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BIFOSFONATLAR, Di§ HEKIMLIGI ACISINDAN
ONEMI VE BIFOSFONATLARA BAGLI GELISEN CENE
OSTEONEKROZU
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Bifosfanatlar, malignansiye bagli gelisen hipokalsemi; meme, prostat ve akci-
ger kanserlerine baglh tiimorler ve multiple myelomaya bagh metastatik karakter-
de lezyonlarin tedavisinde kullanilmaktadir (1). Ancak bifosfanat tedavisi géren
hastalarda, tedavi esnasinda ve tedavi sonrasinda 6zellikle yiiksek dozlarda IV
kullanima bagli olarak maksilla ve mandibulada osteonekroz olusumu goriilebil-
mektedir (2,3). Bununla beraber oral yoldan kullanim1 sonrasinda da osteonekroz
gelisebildigine dair vakalar bulunmaktadir (4). Dolayisiyla bifosfanatlarin yapi-
s1, kullanim alanlari, etki ve komplikasyonlari ile beraber osteonekroza ait klinik
ve radyolojik bilgiler, risk faktorleri, tedavisi ve sonuglar: dis hekimligi agisindan
mutlaka bilinmesi gereken konulardandir.

Bisfosfonatlar, kemik rezorbsiyonunu engelledigi bilinen endojen inorganik
pirofosfatlarin sentetik biyolojik analoglaridir. Bifosfanatin kimyasal yapis1 ince-
lendiginde, karbon atomuna bagl iki fosfor atomundan olustugu goriiliir. Negatif
yiklii fosfat grubu, bifosfanatin kemik dokusuna baglanmasini saglar (5). Bifosfa-
natlar kimyasal yapilarina gore:

I). Nitrojenli: Alendronat, risedronat, pamidronat, ibandronat, zoledronik asit
II). Nitrojensiz: Etidronat, klodronat olarak ikiye ayrilirlar (4).

Bifosfonatlar kemik remodelasyonu esnasinda, osteoklastik aktivite sonucu
kalsiyum-fosfor kristallerinin agiga ¢iktig1 rezorbsiyon sahalarina invaze olurlar.

o 1lk nesil oral yolla kullanilan bisfosfonatlar, osteoklast apopitozisini indiikle-
yerek etkisini gosterir.

 Nitrojen igerikli yeni nesil bifosfonatlar ise osteoklastlarin ytizey 6zelliklerini
degistirerek, osteoklastik fonksiyonu baskilar, ayn1 zamanda osteoklast-inhi-
bisyon faktoriinii tireten osteoblastlar1 indiikler. Bu yolla kemikte rezorpsiyo-
nu saglar. (Sekill) (5).
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augmentasyonu, rekonstriiksiyon uygulamalari, implant ve yumusak doku cerra-
hisinde PRP uygulamalari iyilesme tizerinde olumlu etkiye sahiptir ( 21).

1) Lazer tedavisi

Lazer uygulamalarinin, deri ve mukozanin beslenmesi tizerine etkisi pek ¢cok
aragtirmada bildirilmistir. Yapilan bir ¢calismada Nd:YAG lazerin , BBCO tedavi-
sinde kullanilabilecegini bildirmistir (22,23).

1) Ozon Tedavisi
Avaskiiler nekroza bagli patolojilerde ozon;

« Endojen antioksidat sistemini aktive ederek,

o Kan akimini hizlandirip, alyuvarlar ve hemoglobin konsantrasyonunu uyara-
rak diapedez ve fagositozu artirarak,

o Doku oksijenlenmesini artirarak, kalsiyum, fosfor ve demir metabolizmasini
uyararak,

o Bakterisid ajan olarak etkisini gosterir.

Ozonun etkinliginin artirilmasi igin beta laktam grubu antibiyotikler ve anti-
fungal ilaglar kullanilabilir. (Sekil-4) (21)

Sekil-4: BBCOnun ozon kullanilarak tedavisi (21)
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