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1. Bevezetés

A fogak endodonciai ellatasa 1ényeges szerepet jatszik
a megtartd ¢és helyredllitdo fogaszatban. Célja a
periodontitis apicalis és szovodményeinek kezelése,
illetve megeldzése olyan fogaknal, melyeknél kiterjedt
caries, fertdz¢s vagy sériilés miatt felmeriil a pulpai szovet
érintettsége. Ez a terapia magaban foglalja a pulpa (ép
vagy fertdzott) szovetének eltavolitasat, a gyokércsatorna
rendszer fertétlenitését és a csatorna lezarasat az esetleges
reinfekcid megakadalyozasa érdekében.

A helyreallitott gyokérkezelt fogak tulélési vizsgalatai
azt mutatjak, hogy hosszltavon jelentds szerepe van az
intakt foganyag mennyiségének és mindségének, valamint
a potlas helyes megvalasztasanak is. Jelentds foganyag
veszteség soran nincs elegendd ¢€p foganyag, mely
elégséges lenne a definitiv potlas retencios és ellenallasi
formédjanak kialakitasdhoz. Ezen fogak kizarolag
restaurativ tomdanyagokkal hosszii tdvon nem allithatok
helyre, igy sziikségessé valik intraradikularis gyokércsap
hasznalata a késziilé fogpotlas retencidjanak biztositasa
érdekében.

Az intraradikularis csapokat szamos szempont alapjan
osztalyozhatjuk. Gyartastechnologia (gyari vagy egyéni
készités), az anyag (fémotvozet, keramia és rost
megerdsitett kompozit), a forma (parhuzamos, konikus és
cilindrokonikus) és a felszini jellegzetesség (sima felszinii
(passziv), csavarmenetes, szemcsés, recés (aktiv) és
iireges) mind befolydsolja a csapok tulajdonsagait és a
kiilonboz6 klinikai helyzetekben valo felhasznalast.



Napjaink fogorvosi ellatasdban jelentds szerepiik van
a rost megerdsitett csapoknak, melyek az 1990-es évek
elején jelentek meg a fogaszati termékek piacan. Ezek
koziil is kiemelkednek az tivegszallal megerdsitett csapok,
melyeket a legszélesebb korben hasznalnak fel. Az
iivegszal jo esztétikumot, a természetes dentinhez hasonl6
rugalmassagot, kiemelkedo szakito- és nyomoszilardsagot
¢s kivalo biokompatibilitast kinal. Tovabbi elonyiik, hogy
a csap a gyokércsatorna eldkészitését kovetden
ugyanabban az {ilésben adheziv technologidval
ragaszthato, illetve a csonk is felépithetd. Beragasztast
kovetéen a kompozitcsap-adheziv rezin cement-
gyokérdentin monoblokk-ként viselkedik, mivel fizikai
tulajdonsagaik, kiilonosen rugalmassagi modulusuk,
megegyeznek.

A rost megerdsitett csappal helyreéllitott gyokértomott
fogak leggyakoribb hibalehetdségét a csap elvalasa
(debonding) okozza a beragasztist kdvetéen a
gyOkércsatorna-dentin és a csap hatarfeliiletén. Ezt szdmos
tényez6 befolyasolja: a csap tipusa (anyag, atmérd,
forma), ragasztasi protokoll, az alkalmazott eljarasok
(intraradikuldris  preparalds, izolalds stb.) és a
gyOkércsatorna konfiguracioja.

Kutatasaink soran ketto, a szakirodalomban kevésbé
targyalt és dokumentalt tényezdt vizsgaltunk.

Elsé vizsgalatunkban arra kerestiik a valaszt, hogy
okoz-e karos hémérséklet-emelkedést a
gyOkércsatorndban  végzett  prepardlds.  Legtobb
csaprendszer gyartdi utasitdsa szerint intraradikuléris
preparaléas sordn nem kell vizhiitést alkalmaznunk. Célunk
volt, hogy megvizsgaljuk, illetve Osszehasonlitsuk a



vizhités  nélkili  és  kiilonb6z6  homérsékleti
hitéfolyadékkal — torténd  preparalds  hémérséklet-
valtozasat.

Habar a szakirodalomban a retenciot befolyasold
szamos faktort vizsgaltak, kevés kutatds foglalkozott a
csap  atmérOjének  szerepével, valamint ehhez
kapcsolodoan a gyokérrégiok kozotti kiillonbséggel.
Masodik vizsgalatunk ezekre a paraméterekre koncentralt.
Kutatasunk soran egy csaprendszer kiilonbozé atmérdja
csapjainak egységnyi ragasztdsi feliiletre szamolt
kinyomasi értékét vizsgaltuk, mikozben a tobbi faktort
(gyokércsatorna eldkészités, ragasztasi protokoll) nem
valtoztattuk meg. Az atmérék Osszehasonlitdsan tal
vizsgaltuk az egyes gyokérrégiok kozotti esetleges
kiilonbségeket is.

2. Célkitiizések

2.1. Navigalt gyOkércsatorna  preparalas  sordn
termel6do homérseklet in vitro vizsgélata

Annak ellenére, hogy a navigalt (guided) endodonciai
preparalas egy Uj, magas szinvonali technoldgia, a
tudomanyos szakirodalomban korlatozott szamban
¢rhetéek el az iranyitott endodonciai furds soran
bekovetkezd hémeérséklet-valtozasokat vizsgalo
kozlemények. Tovabba azok a kutatisok is korlatozottak,
melyek a prepardlas sordn bekovetkezd hémérséklet-
valtozast befolyasold kiilonbozé furasi paraméterek
hatasait vizsgaltak. Kutatdsunk soran négy hémérséklet-



valtozast befolydsolo  paramétert vizsgaltunk: az
endodonciai furds el6tti bemeneti kavitds megléte vagy
hianya, a furasi sebesség (fordulatszam), a hités és a
hiitéfolyadék hémérséklete.

Vizsgélatunk célja a gyokérfeliiletek hoémérséklet
valtozasainak meghatarozasa volt navigalt gyokércsatorna
prepardlas soran a fent emlitett kilonbozd furasi
paraméterek alapjan.

2.2. Kiilonb6zé  atmérdjii  iivegrost megerdsitett
csapok push-out vizsgéalata

A szakirodalomban szamos kozlemény érheto el, mely
az intraradikularis csapok kotési, rogzitési erdsségét (bond
strength)  vizsgédlja. A kotéerdt szamos tényezd
befolyasolja. Fontos szerepe van oOnmaganak csapnak
(anyag, karakterisztika stb.), a ragasztdéanyagnak (tipus,
vastagsdg stb.), a ragasztéanyag és a csap kozotti
kapcsolatnak (melyet befolyasol a csap feliiletkezelése,
felszine stb.), valamint a ragasztdbanyag ¢és a
gyOkércsatorna fala kozotti kapcsolatnak is (melyet
befolydsol a bondozés sikere, visszamaradt guttapercha
stb.). Ezen vizsgalatok legtobbszor a ragasztasi
paraméterek megvaltoztatasaval (feliiletkezelés,
ragasztoanyag stb.) foglalkoznak, illetve kiilonbozo
gyartok altal forgalmazott csapkészleteket hasonlitanak
Ossze. Korlatozott szdmban érhetdek el olyan vizsgélatok,
melyek a ragasztasi paraméterek valtoztatdsa nélkiil,
ugyanazon csaprendszer kiilonb6z6 atmérdjli csapjait
hasonlitjak ossze.



Kutatasunk célja az volt, hogy megvizsgaljuk a
gyoOkércsatorna kiilonb6z6 régidiban kiilonb6zd atmérdji
iivegszal megerdsitésii csapok esetében a kotderdt (bond
strength) push-out tesztekkel. Az elsé nullhipotézisiink azt
mondta ki, hogy kiilonb6z0 csapatmérdk esetén a
kinyomasi kotéerd (Push-out bond strength - PBS)
ugyanolyan nagysagu lesz. A masodik nullhipotézisiink
azt allitotta, hogy a gyokércsatorna hossza mentén a PBS
egyenletesen oszlik el, a vizsgalt régiok kozott eltérés nem
lesz tapasztalhato.

3. Anyag és modszer

3.1. Navigalt gyokércsatorna  prepardlds  soran
termel6ddé hdmérséklet in vitro vizsgélata

Ebben a vizsgalatban hetvenkét, egyenes gyokérrel €s
szlik  gyokércsatornaval rendelkez6 humdn fogat
hasznaltunk fel. A fogakat IV. osztalyu, szuperkemény
gipszbdl és akrilatbol késziilt tartoba agyaztuk, mely
biztositotta a stabil rogzitést a vizsgalatok soran. Osszesen
hat tart6 késziilt, melyekbe tizenkét-tizenkét, 6sszesen 72
fogat helyeztiink el. A tartd kiilsé oldalan, a gyokerek
kozépsé harmadanak felszinéig érd csatornak lettek
kialakitva a digitalis hdmérd hdvezetd elektrodai szamara.

Mindegyik tartor6l CBCT-felvételt készitettiink
Planmeca ProMax 3D képalkotd rendszer segitségével
200 mikron felbontasban és 8 x 8 mm-es FOV méretben.
A CBCT felvételek egy navigalt mutéti tervezéshez



hasznalt szoftverbe toltottiik fel, melynek segitségével
megterveztik az endodonciai furésablonokat. Ezt
kovetden 3D-s nyomtatassal, atlatsz6 migyanta (rezin)
anyagbol késziiltek el a furdsablonok.

A tartoban kialakitott csatornat termikus anyaggal
toltottilk fel, majd a hdvezetd elektrodat a csatornaba
helyeztilk egészen a gydkerek kozépsé harmadanak
felszinéig. A  hdvezetd elektroda masik végét
csatlakoztattuk egy digitalis homérohoz. A fogfelszint a
perselyen keresztiil megjeldltiik, a sablon segitségével a
zomancot gyémantfiro segitségével eltavolitottuk minden
fogrol  vizhlités  alkalmazasa  mellett.  Egyes,
véletlenszertien kivalasztott tartok esetében eltavolitottuk
a dentint is (sablon és vizhités hasznalata mellett),
létrehozva egy bemeneti kavitdst. A bemeneti kavitasok
kialakitdsa utan az @ 1,0 mm spiral furd felhasznéalasaval
elvégeztiik a navigalt endodonciai preparalédst, mely soran
regisztraltuk a hdmérséklet-emelkedéseket.

A vizsgalat soran négy hdomérséklet-valtozast
befolyéasold paramétert vizsgéltunk: (1) az endodonciai
faras el6tti bemeneti kavitds eldkészitése, (2) a furasi
sebesség, (3) a hiités €s (4) a hiitéfolyadék homérseklete.
Tizenkét fogat osztottunk be a kdvetkezd tesztcsoportok
mindegyikébe:

1. csoport: Navigalt furds bemeneti kavitds eldkészitése
nélkiil (kizardlag zomdanc elvétellel) 800 ford./perc
sebességgel, hiités nélkiil.

2. csoport: Navigalt furds bemeneti kavitas el6készitése
nélkiil (kizardlag zomanc elvétellel) 1000 ford./perc
sebességgel, hiités nélkiil.



3. csoport: Navigalt furds bemeneti kavitas elokészitését
kovetden (zoméanc és dentin elvétel) 1000 ford./perc
sebességgel, hiités nélkiil.

4. csoport: Navigalt furas bemeneti kavitas elokészitését
kovetéen (zomanc ¢és dentin elvétel) 800 ford./perc
sebességgel, hiités nélkiil.

5. csoport: Navigalt furds bemeneti kavitas elokészitését
kovetéen (zomanc és dentin elvétel) 1000 ford./perc
sebességgel, 21 °C fokos hiitéfolyadékkal valo hiitéssel.

6. csoport: Navigalt furds bemeneti kavitas elokészitését
kovetden (zomanc ¢és dentin elvétel) 1000 ford./perc
sebességgel, 4-6 °C fokos hiitéfolyadékkal vald hiitéssel.

A statisztikai elemzéseket az SPSS elemz6
szoftverrel végeztikk. A Kolmogorov-Szmirnov tesztet
alkalmaztuk az adatok eloszlasanak normalités
vizsgalatara. A homérséklet-valtozasokat az egyes
csoportok kozott egyutas ANOVA-val, majd a Tukey-féle
HSD post hoc teszttel hasonlitottuk dssze. A 0,05 alatti P
értékeket szignifikansnak tekintettiik.

3.2. Kiilonbozd  atmérdjli  livegrost megerdsitett
csapok push-out vizsgalata

A vizsgalatban negyven egygyokertl, €p mandibularis
premolaris fogat hasznaltunk. A fogak koron4jat a cement-
zomanc hatarnal szeparaltuk a gyokerektdl egy
gyémantbevonata korfliirésszel, béséges vizhiités mellett.
A gyokércsatorna hosszénak standardizalasa érdekében az



Osszes gyokeret 14 mm hosszasagura vagtuk. Ezt
kovetden elvégeztiik a gyokerek endodonciai ellatasat az
alabbi paraméterek szerint: #40 méretii apikalis stop, #60
méretli  step-back, laterdl kondenzacidés technikaval
torténd végleges gyokértomés. A bemeneti kavitast
fényrekotd ideiglenes tdmdanyaggal zartuk.

A gyokereket véletlenszerien négy vizsgélati
csoportra osztottuk, a vizsgélt csapok atmérdje szerint: @
1,0 mm (1. csoport), @ 1,2 mm (2. csoport), @ 1,5 mm (3.
csoport) és ¥ 2,0 mm (4. csoport). Minden csoport tiz-tiz
gyokeret tartalmazott.

A végleges gyokértoméseket #3 Gates-Glidden furdval
tavolitottuk el, kivéve az apikalis harmadban talalhato
utols6 4 mm-t. Mindegyik gyokércsatornadt a mintak
okkluzalis felszinétdl szamitott 10 mm-es munkahosszon
készitettiik eld. A csapragasztast minden esetben a gyartd
utasitisai szerint végeztiikk (Futurabond DC SingleDose
bond, QuickMix Rebilda DC beragaszto- és csonkfelépitd
cement).

A csapok push-out vizsgalatdhoz minden gyokeret
harom részre szeleteltink egy 0,5 mm vastag
gyémantbevonatu korflirész felhasznalasaval. A szeletelés
1 mm-rel CEJ alatt kezd6dott. Minden régiobol egy-egy
szeletet valasztottunk ki 1, 4 ¢és 7 mm mélységben,
létrehozva egy korondlis (,,C” régid), egy kozépso (,,B”
régio) és egy apikalis (,,A” régid) szeletet, egyenként 2
mm vastagsaggal, jelolve az apikdlis felszinliket. A
szeletelést kovetden 116 mintaszelet allt
rendelkezésiinkre. Mindegyik szeletet egy elkiilonitett és
felcimkézett, steril sodoldatot tartalmazdé Eppendorf-
mintacs6be helyeztiik ¢és a Budapesti Miiszaki ¢és



Gazdasagtudomanyi Egyetem Gépészmérnoki Kar
Anyagtudomany ¢és Technologia Tanszékére szallitottuk,
ahol elvégezték push-out méréseket. A szeleteket
egyenként rogzitették egy specidlis tartoban, amelyet
kifejezetten erre a vizsgalatra terveztek és gyartottak. A
tartd geometridjanak ¢és funkcidjanak koszonhetéen a
szeletek optimalis helyzetben voltak rogzithetéek a teljes
push-out vizsgalat soran. Az livegszal erdsitésli csapok
kinyomdsédhoz acél (X210Cr12) csapvégli rudakat
hasznaltak, kiilonbozé atmérdkkel, csapok atmérdjének
megfeleléen. A terhelést apiko-koronalis irdnybdl
alkalmaztdk a gyokércsatorna konicitasa miatt.

A push-out vizsgalatokat egy kereskedelmi
forgalomban kaphaté Instron® 5965 szakitogéppel
végezték el. Az erdket az elmozdulas fliggvényében valds
idében rogzitette a szakitogép szoftvere, majd
meghatdrozta a cstcser6ket. Az MPa-ban kifejezett
kinyomasi (push-out) kotderd kiszamitdsdhoz a regisztralt
csucserOket (N) elosztottuk a ragasztasi feliilet
nagysagaval, ami pontosabb Gsszehasonlitast tesz
lehetové, mivel az erdt egységnyi ragasztasi feliiletre
szamolja.

Az adatok statisztikai értékeléséhez SPSS elemzé
szoftver  hasznaltunk. Az  adatok  eloszlasanak
ellendrzésére Kolmogorov-Smirnov tesztet és Shapiro-
Wilk tesztet hasznéaltunk. Tukey post-hoc tesztet és
faktoridlis ANOVA-t hasznaltunk a fiiggetlen csoportok
Osszehasonlitdsara a gyokércsatorna harom régidja ¢és a
négy kiillonbozd méretli oszlop kozott.



4. Eredmények

4.1. Navigalt gyokércsatorna  preparalds  soran
termelddé homérséklet in vitro vizsgélata

A legmagasabb atlaghdmérsékletet az eldzetes
bemeneti kavitds elOkészitése nélkiili preparalasnal
figyeltilk meg. Ebben a kisérleti Osszeallitasban a 800
RPM-es furdsi sebesség (1. csoport) magasabb
atlaghomérsékletet (14,62 °C £ 0,63) eredményezett, mint
az 1000 RPM-es flrési sebesség (2. csoport) (13,76 °C £
1,24). A két csoport kozotti kiilonbség statisztikailag nem
volt szignifikans (p = 0,243), de mindkét csoport
szignifikdnsan magasabb (p < 0,01) hdémérsékletet
mutatott, mint barmelyik, bemeneti kavitassal rendelkez6
csoport (3., 4., 5. és 6. csoport).

Azokban a csoportokban, ahol bemeneti kavitdst
preparaltunk (3. és 4. csoport), szignifikansan alacsonyabb
(p < 0,01) atlaghémérsékletet (10,09 °C £ 1,32, illetve
8,90 °C = 0,50) mértiink a bemeneti kavitassal nem
rendelkezd csoportokhoz képest (1. és 2. csoport). A 3. és
4. csoport azonban  szignifikdnsan = magasabb
atlaghOmérsékletet mutatott azokhoz a csoportokhoz
képest, melyekben hiitést alkalmaztunk (5. és 6. csoport; p
<0,01). Ebben a kisérleti elrendezésben (bemeneti kavitas
elokészitése, hiités nélkiili preparalas) szignifikans hatasa
volt a farésebességnek: 1000 RPM szignifikansan
magasabb atlaghOmérsékletet eredményezett, mint 800
RPM (p <0,05).



A hiités szignifikdnsan csokkentette (p < 0,01) az
atlaghdmérséklet-emelkedést mind az 5. (4,01 °C + 0,22)
¢s 6. (1,60 °C = 1,17) csoportban a nem hiitott
csoportokhoz képest (1., 2., 3. és 4. csoport). A
hitéfolyadék homérséklete szignifikansan befolyédsold
tényezd volt (p < 0,01): a hiitott hutéfolyadék (4-6°C, 6.
csoport) eldnydsebb volt, mint a szobahdémérsékletii
folyadék (21 °C, 5. csoport) alkalmazasa azonos furasi
fordulatszamon (1000 RPM) t6rténd preparalas soran.

4.2. Kiilonb6zé  atmérdjii  iivegrost —megerdsitett
csapok push-out vizsgalata

A legkisebb cstcserd értékeket (N) az apikalis (,A”
régid) csap szeleteiben kaptuk, mig a legmagasabb
értekeket a kozEépso (,,B” régid) szeleteiben (az 1,0 mm-es
csap kivételével). Atlagosan a 2,0 mm atmér6jii csapoknal
volt a legmagasabb cstcserd érték, 111,99 + 10,40 N, mig
az 1,0 mm atmérdjli csapoknal volt a legalacsonyabb,
99,98 + 8,05 N.

Az eredmények valtoztak, amikor a csucserdket
elosztottuk az egyes csap régiok szamitott ragasztasi
feliiletével. Az atlagos MPa érték a legmagasabb az 1,0
mm-es csapok esetében volt (18,20 = 1,67 MPa), mig a
legalacsonyabb a 2,0 mm-es csapok esetében (12,08 +
1,05 MPa).

Mind a Kolmogorov-Szmirnov, mind a Shapiro-Wilk
teszt normal eloszlast mutatott az adatokra (p < 0,200 és p
<0,140).



A csapok szeleteinek régionkénti Gsszehasonlitasa
nem mutatott szignifikdns kiillonbséget az atlagos
kinyomasi kotoerd értékek kozott a harom csoportban (p =
0,219, a faktorialis ANOVA elemzésnél), mig a csapok
méretének Osszehasonlitidsakor a faktorialis ANOVA
szignifikans kiilonbséget mutatott az atlagos kinyomasi
kotéerd értékek kozott a négy csoportban (p < 0,002). A
Tukey post-hoc teszt tobbes Osszehasonlitdsa 5%-os
szignifikancia szint mellett szignifikdns kiilonbséget
mutatott az 1,0 mm — 1,5 mm (p < 0,023) és az 1,0 mm —
2,0 mm (p < 0,003) csapok kozott.

5. Megbeszélés

5.1. Navigélt gyOkércsatorna  prepardlds  soran
termelddé homérséklet in vitro vizsgélata

Bar kiilonféle anatomiai valtozok, koztik a
gyokércsatorna hossza ¢és atmérdje, valamint a
gyOkércsatornan  beliili elmeszesedett szdvet mind
hozzajarulhatnak a hotermeléshez, ezek nem valtoztathatod
tényezOk, nem altalanosithatok. Az eljarasi tényezok,
melyeket valtoztathatunk, mint példaul a hasznalt furd
tipusa ¢és TUjszerlisége (kopas mértéke), megfelelden
elOkészitett bemeneti kavitas megléte, furdsi sebesség,
hiités, a  hiitéfolyadék  hdmérséklete  szintén
hozzajarulhatnak a hétermeléshez. Ezeknek az eljarasi
tényezOknek a fontossdgat és hatdsat azonban a
tudomanyos kutatdsok nem vizsgaltak teljeskoriien.



Az eredményeink azt mutatjak, hogy ebben az in vitro
vizsgalatban mind a négy vizsgalt furdsi paraméter
befolyéasolta a hdtermelést. Kisérletiinkben a navigalt
endodonciai  preparalds  eldtti  bemeneti  kavitds
elokeészitésének hidnya karos hatasu volt, mivel tobb, mint
10 °C-kal novelte a gyokérfelszin homérsékletét az
alkalmazott furasi sebességtol fiiggetleniil.

Adataink azt mutatjak, hogy a flras sebessége is nagy
hatassal van a hétermelésre, azokban az esetekben is,
mikor preparalas elott elokészitettiink bemeneti kavitast.
Ugy tiinik, hogy az alacsonyabb fordulatszam (800 RPM)
kevesebb hdtermelést okoz, mint a nagyobb sebességli
(1000 RPM) furas. Méréseink soran atlaghoz kozeli
hémérséklet értéket mértiink alacsonyabb fordulatszamu
preparalasnal. Ez arra is utalhat, hogy az alacsonyabb
sebességli preparalds kevésbé érzékeny a kiilonféle
gyoOkércsatorna-anatomidkra.

A faré hiitése, valamint a hiitéfolyadék homérséklete
szintén jelentds hatassal volt a hdétermelésre, még a
magasabb furasi sebességek hasznélata esetén is. A
legmagasabb, hiitéssel mért hdmérséklet-emelkedés
tovabbra is alacsonyabb volt, mint a hiités nélkiili
legalacsonyabb hémérséklet-emelkedés. Htott
hiitéfolyadék alkalmazasaval két esetben a teljes furasi
folyamat sordn egyaltalan nem volt megfigyelhetd
hémérséklet-emelkedés. Ezért feltételezhetd, hogy a furo
hiitése a leginkdbb befolyasolhatdé mddszer a jarulékos
hdékarosodas csokkentésére. Vizsgalatunk 5. csoportjanak
atlaghOmérsékleti adatai (4,01 °C =+ 0,22) (bemeneti
kavitds  elokészitését kovetd, 1000 fordulat/perc
sebességgel és szobahOmérsékletli hiitéfolyadék hiitéssel



torténd preparalas) 6sszhangban voltak publikalt, navigalt
endodonciai preparalas csoportjanak vizsgalt
atlaghdmérséklet adataival (5,07 °C).

Meg kell jegyezni, hogy ezek az adatok csak a jelen
tanulmanyhoz hasznalt konkrét furotipusra vonatkoznak.
A furd anyaga, atmérdje, alakja és a vagoél konfiguracidja
szintén hozzajarulhat a hétermeléshez, azonban ezeknek a
paramétereknek a tanulményozasa tulmutat vizsgalatunk
keretein.

5.2. Kiilonb6z6  atmérdjli  livegrost megerdsitett
csapok push-out vizsgalata

Vizsgalatunkban a csapok retencidjat befolydsolo
faktorok koziil tobb valtozatlan maradt (endodonciai
ellatas 1épései, gyokércsatorna eldkészités, csap forma,
ragasztasi és cementezési protokoll, beavatkozasi
eljarasok), addig a csapok atmeérdjét megvaltoztattuk.
Osszesen négy kiilonbozé atmérdjii rost megerdsitett
csapot (o 1,0 mm, ¢ 1,2 mm, ¢ 1,5 mm ¢és o 2,00 mm)
hasznaltunk fel és vizsgaltunk ebben a kisérletben.

Tanulmanyunk alatamasztja mas szerzOk
megallapitasait: az egyes csapok kinyomasi kotdereje az
atmérok fliggvényében valtozik, illetve az eldkészitett
gyoOkércsatornahoz jobban illeszkedd, annak alakjahoz
jobban adaptalodd csapok érték el a legmagasabb
eredményeket. A nagyobb kotderd azzal magyardzhato,
hogy kisebb mennyiségii és vékonyabb rétegli ragasztd
cement szilikséges a csap felszine és a dentinfal kozotti tér



kitoltéséhez. Kevesebb ragasztocement felhasznalasaval
az anyag polimerizacids zsugoroddsa minimalisra
csokken, és kisebb fesziiltség keletkezik a kotofeliileten. A
ragaszto cementek kiilonb6z6 fizikai-kémiai
tulajdonsagokkal rendelkeznek (példaul viszkozitds ¢€s
folyas), amelyek a kotderdt is befolyasoljak: a nagyobb
folyassal rendelkezd ¢és kisebb viszkozitasu anyagok
tokéletesebben tudjak kitolteni a tereket, ami jobb kotést
eredményez. Més tényezok, mint példaul a gyokércsatorna
elokészités, a csapok feliiletkezelése és a kiilonbozd
csaprendszerek, ugyancsak hozzdjarulnak a kotéerhoz.
Gyakorlati szempontb6l a legpontosabban illeszkedd
csapot kell ragasztani az eldkészitett gyokércsatornaba,
anélkiil, hogy tulpreparalnank és ezzel gyengitenénk a
maradék fog- és a gydkérstrukturat, valamint ezzel
optimalizalva a ragasztocement vastagsagat.

A gyokércsatorndk régidinak Osszehasonlitidsa nem
mutatott szignifikans kiilonbséget a harom csoport atlagos
értékei kozott (p < 0.219). Eredményeink hasonloak a
korabbi kutatdsokhoz, a gyokércsatorna régiok kozott nem
talaltunk statisztikai kiilonbséget, mig mas vizsgalatok a
legalacsonyabb kotéerét az apikdlis harmadban, a
legmagasabbat a kozépsé harmadban érték el. Az apikalis
szegmensekben tapasztalhato kisebb regisztralt kotderd a
bondozas gyakorlati megvaldsitasa  (megfeleld
mennyiségli bondanyag felvitele és szaritdsa), valamint a
fur6d kilengése miatti megnovekedett dentinfal és csap
kozotti térrel magyarazhatd, mely vastagabb cementréteg
kialakulasahoz €s fokozott polimerizacids zsugorodashoz
vezet.



A csapok retencidjahoz hozzéjarulo egyéb tényezoket
széleskoriien kutattak, azonban korlatozott szamu
tudomanyos kozlemény talalhaté, ahol a tanulmany
ugyanazon csaprendszer kiilonboz6é atmérdji csapjaira €s
a gyokérrégidkra Osszpontositott. A kiilonbozé atmérdji
csapok ¢és gyokérrégiok Osszefiiggései még tovabbi
kutatasra szorulnak ahhoz, hogy megfeleléen megbizhaté
kovetkeztetést lehessen levonni beldliik.

6. Kovetkeztetések és eredményeink
osszefoglalasa

Elsé vizsgalatunk alapjan megallapithatd, hogy az
elozetes kavitas preparalds, a megfeleld furdsebesség
kivalasztasa, valamint a hités és annak homérséklete is
szignifikéans kiilonbséget jelentett preparalasunk soran. Az
1000 RPM-et meg nem halad6 furasi fordulatszdmon
végzett iranyitott endodonciai preparalas egy bemeneti
kavitas  elOkészitését kovetden, allanddo  hitéssel,
szobahOmeérsekletnél hidegebb folyadékkal biztositotta a
legjobb eredményt a jarulékos hékarosodas elkeriilésében.
A hités sziikségessége ellentmond szadmos rendszer
gyartoi ajanlasaval, igy sziikséges a téma tovabbi kutatasa,
amelynek eredményei a szakmai protokollok €s utasitasok
esetleges feliilvizsgalat is sziikségessé tehetik.

Masodik vizsgélatunk eredményei szakirodalmi
adatokkal aldtdmaszthatok: a csapok 4atmérdjének
novelése nem noveli a kinyomasi kotderdt, sot, arra
negativ hatast fejt ki. A gyokércsatorna régidk kozotti
kiilonbségrol a  szakirodalomban is  ellentétes



kovetkeztésekrol lehet olvasni. Egyes vizsgalatok nem
talaltak, mig mdas vizsgalatok kimutattak szignifikdns
kiilonbséget az egyes régiok kozott. Kutatasunk nem
mutatott ki szignifikdns kiilonbséget a harom csoport
kozott. Gyakorlati szempontbdl mindig a legpontosabban
illeszked6 csapot kell ragasztani az eldkészitett
gyOkércsatornaba, anélkiil, hogy talpreparalnank és ezzel
gyengitenénk a maradék fog- és a gyokérstruktarat,
valamint ezzel optimalizdlva a ragasztécement
vastagsagat is.

Vizsgélataink korlataként emlithetd, hogy mindkét
esetben in vitro kutatast végeztiikk, nem in vivo-t. Ezen
korlatok miatt tanulmanyunk és a témaval kapcsolatos
egy¢b tanulmanyok hidnya miatt tovabbi kutatasokra és
adatokra van sziikség ezekben a témakban.
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