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OzZET

Amagc: Digora® Optime sistemi kullanilarak
elde edilen dijital periapikal goérintiler lizerinde mine
guriglnin segilebilirligi yoniinden sistem
¢6zlndrlagiinin etkinligini dederlendirmektir.

Gereg ve Yontem: 15 adet gekilmis premolar
disin arayliz mine vylizeylerinde standart boyutta
olusturulan pencereler 3 farkl siire kullanilarak (80,
100 ve 120 saat) demineralize edildi. Olusturulan
yapay ciiriklere ait fosfor plak gorintilerinin standart
ve yiiksek ¢ozinirlikte taranmasi ile elde edilen 120
adet gorunti 5 radyoloji uzmani tarafindan c¢urik
secilebilirligi ~ yoniinden  dederlendirildi.  Tanisal
dogruluk ROC egrilerinin altinda kalan alanlarin
hesaplanmasi ile saptandi (A,). A, degerlerinin
karsilastirimasi faktoriyel varyans analizi ile yapildi.
Ikili karsilagtirmalar icin post-hoc t-testi kullanildi
(p=0.05). Gozlemciler arasi uyum kappa (k)
kullanilarak saptandi.

Bulgular: Bu galismada farkli demineralizasyon
sureleri uygulanarak olusturulan yapay gurtklerin
tanisi yoéniinden standart ve yliksek g¢oziindrlikteki
gorintller arasinda istatistiksel olarak anlamh bir fark
bulunmadi (p>0.05).

Sonug: Digora® Optime fosfor plaklarinin
uzaysal rezollsyonundaki teorik artisin arayliz mine
defektlerinin segilebilirligi Uzerinde olumlu bir etkisi
bulunmamaktadir.

Anahtar kelimeler: Radyografi, dental, dijital

ABSTRACT

Purpose: To investigate the effect of scanning
resolution of Digora Optime storage phosphor plate
(SPP) radiographs on the detection of proximal enamel
defects.

Material and Methods: Standard enamel
windows of fifteen extracted premolars were exposed
to a demineralizing solution for 3 different durations
(80,100 and 120 hours). Five radiologists evaluated
120 proximal surfaces of premolars with respect to
caries using Digora Optime SPP images scanned with
standard and high resolutions. The area under
Receiver Operating Characteristics (ROC) curves was
used for diagnostic accuracy (A,. Factorial ANOVA was
used for comparisons of A,s. Pair-wise comparisons
were done using post-hoc t-test (p=0.05). Kappa (k)
was used for inter-observer agreement.

Results : No difference was found between
the A,s of super or high resolution images for any of
the demineralization periods used in this study
(p>0.05).

Conclusion: For Digora optime SPP
radiographs, an increased theoretical spatial resolution
per se is not related to improved detection of proximal
enamel defects.
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GIRIS

Dishekimliginde radyograf, arayiliz clriklerinin
tanisinda klinik muayene ile birlikte yararlanilan en
onemli aractir. Son yillarda dijital gorintilerin ¢lrigin
tanisindaki performansinin filmlere esdeder oldugunu
gosteren cok sayida arastirma bulunmaktadir.!
Ilerleyen teknoloji sayesinde dijital sistemler, goriintii
netlestirme tercihlerinin eklenmesi,* son yillarda da
kontrast ve uzaysal c¢ozinirliklerinin arttinlmasi
ybniinde gelistirilmektedir.> Bir radyograf ({zerinde
anatomik ve patolojik yapilarin gorulebilirlik dizeyi
gorintl  kalitesi olarak tanimlanmaktadir. Goriinti
kalitesini etkileyen faktorlerden biri, birbirine gok yakin
en kiiglik iki objenin ayirt edilebilmesidir ve bu da
sistemin ¢ozilinlirligl, densite, kontrast, acilandirma
ve objenin sekli ile iligkilidir. Dijital sistemin
¢6zUnlrligun, birim alandaki piksel sayisinin (uzaysal
¢6zUnirlik) yani sira gorintiinin gri deder derinligi de
(kontrast  ¢éziinirliigli)  etkilemektedir.®”  Yeterli
diyagnostik veri elde edebilmek igin dijital bir goriintd,
yeterli uzaysal ve kontrast ¢oziiniirliife ve minimum
goriinti kirliligine sahip olmalidir.® Uzaysal ¢dziindrlik,
birbirine yakin olan objeleri ayirt edebilme kapasitesini
tanimlar. Birim alanda birbirinden ayrilabilen yapi
sayisi ne kadar coksa goriintiiniin uzaysal ¢ozindrligi
o kadar yiksektir.® Arayiiz ciiriiklerinin tanisinda farkls
dijital sistemlerin ¢6ziinlirliglinin etkisini arastiran az
sayida arastirma bulunmaktadir. Bu az sayidaki /n vitro
calismalarda da daha gok derin mine (mine-dentin
sinirna ulasmig) clrikleri ve/veya sadece dentin
clriikleri bulunan disler kullanilarak yapilmigtir.>>
Clrdgin baslangic fazinda (mineyi tamamen demi-
neralize etmeden) saptanabilmesi durumunda cesitli
yontemler ile re-mineralizasyonunun mimkiin oldugu
bilinmektedir.!? Bununla birlikte ¢oziiniirliigiin arayiiz
glurlklerinin tanisi Gzerindeki etkisini sadece baslangig
asamasindaki yiizeysel mine c¢lriklerinden olusan
dislerle gergeklestiren bir arastirmaya literatiirde
rastlanmamistir.

Bu calismanin amaci, asit uygulayarak arayiz
mine ylzeyinde olusturulan baslangic seviyesindeki
demineralizasyonun tanisinda fosfor plak sistemine ait
farkli goziindrliikteki gérintilerin etkisini belirlemektir.
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GEREG — YONTEM

Digora® Optime sistemi kullanilarak elde edilen
dijital periapikal gorintiler Gzerinde mine ¢liriginin
secilebilirligi yoniinden sistem ¢ozindrliginin etkinli-
dinin dederlendirildigi bu calismaya insana ait 45 adet
gekilmis saglikli premolar dis dahil edildi. Dahil edilen
dislerin 15'i galisma grubu olarak belirlendi. Calisma
grubuna ait her disin tek arayiliz ylizeyinde 1,4 mm
capinda bir alan (1.54 mm?) yuvarlak bir lateks ile
izole edildi ve kalan ylzeyler girik olusturulacak segili
bolge diginda sert bir kirmizi oje ile kaplandi.
Ojelenmis dis 0.34 Mol sodyum iceren asetik asit
¢ozeltisinde (pH= 4) 80, 100 ve 120 saat bekletilerek
gesitli derinliklerde yapay clriik (demineralizasyon
bolgeleri) olusumu saglandi. Yapay ¢liriik olusturulmus
15 adet premolar dis ile kontakt olusturmak (zere
destek olarak kullanilacak oje ile kaplanmig ikiser adet
premolar dis silikon bloga gomilerek 15 adet test
blogu olusturuldu (Resim 1).

Resim1. Ortada arayiiz defekti bulunan iki yanda ise destek
kontrol digler ile olusturulan bloklara ait bir érnek.

Isinlama sirasinda dis bloklarinin arka yuzeyine
dislerle temas edecek sekilde yerlestirilen Digora®
Optime fosfor plak sistemine ait mavi fosfor plaklar
kullanildi. Fosfor plaklar (Soredex, Helsinki, Finland)
2,5 mm Al filtrasyonu ve 1,5 mm Al'a esdeder yarim
deder tabakasi olan radyografik cihazla (Trophie
Radyologie, Vincennes, Fransa) 60 kVp, 7 mA'de, 0,12
sn i1ginlama siresi ve bite-wing projeksiyon geometrisi
kullanilarak iginlandi. Isinlama islemine 15 adet disin
asit uygulanmamis (kontrol grubu) haliyle baslandi ve
sirastyla her demineralizasyon periyodunu takiben (80,
100 ve 120 saat) iginlama islemi tekrarlandi. Isin
kaynagi — film mesafesi 30 cm olarak belirlendi.
Yumusak dokuyu temsil etmek Uzere disler ile 1sin tiibl
arasinda 15 mm kalinli§inda pleksiglas blok kullanild.
Isinlama sonras! fosfor plaklar bekletiimeden Digora®
Optime tarayicisinda standart (high: 64pm, 7,8 Ip/mm)
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ve yuksek (stper: 40um, 12,5 Ip/mm) g¢oziinirlikte
taranarak olusan goriintiler 8-bit kontrast derinliginde,
TIFF formatinda kaydedildi. CozinlrlGgin ¢lirik
tanisina etkisinin dederlendirilmesi asamasinda kulla-
nilmak (izere kontrol grubuna (n=15) ve tim demine-
ralizasyon periyodlarina (n=45) ait 60 adet standart
(high) ve 60 adet stiper ¢6zlinirliikte taranmig toplam
120 adet gorintu, rastgele karnstirilarak gozlemcilere
sunulacak goriintiler olusturuldu (Resim 2).

Resim 2. Digora Optime sistemine ait iki farkli ¢dziinirliikte
taranmis her demineralizayon dénemine ait goriintiilere birer
ornek.

Cirik varhdinin dederlendirilmesi asamasinda;
farkli  ¢bzlinurliklerde taranmig dijital periapikal
gorintiler 15,4 inch yiiksek ¢oziintrlikte (WXGA) LCD
(liquid crystal display) bir bilgisayar monitori (HP
Pavillion DV6000, Santa Clara, CA) kullanilarak
standart kosullarda, los bir odada 5 radyoloji uzmani
tarafindan degerlendirilerek, (1) kesinlikle clirik yok
(2) muhtemelen clriik yok (3) emin degilim (4) muh-
temelen ¢lriik var (5) kesinlikle gliriik var seklinde 5
dereceli bir skala yardimiyla skorlandi. Standart ¢6-
zunurltikteki (high) gorintiler ile yiksek gdziinurlikte
(stiper) taranmis dijital gorintiilerden elde edilen
gozlemci skorlar ¢irik tanisindaki etkinlikleri yoniin-
den karsilagtirildi.

Demineralizasyon isleminin hangi dental doku-
lari etkiledigini objektif olarak saptamak lizere demine-
ralizasyon uygulanan 3 o6rnek dis taramali elektron
mikroskobu (SEM) (JSM-5200, JEOL, Japan) ile incele-
nerek, olusan defektlerin yapisi/derinligi gozlemlendi.

istatistiksel yontem

Farkli  gdzinurlikteki gériintilerde arayiz
guriklerinin tanisal dogrulugunun saptanmasi igin ROC
(receiver operating characteristics) edrilerinin altinda
kalan alanlarin hesaplamasi yapildi (A,). A, dederi her
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gdzlemci, her demineralizasyon sliresi ve her
¢ozUnirllk icin ayr ayn saptandi ve tim gdzlemcilere
ait A, dederleri bese boéliinerek ortalama bir A, degeri
elde edildi. Istatistiksel analiz icin ROC GraphPad
Instat (GraphPad Software, Inc., La Jolla, CA, USA)
yazilmi kullanildi. A, degerlerinin karsilagtirimasi fak-
toriyel varyans analizi ile yapildi. ikili karsilagtirmalar
icin post-hoc t-testi kullanildi (p=0.05). Go6zlemciler
arasi uyum Cohen’s kappa (k) testi kullanilarak
saptandi.

BULGULAR

TUm demineralizasyon stirelerine ait (80, 100,
120 saat) ortalama A, dederleri standart ¢oziinrlik
(high) igin 0,60 ila 0,72 arasinda degisirken, yiiksek
¢ozinlrlik (super) igin 0,59 ila 0,67 arasinda idi
(Tablo 1). 80, 100 ve 120 saat demineralizasyon uygu-
lanarak olusturulan yapay curiklerin tanisi yoniinden
standart ve yiiksek ¢oziindrliikteki gériintller arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmadi (p>0.05).
Ancak, qiirlik derinlestikce (120 saat) yuksek ¢ozi-
nurligin  ¢lirik  saptanabilirligini  arttirdigi  yani
saptanabilirlik (izerinde olumlu katkisi oldugu izlendi
(Tablo 1).

Gozlemciler arasi uyum her (¢ deminerali-
zasyon siresi igin standart ¢oziindrliikteki géruntiler-
de 0.31-0.43 arasinda, ylksek ¢ozlnirlikteki gérin-
tdler icin ise 0.51-0.62 arasinda degismekte idi.

Taramali elektron mikroskobu ile yapilan
incelemeler sonucu demineralizasyon igleminin her (¢
asit uygulama siresi igin sadece mine dokusunu
etkiledigi ve minede 25um ile 30 pm arasinda degdisen
derinliklerde defektler olusturdugu saptandi (Resim 3).

Tablo 1: Ug farkli demineralizasyon siiresinde (80, 100, 120
saat), iki farkl ¢ozindrlikte arayliz clriklerinin tanisal
dogrulugu (A, degeri) + standart sapma (SS).

Demineralizasyon Standart Yiiksek
siresi cozinirlik goziiniirliik
(high) (super)

A;degeri + SS A, degeri £ SS

80 saat 0,603 + 0,25 0,594 + 0,19
100 saat 0,604 £+ 0,23 0,595 £ 0,15
120 saat 0,717 £ 0,20 0,668 + 0,12
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~ _sadece mine diizeyindeki cirlkleri icerdiginden ve

Farkh
olusturulan mine defektlerine ait taramali electron
mikroskobu gérintileri (A-80 saat, B-100 saat, C-120
saat).

Resim 3: sirelerde asit uygulamalari ile

TARTISMA

Uzaysal ¢Ozlinlirlik, radyografik kaliteyi
olusturan énemli faktérlerden biridir. Digora® Optime
fosfor plak sisteminde, gorintiiniin ¢6zUnlrlugini
fosfor plagin tarayicida taranma hizi belirlemektedir.
Plagin taranma siresinin uzamasi yani taranma hizinin
azalmasi daha yiksek ¢ozinirlikte bir goérinti elde
edilmesini saglamaktadir.’ Digora® Optime sistemi,
markanin adlandirdigi  high-standart (397 dpi=156
piksel/cm) ve siper-yliksek (651 dpi=256 piksel/cm)
goziinurlikte iki farklh goriinti secenedi sunmaktadir.!
Bir gorintlinin ¢6zUnlrligl arttikga radyografik
detayin arttdi ve buna badh olarak tanisal
kapasitesinin de arttigi bilinmektedir.'®

Galismamizda gesitli derinliklerdeki arayliz mine
glrlklerine (defektlerine) ait standart ve yiiksek ¢ozii-
nurlikte taranmis fosfor plak gorintiilerinin tanisal
kapasiteleri arasinda istatistiksel bir fark bulunma-
mistir. Bu sonug farkll dijital sistemlere ait farkl
¢ozlinirliikteki gorintilerin arayliz guriiklerinin sapta-
nabilirligine etkisinin arastinldigi ve Digora® Optime
sisteminin her iki ¢6zlindrlik tercihinin de kullanildigi Li
ve ark'nin® aragtirmalari ile uyumludur. Buna ek olarak
iki farkh sensér (Charged Coupled Device-CCD)
sisteminin yanisira Vistascan ve Digora® Optime
sisteminin  ¢ozlinlrlik alternatiflerinin  kullanildigi
Berkhout ve ark’nin arastirma sonuglari da sunulan
calismanin bulgularina paraleldir.’> Wenzel ve ark’nin'!
¢Ozlinurlik ve gri renk derinlidinin arayliz ¢lrigu
(mine, mine + dentin, dentin girukleri) tanisina
etkisinin  arastirldigi  calismada Digora® Optime
sistemine ait iki farkh g¢oziindrlikteki gorintilerde
tanisal yonden farkliik bulunmadigi sonucuyla da
benzerlik gostermektedir. Ancak yukarida adi gegen
calismalardan farkli olarak bizim &6rnek grubumuz

sadece mineye ait clrlklerin tanisal dogrulugunun
‘degerlendirildigi  bir
ayricalikh bir 6nem sergilemektedir.

arastirma olmasi  agisindan
Gorlnti kalitesinden sorumlu faktorler arasinda
piksel blykliginin yani sira sinyal kirlilik orani (SNR)
e dolayisi ile gorintlideki parazit (noise) orani da
sayllmaktadir. Bu nedenle vylksek ¢ozinurluk,
diyagnostik bir goriintii kalitesi icin tek gerekli sart
olamamaktadir. Coziinlrligin artmasi ile gorintiideki
kirlilik (parazit) orani arasinda dogru bir oranti vardir.
Cozinarligu arttirmak (zere tarama hizi azaldikca
gorintideki kirlilik de artmakta ve gorintideki kiglik
detaylarin secilmesi zorlasmaktadir.!* Bu, yiiksek
(stiper) ¢oziinirliikteki Digora® Optime gdriintiilerinin
tanisal kapasitesinin neden distik ¢ozinurliikteki
gorintilerden az oldugunu agiklayabilmektedir. Diger
taraftan bir sisteme ait gergek ¢Oziniurligin her
zaman teorik olarak firmalar tarafindan bildirilen
uzaysal ¢ozinirlik dederlerine ulasmadidi da bildiril-
mektedir.'> Gériintiide detaylarin segilmesini sinirlayan
dolayisi ile teorik ¢oziinirlik ile gergek g¢oziinurlik
arasinda farkhlik olusturan temel faktdr insan goziduir.
Saglikh bir insan gozi tarafindan algilanabilen gri
renge ait ton sayisinin 100G gecmedidi bildiriimekte
yani saglikl bir goziin 7-10 Ip/mm ¢ozinirligu ayirt
edebildigi savunulmaktadir. Bu da sistemin ¢oziindr-
Iiglh ne olursa olsun goéziin segebildidinin sinirh oldu-
gunu gostermektedir.5® Fosfor plaklarin  siiper
¢ozindrlikte taranmasi ile elde edilen géruntilerin
12,5 Ip/mm olmasi goziin algilayabildigi sinirin &tesin-
dedir. Dolayisi ile calismamizda her iki ¢oziinUrliikte
taranmis goriintiilerde tanisal kapasite yoniinden bir
fark olmamasi gozin algllama sinin ile de
aciklanabilmektedir.

Bu calismada farkl ¢oziiniirliik segenekleri kul-
lanilmakla birlikte gérintilerin olusturulmasinda ayni
isinlama siresi kullanildi. Oysa teorik olarak, diislk
¢ozunurliikte tarayarak yiksek goziiniirlikte taranmis
bir goruinti ile ayni kalitede bir goriintt olusturabilmek
igin daha uzun isinlama suresi gerekmektedir. Cilinku
disiik 1sinlama siiresi, ylksek ¢ozinirlikte bir
gorintinun kirlilik (parazit) dizeyini arttirmakta ve
sonucta tanisal kapasitesini diisirmektedir. Dolayisi ile
ylksek ¢ozlinlrlide sahip yliksek kaliteli bir goriintl
elde etmek ancak isinlama siiresinin ve tarama
siresinin uzatilarak hastaya ulasan radyasyon dozunun
artmasi ile miimkiindiir.® Digora® Optime fosfor plak
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sisteminin genis Isinlama aralifina ve otomatik
isinlama kontrol sistemine sahip oldugu bilinmektedir.
Sistem cok duisiik ve gok ytliksek isinlama siirelerinde
dahi herhangi bir karakteristik 6zelligi kaybolmadan iyi
kalitede bir gériintli sunabilmektedir.’® Bu calismanin
amacl ¢Urik tanisi agisindan sadece ¢ozUnUrlGgin
etkisini arastirmak oldugu igin isinlama siiresi sabit
tutularak sadece ¢ozUnUrligin gorintd  kalitesi
Uzerindeki etkisi degerlendirilmistir. Farkli 1sinlama
sirelerinde ¢ozlnilrligin arayliz clriklerinin tanisi
Uzerindeki etkisinin ileri calismalar ile degerlendirilmesi
gereklidir.

Digora® Optime sistemine ait ¢oziinirlik ayar-
larinin arayliz mine glriklerinin segilebilirligi zerinde
etkisi olmasa da, ince endodontik edelerin veya
vertikal kok kiriklarinin gozlenebilmesi gibi detaylarin
saptanmasini  gerektiren klinik olgularda yliksek
cdzuinurlikli gériintli ihtiyaci oldugu bilinmektedir.®
Ancak uzaysal ve kontrast ¢ozinirligin (renk
derinligi) artmasi gorintl kalitesini arttirarak goriinti
boyutunu  bliylitmekte,  gorintiniin  monitérde
gbzlenmesi icin gereken stireyi uzatmakta; gorintiiniin
monitérdeki  boyutunun  bliylimesi izlenmesini
zorlastirmakta ve gorintiinin depolanmasi igin daha
genis bilgisayar bellegi gerekmektedir.!* Calismamizda,
standart (high) gorintiilerde arayiiz mine girigine ait
tanisal kapasitenin yeterli bulunmasi goriintilerin hizla
izlenebilmesi, depolanma ve transmisyonunda avantaj
saglamaktadir. Buna gore sadece mine dokusuna ait
arayliz  clriiklerinin  tanisinda  Digora® Optime
sistemine ait mavi fosfor plaklarin standart (high)
¢ozliniirliikte taranmasi diyagnostik acidan yeterlidir.

Galismamizda sadece mine dokusuna ait gliriik
lezyonlari (defektleri) olusturulmustur. Digora® Optime
sistemine ait fosfor plaklar kullanilarak standart ve
yiiksek g¢o6zlindrlikte taranmis gorintilerin tanisal
kapasitesi arasinda fark bulunmamistir. Bununla
birlikte, bu calismada olusturulan en derin mine
defektlerine (120 saat) ait ylksek g¢o6ziinlrlikte
taranmis gorintilerde dusik g¢dzlindrlikte taranmis
goruntulere  kiyasla istatistiksel olarak anlaml
olmamakla birlikte tanisal kapasitenin bir miktar arttigi
izlenmektedir. Yiksek  gozundrlikte  taranmig
gorintilerin - degerlendirilmesinde goézlemciler arasi
uyumun da daha yiksek oldugu saptanmistir. Buna
gore; calismamizda iki farkl ¢oziindrlik arasinda bir
fark bulunmamasi olusturulan guriklerin gok yuzeysel
olmasina ve gozlemciler agisindan secilebilirliginin glic
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olmasina da badlanabilir. Clriik derinligi segilebilir
belirli bir diizeye ulastiinda yliksek ¢ozlinirlikteki
gorintilerin tanisal kapasitesinin ve goézlemciler arasi
uyumun artmasi ¢ozindrligin cirik tanisi Gzerindeki
Onemini  gostermektedir. Ancak, bu cikarimin
desteklenmesi igin bu konuda detayli calismalara
gereksinim oldugu agiktir.

Sonug olarak; baslangig dizeyindeki ara- yiz
mine defektlerinin tanisinda Digora® Optime siste-
mine ait mavi fosfor plaklar ile elde edilen standart
(high) ve vyiiksek (super) goziinUrliikteki gorintler
arasinda diyagnostik acidan istatistiksel bir farklilik
bulunmamaktadir.
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