Boliim 2

Di§ HEKIMLIGINDE DENEY HAYVANI KEMIK
DOKU CALISMALARINDA KULLANILAN ANALIZ
TEKNIKLERI

Ufuk TASDEMIR!
Berrin IYILIKCI?

KEMIK DOKU ANALIiZ TEKNIKLERI

Kemik dokunun histolojik degerlendirmesi ve karakterizasyonu genellikle
light mikroskopi ile yapilir. Histolojik caligmalarin iki ana tipi tanimlayict histo-
loji ve histomorfometridir. Ayrintili degerlendirme igin metotlardan birine veya
ikisine birden bagvurulur. Tanimlayict histoloji kemigin morfolojisi, hiicrelerin
dizilisi, matriks, implant veya implant doku ara ylizeyi gibi dokuyu ilgilendiren
durumlar hakkinda genel bir bilgi saglar. Ornek vermek gerekirse, kemik defek-
tinde yeni kemik olusumunun miktarin1 hesaplamak gibi...Skorlama sistemleri
ile kemik miktar1 hakkinda bilgi verilebilir. Defekt bélgesinde tam kemik olu-
sumu 3, orta seviyede kemik olusumu 2, diisiik seviyede kemik olusumu 1, hig
kemik olusmamigsa 0 ile skorlanir (An & Martin, 2003).

Kemik Dokunun Histolojik Analizleri
Mikroanatomik Metotlar

Trabekiiler Yapi—Iiki Boyutlu Gériintiileme

Kortikal doku miktar1 iskeletsel dayaniklilik ve kiriga yatkinligi degerlendir-
mede major faktordiir (An ve Martin 2003).

Yar1 Otomatik Gériintii Analizi Ile Histomorfometrik Degerlendirme
(OsteoMeasure ve Bioquant)

Osteomeasure ve bioquant kemik histomorfometrisini incelemede kullanilan
otomatik goriintiileme cihazlaridir. Bu cihazlarla kansell6z kemigin béliimlerinin
(mikromimarisinin) 6l¢iimleri rutin Toluidine Blue veya Goldner metodu kul-
lanarak saglanir (Van Oosterwijck, Duyck & Vander Sloten, 2000). Ayrica bu
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tir. Immunohistokimyasal analizler ise teknik olarak karmasik olusu ve dekal-
sifikasyon gerektirmesi gibi dezavantajlara sahiptir. Flow sitometride fosfotaza
0zgii antikorlarin kullanilmasi, immiinohistokimyasal yontemlerle goriilenlere
benzer dogrulama sorunlari1 olugturur. Flow sitometri ile elde edilen sonugclar,
benzer sekilde, miimkiin oldugunda baska yollarla da desteklenmelidir. Western
blot analizi, poliakrilamid jelin ¢Oziiniirligii ve protein hedeflerinin sayisi ile
sinirlidir. RT-PCR analizi, mRNA seviyesini 6l¢iimiinde daha az 6rnekle bile iyi
sonug verir.

Sonug olarak, dis hekimligi alaninda kemige yonelik yapilan ¢aligmalarda sik-
likla kullanilan kemik belirtegleri, alkalin fosfataz, osteokalsin ve tartrat direngli
asit fosfataz olarak bulunmustur. Bunun yaninda histoloji-histomorfometri kom-
binasyonu ve immunohistokimyasal analizler siklikla kullanilan ve terk edilmesi
gii¢ tekniklerdir. Yine immunohistokimyasal tekniklerle birlikte uBT’ nin kulla-
nim1 yayginlagmaktadir.

Dis hekimliginin tiim alaninlarinda en ¢ok kullanilan deney hayvani 6denen
ticretin nispeten az, bakimimin kolay, temin edilebilirliginin yiiksek, toplum ta-
rafindan kabul edilebilir, hayvanin tutsakliga toleransinin iyi olusu nedeniyle rat
iken, bunu ikinci sirada tavsan takip eder. Kalvaryal defekt calismalarinda kemik
olusumunu degerlendirmede siklikla rat kullanilirken; implant ¢aligmalarinda, ti-
biasinin insan mandibulasina en yakin kemik 6zelligini tagimasi sebebiyle tavsan
kullanimi iyi sonug verir.

Orneklerin temini icin ¢ogu kemik ¢aligmasinda hayvanlarin tenazi iglemi
kaginilmazdir. Caligmalarin geneline bakildiginda ortalama olarak kemik iyiles-
mesi ¢aligmalarinda 7., 14., 28. giinlerde, kirik iyilesmesi ¢aligmalarinda 21. giin,
implant calismalarinda ise 4-16 haftalar arasinda 6tenazi islemi gergeklestiril-
mistir.

Kullanilacak kemik belirteci, analiz teknigi, deney hayvani yapilacak calis-
manin igerigine gore degismekte olup, arastirmacinin ¢aligma oncesinde detayl
bir literatiir taramasi yapip bu anlamda dogru bir karar vermesi gerekmektedir.
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