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SOUHRN

Cilem prace bylo vySetiit a porovnat vzhled stény koienovych kanalkt po preparaci Er, Cr:YSGG laserem
a diodovym laserem. Patnact extrahovanych zubt nahodné rozdélenych do tiech skupin bylo endodonticky oSet-
feno ruénimi nastroji do velikosti ISO 30. Pak byla prvni skupina vystavena ptsobeni Er,Cr:YSGG laseru, druha
skupina ozatena diodovym laserem, vzorky tireti skupiny byly dale preparovany ruéné metodou balancované sily
do velikosti ISO 40. Vyplach byl proveden 0,12% roztokem chlorhexidinu.

Po preparaci Er,Cr:YSGG laserem byla sténa prevazné zbavena smear layer, vehody do dentinovych tubula byly
otevireny. Po ozafeni diodovym laserem byla patrna rekrystalizovana smear layer, uzavirajici vchody do dentino-
vych tubult. Ruéni preparace s vyplachem chorhexidinem méla za nasledek rozsahlejsi plochy smear layer, zejmé-
na v apikalni oblasti.
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SUMMARY

Roubalikova L., Tréka J., Bumbalek M.:
Morphological Analysis of Root Canal Walls after Laser Treatment

The objective of the work was to investigate and compare the appearance of root canal walls after treatment
with the Er, Cr:YSGG laser and a diode laser. Fifteen extrated teeth divided at random into three groups were tre-
ated by endodontic methods using manual tools up to the ISO 30 size. The first group was subsequently exposed
to Er, Cr:YSGG laser, the other group was exposed to diode laser and the samples of the third group was then
treated manually by the balanced force method up to the ISO 40 size. The irrigation was made by 0.12% chlorhe-
xidine solution.

After the treatment with the Er,Cr:YSGG laser the walls were predominantly deprived of the smear layer, the
entries into the dentin tubules were opened. After the irradiation with the diode laser, a recrystallized smear lay-
er became apparent which closed the entries into the dentine tubules. The manual preparation with irrigation by
chlorhexidine resulted into more extensive areas of smear layer, especially in the apical area.
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UVOD systém) skytd dobré podminky pro pronikani

infekce. Mikroorganismy se mohou nachazet

Diky pf‘istrojovyln a materiélonm mozZnostem uvniti korenového dentinu az ve vzdéalenosti 1000

soucasné endodoncie se vyznamné zleps$ila progno-
za endodonticky oSetienych zubt. Pres veskeré
vymozenosti, které skytaji moderni techniky opra-
covani a plnéni kofenovych kanalkt, ma endodon-
tické osetfeni stale sva uskali. Slozita morfologie
systému kotrenovych kanalktu (makrokanalovy
systém) ¢asto znemoznuje instrumentalni opraco-
vani ve vSech jeho castech. Struktura dentinu
a systém dentinovych tubult (mikrokanalovy

pm od lumina kotenového kanalku, bézné pouzi-
vané vyplachové roztoky jsou schopny proniknout
do pouhych 100 um [1, 4]. VSeobecné se prijima, Ze
hermeticky uzavér korenového kanalku je conditio
sine qua non pro zamezeni pruniku rezidualni
infekce do periodoncia a Ze je proto dulezité, aby
sténa kanalku byla zbavena infekce a smear layer.

Tak jako v jinych odvétvich stomatologie
i v endodoncii se v soucasnosti tési pozornosti lase-
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rové pristroje. Jejich vyznam je predevSim
v oblasti dekontaminace kofenového kanalku (vliv
laserového zatreni na mikrobidlni fléru az do
hloubky 1000 pm, aktivace vyplachového roztoku).
Zalezi ovéem na druhu pouzitého laserového zare-
ni. Zatimco u diodovych laserd ocenujeme zejmé-
na antimikrobialni ptisobeni, u erbiovych laseru
(Er,:YAG a Er, Cr:YSGG) nabyva na vyznamu kro-
mé dekontaminace také moznost rozsiteni kote-
novych kanalku a aktivace vyplachového roztoku
razovou vlnou. Diodové a erbiové lasery jsou nej-
roz§itenéjSimi lasery v soucasné stomatologické
praxi.

CIL PRACE

Cilem prace bylo mikroskopicky vySetrit
a porovnat morfologii stény kotenového kanalku
po ozafeni dvéma druhy lasert — diodového
a pevnolatkového (Er,Cr:YSGG). Chtéli jsme tak
ovérit hypotézu, ze Er,Cr:YSGG laser vytvari po
morfologické strance lepsi podminky pro herme-
tické plnéni kotfenového kanalku v porovnani
s diodovym laserem.

MATERIAL A METODIKA

Patnéact extrahovanych intaktnich jednokoieno-
vych zubt (horni fezaky, Spi¢aky a premolary) bylo
uchovano v 1% roztoku chloraminu (ne déle nez 96
hodin) a nahodné rozdéleno do tiech skupin po péti.
Dienovou dutinu jsme trepanovali pomoci diaman-
tovaného brousku diatrepan (Meissinger, Némec-
ko), vchod do koienového kanalku a ivodni sondaz
provedli nastrojem C- File (VDW, Némecko), po roz-
§iteni vstupu do kanalku Gates-Gliddenovym
vrtackem &. 1 (Maillefer, Svycarsko) jsme koienovy
kanalek rozsifili ruénim nastrojem K- File (VDW,
Némecko) do velikosti ISO 30. Pracovni délka byla
urcena vizualné — jakmile byl v oblasti f. apicale
viditelny hrot kofenového nastroje, jeho délka byla
zjisténa a nasledné zkracena o 1 mm. V prvni sku-
piné jsme po rucni preparaci pouzili laserovy pii-
stroj Waterlase (Biolase, USA) (obr. 1a, obr. 1b). Jde
o pevnolatkovy laser, kde aktivnim médiem je erbi-
em obohaceny krystal yttrium gallium aluminium
granatu (Er,Cr:YSGG), ktery emituje zafeni
v pulznim rezimu. Vlnova délka zareni je 2780 nm,
vystupni energie pulzu je 300 md, frekvence je 20
Hz, délka pulzu 150 ps. Pouzili jsme preparacni
hrot Z2 (pramér 200 pm) a provedli jsme celkem
pét ozareni kazdého kanalku. Vystupni nastaveni
bylo 1 W, 0,2% vody a 0,7% vzduchu. Ve druhé sku-
piné jsme vystavili kofenovy kanalek zaieni diodo-
vého laseru Ezlase (Biolase, USA) (obr. 2a, obr. 2b).
Tento diodovy laser emituje zafeni o vinové délce
940 nm. Pramérny vykon je 5,6 W, délka pulzu je

50 ps, interval mezi pulzy je 200 — 500 ps. Pouzili
jsme vlakno o pruméru 200 pm a volili jsme inter-
val mezi pulzy 500 ps (obr. 2a, obr. 2b). Kanalek
jsme vystavili celkem péti ozatreni. Tieti skupinu

Obr. 1a. Er,Cr:YSGG laser Waterlase (Biolase, USA).

Obr. 1b. Koncovka Z2 pro endodontické oSetteni.
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zub jsme oSetfili pouze ruénim zpusobem meto-
dou balancované sily do velikosti ISO 40. Kotfenové
kanalky byly permanentné zaplaveny

a vyplachovany 0,12% roztokem chlorhexidinu. Po
skoncené preparaci byly korenové kanalky vysuse-
ny papirovymi ¢epy, kofeny naiiznuty diamantova-
nym brouskem standardniho zrnéni (Medin, CR)
a podélné rozstipnuty. Vzorky byly uchovany suché
a predany k elektronové mikroskopickému vysSet-
feni.

Obr. 2a. Diodovy laser Ezlase (Biolase, USA).

Obr. 2b. Pracovni hrot pouzity k ozafeni kotenového
kanalku.

Morfologicka analyza byla provadéna na elek-
tronovém rastrovacim mikroskopu JSM 840
(JEOL, Japonsko). Bylo pouzito zobrazeni v médu
sekundarnich elektront p#i urychlovacim napéti
primarniho svazku elektront 25 kV. Aby se zabra-
nilo vytvareni rusivého povrchového naboje na
povrchu vzorku, byly vzorky pfed pozorovanim
pokoveny tenkou vrstvou médi ve vyboji v argonu
v zatizeni SCD 050 Supter Coater (Balzers, Lich-
tenstejnsko). Vzorky byly zastoupeny dvéma polo-
vinami stejného zubu, analyza byla provedena na
obou polovinach. Kazdy vzorek byl dokumentovan
nejprve prehledovym snimkem pii zvétseni 10x,
velkymi pismeny A - C byla oznacena lokalizace
oblasti, ve kterych se provadéla podrobnéjsi mor-
fologicka analyza (koronalni, stiedni a apikalni

tietina (obr. 3). Z kazdé oblasti byl zhotoven pte-
hledovy snimek pii zvétseni 100x a detailni snim-
ky ve zvétseni 1000x. Byl popsan vzhled stény
kotenovych kanalkd.

5 mm

Obr. 3. Piehledny pohled na vySetfovany vzorek.

VYSLEDKY

U kotenovych kanalkt preparovanych s pomoci
ER,Cr: YSGG laseru byla sténa kanalku prevazné
¢ista s otevienymi vchody do dentinovych tubuld,
okrsky smear layer byly pozorovany pouze
v apikalni casti, kde také byly patrny drobné

Obr.4. Sténa kofenového kanalku po preparaci
Er,Cr:YSGG laserem. Typicky obraz C¢isté stény
s otevienymi dentinovymi tubuly.
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nerovnosti v podobé schiudkt ve sténé (obr. 4).
Kotenové kanalky, které byly vystaveny zareni
diodového laseru, mély stény kryté souvislou vrst-
vou smear layer, obcas s preparac¢ni drti na povr-
chu. Oteviené dentinové tubuly nebyly prakticky
nalezeny (obr. 5a, 5b). Vzorky preparované ruéné
pri pouziti chlorhexidinu vykazovaly ¢asté, ne zce-
la souvislé vrstvy smear layer, zcela ¢isté okrsky
se vyskytovaly sporadicky, nejméné v apikalni ¢as-
ti (obr. 6).

.

50 pmps
- drm

Obr.5a, 5b. Sténa kotenového kanalku po ozateni dio-
dovym laserem. Je patrna smear layer, popt. i drt.

Obr. 6. Sténa kofenového kanélku po ruéni preparaci
a vyplachu chlorhexidinem.

DISKUSE

Pouzitim laseru v endodoncii se zabyvalo vice
autort. V souhrnné podobé je predklada Moritz
[5]. Jako vhodné pro endodoncii uvadi tyto lasery:

Nd:YAG laser

Diodovy laser

ER.YAG a Er,Cr:YSGG laser

Nd: YAG laser ma v endodoncii velmi vyznam-
ny efekt spocivajici v eradikaci infekce v koteno-
vém kanalku i zméné morfologie stény. Pii nasta-
veni spravnych parametrt vystupniho paprsku
dochazi k nataveni stény kofenového kanalku
pokryté smear layer a rekrystalizaci vznika nova
vrstva, hladkého povrchu. Dentinové tubuly jsou
uzavieny (v podstaté zapecetény). Je znacné
nebezpedi termického poskozeni periodoncia [5, 7].

Diodovy laser ma hlavni vyznam v odstranéni
infekce z koienového kanalku Zareni v porovnani
s Nd:.YAG laserem penetruje do mensi hloubky, je
mensi riziko termického poskozeni periodoncia,
ale ma také mensi antimikrobialni efekt. Nékteré
studie ukazuji srovnatelny antimikrobialni efekt
diodového laseru a vyplachu chlornanem sodnym
(5%) [3]. 1 diodovy laser ma vliv na morfologii sté-
ny kotenového kanalku — 1ze najit uzaviené den-
tinové tubuly a tento efekt je vyraznéjsi
v piipadech, Ze smear layer nebyla piedem odstra-
néna [3, 6].

Er.YAG a Er,Cr:YSGG lasery mohou byt pouZi-
ty podle nékterych autora jako alternativa koreno-
vych nastroji k jejich opracovani. Jejich zareni je
pohlcovano ve vodé a hydroxyapatitu. Prudkym
vzestupem teploty dojde k odpareni vody
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a disrupci okolni tvrdé tkané (fototermicky efekt),
coz je podstatou preparace. Koncovky cylindrické-
ho tvaru mohou zpuasobovat schudky ve sténé
kanalkt, jako slibné se jevi nové koncovky konic-
kého tvaru. Antimikrobialni uéinek uvedenych
pevnolatkovych lasert spociva predevsim v od-
stranéni smear layer i penetraci zaieni do denti-
nu [5, 8].

V nasi studii jsme se soustiedili na morfologii
stény kotenového kanalku. Pouzili jsme pouze
nastaveni doporucené vyrobcem. Jako vyplachovy
roztok jsme pouZzili pouze 0,12% roztok chlorhexi-
dinu, ktery, jak znamo, nema zadny rozpoustéci
efekt. EDTA a chlornan sodny by mohly svym roz-
poustécim efektem na smear layer vysledky ovliv-
nit. Obraz stény kofenovych kanalkt po prepara-
ci ER,Cr:YSGG laserem se podobal znamé situaci
po ruéni preparaci kofrenového kanalku v kom-
binaci s vyplachem chlornanem sodnym a EDTA,
coz je ve shodé s konstatovanim vice autori [5, 8].
V nasem ptipadé byla po preparaci Er,Cr:YSGG
laserem sténa zbavena smear layer nejlépe ze
vSech skupin vzorka. Smear layer, patrna ve sku-
piné vzorkt ozarenych diodovym laserem, je sou-
visla, jeji vzhled je patrné diky rekrystalizaci
ponékud odlisny od stavu po ru¢ni preparaci (zda
se byt vice kompaktni). Ruéni preparace kombino-
vana s vyplachem chlorhexidinem ukazuje nedo-
konalou ptipravu stény kofenového kanalku pied
plnénim [1, 2]. Piedkladanou préaci je nutno brat
v uvahu jako soucast rozsahlejsiho zkoumani této
problematiky.

ZAVER

Vysledkem preparace kotenového kanalku
pomoci Er, Cr: YSGG laseru je Cisty povrch stény
s otevienymi dentinovymi tubuly, preparace dio-
dovym laserem ma za nasledek sténu kanalku
pokrytou souvislou vrstvou rekrystalizované sme-
ar layer, ruéni preparace pii pouziti 0,12% chlor-

hexidinu ukazuje prevahu smear layer. Dalsi
vyzkum je zadouci zejména smérem k modifikaci
smear layer a soucasné dekontaminaci kofenové-
ho kanalku.
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