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GIRIŞ

Biyomalzemeler; vücudun herhangi bir organ, doku veya fonksiyonuyla yer 
değiştiren, tedavi eden ya da güçlendiren, bir sistemin herhangi bir parçası ya 
da tümü olarak belli bir zaman periyodu boyunca kullanılan doğal ya da sente-
tik kökenli madde veya madde birleşimleridir (1). Fakat günümüzde yaygın hale 
gelen biyomalzeme tanımlaması aslında oldukça eski dönemlere dayanır. En eski 
tanımlarından biri ortopedi doktoru Dr. Jonathan Cohen tarafından 1967 yılında 
yapılmıştır. Cohen’in tanımına göre biyomalzeme; kollajen, deri ve yağ dokuları 
gibi yumuşak biyolojik materyallerdi. Cohen’in tanımı modern, yaygın biyomal-
zeme tanımından uzak olsa bile, tamamen estetik (örn. değerli taşlarla süslenmiş 
dişler) ve işlevsel (örn. altın dolgular) malzemeleri ayırt etmek için hala kullanışlı 
ve basit bir araçtır. Biyomalzeme kelimesinin yaygın olarak kabul gören ilk tanı-
mı 1974 yılında Clemson, Güney Carolina’da (ABD) altıncı “Yıllık Uluslararası 
Biyomateryal Sempozyumu” sırasında: “Canlı bir sistem içine yerleştirilmek veya 
onunla birleştirilmek üzere tasarlanmış sistematik, farmakolojik olarak inert bir 
maddedir” tanımıdır. Biyomalzemenin en yaygın kabul gören tanımı ise 1991 
yılında Chester, Birleşik Krallık’ın “Konsensüs Konferansı” sırasında ortaya atıldı. 
Buna göre biyomalzeme; bireyin yaşam kalitesini korumak veya iyileştirmek için 
vücudun herhangi bir dokusunu, organını veya işlevini kısmen ya da tamamen 
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SONUÇ

Hazırlanan bu bölümde; biyomalzeme tanımına, tarihçesine, tıbbi alan kul-
lanımları oldukça yaygın olan metalik, seramik, polimerik ve kompozit biyo-
malzemelere değinilmiştir. Son dönemlerde adını sıkça duyduğumuz biyomal-
zemelerin tıp alanında yaygın kullanıldığını görmekteyiz. Biyomalzemeler tıp 
alanında, stentlerden, implantlara, protezlerden, yapay damarlara ve yapay kalbe 
kadar uzanan geniş bir kullanım alanına sahiptir. Günümüz teknolojisi ile ihtiyaç 
duyulan her tıbbi alan doğrultusunda, yeni biyomalzemeler büyük bir hızla ta-
sarlanıp geliştirilebilmektedir. Bu gelişim hastalıkların tedavisinde ya da tedaviyi 
güçlendirmede olumlu ilerlemeleri beraberinde getirecektir. Biyomalzemeler gü-
nümüzde olduğu gibi gelecekte de tıbbi yaklaşımlar açısından son derece önem 
arz edecektir. 
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