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ÖZET 
Amaç:  Bu çalışmanın amacı, çeşitli ışık kaynakları kullanarak yapılan diş beyazlatma işlemi sırasında 
beyazlatma jeli varlığında ve yokluğunda pulpa odasındaki sıcaklık artışını değerlendirmektir.  
Yöntem: Çalışmada 20 adet yeni çekilmiş insan dişi kullanıldı. Kuartz tungsten halojen ışık kaynağı, LED 
ışık kaynağı ve diode Lazer ışık kaynağı kullanılarak beyazlatma ajanı (%36 H2O2) varlığında ve 
yokluğunda olmak üzere dişler 15 dakika boyunca ışığa maruz bırakıldı ve oluşan pulpa odası sıcaklık 
artışları kaydedildi. Veriler Paired Simple test, Univariate Analysis of Varianca ( ANOVA ), Dependet 
Variable Test ve Tukey ’ s honestly significant difference ( HSD ) ile istatistiksel olarak analiz edildi. 
Bulgular: Diode lazer ışık kaynağı en yüksek ışı artışına neden oldu. LED ışık kaynağı ise en düşük ısı 
artışına neden oldu. İstatistiksel analizler ışık kaynakları arasında, sıcaklık artışında istatistiksel olarak 
anlamlı derecede farklılık olduğunu gösterdi (P=.000).  
Sonuç: Araştırmamıza göre, LED ve halojen ışık kaynakları pulpada ısı artışına neden olmuştur fakat bu 
artış pulpa dokusunda geri dönüşümsüz zararlı değişikliğe neden olacak seviyede değildir. Fakat, diode 
lazer ışık kaynağı kullanıldığında fazla ısı artışı olabilmesi nedeniyle dikkatli olunması gerekir. Bu sonuçlar, 
diş tiplerinden ve beyazlatma ajanı varlığından etkilememiştir. 
Anahtar Kelimeler: Sıcaklık artışı, LED, halojen ışık, lazer, aktivatör ışık, diş beyazlatma, pulpa 
 
ABSTRACT 
Objectives: The purpose of this study was to evaluate the pulp chamber temperature rise during a tooth whitening 
procedure using various light sources. 
Methods: Twenty freshly extracted human teeth were used for study. All tooth irradiated for 15 minutes with quartz 
tungsten halogen, LED and diode laser activation lamps, and temperature rise of pulp chamber were recorded with 
and without bleaching agent (%36 H2O2). Data were analyzed statistically by the Paired Simple test, Univariate 
Analysis of Variance (ANOVA), Dependent Variable Test and Tukey's honestly significant difference (HSD). 
Results: Diode laser light source led to highest increase in pulp chamber temperatures and LED light source caused 
minimum increase in pulp temperatures. The statistics analysis showed that there were statistically significant 
difference among light sources (P=0.000).  
Conclusion: According to the present study, the temperature increases recorded for LED and Halogen light sources 
but it were not caused irreversible harmful changes in pulp tissue. However, Diode Laser-generated much temperature 
rise so caution is advised. These results weren't affected by neither bleaching agent present nor tooth types. 
Keywords: Temperature increase, LED, halogen light, laser, activator light, bleaching, pulp 

 

GİRİŞ 
Modern toplumlarda estetik görünüm günden güne 
önem kazanmıştır. Bu sebeple son yıllarda diş 
beyazlatma tedavisi estetik diş hekimliğinin en hızlı 
büyüyen bölümlerinden biri haline gelmiştir.1 
Araştırmalar beyazlatma ajanlarının parçalanma hızını, 
absorbsiyonunu ve oluşan serbest oksijen radikalleri 
sonucu renklenmiş moleküllerin parçalanması 
hızlandırmak amacı ile çeşitli aktivatör ışık kaynakları 
üzerine odaklanmıştır.2 Bu nedenle son yıllarda ofiste 
beyazlatma tekniğinde, kompozit rezinlerde kullanılan 
ışık kaynakları, konvansiyonel halojen ışık kaynakları, 
plazma ark ışık kaynakları, lazer ve light-elimination 

diode (LED) gibi ışık kaynakları kullanılmasında 
gelişmeler görülmektedir.3, 4  
Diş beyazlatma tedavilerinde en sık kullanılan 
beyazlatma ajanı hidrojen peroksit (HP) olmakla 
birlikte5 günümüzde beyazlatma ajanı kullanımı 
konusunda halen bir tartışma söz konusudur. Bazı 
yazarlar ışık enerjisinin ısıya dönüşmesiyle, beyazlatma 
ajanının absorbsiyonunun artabileceği ve bunun pulpa 
için kritik olan sıcaklık artışına neden olabileceği 
görüşünü savunurken6-9 bazıları ise beyazlatma jelinin, 
beyazlatma tedavisi süresince pulpal sağlığı koruyucu 
bir bariyer gibi görev yaptığını iddia etmektedir.10 
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Beyazlatma prosedürlerini takip eden hassasiyet, 
beyazlatma tedavilerinin yan etkisi olan sıcaklık artışının 
protoplazmanın koagülasyonuna, dentin tübüllerinde ve 
pulpadaki sıvının genişlemesine neden olması ile dentin 
tübüllerindeki sıvının akıcılığının artması sonucu oluşan 
geçici postoperatif bir problemdir.11 Yüksek enerji üreten 
aktivatör ışık kaynakları, beyazlatma hızını arttırdığı gibi 
pulpa odası sıcaklığını da artırabilirler.12 Hangi aktivatör 
ışın kaynağının ne kadar sıcaklık artışına neden olduğu 
ve klinik kullanım güvenliğini belirlemek amacıyla 
planlanan bu in-vitro çalışma, farklı aktivatörler 
kullanılarak uygulanan ofiste beyazlatma tekniğinin, 
beyazlatma jeliyle beraber ve jelsizken kullanıldığında, 
dişler üzerinde oluşturdukları intrapulpal sıcaklık 
artışlarını değerlendirmektedir. 
GEREÇ VE YÖNTEM 
Yapılan bu çalışma için çürük, çatlak, erozyon-abrazyon 
veya herhangi bir restorasyon içermeyen eşit sayıda 
santral, lateral, kanin ve premolar olmak üzere, toplam 
20 adet çekilmiş insan maksiller dişleri kullanıldı. 
Hazırlanan her dişin kökü yaklaşık olarak mine-sement 
birleşiminin 2–3 mm apikalinden kesildi ve kök kanalı 
pulpa odasına doğru genişletildi. Kronlar, sabit kalması 
amacıyla, palatinal taraflarından, vestibül yüz ve pulpa 
odası açıkta kalacak şekilde silikon ölçü maddesi 
(Siloflex® Putty, SpofaDental, Moskova) üzerine 
sabitlendi. Temizlenmiş ve genişletilmiş boş pulpa odası, 
pulpa görevi görmesi ve ısı yalıtımı sağlaması nedeniyle 
silikon pastayla (silicone paste, testo®,  ABD) 

dolduruldu.10 Dişler test prosedürü sırasında oda 
sıcaklığında tutularak önce beyazlatma jeli 
kullanılmadan, sırayla bütün dişlere 15 dakika boyunca, 
dişlerin açıkta kalan labial yüzlerinden, kuartz tungsten 
halojen ışık (Hilux Expert, Benlioğlu Dental, Ankara, 
Türkiye), LED (Huntmic, Led Teeth Whittining 
Machine, Japonya) ve 810 nm dalga boyunda ve 10 W 
gücündeki diode Lazer ışık kaynakları (LazerSmile, 
Biolase Technology Inc. San Clemente, ABD) uygulandı 
ve veriler sırasıyla A1(Halojen + jel yok), B1(LED + jel 
yok), ve C1(lazer + jel yok) olacak şekilde isimlendirildi. 
Işınlanma süresi boyunca belirli periyotlarda (başlangıç, 
birinci, ikinci, üçüncü, dördüncü, beşinci, onuncu ve on 
beşinci dakikalar) oluşan sıcaklıklar TFA marka 
termokupl (Carl Roth GmbH + Co. KG, Almanya) 
yardımıyla kaydedildi. Daha sonra aynı işlemler 
beyazlatıcı ajan olarak % 36’ lık H2O2  (Pro Whitenning 
KitTM, Beaming White, ABD) sürüldükten sonra 
tekrarlandı ve oluşan sıcaklıklar A2 (halojen + jel var), 
B2 (LED + jel var), ve C2 (lazer + jel var) olarak 
kaydedildi (Resim 1). Sıcaklık artışı değerleri kaydedilen 
en yüksek sıcaklık değerlerinden başlangıç sıcaklık 
değerleri çıkarılarak hesaplandı. 
Deney gruplarının sıcaklık artışına etkilerinin 
değerlendirilmesi için Paired Samples Testi, gruplar 
arasındaki farklılıkların değerlendirilmesi için ise 
Univariate Analysis of Variance ve Dependent Variable 
Testleri kullanılarak verilerin istatistiksel analizleri IBM 
SPSS Statistics 20 software programı yardımı ile yapıldı. 

  

Resim 1. Temokupl ve aktivatör ışık kaynağının diş üzerindeki konumlarını gösteren deney düzeneği. 
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Tablo 1. Kuartz tungsten halojen, LED ve diode Lazer ışık kaynaklarının oluşturdukları sıcaklık artışlarının ortalama, 
standart (std.) sapma, std. hata ile birlikte santigrat derece (°C) cinsinden değerleri. 

 

 
Grafik 1. Diş tiplerinin (1-santral , 2- lateral , 3- kanin , 4- 
premolar) pulpa üzerindeki sıcaklık artışında istatistiksel 
olarak bir etkisi görülmemektedir (p> .05). Pulpa 
üzerinde oluşan sıcaklık artışları değeri, en fazla diode 
Lazer ışık kaynağı kullanıldığında, daha sonra kuartz 
tungsten halojen ışık kaynağı kullanıldığında ve en düşük 
sıcaklık artışı değerleri ise LED ışık kaynağı kullanıldığında 
oluştuğu görülmektedir. Işık kaynağı tipleri verileri 
istatistiksel olarak birbirinden anlamlı derecede farklı 
bulunmaktadır (p= .000).  
 
BULGULAR                       
Yapılan ölçümlerin sonuçlarına göre ışık kaynaklarının 
oluşturdukları sıcaklık artışları değerleri Tablo 1' de 
gösterilmiştir. Diş tiplerinin pulpa üzerindeki sıcaklık 
artışında istatistiksel olarak bir etkisi görülmedi (p>.05). 
Pulpa üzerinde oluşan sıcaklık artışları değeri, en fazla 
diode Lazer ışık kaynağı kullanıldığında, daha sonra 
kuartz tungsten halojen ışık kaynağı kullanıldığında ve en 
düşük sıcaklık artış değeri ise LED ışık kaynağı 

kullanıldığında oluştuğu görüldü. Hem beyazlatma jeli 
olmadan hem de jel varken meydana gelen sıcaklık artış 
değerleri, gruplar arasında istatistiksel olarak anlamlı 
derecede farklıdır (p=.000); (Grafik 1). Buna rağmen 
her bir ışık kaynağının beyazlatma ajanının varlığında 
ve yokluğunda pulpa odasında meydana getirdikleri 
sıcaklık artışı değerleri arasında, istatistiksel olarak 
anlamlı fark bulunmadı (p> .05); (Grafik 2).  
TARTIŞMA 
Yapılan bu çalışmada ofiste beyazlatma tekniğinde 
aktivatör olarak kuartz tungsten halojen, LED ve diode 
Lazer ışık kaynaklarının, beyazlatma jeliyle beraber ve 
jelsizken uygulanmasının, dişler üzerinde oluşturdukları 
intrapulpal sıcaklık artışları değerlendirildi. Çalışmanın 
sonuçlarına göre beyazlatma ajanı varlığının sıcaklık 
artışı değerlerini istatistiksel olarak etkilemediği 
görülmektedir (p >.05). Bu sonuç Carrasco ve 
arkadaşlarının,12 LED ve lazer ışık kaynaklarını 
kullandığı çalışması ile uyumludur. Buna karşın Eldeniz 
ve arkadaşları6 30 sn ışınlama ile yaptıkları çalışmanın 
sonucunda beyazlatma jeli varlığının etkili bir yalıtıcı 
katman oluşturduğunu bildirmişlerdir. Yazarlar bu 
durumu beyazlatma ajanının içerdiği suyun aktivatör 
ışınların oluşturduğu ısı ile buharlaşarak bir serinleme 
etkisi yaratmasına dayandırmaktadırlar. Bizim 
çalışmamızla uyumlu olmamasını ışık kaynaklarını 
uygulama sürelerinin farklılığına, yaptığımız 15 dakika 
boyunca ışınlama sonunda serinleme etkisinin ortadan 
kaybolmasına bağlamaktayız. 
Çalışmanın sonuçlarına göre uygulama yapılan diş 
tiplerinin de sıcaklık artışı değerlerini istatistiksel olarak 
etkilemediği görülmektedir (p >.05). Eldeniz ve 
arkadaşlarının yaptığı çalışmada6  alt ve üst anterior 
dişler karşılaştırılmış, üst santral ve lateral kesicilerin 
altlara göre daha az sıcaklık artışına sahip olduğu, 
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bunun yanında kaninlerin ise altta ve üstte benzer sıcaklık 
artışı gösterdiği bildirilmiştir. Bizim çalışmamızda sadece 
üst anterior dişlerin kullanılmasının birbirine benzer 
sonuçlar oluşmasında etkili olduğunu düşünmekteyiz. 
 

 
Grafik 2. Kuartz tungsten halojen, LED ve diode Lazer ışık 
kaynaklarının, beyazlatma ajanı varlığında ve yokluğunda 
oluşturdukları ortalama en yüksek sıcaklık değerleri 
görülmektedir. A1 ve A2 , B1 ve B2, C1 ve C2 grupları 
(beyazlatma ajanı varlığı ile yokluğu) arasında anlamlı bir 
fark görülmemektedir (p>.05). 
 
Yapılan bu çalışmada ofiste beyazlatma sırasında 
kullanılan aktivatör ışık kaynaklarının pulpa üzerindeki 
sıcaklık artışına etkileri incelendiğinde en fazla sıcaklık 
artışına diode Lazer ışık kaynağı grubunun, daha sonra 
kuartz tungsten halojen ışık kaynağı grubunun ve en az 
sıcaklık artışına ise LED ışık kaynağı grubunun neden 
olduğu görülmüştür. Bu sonuçlar Eldeniz ve 
arkadaşlarının6  konvansiyonel halojen ( 40s ), yüksek-
yoğunluklu halojen ( 39s ),  LED ( 40s ) ve diyot Lazer ( 
15s ) ışık kaynaklarını karşılaştırdığı çalışmasında, LED 
ışık kaynağının en düşük sıcaklık artışına neden 
olduğunu, bunun yanında diyot lazerin tüm tedavi 
birimlerinden daha yüksek sıcaklık artışlarına neden 
olduğunu belirtmişlerdir. Yazarlar bu çalışmalarında, 
çoğu aktivatör ışın nedeniyle oluşan intrapulpal sıcaklık 
değişiminin pulpada geridönüşümsüz değişim 
oluşturmadığını, sadece lazer bazlı ışının, jelin yalıtım 
etkilerine karşın pulpada geridönüşümsüz değişim 
oluşturduğunu da bildirmişlerdir. Bu sonuçlar bizim 
çalışmamızın sonuçları ile uyumluluk göstermektedir. 
Carrasco ve arkadaşları12 yaptığı çalışma sonucunda 
kullandıkları diyot Lazer, plazma ark lambası, kuartz 
tungsten halojen ışık kaynaklarının LED' e kıyasla yüksek 
pulpa odası sıcaklık artışlarına neden olduğunu 
bildirmişlerdir. Sarı ve arkadaşları13 yaptığı çalışmada, 
diode lazer, Er: YAG lazer ve LED ışık kaynakları 
kullanıldığında, sırasıyla en yüksek sıcaklık artışının 

diode Lazer ışık kaynağı kullanıldığında, ardından Er: 
YAG lazer kullanıldığında ve en düşük sıcaklık artışının 
ise LED ışık kaynağı kullanıldığında oluştuğunu 
bildirmişlerdir. Bu sonuçlar da bizim çalışmamızın 
sonuçları ile uyumludur. Kıvanç ve arkadaşlarının,14 3 
W diode Lazer kullanıldığında meydana gelen sıcaklık 
artışının, 1,5 W diode Lazer, LED ve kuartz tungsten 
halojen kullanıldığı durumlara göre daha fazla olduğunu 
bildirmişlerdir. Araştırmacıların diode Lazerin yüksek 
sıcaklık oluşturması konusunda bizimle aynı paralellikte 
olduğu görülmektedir. Beyazlatma ajanı ışık kaynağı ile 
aktive edildiğinde ışığın bir kısmı absorbe edilir ve 
alınan enerji ısıya dönüştürülür. Bu beyazlatma 
tedavilerinde görülen yan etkidir.15  Bütün bu 
çalışmaların sonuçlarını incelediğimizde, pulpa 
üzerindeki sıcaklık artışının, aktivatör ışık kaynağından 
absorbe edilen enerji ile ilişkili olabileceğini 
düşünmekteyiz. 
Isı, biyolojik dokularda kullanıldığında, histolojik olarak 
pulpa tepkisi gözlemlenir. Zach ve Cohen,16  Rhesus 
maymunlarında yaptıkları çalışmalarda; 2, 14, 56 ve 93 
günlük periyotlar sonunda bilinen yüzeysel ısı artışlarını 
histolojik olarak gözlemlenebilir pulpal hasarlarla 
alakalandırmışlar ve bu amaçla pulpa duvarında 
istenilen sıcaklığa ulaşana kadar sağlıklı bir dişin bukkal 
yüzeyine 275 ° C ' lik lehim uygulamışlardır. Bu 
çalışmanın sonuçlarına göre 5.5 °C ısıtılan dişlerin %15' 
inin ve 11.1 °C ısıtılan dişlerin % 60' ının irreversibl 
hasar aldığını bildirmişlerdir. Bizim çalışmamızda pulpa 
odası sıcaklık artışı değerlendirilmiş olmasına rağmen 
histolojik değerlendirme gerçekleştirilmemiştir. İn-vitro 
yapılan tüm çalışmalarda ölçülen sıcaklık değerleri in-
vivo sıcaklık değerlerine doğrudan uygulanamaz. Bunun 
sebebi bu çalışmada gerçekleştirilen metodun dişte in 
situ beyazlatma madde aktivasyonu sırasında pulpa 
odasındaki kan dolaşımı etkisinden kaynaklanan ısı 
iletimini göz önünde bulundurmamasıdır. Bu 
çalışmaların sonuçlarıyla ilgili diğer bir eksik de şudur 
ki, bu tür deneyler in vivo gerçekleştirilemezler. Kök 
kanal tedavisi görmüş bir diş üstüne yapılan in vivo 
çalışma bile var olan in vitro modele göre klinik 
durumun daha yetersiz bir temsili olacaktır, zira klinik 
bir çalışmada termokupl dental dokuyla tamamen 
çevrelenemez, çünkü kuronal giriş kavitesinden 
geçirilecek ve çevreleyen hava sebebiyle kaybedilecek 
ısı potansiyel hatalara sebep olacaktır. 
SONUÇ 
Yapmış olduğumuz çalışmanın bulguları doğrultusunda 
beyazlatma jeli kullanılmasının ya da diş tipleri 
arasındaki farklılıkların diş beyazlatması sırasında 
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pulpada oluşacak sıcaklık artışına istatistiksel olarak 
anlamlı bir etkisi olmadığı görülmüştür. Pulpada en az ısı 
artışına neden olan aktivatörün LED ışık kaynağı olduğu, 
en yüksek sıcaklık artışına ise diode Lazer ışık kaynağının 
neden olduğu saptanmıştır. Bu yüzden diode Lazer ışık 
kaynağı kullanımında dikkatli olunması tavsiye 
edilmektedir.  
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