NiGDE OMER HALISDEMIiR UNiVERSITESI
AGIZ VE DiS SAGLIGI UYGULAMA VE ARASTIRMA MERKEZi

ENDODONTI ANABILIM DALI

Dis Anatomisi

Disin disetinin yukar1 bolgesinde goriinen kismina 'kuron'; agizda goriinmeyen ve kemik i¢inde
kalan kismma ise 'kok' adi verilir. Kuronun en dis tabakasi mine tabakasidir. Mine insan
viicudunun en sert ve en mineralize dokusudur. Diseti siniriin altinda 'sement' ad1 verilen madde
kok ylizeyini kaplar. Mine ve sement tabakalarinin altinda ise 'dentin' adi verilen bir yapi
mevcuttur. Dentin de hemen hemen kemik kadar sert olmakla birlikte, minenin aksine sinir
uglarmi i¢inde bulunduran bir yapidir. Dentin kokte ve kuronda 'pulpa’ dokusunu cevreler. Pulpa
kii¢iik ve biiyiik kan damarlari, bag dokusu, sinir fibrilleri ve ¢esitli hiicrelerden meydana gelir.
Digin beslenmesi ve savunma sisteminden pulpal doku sorumludur. Enfekte durumlarda
(iltihaplandiginda ise) igerdigi sinir fibrilleri ile agrmnm iletiminden sorumludur.

Kanal Tedavisine Neden ihtiya¢ Duyulur?

Dis ciirtigii basladiginda mine, dentin ve/veya sement tabakasi mikroorganizmalar tarafindan
istila edilmeye baslandiginda ¢iirik de bu sayilan tabakalar arasinda ilerlemeye basglar.
Mikroorganizmalar dentine ilerlediginde diste soguk, sicak, eksi, tathh vb uyaranlara karsi
hassasiyet olusur. Bu asamada dis tedavi edilmezse giiriikle birlikte mikroorganizmalar pulpal
tabakaya dogru ilerler. Mikroorganizmalar toksinlerini pulpaya ulastirdiginda, pulpal hasarla
birlikte disimizde de siddetli agr1 algilamaya baslariz. Erken asamalarda pulpadaki bu hasar geri-
dontstiiriilebilir olup, vital tedavilerle sorun giderilebilir. Ancak pulpadaki hasar geri-
dontistimsiiz oldugunda dise endodontik tedavi (kanal tedavisi) yapmamiz da gerekebilir.

Endodontik Tedavinin Asamalar Nelerdir?

1-Anestezi

2-Ciirtigiin uzaklastirilmast

3-Dis pulpasina ulasilabilmesi i¢in giris kavitesinin agilmasi.
4-Dis pulpasinin ¢ikarilmasi.

5-Endodontik ekipmanlar ile kok kanallarinin genisletilmesi

6-Kanallarin temizlenip, dezenfekte edilmesinden sonra biyouyumlu bir materyal ile
doldurulmasi

7-Disin kompozit dolgu veya protetik olaral restore edilmesi



Endodontik Tedavi Sirasinda Agr Hissedilir mi?

Islem ©ncesi anestezi yapildigindan genel olarak tedavi sirasinda herhangi bir agn
hissedilmemektedir.

Endodontik Tedavi Ka¢ Seansta Yapilmaktadir?

Seans sayis1 pulpal ve periapikal dokularin durumuna ve kok anatomisinin karmasikligina gore
belirlenmektedir. Asemptomatik olan ve akut apse bulunmayan dislerde genelde tek seansta
bitirilmektedir. Fakat siddetli periapikal semptomlar ve akut apse varliginda kanal
dezenfeksiyonunu saglamak icin tedavi 2 ve/veya daha fazla seans silirebilmektedir.

Kanal Tedavisnin Yenilenmesi (Retreatment)

Kok kanal tedavisinde kanalin yeterince temzilenememesi, sizdirmaz bir tikama saglanamamasi
veya inat¢1 mikroorganizma varhg: gibi nedenlerle diste yeniden enfeksiyon gelisebilir. Onceki
kok kanal tedavisinin basarisiz olduguna karar verildiginde kanal dolgusunun sokiiliip yeniden
yapilmasma ‘retreatment’ denir. Retreatment kanal dolgu materyallerinin ¢ikartilmasi ve enfekte
kok kanali temizlendikten sonra tekrar doldurulmasidir. Basarili bir retreatment tedavisi ile
disteki sislik ve agr1 yani sikayetler tamamen ortadan kalkar.

Endodontik Tedavi Sonrasinda Disin Restorasyonu Nasil Yapilmaktadir?

Dis dokusunda madde kaybi cok degilse, dis amalgam veya kompozit dolgu ile restore
edilmektedir. Kuron kismi fazla harap olmus dislerde ise restorasyonun saglamligini temin
edebilmek i¢in onley, endokuron gibi indirek restorasyonlar veya dis kokiinden destek alan post-
core restorasyonlar gerekebilmektedir.

Kanal Tedavisi (Endodonti) Kanal Tedavisi (Endodonti)
Oncesi Sonrasi




