
mikrobiyal kiiltiir sonuclarinin  Onlenebilmesi igin
klorheksidinin etkisini inaktive eden en etkili maddenin
belirlenmesi amaglandi.

Materyal-Metod: Calismada standart Enterococcus faecalis
(E.faecalis) ATCC 29212 susu kullanildi. Klorheksidinin
etkisini Onlemek i¢in L-a lesitin, Tween 80, sodyum
tiyosiilfat kullanilarak alt1 inaktive edici soliisyon hazir-
land1. Inaktive edici maddeler ayr ayri klorheksidinle 5
dakika bekletilip bakteri solusyonu eklendi. 10 ve 60.
dk.larda 100ul alinip kanli agar besiyerine ekim yapildi.
72 saat sonra koloniler sayildi.

Bulgular-Sonug¢: %3 Tween 80 ve %0.3 lesitin kombinasyo-
nunun klorheksidinin etkisini 6nlemede en etkili madde-
ler oldugu tespit edildi.
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Summary

Purpose: The eradication of the root canal infection is important
in endodontic treatment. Chlorhexidine is an antiseptic
with a wide antibacterial spectrum. Its bactericidal activity
is very effective in endodontic treatment. The aim of this
study was to find an effective inactivating agent against
chlorhexidine, which may lead to false negative results in
microbiological cultures.

Material-Methods: Enterococcus faecalis (E.faecalis) ATCC
29212 was used in the study. L-o lecithin, Tween 80,
sodium thiosulfate were used to prepare six inactivating
solutions. Each inactivating solution was mixed with
chlorhexidine at 25°C for 5 minutes. Next, bacterial cell
suspension was added to the mixture. At 10 and 60
minutes, 100ul suspension was spread over blood agar
plates and incubated at 37°C for 72 hours. The number of
colony was determined.

Result and conclusion: As a result, the combination of 3%
Tween 80 and 0.3%L-o Lecithin was found to be the
most effective inactivating agent against chlorhexidine.
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Dis hekimliginde pulpa ve periapikal dokularin
infeksiyonu endodontinin ©nemli sorunlarindan
biridir. Bu bolgelerdeki mikroorganizmalarin endi-
kasyonu endodontik tedavinin prognozu agisindan
cok onemlidir. Uygun antimikrobiyal tedavinin
yapilmamasi1  periapikal kemik lezyonlarimin
gelisimine neden olabilmektedir (1). Nekrotik
pulpa ve apikal periodontitisli disin endodontik
tedavisinde amacg, dolgu yapilmadan once kok
kanal sisteminin mikroorganizmalardan arindiril-
masidir (2).

Infekte kok kanallarindan Streptococcus, En-
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terococcus, Acinetobacter gibi aerob ve Bacter-
oides, Fusobacterium, Peptostreptococcus gibi
anaerob mikroorganizmalar izole edilebilir (1).

Infekte kok kanallarinda antibakteriyel tedavi-
ye baslanmadan once tiim nekrotik materyal ve
artiklarin temizlenmesi ©Onemlidir. Klorheksidin,
endodontik irrigasyon icin cok sik kullanilan bir
maddedir. Gram pozitif ve gram negatif bakterilere
kars1 etkili olmaktadir. Ayrica toksisitesi diisiiktiir.
Ozellikle Enterococcus faecalis iizerine sodyum
hipoklorit kadar etkilidir ve etkisi daha hizli bag-
lamaktadir (3,4).
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Pulpa ve periapikal doku infeksiyonlarindan
sorumlu mikroorganizmalarin belirlenmesi icin
kok kanal Kkiiltiiriiniin yapilmasi gerekmektedir.
Kiiltiir, endodontik tedavide aseptik teknigin uygu-
lanip uygulanmadiginin belirlenmesi, kanalin dol-
durulmaya hazir olup olmadiginin tespiti, temizle-
me ve antibakteriyel tedaviye direngli etkenlerin
duyarli oldugu antimikrobiyal ajanlarin belirlen-
mesinde 6nem tasimaktadir (1).

Kok kanal kiiltiiri alinmadan 6nce bolgeye
klorheksidin gibi antiseptik 6zelligi olan bir mad-
denin uygulanmasi mikrobiyal kiiltiir sonucunun
yanlig negatif olarak belirlenmesine neden olabil-
mektedir (2). Bu nedenle, kiiltiir alim1 esnasinda
kok  kanallarinda  klorheksidinin  rezidiiel
antimikrobiyal etkisinin bir inaktivasyon maddesi
ile Onlenmesi dogru kiiltiir sonuglarinin elde edil-
mesini saglayacaktir.

Sodyum tiyosiilfat, Tween 80 (polyoxethylene-
sorbiton monooleat), L-a Lesitin (L-a phosphatidyl-
choline) gibi pekcok madde antibakteriyel ajanlarin
etkisini 6nlemek amaciyla uygulanmuglardir (4-6).
Klorheksidinin antimikrobiyal etkisini nétralize
etmek icin de bu maddeler kullanilmaktadir. Endo-
dontik tedavide klorheksidinin sik kullanimi ne-
deniyle, klorheksidinin etkisini dnleyecek en uygun
maddenin belirlenmesi 6nem tagimaktadir.

Bu calismada, mikrobiyal kiiltiir sonug¢larinin
dogru olarak belirlenmesi icin klorheksidinin
antimikrobiyal etkisini ortadan kaldiracak en uy-
gun maddenin belirlenmesi amag¢lanmustir.

Materyal-Metod

Bakteri suspansiyonu: Calismada standart
Enterococcus faecalis (E.faecalis) ATCC 29212
susu kullanildi. E.faecalis susunun kanh agar
besiyerindeki 24 saatlik saf kiiltiiriinden 0.5 Mc
Farland standardina gore sivi besiyerinde bakteri
siispansiyonu hazirlandi. Stok bakteri siispansiyo-
nu son konsantrasyonda ml’de 2x10* canli bakteri
olacak sekilde sulandirildi. Bakteri siispansiyonu
hazirlandiktan sonra 30 dakika i¢inde kullanildi.

Klorheksidin: %4’liik klorheksidin solusyonu
(DrogSan) deiyonize su ile 1:2 oraninda sulandiri-
larak %?2’lik konsantrasyon hazirlandi.
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Klorheksidinin etkisini inaktive eden madde-
ler: Klorheksidinin antimikrobiyal etkisini inaktive
etmek icin 6 adet solusyon hazirlandi.

1. %5 Sodyum-tiyosiilfat (Sigma)

2. %0.5 Sodyum-tiyosiilfat

3. %3 Tween 80 (Sigma)

4. %3 Tween 80+ %0.3 L-a Lesitin (Sigma)
5. %3 Tween 80+ %0.5 Sodyum-tiyosiilfat

6. %3 Tween 80+ L-a Lesitin+ %0.5 Sodyum-
tiyosiilfat

Deney: Inaktive edici maddenin her birinden 9
ml  steril tipe konuldu. Uzerine %2’lik
klorheksidinden 1 ml eklenip 25°C’de 5 dk. bekle-
tildi. Daha sonra 2x10* canli bakteri iceren siispan-
siyondan 100 pl karistma eklenip 10 dk. ve 60 dk.
sonra iki ayr1 kanli agar plagina 100 pl alinarak
pastor pipeti ile homojen ekim yapildi. Her inaktive
edici madde i¢in ayn1 agsamalar tekrarlandi1 ve kanlh
agar plaklart 37°C’de 72 saat bekletildikten sonra
plak iizerindeki koloniler sayilarak koloni olusturan
inite (colony forming unit= CFU/ml) belirlendi.

Kontrol olarak her inaktive edici maddenin
klorheksidin icermeyen klorheksidin  kontrolii,
inaktive edici madde kontrolii (serum fizyolo-
jik+klorheksidin) ve inaktive edici ~madde-
klorheksidin kontrolii (serum fizyolojik+ mikroor-
ganizma) kullanildi (2).

Bulgular
Inaktive edici maddelerin klorheksidinin
antimikrobiyal etkilerini énlemesine iliskin sonuc-
lar Tablo 1’de ve Sekil 1 ve 2’de gosterilmistir.

Sodyum-tiyosiilfat %0.5 ve %5’lik konsant-
rasyonlarda klorheksidinin etkisini &nleyememis
ve hem 10.dk. hem de 60. dk.da klorheksidin
antibakteriyel etkisini gostererek E.faecalis’in ii-
remesini inhibe etmistir. % 3Tween 80 ve %3
Tween80+%0.5 Sodyum-tiyosiilfat klorheksidinin
etkisini onlemede cok etkili bulunmamustir. %3
Tween 80+ %0.3 lesitin ve %3 Tween 80+ %0.3 L-
o Lesitin+ %0.5 Sodyum-tiyosiilfat kombinas-
yonlar1 klorheksidinin etkisini onlemede en etkili
inaktive edici maddeler olarak belirlenmistir.
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Tablo 1. Inaktive edici madde ile 10 ve 60.dk.lik temastan sonra olusan koloni sayilart (CFU/ml)

inaktive edici madde

_10.dk. _60.dk
%S5 Sodyum tiyosiilfat Ilill?)rrllllzllissll(glll?: Urellgg Oyok Urir;lgoyok
%0.5 Sodyum tiyosiilfat Ilill?)rr};;ll((ssﬂll?: ﬁri?(e)()}/ o Urelrglgoy o
%3 Tween 80 Ilill(())rrltllzll((ssfiﬁf 1560(?0 Urelrgg:OYOk
%3 Tween 80+%0.3 Lesitin Ilillzrrllllzllisslfill?: i 3(5)8 i 288
%3 Tween 80+%0.5 Sodyum tiyosiilfat g?)ﬁiissﬂll?: ?228 1288
%3 Tween 80+%0.3 lesitin+ %0.5 Sodyum tiyosiilfat oI 1420 1300
inaktive edici madde kontrolii Klorheksidin+ Ureme yok Ureme yok
Inaktive edici madde-Klorheksidin kontrolii Klorheksidin- 1800 1750

Inaktive edici maddeler: 1.%5 Sodyum-tiyosiilfat ;2. %0.5 Sodyum-tiyosiilfat; 3. %3 Tween 80; 4. %3 Tween 80+ %0.3 L-a
Lesitin; 5. %3 Tween 80+ %0.5 Sodyum-tiyosiilfat; 6. %3 Tween 80+ L-a Lesitin+ %0.5 Sodyum-tiyosiilfat.

10.dk.
— 2000
E
2 1500 -
S
B 1000 | DKIorheksidim
-y B Klorheksidin-
(/]
' 500
5]
©
¥ 04

1 2 3 4 5 6
inaktive edici madde

Sekil 1. Inaktive edici madde ile 10 dk temasdan sonra olusan
koloni sayilari.

Tiim maddelerin 10. ve 60. dk’daki
inaktivasyon ozellikleri arasinda herhangi bir fark
belirlenmemistir.

Tartisma ve Sonug¢
Calismamizda invitro kosullarda klorheksid-
inin antibakteriyel etkisini onleyen en uygun mad-
de belirlenmeye calisilmustir..

Endodontik tedavide kok kanallarinin doldu-
rulmaya hazir olup olmadiginin en giivenilir sekil-
de belirlenmesi bakteriyolojik kiiltiirle saglanmak-
tadir (1). Negatif kiiltiir sonucu, kanal tedavisinin
prognozuna olumlu yonde onemli katkilar sagla-
maktadir. Negatif kiiltiir sonucu elde edilerek dol-
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60.dk.
= 2000
E
2 1500 -
S
= O Klorheksidi
B 1000 - ores!d!n+
-y M Klorheksidin-
(7]
' 500 1
o
G
4 0 -

1 2 3 4 5 6
inaktive edici madde

Sekil 2. Inaktive edici madde ile 60 dk temasdan sonra olusan
kolani sayilari.

durulan dislerin iyilesme oranlarinin daha yiiksek
oldugu belirlenmistir (1,7).

Fenol, iyot, klorheksidin gibi pek¢ok ajan kok
kanallarinin dezenfeksiyonu i¢in kullanilmaktadir
(7). Klorheksidin, katyonik bir biguanid olup, bak-
terileri, hiicre membran yapisin1 bozarak ve hiicre
igeriginin presipitasyonunu saglayarak oldiirmek-
tedir (8). Genis antibakteriyel spekturumu nedeniy-
le 6zellikle endodontik uygulamalarda endodontik
irrigan olarak siklikla kullanilmaktadir (3,9). Yapi-
lan calismalarda, kok kanallarindan kiiltiir alimi
esnasinda klorheksidinin rezidiiel antibakteriyel
etkisinin devam etmesi nedeniyle yanlis negatif
kiiltiir sonuglarinin elde edilebildigi belirtilmigtir
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(2). Bu gibi yanlis sonuglarin 6nlenebilmesi igin
kiiltiir alimi esnasinda klorheksidinin rezidiiel
antimikrobiyal etkisinin 6nlenmesi 6nemlidir.

Klorheksidinin antibakteriyel etkinligi cesitli
maddeler tarafindan 6nlenebilmektedir. Antiseptik-
lerle ilgili yapilan calismalarda Tween80 gibi yii-
zey aktif ajanlar ve soyafasulyesinden elde edilen
lesitin gibi maddeler klorheksidinin etkisini Onle-
mek amaciyla kullanilmistir (4-6).

Calismamizda klorheksidinin etkisini onleyen
en uygun maddenin belirlenmesi icin yapilan de-
neylerde mikrorganizma olarak E. faecalis kulla-
nilmustir. E.faecalis, persistan apikal periodontitise
siklikla neden olabilen etkenlerden biridir ve kok
kanallarindan eliminasyonunda giicliikler olabil-
mektedir. Ayrica kalsiyum hidroksit (Ca(OH),)
gibi endodontik uygulamalara direnclidir ve bu
mikroorganizmanin laboratuvar kosullarinda kiiltii-
rii ve saklanmasi daha kolaydir (2,7).

Calismamizda, klorheksidinin antibakteriyel
etkisini 6nlemek icin alt1 adet inaktive edici madde
kullamlmustir. inaktive edici madde olarak %0.5 ve
%5 sodyum tiyosiilfat notralizan aktivite acisindan
etkisiz bulunmus ve klorheksidinin etkisini Onle-
yemeyerek E.faecalis’in tiremesinin inhibe olmasi-
na neden olmustur. %3 Tween80 tek basina
klorheksidinin etkisini énlemede yetersiz kalmistir.
%3 Tween80+%0.5 sodyum tiyosiilfat kombinas-
yonu ise ¢ok etkili bulunmamistir. Caligmamiza
gore klorheksidinin etkisini nétralize etmede en
etkin maddelerin %3 Tween 80+ %0.3’liik lesitin
kombinasyonu ile %3 Tween 80+ %0.3 L-a
Lesitin+ %0.5 Sodyum-tiyosiilfat kombinasyonu
oldugu belirlenmistir.

Calismamizin ~ verilerine  gbre, sodyum
tiyosiilfat tek basina herhangi bir nétralizan etki
gostermedigi icin, inaktivasyondan sorumlu mad-
delerin %3 Tween 80+ %0.3 lesitin kombinasyonu
oldugu belirlenmistir.

Zamany ve ark.’1 da calismamizdaki sonuclara
paralel olarak klorheksidinin antibakteriyel etkisini
onlemede %3 Tween 80+ %0.3 lesitin kombinas-
yonunun daha etkili oldugunu bildirmislerdir (2).

Hooloway ve ark. %0.75 lesitin ve %5 Tween
80 kombinasyonunu klorheksidinin  etkisini
notralize etmek i¢in kullanmislardir (4).

4

KLORHEKSIDININ ANTIMIKROBIYAL ETKISININ FARKLI MADDELERLE ONLENMESI

Sonug olarak, endodontik tedaviyi yonlendir-
mek amaciyla yapilacak olan bakteriyel kiiltiir
esnasinda daha o©nceden endodontik irrigasyon
amaciyla bolgeye uygulanmis olan klorheksidinin
rezidiiel antibakteriyel etkisini onleyecek inaktive
edici bir maddenin uygulanmasi gerektigi calis-
mamizda gozlenmistir. Klorheksidinin etkisini
notralize edecek bir madde ile birlikte kiiltiir alin-
mas1 klorheksidinin bolgedeki rezidiiel etkisini
inhibe ederek yanlis negatif kiiltiir sonuglarinin
onlenmesini saglayacaktir. Endodontik uygulama-
lar esnasinda kok kanallarindan bakteriyel kiiltiir
almirken bu noktanin da gézoniinde bulundurul-
mas1 uygun olacaktir.
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