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ÖZET

Amaç: Bu çalışmanın amacı, kalsiyum silikat esaslı MTA ve 

Endosequence BC materyallerinin kanal içinde ve dentin yü-

zeyinde meydana getirdiği mikrosertlik değişiminin incelen-

mesidir

Gereç ve Yöntem: Bu çalışmada 100 adet çekilmiş çürüksüz 

(50 premolar, 50 üçüncü molar) insan dişi kullanıldı. Premo-

lar diş köklerinin ve molar diş kronlarının orta üçlüsünden 2 

mm kalınlığında kesitler elde edildi. Kesitlerin başlangıç Kno-

op sertlik değerleri kadedildi. Kesitler rasgele 6 gruba ayrıldı. 

Grup PEBC: Premolar diş kesitlerinin kök kanalı içerisine En-

dosequence BC uygulandı. Grup MEBC. Molar diş kesitlerin 

dentin yüzeyine Endosequence BC uygulandı. Grup MMTA: 

Molar diş kesitlerinin dentin yüzeyine MTA uygulandı. Grup 

PMTA: Premolar diş kesitlerinin kök kanalı içerisine MTA uygu-

landı. Grup PK ve Grup MK: Materyal uygulanmayan premolar 

ve molar diş kesitleri kontrol grubu olarak belirlendi. 21 gün 

37°C de bekletilen örnekler etüvden çıkarılarak sertlik ölçüm-

leri tekrarlandı. ANOVA ve Scheffe post hoc testi ile gruplar 

arasındaki anlamlı fark %95 anlamlılık düzeyinde analiz edil-

miştir.

Bulgular: Her iki materyal kontrol gruplarına göre anlamlı 

derecede dentin sertlik azalmasına yol açmıştır (p <.05). Ma-

teryallerin dentin yüzeyine uygulanması kök kanal içerisine 

uygulanmasına göre her iki materyal için önemli derecede 

sertlik değişimine neden olmuştur (p <.05).

Sonuç: MTA ve Endosequence BC materyalleri dentin sertli-

ğini azaltmıştır. 

Anahtar kelimeler: Dentin, kalsiyum silikat, mikrosertlik, MTA

SUMMARY
Aim: The aim of this study is to examine the microhardness 

change caused by calcium silicate-based MTA and Endo-

sequence BC materials in the canal and on the dentin surface. 

Materials and Method: A total of 100 extracted caries-free (50 

premolar, 50 third molar) human teeth were used in this study. 

Sections of 2 mm thickness were obtained from the middle 

third of premolar tooth roots and molar tooth crowns. The ini-

tial Knoop hardness values of the sections were measured. 

Sections were randomly divided into 6 groups. Group PEBC: 

Endosequence BC was applied into the root canal of premo-

lar tooth sections. Group MEBC: Endosequence BC was app-

lied to the dentin surface of the molar tooth sections. Group 

MMTA: MTA was applied to the dentin surface of molar tooth 

sections. Group PMTA: MTA was applied into the root canal of 

premolar tooth sections. Group PK and Group MK: Premolar 

and molar tooth sections without material were determined 

as the control group. The samples, which were kept at 37°C 
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for 21 days, were removed from the incubator and their 

microhardness measurements were repeated. Significant 

difference between groups was analyzed with ANOVA 

and Scheffe post hoc test at 95% significance level.

Results: Both materials caused a significant reduction of 

dentin microhardness compared to the control groups (p 

<.05). The application of the materials to the dentin surfa-

ce caused a significant change in microhardness for both 

materials compared to the application into the root canal 

(p <.05). 

Conclusion: MTA and Endosequence BC materials redu-

ced dentin microhardness.

Key words: Dentin, calcium silicate, microhardness, MTA

GİRİŞ 

Endodontik tedavide güta-perka ve bir kök kanal patı ile 

apikal tıkama sağlanarak konvansiyonel kök kanal dolu-

mu gerçekleştirilir.1 Ancak günümüzde ideal pat arayışı 

hala devam etmektedir. Kalsiyum silikat esaslı materyal-

ler, yüksek biyouyumlulukları, biyoaktif potansiyelleri, 

antimikrobiyal etkileri ve düşük çözünürlükleri nedeniyle 

oldukça önem kazanmıştır. Ayrıca bu malzemeler nemli 

ortamlarda iyi bir sızdırmazlık ve sertleşme kapasitesi su-

nar. Bu özellikler, kalsiyum silikat esaslı materyallerin kök 

kanal dolgu maddeleri olarak kullanılmak üzere modifiye 

edilmesine yol açmıştır.2

Kök kanal dolgu materyali olan MTA (Angelus, Londrina, 

PR, Brazil) , direkt pulpa kuafajı, furkasyon perforasyonla-

rının ve kök rezorpsiyonların tamiri gibi birçok farklı alanda 

kullanılmaktadır.3 MTA'nın osteojenik, biyouyumlu ve sert 

doku oluşumunu indükleme özellikli bir materyal olduğu 

bilinmektedir. Güçlü alkalitesi sayesinde antibakteriyaldir. 

Sement benzeri sert doku oluşumunu uyarmakla birlikte 

osteoblastik tutunma ve kemik rejenerasyonu sağlar.4,5 Bu 

ürünün başarısına bağlı olarak, kalsiyum silikat esaslı mal-

zemelerin kök kanal dolumunda bir pat olarak kullanılabi-

leceği görülmüştür.6

MTA'nın uzun sertleşme süresi, manipülasyon zorluğu, 

sertleşme sırasında sıvı teması sonucunda çözünerek 

dağılma göstermesi ve diş yapısını boyaması gibi de-

zanvantajlara sahiptir.7,8 Bu nedenle, özelliklerini daha da 

iyileştirmek için MTA ya alternatif olarak yeni kök onarım 

malzemeleri geliştirilmektedir.7 MTA gibi kalsiyum silikat 

esaslı materyaller olan biyoseramikler diş hekimliğinde 

klinik kullanımda alternatif malzemeler arasına girmekte-

dir.6

EndoSequence BC (Brasseler, Savannah, GA) kalsiyum si-

likatlar, kalsiyum fosfat monobazik ve bizmut oksit içerme-

yen zirkonyum oksitten oluşan bir nano-biyoseramik mal-

zemedir. Bu malzeme hidrofilik, çözünmez ve radyopaktır. 

Aynı zamanda biyolojik olarak uyumludur ve yüksek alkali 

pH'ından dolayı antibakteriyel bir etkiye sahiptir. Ek ola-

rak, biyoaktif ve biyolojik olarak rezorbe edilebilir, bu da 

materyalin, kemik rejenerasyonuna yol açan ve periodon-

tal doku onarımını kolaylaştıran dinamik kemik oluşumu 

ve yeniden emilim sürecine katılmasına izin verir.9

Kök kanal patları ve kök ucu tamir materyalleri endodon-

tik tedavi görmüş diş yapısını desteklemede önemli bir rol 

oynayabilir.1 Ancak endodontik tedavili dişlerin güçlendi-

rilmesinde kök kanal patlarının kullanımıyla net bir fayda 

sağlamayan çalışmalar da mevcuttur.9,10

Kalsiyum silikat içerikli malzemelerin yüksek pH ve kim-

yasal özellikleri nedeniyle dentin üzerinde birtakım fizik-

sel değişikliklere yol açtığı bilinmektedir.11 Bu çalısmanın 

amacı, MTA ve Endosequence BC materyallerinin farklı 

dentin yapılarının mikrosertliğine etkisinin değerlendiril-

mesidir. Bu çalışmada test edilen H
0
 hipotezi MTA ve En-

dosequence BC materyallerinin farklı yapılardaki dentin 

sertliğini etkilemeyeceği yönündedir.

GEREÇ VE YÖNTEM
Bu çalışma, Çukurova Üniversitesi Tıp Fakültesi Klinik 

Araştırmalar Etik Kurulu'nun 2020/100.45 sayılı etik ku-

rul raporu ile tıbben uygun bulunmuştur. Bu çalışmada 

örneklerin hazırlanması ve deneyin gerçekleştirilmesi 

Çukurova Üniversitesi Diş Hekimliği Fakültesi araştırma 

laboratuvarında ve Çukurova Üniversitesi Merkez Laba-

rotuvarı’nda gerçekleştirilmiştir. Bu çalışmada kök kanal 

gelişimi tamamlanmış, çürüksüz 50 adet mandibular pre-

molar ve 50 adet mandibular 3. molar diş kullanılmıştır.

Kanal içi uygulaması için dentin örneklerin hazırlanması

50 adet mandibular premolar çalışmaya dahil edilmiştir 

Örnekler silikon kalıplara yerleştirilerek akrilik rezin (Imic-

ryl, Konya, Türkiye) içerisine gömüldü. Örneklerin yerleşti-

rildiği akril modellerden köklerin orta üçlüsünden olacak 

şekilde hassas kesme cihazı (Accutom 10, Struers, OH, 

USA) ile 2 mm kalınlıkta 50 adet kesit elde edildi. Kesit-

lerin kanal içi kısımları materyalleri yerleştirecek ve kanal 

preperasyonunu temsil edecek şekilde aeratör ile genişle-

tilmiştir. Her bir kesit numaralandırıldı. Bu kesitlere mikro-

sertlik cihazı (Buehler MMT-3, Waukegan, IL, USA) ile 15 

s boyunca 300 g kuvvet uygulanarak Knoop cinsinden 

sertlik değerleri Şekil 1’de gösterildiği gibi üç noktadan 

ölçüldü ve ortalama değerler kaydedilmiştir. İlk ölçüm 

sonrasında 20’şer kesit 2 materyal uygulama grubuna ve 

10 kesit kontrol grubuna atandı. 



27 7tepeklinik

Şekil 1. Kanal çevresinden 1mm uzaklıkta olacak şekilde 3 noktadan gerçekleş-
tirilen ölçüm

Dentin yüzey uygulaması için örneklerin hazırlanması
50 adet mandibular üçüncü molar çalışmaya dahil edil-

miştir. Örnekler aynı şekilde akrilik rezin içerisine gö-

müldü. Örneklerin yerleştirildiği akrilik modeller mineyi 

içermeyecek ve kronun orta üçlüsünden olacak şekilde 

kesme cihazı ile 2 mm kalınlıkta 50 adet yatay kesit elde 

edilmiştir. Her bir kesit numaralandırıldı ve ilk mikrosertlik 

değerleri aynı şekilde ölçüldü ve 20’şer kesit 2 materyal 

uygulama grubuna ve 10 kesit kontrol grubuna atandı. 

İkinci ölçümden önce materyallerin uygulanması sırasın-

da yayılmasının engellenmesi için Şekil 2’de gösterildiği 

gibi kesitlerin yüzeyine 1cm uzunluğunda kesilmiş 4 mm 

çapında pipetler mum yardımıyla sabitlendi.

Şekil 2. Yüzey dentinine materyal uygulanması için kesitler üzerine mum yardı-
mıyla 1 cm uzunluğunda 4 mm çapında kesilmiş pipetin sabitlenmesi

Şekil 3. 1000x büyütmede premolar dişte MTA’nın kök kanalı çevresindeki den-
tini etkilediği alan (Oklarla sınırlandırılan etkilenmiş bölgenin genişliği 82.29 µm 
olarak ölçülmüştür.)

Şekil 4. Premolar dişte 500x büyütmede Endosequence BC materyallerinin ka-
nal çevresinde etki ettiği alan gözlenmektedir. (Oklarla sınırlandırılan etkilenmiş 
bölgenin genişliği 190.2 µm’ ye kadar ulaşmaktadır.)

Materyallerin uygulanması
MTA gruplarında firmanın önerdiği üzere 1:3 oranında 

karıştırılan MTA kanal içlerine yerleştirilirken, Endosequ-

ence grupları için ise şırınga halinde bulunan Endosequ-

ence BC enjekte edilmiştir. Nemli pamuk peletlerle mater-

yallerin üstü kapatılmış, örnekler gazlı bezle örtülmüş ve 

petri kaplarına yerleştirilmiştir. 21 gün 37◦C de beklemek 

üzere etüve yerleştirilmiş ve 3 günde bir örnekler nemlen-

dirilmeye devam edilmiştir. 21 gün sonunda etüvden çıka-

rılan örneklere mikrosertlik ölçüm cihazıyla tekrar ölçüm 

yapılmış ve son değerler kaydedilmiştir.

Kanal içi MTA ve Endosequence BC uygulanmış kesitler-

den rasgele birer örnek seçilerek malzemelerin dentin pe-

netrasyonuna etkisi SEM (FEI, Quanta FEG 250, Almanya) 

altında incelendi. 

İstatiksel analiz
SPSS Mac 26 versiyon programı (SPSS, Chicago, IL, ABD) 

kullanılarak veriler analiz edildi. Shapiro-Wilk testi kullanı-

larak verilerin normallik dağılımı açısından kontrolü sağ-

landı. Tek yönlü varyans analizi (ANOVA) ve Scheffe post 

hoc testi ile gruplar arasındaki anlamlı fark analiz edilmiş-

tir. Sertlik değişimleri arasındaki fark t test ve Wilcoxon sıra 

sayı testi kullanılarak değerlendirildi.

BULGULAR
Materyal uygulamasına bağlı ortalama dentin mikrosertlik 

Tablo 1’de gösterilmiştir.
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Tablo 1. Grupların ortalama mikrosertlik değerleri (KHN), standart sapmaları ve 
ilk ve son ölçümlerin istatiksel analizi

a, b: Satır karşılaştırması

Çalışmamızda kullanılan materyallerin ikisi de hem kanal 

içi uygulamada hem de dentin yüzeyine uygulamada 

dentin mikrosertliğinin anlamlı derecede azalmasına yol 

açmıştır (p < .05). PK ve MK gruplarında, ilk ve son dentin 

sertlik değerleri arasında anlamlı bir fark bulunmamakta-

dır (p > .05).

Dentin mikrosertlik değişimi ortalama ve standart sapma 

değerleri Tablo 2’de gösterilmiştir.

Tablo 2. Dentin mikrosertlik değişim ortalamaları (%), standart sapmaları ve den-
tin uygulama bölgesinin ve materyallerin mikrosertlik değişimine etkisinin ista-
tiksel analizi 

a, b: Satır karşılaştırması / x, y: Sütun karşılaştırması;

Direkt dentin yüzeyine uygulanan her iki materyal kanal 

içi uygulamaya göre daha fazla dentin sertlik kaybına yol 

açmıştır (p < .05). Aynı zamanda her iki materyal uygulama 

bölgesinde Endosequence BC ve MTA’nın kanal kontrol 

gruplarına göre daha fazla sertlik kaybı oluşturduğu göz-

lenmiştir (p < .05).

TARTIŞMA 
Çalışmamızda kalsiyum silikat esaslı kanal patları olan 

Endosequence BC ve MTA materyallerinin dentinin mik-

rosertliği üzerindeki etkileri karşılaştırmalı olarak değer-

lendirilmiştir ve iki materyalin de farklı dentin yapıları için 

mikrosertliği azalttığı bulunmuştur. Bu nedenle H
0
 hipote-

zi reddedilmiştir

Endodontik tedaviye en fazla ihtiyaç duyulan dişler pre-

molar ve molar dişlerdir.12 Aynı zamanda çiğnemenin ger-

çekleştiği premolar ve molar dişler yüksek değerlerde 

okluzal kuvvete maruz kaldığından dolayı bu çalışmada 

bu dişler tercih edilmiştir.13 Endodontik olarak tedavi gö-

ren dişlerin kırılma oranının yüksek olduğu bilinmektedir.1 

Ayrıca sertlik değerlerinin düşmesi kırılma direncinde bir 

azalmaya ve dentin mikro çatlaklarına veya dikey kök kırık-

larına neden olabilir.14  Bu nedenle bu materyallerin dentin 

dokusuna etkisi araştırılmıştır.

Mikrosertlik materyalin belirli bir yük altında gösterdiği 

direnci ifade eder. Bizim alanımızda mikrosertlik ölçüm 

yöntemi olarak sıklıkla Knoop ve Vickers sertlik testleri ter-

cih edilmektedir. Knoop ve Vickers sertlik testleri arasında 

doğrusal bir korelasyon mevcuttur ve her ikisi de mater-

yalleri incelemede eşit derecede uygun bulunmuştur.15  

Knoop sertlik testi elmas eşkenar dörtgen şekillidir ve en 

uzun köşegeninde ölçümler gerçekleştirilir. Vickers sertlik 

testi ise elmas piramidaldir ve dolayısıyla kare şeklinde bir 

girinti ortaya çıkartır. Her iki köşegen üzerinde ölçümler 

yapılır ve ortalama değerler elde edilir. Rezin kompozitler 

gibi polimerik materyaller, yük kaldırıldıktan sonra, elastik 

geri kazanım gösterirler. Bu nedenle, Vickers izlenimindeki 

her iki köşegeni etkileyerek sonuçları maskeleyebilir. Kno-

op izleniminde elastik geri kazanım en küçük köşegeni 

büyük ölçüde etkilediğinden dolayı elde edilen sonuçlar 

en az derecede etkilenir.16 Dentin de polimerik materyaller 

gibi elastik geri kazanım göstermektedir.17 Bu sebeple ça-

lışmamızda Knoop ölçüm yöntemi tercih edilmiştir.

Çalışmamızda bildirilen ilk ölçümde ki ortalama sertlik 

değerleri (52,67) insan dentini (50-70 KHN) ile uyumlu-

dur.18 Kontrol grubundaki değerlerin ise ortalamadan dü-

şük olması, dişlerin saklanma koşulları ve örneklerin ha-

zırlanmasına bağlı olabilir. Ayrıca tübül yoğunluğu veya 

dentinin kimyasal bileşimindeki farklılıklar da bu duruma 

katkıda bulunmuş olabilir. Russell ve arkadaşları posterior 

dişlerin, "Kelebek Etkisi" olarak bilinen optik bir fenomen 

sergilediklerini bildirmişlerdir. Bu dişlerde mezyo-distal 

ile karşılaştırıldığında bukkolingual yönde önemli ölçüde 

daha yüksek dentin tübül yoğunluğu bulunmaktadır.19 

Dolayısıyla kelebeğin kanatlarına karşılık gelen mezial 

ve distal yüzeyler daha yüksek sertlik değerine sahiptir.20 

Çünkü dentin sertliği ile tübüler yoğunluk arasında ters 

ilişki mevcuttur. Bu ters ilişki muhtemelen sertlik ile mm² 
dentin başına kalsifiye matris miktarı arasındaki doğru 

ilişkiden kaynaklanmaktadır.21 Bu riski ortadan kaldırma 

amaçlı 3 farklı noktadan ölçümler gerçekleştirilmiştir. 

Mikrosertlik ölçüm yöntemleri ile dolaylı olarak mineral 

kaybı veya mineral kazancı hakkında bilgi verebilir.22 An-

cak Knoop mikrosertlik ölçüm tekniği, yüzeyin yalnızca or-

talama sertliğini hesapladığından ve ölçülen yapının total 

sertlik değişimini tespit edemediğinden, değerler arasın-

da farklılık gözlenebilir.23

Materyal yerleştirilmeden öncesi ve yerleştirildikten son-

rası dentin sertlik değerlerinin karşılaştırılması aynı örnek-

ler içerisinde yapılmıştır. Bu durum, farklı dişlerin yapısal 

varyasyonlarının etkisini en aza indirmek ve değerlendir-

me için makul bir temel oluşturmak için tercih edilmiştir.24

İrrigantların kullanımı dentin dehidrasyonuna neden olur, 

elastik modülünü ve eğilme gücünü azaltır ve kökü kırıl-

maya daha duyarlı hale getirebilir.25 Bu nedenle çalışma-

mızda sertlik değerlerini etkileyecek irrigant ya da dezen-

fektan gibi kimyasallar kullanılmamıştır.

Yüksek pH’ın dentin üzerindeki etkileri konusunda sınır-

lı sayıda araştırma mevcuttur. Yapılan bir çalışmada MTA 

benzeri malzemelerin sertleştikten sonra yüksek pH de-

ğeri nedeniyle mineralize dentinden biyoaktif matriks bi-

leşenlerini çözebildiği bildirilmiştir.26 Değişiklik gösteren 

mineral içerik oranı mikro sertliği azaltabilir ve dentinin 

geçirgenliğini ve çözünürlüğünü artırabilir. Yapısal ola-
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rak destekleyici olmayan demineralize dentin dokusunun 

mikro sertliğininin korunması önemlidir.14 Bu çalışmada 

kullanılan materyaller (MTA 12,5; Endosequence BC 12,8 

) yüksek pH içeriğine sahiptir.27-29 Bu durum, çalışmamız-

da dentin sertliğinin azalmasında etkili olmuş olabilir.

Kalsiyum hidroksit, MTA ve CEM simanının sığır kök den-

tinin dayanıklılığı üzerindeki etkisini karşılaştıran bir çalış-

mada kullanılan üç materyalinde dentinin dayanıklılığını 

azalttığı tespit edilmiştir.30  Sawyer ve arkadaşları insan 

dişlerinde kalsiyum silikat esaslı materyallerin dentinin 

eğilme dayanımı üstüne etkilerini incelemişler ve sonuçlar 

temelinde, bu çalışmada araştırılan kalsiyum silikat esaslı 

materyallerin, dentinin deformasyona direnme (dayanıklı-

lık) ve kırılmadan enerji absorbe etme yeteneğini azalttığı 

sonucuna ulaşmışlardır.31 Sığır dişleri üzerinde gerçek-

leştirilen bir diğer çalışmada ise MTA ‘nın dentin sertliğini 

%33 oranında azalttığı bulunmuştur.32 Bu değer bizim ça-

lışmamızdaki oranlara benzerdir. 

Bu çalışmada iki materyal seçilmiştir. Farklı materyaller de 

çalışmaya eklenerek değişimler karşılaştırılabilir. Ayrıca 

uygulama süresi 28 gün ile sınırlıdır. Daha uzun süreler-

deki etkileri de gözlemlenmelidir. Bu değişimin süreci ve 

dentinin diğer fiziksel mekanik özelliklerine etkileri konu-

sunda daha fazla araştırma yapılması gereklidir.

SONUÇ 
Bu çalışmanın sınırlamaları dahilinde, kalsiyum silikat 

esaslı Endosequence BC ve MTA materyallerinin kullanı-

mı direkt dentin dokusu üzerinde kuvvetli yumuşatma et-

kisi gösterirken kanal içi uygulaması da dentin dokusunu 

zayıflatmaktadır.
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