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Ö Z E T 

Bu çalışmada 174 çürüksüz birinci büyük azı dişinde iki ay­
rı fissür Örtücünün kalıcılıkları ve çürük önlemesindeki et­
kinlikleri in vivo olarak araştırılmıştır. 68 dişe "Delton", 63 
dişe "Helio seal" uygulanmış, 43 diş ise kontrol grubu ola­
rak bırakılmıştır. Dişler 6 ve 12 aylık kontrol süreleri so­
nunda fissür örtücü kalıcılıkları ve çürük önlenmesi açısın­
dan istatistiksel olarak değerlendirilmiş, kalıcılık açısın­
dan kendi aralarında ya da çeneler arasında anlamlı bir fark 
oluşturmadıkları, çürük önlenmesi açısından etkin olduk­
ları gözlenmiştir (p<0.001). 

Anahtar sözcükler: Fissür örtücü, kalıcılık, çürük 
önlenmesi 

GİRİŞ 
Diş çürüklerinden korunma yöntemleri arasında 

önemli bir yere sahip olan fissür örtücülerin etkinlik­
lerinin en üst düzeyde olabilmesinin, uygulandıkları 
diş yüzeyindeki kalıcılıkları ile doğru orantılı olduğu 
konusunda araştırıcılar arasında tam bir görüş birliği 
vardır (4,7,10,20,23,25). Fissür örtücülerin kalıcılığı ve 
çürükten korunmayı etkileyen bir çok faktör söz ko­
nusudur. Bunlar arasında dişin doğru seçimi, kuralla­
ra uygun uygulama, örtücü maddenin akıcılığı, kenar 
uyumu, çiğneme kuvvetlerine dirençliği, büzülüp-
genleşmesinin diş dokularına benzerliği gibi çeşitli 
etkenler sıralanabilir (2,5,6,7, s, 9, ıs, 24). Bu çalışmada 
fissür örtücülerin kalıcılık ve çürük önlenmesindekİ 
etkilerinin araştırması amaçlanmıştır. 

GEREÇ VE YÖNTEM 
Bu çalışmada iki çeşit fissür örtücü "Delton" 

(Üretici firma: Johnson & Johnson Dental Products) 

ABSTRACT 

THE RETENTION AND EFFECTIVENESS OF " 
DELTON" AND "HELIO SEAL "IN PERMANENT 
MOLARS 

In this study the retention potential of two different fissure 
sealants and their efficacy in caries reduction is investiga­
ted in vivo İn 174 caries free first permanent molars. "Del-
ton" was placed in 68, "Helio seal" was placed in 74 perma­
nent molars and 43 permanent molars were observed as 
control group. After 6 and 12 months control preiods the te­
eth were examined and the results were evaluated statisti­
cally. There was no statistically significant difference in re­
tention between two sealants and different jaws, but the se­
alants were effective in reducing caries (p<0.001). 

Key words: Fissure sealant, retention, caries proctection. 

ve "Helio seal" (Üretici firma: Vivadent) kullanılmış­
tır. Araştırma İ.Ü. Diş Hekimliği Fakültesi Pedodonti 
Anabİlim Dalı Polikliniğine başvuran 6-12 yaşları 
arasındaki genel sağlık durumları iyi olan 23 kız ve 22 
erkek çocuğun çürüksüz ancak morfolojik olarak çü­
rüğe eğilimli olan 174 alt ve üst birinci büyükazı di­
şinde in vivo olarak gerçekleştirilmiştir. 

Araştırma için seçilen dişlerin çevresi, fissür ve 
çukurcukları fiuorid içermeyen bir pomza ile mikro-
motora takılan fırça yardımı ile temizlenmiş ve hava-
su spreyi ile yıkanmıştır. İkinci aşamada dişler yük­
sek volümlü tükürük emici ve pamuk tamponlarla tü­
kürükten yalıtılmış ve basınçlı hava İle kurutulmuş­
tur. 

Tükürükten yalıtılan dişlerin oklüzal yüzeyleri­
ne, ufak bir pamuk pelete emdirilmiş %37'lik ortofos-
forik asit presel yardımıyla 60 saniye süre uygulan­
mıştır. Asitle dağlama işleminde, asitlemenin genişli­
ğinin, fissürlerden tüberkül tepelerine kadar olmasına 
özen gösterilmiştir. 

1 Dr. İÜ Diş Hek Fak Pedodonti Anabİlim Dalı 
2 Prof. Dr. İ Ü Diş Hek Fak Pedodonti Anabİlim Dalı 
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Asitleme sürelerinin sonunda dişler, tükürükten 
yalıtımları sürdürülerek 15 saniye süreyle su ile yı­
kanmış ve 30 saniye süreyle basınçlı hava ile kurutul­
muştur. 

Daha sonra uygun, örtücü tüberkül eğilimli yüze­
yin yaklaşık 2 mm yukarısında olacak şekilde, asitle 
dağlanmış mineyi aşmamasına dikkat edilerek oklü-
zal yüze yerleştirilmiş ve polimerizasyon sürelerinin 
tamamlanması beklenmiştir. Polimerizasyon sonrası 
örtücünün yüzeyi bir sondla kontrol edilerek örtücü 
ile diş yüzeyi arasında sond takılması olup olmadığı 
ve örtücünün tüm fissürleri kapatıp kapatmadığı 
kontrol edilmiştir. 

Yukarıda anlatılan şekilde hazırlanan 68 dişe 
"Delton", 63 dişe ise "Helio seal" uygulanmıştır. Ay­

nı ağızlardaki 43 diş ise fissür Örtücü uygulanmaksı­
zın kontrol grubu olarak bırakılmıştır. 

Çalışmaya katılan tüm çocuklar 6 ve 12 aylık süre 
sonunda kontrollere çağrılarak uygulanan fissür örtü­
cülerin kalıcılığı ve örtücü uygulanan dişler ile kont­
rol grubundaki dişlerdeki çürük oluşumu sonuçları 
değerlendirilmiştir. 

Bu bölümün istatistiksel değerlendirilmesi İstan­
bul Üniversitesi İstanbul Tıp Fakültesi Bioistatistik 
bölümünde yapılmıştır. Değerlendirmede Fisher'in 
kesin X2 analizinden yararlanılmıştır. 

B U L G U L A R 

Bu çalışma ile ilgili bulgular tablolarda ayrıntılı 
olarak bildirilmiştir. 

Tablo I: 6 ve 12 aylık kontrol süresi sonucunda "Delton " isimli fissür örtücünün birinci büyükazılardaki kalıcdık durumunun 
çenelere göre dağıtımı. 

DELTON Ay Tam Duruyor Toplam Kayıp Yarım Kayıp Tam Kayıp Çürük Oluşumu Toplam Diş 
Sayısı 

ÜST ÇENE 
6 
12 

35 (%89.7) 
34 (%87.1) 

4 (%10.2) 
4 (%12.8) 

2(%5.1) 
2(%5.1) 

2 (%5.1) 
3(%7.6) 

0 
0 39 

ALT ÇENE 
6 
12 

29 (%100) 
28 (%96.5) 

0 (%0) 
1 (%3.4) 

0 (%0) 
0 (%0) 

0 (%0) 
1(%3.4) 

0 
0 29 

TOPLAM 
6 
12 

S4(%94.1) 
62(%91.1) 

4 (%5.8) 
6 (%8.8) 

2 (%2.9) 
2(%2.9) 

2 (%2.9) 
4(%5.8) 

0 
0 68 

ALT/ÜST 
6 
12 

p= 0.01 
p= 0.1824 

Tablo II: 6 ve 12 aylık kontrol süresi sonucunda "Helio seal" isimli fissür örtücünün birinci büyükazılardaki kalıcılık 
durumunun çenelere göre dağılımı 

HELİO SEAL Ay Tam Duruyor Toplam Kayıp Yarım Kay ip Tam Kayıp Çürük Oluşumu Toplam Diş 
Sayısı 

ÜST ÇENE 
6 
12 

37 (%97.3) 
37 (%97.3) 

1 (%2.6) 
1 (%2.6) 

0 (%0) 
0(%0) 

1 (%2.6) 
1 (%2.6) 

0 
0 38 

ALT ÇENE 
6 
12 

22 (%88) 
22 (%88) 

3 (%12) 
3{%12) 

2 (%8) 
1 (%4) 

1 (%4) 
2(%8) 

0 
0 25 

TOPLAM 
6 
12 

59 (%93.6) 
59 (%93.6) 

4 (%6.3) 
4(%6.3) 

2 (%3.1) 
1(%1.5) 

2 (%3,1) 
3(%4.7) 

0 
0 63 

ÜST/ALT 
6 
12 

p= 0.1680 
p= 0.1680 

Tablo IH: 6 ve 12 aylık kontrol süresi sonucunda "Delton" ve "Helio Seal" isimli fissür Örtücülerin birinci büyükazılardaki 
bütün olarak kalıcılık durumlarının değerlendirilmesi. 

Fissür Örtücü Ay Toplam Duruyor Topiam Kayıp Yarım Kayıp Tam Kayıp Çürük Oluşumu Topfam Diş 
Sayısı 

DELTON 
6 
12 

64 (%94.1) 
62 (%91.1) 

4 (%5.8) 
6 (%8.8) 

2 (%2.9) 
2 (%2.9) 

2 (%2.9) 
4 (%5.8) 

0 
0 68 

HELİO SEAL 
6 
12 

59 (%93.6) 
59 (%93.6) 

4 (%6.3) 
4 (%6.3) 

2 (%3.1) 
1 (%1.5) 

2 (%3.1) 
3 (%4.7) 

0 
0 63 

TOPLAM 
6 
12 

123 (%93.8) 
121 (%92.3) 

8 (%6.1) 
10 (%7,6) 

4 (%3.05) 
3 (%2.2)) 

4 (%3.05) 
7 (%5.3) 

0 
0 131 

ALT/ÜST 
6 
12 

p= 0.5975 
p= 0.4214 
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Tablo IV: 6 ve 12 ay sonunda kontrol grubu dişlerde çürük oluşumu 

Kontrol Grubu Ay Çürüksüz Sond Takılıyor Dentin Çürüğü Toplam Diş Sayısı 

ÜST ÇENE 
6 
12 

15 (%88.2) 
13 (%76,9) 

2 (%11.7) 
4 (%23.5) 

0 (%0) 
0 (%0) 17 

ALT ÇENE 
6 
12 

20 (%76.9) 
16{%61.5) 

5 (%19.2) 
7 (%26.9) 

1 (%3.8) 
3 (%11,5) 26 

TOPLAM 
6 
12 

35 (%81.3) 
29 (%67.4) 

7(%16.2) 
11 (%25.5) 

1 (%2.3) 
3 (%6.9) 43 

Tablo V: Deney ve kontrol grubunda 6 ay ve 12 ay sonunda 
çürük oluşumunun karşılaştırılması 

Ay Çürüksüz Çürük 
oluşumu 

Toplam Diş 
Sayısı 

Fissür örtücü 
Uygulanan Grup 

6 
12 

131 (%100) 
131 (%100) 

0 (%0) 
0 {%0) 

131 

Kontrol Grubu 6 
12 

35 {%81.3) 
29 (%67.4) 

8 (%18.6) 
14 (%32.5) 

43 

TOPLAM 
6 
12 

166 (%95.4) 
160 (%91.9) 

8 (%4.5) 
14 (%8) 

174 

Deney Grubu/ 
Kontrol Grubu 

6 
12 

X2y =21.48 , S.d.=1 , p<0.001 
X2y =42,08, S.d.=1 , p<0.001 

TARTIŞMA 
Fissür örtücülerin kalıcılıklarını değerlendirmek 

için beklenen süreler, başarısızlıkların uygulamayı 
izleyen kısa dönemlerde ortaya çıktığı genel düşünce­
sinden yola çıkarak 6 ve 12 aylık süreler olarak alın­
mıştır (6). 

Bu çalışma İle aynı bekleme sürelerini seçen 
araştırmacıları ve uygulamaları gerçekleştirdikleri 
yaş gruplarını gözden geçirecek olursak; 6 aylık kont­
rol süresi uygulayarak fissür örtücü kalıcılığını değer­
lendiren araştırmacılardan Ripa ve Cole (1970), 5-10 
/ Helle (1975), 5-8 / Higson (1976), 6-8 / Charbeneau 
ve arkadaşları (1977), 5-8 / Rock ve arkadaşları 
(1978), 6-7 / Ferguson (1980), 3-6 / Rock ve Evans 
(1982), 7-8 / Simonsen (1987), 5-15 / Nickerson 
(1988), 5-17 yaşlar arasınaki çocukları çalışma kap­
samına almışlardır (9,13,14,21). 

12 aylık kontrol süresi uygulayarak fissür örtücü­
lerin kalıcılıklarını değerlendiren araştırmacılardan: 
Going ve arkadaşları (1976), 10-14 / Mc Cune ve ar­
kadaşları (1979), 6-8 / Stephen ve arkadaşları (1981), 
6-7 / Rock ve Evans (1982), 7-8 / Eidelman ve arka­
daşları (1984), 5.5-6.5 / Simonsen (1987), 5-15 yaşla­
rı arasındaki çocuk gruplarını çalışma kapsamına al­
mışlardır (3, 6, 7,16,21). 

Bu çalışmada farklı şekillerde polimerize olan 
fissür örtücülerin 6 ve 12 aylık sürede kalıcılıkları ve 
çürük önleme etkinlikleri sürekli dişlerde gerçekleşti­
rildiği için, yaşları 6-12 arasında bulunan çocuklar 
uygulama kapsamına alınmıştır. Yukarıda belirtilen 

Çalışmaların çoğunda olduğu gibi karışık dişlenme 
dönemini kapsamaktadır. Fisür örtücülerin kalıcılık­
ları ile ilgili araştırmalar çoğunlukla sürekli dişler, 
özellikle birinci büyükazı dişlerinde gerçekleştiril­
miştir (1,11,15,17,19, 22). 

Dişlerin morfolojik kimyasal yapılarının kalıcı­
lık ve çürük önleme özelliklerini etkileyeceği düşü­
nülerek farklı örtücülerin uygulanacağı dişler ve 
kontrol grubunu oluşturacak dişler, bu alanda yapılan 
Çalışmalarm çoğunda olduğu gibi aynı ağızdan seçil­
diler. 

Yapılan çalışmada elde edilen kalıcılık oranları 
birinci büyükazı dişlerinde 6 ayda "Delton" için 
%94.1, "Helio-seal" için %93.6, 12 ayda "Delton" 
için %91.1 "Helio-seal" için %93.6 idi. Bu sonuçlar 
diğer araştırıcıların elde ettikleri kalıcılık oranlan ile 
karşılaştırılacak olursa: Buonocore (1971), bir yıllık 
kontrol süresi sonucunda birinci büyükazı dişlerinde 
ultraviyole ışığıyla polimerize olan bir fissür örtücü­
nün kalıcılık oranını %99 olarak saptadığını, Rock 
(1973), iki ayrı bis-GMA tipi fissür Örtücünün aynı 
kontrol süresi sonucunda kalıcılık oranlarını %52 ve 
%54 olarak bulduğunu, Poulsen (1974), bir yıllık 
sontrol süresi sonucunda "Nuva-seal" isimli fissür ör­
tücünün sürekli büyükazı dişlerinde kalıcılık oranı 
%69 olarak saptandığını, Houpt ve Sheykholeslam 
(1978), bir yıllık kontrol süresi sonucunda sürekli bü­
yükazı dişlerinde MDelton'"un kalıcılık oranım %94 
olarak bulduğunu, Rock ve Evans (1982), sürekli bü­
yükazı dişlerinde 6 aylık kontrol süresi sonucunda 
"Delton"'un kalıcılık oranını %81, "ICI Resin ,Min 
%84; bir yıllık kontrol süresi sonucunda "Delton"'un 
kalıcılık oranını %76, "ICI Resin"'in %75 olarak göz­
lediklerini, Eidelman ve arkadaşları (1983), birinci ve 
ikinci büyükazı dişlerinde 12 aylık kontrol süresi so­
nucuna "Delton"'un kalıcılık oranını %92.4 olarak 
saptadıklarını belirtmişlerdir (4,5,9,10,12,16). 

Yukarıdaki sonuçlardan da görüldüğü gibi, bu 
çalışmadan elde edilen değerler araştırıcıların belirt­
tikleri değerlerin çoğu ile uyum sağlamaktadır. 

Fİssür örtücü uygulanmaksızın kontrol grubu 
olarak bırakılan birinci büyükazı dişlerinde çürük 
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oluşumu oranları çeşitli araştırıcılar tarafından ortaya 
konulmuştur. 

Houpt ve Sheykloleslam (1978), "Delton" isimli 
fissür örtücünün çürük önlenmesi konusundaki etkin­
liğini araştırdıkları çalışmalarında 5 ayda %94 ora­
nında ve 11 ayda %90 oranında çürükten korunma 
sağlandığını belirtmişlerdir (îo). 

Williams ve arkadaşları (1986), iki yıllık bir kli­
nik çalışmada görünür ışıklı polimerize olan "ICI Re­
sin A C 3825"in çiğneyİci yüz çürüklerinin önlenme­
sinde belirgin bir şekilde daha iyi olduğunu ileri sür­
müşlerdir. Benzer bulguları "Concise" ile "Nuva-Se-
al'"n karşılaştırılması sırasında da elde ettiklerini vur­
gulamışlardır (26). 

Bu çalışmada, fissür örtücülerin etkinliğini orta­
ya koymak amacıyla örtücü uygulanmaksızın kontrol 
grubu olarak bırakılan dişlerde şu sonuçlar elde edil­
miştir: Fissür örtücü uygulanmaksızın kontrol grubu 
olarak bırakılan birinci büyükazı dişlerinde 6 ayda 
%18-6, 12 ayda %32.5 oranında çürük oluşmuştur. 
Aynı ağızda fissür örtücü uygulanan dişlerde ise örtü­
cünün kaybolduğu durumlarda bile çürük oluşumu 
gözlenmemiştir. Fissür örtücü uygulanan ve uygulan­
maksızın kontrol grubu olarak bırakılan birinci büyü­
kazı dişlerinde çürük oluşumu arasındaki fark istatis­
tiksel açıdan ileri derecede anlamlı bulunmuştur 
(p<0.001). 
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