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ABSTRACT

The aim of this study; The aim of this study is to investigate the biofilm uptake in transparent plaques, which are
widely used today, and the effect of 5% Lugol on both biofilm formation (inhibition) and eradication of the
formed biofilm. 3 different clear aligners were cut into 5mm rounds (n=10) and S. mutans biofilm formation on
them was examined by both colony counting method and Scanning Electron Microscope (SEM). The effect of 5%
Lugol was determined as Minimum Inhibitory Concentration (MIC). Inhibition at sub-MIC values and MIC -2 MIC
values were tested. Kruskal Wallis analysis of variance and analysis of variance in repeated measures were used to
evaluate the data. When the data obtained with colony forming unit count (cfu) and SEM images were compared,
biofilm formation was observed at the end of the 3rd hour in all 3 plates and reached the maximum at the end of
48 hours. 5% Lugol provided complete inhibition in all 3 plaques, but although it was effective in eradication, it could
not completely remove it. When 5% Lugol was applied without biofilm formation, it prevented the biofilm
formation regardless of the transparent plaque brand, but it was able to partially remove the formed S. mutans
biofilms.
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oz

Bu ¢alismanin amaci; giinimizde kullanimi yayginlasan seffaf plaklardaki biyofilm tutulumunu ve %5 Lugol’'un
hem biyofilm olusumuna (inhibisyon) hem de olusmus biyofilmin eradikasyonuna etkisini arastirmaktir. Ug farkli
marka seffaf plak 5mm’lik yuvarlaklar halinde kesilip (n=10) tizerlerine S. mutans biyofilm olusumu hem koloni
sayma ydntemi hem de Scanning Elektron Mikroskop (SEM) ile incelendi. %5 Lugol’un etkisi Minimum inhibitér
Konsantrasyon (MIC) olarak tespit edildi. MIC alti degerde inhibisyon ve MIC -2 MIC degerlerde deneyleri yapildi.
Verilerin degerlendirilmesinde Kruskal Wallis varyans analizi ve tekrarlayan élgiimlerde varyans analizi kullanildi.
Koloni olusturan birim sayimi (cfu) ve SEM gorintuleri ile elde edilen veriler karsilastirildiginda her ti¢ plakta da
3. Saatin sonunda biyofilm olusumu izlenmis ve 48 saatin sonunda maksimuma ulagmistir. %5 Lugol her Ug plakta
da tam inhibisyon saglamis ancak eradikasyonda etkili olmakla birlikte tam bir uzaklastirma yapamamistir. %5
Lugol biyofilm olusmadan uygulandiginda biyofilm olusumunu seffaf plak markasi fark etmeksizin engellemis,
ancak olusmus S. mutans biyofilmlerini kismen uzaklastirabilmistir.
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Giris

Gunumizde maloklizyon, ergenler ve vyetiskinler
arasinda sik gorilen bir bulgudur ve sabit ortodontik
terapi, farkli malokliizyon tiplerinin tedavisinde en yaygin
yaklagimdir. Ancak ¢oklu braketli sabit tedavinin
etkinligine ragmen bu tedavi sekli braket, bant ve ark
tellerinin varhg nedeniyle dis hijyeni islemlerini
zorlastirmaktadir. lyi temizlenmeyen dislerde ise kolaylikla
bakteri plaklari olusmaktadir. Sabit ortodontik aparey
kullanan hastalarda bakteri plagi birikiminin en fazla diseti
kenarinda ve maksiller lateral kesici dislerin ve kdpek
dislerinin ark tellerinin arkasinda oldugu gosterilmistir
(Kose ve Kiiguk, 2022)

Eriskin ortodontik hastalarin estetik ve konfor
gereksinimlerini karsilamak icin son yillarda seffaf plak
tedavisi devreye girmistir. Bu tedavi, tim disleri ve dis
etinin marjinal yonlerinin bir kismini kaplayan ve disleri
asamali olarak ideal bir konuma getiren gikarilabilir seffaf
plaklardan olusmaktadir (Uzuner ve ark., 2014).

Seffaf plak [Clear Aligner Therapy (CAT)], dislerin
¢ogunu veya tamamini kaplayan seffaf, 1siyla
sekillendirilmis plastik hizalayicilarin genel kullanim adidir.
Seffaf plaklar 6nceleri sadece dig pozisyonunun kiguk
dizensizliklerini tedavi etmek igin kullanilirken son
zamanlarda  ortodontik  tedaviye ihtiyag  duyan
yetiskinlerdeki estetik gorinim kaygilarindaki artisla
birlikte, geleneksel sabit mekaniklerden hem daha estetik
hem de daha konforlu tedavilere yonelik talepte artma
olmus ve bu nedenle seffaf plaklarin kullanim alanlari ve
yayginhgi artmistir (Rosvall ve ark., 2009; Jeremiah ve ark.,
2011; Tektas ve ark., 2020).

Seffaf plaklar, geleneksel sabit ortodontik tedavilere
gore belirli avantajlar sunar. Bunlar arasinda daha az klinik
acil durum ve daha iyi estetik, rahathk ve agiz hijyeni,
periodontal saglik ve yumusak doku tahrisinin olmamasi
sayilabilir. Hatta seffaf plaklarin sabit apareylere gore
periodontal saglik igin daha iyi oldugu ve dis eti iltihabi riski
yuksek olan hastalara onerilebilecegi bildirilmistir. Ancak
seffaf  plaklarin  agiz  hijyenini  olumsuz ydnde
etkileyebilecegi ve bakteri kolonizasyonunu arttirdigl
distnilmektedir. Artan bakteri kolonizasyonu dental plak
olarak da bilinen mikrobiyal biyofilmlerin olusumuna neden
olur (Kése ve Kuglk, 2022).

Mikrobiyal dental plak olusumu sirasinda l¢ asama
gbzlenmektedir. Asamalar sirasiyla pelikil olusumu, erken
plak olusumu ve plagin olgunlagsmasidir. Pelikil olusumu agiz
temizligini takiben 2 saat sonra baslar. Bu yapinin ozelligi
homojen ve graniler olmasidir. Mikroorganizmalar bu
tabakaya yapisip kolonize olurlar. Pelikil yapisina ilk tutunan
bakterilerin %56’s1 Streptococcus mutans, S. oralis, S.
sanguis ve S. mitis’tir (Marsh, 2008). Gram pozitif
bakterilerin kolonizasyonundan sonra ikincil olarak Gram
negatif bakteriler plak yapisina girerler (Sahin, 2003).
Biyofilmler, clrik ve periodontitis gibi agiz hastaliklarinin
baslangici ile etiyolojik olarak iliskilidir. Plagin yasina ve
diyete bagh olmaksizin Streptococcus mutans dental mikro
floradaki en baskin mikroorganizmadir. Ayrica dis
curiklerinin baslamasi ve ilerlemesinde asil sorumlusudur
(Beighton, 2005).
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jyot uzun zamandir antibakteriyel bir ajan olarak
bilinmektedir. Birka¢ klinik ¢alisma iyot (l;) ve povidon
iyodin (P1)'in agiz hijyenindeki etkinligini gostermistir
(Vratsanos, 1983; Gottardi, 1991; Rosling ve ark., 2001;
Hoang ve ark., 2003). iyotun S. mutans biyofilm ile ilgili
protez malzemeleri ile yapilmis birkag ¢alisma bulunsa bile
ozellikle seffaf plaklarla ilgili yapilmis ¢alismalar sinirhdir
(Gupta ve Hardiya, 2014).

Dis c¢Urtgu insidansinin azaltilmasi ile ilgili yapilan
calismada, potasyum iyodir (Lugol) veya povidon-iyodin
(PVP-1) gibi iyot bilesiklerinin antibakteriyel etkileri
gosterilmis ve kisa sireli kullanimlarinda, hasarli agiz
mukozasini bile tahris etmedigi belirtilmistir (Durani ve
Leaper, 2008; Hosaka ve ark., 2012).

Calismamizin amaci, farkl iceriklere sahip (g seffaf plak
materyalinin ylizeylerinde olusan Streptococcus mutans
biyofilmi Gizerine iyotun inhibisyon ve eradikasyon etkilerini
kantitatif olarak tespit etmek ve ayni zamanda sonuglari
Scanning Elektron Mikroskopta (SEM) goriuntilemektir.

Materyal ve Yontem

Calismamizda Zendura, SmartTrack ve Orthero
firmalarindan sagladigimiz lg¢ farkli maddeden Uretilmis
seffaf  plaklar  kullanildi.  Mikrobiyolojik  deneyler
Cumhuriyet Universitesi Tip Fakiltesi Mikrobiyoloji
Anabilim Dal’'nda, SEM incelemeleri ise Sivas Cumhuriyet
Universitesi ileri Teknoloji Arastirma ve Uygulama Merkezi
(CUTAM)’nde yapilmistir.

Bu calismanin yapilmasina dair gerekli etik izin Ankara
Universitesi Dis Hekimligi Fakiltesi Klinik Arastirmalar Etik
Kurulu’nun 22.12.2021 tarih ve 83/2021 sayili belgesiyle
alinmistir.

Orneklerin hazirlanmasi
Kullanilan seffaf plaklar;

Marka Malzeme
Zendura (Clearcorrect)  Poliliretan regine
SmartTrack (Invisalign)  Cok katmali aromatik

termoplastik politiretan

Orthero Kopolyester

Plaklar hasta kullanimina hazirlanir gibi hazirlanmis,
sonrasinda 5 mm c¢apinda daireler halinde kesilip
paketlendikten sonra  Hidrojen  Peroksit (H203)
sterilizatorde dislik 1sida steril edilmistir.

%5 Lugol’iin hazirlanmasi

Bu caligmada kullanilan %1’lik Lugol soliisyonu steril
H,O icinde %1 iyot ve %2 potasyum iyodir ile
hazirlanmistir (WHO, 2022).

Bakteri suglari

Bu calismada kullanilacak S. mutans ATCC 25175
bakteri suslari bir gece boyunca 37°C'de Beyin Kalp
Inflzyon (BHI) (Difco, MD, ABD) agarda %5 CO,’li ortamda
blyGtlilmugstar.
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Mikrodiliisyon deneyi

S. mutans ATCC 25175 susuna iyotun minimum
inhibitdér konsantrasyonlari (MIC), Klinik Laboratuvar
Standardizasyon Enstitisi'nin (CLSI) standartlarina gére
sivi mikrodillisyon yontemi kullanilarak belirlenmistir.
Kisaca, Mitis Salivaris Agar’da gece boyunca Uretilen
bakteri izolatlari McFarland 0.5 bulanikliginda hazirlanmis
ve kuyucuktaki son bakteri konsantrasyonu 1x10* cfu/ml
olacak sekilde seyreltilmistir. Lugol %5 stok soliisyon
olarak hazirlanmis, 96 kuyucuklu mikroplakada baslangi¢
dozunun iki kat seri dilisyonlari BHI broth kullanilarak
hazirlanmistir.  Daha o6nceden hazirlanan bakteri
sispansiyonlari da her kuyucuga 50 ul olacak sekilde
inokiile edilmistir. Bir kuyucuga lireme kontrolli olarak
bakteri stispansiyonu, bir kuyucuga sterilite kontroli icin
BHI eklenmistir. Bu sekilde hazirlanmis mikroplakalar 24-
48 saat 37°C’de gelistirildikten sonra makroskopik olarak
gorinir  UGreme  gbstermeyen en  dasik ilag
konsantrasyonu MIC degeri olarak belirlenmistir (CLSI,
2012).

Biyofilm olusumu deneyinin yapilisi

Streptococcus mutans ATCC 25175 bakterisinin
hazirlanmis 5 mm c¢apindaki seffaf plak disklerine
tutulumunun arastirilmasi amaciyla diiz tabanli 96-
kuyucuklu steril plakalar kullanilmistir. Steril disklerin
bulundugu tim kuyucuklara %3 sikroz destekli BHI broth
da Mcfarland 0.5 (1x10°) konsantrasyonunda hazirlanmis
bakteri suspansiyonundan 200 pl eklenmis ve 48 saat
stresince 37°C sicaklikta %5 CO;’li ortamda inkiibasyona
birakilmistir.  Siire sonunda planktonik formda bulunan
bakterilerin uzaklastiriimasi igin diskler ticer kez PBS ile
yikanmistir. Ardindan tim diskler 5’er ml steril serum
fizyolojik bulunan tlplere aktarilmis ve tiipler ultrasonik
banyoda 15 dk sireyle sonikasyona tabi tutulmustur.
Ardindan her bir tiipten 10 pl alinip Mitis Salivaris Agar
besiyerine steril ekiivyon ile yayma yapilmistir. Plaklar 24
saat siiresince 37°C sicaklikta %5 CO’li ortamda inklbe
edilmis ve koloniler sayilmistir. Seffaf plaklara tutunan
bakteri sayisi cfu/ml (colony-forming unit) seklinde
belirlenmistir. Deneyler her bir seffaf plak 6rnegi icin 10’ar
kez tekrarlanmistir.

Biyofilm inhibisyon deneyi yapilisi

96-kuyucuklu steril plakalar icinde 5 mm g¢apindaki
seffaf plaklar yerlestirilmis ve lizerlerine 100 pl %3 siikroz
destekli BHI broth besiyerinde Mcfarland 0.5 (1x10°)lik
konsantrasyonda hazirlanmis Streptococcus mutans ATCC
25175 susu ve 100 ul BHI broth da MIC
konsantrasyonunda  hazirlanmis  Lugol  sollisyonu
eklenmistir. Boylece sonug olarak % MIC yani MIC alti
konsantrasyonlar elde edilmistir. Ornekler 24 saat 37°C
sicaklikta %5 CO,’li ortamda inkiibe edilmistir. inkiibasyon
sonrasl ornekler koloni sayimi ve SEM goriintiileme igin
islemden gecirildi ve sonuglar degerlendirilmistir.

Biyofilm eradikasyon deneyi yapilisi
Streptococcus mutans ATCC 25175 %3 siikroz destekli
BHI broth da Mcfarland 0.5 (1x10°8)’lik konsantrasyonda

hazirlanip 96 kuyucuklu steril plakalar icinde 5 mm
capindaki seffaf plak diskleri Gzerine 200 ul eklenip
biyofilm olusumu icin 48 saat 37°C sicaklikta %5 CO'li
ortamda inkiibasyona birakilmistir.

48. saatin sonunda plaklardaki besiyeri bosaltiimis ve
Gzerlerine 200 pl BHI broth da MIC ve 2MIC
konsantrasyonlarinda hazirlanmis Lugol sollisyonu
eklendikten sonra 24 saat 37°C sicaklikta %5 CO;’li
ortamda inkilibe edilmistir. Siirenin sonunda ornekler
koloni sayimi ve SEM goérintileme icin islemden
gecirilmis ve sonuclar degerlendirilmistir.

SEM incelemesi igin 6rneklerin hazirlanmasi

Seffaf plaklarin her birinden islem gérmemis ikiser
ornek, sadece Streptococcus mutans ’‘ta 48 saat
bekletilmis ikiser érnek Lugol’le yapilan inhibisyon ve
eradikasyon deneyleri sonucunda c¢ikan ikiser oOrnek
olmak Uzere her markadan 8’er 6rnek SEM incelemesi
icin ayrilmistir.  Ornekler  %4’lik  gluteraldehit
soliisyonunda 4 saat bekletilerek fikse edildikten sonra
sirasiyla %20, 40, 60, 80 ve 100’lik alkol serilerinden
gecirilmis ve 24 saat kurutulduktan sonra SEM
incelemesi icin CUTAM’a génderilmistir. Burada érnekler
yuksek saflikta altin kaplama malzemesi kullanilarak 5
nm kalinliginda kaplandiktan sonra Tescan Marka,
Modeli; Mira 3, Cek Cumhuriyeti menseili cihazla
incelenmistir.

istatistiksel analiz

Calismadan elde edilen veriler “Statistical Package for
the Social Sciences” (SPSS) 22.0 paket programinda
degerlendirilmigtir. Farkh seffaf plak materyallerde S.
mutans biyofilm olusumu, Lugol’iin biyofilm olusumuna
inhibisyon ve olusmus biyofilm (zerine eradikasyon
etkisi ile ilgili elde edilen verilerin analizinde; Gg¢ farkli
marka seffaf plagin ortalamalarini  karsilastirmada
Kruskal Wallis varyans analizi ile fark yaratan grubun
saptanmasinda Mann Whitney U testi; ayni seffaf plagin
farkli saatlerdeki oOlgcim sonugclarini degerlendirmede
tekrarlayan 6lcimlerde varyans analizi ile fark yaratan
grubun tespitinde Bonferroni testi kullanilmistir. p<0,05
degeri istatistiksel olarak anlamli kabul edilmistir.

Bulgular ve Tartisma

Plaklarda biyofilm olusumu

Seffaf plak markalarinda saatlere gore bakteri
tutulumu Cizelge 1'de verilmistir. Her li¢ markada da 48.
saatin  sonunda biyofilm olusumu hem SEM
goriintileriyle hem de koloni sayimlariyla gosterilmistir.
Sonuglar incelendiginde tim markalarda 3. saatte
Zendura’da en fazla olmak lzere bakteri tutulumunun
basladigi gorilmektedir. 8. ve 24. saatlerde bakteri
tutulumu dizenli artis gbstermis ve 48. saatte tam bir
biyofilm olusumu izlenmigtir.

Cizelge 1'de seffaf plak markalarinda saatlere gore S.
mutans koloni sayilari verilmistir. Bu sonuglara gore her
U¢ plakta 3. saatten itibaren yeterli tutulum olmakla
birlikte; 3. ve 8. saatlerde Zendura, 24. saatte Orthero
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marka plaklardaki S. mutans tutulumu diger marka
plaklara gore istatistiksel olarak anlamli 6lgtide fazla
bulunmustur (p<0,05). 48. saatte ise her l¢ marka
plaktaki S. mutans tutulumu birbirine esitlenmistir
(p>0,05). Seffaf plak markalari kendi iglerinde zamana
gore degerlendirildiginde; her ug seffaf plak markasinda
da saat ilerledik¢e S. mutans tutulumunun istatistiksel
olarak anlamli artis gosterdigi saptanmistir (p<0,05).
Seffaf plak markalarinda S. mutans biyofilm olusumunun

0. ve 48. saatlerdeki SEM gorantileri Sekil 1’de
verilmistir.
Mikrodiliisyon deneyi

Streptococcus mutans ATCC 25175 susuna karsi %5
Lugol sollisyonu kullanilarak yapilan mikrodilliisyon
deneyinin sonucunda Lugol’in MIC degeri %0.125 pg/ml
=1250 ppm olarak saptanmistir. Biyofilm inhibisyon
deneyinde bu degerin yarisi MIC alti olarak, eradikasyon
deneyinde ise bu deger ve iki kati, MIC ve 2MIC olarak
kullanilmistir.

Biyofilm inhibisyon deneyi sonuglari

Cizelge 2'de seffaf plak markalarina goére inhibisyon
sonuglari verilmistir. 24 saatin sonunda %5 Lugol MIC alti
degerde inkliibe edilen her 3 seffaf plakta biyofilm
olusumu izlenmemistir. Seffaf plak markalarina gore
inhibisyon deneyi sonucunda elde edilen SEM goriintileri
Sekil 2’de verilmistir.

Biyofilm eradikasyon deneyi

Cizelge 3’te seffaf plak markalarina gore eradikasyon
sonuglari verilmistir. Plaklar S. mutans’ la 48 saat inklibe
edilip biyofilm olusumu saglandiktan sonra Ulzerlerine
MIC ve 2xMIC degerlerinde %5 Lugol eklenip 24 saat
sonunda her 3 seffaf plakta olusmus biyofilmin
eradikasyonu degerlendirilmistir. Seffaf plak markalarina
gore eradikasyon deneyi sonucunda elde edilen SEM
gorintuleri Sekil 3’de verilmistir.

Ortodontik tedavilerde agiz hijyeninin saglanmasiigin
fazlaca alternatif arayislari mevcuttur. Son vyillarda
antibiyotikler, antimikrobiyal tedavi (klorheksidin,
povidon-iyodin, florir ve penisilin ile) gibi biyolojik
yontemler ve probiyotik katkili dis macunlarinin
kullanimi 6nem kazanmistir (Razeghian-Jahromi ve ark.,
2022). Maloklizyon tedavisinde seffaf plak kullanimi
Ozellikle 1998’den itibaren ortodontik pratigin bir pargasi
olmus ve kullanimi hizla yayginlasmaktadir.  Uygun
vakalarin tedavilerindeki etkinlikleri nedeniyle de
glinimuzde sabit ortodontik cihazlara alternatif olarak
basariyla kullanilabilecegi belirtiimektedir (Wheeler,
2017). Tedavinin basarili olabilmesi icin seffaf plaklarin
glinde en az 20-22 saat takilmasi tavsiye edilmekte ve
sadece gida alimi ve dis fircalama sirasinda ¢ikarilmasi
onerilmektedir (Tektas ve ark., 2020). Bunun yani sira
seffaf plak kullaniminin agiz hijyenini olumsuz yonde
etkileyebilecegi ve bakteri kolonizasyonunu arttirdigi
sonucta biyofilm olusumuna neden oldugu
duslnilmektedir (Malik ve ark., 2013). Biyofilmler ise,
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¢liriik ve periodontitis gibi agiz hastaliklarinin baslangici
ile etiyolojik olarak iliskilidir (Marsh, 2008).

Mikrobiyal dental plagin yapisinda %30 misin, su ve
polisakkaritten olusan kolloid yapida kompleks bir
matriks ve %70’lik oranda da bakteriler bulunmaktadir.
Biyofilm  olusumundaki ilk asama olan pelikil
olgunlasmasindan sonra bu vyapiya ilk yapisan
Streptococcus mutans, S. oralis, S. sanguis ve S. mitis’ tir
(Matsumoto-Nakano, 2018). Ortodontik hastalardaki
plakta bulunan asidik bakteri, o6zellikle S. mutans
seviyesinin daha yliksek oldugu gosterilmistir (Lucchese
ve ark., 2018). Agiz hijyeninin saglanmasi ile ilgili yapilan
¢ahsmalarda Lugol solisyonunun daha iyi sonuglar
sagladigi gosterilmistir (Chopra ve ark., 2021; Grgnseth
ve ark., 2017).

Bu calismada da Lugol’lin antibakteriyel etkisinden
yola cikarak seffaf plaklarin temizlik bakiminda yer alip
alamayacagini arastirmak istedik. Oncelikle plaklarda
biyofilm olusumunu arastirdik ve 3. saatte bile biyofilm
olustugunu gerek bakteriyel sayimla gerekse gorsel
olarak gosterdik. Biyofilm olusturma zamanlari bakteriler
arasinda fark gostermektedir. Ornegin Grgnseth ve
arkadaglari  Staphylococcus aureus’ la  yaptiklar
calismada 24 saatte biyofilm olustugunu, Wang ve
arkadaslari Bacillus subtilis ‘in 12 saatte gozle gorilebilir
biyofilm olusturdugunu, Wang ve Ren ise bakterilerin
farkli biyofilm olusturma sireleri arasindaki farktan
dolayi ¢alismalarinda S. aureus’un 24 saatlik biyofilmini
kullanirken S. mutans’ 48 saatlik inkiibasyondan sonra
kullanmiglardir. Pek ¢ok bakteriye nazaran yavas lireyen
ve nazl tabir ettigimiz bir bakteri olan S. mutans bile 3
saatte biyofilm olusturmaya basliyorsa agiz sagligi icin
seffaf plaklarin sik araliklarla temizlenmesi biyik énem
tasimaktadir (Wang ve ark., 2015; Wang ve Ren, 2017).

Bu c¢alismanin o6ncesinde yaptigimiz arastirmada S.
mutans biyofilmi ve Lugol ile yapilmis fazla galismaya
rastlayamadik. Tam ve arkadaslari iyotun S. mutans’ in
biyofilm olusumunda etkili olan glucosiltransferaz ve
fructosiltransferaz ekspresyon ve aktivitelerini
incelemisler ve iyotun MIC alti degerlerde biyofilm
olusumunu azaltacak etkinlikte oldugunu bildirmislerdir
(Tam ve ark., 2006). Ham ve arkadaslari da rafinozun
glikoziltransferaz enzimi lizerinden S. mutans biyofilmini
inhibe ettigini gostermisler ve agiz hijyen Urlinlerinde
rafinozun antibiyofilm maddesi olarak kullanilabilecegini
belirtmislerdir (Ham ve ark., 2022). Dias ve arkadaslari
metal braketlerde olusan S. mutans biyofilmi Gzerine
klorheksidinin etkili oldugunu géstermislerdir (Dias, ve
ark., 2018).

Bazi arastirmacilar S. mutans’ a agiz mikrobiyotasinda
bulunan Lactobacillus’larin etkilerini arastirmis ve yerel
bir fermente Urinden elde edilen L. plantarum K41
susunun invivo S. mutans biyofilm olusumunu etkili bir
sekilde inhibe ettigini gostermislerdir. Hatta L.
plantarum K41'in inhibisyon etkisini klorheksidin
asetattan anlamli derecede fazla bulmuslardir (Zhang ve
ark., 2020).
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Cizelge 1. Seffaf Plak Markalarinda Saatlere Gore S. mutans Koloni Sayilari (cfu/ml)
Table 1. S. mutans Colony Numbers By Hours in Different Clear Aligners Treadmarks (cfu/ml)

Mal | Saatler

alzemeter 3. 8. 24, 48. Test (p)(F)
Zendura (Clearcorrect) 1x10% 5 x10* 7 x10* 1x10° ,000 (172,656)
SmartTrack (Invisalign) 5x 10° 1x10* 4 x10* 1x10° ,000 (137,104)
Orthero 4 x 10° 4 x 10* 8 x10* 1x10° ,000 (191,865)
Test (p) (X?) ,000 (19,158)  ,001 (14,503)  ,000 (22,673) 1,000 (0,000)

*Farkli yaratan grup

. saat 48. saat 0. saat 0. saat 48. saat
Clear correct Invisalign Orthero

Sekil 1. Seffaf Plak Markalarinda S. mutans Biyofilm Olusumunun 0. ve 48. Saatlerdeki SEM Gorintuleri (1/500)
Figure 1. SEM Images of S. mutans Biofilm Formation in Clear Aligners Treadmarks at 0 and 48 Hours (1/500)

Cizelge 2. Seffaf Plak Markalarina Gore inhibisyon Sonuclari
Table 2. Inhibition Results by Clear Aligners Treadmarks

S. mutans (cfu/ml)

Malzemeler Kontrol Lugol %5
Zendura (Clearcorrect) 1x10° -
SmartTrack (Invisalign) 1x10° -
Orthero 1x10° -

Kontrol Kontrol 24. saat Kontrol 24. saat
Clear correct Invisalign Orthero

Sekil 2. Seffaf Plak Markalarina Gore inhibisyon Deneyi Sonucunda Elde Edilen SEM Gériintiileri (1/20.000)
Figure 2. SEM Images Obtained as a Result of the Inhibition Experiment by Clear Aligners Treadmarks (1/20,000)

Cizelge 3. Seffaf Plak Markalarina Gore Eradikasyon Sonuglari
Table 3. Eradication Results by Clear Aligners Treadmarks

S. mutans (cfu/ml)

Malzemeler Kontrol Lugol %5 (MIC) Lugol %5 (2xMIC)
Zendura (Clearcorrect) 1x10° 1x 10? 1x10*
SmartTrack (Invisalign) 1x10° 1x10? 1x10?
Orthero 1x10° 1x 102 1x 10!

Kontrol  MIC  2MIC Kontrol  MIC  2MIC  Kontrol  MIC 2MIC
Clear correct Invisalign Orthero

Sekil 3. Seffaf Plak Markalarina Gére Eradikasyon Deneyi Sonucunda Elde Edilen SEM Goriintileri (1/20.000)
Figure 3. SEM Images Obtained as a result of the Eradication Experiment by Clear Aligners Treadmarks (1/20.000)
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Zayed ve arkadaslari 75 dental plaktan 150 adet S.
mutans izole etmisler ve bu izolatlar Gzerine yesil cayin
alkollii ve sulu ekstraktlarinin minimum biyofilm 6nleyici
konsantrasyonlarin ~ (MBIC)  arastirmiglardir.  MBIC
degerlerini alkolli ekstrakta 3.1 ila 12.5 mg/ml ve sulu
ekstrakta ise 6.5 ila 50 mg/ml araliginda oldugunu
gosterdiler. Buna gore, dis clirliklerini 6nlemek icin cesitli
oral preparatlara yesil cay ekstraktlari eklenebilecegi gibi
glin icinde vyesil cay tliketmenin de erisilebilir ve
ekonomik oldugunu belirtmislerdir (Zayed ve ark., 2021).

Lugol’un antibakteriyel ve antibiyofilm etkileri baska
bakteriler  lizerinde de arastinlmistir. En sk
Staphylococcus aureus ile yapilmis ¢alismalar mevcuttur.
Bu calismalarda Grgnseth ve arkadaslari g yil arayla
yaptiklari iki calismada metisiline direngli S. aureus
(MRSA)'nin olusturdugu biyofilm eradikasyonunda ve yara
iyilesmesinde Lugol’in etkilerini arastirmis ve topikal
antibiyotiklere alternatif olusturabilecegini belirtmislerdir
(Grgnseth ve ark., 2017).

Alerjik reaksiyon korkusu, bircok doktorun iyot iceren
Urdnleri kullanma konusunda isteksiz olmasina neden
olmugtur. Lugol ¢ozeltisi sadece viicuttaki temel bilesenler
olan H,0, potasyum iyot ve elementer iyot icerir ve bu
nedenle alerjik reaksiyon korkusu makul bir endise
olmamalidir (Schabelman ve Witting, 2010).

Amin ve arkadaslari cocuklar tizerinde bir yil izlemle
yaptiklari galismada 2 ay arayla lger kez povidon iyot ile
agizlara bakim vyapilmis. Bir yiin sonunda uygulama
yapilmayan 8 cocuktan besinde, uygulama yapilan 11
cocuktan ikisinde dis ¢lrikleri tespit edilmistir. Bu slirecte
ailelerin de higbir sikdyeti olmamistir (Amin ve ark., 2004).

Yaptigimiz inhibisyon deneyi sonucunda %5’lik
Lugol’lin her Ug tip plakta da MIC alti degerlerde tam bir
inhibisyon yaptigini tespit ettik. Biyofilm olusumunu
Oonlemesi nedeniyle hijyen agisindan bakteri plagi
olusmadan once kullaniimasi gerekliligi 6ne ¢ikmaktadir.
Biyofilm eradikasyon deneyimizin sonucunda ise her Ug
seffaf plakta da MIC degerlerinde bakteri sayisi 10%ye, 2-
MIC degerlerinde ise 10Ye kadar diismiis ancak
sifirlanmamustir.

Literatiirde S. mutans ve iyot tirevleriyle yapilmis
biyofilm eradikasyon ¢alismalarina rastlamadik. Ancak iyot

tirevleri ve bagka bakterilerle yapilmis biyofilm
eradikasyon ¢alismalari  mevcuttur. Grgnseth ve
arkadaslari  S. aureus Dbiyofilmi lizerine degisik

kimyasallarin eradikasyon etkileri ile Lugol’in etkilerini
karsilastirmis ve Lugol’'i daha etkili bulmuslardir
(Grgnseth ve ark., 2017). Jeronimo ve arkadaslari,
Povidon-iyod’un kokusunu bloke edip bir kompozit
olusturmuslar ve bakteriyel biyofilm olusumu ile
eliminasyonu uzerindeki etkisini degerlendirmis ve sonug
olarak Povidon -iyotlu kompozitin Pseudomonas
aeruginosa ve S. aureus biyofilmlerinin eliminasyonu
Gzerine etki yaptigini gostermislerdir (Jeromino ve ark.,
2020). Hosaka ve arkadaslar periodontal hastaliklara
neden olan Porphyromonas gingivalis ve Fusobacterium
nucleatum bakterilerinin et suyu kiltlrinde Gretildikten
sonra polikarbon membranda olusturduklari biyofilm
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Gzerine Povidon-iyotun degisik konsantrasyonlarini
denemisler ve %2’nin (zerindeki derisimlerde etkili
oldugunu  gostermislerdir.  Sonugta  Povidon-iyot
kullaminin subgingival biyofilm olusumunu
onleyebilecegini belirtmislerdir (Hosaka ve ark., 2012).
Freeman ve arkadaslarinin yaptiklari calisma ise povidon
iyot ve Lugol’lin antibakteriyel etkileri olmasina ragmen
sitotoksik ajanlar olmadigini gostermektedir (Freeman ve
ark., 2022).

Sonug

Sonu¢ olarak  ¢alismamizda  %5’lik  Lugol’in
maloklizyon tedavisinde kullanilan seffaf plaklar Gizerinde
S. mutans biyofilm olusmasini 6nledigi ancak biyofilm
olustuktan sonra eradikasyonunda etkili olmakla birlikte
tamamen temizleyemedigi saptanmistir. Lugol
sollisyonunun sitotoksik olmadigl da géz 6niine alinarak
seffaf plaklarin duzenli temizliginde kullanilabilecegi
gorisiindeyiz. Calismamizin bu konuda daha kapsaml
¢alismalara isik tutacagi kanisindayiz.

Cikar ¢atismasi
Yazarlar arasinda ¢ikar ¢atismasi bulunmamaktadir.
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