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Bölüm 3

Endodontide İrrigasyon Aktivasyon Yöntemleri 

Medine Çiçek1

Ahter Şanal Çıkman2

Özet

Endodontik tedavinin primer hedefi; kontamine ve enfekte kök kanal 
sisteminin mikroorganizmalardan en uygun şekilde temizlenmesi ile 
enfeksiyonun tedavi edilmesi ve sonraki süreçlerde meydana gelebilecek 
yeniden enfeksiyonun önüne geçilmesidir. Başarılı bir endodontik tedavi, kök 
kanal sisteminin etkin şekilde entrümantasyonu, irrigasyonu ve obturasyonuna 
bağlıdır. Pulpa ve periapikal doku hastalıklarının en önemli etkeni bakteriler 
olarak bilinse de endodontik enfeksiyonlar polimikrobiyal enfeksiyonlardır. 
Kök kanal sisteminin karmaşık anatomisi enfekte alanın tamamını debride 
etme yeteneğimizi sınırlandırır. Bu nedenle kök kanallarındaki enfeksiyon 
odaklarını efektif şekilde uzaklaştırabilmek için kök kanal preparasyonu etkin 
bir irrigasyon protokolü ile birlikte gerçekleştirilmelidir.

Günümüzde kanal sistemi içindeki bakteri ve debris artıklarını azaltmada 
irrigasyona yardımcı olabilecek farklı araç ve teknikler geliştirilmiştir. 
Manuel dinamik aktivasyon, sonik ve ultrasonik aktivasyon, lazer aktivasyon 
yöntemlerinin dışında geleneksel enjektörler ile gerçekleştirilen irrigasyon gibi 
klasik yöntemler de kullanılmaktadır. Klinik deneyimler geleneksel yaklaşımın 
tipik olarak kök kanal sisteminin kompleks yapısından kaynaklanan, özellikle 
kanallar arasındaki anastomozlar ve kök kanalının en apikal kısmı gibi periferik 
alanlarda solüsyon penetrasyonunun yetersiz olduğunu göstermiştir. Bu 
nedenle irrigasyonun nüfuzunu ve etkinliğini artırmak için farklı aktivasyon 
teknikleri geliştirilmiştir.

Giriş

Başarılı bir kök kanal tedavisi için mekanik preparasyonun ardından 
uygulanan kimyasal irrigasyon kritik bir role sahiptir. Endodontik 
tedavide mekanik preparasyonun yetersiz kaldığı ve isthmus, lateral kanal, 
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apikal delta gibi kök kanal sisteminin karmaşık anatomisinden kaynaklı 
ulaşılamayan bölgeleri dezenfekte etmenin en etkili yolu kök kanal sisteminin 
irrigasyonudur.1 Çünkü bu alanlar, kök kanal dolgu malzemelerinin yeterli 
penetrasyonunu engelleyerek apikal bölgede inflamasyona yol açabilir.2,3 
Geleneksel irrigasyon tekniklerinde, irrigasyon solüsyonu iğne ucundan 
yalnızca 1-1,5 mm kadar ilerleyebilir ve bu mesafe, kök kanal sisteminin 
karmaşık anatomisini göz önüne aldığımızda genellikle yetersiz kalır.4 
Özellikle dar kök kanallarının apikal bölgelerinde, irrigasyon ajanlarının 
kanal duvarlarının tüm yüzeyleriyle doğrudan temasını sağlamak oldukça 
güçtür.5 Bu nedenle, irrigasyon solüsyonlarının daha etkili olabilmesi için 
çeşitli irrigasyon aktivasyon yöntemleri geliştirilmiştir.4 

2. Manuel Aktivasyon Teknikleri

İrrigasyon ajanı, kök kanal sistemi boyunca hareket ettirilerek tüm 
bölgelere ulaşması sağlandığında, kesme ve akış basıncı oluşturarak fiziksel 
ve kimyasal etkilerini daha etkin bir şekilde gösterebilir.5 Bu amaçla, manuel 
ve rotasyonel uygulamalar olmak üzere iki temel yöntem bulunmaktadır. 
Şırınga, fırça, eğe veya guta perka konlarının kullanıldığı manuel dinamik 
ajitasyon (MDA) gibi teknikler bu yaklaşımlara örnektir.5 

2.1. İrrigasyon Fırçaları

İrrigasyon fırçaları, solüsyonun kök kanalına iletilmesinde doğrudan 
bir rol oynamaz; ancak, kanal içindeki düzensizliklere ulaşarak debrisin ve 
pulpa kalıntılarının uzaklaştırılmasına katkı sağlarlar.5 En yaygın kullanılan 
irrigasyon fırçaları arasında Endobrush (C & S Microinstruments Limited, 
Markham, Ontario, Kanada) ve NaviTip FX (Ultradent Products Inc., 
Güney Ürdün, UT) bulunmaktadır. Endobrush, 30 gauge’lik bir irrigasyon 
iğnesinin ucuna fırça entegre edilerek tasarlanmıştır.6 

Keir ve ark.4 yaptıkları çalışmada, Endobrush’ın aktif fırçalama ve rotasyonel 
hareket mekanizması sayesinde kök kanallarının dezenfeksiyonunda etkili bir 
yöntem olduğu belirtilmiştir

2.2. Manuel Dinamik Aktivasyon (MDA)

MDA yönteminde, şekillendirilmiş kanallarda ana kon olarak belirlenmiş 
kanala uyumlu bir guta perka, belirlenen çalışma boyundan 1 mm kısa olacak 
şekilde kanala yerleştirilir ve 2-3 mm ileri geri hareket ettirilerek irrigasyon 
solüsyonunun aktive edilmesi sağlanır.5 Bu ileri geri hareket, kanal içinde 
farklı basınç bölgeleri oluşturarak irrigasyon ajanının daha geniş bir yüzeye 
temas etmesine olanak tanır.5  Kolay ulaşılabilirliği ve ekonomik bir yöntem 
olması avantajlarına rağmen, gelişmiş teknolojik sistemlerle kıyaslandığında 
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etkinliğinin daha düşük olması nedeniyle klinik uygulamalarda yaygın olarak 
tercih edilmemektedir.7

3. Mekanik Aktivasyon Teknikleri

3.1. Rotary Fırçalar

Anguldurvaya takılarak kullanılan mikro fırçalar, kanal içindeki debris 
ve smear tabakasını uzaklaştırmak için geliştirilen bir diğer irrigasyon 
aktivasyon yöntemidir.8 Dakikada 28.300 devirle çalışan bu fırçalar, kök 
kanalındaki düzensiz bölgelere erişerek radyal olarak uzanan fırça kılları 
sayesinde debrisin apikalden kuronale doğru çıkarılmasını sağlar.5 

Esnek yapıda tasarlanmış başka bir fırça türü olan CanalBrush (Coltene 
Whaledent, Langenau, Germany), kök kanallarındaki düzensizliklere ve 
eğimlere uyum sağlayarak 600 rpm hızla çalışan motorlara takılabilmektedir. 
Yapılan bir çalışmada, CanalBrush yönteminin ultrasonik yöntemlerle 
karşılaştırıldığında, her iki yöntemin de manuel irrigasyona göre daha etkili 
olduğu; ancak, aralarında anlamlı bir fark bulunmadığı belirtilmiştir.9 

4. Kanal Preparasyonu Sırasında İrrigasyon Aktivasyonu Yapan 
Sistemler

4.1. Quantec-E İrrigasyon Sistemi

Quantec-E (SybronEndo, Orange, CA) irrigasyon sistemi, döner aletlerle 
kök kanal preparasyonu sırasında sürekli irrigasyon yapmayı hedefler.5 
Bu sistem, kullanılan solüsyon miktarını artırarak ve kanal içinde daha 
uzun süre kalmasını sağlayarak kök kanallarının solüsyonla daha geniş bir 
alanda temas etmesini ve derin bölgelere nüfuz etmesini amaçlar.5 Ancak, 
Quantec-E sistemiyle yapılan bir çalışmada, kök kanalının yalnızca koronal 
kısmında daha temiz dentin yüzeyleri elde edildiği; apikal ve orta üçlüde 
ise debris ve smear tabakası uzaklaştırma etkinliği bakımından geleneksel 
şırınga irrigasyonundan farklılık göstermediği bildirilmiştir.10 Benzer şekilde 
Walters ve ark.11 yaptıkları çalışmalarında, Quantec-E sistemi ile geleneksel 
şırınga irrigasyonu arasında anlamlı bir fark bulunmadığı ifade edilmiştir. 

4.2. Self Adjusting File Sistemi (SAF)

Mevcut döner eğe sistemlerinin oval kanalların etkili şekilde 
temizlenememesi, temizliğin büyük ölçüde irrigasyona bağlı olması, sağlam 
dentin dokusunun gereksiz yere aşırı kaldırılması ve mikro çatlakların 
oluşması gibi bazı dezavantajları bulunmaktadır.12 Bu dezavantajların 
çözümüne yönelik olarak SAF sistemi geliştirilmiştir. SAF sistemi, kök 



42 | Endodontide İrrigasyon Aktivasyon Yöntemleri

kanalının kesit şekline uyum sağlayarak kemomekanik debridmanı en üst 
seviyeye çıkarmayı hedefler.7 

SAF, esnek ve sıkıştırılabilir bir nikel-titanyum (NiTi) malzemeden yapılmış 
içi boş silindirik kafes şeklinde bir eğe ile bu eğeye sürekli irrigasyon sağlayan 
bir pompadan (VATEA pompası) oluşur. Eğe içeri ve dışarı doğru vibrasyonlar 
yaparak çalışır. Aletin iç kısmının boş olması sıvının kolayca bu kısımlara kaçmasını 
ve periapikal dokulara taşmasını önler.7  Bu sistemle, kanal duvarlarından 
homojen ve minimum dentin dokusu uzaklaştırılarak kanalın dezenfeksiyonu 
amaçlanmaktadır.13 Tüm irrigasyon aktivasyon sistemleri, solüsyonun akış 
hareketini artırma ve akustik akışı indükleme esasına dayanırken, SAF mekanik 
bir ovma hareketi ile dentin yüzeyinde etkili bir temizlik yapmaktadır. Ancak 
ağ örgülerde deformasyon ve kopma gibi sorunlar yaşanabilir.7 Neves ve ark.14 
yaptıkları çalışmada SAF sisteminin kök kanalındaki bakteriyel yoğunluğu 
azaltmada el eğelerine göre daha etkili olduğu, ancak ilave irrigasyon aktivasyon 
yöntemlerine ihtiyaç duyulduğu belirtilmiştir.

4.3. XP-Endo Finisher

XP-Endo Finisher (FKG, Dentaire SA La Chaux-de-Fonds, İsviçre), 
irrigasyon ajanlarının etkisini artırmak ve kanal dezenfeksiyonunu optimize 
etmek amacıyla geliştirilen tamamlayıcı bir eğe sistemidir.15 

Özel bir ısıl işlem görmüş NiTi MaxWire alaşımından yapılan XP-
Endo Finisher, şekil hafızası özelliğinden dolayı oda sıcaklığında düz iken 
(Martensit fazında); vücut sıcaklıklarında düz yapısını kaybederek östenit 
faza geçiş yapar. Bu faz değişikliği, ulaşılması zor alanlara erişim sağlarken 
etkili bir dezenfeksiyon imkanı sunar.16 XP-Endo Finisher, kanal içinde 
oluşturduğu basınç değişiklikleri ile irrigasyon solüsyonunun aktivasyonunu 
artırır ve bakterilerin ortamdan uzaklaştırılmasına yardımcı olur.17 Yapılan 
araştırmalar, bu yöntemin kök kanallarındaki bakteriyel yükü azaltmada 
etkili olduğunu ortaya koymuştur.18 

5. Negatif Basınç Prensibi ile Çalışan Cihazlar

Kök kanal sistemindeki irrigasyon aktivasyonunu optimize etmek 
amacıyla negatif basınç prensibiyle çalışan cihazlar geliştirilmiştir. Bu cihazlar 
arasında RinsEndo (Dürr Dental GmbH & Co, Almanya) ve EndoVac 
(Discus Dental, ABD) sistemleri yer almaktadır.19

RinsEndo, basınç-vakum teknolojisini kullanan otomatik bir kanal 
irrigasyon cihazıdır. Sistem; ünite takılan bir başlık, enjektör ve kanülden 
oluşur. 65 mikrolitre solüsyonun 1,6 Hz titreşim sıklığıyla enjektörden 
çekilerek kanül aracılığıyla kök kanallarına iletilmesi sağlanır. Kullanılmış 
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solüsyon vakum fazında kanaldan emilir ve bu döngü bir dakika içinde yaklaşık 
100 kez tekrarlanır.19 RinsEndo’nun geleneksel irrigasyon yöntemlerine 
kıyasla daha etkili olduğu belirtilmiştir.20 Bununla birlikte bir başka çalışmada 
ise kök kanallarından dentin artıklarının uzaklaştırılması açısından RinsEndo 
ve geleneksel yöntemler arasında anlamlı bir fark olmadığını göstermiştir.20

Son zamanlarda gelişim gösteren sistemlerden biri olan EndoVac sistemi, 
apikalde negatif basınç oluşturarak irrigasyon solüsyonunun apikal bölgeden 
sürekli aspire edilmesini sağlar. Bu sistem, sürekli sıvı akışı ile kök kanal 
dezenfeksiyonu ve smear tabakasının kaldırılmasını hedefler. 21 EndoVac’ın, 
kök kanalındaki irrigasyon solüsyonunun hızlı akışını sağladığı ve çalışma 
boyundan 1 mm kısa mesafede, geleneksel yöntemlere göre debrisi daha 
etkili bir şekilde uzaklaştırdığı belirtilmiştir.22  Shin ve ark.23 yapmış oldukları 
çalışma, EndoVac’ın debrisin uzaklaştırılmasında geleneksel yöntemlere 
kıyasla daha etkili olduğunu göstermiştir. Ayrıca, başka bir araştırma, 
EndoVac’ın kök kanallarındaki debrisi önemli ölçüde uzaklaştırabildiğini 
rapor etmiştir.24 EndoVac’ın, tek başına veya fotodinamik tedaviye ek olarak 
kullanıldığında, kök kanallarındaki Enterococcus faecalis oranını azalttığını 
belirten çalışma da bulunmaktadır.18

6. Sonik Aktivasyon Teknikleri

Sonik sistemler 1-6 kHz frekans aralığında çalışarak dönme hareketi yerine 
yatay yönde verilen enerji ile aktivasyon sağlayan cihazlardır.25 Bu sistemlerde 
kullanılan kesici olmayan uçlar, irrigasyon solüsyonlarını aktifleştirir. Sonik 
sistemler kısa yukarı-aşağı vertikal hareketi ile güçlü bir hidrodinamik fenomen 
oluşturur ve bu şekilde solüsyonun etkinliğini artırırlar.26

6.1. EndoActivator

EndoActivator (Dentsply Tulsa Dental Specialties, ABD), sonik irrigasyon 
için üretilmiş bir cihazdır. Üç çeşit polimer uç ve üç farklı güç seçeneği 
bulunmaktadır. Polimer uçların ileri-geri hareketleriyle oluşturulan hidrodinamik 
aktivasyon mekanizması, kök kanallarındaki ulaşılması güç alanlara solüsyon 
taşınmasını sağlar.26 Kesici olmayan uçları sayesinde kanal duvarlarına zarar 
vermez ve irrigasyon solüsyonuna belirli bir hız kazandırır. Ancak uçlarının 
radyolusent olması, kopma durumunda parçanın tespitini zorlaştırabilir.27 

Rödig ve ark.28 yaptıkları çalışmada,  kurvatürlü kök kanallarında 
EndoActivator, Pasif ultrasonik irrigasyon (PUİ) ve CanalBrush 
yöntemlerinin debris uzaklaştırma etkinliği açısından herhangi bir 
fark göstermediği rapor edilmiştir. Bununla birlikte Karade ve ark.27, 
EndoActivator’ün smear tabakasını geleneksel şırınga irrigasyonuna kıyasla 
daha etkili bir şekilde uzaklaştırdığını belirtmişlerdir. 
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6.2. Sonic Air MM 1500 

Sonic Air MM 1500 (Micro Mega, İsviçre), 1500-3000 Hz frekans 
aralığında çalışan ve paslanmaz çelikten üretilmiş spiral şekilli Rispi Sonic 
eğesiyle donatılmış bir cihazdır. Eğe hem dentinde aşındırma hem de 
irrigasyon aktivasyonu için tasarlanmıştır. Kanal içerisine başlık yerine 
enjektörle verilen solüsyon aralıklı olarak tazelenir.29 Yapılan bir çalışmada, 
Sonic Air MM 1500 ile aktive edilen irrigasyon yönteminin, geleneksel 
şırınga irrigasyonuna kıyasla daha temiz kanallar sağladığı rapor edilmiştir.30 

6.3. Vibringe

Sonik aktivasyon teknikleri arasında yer alan Vibringe (Vibringe B.V. 
Corp, Amsterdam, Hollanda), solüsyonun manuel aktarımını sonik 
aktivasyonla birleştiren yenilikçi bir cihazdır. Özel olarak tasarlanmış tek 
kullanımlık bir şırıngaya uyum sağlayan bu kablosuz el aleti, her türlü 
irrigasyon iğnesiyle uyumludur. Standart bir iğne kullanılarak, kök kanalına 
titreşimli ve sürekli bir şekilde solüsyon aktarımı sağlar.31 Akustik akış ve 
sonik akış teknolojilerini bir araya getiren bir sisteme sahiptir.31 Yapılan bir 
araştırmada, Vibringe yöntemiyle gerçekleştirilen kanal irrigasyonunun, 
PUI’ye göre daha az etkili olduğu; ancak geleneksel şırınga irrigasyonuna 
oranla daha başarılı sonuçlar verdiği belirlenmiştir.32

6.4. Eddy 

Eddy (VDW, Münih, Almanya), 6 kHz frekansla çalışan, tek kullanımlık  
kesmeyen esnek polimer bir uca sahip bir sonik irrigasyon cihazıdır. Esnek 
uçları sayesinde eğimli kanallarda güvenli bir şekilde çalışabilir ve dentin 
düzensizliklerine yol açmaz. Özel bir başlıkla kullanılan Eddy’nin her başlığa 
uymaması tek dezavatajıdır.33

Farklı irrigasyon aktivasyon protokollerinin debris ve smear tabakasını 
uzaklaştırma etkinliğini inceleyen bir çalışmada, Eddy’nin pasif ultrasonik 
aktivasyona benzer sonuçlar gösterdiği bildirilmiştir.34 EndoActivator ve 
Eddy gibi sonik sistemlerin, pasif ultrasonik aktivasyon ile organik doku 
uzaklaştırma etkinliklerinin karşılaştırıldığı başka bir çalışmada, bu sistemler 
arasında anlamlı bir fark olmadığı ve her iki yöntemin de organik dokuların 
giderilmesinde etkili olduğu bildirilmiştir.35 Ayrıca, eğimli kök kanallarında 
farklı aktivasyon yöntemlerinin apikal debris ekstrüzyonu üzerindeki etkisini 
inceleyen bir araştırmada, en yüksek debris ekstrüzyonunun Eddy grubunda 
olduğu saptanmıştır.36 Geleneksel irrigasyon, PUİ, EndoActivator ve 
Eddy’nin postoperatif ağrı üzerindeki etkilerini inceleyen bir çalışmada, 24 
saat sonunda en fazla ağrının geleneksel şırınga irrigasyonunda, en az ağrının 
ise Eddy grubunda olduğu rapor edilmiştir.37 
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Eddy ve PUİ’nin kök kanallarındaki mikrobiyal yükü azaltma etkinliğini 
karşılaştıran bir araştırmada, Eddy’nin PUİ’ye kıyasla daha üstün bir 
performans sergilediği ortaya konulmuştur.40 Ayrıca, Eddy’nin organik doku 
çözme etkinliğinin PUİ’den daha iyi olduğunu gösteren başka çalışmalar da 
bulunmaktadır.38, 39

7. Ultrasonik Aktivasyon Teknikleri

Ultrasonikler 1957 yılında Richman tarafından tanıtılmış ve günümüzde 
kök kanal tedavisinde irrigasyon solüsyonlarının etkinliğini artırmak için 
kullanılan yöntemlerden biri haline gelmiştir.38 Ultrasonik aktivasyonda 
kök kanalı içerisine yerleştirilen ultrasonik uçlar, node ve antinode bölgeleri 
oluşturarak yatay salınımlar yapar ve genellikle 25-30 kHz frekansında 
çalışırlar.40 Minimum yer değiştirme veya minimum salınım bölgesi ‘node’ 
olarak, maksimum yer değiştirme veya maksimum salınım bölgesi ise 
‘antinode’ olarak tanımlanır.40 Ultrasonik eğeler, kök kanallarını mekanik 
olarak genişletme ve debrisi uzaklaştırma potansiyeline sahiptir. 

Ultrasonik enerji, sonik enerjiye kıyasla daha yüksek frekans ve daha düşük 
amplitüd ile etki gösterir. Ancak, dentin yüzeyinde aşındırma kontrolünün 
zor olması nedeniyle, ultrasonikle yapılan irrigasyon sırasında perforasyonlar 
veya kanal içi düzensizlikler oluşma riski mevcuttur.40 Ultrasonik irrigasyonun 
smear ve debris tabakalarını etkin bir şekilde uzaklaştırdığı literatürde 
belirtilmiştir.41 

Literatürde iki çeşit ultrasonik aktivasyon bulunmaktadır.

a.	 Ultrasonik Enstrümantasyon (UI)

Ultrasonik enstrümantasyon, kök kanalında irrigasyon ve enstrümantasyon 
işlemlerinin eş zamanlı ve kombine uygulanmasıyla aktivasyonun sağlandığı 
bir sistemdir. Bu sistemde ultrasonik ucun hareketinin kanal içerisinde kontrol 
edilmesi güçtür. Ayrıca, düzensiz aşındırma sonucu oluşan madde kaybının 
kontrol edilememesi ve kullanım sonrası kök kanal yapısında meydana gelen 
değişiklikler, özellikle de apikal perforasyon riski, bu yöntemin klinikte yaygın 
olarak tercih edilmesini sınırlamaktadır.40 Ultrasonik enstrümantasyonun, 
kök kanalından debris ve smear tabakasını uzaklaştırmada pasif ultrasonik 
irrigasyona kıyasla daha az etkili olduğu literatürde rapor edilmiştir.42,43

b.	 Pasif Ultrasonik İrrigasyon (PUİ) 

PUI, kök kanal şekillendirme işlemi tamamlandıktan sonra, kesici özelliği 
olmayan ultrasonik bir eğe ile kanal duvarlarından madde kaldırmadan yalnızca 
irrigasyon solüsyonunun aktivasyonu amacıyla kullanılan bir yöntemdir.40,44 
PUİ, günümüzde en yaygın kullanılan aktivasyon sistemlerinden biri olup 
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irrigasyon açısından altın standart olarak kabul edilmektedir.39 PUİ’nin 
çalışma prensibi, hidrodinamik aktivasyon ile akustik enerjinin titreşen bir 
eğe veya ince bir tel aracılığıyla kanal içerisindeki irrigasyon solüsyonuna 
iletilmesine dayanmaktadır.40,41 Bu enerji, ultrasonik dalgalar yardımıyla 
kanal içindeki irrigasyon solüsyonunun kavitasyonunu indükler. Böylece, 
kök kanal enstrümanlarının ulaşamadığı alan ve yüzeylere irrigasyon 
solüsyonunun temasını artırarak dezenfeksiyona önemli ölçüde katkı sağlar.41 
UI ile kıyaslandığında, PUİ’nin kök kanalından debris ve smear tabakasını 
uzaklaştırmadaki üstün etkinliği literatürde bildirilmiştir. 

UI’nın bu açıdan daha düşük performans göstermesi, akustik dalgalanma 
ve kavitasyon seviyelerindeki azalma ile açıklanmaktadır.42

PUİ tekniğinde kullanılan ultrasonik uçların, kök kanal duvarlarına 
temas etmeden serbestçe titreşmesi ve apikal bölgeye yakın bir konumda 
bulunması gereklidir. Kanal duvarlarına temas etmesi durumunda kırılma 
riski artacağından, özellikle eğimli kanallarda kullanım sırasında dikkat 
edilmelidir.45 Kullanılan ultrasonik uçların küçük çaplı olması, kanal içinde 
rahat bir şekilde salınım yapabilmesine olanak tanıyarak aktivasyon etkinliğini 
artırmaktadır. Bu bağlamda, PUİ yönteminde genellikle #20 çapından daha 
büyük ultrasonik uçların kullanılmaması önerilmektedir.30

PUİ’nin geleneksel şırınga irrigasyonuna kıyasla özellikle isthmuslarda 
pulpa dokusu artıklarını, debris ve planktonik bakterileri daha etkin şekilde 
uzaklaştırdığı belirtilmiştir.41 Yapay kök kanalları kullanılarak yapılan bir 
çalışmada, PUİ’nin kalsiyum hidroksit uzaklaştırmada geleneksel şırınga 
irrigasyonu ve XP-Endo Finisher’a göre anlamlı derecede daha etkili olduğu 
saptanmıştır.33 İrrigasyon solüsyonu olarak steril suyun tercih edildiği bir 
başka çalışmada ise PUİ yöntemiyle yapılan irrigasyonun, geleneksel yöntem 
ve EndoVac irrigasyonuna kıyasla bakterilerin giderilmesinde daha üstün 
bir performans sergilediği rapor edilmiştir.46 Literatürde, NaOCl ve EDTA 
irrigasyon solüsyonlarının ultrasonik yöntemle aktive edilmesinin debris ve 
smear tabakasının uzaklaştırılmasında etkin bir yöntem olduğu bildirilmiştir.47 
Kök kanallarının temizlenmesi ve şekillendirilmesinde; geleneksel mekanik 
preparasyon sonrasında, 5 dakika boyunca %3’lük NaOCl solüsyonunun 
ultrasonik olarak aktive edilerek kullanılması sonucu smear tabakasının daha 
etkin bir şekilde uzaklaştırılabileceği ileri sürülmüştür.48 

8. Gentlewave

Son zamanlarda ABD’de tanıtılan GentleWave (GW) (Sonendo, Laguna 
Hills, CA, ABD) sistemi, kök kanal preparasyonunu minimumda tutarak 
dişin bütünlüğünü ve dayanıklılığını korumayı amaçlayan irrigasyon 
aktivasyon yöntemlerinden biridir.50 Bu sistem, gelişmiş sıvı dinamiği ve 
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akustik enerjiyi kullanarak kök kanalında dezenfeksiyon sağlamak için geniş 
spektrumlu multisonik ses dalgaları üretir.50,51 El aletinin ucu kök kanalı 
içerisine yerleştirilmeden pulpa odasında konumlandırılarak irrigasyon 
solüsyonları kök kanal sistemine dağıtılır, bu sayede yüksek hızlı ve güçlü bir 
kesme kuvveti oluşturulur.52,53 Yapılan bir araştırma, GW sisteminin PUİ ve 
geleneksel irrigasyona göre sırasıyla sekiz ve on kat daha hızlı doku çözdüğünü 
göstermiştir.50  Ayrıca, GW sisteminin organik madde çözme hızının diğer 
yöntemlere göre daha fazla olduğu ve biyofilm, sert doku kalıntıları ve smear 
tabakasının daha etkin bir şekilde uzaklaştırıldığı gözlemlenmiştir.54,55

9. Lazer Destekli Aktivasyon

Günümüzde diş hekimliğinde lazer kullanımı giderek yaygınlaşmaktadır.56 
Özellikle endodontik tedavi süreçlerinde, kök kanallarının temizlenmesi, 
şekillendirilmesi, bakteri, debris ve smear tabakasının uzaklaştırılması 
ve irrigasyon solüsyonlarının aktivasyonu gibi işlemlerde lazerler tercih 
edilmektedir.57,58 Diş hekimliğinde kullanılan lazerler (532 nm ile 10600 nm 
arasında değişen dalga boylarına sahip) termal etki yaratır ve bakteri hücre 
yapısını değiştirerek bakterisidal etki gösterir.59,60 CO2, Nd:YAG, Argon, 
Diyot, Er,Cr:YSGG, Er:YAG gibi çeşitli lazerler tercih edilmektedir.61 
Er:YAG lazerlerin sert doku üzerindeki etkisi, hidroksiapatite karşı yüksek 
afiniteleriyle ilişkilidir ve bu lazerler, inorganik yapılar içerisindeki su 
tarafından absorbe edilerek dokuda basınç oluşturur ve böylece dokuların 
parçalanmasına neden olur.62 MDA, PUİ ve Er:YAG lazer destekli aktivasyon 
tekniklerinin apikal bölgedeki debris temizleme etkinliğini karşılaştıran bir 
çalışmada, Er:YAG lazerle yapılan aktivasyonun diğer yöntemlere kıyasla 
daha üstün olduğu rapor edilmiştir.63 

 • Lazer ile Aktive Edilen İrrigasyon (LAI) : Lazerin fiber ucundan 
yayılan ısının solüsyonla temas etmesi sonucunda buhar kabarcıkları 
meydana gelir. Bu kabarcıkların genişleyerek patlaması, solüsyonun 
aktivasyonunu sağlar.64 Yapılan araştırmalarda lazerle aktivasyonun, 
kanaldaki irrigasyon solüsyonunun yüksek hızla dalgalanmasını 
sağladığı ve kavitasyon etkisi oluşturduğu gözlemlenmiştir.65 LAI 
için, lazerin çalıştığı dalga boyu ve uygulanan gücü önemlidir, 
çünkü sulama sıvısının emilim katsayısı dalga boyuna bağlıdır, güç 
ise kavitasyon miktarını etkiler.66,67 Bazı çalışmalar 56,68 LAI’nin, 
erişilmesi zor alanlarda NaOCl’nin dağılımı ve temizleme yeteneği 
üzerindeki olumlu etkilerini bildirmiştir. Er:YAG lazerin yeniden 
tasarlanarak geliştirilen ‘Fotonla Başlatılan Fotoakustik Akış’ (PIPS) 
ve ‘Şok Dalgası Geliştirilmiş Emisyon Fotoakustik Akış’ (SWEEPS) 
yöntemleri, literatürde tanımlanmış yeni tekniklerdir.69 
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 • PIPS : Lazer fiber ucu solüsyon ile doldurulmuş kanal ağzına 
yerleştirilir ve Erbiyum lazer ışığı sıvıya iletilir.70 Bu işlem, sıvının 
lokal olarak ısınmasına ve fiber ucunda bir buhar kabarcığı oluşmasına 
neden olur.71,72,73 Oluşan bu kabarcık lazer enerjisiyle genişler ve 
ardından maksimum genişlikten sonra çöker. Belirli koşullar altında, 
birincil kabarcığın çökmesi, ikincil bir kabarcığın oluşmasına ve 
genişlemesine yol açar. Solüsyonun bu fotoakustik hareketi, kök 
kanal sistemindeki sıvının üç boyutlu olarak çalkalanmasını sağlayarak 
debrisin giderilmesine ve aksesuar kanalların temizlenmesine yardımcı 
olur.72,74,75,76 2010 yılında yapılan bir çalışmada, kök kanal tedavisinde 
PIPS ile irrigasyon aktivasyonu incelenmiş ve EDTA solüsyonunun 
aktive edilmesi sonucunda, PIPS’in geleneksel şırınga irrigasyonuna 
göre smear tabakasını daha etkin şekilde uzaklaştırdığı bildirilmiştir.77 
Ayrıca, PIPS ve geleneksel şırınga irrigasyonunun karşılaştırıldığı 
bir çalışmada, PIPS’in bakteri eliminasyonunda daha başarılı olduğu 
tespit edilmiştir.78  Akçay ve ark.79 yaptıkları çalışma PIPS ve PUİ 
kullanımı sonrası biyoseramik esaslı kanal patının dentin tübüllerinde 
daha derine penetre olduğunu göstermiştir. Arslan ve ark.80 PIPS, 
EndoActivator ve geleneksel şırınga irrigasyonunun ikili ve üçlü 
antibiyotik patların uzaklaştırılmasındaki etkinliklerini araştırmış 
ve PIPS grubunun diğer gruplara göre istatistiksel olarak anlamlı 
derecede daha etkili olduğunu belirtmişlerdir.

 • SWEEPS : PIPS yönteminin etkinliğini artırmak amacıyla SWEEPS 
tekniği geliştirilmiştir. Kısıtlı bir alan olan kök kanallarında 
kabarcıkların serbestçe genişlemesi mümkün olmadığından, 
kabarcık hacmindeki değişiklik gecikir ve bu durum dar kanallarda 
kabarcıkların salınım süresinin uzamasına neden olur. Bu nedenle, 
PIPS tekniğinde kullanılan tek lazer atımları kök kanallarında şok 
dalgaları oluşturmaz.81,82 SWEEPS tekniği, kök kanalları gibi kısıtlı 
alanlarda şok dalgaları üretmek amacıyla geliştirilmiştir.82 SWEEPS 
tekniğinde, lazerle oluşturulan ilk kabarcık çökerken, ikinci bir lazer 
atımı gönderilir ve bu, ikinci bir kabarcığın oluşmasına neden olur. 
İkinci kabarcığın genişlemesi, birincil kabarcığın çöküşünü hızlandırır 
ve şiddetli bir çöküşe yol açarak şok dalgaları oluşturur.81 Şok dalgaları 
sıvı boyunca yayılır ve çevresiyle etkileşime girerek aksesuar kanalların 
derinliklerine ulaşabilir, döküntü ve bakterileri uzaklaştırabilir.82,83 
Artan basınç sayesinde, irrigantlar kök kanalının derinliklerinde daha 
fazla ilerleyebilir ve dentin tübüllerine daha derinlemesine nüfuz 
edebilir.84,85 
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Geleneksel lazer destekli aktivasyonda, lazer ucunun apikal bölgede 
konumlanabilmesi için kanalın genişletilmesi gerekliyken, PIPS ve SWEEPS 
yöntemlerinde özel fiber uç sadece kanalın girişine yerleştirilerek genişletme 
yapılmaz.86 PIPS ve SWEEPS irrigasyon yöntemleri karşılaştırıldığında, 
SWEEPS’in debris uzaklaştırma etkinliğinin daha yüksek olduğu 
bulunmuştur.87 Yapılan başka bir çalışmada SWEEPS, PIPS ve PUİ 
aktivasyon yöntemlerinin kanal içindeki debris uzaklaştırma etkinlikleri 
karşılaştırılmış ve SWEEPS’in, kök kanallarının tüm bölgelerinde diğer iki 
yönteme göre daha iyi debris uzaklaştırdığı saptanmıştır.88 

10. Ozon ile İrrigasyon 

Gaz veya sıvı fazda bulunan ozon; bakteri, virüs, protozoa ve mantarlara 
karşı güçlü ve güvenilir bir antimikrobiyal ajandır. Bakteri ve mantarların 
hücre duvarları ve sitoplazmik membranlarını okside ederek parçalar ve 
enzimatik kontrol sistemini inhibe ederek hücre fonksiyonlarını bozar. 
Ozonlu su, ozonlu yağ ve ozon gazı olarak uygulama şekilleri mevcuttur.89  
Endodontik kullanımı ile ilgili az sayıda çalışmanın sonuçları çelişkilidir. 90,91

11. Fotoaktif Dezenfeksiyon

Fotodinamik terapi (PDT) ve ışıkla aktive olan terapinin (LAT) geniş 
spektrumlu antimikrobiyal etkinliği nedeniyle endodontide kendine 
kullanım alanı oluşturacağı düşünülmektedir.92 Bu yöntem enfekte dokunun 
fotosensitizasyonu ve fotosensitif dokunun ışınlanması olmak üzere iki 
aşamadan oluşur. Hedef hücrede meydana gelen toksik fotokimya hücre 
lizisine yol açar. Bu aşamaların birbirinden bağımsız, ayrı kullanımı herhangi 
bir etki oluşturmaz ancak birlikte kullanımları sinerjistik antibakteriyel etki 
oluşturmaktadır. 92

12. Antibakteriyel Nanopartiküller

1-100 nm boyutlarındaki nanopartiküller geniş spektrumlu antibakteriyel 
özellik gösterirler ve mikrobiyal direnç gelişimine antibiyotiklerden daha az 
sebep olurlar.  Endodontide çalışılan nanopartiküller arasında Chitosan (CS-
np), biyoaktif cam, çinko oksit (ZnO-np) ve gümüş (Ag-np) yer almaktadır.93 
Nanopartiküllerin irriganlar, fotosensitizerler veya patlarla karıştırılarak 
da kullanılmaktadır. Biyoaktif camın kök kanalı dezenfeksiyonunda 
kullanımı tavsiye edilmektedir. Alkali ortam oluşturma kapasitesinden 
ileri gelen antimikrobiyal etkisinin bakteri eliminasyonunda etkili olduğu 
düşünülmektedir.93 Son zamanlarda endodontik rejenerasyon tedavilerinde 
kullanılabilirliği araştırılmaktadır. 94
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