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REHBERLİ ENDODONTİ

Sinem Buse ÖZVATAN 1

GIRIŞ

Endodontik tedavinin başarısı, kök kanal sisteminin karmaşık yapısının doğru 
şekilde anlaşılması ve yönetilmesiyle doğrudan ilişkilidir. İdeal bir giriş kavitesi; 
kök kanallarına doğrudan erişim sağlamalı, aletlerin güvenli kullanımına olanak 
tanımalı, etkili irrigasyon ve dezenfeksiyona katkıda bulunmalı ve sağlıklı diş do-
kusunu koruyabilmelidir (1). Bazı klinik senaryolar, kök kanal tedavisinin prog-
nozunu etkileyebilir, başarısını düşürebilir. Bu senaryoların en önemlilerinden 
biri kök kanal anatomisine erişimimizi engelleyen, kök kanal kalsifikasyonudur.

Pulpa kanalı obliterasyonu (pulp canal obliteration, PCO), travma sonrası ge-
lişen ve artan dentin apozisyonu ile karakterize edilen bir durumdur. Amerikan 
Endodontistler Birliği (American Association of Endodontists, AAE) (2), bu du-
rumu ‘öncelikle travmaya yanıt olarak artan dentin kalınlığının radyografik ka-
nıtı; bu sürecin sonucunda k1ök kanalları kalsifiye olur ve bu durum mutlaka 
hastalıklı bir pulpayı göstermez’ şeklinde tanımlar (p.39). PCO genellikle asemp-
tomatiktir ve rutin radyografik incelemeler sırasında fark edilir. Dentin birikimi-
ne bağlı translüsensi kaybı nedeniyle dişte sarımsı bir renk değişimi görülebilir. 
Pulpa hassasiyet testlerinde alınamayan yanıtlar ise çoğunlukla dentin izolasyo-
nuna bağlıdır ve pulpa canlılığının yitirildiğini kesin olarak göstermez.

Bu tablo çoğunlukla travma sonrası gelişmekle birlikte, tek etken travma de-
ğildir. Derin çürükler, restorasyonlar, vital pulpa tedavileri, ortodontik kuvvetler, 
abfraksiyonlar ve yaşlanmaya bağlı fizyolojik değişiklikler gibi birçok durum da 
PCO’nun gelişimine katkıda bulunabilir (3–5).

Pulpa veya periapikal bölgede herhangi bir patolojik bulgu yoksa endodontik 
tedavi gerekli olmayabilir (6,7). Ancak zamanla apikal periodontitis gelişme ris-
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Ayrıca rehberli sistemlerin diş hekimliği eğitiminde kullanımı da giderek ar-
tan bir önem kazanmaktadır. Simülasyon temelli rehberli platformlar, klinik de-
neyimi sınırlı olan diş hekimliği öğrencileri ve yeni mezunlar için daha güvenli, 
tekrarlanabilir ve kontrollü bir öğrenme ortamı sunar. Bu durum hem klinik bece-
rilerin gelişmesini hızlandırmakta hem de iyatrojenik hata riskini azaltmaktadır.

Günümüzde rehberli endodonti, gerek karmaşık kök kanal anatomisinin yö-
netiminde gerekse geleneksel yöntemlerin yetersiz kaldığı durumlarda klinik 
karar süreçlerini destekleyen ileri düzey bir yaklaşımdır. SN ve DN sistemlerin 
teknolojik yetkinliği, minimal invaziv oluşu ve yüksek başarı oranlarıyla birleşe-
rek hem hasta güvenliğini artırmakta hem de hekimin iş yükünü azaltmaktadır. 
Bununla birlikte, bu teknolojilerin etkinliği, doğru vaka seçimi, uygun ekipman 
kullanımı ve deneyimli uygulayıcılar ile doğrudan ilişkilidir.

ÖNERILER

•	 Klinik uygulamada rehberli sistemlerin daha yaygın ve başarılı kullanımı için 
eğitim müfredatlarına entegre edilmesi teşvik edilmelidir.

•	 Her iki sistemin de sınırlılıklarının göz önünde bulundurulması, vaka seçimi 
ve planlama sürecinin çok disiplinli bir değerlendirme ile desteklenmesi ge-
reklidir.

•	 Yapay zekâ algoritmaları ile desteklenen planlama yazılımları, tedavi sürecinin 
daha hızlı ve isabetli yürütülmesini sağlayarak günlük pratiğe katkı sunabilir.

•	 Donanım maliyetlerinin düşürülmesi ve sistemlerin klinik entegrasyonunun 
kolaylaştırılması, bu teknolojilerin daha geniş hekim kitlesi tarafından kulla-
nılabilmesini mümkün kılacaktır.

•	 Rehberli endodontiye yönelik uzun dönemli klinik çalışmalara ihtiyaç duyul-
maktadır. Bu çalışmalar, hem başarı oranlarının daha net belirlenmesini hem 
de olası komplikasyonların erken tespitini sağlayacaktır.
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