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nfekte veya etkilenmiş kuronal pulpa dokusunun cerrahi olarak çıkarılma-
sından sonra geride kalan ve canlı olduğu öngörülen kök pulpasının canlılı-
ğının korunmasına yardımcı olacak veya sabitlenmesini sağlayacak bir

kapaklama ajanı ile örtüldüğü amputasyon tedavisi, çürüğün çok daha kolay ve kı-
sa sürede ilerlediği süt dişlerinde en çok uygulanan endodontik tedavilerden biri-
dir.1 Amputasyon tedavilerinde geçmişten günümüze ideal kapaklama ajanının
bulunabilmesi için çok farklı materyaller kullanılmış fakat mevcut materyaller ara-
sında ideal bir amputasyon ajanı henüz tanımlanamamıştır.2

Süt Dişi Vital Pulpa Amputasyonlarında
MTA ve Ca(OH)2’nin Etkinliğinin Klinik ve

Radyolojik Olarak Değerlendirilmesi

ÖÖZZEETT  AAmmaaçç:: Bu ça lış ma da, süt diş le rin de; kal si yum hid rok sit (KH) ve mi ne ral tri ok sit ag re gat
(MTA) vi tal am pu tas yon uy gu la ma la rı nın kli nik ve rad yo lo jik ola rak de ğer len di ril me si amaç lan dı.
GGee  rreeçç  vvee  YYöönn  tteemm  lleerr:: Yaş la rı 6-10 yıl ara sın da de ği şen 64 ço cu ğun, de rin den tin çü rü ğü teş hi si ko -
nu lan ve am pu tas yon te da vi si ge rek si ni mi ol du ğu dü şü nü len top lam 64 alt süt azı di şi, KH ve MTA
am pu tas yo nu uy gu lan mak üze re rast ge le iki ça lış ma gru bu na ay rıl dı. Te da vi le rin ta mam lan ma sı nın
ar dın dan diş ler, 3’er ay lık ara lık lar la 1 yıl bo yun ca kli nik ve rad yo lo jik ola rak ta kip edil di. BBuull  gguu  --
llaarr::  Kli nik ba şa rı, KH gru bun da %96,8; MTA gru bun da ise %100 ola rak be lir len di ve grup lar ara -
sın da fark is ta tis tik sel ola rak an lam lı de ğil di (p=1,000). Rad yog ra fik ba şa rı ora nı ise, KH gru bun da
%73,3; MTA gru bun da %100 ola rak saptandı. MTA gru bu nun rad yog ra fik ba şa rı sı 9. ve 12. ay lar -
da is ta tis tik sel ola rak an lam lı se vi ye de da ha yük sek bu lun du (p<0,006). SSoo  nnuuçç:: Ça lış ma so nun da
kli nik ve rad yog ra fik ola rak süt di şi canlı pul pa am pu tas yon la rın da MTA’ nın KH’e gö re da ha ba şa -
rı lı ol du ğu göz len di.

AAnnaahh  ttaarr  KKee  llii  mmee  lleerr:: Pulpotomi; kalsiyum hidroksit; mineral trioksit agregat; süt dişi

AABBSS  TTRRAACCTT  OObb  jjeecc  ttii  vvee:: The pur po se of this study was cli ni cal and ra di o lo gi cal eva lu a ti on of the cal-
ci um hydro xi de (CH) and mi ne ral tri o xi de ag gre ga te (MTA) vi tal am pu ta ti on in pri mary te eth. MMaa--
ttee  rrii  aall  aanndd  MMeett  hhooddss:: Sixty fo ur pri mary lo wer mo lar te eth ha ving a di ag no sis of de ep den ti ne ca ri es
and re qu i ring vi tal pul po tomy in 64 chil dren aged bet we en 6-10 years we re inc lu ded in the study
and we re ran domly di vi ded in two study gro ups ac cor ding to the pul po tomy ma te ri al app li ed CH
and MTA. The tre at ments we re fol lo wed up cli ni cally and ra di o lo gi cally on ce every thre e months
for twel ve months fol lo wing the comp le ti on of tre at ments. RRee  ssuullttss:: Cli ni cal suc cess ra tes we re
96,8% for CH gro up, 100% for MTA gro up. The re was no sig ni fi cant dif fe ren ce in the cli nic suc-
cess ra tes bet we en gro ups (p=1,000). The ra di og rap hic suc cess ra tes we re 73.3% for CH gro up and
100% for MTA gro up. Ac cor ding to this re sult, a sta tis ti cally sig ni fi cant dif fe ren ce was ob ser ved be-
t we en gro ups at 9 and 12 months (p<0.006). CCoonncc  lluu  ssii  oonnss:: Ac cor ding to cli ni cal and ra di o lo gi cal re-
sults of our study, MTA we re par ti cu larly suc cess ful than CH in vi tal pulp am pu ta ti on.
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Süt di şi am pu tas yon te da vi le ri, uzun yıl lar dan be ri
ge ri de ka lan pul pa do ku su nun de vi ta li zas yo nu na da yan -
dı rı lan for mok re zol (FK) ile ya pıl mak tay dı. Ma ter ya lin
yük sek kli nik ba şa rı oran la rı na rağ men pos to pe ra tif sis-
te mik da ğı lı mı, si to tok si te si, pul pa da inf la ma tu ar ya nıt
oluş tur ma sı ve kan se ro jen po tan si ye li ne de niy le kul la -
nı mı red de dil mek te ve ye ri ne pul pa nın vi ta li te si nin ko-
run du ğu al ter na tif me di ka man lar öne ril mek te dir.3,4

Araş tır ma cı lar ide al pul pa te da vi sin de, kök pul pa -
sı nın vi tal-sağ lık lı kal ma sı ve odon tob last ta ba ka sıy la ta-
ma men ör tü lü ol ma sı ko nu sun da fi kir bir li ği ne
var mış lar dır. Kal si yum hid rok sit (KH), den tin re je ne -
ras yo nu nu uyarma ka pa si te si ol du ğu be lir ti len ve kök
pul pa sı nın canlı kal ma sı nı sağ la yan ilk am pu tas yon aja-
nı dır.5 Ma ter yal, an ti bak te ri yel özel li ği ne de niy le diş he-
kim li ğin de uzun yıl lar dır yay gın ola rak kul la nı lan ve
bi yo u yum lu lu ğu di ğer an ti bak te ri yel ajan lar la kı yas la -
nan bir maddedir.6 Bu yüz den vi tal pul pa te da vi le rin de,
ye ni bir mad de de nen me si ge rek ti ğin de, KH uy gun 
kon trol gru bu ola rak öne ril mek te dir. An cak süt di şi am-
pu tas yon te da vi le rin de, ma ter ya lin sık lık la kro nik pul pal
inf la mas yo na ve içten re zorp si yo na ne den ol du ğu nun
gös te ril me si KH’in am pu tas yon aja nı ola rak kul la nı mı nı
sı nır la mış tır.7,8

Son yıl lar da et ki me ka niz ma sı ge nel ola rak KH ile
ben zer lik ser gi le yen, hem de ney sel hem de kli nik ola-
rak ge niş çap lı kul la nım ala nı bu lan mi ne ral tri ok sit ag-
re gat (MTA), ko ru yu cu canlı pul pa te da vi le ri için
al ter na tif bir ma ter yal ola rak po pü ler lik ka zan ma ya baş-
la mış tır.9-12 Bu maddenin süt di şi am pu tas yon ma ter ya li
ola rak kul la nı mın da da ümit ve ri ci so nuç lar ser gi le di ği
bir çok ça lış ma da bil di ril miş tir.13,14

KH ve MTA’ nın et ki me ka niz ma la rı ben zer ola rak
ni te len di ril me si ne rağ men, iki ma ter ya lin bir ara da de-
ğer len di ril di ği ça lış ma la rın ol duk ça kı sıt lı ol du ğu göz-
len mek te dir.8,15,16 Bu ne den le bu ça lış ma da KH ve
MTA’ nın kli nik ve rad yo lo jik ola rak 12 ay sü rey le de-
ğer len di ril me si amaç lan mış tır.

GE REÇ VE YÖN TEM LER

Bu ça lış ma; An ka ra Üni ver si te si Diş He kim li ği Fa kül te -
si Çocuk Diş Hekimliği Ana bi lim Da lı kli ni ği ne baş vu ran
ve her han gi bir sis te mik ra hat sız lı ğı bu lun ma yan, yaş la -
rı 6 ile 10 ara sın da de ği şen (or ta la ma 8,2 yıl) 27’si kız,
37’si er kek top lam 64 ço cuk üze rin de in-vi vo ola rak 
ger çek leş ti ril di. Araş tır ma için ge rek li olan etik ku rul
ona yı, An ka ra Üni ver si te si Diş He kim li ği Fa kül te si Araş-
tır ma Etik Ku ru lu Baş kan lı ğı’n dan alın dı (2/20 Sa yı lı;
19.10.2010). Ay rı ca te da vi ön ce si, araş tır ma ya da hil edi-

len tüm ço cuk la rın ebe veyn le ri te da vi ler hak kın da bil-
gi len di ril di ve ge rek li izin alı nıp, ay dın la tıl mış onam
form la rı im za la tıl dı. Kli nik ve rad yog ra fik mu a ye ne so-
nu cu de rin den tin çü rü ğü teş hi si ko nu lan ve am pu tas -
yon te da vi si ge rek si ni mi ol du ğu dü şü nü len top lam 64
diş (28 adet alt 1. süt azı di şi ve 36 adet alt 2. süt azı di şi)
araş tır ma kap sa mı na alın dı. Grup la ra ait ör nek le rin sa yı -
sı oluş tu ru lur ken, MTA ve KH grup la rı ara sın da, ba şa rı
oran la rı yö nün den en az %30’luk bir far kın, %80 güç ve
%5 ya nıl ma dü ze yin de is ta tis tik sel açıdan önem li li ği ni
test et mek için, her grup ta en az 30’ar ol gu nun bu lun -
ma sı ge rek li li ği dik ka te alın dı.

Kli nik ola rak spon tan ağ rı hi ka ye si, per küs yo na ve
pal pas yo na has sa si yet, ödem, ap se ve fis tül var lı ğı gi bi
ge ri dö nü şüm süz pul pa inf la mas yo nu nu dü şün dü ren
semp tom la rı bu lun ma yan ve paslanmaz çelik kuron
(PÇK) ile res to re edi le bi lir du rum da olan diş ler araş tır -
ma kap sa mı na alın dı. Rad yo lo jik ola rak ise, çü rü ğün te-
miz len me si sı ra sın da per fo re ola ca ğı nı dü şün dü ren
pul pa ya çok ya kın de rin bir çü rük lez yo nu bu lu nan, la-
mi na du ra nın ve pe ri o don tal ara lı ğın sağ lık lı ol du ğu,
kök ler ara sı böl ge de lez yon ol ma yan, pe ri a pi kal rad yo -
lu sen si bu lun ma yan, pa to lo jik dış kök re zorp si yo nu ol-
ma yan, iç re zorp si yon içer me yen, pul pa için de kal si fi ye
kit le ler göz len me yen ve kök bo yu nun 2/3’ünün mev cut
ol du ğu be lir le nen diş ler araş tır ma kap sa mı na alın dı. 

Be lir ti len kri ter ler göz önün de bu lun du ru la rak
araş tır ma kap sa mı na alı nan 64 diş, rast ge le iki ana ça lış -
ma gru bu na ay rıl dı. İlk grup ta ki 32 di şe KH am pu tas yo -
nu, di ğer grup ta ki 32 di şe ise MTA am pu tas yo nu
uy gu lan ma sı plan lan dı. To pi kal anes te zi (Xylo ca in, As -
tra, Sö der tal je, İsveç) ve çenede bölgesel anes te zi (Ul tra -
ca in D-S am pul, Aven tis Phar ma, İstan bul, Tür ki ye)
uy gu la ma sı nın ar dın dan, il gi li di şe las tik ör tü yer leş ti -
ril di.  Çü rük mi ne do ku su, so ğut ma lı yük sek de vir li el
ale tiy le ste ril el mas rond ve fis sür frez (KG So ren sen, Ze-
nith Den tal ApS, Danimarka) yar dı mıy la kal dı rıl dı. Eks-
ka va tör ve/ve ya dü şük de vir li el ale ti ile kul la nı lan
tung sten kar bid rond frez ler (Me i sin ger Ha ger&Me i sin -
ger GmbH, Almanya) yar dı mıy la, oyuğun yan du var la -
rın da ki ve mi ne-den tin bir le şi min de ki çü rük den tin
ta ma men uzak laş tı rıl dık tan son ra, pul pa per fo ras yo nu
doğ ru lan dı ğın da pul pa oda sı nın ça tı sı ste ril el mas fis sür
frez kul la nı la rak kal dı rıl dı. Den tin deb ris le ri en jek tör ve
iğ ne yar dı mıy la ste ril se rum fiz yo lo jik ile yı ka nıp uzak-
laş tı rıl dı. Ku ro nal pul pa do ku su, pul pa oda sı nın ta ba nı -
nı delmemeye dik kat edi le rek kes kin bir eks ka va tör ve
tung sten kar bid rond frez yar dı mıy la çı ka rıl dı ve pul pa
oda sı tek rar ste ril se rum fiz yo lo jik ile yı ka na rak pul pa
ar tık la rı uzak laş tı rıl dı. Ka na ma kon tro lü ilk ola rak nem -
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li ste ril pa muk pe let ler le ya pıl dı. Bu iş lem sı ra sın da pul-
pa da ki ka na ma nın 5 dk için de kon trol edi le me di ği 2 diş
ça lış ma ya da hil edil me di. Bu aşa ma la rı ta ki ben ge ri ye
ka lan 62 adet diş, rast ge le iki gru ba ay rıl dı ve işlemler
her bir te da vi gru bu na uy gun ola rak tek he kim ta ra fın -
dan yü rü tül dü.

KH gru bun da ki 31 diş te bah se di len ilk aşa ma lar
ger çek leş ti ril dik ten ve ka na ma kon tro lü sağ lan dık tan
son ra, toz kal si yum ok sit (Kal sin, Ak tu Ti ca ret, İzmir
Tür ki ye) ste ril dis ti le su ile ka rış tı rı lıp ma cun kı va mı na
ge ti ri le rek, ste ril pa muk pe let le ha fif çe bas tı ra rak, ka nal
ağız la rı nı ta ma men ör te cek şekil de oyuk ta ba nı na yer-
leş ti ril di. 

Oyukların üze ri güç len di ril miş çin ko ok sit öje nol
(IRM; Dentsply, Mil ford, DE) ile ka pa tıl dı. Ar dın dan ay -
nı se ans ta PÇK (3M Den tal Pro ducts, Se e feld, Almanya)
ile da i mi res to ras yon lar ta mam lan dı.

MTA gru bun da ki 31 diş te am pu tas yon uy gu la ma sı -
na ait ilk aşa ma la rın ger çek leş ti ril me si nin ar dın dan üre-
ti ci fir ma öne ri le ri doğ rul tu sun da MTA to zu (Pro Ro ot
MTA; Dentsply Tul sa Den tal, Tul sa, OK, ABD) 3:1 ora-
nın da ste ril su ile ka rış tı rı la rak açık olan pul pa do ku su
üze ri ne ka nal ağız la rı nı kap sa ya cak şekil de yer leş ti ril di.
Ma ter yal nem li or tam da sert leş ti ği için, saf su ile nem-
len di ril miş pe let ko nu lan oyukların üze ri güç len di ril miş
çin ko ok sit öje nol (IRM; Dentsply, Mil ford, DE) ile ge-
çi ci ola rak ka pa tıl dı. Bir gün son ra ise pa muk pe let uzak-
laş tı rı lıp MTA’ nın üze ri tek rar güç len di ril miş çin ko ok sit
öje nol (IRM; Dentsply, Mil ford, DE) ile ka pa tıl dık tan
son ra PÇK ile da i mi res to ras yon ta mam lan dı. Si man tas -
yo nun ar dın dan tüm diş ler den bi te-wing rad yog ra fi ler
alın dı ve diş le rin 3, 6, 9 ve 12 ay lık dö nem ler de kli nik ve
rad yo lo jik kon trol le ri ya pıl dı. 

Kon trol ran de vu la rın da ya pı lan kli nik mu a ye ne de;
per küs yon ve pal pas yo na has sa si yet, ken di li ğin den ve ya
et ke ne bağ lı ağ rı şika ye ti, di şe tin de renk de ği şik li ği, fis-
tül ya da ap se var lı ğı, pa to lo jik sallanma var lı ğı de ğer -
len di ril di. Bu bul gu lar dan en az bi ri nin göz len di ği diş ler
kli nik ola rak ba şa rı sız sa yıl dı. Rad yog ra fik mu a ye ne de
ise; pe ri a pi kal de ve ya kök ler ara sı böl ge de lez yon, iç ve
dış pa to lo jik kök re zorp si yo nu, pe ri o don tal ara lık ta ge-
niş le me bu lu nup bu lun ma ma sı açı sın dan de ğer len dir me
ya pıl dı. Be lir ti len rad yog ra fik bul gu lar dan her han gi bi-
ri nin göz len di ği diş ler rad yog ra fik ola rak ba şa rı sız ka bul
edil di. Am pu tas yon te da vi sin de iç re zorp si yo nu ba şa rı -
sız lık ka bul eden ge nel gö rüş doğ rul tu sun da, göz lem sü-
re si için de rad yo lo jik ola rak iç re zorp si yon ge liş ti ği
sap ta nan diş ler ba şa rı sız şeklinde de ğer len di ril di. Be lir -
ti len kli nik ve rad yog ra fik kri ter le rin ya nı sı ra; kök ka-

na lın da tı kan ma mey da na gel me si (pul pa ka nal ob li te -
ras yo nu) ise ba şa rı sız lık ola rak de ğer len di ril me di.

Ve ri le rin ana li zi SPSS for Win dows 11,5 pa ket
prog ra mın da ya pıl dı. İsta tis tik sel ana liz ler de ola sı tüm
çok lu kar şı laş tır ma lar da Tip I ha ta yı kon trol ede bil mek
için Bon fer ro ni dü zelt me si ya pıl dı. KH ve MTA grup la -
rı nın kli nik ve rad yog ra fik ba şa rı oran la rı nın kı yas lan -
ma sın da Fis her ’in Ke sin So nuç lu Ki-Ka re tes ti kul la nıl dı.
Bon fer ro ni dü zelt me si ne gö re p<0,00625 için so nuç lar
is ta tis tik sel an lam lı ka bul edil di. KH ve MTA grup la rı
içe ri sin de ba şa rı oran la rı nın ta kip za ma nı na gö re an lam -
lı de ği şim gös te rip gös ter me di ği McNe mar tes tiy le de-
ğer len di ril di. Bon fer ro ni dü zelt me si ne gö re p<0,0021
için so nuç lar is ta tis tik sel ola rak an lam lı ka bul edil di.
Rad yog ra fik bul gu la rın grup la ra gö re da ğı lı mı Pe ar son -
’un Ki-Ka re ve ya Fis her ’in Ke sin So nuç lu Ki-Ka re tes ti
ile de ğer len di ril di. Bon fer ro ni dü zelt me si ne gö re
p<0,025 için so nuç lar is ta tis tik sel açıdan an lam lı ka bul
edil di.

BUL GU LAR

Kli nik ve rad yog ra fik mu a ye ne so nu cu, de rin den tin çü-
rü ğü teş hi si ko nu lan ve am pu tas yon te da vi si ge rek si ni -
mi ol du ğu dü şü nü len, top lam 64 diş ten 2’si te da vi iş le mi
sı ra sın da pul pa da ki ka na ma nın 5 dk için de kon trol edi-
le me me si ne de niy le ça lış ma kap sa mın dan çı ka rıl dı ğı
için,  her grup ta 31 diş ol mak üze re top lam 62 adet süt
1. ve 2. azı di şi KH ve MTA am pu tas yon la rı ya pı la rak
ta kip sü re ci ne alın mış ol du. Üçer ay lık pe ri yot lar la ya-
pı lan on iki ay lık ta kip so nun da MTA gru bun da %100
kli nik ba şa rı göz le nir ken, KH gru bu için kli nik ba şa rı
%96,8 ola rak be lir len di. Fa kat 12 ay lık kon trol sü re ci
so nun da kli nik de ğer len dir me le re gö re grup lar ara sın da
is ta tis tik sel yönden an lam lı fark ol ma dı ğı be lir len di
(p=1,000).

Rad yog ra fik kon trol ler de dik ka te alı nan kri ter le re
gö re, 12 ay so nun da rad yog ra fik ge nel ba şa rı, KH gru-
bun da %73,3; MTA gru bun da %100 ola rak be lir len di.
Rad yog ra fik de ğer len dir me le re gö re 12 ay lık kon trol sü-
re ci bo yun ca KH ve MTA grup la rı nın ge nel ba şa rı oran-
la rı nın kı yas la ma sı Tab lo 1’de ve ril di. Bu çi zel ge ye gö re;
MTA gru bu nun rad yog ra fik ba şa rı sı KH gru bu na gö re 9.
ve 12. ay lar da is ta tis tik sel ola rak an lam lı se vi ye de da ha
yük sek bu lun du (p<0,006). 

KH gru bun da za man la iliş ki li ola rak ba şa rı ora nı -
nın git tik çe azal dı ğı, MTA gru bun da ise ba şa rı nın iz lem
sü re sin ce sta bi li te si ni ko ru du ğu göz len di. Grup la rın ta -
kip za man la rı na gö re rad yog ra fik ba şa rı oran la rı Şekil
1’de gö rül mek te dir. 
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Grup la rın iz lem za man la rı ara sın da fark olup ol ma-
dı ğı nın be lir len me si için iki li kar şı laş tır ma lar ya pıl dı.
Ya pı lan iki li kar şı laş tır ma lar sı ra sın da top lam 24 alt hi-
po tez kul la nıl dı ğın dan (p=0,05 ye ri ne 0,05/24=0,0021)
Bon fer ro ni dü zelt me si ne gö re p<0,0021 için so nuç lar is -
ta tis tik sel ola rak an lam lı ka bul edil di. Çok lu kar şı laş tır -
ma lar so nu cun da iz lem za man la rı nın hiç bi rin de
is ta tis tik sel an lam lı fark bu lun ma dı (p>0,002) (Tab lo 2).

Rad yog ra fik de ğer len dir me ler sı ra sın da bü tün
grup lar için dik ka te alı nan rad yo lo jik bul gu lar ve bun la -
ra ait is ta tis tik sel ve ri ler Tab lo 3’de gö rül mek te dir. İsta-
tis tik sel de ğer len dir me so nu cun da grup lar ara sın da
sa de ce nor mal pul pa ya sa hip ol ma (p=0,002) ve dış re-
zorp si yon var lı ğı (p=0,024) açı sın dan MTA le hi ne an-
lam lı fark bu lun du.

MTA am pu tas yon la rı son ra sın da diş le rin ge nel ola-
rak nor mal pul pa ya (%87,1) sa hip ol du ğu, rad yog ra fik
ba şa rı sız lık ol ma dı ğı, sa de ce 4 ör nek te pul pa ka nal ob li -
te ras yo nu bu lun du ğu göz len di. Bu na kar şın KH gru bun-
da ki top lam 8 adet rad yog ra fik ba şa rı sız lık ol du ğu ve
da ğı lı mın 2 ör nek te iç re zorp si yon, 6 ör nek te dışl re-
zorp si yon, 4 ör nek te pe ri a pi kal rad yo lu sen si, 3 ör nek te
kök ler ara sı böl ge de ke mik yı kı mı şek lin de ol du ğu be-
lir len di. Bu ba şa rı sız lık la rın ba zı ör nek ler de kom bi nas -
yon lar şek lin de ol du ğu tes pit edil di. KH gru bun da 2
ör nek te 6. ay da göz le nen iç re zorp si yo nun 12. ay da dış
re zorp si yon la bir leş ti ği tes pit edi le rek diş le rin çe ki mi ne
ka ra ve ril di.

TAR TIŞ MA

Am pu tas yon te da vi sin de, ka lan kök pul pa sı nın ken di ni
iyi leş tir me si, can lı lı ğı nı ve fonk si yo nu nu sür dür me si he-
de fiy le, açıl mış olan pul pa yü ze yi nin ko ru yu cu bir mad -
de ile ka pa tı la rak canlılığın sürdürülmesi şeklindeki bir
te da vi nin ya pıl ma sı ge niş ka bul gör mek te dir.17

Den tin re je ne ras yo nu nu uyarma ka pa si te si olan ve
kök pul pa sı nın canlı ola rak kal ma sı nı sağ la yan en kla sik
ajan ha la KH’tir.5 Son yıl lar da et ki me ka niz ma sı ge nel-

likle KH ile ben zer lik ser gi le yen,9,10 hem de ney sel hem
de kli nik açıdan ge niş çap lı kul la nım ala nı bu lan MTA,12

yük sek ba şa rı oran la rı ne de niy le ko ru yu cu canlı pul pa
te da vi le ri için al ter na tif bir ma ter yal ola rak po pü ler lik
ka zan ma ya baş la mış tır.13,14

An cak MTA’ nın ol duk ça pa ha lı ol ma sı yay gın kul-
la nı mı nı hay li kı sıt la mak ta dır.3 Bu da, süt di şi am pu tas -
yon ma ter ya li ola rak ucuz, kul la nım ko lay lı ğı ve
pra tik li ği sağ la yan KH’in ba şa rı sız lık ne den le ri nin tek rar
tek rar sor gu lan ma sı na ve bun la rı ön le me ye yö ne lik gi ri-
şim le rin bu lun ma ya ça lı şıl ma sı na yol açmaktadır. KH’e

Takip Zamanı KH MTA p-değeria

3.Ay 31 (%100) 31 (%100) -

6.Ay 26 (%83,9) 31 (%100) 0,053

9.Ay 23 (%76,7) 31 (%100) 0,005*

12.Ay 22 (%73,3) 31 (%100) 0,002*

TABLO 1: KH ve MTA gruplarının genel başarı oranlarının
kıyaslaması.

aFisher’in Kesin sonuçlu Ki-Kare testi (p<0,00625).
KH: Kalsiyum hidroksit; MTA: Mineral trioksit agregat.

Çoklu Karşılaştırmalar KH Grubu MTA Grubu

3.Ay – 6.Ay p=0,063 p=1,000

3.Ay – 9.Ay p=0,016 p=1,000

3.Ay – 12.Ay p=0,008 p=1,000

6.Ay – 9.Ay p=0,500 p=1,000

6.Ay – 12.Ay p=0,250 p=1,000

9.Ay – 12.Ay p=1,000 p=1,000

TABLO 2: Her iki grup için izlem zamanları arasında başarı
oranları yönünden yapılan çoklu karşılaştırma sonuçları.

aMcNemar testi (p<0,002).

Radyolojik Bulgu KH MTA p değeri

Normal Pulpa 16/31 27/31 0,002*

Pulpa Kanal Tıkanması 8/31 4/31 0,199

İç Rezorpsiyon 2/31 0/31 0,492

Dış Rezorpsiyon 6/31 0/31 0,024*

Periapikal Radyolusensi 4/31 0/31 0,113

Kökler Arası Bölgede Radyolusensi 3/31 0/31 0,238

TABLO 3: Radyografik bulguların gruplara göre dağılımı.

Pearson’un Ki-Kare veya Fisher’in Kesin Sonuçlu Ki-Kare testi (p<0,025).

ŞEKİL 1: Grupların takip zamanlarına göre radyografik başarı oranları.
(Renkli hali için Bkz. http://dishekimligibilimleriozel.turkiyeklinikleri.com/)

Zaman
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bağ lı ola rak göz le nen ba şa rı sız lık lar, te da vi ön ce sin de
var olan pul pal inf la mas yo n, te da vi son ra sı ya pı lan res-
to ras yo nun ke nar sı zın tı sı nı en gel le ye me me si, en fek te
ku ron pul pa sı nın ta ma men çı kar tı la ma ma sı ve am pu te
edi len pul pa do ku su ile ka pak la ma ma ter ya li ara sın da
olu şan kan pıh tı sı var lı ğı gi bi bir çok fak tö re bağ lan mak -
ta dır.18,19 Tüm bu risk fak tör le ri KH am pu tas yo nu ya nın -
da as lın da MTA am pu tas yo nu için de ge çer li ol mak la
bir lik te, bu olum suz fak tör ler ka tı has ta se çim kri ter le -
ri, PÇK uy gu la ma la rı ya da tek nik has sa si yet le her iki
grup için de en gel len me ye ça lı şı la bi lir. Bu ne den le ça-
lış ma mız da KH ve MTA vi tal pul pa am pu tas yon la rı nın
12 ay sü rey le kli nik ve rad yo lo jik ola rak kı yas lan ma sı
amaç lan mış tır. 

Ça lış ma mız da kli nik ba şa rı oran la rı 12 ay so nun da
KH gru bu için %96,8, MTA gru bu için %100 ola rak bu-
lun du ancak bu oran lar ara sın da fark is ta tis tik sel açıdan
an lam lı de ğil di (p=1,000). Do la yı sıy la 12 ay lık ta kip sü-
re ci so nu cun da kul la nı lan am pu tas yon ma ter ya li nin te-
da vi nin kli nik ba şa rı sı nı et ki le me di ği anlaşıldı.
Araş tır mamız da rad yog ra fik ba şa rı oran la rı ise 12 ay so-
nun da KH gru bu için %73,3; MTA gru bu için ise %100
ola rak bu lun du ve grup lar ara sın da 9. ve 12. ay kon trol -
le rin de is ta tis tik sel an lam lı fark ol du ğu be lir len di
(p<0,006). Bu so nuç la ra ek ola rak MTA’ nın uzun dö nem -
de bi le sa bit bir ba şa rı gra fi ği çiz me si,8,20 KH’in ise sü rek -
li aza lan bir eğ ri ye sa hip ol ma sı ne de niy le iler le yen ta kip
pe ri yot la rın da iki grup ara sın da da ha faz la is ta tis tik sel
fark çı ka bi le ce ği ni söy le mek de müm kün dür.7,8

Per ci no to ve ar k.; KH ile MTA am pu tas yon la rı nın
et kin lik le ri ni rad yog ra fik açı dan kar şı laş tır dık la rı ça lış -
ma la rın da 12. ay so nun da KH gru bu için %13,33; MTA
gru bu için %4,44 ge nel ba şa rı sız lık be lir le miş ve bu far-
kın is ta tis tik sel ola rak an lam lı ol ma dı ğı nı bil dir miş ler -
dir.15 Araş tır ma cı lar her iki ma ter ya lin de am pu tas yon
te da vi le rin de dik kat li ol gu se çi miy le ye ter li se vi ye de ba-
şa rı ser gi le ye bi le ce ği ni be lirt miş ler dir. Bu araş tır ma da,
ta kip sü re si nin 12 ay la sı nır lı ol ma sı ve ka na ma kon tro -
lü nün ar dın dan pul pa nın iri tas yo nu nu en gel le mek, inf -
la mas yo nu ön le mek, ta mir ka pa si te si ni art tır mak
ama cıy la kor ti kos te ro id li an ti bi yo tik so lüs yo nu em di ril -
miş pa muk pe let le rin ge çi ci ola rak pul pa boş lu ğu na yer-
leş ti ril me si, KH’in ba şa rı oran la rı nın düş me si ni
en gel le miş ola bi lir.

Sön mez ve ar k.16 ise; 24 ay so nun da ge nel ba şa rı
oran la rı nı FK için %76,9; FS için %73,3; KH için %46,1
ve MTA için %66,6 ola rak bil dir miş ler dir. Ça lış ma so-
nun da grup lar ara sın da anlamlı fark ol ma ma sı na rağ men
KH gru bu nun di ğer 3 gru ba gö re gö re ce li ola rak ba şa rı -

sız ol du ğu vur gu lan mış tır. Mo ret ti ve ar k.; 2 se ne lik ta -
kip so nu cun da MTA gru bun da rad yog ra fik ola rak %100
ba şa rı bil di rir ken, KH ile te da vi edi len grup ta 3. ay da iç
re zorp si yon ne de niy le %35,7 ora nın da ba şa rı sız lık ge liş-
ti ği ni, ta kip sü re si so nun da ise ge nel ba şa rı sız lık ora nı nın
%64’e yük sel di ği ni ve bu far kın is ta tis tik sel açıdan an-
lam lı ol du ğu nu bil dir miş ler dir.8 Araş tır ma cı lar ka na ma
kon tro lü nün öne mi ni be lirt tik le ri ça lış ma la rın da, ay nı
so ru nun hem KH hem de MTA için ge çer li ol du ğu nu,
fa kat KH am pu tas yon la rın da pıh tı for mas yo nu nun en-
gel le ne me me si ve ma ter yal le pul pa ara sın da te ma sın sağ-
la na ma mış ol ma sı ne de niy le iç re zorp si yon la rın yük sek
oran da göz len miş ola bi le ce ği ni; MTA’ nın ise nem var lı -
ğın da bi le sert le şe bil me si ve üs tün ör tü cü lü ğü sayesinde
bu so nuç la rın çık mış ola bi le ce ği ni bil dir miş ler dir.

KH ve MTA’ nın kar şı laş tı rıl dı ğı am pu tas yon ça lış -
ma la rı kı sıt lı ol mak la bir lik te, has ta se çim kri ter le ri,  üst
res to ras yon se çim le ri ve ta kip pe ri yot la rı ile iliş ki li ola-
rak fark lı so nuç la rın or ta ya çık tı ğı göz len mek te dir. Fa -
kat is ta tis tik sel ola rak an lam lı fark ol ma dı ğı du rum lar da
bi le KH’in tüm ça lış ma lar da da ha dü şük ba şa rı oran la rı
ser gi le di ği ni vur gu la mak önem li dir. 

Bu ça lış ma da MTA gru bun da hiç ba şa rı sız lık göz-
len me me si ne de niy le çok lu kar şı laş tır ma lar da iz lem za-
man la rı ara sın da is ta tis tik sel ola rak an lam lı fark
bu lun ma dı. KH gru bu nun ise za man la aza lan şekil de bir
ba şa rı ora nı ser gi le me si ne rağ men; çok lu kar şı laş tır ma da
hiç bir iz lem za ma nın da an lam lı fark ol ma dı ğı be lir len di.
Fa kat 3.ay-9.ay (p=0,016) ve 3.ay-12.ay (p=0,008) çok lu
kar şı laş tır ma la rın da ki “p” de ğer le ri nin Bon fer ro ni dü zelt-
me si ne de niy le is ta tis tik sel ola rak an lam lı ka bul edil me -
di ği ne dik kat çek mek fay da lı ola cak tır. Zi ra bu de ğer ler
ay rın tı lı in ce len di ğin de, ta kip pe ri yot la rı ara sın da ki fark
ar tıp ta kip sü re si uza dık ça, so nuç la rın an lam lı lık se vi ye -
si ne yak laş tı ğı göz len mek te dir. Da ha ön ce ya pı lan KH
am pu tas yon la rın da da ma ter ya lin ba şa rı sı nın za man geç-
tik çe azal dı ğı göz len mek te dir.6,8,21,22 Huth ve ar k.7 da ben-
zer şekil de KH am pu tas yon la rın da 1 se ne so nun da %86
ora nın da göz le nen ge nel ba şa rı nın, 2 se ne nin so nun da
%53 gi bi ol duk ça dü şük de ğer le re ulaş tı ğı nı bil dir miş ler -
dir. Bu ne den le da ha ön ce KH’in ba şa rı oran la rı nın za-
man la azal dı ğı nı be lir ten di ğer ça lış ma lar dan, bu
ça lış ma da ki çok lu kar şı laş tır ma da el de et ti ği miz de ğer -
ler den ve git tik çe dü şen ba şa rı gra fi ğin den yo la çı ka rak,
ça lış ma mız da ta kip pe ri yo du nun nis pe ten kı sa ka bul edi-
le bi le cek bir sü re olan 12 ay ol ma sı ne de niy le çok lu kar-
şı laş tır ma la rın da grup lar ara sın da fark çık ma dı ğı nı
söy le mek müm kün dür. Yi ne bu ça lış ma da ki KH’e ait git-
tik çe aza lan ve MTA’ ya ait da ha sta bil ba şa rı gra fi ğin den
yo la çı ka rak, ta kip sü re si nin uza ma sı ha lin de KH’in ba şa-



SÜT DİŞİ VİTAL PULPA AMPUTASYONLARINDA MTA VE Ca(OH)2’NİN ETKİNLİĞİNİN KLİNİK VE RADYOLOJİK... Merve AKÇAY ve ark.

Tur ki ye Kli nik le ri J Dental Sci-Special Topics 2012;3(1) 55

rı sız lı ğı nın ar ta rak, MTA ile ar asın da is ta tis tik sel bir fark
olu şa bi le ce ği ni söy le mek müm kün ola bi lir.

KH pa tı nın 6. ay dan iti ba ren yu mu şa ma ya baş la ma -
sı ve bü tün lü ğü nü kay bet me si nin res to ras yon al tın da
boş luk la rın oluş ma sı na ne den ol du ğu, bu du ru mun da
bak te ri yel en fek si yon için ge çiş yo lu oluş tu ra rak, KH am-
pu tas yon la rın da ço ğun luk la 6. ay dan iti ba ren ba şa rı sız lı -
ğa ne den ol du ğu da ha ön ce ki ça lış ma lar da bil di ril miş-
tir.23-25 Bi zim ça lış ma mız da da ba şa rı sız lık la rın 6. ay dan
son ra göz len me si ma te ya lin bü tün lü ğü nü kay bet ti ği dö-
ne min ba şa rı yı önem li şekil de et ki le di ği ne da ir bir be lir -
ti dir. KH’in za man la çö zün me si nin ve bü tün lü ğü nün
bo zul ma sı nın ak si ne, Car do so-Sil va ve ar k.; uzun dö nem
ta kip li ça lış ma la rın da MTA ma ter ya lin de yer de ği şik li ği
ya da re zorp si yon gö rül me di ği ni be lirt miş ler dir.13

Ko nuy la il gi li ya pı lan uzun dö nem ta kip li ça lış ma -
lar de ğer len di ril di ğin de, MTA ba şa rı oran la rı nın sa bit
ol du ğu ve en faz la bir kaç di şi içe ren rad yog ra fik ba şa rı -
sız lık ol du ğu göz len mek te dir.8,20,26 Bu du rum ma ter ya lin
ken di üs tün özel lik le ri ne bağ la na bi lir. Zi ra MTA’ nın
pul pa oda sı gi bi ne min ta ma men kon trol alın ma sı nın
im kan sız ol du ğu böl ge ler de ba şa rı lı şekil de kul la nıl dı ğı,
ya ra yü ze yin de ki he mo ra ji ve ek su da var lı ğın dan et ki -
len me di ği, am pu tas yon böl ge sin de pul pa do ku su nu ko-
ru du ğu, hem yu mu şak do ku hem de sert do ku
re je ne ras yo nu nu uyardığı bil di ril miş, üs tün ör tü cü lü ğü
ve ih mal edi le bi lir se vi ye de ki bi yo u yum lu lu ğu ve re je -
ne ras yon  po tan si ye li ya nın da pul pa da ki ya ra iyi leş me -
si ne kat kı da bu lun du ğu ka nıt lan mış tır.27-30 Tüm bu
olum lu özel lik ler, MTA’ nın yük sek ba şa rı sı nın sta bil kal-
ma sı na ve iki grup ara sın da ki fark lı ba şa rı se vi ye le ri ne
açık lık ge tir mek te dir. 

Ba şa rı sız lık ola rak sa yıl ma yan pul pa ka nal tıkanık-
lığı da da hil ol mak üze re rad yo lo jik ola rak hiç bir pa to -
lo jik bul gu nun ol ma ma sı, ya ni sağ lık lı pul pa ya sa hip
ol ma yö nün den am pu tas yon ma ter yal le ri kar şı laş tı rıl dı -
ğın da MTA’ nın KH’e gö re is ta tis tik sel ola rak an lam lı se-
vi ye de da ha yük sek oran da sağ lık lı pul pa ya sa hip
olunmasını sağladığı be lir len di (p=0,002). Bu so nuç kli-
nik ve rad yog ra fik ola rak el de et ti ği miz bul gu lar la
uyum lu dur. Ba şa rı sız lık ola rak de ğer len di ril me yen pul -
pa ka nal tıkanıklığı ise da ha ön ce ki ya pı lan ça lış ma lar la
uyum lu şekil de ça lış ma mız da da en sık gö rü len bul gu -
dur.20,26,31 KH am pu tas yon la rı nın ter cih edil me me si nin
en bü yük ne den le rin den bi ri olan ve canlı pul pa am pu -
tas yon la rın da özel lik le KH am pu tas yon la rın da sık ça kar-
şı la şı lan iç re zorp si yon ça lış ma mız da sa de ce 2 diş te
göz len di. Ça lış ma mız da iç re zorp si yon oran la rı nın dü -
şük ol ma sı has ta se çim kri ter le riy le iliş ki len di ri le bi lir. İç

re zorp si yon, KH am pu tas yon la rı nın ter cih edil me me si -
nin en bü yük ne den le rin den bi ri ol ma sı na rağ men ça lış -
ma lar da dış re zorp si yon, ke mik ler ara sı böl ge de ve
pe ri ra di kü ler böl ge de ke mik yı kı mı var lı ğı da yük sek
oran lar da bil di ril miş tir.22 Bi zim ça lış ma mız da da ay nı
doğ rul tu da KH gru bun da 6 diş te dış re zorp si yon, 4 diş te
de pe ri ra di kü ler böl ge de ke mik yı kı mı tes pit edil di ve
dış re zorp si yon var lı ğı açı sın dan MTA le hi ne is ta tis tik -
sel ola rak an lam lı fark be lir len di (p=0,024). Zurn ve Se -
a le’de ben zer şekil de KH am pu tas yon la rın da kal si fik
me to mor foz dan son ra en sık gö rü len rad yog ra fik ba şa rı -
sız lı ğın dış re zorp si yon (%41) ve ke mik te rad yo lu sen si
(%32) ol du ğu nu bil dir miş ler dir.22 Bu bil gi le re ek ola rak
ça lış ma mız da MTA am pu tas yon la rı son ra sın da iç re-
zorp si yon, dış re zorp si yon, pe ri a pi kal rad yo lu sen si ve
kök ler ara sı böl ge de ke mik yı kı mı nın gö rül me me si
önem li bir bul gu dur.

Am pu tas yon te da vi sin de me di ka man ile te mas
eden pul pa do ku su nun canlı ve sağ lık lı ol ma sı ge rek li li -
ği, tüm vi tal am pu tas yon ajan la rı için or tak bir fak tör ol-
ma sı na rağ men, bu ça lış ma dan el de et ti ği miz so nuç lar
KH’in ba şa rı lı ola bil me sin de bu fak tö rün çok da ha
önem li ve ge rek li ol du ğu nu gös ter mek te dir. MTA ma-
ter ya li do ku la rı iyi leş tir me ka pa si te si ne de niy le da ha ba-
şa rı lı so nuç lar ser gi le ye bil mek te dir. Bu ne den le KH
am pu tas yon la rın da has ta se çim kri ter le ri nin MTA’ ya gö -
re çok da ha ha ssas ol ma sı ge rek ti ği göz len mek te dir.

Ça lış ma bü tün ola rak de ğer len di ril di ğin de, süt di şi
am pu tas yo nun da MTA ma ter ya li nin kli nik ve rad yog -
ra fik ola rak ol duk ça tat min edi ci so nuç lar ver di ği tes pit
edil miş ol ma sı na rağ men ma ter ya lin KH’e gö re ol duk ça
pa ha lı ol du ğu nu vur gu la mak da ge rek mek te dir.15,20,32 Fa -
kat çok kü çük yaş lar da am pu tas yon te da vi si ge rek ti ren
diş ler de, di ğer am pu tas yon ma ter yal le ri ni uzun sü re li
kul la nım la rın da ola sı komp li kas yon lara ne den ola bil -
mek te dir. Bu du rum lar da ge re ke bi le cek çe kim ve ya yer
tu tu cu gi bi ma li yet li ve kul la nım la rı zor çö züm le re gö -
re, ya rar-ma li yet den ge si nin sağ lan ma sı ne de niy le, yük-
sek ba şa rı oran la rı na sa hip MTA am pu tas yon la rı nın
ter cih edil me si da ha doğ ru bir yak la şım gi bi gö zük mek -
te dir. Ay rı ca ma ter ya lin da ha kü çük pa ket ler le pi ya sa ya
sü rül me siy le önü müz de ki gün ler de da ha ge niş bir kit le
ta ra fın dan ru tin bir şekil de kul la nı la ca ğı tah min edil-
mek te dir.

SO NUÇ

Süt di şi vi tal pul pa am pu tas yon la rın da 1 yıl lık ta kip sü-
re si so nun da MTA’ nın KH’e gö re kli nik ve rad yog ra fik
ola rak da ha ba şa rı lı ol du ğu göz len miş tir. 
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