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NiKEL TITANYUM DONER EGELERDE KIRILMAYA
ETKi EDEN FAKTORLER

Kiibra GURLER!

GIRIS

Giiniimiizde endodontik tedavide kullanilan egeler paslanmaz gelik ya da nikel
titanyum (NiTi) alasimdan tretilmektedir. NiTi egeler paslanmaz celik egelere
gore daha kisa siirede ve etkin kok kanal sekillendirmesi yapabilmesinin yani sira
transportasyon, basamak ve zip gibi iatrojenik hata riskini de azaltmasi sebebiy-
le piyasaya sunulmustur. Bununla birlikte NiTi egelerin avantajlarina ragmen en
biiyiik dezavantaji kullanim sirasinda gesitli sebeplerle meydana gelen kiriklardir.
NiTi egelerde meydana gelen kiriklar egenin kullanim sayisina, dizaynina, iire-
tim sekline, ¢aligma hiz1 ve torkuna, kok kanalinin kurvatiir agis1 ve yarigapina,
kanal sekillendirmesi sirasindaki bask: ve gerilmelere, sterilizasyon teknigine ve

hekimin kullanim gekline bagh olarak olusabilmektedir(Hiilsmann, Peters & ark.,
2005).

OPERATORLE iLGILi FAKTORLER

Bir¢ok dental islem gibi, kok kanal tedavisi de yeterli egitim ve el becerisi ge-
rektiren bir dizi hassas ve titiz manipiilasyon icermektedir. Bu nedenle operatd-
riin beceri ve yeterliligi ile ilgili faktorler ege kirilmasina katkida bulunanlarin en
onemlileri arasinda siralanmaktadir(Cheung, Oh & ark., 2013). Uygulayicilarin,
her biri kendi tasarimina, kendi mekanik ozelliklerine ve kendi kullanim kila-
vuzuna sahip olan, siirekli gelisen ¢esitli egeler arasindan se¢im yapmalar: gere-
kir. Segim yapildiktan sonra klinisyenin egeleri, kullanim sekillerini ve iireticinin
tavsiyelerini 6grenmesi sarttir. NiTi egeler kanalin morfolojisi ile ilgili daha az
dokunsal geribildirim saglar, bu nedenle farkli bir farkindalik gerekir. Bu boslugu
doldurmak i¢in yeterli in vitro egitim gereklidir(Yared, Bou Dagher & ark., 2002).
Ege tizerine ¢ok fazla apikale yonlendirilmis kuvvet uygulayarak kok kanalinda
agresif penetrasyondan ka¢inmak, doner bir egenin bir kok kanali i¢ine ne zaman
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saplanacagini algilayip burulma agir1 yiiklenmesinden 6nce ne zaman ¢ekilecegini
hesaplamak ve dongiisel yorgunluk kiriklarina yol agabilecek ¢ok kurvatiirlii kok
kanallarinin sekillendirilmesi sirasinda ege tizerine uygulanan stresin farkinda
olmak, ¢ekilmis disler tizerinde pratik yaparak gelistirilebilecek ve kademeli kli-
nik tecriibe ile artabilecek becerilerdir(Saber, 2008). Buna ragmen, bir klinisyenin
performanst is yiikiine ve fiziksel yorgunluga bagl olarak zaman iginde bir dere-
ceye kadar degisebilir(Brisefio, Kremers & ark., 1993). Buna ek olarak, operator,
stipheli bir deformasyon gosteren veya sekillendirilmesi zor bir kok kanalinda
kullanilmis bir egeyi atmak i¢in tahminlerini gelistirmelidir.

ANATOMIK FAKTORLER
Giris Kavitesi

Yeterli bir giris kavitesi engelsiz bir sekilde tiim kok kanallarina erisime izin ver-
meli ve egeleri dogrudan apekse veya ilk kurvatiir noktasina yonlendirmek igin
bir huni gorevi gormelidir(Peters, 2008). Kavite duvarlari veya kok kanalinin ko-
ronal tigliistindeki uzaklastirilamamis dentin omuzlari, gegilmesi gereken kurva-
tiir sayisini ve siddetini artirarak kanal sekillendirmesi sirasinda egelere uygu-
lanan stresi artirabilir ve egelerin kirilmasina neden olabilir(Roda, 2006). Diger
taraftan, giris kavitesinin pulpa odasinin siirlar1 disina dogru genisletilmesi ege-
lerin kok kanallarina girisini engelleyebilir ve uglarinin kazara biikiilmesine yol
acabilir. Glintimiizde, iistiin bilyiitme ve aydinlatma saglayan dental operasyon
mikroskobunun yaygin kullanimi, pulpa morfolojisine uygun olarak miimkiin ol-
dugu kadar dis yapisini korumak amaciyla her vaka icin 6zel olarak tasarlanmais
minimal invaziv giris kaviteleri kavramina yol a¢gmistir(Moore, Verdelis & ark.,
2016). Kavite duvarinin gevresel olarak genis okluzal konikligi, kok kanal agiz-
larinin konumuna, kanallarin yoniine ve sekline bagli olarak, yalnizca gerekti-
ginde kavite duvarlarinin segici olarak koniklestirilmesiyle degistirilmistir(Peters,
2008). Bununla birlikte, anektodal kanitlar, bu gibi minyatiir giris kavitelerinin,
en azindan deneyimli ve yetenekli klinisyenler tarafindan tedaviler mikroskop al-
tinda gerceklestirildiginde, ege kirilma ihtimalini arttirmadigini gostermektedir.
Paslanmaz celik egeler, kok kanalina yerlestirilmeleriyle ilgili olarak, diiz bir hatta
giris elde etmek i¢in oldukga fazla dikkat gerektiren NiTi egelerine kiyasla bir¢ok
avantaja sahiptir. Paslanmaz celik egeler, erisilmesi zor kanallara girmeleri i¢in
onceden biikiilebilir; sekil hafizali egeler disinda, NiTi egelerinin tam olarak bii-
kiilmesi ¢ok zordur. Buna ek olarak, paslanmaz gelik el egeleri esnek NiTi egelerin
aksine, engellerle ilgili tistiin dokunsal geri bildirim saglar.
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Kok Kanal Anatomisi

Ege kirig riski, kompleks kok kanal anatomisi olan vakalarda artmig goriinmek-
tedir(Peters, Peters & ark., 2003). Kiriklar molarlarda, premolarlardan veya an-
terior dislerden daha sik goriliir(Wang, Ge & ark., 2014). Ayrica maksiller ve
mandibular molarlarin meziyobukkal kok kanalinda goriilme olasiligr diger kok
kanallarindan daha fazladir(Igbal, Kohli & ark., 2006). Bu bulgular, molar kok
kanal sisteminin genel morfolojik kompleksligi ve her dise ait birden fazla kanalin
varlig1 ile agiklanabilir. Ancak birincil sebep, biiyiik olasilikla bu kok kanallariin
kurvatiiriidiir. Bir kok kanalinin kurvatiirii, agis1 ve yarigapr ile tanimlanmakta-
dir(Pruett, Clement & ark., 1997). A¢1 ne kadar genisse ve yarigap ne kadar kii-
giikse kurvatiir o kadar fazla olur. Bu iki parametre birbirinden bagimsiz olarak
degisebilir. Bu nedenle iki kok kanali ayn1 agiya sahip olabilir ancak ¢ok farkl
kurvatiir yarigaplarina sahip olmalar1 miimkiindiir (Sekil 1).

Sekil 1. Pruett ve arkadaslarina gore 6lgiilen egrilik acis1 ve yarigapi
(Pruett, Clement & ark., 1997)

Herhangi bir kok kanalinin preparasyonu sirasinda egeye kesme stresine ek
olarak, bir egme stresi de uygulanir. Ege rotasyon yaptikea, dis kurvatiirlii yii-
zeye yakin gerilim ve i¢ kurvatiirlii ylizeye yakin kompresyon ile tekrarlanan
gerilim ve kompresyon dongiilerine maruz kalir. Bu tekrarlanan doéngiisel yiik,
catlak baslangicina sebep olabilir ve nihayetinde egenin kirilmasi ile sonuglanabi-
lir(Cheung, Oh & ark., 2013). Ex vivo ¢aligmalar, kok kanal kurvatiiriiniin, hem
burulmaya sebep olacak asir1 yiik hem de dongiisel yorgunluk nedeniyle NiTi
doner egelerinin kirilma oranini artirabilecegini ve klinik ¢alismalarin da bu bul-
gular1 destekledigini gostermistir(Wang, Ge & ark., 2014). Ag1 arttikga, 6zellikle
30 ° ‘den daha fazla oldugunda ve yarigap azaldik¢a kirilma riski artmaktadir ve
yarigapin kirilma tizerinde daha belirgin bir etkisi oldugu gortlmiistiir(Patifio,
Biedma & ark., 2005). Ayrica, kok kanalinin koronal veya orta tigliisiindeki erken
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bir kurvatiiriin apikal bir kurvatiire kiyasla kiriga yol agma olasilig1 daha ytiksek-
tir(Lopes, Vieira & ark., 2013). Ciinkii dongiisel yorgunlugun en yogun oldugu
alandaki egenin capy, ilk iki kurvatiirde daha fazladir. Egelerin kurvatiirlii bir kok
kanal1 iginde statik bir pozisyonda tutulmamasi, dongiisel yorgunlugun egenin
belirli bir kismina yogunlastirilmamast icin siirekli aksiyal yonde hareket ettiril-
mesi onerilmektedir(Gambarra-Soares, Lopes & ark., 2013). Ayrica, egeler bir kez
kullanildiktan sonra ¢ok kompleks, kalsifiye veya keskin kurvatiirlii kanallarda
kullanilmamalidir.

EGEYLE iLGiLi FAKTORLER

Egelerin ham maddeleri, tasarimi ve iiretim siiregleri, ege kirilmalarinda 6nemli
bir etkiye sahiptir(McSpadden, 2007).

Yakin zamanda yapilan ¢aligmalar, NiTi doner egelerin klinik kullanim sira-
sinda paslanmaz ¢elik el egelerinden daha sik kirildigin1 gostermektedir(Igbal,
Kohli & ark., 2006).

NiTi alasiminin sekil hafizas1 nedeniyle, bu tiir egelerin ¢cogu burulmak yerine
frezelenir(Shen, Zhou & ark., 2013). Bu islem, bilgisayar destekli tasarim ve iire-
tim teknolojisi (CAD-CAM) ile karmasik sekillerin olusturulmasina izin veren,
ancak ayni zamanda freze oluklari, ¢atlaklar, pitler ve metal gecis bolgeleri gibi
yiizey kusurlarinin olusumu ile sonuglanabilen bir islemdir(Chianello, Specian &
ark., 2008). Bu diizensizliklerin stres konsantrasyon noktalar: gibi davranip ¢at-
laklarin baslatilmasini saglayabilecegi ve bu sekilde egeleri kirilmaya daha yatkin
hale getirebilecegi varsayillmaktadir(Alapati, Brantley & ark., 2003). Argon, bor
veya azot iyonlarinin implantasyonu, termal nitritasyon, plazmaya daldirma, de-
rin kuru kriyojenik muamele ve elektrocilalama gibi ¢esitli yontemler, bu yiizey
kusurlarini azaltmak ve sonug olarak egelerin kirilmaya kars1 direncini arttirmak
i¢in uygulanmustir(Praisarnti, Chang & ark., 2010). Ancak ¢ogu durumda sonug-
suz kalmistir(Gutmann and Gao, 2012).

Frezelenmis egelere yiizey modifikasyonlar1 uygulamak yerine, ham NiTi ala-
simlarina veya tamamlanan egelere ilave termomekanik islemler uygulanmasinin
daha etkili oldugu ve egelerin esnekligini ve yorgunluk direncini arttirdig goriil-
mektedir(Kaval, Capar & ark., 2016). Bununla birlikte, genel olarak daha esnek
NiTi egeler burulmaya neden olacak yiike karsi daha az direnglidir(Shen, Zhou
& ark., 2013).

NiTi alagimlarin tiretim agamasinda, oksit parcalari gibi gesitli parcalarin me-
talin ierisine girmeleri alagimin yapisinda zayifliga neden olmaktadir. Bu parga-

ciklarin goreceli konsantrasyonu, alasimin metalurjik kalitesini gosterebilir(Ala-
pati, Brantley & ark., 2005).
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Bir egenin enine kesit alan1 da kirilmasini etkileyebilir(McSpadden, 2007). Bu
alan, egenin biyiikliigii, koniklik agis1 ve 6zel tasarimi da dahil olmak tizere diger
bir dizi parametre ile belirlenir(Parashos, Gordon & ark., 2004). Enine kesit alani-
nin egenin apikal ¢apinin veya koniklik agisinin arttirilmasiyla artmasi, burulma
sonucu olusacak kiriklara kars1 direnci arttirirken, aksi bulgular da bildirilmis ol-
masina ragmen dongiisel yorgunluga kars: direnci azaltmistir(Peters and Paqué,
2010). Ege kiriginin in vivo temel nedeni ile ilgili kesin kanitlarin bulunmamasi
durumunda (burulma agir1 yiiklenmesi, dongiisel yorgunluk ya da her ikisinin
kombinasyonu), daha kii¢iik egelerin klinik kullanim sirasinda daha sik kirildig1
goze carpmaktadir(Inan and Gonulol, 2009).

Yiv sayist veya derinligi artirilarak olusturulan bir ege tasarimiyla, egenin
enine kesit alan1 daha da azaltilabilir(McSpadden, 2007). Daha derin yivler stres
konsantrasyonunu artiriyor gibi goriinse de govde / yiv orani, kirik olusumuna
katkida bulunan bir faktor gibi goriinmemektedir(Biz and Figueiredo, 2004). Eni-
ne kesitteki ani degisiklikler ayn1 zamanda stres konsantrasyon noktalar1 olarak
gorev yapabilir ve ¢atlak baslangicina neden olabilir(McSpadden, 2007). Ayrica,
dentin duvari ile temas eden genis metal alanlar (6rnegin radyal alanlar) kullanim
sirasindaki stirtiinmeyi artirarak egenin kirilma riskini artirirlar(Xu, Eng & ark.,
2006).

Orijinal egeler, koklii sirketler tarafindan en yiiksek kalite standartlarina gore
tiretilse bile, tiim yeni egeleri, ilk kullanimdan 6nce tiretim defektlerini gérmek
ve yalnizca makroskopik goriiniiste orijinal egelere benzeyen sahte egeleri tespit
edebilmek i¢in biiyiitme altinda incelemek gerekir (Boutsioukis and Lambriani-
dis, 2018).

TEKNIK VE KULLANIMLA iLGIiLI FAKTORLER

Tork Kontrollii Motorlarin Kullanimi

Giiniimiizde elektrikli motorlar, esas olarak sabit bir donme hizini koruyabildik-
lerinden ve ayn1 zamanda egelere uygulanan maksimum torku sinirlayabildikle-
rinden, doner enstriimantasyon igin hava kontrollii motorlardan daha fazla 6ne-
rilmektedir(Bortnick, Steiman & ark., 2001). Elektrikli motorlarin kullanilmasi,
diisiik hiz diigiik torklu enstriimantasyon konseptinin yayginligina paralel olarak
artmustir(Gambarini, 2001). NiTi doner egelerinin tireticileri, genellikle dakikada
250 ila 600 devir (rpm) araliginda olan belirli bir donme hizi 6nermektedir. An-
cak bunun ege kiriklar tizerindeki etkisi tartismalidir. Bazi caligmalar ege kirigini
etkilemedigini bildirirken digerleri artan hizda kiriklarda bir artis oldugunu bil-
dirmigtir(Martin, Zelada & ark., 2003). Ayrica, motorla kullanilan NiTi egelerin-
de yorgunluk kiriklar elle kullanilan ayn1 egelere kiyasla daha sik goriiliir. Clinki
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el egeleri ¢ok daha diisiik bir hizda rotasyon yaparlar(Cheung, Bian & ark., 2007).
Déongiisel yorgunlugun dénme hizindan etkilenmedigini belirten ¢calismalar bile,
bir egenin sinirli bir yorgunluk émriine sahip olmasi nedeniyle, daha yiiksek bir
donme hizinin, kok kanal sekillendirmesini hizlandirirken ayni zamanda bu ya-
sam siiresini daha kisa siirede tiikettigini kabul etmektedir(Pruett, Clement &
ark., 1997).

Tork, donme hizindan daha az komplike bir parametredir. Egenin siirtiinmeyi
agmasl ve donmeye devam etmesi i¢in egeye uygulanan donme kuvvetinin bir 6l-
custdir. Elektrikli motorlar sabit bir donme hizini stirdiirmeye ¢alistiklarindan,
egeye uygulanan tork, sirayla, ege bicaklar1 ve dentin arasindaki temas alani ve
egenin kullanimu ile belirlenen siirtiinmeye bagli olarak siirekli degisebilir. Temas
alani esas olarak hem egenin hem de kok kanalinin boyutundan, koniklik agisin-
dan ve enine kesit alaninin seklinden etkilenir. Egenin kok kanali igine agresif
olarak yerlestirilmesi gibi egelerin hatali kullanilmas: da siirtiinmeyi ve gerekli
torku artirir. Uygulanabilecek maksimum tork, egenin plastik deformasyona veya
kirilmaya ugramadan, uygulanan baskiya dayanma kabiliyeti ile sinirhidir. Kirik
olusturabilecek maksimum tork, egeler arasinda farklilik gosterir ve egenin kesit
alanu ile birlikte artar(Ullmann and Peters, 2005). Ureticiler genellikle her bir ege
i¢in uygun olan maksimum tork degerini belirler. Bu deger genellikle daha kiigiik
ve daha az koniklik agisina sahip egeler i¢in daha diisiik, daha biiyiik ve daha
fazla koniklik agisina sahip olanlar i¢in daha yiiksektir. Buna ek olarak, 6nerilen
degerler hi¢ kullanilmamis egeler i¢indir, daha 6nce kullanilmis egeler i¢in bu de-
gerlerin azaltilmasi gerekebilir(Gambarini, 2001). Motorla kullanilan NiTi egeler
baslangicta sadece siirekli rotasyon yaparak kullanilmistir. Resiprokasyon fikri,
sadece ¢ok kiigiik bir el aleti ve bir adet resiprokasyon yapan NiTi egesi kullani-
larak kok kanal sekillendirmesini 6neren Yared (2008) tarafindan yeniden ortaya
atilmistir. Bu hareketin NiTi egelerinin 6mriinii uzattigina ve devamli rotasyona
kryasla dongiisel yorgunluga kars1 direng gosterdigine inanilmaktadir(Ahn, Kim
& ark., 2016). Her ne kadar dongiisel yorgunluga kars: direnci 6l¢gmek i¢in kul-
lanilan bu yontem, devamli rotasyonda ve resiprokasyonda belirgin sekilde farkli
olsa da sonuglar dogrudan karsilastirilamayabilir. Nominal ve gercek doniis hizi
arasindaki fark da bu sonuglari etkileyebilir(Fidler, 2014).

Enstiirmantasyon Teknigi

Enstriimantasyon teknigi ege kirilmalar iizerinde etkilidir(Roland, Andelin &
ark., 2002). Siirtiinmeyi azaltmak ve kirilma riskini en aza indirmek amaciyla do-
ner NiTi egelerinin biiyiik ¢ogunlugu igin crown-down tekniginin kullanilmas:
tavsiye edilmektedir(Peters, 2004). Burulma agir1 yiiklenmesini 6nlemek ve yorul-
ma Omriinii uzatmak i¢in teknige iliskin olarak, hafif apikal basing, siirekli aksiyel
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hareket ve kok kanali iginde kisa siireli kullanim 6nerilmektedir(Gambarra-Soa-
res, Lopes & ark., 2013). Genel olarak, deneyimsiz kullanicilarin belli bir sistemi,
tavsiye edilen ege kullanim sirasina uygun olarak kullanmalar: tavsiye edilmek-
tedir. Ancak farkl: sistemlerin egeleri bireysel klinik ihtiyaglar1 karsilamak igin
hibrit protokollerle kombine edilebilmekte ve bu da belli bir uzmanlik diizeyi ge-
rektirmektedir. NiTi doner egelerin dentine saplanmasini engellemek ve sonug
olarak burulma sonucu olusan kirig1 6nlemek amaciyla NiTi doner ege serisini
kullanmadan 6nce kok kanalinin apikal ucuna kesintisiz ulasimi saglayacak bir
kayma yolu olusturulabilir. Bu kayma yolu, kii¢iik boyutlu paslanmaz gelik el ege-
leri veya ozel olarak tasarlanmis doner NiTi egeler ile hazirlanabilir. Kayma yolu
olusturmak i¢in 6zel olarak tasarlanmig doner NiTi egeler, bazi ¢aligmalara gore
avantajlar sunarken, digerlerine gore bu avantajlar1 saglamazlar ve NiTi egelerinin
tipik sinirlamalarina sahip olabilirler(Alovisi, Cemenasco & ark., 2017). Resipro-
kasyon yapan NiTi egelerinin, daha 6nce belirlenmis bir kayma yolu olmadan
hem in vitro hem de klinik kullanim sirasinda ege kirig1 oranini arttirmadan gii-
venli bir sekilde ¢aligma uzunluguna ulasabildigi iddia edilmistir(Rodrigues, De-
Deus & ark., 2016).

Egelerin Kullanim Sayisi ve Sterilizasyon Prosediirleri

Kok kanal egelerinin ve 6zellikle NiTi egelerin artan maliyetlerinden dolayz, gii-
venle kullanilabilecegi say1 hala devam eden bir tartisma konusudur. Alasgimin
tipi, egenin tasarimi ve boyutu ve vakanin zorlugu, bir egenin ne zaman atilaca-
gina karar vermek igin siklikla dikkate alinan parametrelerdir(Cheung, Peng &
ark., 2005). NiTi doner egelerinin uzun siireli klinik kullaniminin, sonraki in vitro
testler sirasinda dongiisel yorgunluga kars: direnglerini azalttig: goriilmektedir(P-
lotino, Grande & ark., 2006). Bu nedenle, kurvatiirlii kok kanallarinin preparasyo-
nu sirasinda dongiisel yorgunluk direngleri daha diisiik oldugu icin daha biiytik
egeler daha kiigiik egelerden daha 6nce atilmalidir(Bahia and Buono, 2005). Ki-
rilmadan 6nceki kullanimlarin sayis1 gok degiskendir ve deneyimli klinisyenlerin
elinde ilk kullanim sirasinda bile kirilma meydana gelebilir(Arens, Hoen & ark.,
2003). Bu nedenle, operator yeterliligi ve kok kanal anatomisi gibi diger degis-
kenlerin, ege kirilma oraninin ¢ok daha dnemli belirleyicileri olabilecegi goriil-
mektedir(Parashos, Gordon & ark., 2004). Dongiisel yorgunluga kars: direngleri
azaldig1 icin egelerin tekrar kullanilmamasi gerektigi sonucuna varmis yazarlar
bile kanal i¢i kirig1 olmayan ayni ege setini kullanarak on klinik vaka hazirlamay:
bagarmistir(Gambarini, 2001). Ayrica, tekrarlayan yiikleme igleminin NiTi egesi-
nin yorulma 6mrii tizerindeki etkisine iliskin daha 6nceki goriislerin aksine, daha
yeni ¢aligmalar kalici deformasyona neden olmayan hafif burulma 6nyiikleme-
sinin, gercekte hem burulma direncini hem de sonraki yiikleme sirasinda don-
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giisel yorgunluga kars: direnci artirabilecegini gostermistir(Cheung, Oh & ark.,
2013). Bu etki klinik kullanim sirasinda kirilma riskini azaltabilir, ancak sonug
cesitli ege tiirleri arasinda farklilik gosterebilir(Ha, Kim & ark., 2015). Bu neden-
le, tiim kanitlar goz 6niine alindiginda, NiTi egelerin ¢oklu kullanimi, mekanik
acidan klinik olarak kabul edilebilir olmakla birlikte, giivenli bir kullanim alani
onermek imkansizdir(Parashos, Gordon & ark., 2004). Tiim endodontik egeler,
yipranma belirtilerini incelemek i¢in yeniden kullanilmadan 6nce biiyiitme al-
tinda dikkatlice incelenmelidir. Paslanmaz ¢elik egelerle ilgili olarak, herhangi bir
parlak isaret, yivlerin arasinda piiriizlii alanlar, agilmis alanlar, keskin biikiilme
alanlar1 veya herhangi bir kalic1 bozulma veya korozyon asir1 yorgunlugun gos-
tergesidir ve yaklasmakta olan kiriga karst bir uyaridir. NiTi egelerinin benzer
deformasyonlar1 da onlar1 atmak igin bir isaret olarak kabul edilmelidir. Bununla
birlikte, NiTi egelerin orijinal sekilleri daha karmagik veya asimetrik olabilir ve
diiz alanlarla birlestirilmis ters yonde yivler, degisken sarmal agilar veya pitler ve
merkez dis1 enine kesit alani igerebilirler(Peters, Peters & ark., 2006). Bu 6zellikler
yaklagsmakta olan kirilma belirtileri ile karistirlmamalidir. Buna ek olarak, “se-
kil hafizali” alasimdan yapilan egeler kullanim sirasinda orijinal seklinden biraz
uzaklasabilir. Ters yone geri sarma goriildiigiinde veya 1s1l islem sonrasi egenin
orijinal sekline donmemesi durumunda, bu, egenin atilmasi i¢in bir isaret olarak
distintilmelidir. Bu nedenle, klinisyen hangi egenin atilmasi gerektigini dogru bir
sekilde belirlemek icin egenin orijinal seklini ve iiretici tarafindan belirtilen 6zel
kurallar1 goz 6niinde bulundurmalidir. Yine de, NiTi egeleri, genel olarak goz-
le goriilebilir bir deformasyon olmadan bile kirilabilmektedir(Shen, Haapasalo
& ark., 2009). Egeler ilk kullanimdan o6nce, iiretici tarafindan 6nceden sterilize
edilmis kapali ambalajlarda teslim alinmadig siirece her kullanimdan once te-
mizlenmeli ve sterilize edilmelidir. Paslanmaz gelik egelerle ilgili olarak, 6zellikle
daha biiyiik egeler i¢in otoklav sterilizasyonunu takiben % 5 sodyum hipoklorit
(NaOCl) iginde 10 kez bekletildikten sonra burulma direncinde kiigiik bir azalma
bildirilmistir(Mitchell, James & ark., 1983). Sodyum hipokloritte bekletilmeden
10 ila 40 kez otoklav sterilizasyonu yapilmasindan sonra da benzer kiigiik bir etki
bulunmugstur(Hilt, Cunningham & ark., 2000). Ancak her iki durumda da fark
klinik olarak anlamli olmayabilir. Coklu sterilizasyon dongiileri, korozyon ve de-
fektler de dahil olmak iizere NiTi egelerde yiizey degisikliklerine neden olabilir
ve ayrica yiizeyleri orten pasif titanyum oksit tabakasindaki degisikliklerden do-
lay1 yiizey piriizliligini artirabilir. Bununla birlikte, bu yiizey degisiklikleri ege
kirig: ile net bir sekilde iliskilendirilmemistir (Thierry, Tabrizian & ark., 2000).
Hem kuru 1s1 hem de otoklav sterilizasyonun, gesitli NiTi egelerinin dongiisel
yorgunluk direnci iizerinde olumsuz bir etkisi gortilmemistir(Zhao, Shen & ark.,
2016). Ancak bu hepsi i¢in gegerli degildir. Ayrica burulma direnci ile ilgili tu-
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tarsiz sonuglar da yaymlanmistir. Bazi egelerin burulma direnci tizerinde etkisi
goriilmemigsken digerlerinde diisiis gostermistir(King, Roberts & ark., 2012). Kli-
nik dnemi sorgulanmasina ragmen, sterilizasyonun egeler {izerinde yararl etkisi
de bildirilmistir(Mize, Clement & ark., 1998). Belirli ege tiirlerinin hem dongiisel
yorgunluk direncinin hem de burulma direncinin, sterilizasyonun ardindan 6zel-
likle de tekrarlanan dongiilerden sonra arttigi bulunmustur(Zhao, Shen & ark.,
2016). Bu nedenle kuru 1s1 veya otoklav sterilizasyonu, bir 1s1l islem bi¢imi olarak
islev gorebilir.

Yikama Soliisyonlar: ve Kayganlastirici Maddeler

Egeler kok kanallari i¢inde kullanilmalari sirasinda yikama soliisyonlari ile tema-
sa gecebilirler. Oncelikle, kuru bir kék kanalinda asla enstriimantasyon yapilma-
malidir. Ciinkii agir1 siirtiitnme, egenin kirilmasina neden olabilir. Ureticiler, egeye
uygulanan stresi azaltmak igin, NiTi egelerle birlikte jel bazli kayganlastiricilarin
kullanilmasini tavsiye etmektedir(Anderson, Joyce & ark., 2006). Bu jellerin dog-
rudan egenin kesici kismina veya pulpa odasina uygulanmas: tavsiye edilmek-
tedir. Deneysel kanitlar bu jellerin kullanimini desteklememektedir. Egeyle kok
kanal duvari arasindaki siirtiinmeyi azaltmakta basarisiz olurlar ve hatta bazi
durumlarda siirtinme kuru kok kanaliyla karsilastirildiginda artabilir(Boessler,
Peters & ark., 2007). Sulu soliisyonlar veya distile su bu amag i¢in ¢ok daha etki-
lidir ve ayrica dentin debrislerini, jeller tarafindan yapilmasi muhtemel olmayan
bir fonksiyon olan egelerin yivlerinden de temizleyebilirler(Zehnder, 2006). Buna
ek olarak, jel tipi kayganlastiricilarin ¢ogu cesitli selatorler icerir ve sulu selator
soliisyonlarina benzer sekilde, sodyum hipoklorit ile giiglii bir sekilde etkilesime
girebilir ve serbest klorini ¢ok hizli bir sekilde tiiketebilir(Zehnder, Schmidlin &
ark., 2005). Selator soliisyonlar1 kayganlastirici olarak sudan yalnizca biraz daha
iyi oldugu igin, etki esas olarak mekanik lubrikasyonla olabilir(Boessler, Peters &
ark., 2007). Yani dentinin kimyasal olarak yumusamasi nedeniyle ortaya ¢ikmaz.
Bu nedenle, enstriimantasyon sirasinda kok kanallar1 ve pulpa odasi yikama so-
liisyonlaryla ve tercihen kayganlastirma saglamanin yani sira bakteri 6ldiirme ve
doku kalintilarini ¢6zme gibi bir¢ok amaca hizmet edebilecek sodyum hipoklorit
ile yitkanmalidir(Zehnder, 2006). Sodyum hipoklorit ve diger yikama soliisyon-
larinin kok kanal egeleri tizerindeki olas1 koroziv etkisi ek bir endise kaynagi-
dir(Sonntag and Peters, 2007). Enstriimantasyon sirasinda sadece egenin kesme
kisminin irriganla temas etmesi muhtemeldir. Paslanmaz ¢elik egelerin veya NiTi
egelerinin in vitro ortamda % 5 sodyum hipoklorit veya % 17 EDTA (Etilen dia-
min tetraasetik asit) ¢ozeltisinde, uzun siireli (1-24 saat) ve kismi olarak (sadece
kesici kismi) bekletilmesi, tespit edilebilir herhangi bir korozyona neden olma-
mis ve egelerin yorgunluk direncini azaltmamistir(Smith, 2007). Benzer bulgu-
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lar, 6nceden 1sitilmig (50 ° C) % 5 sodyum hipokloritte 5 dakika boyunca kismi
bekletme veya oda sicakliginda % 2.5’lik bir ¢ozelti iginde tekrarlanan 5 dakikalik
bekletme igleminden sonra rapor edilmistir(Bulem, Kececi & ark., 2013). Buna
ek olarak, % 2,5 sodyum hipoklorit ile kullanilan paslanmaz ¢elik el egelerinde
higbir ylizey korozyonu belirtisi bulunamamistir(Zinelis and Margelos, 2002).
Egelerin kullanim sonrasi sterilizasyondan 6nceki temizlik sirasinda sodyum hi-
poklorit igerisinde bekletilmesinin daha belirgin bir etkiye sahip oldugu goriil-
mektedir. Ancak ¢aligmalar arasinda 6nemli bir tutarsizlik vardir. Korozyon, NiTi
egelerinin oda sicakliginda veya 6nceden 1sitilmis (50 © C) % 5 NaOClIde 5 veya
30 dakika bekletilmesinden sonra ortaya ¢ikmaya baslar ve bekletme siiresi arta-
bilir(Peters, Roehlike & ark., 2007). Diisiik konsantrasyonlu (% 1) bir soliisyon,
NiTi egelerini asindirmamis veya 2,5 saatlik bir kiimiilatif maruziyettten sonra
burulma direncini veya dongiisel yorgunluk direncini azaltmamigtir. Ancak bir
gece soliisyonda bekletme (18 saat), gesitli ege tiirleri arasinda farkliliklar olmasi-
na ragmen net korozyon belirtileri olusturmaktadir(O’hoy, Messer & ark., 2003).
Son olarak, dongiisel yorgunluk testi sirasinda egeleri viicut sicakliginda (37 ° C),
% 5’lik bir sodyum hipoklorit ¢ozeltisinde ¢ok kisa bir siire bekletme sonuglar:
etkilemiyor gibi gériinmektedir(Elnaghy and Elsaka, 2017). Sodyum hipokloritte
kismi ve tamamen bekletme arasindaki temel fark, egenin sapinin da soliisyon
icine daldirilip daldirilmamasidir. Bazi ege tiplerinin sap1 kesme kismindan farkl
bir metalden yapilir ve bir sodyum hipoklorit ¢6zeltisinde iki metalin ayn1 anda
bulunmasi iyon salinimini etkileyebilir ve korozyon islemini hizlandirabilecek
galvanik reaksiyonlar tiretebilir(Smith, 2007). Diisik pH’l1 ¢ozeltiler korozyon
acisindan agresif goriinmezken 6nceden 1sitilmis soliisyonlar (60 ° C) egelerde sa-
dece kiigiik bir korozyon bulunsa bile yorgunluk direncini azaltmaktadir(Peters,
Roehlike & ark., 2007). Elektrocilalama veya fiziksel buhar depolama ile yapilan
ylizey islemleri, normal tuzlu su ile temas sirasinda korozyonu azaltabilir, ancak
sodyum hipoklorit varliginda korozyona neden olabilir(Peters, Roehlike & ark.,
2007). Bununla birlikte, farkli markalar arasinda ve ayn1 markanin farkli egele-
ri arasinda korozyon olmasi durumunda farkliliklar olabilecegi unutulmamali-
dir(O’hoy, Messer & ark., 2003). Klinik kullanim sirasinda sadece korozyondan
kaynaklanan dogrulanmis bir ege kirigi raporu yoktur.
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