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Farkl irigasyon Tekniklerinin Kalsiyum Hidroksit Uzaklastiriimasina Etkisi
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Ozet
Amag: Farkh irrigasyon
tekniklerinin kalsiyum hidroksit

uzaklastiriimasi etkisinin degerlendirilmesi.

Gereg¢ ve YOontem: 74 maksiller alt
klgukazi dis prepare edildi ve 72 tanesi
kalsiyum hidroksit ile dolduruldu. iki dis
pozitif kontrol iki dis ise negatif kontrol
(70)
irrigasyon teknigine goére (n=10) 7 gruba
ayrildi: tim tekniklerde 10 ml %1’lik NaOCI

ve 5 ml

olarak birakildi. Disler kullanilan

serum fizyolojik irrigasyon

solisyonu olarak kullanildi.  Kullanilan

irrigasyon teknikleri: Rinsendo (Duerr-

Dental, Bittigheim-Bissingen, Almanya),
City,
ABD), Canal Cleanmax (Maximum Dental,
NJ, ABD), MM 1500 sonic system (Micro

Mega,

EndoVac (Discus Dental, Culver

Prodonta, Geneva, Isvigre),
CanalBrush (Roeko, Langenau, Almanya),
NaviTip FX (Ultradent Products Inc, South
ABD)  ve

irrigasyondur. Kokler bukko-lingual yoénde

Jordan, konvansiyonel
centik acilarak ikiye kirldi. Her iki yari
stereomikroskopa bagl bir dijital kamera ile
Kalan

fotograflandi. kalsiyum  hidroksit

miktari Image J programi ile hesaplandi.
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istatistiksel analiz igin Kruskal-Wallis ve

Mann-Whitney U testleri kullanildi.
Bulgular: En disik degerler MM

MM 1500

grubu ile canal brush grubu hari¢ diger tim

1500 grubunda g6zlemlendi.

gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli
bir fark gézlemlendi.
Sonug: MM1500 sonik irrigasyon

teknigiyle yapilan irrigasyon kalsiyum
hidroksitin uzaklastirimasinda en eftkili
yéntem olarak bulundu.

Anahtar  Sozcikler:  kalsiyum
hidroksit uzaklastiriimasi, irrigasyon
teknikleri

Abstract

Aim: The aim of this study is to

evaluate calcium hydroxide removal

efficiency of different irrigation techniques.

Methodology: The roots of 74
mandibular premolars were instrumented
and 72

hydroxide paste. Two roots were left with

roots were filled with calcium

calcium hydroxide paste as positive
controls and two roots were left without
paste as negative controls. Root canals
(n=70) were divided into 7 groups according

to the irrigation technique used; 10 ml 1%
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NaOCI and 5 ml sterile saline solution used
as irrigation solution in all techniques. The
irrigation techniques were used as follows;
(group 1,
Bittigheim-Bissingen, Germany), EndoVac

Rinsendo Duerr-Dental,
(group 2, Discus Dental, Culver City, CA),

Canal Cleanmax (group 3, Maximum
Dental,NJ, USA), MM 1500 sonic system
(group 4, Micro Mega, Prodonta, Geneva,
Switzerland), CanalBrush (group 5 ,Roeko,
Langenau, Germany), NaviTip FX (group 6,
Ultradent Products Inc, South Jordan, UT),
and conventional irrigation (group 7). The
roots grooved longitudinally in bucco-lingual
direction and split into two halves and each
half

stereomicroscope.

was photographed with a
The the

remaining calcium hydroxide paste was

area of

calculated with Image J software. Kruskal-
Wallis and the Mann-Whitney U tests were
used for statistical analysis.

Results:
differences between MM1500 and other

There were significant

tested groups; Conventional irrigation,
Canal Clean Max, EndoVac, NaviTip FX,
Rinsendo (p<0. 05)

Conclusion: In conclusion, irrigation
with MM 1500 sonic system is the most
efficient irrigation technique for removing
calcium hydroxide paste from the root

canal.

Key Words: irrigation techniques,

calcium hydroxide removal
Giris
Kok kanal tedavisinde mikroorganizmalarin

mekanik preparasyon esnasinda kullanilan
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cesitli irrigasyon solusyonlari ve bazi

kimyasal ajanlar ile eliminasyonu

amaglanmaktadir. Antimikrobiyal etkinligi
hidroksit

kanalindaki

kanittanmigs  olan  kalsiyum
kok

mikroorganizmalarin eliminasyonu igin en

seanslar arasinda

yaygin kullanilan kimyasaldir?.
kok

tamamen temizlenememis

Ricuuci ve ark. kanal

duvarlarindan
kalsiyum hidroksit artiklari nedeniyle kanal
tedavisinin basarisiz oldugu bir vakayi
rapor etmislerdir2. Margelos ve ark. ise
yaptiklari galismada ara seanslarda
kullanilan kalsiyum hidroksitin ginko-oksit
ojendl icerikli kanal patlariyla kimyasal
etkilesime girip pati hizlica sertlestirdigi ve
dolayisiyla guta-perka konlarinin galisma
ilerletiimesine ve

boyuna kadar

yerlestiriimesine engel oldugunu

gostermislerdir®. Baska bir calismada ise;
kok kanal duvarlarinda kalan kalsiyum
hidroksitin dentinin baglanma kuvvetlerini
dentin tubdllerine

ve kanal patlarinin

penetrasyonunu etkiledigi gosterilmistirs.

Sonu¢ olarak; kok kanal dolgusu
yapilmadan o6nce kalsiyum hidroksitin
tamamen uzaklastirlmasinin  tedavinin
basarisi acisindan gerekli oldugu
bilinmektedir45.

Gindmuzde koék kanalindan kalsiyum

hidroksiti uzaklastirmada ¢esitli irrigasyon
solusyonlari, el egeleri, doner aletler ve
cesitli
Hicbirinin kalsiyum hidroksiti tam olarak

irrigasyon teknikleri kullaniimigtir.
uzaklastirmadigi gésterilmistir46.7:8,
Bu calismanin amaci; Rinsendo

sistemi (Durr Dental CO,Almanya), Endo



Vac sistemi (Discus Dental, Curver City,
ABD), Canal CleanMax (Maximum Dental,
NJ, ABD), MM 1500 sonik sistem (Micro
Mega, Prodonta, Geneva, Isvicre),
CanalBrush (Roeko, Langenau, Almanya),
NaviTip FX (Ultradent Products Inc, UT,
ABD) ve konvansiyonel irrigasyonun kok
hidroksiti

etkisinin

kanalindan kalsiyum
uzaklastiriimasina

degerlendirilmesidir.

Gereg ve YOntem

Bu calismada 74 adet yeni g¢ekilmis diz
kokli alt kigik azi dis kullanildi. Digler
mikroskobunda incelenerek
kirik,

rezorpsiyon olan disler ¢alismanin diginda

operasyon

koklerinde gatlak, c¢urik ve
tutuldu. Girig kaviteleri acildi ve 10 nolu K-

tipi edge (Densply, Maillefer, Ballaigeus,
isvigre) apikal foramenden goérilinceye
kadar ilerlendi ve galisma boyu apikalde
goruldigiu noktadan 1 mm kisa olarak
belirlendi. Kanal agizlari sirasiyla 6,5,4 nolu
gates-glidden frezler (Antaeos; Vereinigte
Dentalwerke Gmbh & Co, Minih, Almanya)
ile genigletildi. Kok kanallari apikal
geniglikleri #50 olacak sekilde ve her ege
degisiminde 2 ml %7’lik NaOCI ile irrige
edilerek enstrumante edildi. Son irrigasyon
2,5 ml serum fizyolojik ile yapildi ve kok
kanallari k&gt koniler ile kurutuldu.

0,65 gr toz kalsiyum hidroksit 0,5 ml
serum fizyolojik- gliserin (2 gliserin, 3 serum
fizyolojik oraninda) karisimiyla karistirildi.
Pat 40 nolu lentlilo ile kdk kanallarina
yerlestirildi. iki dise negatif kontrol olarak
enstrumantasyonun  kontroli

icin  pat
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yerlestiriimedi. Giris kaviteleri 3 mm Cavit G
(Espe GmbH, Seefeld,
kapatildi. Ornekler 37° C ve %100 nemde
Uc hafta bekletildi.

Almanya) ile

iki 6rnek pansuman materyalinin
tim kok kanalina ulasip ulasmadigini
kontrol amaciyla pozitif kontrol olarak
kullanildi.

Gegici restorasyon su sogutmasi
altinda elmas bir frez ile uzaklastinldi.
Kalsiyum hidroksitin
tim gruplarda 2 defa 5 ml %1’lik NaOCl ve

final irrigasyon 5 ml serum fizyolojik ile

uzaklastirimasinda

olmak Uzere toplam 15 ml solisyon
kullanilarak yapildi. Aspirasyon icin dental
unite bagl cerrahi tikirtk emici kullanildi.
Kokler rastgele 7 gruba (n=10) ayrildi. TUm
irrigasyon orneklerde kullanilan sistemlere
ek olarak esit miktarda irrigasyon sollisyonu
ve ayni asamalarda el egesi kullanilarak Ug¢
asamali olarak tamamlandi.

Birinci asamada, pat 1 ml NaOCl ile
irrige edildi ve koronal kismi 25 nolu ege ile
yumusatildi. 4 ml NaOCI ile ilgili gruptaki
irrigasyon sistemi ile irrige edildi. Pat tekrar
ede ile yumusatilarak g¢alisma boyuna
ulagildi ve 25 nolu ege ile 2 tur egeleme
hareketi yapildi.

ikinci asamada, 5 ml NaOCI ile
irrige edildi ve yine 25 nolu ege ile 2 tur
egeleme hareketi yapildi.

Uglincli asamada ise son irrigasyon 5 ml
serum fizyolojik ile yapildi.

RinsEndo
RinsEndo

dogrultusunda c¢alisma boyunun

grubu: irrigasyon

yapilirken sistemi  Ureticinin
onerisi

2/3’Une kadar ilerletilerek kullanildi.
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EndoVac grubu: irrigasyon yapilirken birinci
ve ikinci asamada makrokandl kullanildi.

Uglincii agsamada ise mikrokandil kullanildi.

Canal CleanMax grubu:

Konvansiyonel irrigasyondan sonra
aspirasyon icin kullanildi.

MM 1500 grubu: Birinci ve ikici
asamanin sonunda 15 nolu rispisonik ege
baslija takilarak 1 dakika pasif irrigasyon
yapildi.

Canal brush grubu: Bir endodontik
motora takilarak 600 rpm ve 2.00 n-cm’de
kullanildi.

sonunda c¢alisma boyunda

Birinci ve ikinci asamanin
tim kanal
duvarlarina degecek sekilde 3 tur kullanildi.
NaviTip FX grubu: Tum irrigasyon
Navi Tip FX kanullyle yapildi.
Konvansiyonel irrigasyon (kontrol)
grubu: Tum irrigasyon dental enjektor ile
galisma boyundan 1mm kisaya kadar
ilerlenerek yapildi.
Tim o6rnekler calisma boyunda
kagit koniler ile kurutuldu. Orneklere bukko-
lingual ydnde elmas separe ile ¢entik acildi
ve iki par¢a olacak sekilde kirildi. Koklerin
her iki yarisindan
(Quanta 400F Field Emission SEM, FEI
Company, ABD) bagl olan dijital kamera
(Olympus DP 70, Tokyo, Japonya) ile X60

blyltmede gorintiler alindi. Image J 141

stereomikroskopa

(Wayne Rasband, National Institutes of
Health, Bethesda, MD, ABD) go6rinti
analizi programi kullanilarak kalan kalsiyum
hidroksit miktari, her iki yarinin tim alaninin
yuzdesi olarak hesaplandi.

analiz

istatistiksel yapilirken;

verilerin normal dagilima uygunlugu test
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edildi.

verilerin gruplara gore karsilastirlmasinda

Normal dagilim  gdstermeyen
Mann Whitney U ve Kruskal Wallis testi

kullanild.
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Tablo 1 Orneklerde kalan kalsiyum hidroksit miktarinin ortalama alan degerleri.

GRUP Mean+SD Median Minimum Maximum
RinsEndo 7,18+5,13* 6,37 0,00 14,90
EndoVac 9,17+4,49* 9,88 1,88 17,30
Canal Clean Max 7,26x5,79* 5,76 1,29 17,62
MM1500 1,57+£1,12 1,17 0,48 3,31
Canalbrush 5,27+5,89 2,05 0,00 15,46
Navi Tip FX 6,93+8,33* 3,61 0,57 26,33
Kontrol 8,8245,83* 9,09 2,73 17,90

MM1500 ile arasinda istatistiksel

olarak fark olan gruplar (p< 0,02)
Tablo 1 de orneklerde kalan kalsiyum
hidroksit miktarinin ortalama alan degerleri
gosterilmektedir. En disuk degerler MM
1500 ve Canal Brush grubunda
gbzlemlendi. MM 1500 grubuyla Canal
Brush grubu hari¢ diger gruplar arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark vardir
(p<0,02). En fazla kalsiyum hidroksit
artiginin ise EndoVac grubunda kaldigi
gbzlemlendi.

Sekil 1 ve 2 de enstrumantasyonun
kontrolil i¢cin pat gdnderilmeden birakilan
negatif kontrol drneginin ve kalsiyum
hidroksitin tim kok kanali yluzeyine iletimini
kontrol etmek icin patin yikanmadan
birakildigi pozitif  kontrol orneginin
gOruntileri sunulmaktadir.

Sekil 3 ve 4 te ise Kkalsiyum
hidroksit artigi kalmis bir érnedin ve artik
kalmamis bir ornegin gorantaleri

sunulmaktadir.

Sekil 1: Negatif kontrol.

Sekil 2 Pozitif kontrol.
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Tartisma
Gindmuze kadar yapilan
calismalarda koék kanalindan kalsiyum

hidroksitin uzaklastiriimasi
higbir

uzaklastiramamistir. Bu

icin denenen

yéntem pati tam olarak
calismada da
literatlirle uyumlu olarak higbir yontem pati
tam olarak uzaklastiramamis olsa da MM
1500 sonik sistem vyine literatirle uyumlu
olarak canal brush hari¢ diger sistemlerden
farkhlik

olarak

olarak anlamli

etkili

istatistiksel
gbstererek  en sistem
bulunmustur.

Onceki calismalarda; kok kanalinda
kanal

kalan kalsiyum hidroksit miktar

duvarlarindaki artiklarin alaninin - mm2
olarak hesaplanmasi ile skorlama ile, SEM
ile, spiral CT ile hacim analizi yapilarak,
mikro-CT kullanilarak degerlendirilmigtir46.7.
Calismamizda Kenee ve ark. in hesapladigi
gibi kdk kanalinin total alanini ve kalan artik
alanini mm? olarak hesaplayip ylizde degeri
ile sonuglarimizi degerlendirdik®.

Yapilan bir calismada %42’lik ve
%95’lik
hidroksit

galismanin sonucunda pattaki

konsantrasyonlarda kalsiyum

preparatt  kullanilmigtir.  Bu
kalsiyum
hidroksit iceriginin kdk kanal duvarlarindan
uzaklastinimasina herhangi bir etkisi
olmadigi gosterilmistirl. Maalouf ve ark. ise
Rinsendo, ultrasonikler  ve siringa
hidroksit

uzaklastiriimasi etkinligini degerlendirdikleri

irrigasyonunun kalsiyum
calismada kullanilan irrigasyon teknigine
bakilmaksizin toz-likit olarak karistirilan
daha

gostermislerdir®. Bu

patin hazir pattan kolay

uzaklastirildigini
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nedenle ¢alismamizda kliniklerde daha ¢ok
tercih edilen toz ve likit karigimi kullanildi.
ve ark.

Lambrianidis yaptiklari

calismada pati uzaklastirmak icin # 25 nolu

ede ile serum fizyolojik, NaOCl ve
tetrasodyum EDTA’yi beraber
kullanmiglardir ve higbir metodu etkili

bulmamiglardir. Salgado ve ark. ise pati
uzaklastirmak icin %0,5'lik NaOCI, EDTA-
C, %15lik sitrik asit, %17’lik EDTA-T ve
MAF- NaOCI-EDTA-T vyi kullanmiglardir ve
en iyi sonuglari sollisyon olarak EDTA-T nin
kullanildigi her iki grupta; en iyi sonucu ise
EDTA-T' nin MAF ile beraber kullanildigi
grupta elde etmislerdir'®. Da Silva ve ark.
tim orneklerde 15 ml serum fizyolojik ve
MAF kullanimi ile beraber 5 ml %2,5lik
NaOCI, %17’lik EDTA-T, %10’luk sitrik asit
ve %37lik fosforik asit ile

yaparak kalsiyum hidroksiti kok kanalindan

irrigasyon
uzaklastiriimayi amagclamislardir. Bu
kok

dezenfeksiyonunda en kritik bdlge olan

calismada kanalinin
apikal Gclide EDTA-T ve fosforik asit diger

solisyonlara gore istatistiksel olarak
anlaml bir sekilde daha etkili bulunmustur.
Bunun nedeninin bu solUsyonlarin kalsiyum
iyonlariyla reaksiyona girip ¢dzilebilir
kalsiyum selatlari olusturmasi olabilirl!. Bu
calismalarin sonuglarina bakildiginda her
ne kadar EDTA etkili bulunmus olsa da
kullanilan irrigasyon solusyonuna
bakilmaksizin kék kanalinda pat artiklarinin
tamamen temizlenemedigi belirtiimistir. Bu
nedenle c¢alismamizda amacimiz sadece
irrigasyon sistemlerinin kalsiyum hidroksit
uzaklastirma

etkinligini  degerlendirmek



oldugu icin kok kanallarinin irrigasyonda
kliniklerde en c¢ok kullanilan NaOCI ve
serum fizyolojik kullanildi.

Literatlre bakildiginda doner aletler
ile  kalsiyum hidroksitin  uzaklastinldigi
calismalar oldugunu gérmekteyiz. iki Ni-Ti
doner ege (25 ebatinda 0,06 taperli K3
Endo ve Protaper F1 ege) ve iki irrigasyon
solisyonunun (%2,5’lik NaOCI ve %17’lik
EDTA) beraber kullanildi§i bir calismanin
sonucunda, kullanilan irrigasyon
solisyonuna bakilmaksizin Protaper F1’in
K3 Endodan daha

bulunmusturl?2, Kenee ve ark. vyaptiklar

Ustiin  oldugu
calismada dort sekilde kalsiyum hidroksiti
uzaklastirmiglardir. Tim gruplarda 5 ml
NaOCIl ve MAF kullaniimig; ikinci grupta
buna ek olarak 2,5 ml EDTA; t¢iincl grupta
Profile F4, dérdinci grupta ise # 15 nolu
ede ile ultrasonik irrigasyon yapildiktan
sonra tum gruplarda son irrigasyon 5 ml %
NaOCI

sonucunda yine diger calismalarla uyumlu

ile  yapilmistir. Bu c¢alismanin

olarak el egelerinin ve irrigasyon
hidroksiti

uzaklastirmada tek baslarina etkili olmadigi

solusyonlarinin kalsiyum

gOsterilmistir. Ek olarak déner ve ultrasonik

aletlerin kullanimi ile kalsiyum hidroksit kok

kanalindan daha etkin olarak
uzaklastirilabilmistirg. Pasif ultrasonik
irrigasyonun dentin debrisini

uzaklastirmakta siringa irrigasyonuna goére
daha etkili oldugu bilinmektedir. Van der
Sluis ve ark. PUI nun kalsiyum hidroksit

uzaklastirma  etkinligini  degerlendirdigi

c¢alismada NaOClI ile yapilan PUI nu, su ile

yapllana ve siringa irrigasyonuna goére
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daha etkili bulmuslardir'3. Tam tersi olarak;

Balvedi ve ark. vyaptiklari c¢alismanin

sonucunda kalsiyum hidroksitin

uzaklastinrimasinda  koronal ve orta

Uglilerde PUI nu siringa irrigasyonuna goére

daha etkili bulmalarina ragmen apikal
Uclide iki irrigasyon rejimi arasinda
herhangi bir istatistiksel fark olmadigini

belirtmislerdirt. Khalel at el ise kalsiyum
hidroksitin kok

uzaklastiriimasini

kanalindan
degerlendirdikleri
calismalarinda Protaper ege ajitasyonu,

Endoactivator ve ultrasonik irrigasyonu
karsilastirmislardir. Calismanin sonucunda
sonik ve ultrasonik irrigasyonu Protaper ege
ajitasyonu ve siringa irrigasyonundan etkili
bulmuslardir’*. Sonik sistemler ultrasonik
sistemlerden daha az frekans ve
makaslama stresi olusturur. Bu nedenle
sonik sistemlerin ultrasonik sistemlere gére
daha uzun slre kullaniminin ayni etkinligi
olusturacagi distnilmektedirt®.
Calismamizda MM 1500 sonik sistemi
ultrasonik sistemlerin 2 kati olmak lzere 2
defa 60 sn olmak Uzere toplam 2 dakika
kullanildi
hidroksitin

yontemlerden daha etkili bulundu.

ve de bu sistemi kalsiyum

uzaklastiriimasinda diger
Tasdemir ve ark.
calismada MAF ve 10 ml %2,5’luk NaOCI

kullanimina ek olarak 30 sn lik Canal brush

In  yaptiklari

kullaniminin, 30 sn’lik PUI yapilmasinin, ve
%17’lik EDTA ile irrigasyon yapilmasinin
kalsiyum  hidroksitin  uzaklastirilmasina
etkisini arastirmiglardir. Bu c¢alismada da
Solusyonun tipi etkili olamamakla beraber

Canal Brush ve PUI gruplari diger gruplara
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gore istatistiksel olarak anlamh bir sekilde
daha etkili bulunmustur'®. Bu caligmanin
sonuglari bizim g¢alismamizin sonuglarini
desteklemektedir.

Bizim  calismamizda literatlrle
uyumlu olarak kok kanalindan kalsiyum
hidroksitin uzaklastirilmasinda MM 1500
sonik sistem en etkili bulunmasina ragmen;
diger calismalardan farkli olarak el egesi
olarak MAF olan # 50 egde degil # 25 nolu
ege kullaniimistir. Cinkld Goldberg ve ark.
In yaptigi
hidroksitin

calisma sonucunda Kkalsiyum
MAF

transportasyon

uzaklastiriimasinda

kullanimi ile  kanalda

olustugu gosterilmistir’”. Bu nedenle

¢alismamizda kiglk numara el egesi
sadece pati yumusatabilmek ve cgalisma
boyuna ulasabilmek igin  kullanildi.
Amacimiz el egelerinin ve doéner aletlerin
kalsiyum hidroksiti uzaklastirma etkinligini
galismamiz  disinda birakip  sadece
irrigasyon tekniklerinin etkinligini gérebilmek
ultrasonik

ve sonik irrigasyonu ve

irrigasyonu test eden calismalara kiyasla

daha uzun kullanarak sistemi en etkili
haliyle degerlendirmekti. Canal brush
kullaniminda ise firca etkinligini

degerlendirildigi calismalarda firca belirli bir

slire ile kullaniimigtiri6.18, Ayrica,
Gorduysus ve ark. Canal brush ve MAF
kullanimini kalsiyum hidroksit uzaklastirma
etkinligini degerlendirdikleri calismada MAF
kullanimini daha etkili bulmuslardir. Fakat
canal brush kullanilan 6rneklerde firganin
pati apikalde sikistirma etkisi oldugu da
gostermiglerdir'®. Bu nedenle amacimiz

sistemleri irrigasyon suresi ile
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degerlendirmek olmadigi igin, kiicik egeyle
pati yumusattiktan sonra firgcayr hem asagi
yukari hemde lateral yénde hareket ettirip
fircanin pati apikalde sikistirma etkisini

azaltarak tim kok kanali duvarlarina
temasini saglamakti. Bu sekilde firga tim
duvarlara temas ettirilerek 3 tur kullanildi.

EndoVac

kullanilirken makro ve mikro kandller sik sik

Calismamizda sistemi

tikanmistir.  Bu da islem  suresini

uzatmaktadir. En dusik  degerlerin
EndoVac grubunda elde edilmis olmasinin
nedeninin kandllerin ¢ok sik tikanmasi
olabilecedi dusunulmektedir. Bu sistemin
genis kanallarda ve acgik apeksli diglerde
sadece makrokanul kullanimiyla daha etkili
fark

Clean Max

olabilir. Aralarinda istatistiksel bir

olmamasina ragmen Canal
grubunun degerleri EndoVac grubundan
daha dusUktir. Canal Clean Max sisteminin
aspirasyon ucunun daha rijit olmasi ve
daha az tikanmasi galismamizda
kullandigimiz diiz ve genis kanallarda ayni
mekanizma ile calisan bu iki sistemden

Canal Clean Max grubunda daha az artik

kalmasina neden olabilecegi
dusundlmektedir.

Sonug

Bu calismada farkli irrigasyon
tekniklerinin kalsiyum hidroksit
uzaklastirimasina etkisi degerlendirilmigtir.
Kok kanallarindan  kalsiyum  hidroksit
uzaklastirimasinda MM 1500 sonik
sisteminin kullaniminin diger sistemlere

gore istatistiksel olarak fark gostererek etkili

oldugu gérulmdustir. Sonug¢ olarak, MM



1500 sisteminin  degerlendirilen  diger
irrigasyon  sistemlerine  gore  kalsiyum
hidroksitin kok kanalinda

uzaklastirimasinda en etkili ydéntem oldugu

saptanmigtir.
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