Boliim 5

KEMiK DOKU ARTTIRMADA KULLANILAN
GREFT CESITLERI

Umut YiGiT?

Giiniimiiz dis hekimliginde hasta agzinda var olan dis eksikliklerinin gideril-
mesi i¢cin implant en ideal tedavi alternatiflerinin basinda gelmektedir. Gelisen
teknoloji ile birlikte insan niifusunun, hem estetik hem de fonksiyonel olarak ki-
sisel beklentilerin ve implant yapan dis hekimi sayisinin hizla artmasi neticesinde
basarili bir implant uygulamasi i¢in gereksinimler artmaktadir.

Implantin bagarili sayilabilmesi icin belirli kriterler vardir. Implantin yerlegti-
rilecegi kemigin hacmi ve kalitesi bu kriterlerin en {ist basamagini olusturmakta-
dir.

HUCRESEL YAPILAR
Osteoprogenitor Hiicreler

Bu hiicrereler farklilagmamig kok hiicreleri olarak da nitelendirilir. Olgunlas-
tiklarinda kemigin endosteal yiizeylerinde goriilmeye baslar.(1)

Osteoblastlar

Kemik sekillendirici hiicrelerdir. Kemik iligindeki mezensimal pluropotent
kok hiicrelerinden mensey alirlar. Cevresel faktorlere ve biiyiime faktorlerine
bagl olarak yag, kikirdak ya da kasa dontigebilir. Yani bag dokunun osteoblastik
aktivite yetenegi buradan gelmektedir.(2)

Osteositler

Olgunlasmis, osteoblastlardan tamamen farklilasmis ve mineralize kemik
matriksi ile cevrelenmis hiicrelerdir.(3)

Osteoklastlar

Genis, hareketli ve ¢ok ¢ekirdekli olan bu hiicreler kollejenaz, lizozomal en-
zimler ve asitle de iligkilidirler. Bu hiicrelerin kompleks hareketleri bazi hormon-
larin etkisi altindadir. (PTH, kalsitonin, glukokortikosteroidler, prostoglandinler,
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Bugiine kadar yapilan biitiin olumlu arastirmalara ragmen hala ideal greft ¢esi-
dinin ne oldugu sorusunun cevabi netlesmemistir. ne zaman kemik greftinin me-
kanik 6zellikleri kontrol altina alinabilirse, morfolojisi tam olarak belirlenebilirse,
greft yapisundaki porlar interaktiflik agisindan istenilen duruma getirilebilirse,
aktif yiizey yapisi tam olarak ayarlanabilirse, kemik yonlendirici biyomolekiille-
rin yonlendirilmesi saglanabilirse, biyo¢oziiniirlitk kontrolii saglanabilirse, doku
remodelingi sirasinda dengeli bir rezorpsiyon elde edilebilirse hedefe ulasilmis
olacaktir.
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