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Laser uygulamasi sonucu spongioz greft
osteoindiiksiyonunda artis.

Deneysel bir aragtirma

R. Erginer”, T. Centel™, M. Alath®, E. Aslantas®, N. Savci®

Laser uygulandiginda, kirik alamindaki kaguk spongioz greft parcaciklan yeni kemik yapimina artan oranda katlmaktadir,

Increase in osteoinduction of cancellous bone graft after application of laser.

Radiating with Laser small pieces of cancellous bone graft in the fracture area participate in forming new bone in increasing

manner.

Daha énceki ¢alismalanimizda, tavsan ulnalarinda ya-
rattiimiz segmantal defektlere masif kortikal greft yer-
lestirerek bu alanlara- laser uyguladiimizda geciken
osteoklastik aktivite ve kamgilanan subperiosteal osteob-
lastik proliferasyon ile karsilasmistik (2). Diger taraftan
biliyoruz ki, spongioz greftlerde rezorbsiyon hizhidir ve
yerini yeni kemik yapimina birakir (4). Spongioz greftin
hizli inkorporasyonu ile Laserin osteoklastik aktiviteyi ge-
ciktirici etkisinin kombinasyonunun, onarim siirecini ne
yonde etkileyecegini arastirmak, bu ¢alismanin amacin
olusturmustur.

Gere¢ ve Yontem

1. U. Deneysel Tip Arastirma ve Uygulama Merkezi'-
nde (DETAM) gerceklestirilen bu ¢calisma, 15 adet Wistor-
Albino cinsi eriskin, erkek sican tizerinde yiratilmustir
(ortalama agirhik 200-15 gr.) Denekler esit kosullar al-
tinda buyttilmis ve % 21 protein igeren hazirlama yemle
beslenmistir. Her deney hayvaninda, fibula {izerine rast-
layan 2.5 cm’lik uzunlamasina dorsal bir insizyonla giri-
lerek, fibula 1/3 orta ile distal kismin birlestigi yerden
keskin bir makas yardimiyla osteotomize edilmistir. Ay-
n1 taraf krista iliakasi tizerinde yapilan 2.5 cm'lik ikinci
bir insizyonla da, pens coupon yardimuyla iliak greft alin-
miis ve spongioz kismi bistiiri ile ufak parcalara (yakla-
stk 2 mm capinda) aynlarak fibuladaki osteotomi
sahasina yerlestirilmistir. Bu sirada eter anestezisi kul-
lanilmustir. Herhangi bir tespit materyali kullanilmamis-
tir. Bu islem her iki tarafta da gergeklestirilmis ve sol taraf
kontrol grubunu olusturmustur. Ameliyatin ertesi giiniin-
den baslamak tizere, tekrar eter anestezisi ile uyutulan
deneklerin sag tarafina Laser uygulanmis ve bu sirada
sol taraf kalin bir plaka ile 1sinlamadan korunmustur. La-
ser cihazi olarak Laser L.R. CEB Mid Laser kullamlmis-
tir. Laserin dalga boyu 904 nm, impuls frekansi 200 Hz.
minin., impuls genisligi 200 ns. max., cildde penetrasyon
derinligi 20-30 mm, cihazin tepe gticii 5 W min. ve emis-
yon acis1 9°/15° dir.Laser tipu kirik sahasinin hemen

dstiinde yer alan ameliyat yarasina degecek ve 90° dik
olacak sekilde kullanilmistir. Uygulama hayvanlann sak-
rifikasyonuna kadar hergiin tek seansda yapilmis ve 9
dakika Laser verilmistir. Denekler ii¢ esit gruba ayrila-
rak 1. grup 1. hafta, 2. grup 2. hafta ve 3. grup 3. hafta-
min sonunda sakrifiye edilmistir. Yumusakdokular
uzaklastirilarak elde edilen kemikler en az 15 giin sii-
reyle % 8'lik formolde fikse edilmislerdir. Bundan sonra
sodyum sitratla tamponlanmis formik asitle dekalsifiye
edilen kemikler, standardizasyonu saglamak igin ayru kisi
tarafindan aym yerden béliniip alkol-ksilol takibi sonu-
cu parafin bloklar haline getirilmistir. Hazirlanan 5-7 mik-
ronluk kesitler hematoksilen - eosin ile boyanarak 151k
mikroskobunda incelenmistir. Calisma sirasinda derin in-
feksiyon goriilen iki denek ve asin eter anestezisi sonu-
cu 6len iki denek degerlendirme disi birakilmustir.

Bulgular

Deneklerden elde edilen kesitlerin histolojik incelen-
mesi sonucu su bulgular saptand:

Kontrol grubu 1. hafta:

Iki kemik ucu arasinda géralen graft parcaciklan gev-
resinde, organize olarak fibréz dokuya déniisme egilimi
gosteren granilasyon dokusu izlenmektedir. Bu gibi bél-
gelerde cok sayida osteoklast gériilmektedir. Kirik ugla-
rinda ise kallus olusumu belirgin olarak noduler bicimde
baslamistir (Resim 1).

Laser grubu 1. hafta:

Osteotomi hattinin kikirdaktan olusan kallus dokusuy-
la doldugu izlenmektedir. Bu alanda gériilen kemik par-

‘ cactklan, bitinligini korumaktadir, Hemen hig bir

alanda osteoklasta rastlanmamaktadir (Resim 2).

Kontrol grubu 2. hafta:

Kemik uglanm birlestiren kikirdak ve daha az oranda
fibroz dokudan olusan kallus, her denekte esit olarak iz-
lenmektedir. Arada gériilen, graft parcaciklarinin osteok-
lastlarca ortadan kaldinlmas: stirmektedir (Resim 3).

Laser grubu 2. hafta:
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Resim 1: H—E x BO, 1. hafta kontrol denedinden elde edilmis ornek.
Saf alt késeden yukar dodru, gapraz bigimde uzanan kink kemigin
ucunda greft pargall ve bunlann gevresinde osteoklastlar gorulmekie-
dir. Bu greftlerin gevresinde henuz granilasyon dokusu evresindeki ona-
nm dokusunun, fibréz doku ve giderek kikirdak dokusuna donGstugu
izlenmektedir. Sol Ust kogede bir lakin iginde garulen ostecklastiar, gref-
tin ortamdan silinme cabasim géstermektedir

Yogunlasmus olan kallus icinde gériilen greft parcacik-
larinin cevrede indiksiyon yaph@, bunlardan bir boli-
miintn cevresinde gorilen osteoblastlarin yeni kemik
yapimina basladin saptanmaktadir (Resim 4).

Kontrol grubu 3. hafta:

Dogal strecteki kallus dokusu izlenmektedir. Denek-
lerin hig birinde grefte rastlanmamaktadir.

Laser grubu 3. hafta:

Bir énceki haftada gorilen osteoblastik aktivite stirmek-
tedir. Yer yer olgun, yeni kemik yapimina daha sikhkla
rastlanmaktadir (Resim 5).

Tartigma:

Kontrol grubunu olusturan deneklerde, osteotomi ala-
ninu dolduran greftler bilinen klasik bilgilere uygun ola-
rak ortadan kaldirilirken, laserlenen grupda ise bu olayin
goralmemesi sasirticidir. Baz1 kaynaklarca belirtilen ve
daha 6nceki hayvan deneylerimizde de rastladiimiz, la-
serin kirik sahasinda osteoklastlarin ortaya cikisini ge-
ciktirici etkisi, saninz bu olayda etkili olmaktadir (1,2,5).
Nitekim kontrol grubunda, greftlerin ortadan kaldirilma-
s1 olayimin en giizel sekilde géralddga 2. haftada, oste-
oklastlarin rold belirgindir. Resim 3'de alttaki boslugun
bir béltimii artefakt olarak olusmus izlenimini vermekte-

Resim 3: H—E x B0, 2. hafta kontrol denegi. Kemik uglanm birlegtiren
kikirdak ve giderek azalmakta olan fibroz dokudan olugan kallus izien-
mektedir. Orta bélimde gorilen kemik pargalar osteoklastlar tarafin-

dan ortadan kaldinimaktadir. Ust-soldaki greftin ortasinda gorilen
osteoklastin gevresindeki lakin, orta-Gst bélimdeki bogluk ve alt taraf-
taki baylk bosluk iginde, bad dokusunda gentik olugturmus osteoklast
gorilmektedir

Resim 2: H—E x 80, 1. hafta laserlenmis denek. Yogdun kallus iginde gev
relennde osteoklast bulunmayan greft pargalan goruimektedir

dir, ancak boslugun sag tarafinin, osteolitik aktivite so-
nucu ortaya ciktigimm ortamdaki osteoklastlar
kanitlamaktadir. Osteoklastlann belirgin olarak ortamda
minimal sayida bulunmasina karsin, ayni yolda olustu-
gu ileri siiriilen (1) yabanci cisim dev hiicrelerinin var-
liklarini siirdirmesi de diger ilging bir bulgudur (Resim
6)..
Ote yandan, laserlenmis deneklerde, daha énce hic sap-
tamadidimiz bir olay gelismekte, yeni osteotomi sahasi-
na konan greft parcaciklan cevrede, kontrol grubuna
oranla belirgin bir asinlhikta osteoindiksiyon yapmakta-
dir. Bunlardan bir kismuinin ¢evresinde gorilen osteob-
lastlar yeni kemik yapimina baslamaktadir (Resim 4). 2.
haftada baslayan, greftlerin bu osteoblastik aktivitesi 3.
haftada giderek artis gostermektedir (Resim 5). Laser ile
1sinlama sonucu greftin kemik dretimine direkt katkisi-
na daha énceki, masif kortikal greft uygulayarak yapug-
miz calismada rastlayamazken, greft olarak ufak spongioz
kemik parcaciklarim kullandiimiz bu deneyde saptama-
mizi, heniiz canlihi@ini koruyan spongioz greftin laserden
etkilenerek artan osteoindiiksivon 6zelligine bagladik.

Laserin yerlesik osteoblastlardan yalmzca subperios-
teal olanlarini belirgin olarak aktive ettigini biliyoruz. Or-
tamda kuglik spongioz greft parcaciklart mevcutsa,
subperiosteal alanlarin aktivasyonuna ek olarak greftin
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Resim 4: H—E x 200, 2. hafta laser uygulanmig denek. Ortada gorilen
greft parcalannin gevresinde yodun osteobias! proliterasyonu segik
mektedir
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Resim 5: H—E x 80, 3. hafta laserlenmis denek. Olgun kallus iginde go-
rulen greft pargalannin osteoblastik aktiviteye devam ettikleri ve olgun
tipde yeni kemik trabekulleri olusturdugu gozlenmektedir. Resim orta-
ast sad yan ile en altda bu olay saptanmaktadir

osteoindiiksiyonuna bagh olarak da osteoblastik faaliyette
artis gorilmektedir. Laserle 1sinlama sonucu osteoklas-
tik aktivitenin gegici de olsa minimal dizeyde tutulma-
siyla da, spongioz greft parcaciklarimn varliklarin
strdirmesi, yani yeni kemik yapimirnu uyarnic ikinei bir
unsurun artan oranda eyleme katilmasi saglanmus olmak-
tadir. Bu nedenle spongioz greftlerin 6gitilerek uygulan-
cdign bazi durumlarda, laserin greft bélgesinde erken
stabiliteyi saflayarak yararh olacad: disiiniilebilir. Ayn-
ca spongioz greft parcaciklarinin akibetinin uzun sireli
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