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DENEYSEL ARASTIRILMASI
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ki

OZET

Cahismarmzda kemik sementinin (bone cernent) ke-
mik ve gevre dokusu tizerine olan etkisi deneysel olarak in-
celendi.

Aragtirmada 30 adet, 200420 gr. afirhifimda, 6 aylik,
erkek Wistar Albino siganlar kullaniddi. Siganlar ether ile
uyutularak, sag alt genelerinde mukoperiostal flap kaldiril-
ds. Diigiik devirli mikromotor ile serum fizyolojik ile sogu-
tularak kemik kavitesi meydana getirildi. Homojen olarak
karistirnilan kemik sementi acilan kemik kavitelerine yer-
legtirildi. Mukoperiostal flap 4/0 katgiit ile verine dikildi.

Denckler 14, 20. ve 30. glinlerde 8ldiirildiiler. Elde
cdilen materyaller % 107Tuk formaide fikse edildikten son-
ra, Sodyum Sitrat ile tamponlanmg formik asit ¢éizellisin-
de dekalsifiye edildiler. Kesitler Hematoksilen+Eosin ile
boyandilar ve histopatolojik yonden incelendiler.

Aragtirmarmuzin sonucunda, kemik igine uygulanan
sement ile kemik arasmda tamamen bir kaynagma olmayip,
arada ince bir fibroz doku olugtugu, polimerizasyon esna-
smda ortaya ¢ikan 1smm ve artik monomerin kemik ve gev-
re dokusn iizerine nekroz yapis: etkisi oldugu saptands.

Anahtar sézciikler: Kemik sementi, kemik ve gevre
doku, histopatoloji.

THE EXPERIMENTAL INVESTIGATION OF THE

EFFECT OF BONE CEMENT ON BONE AND SUR-

ROUNDING TISSUES
ABSTRACT

In our study, the effect of bone cement on bore and
surrounding tissues was experimenially invesiigated.

Thirty male Wistar Albino rais, six months old and
weighing 200420 gr. were used in the experiment. The rats
were given ether anesthesia and mucoperiosteal flaps we-
re raised in their right mandibles. Bone cavities, under the
irrigation with saline solution were prepared with the aid
of low speed drill, The mucoperiosteal flaps were, then, su-
tured with 410 cutgut.

The rats were sacrified on the 10th, 20th. and 30th.
days. After the fixation in % 10 formaldehid, the materials
were decalcified in aformic aid solution tamponaded with
sodium citrate. The sections were stained with Hemaitoxy-
len-Eosin and they were histopathologically investigaled.

At the end of our study, it was found that, instead of a
complete contact, a thin layer of fibrous tissue formed bet-
ween the bone and the cement placed in the bone. Also if
was concluded that, both the polymerization heat and the
remnants of the monomer have necrotizing effect on the
bore and the surrouding tissues.

Key words: Bone cement, bone and surrounding {is-
sues, histopathology.

GIRIS ,

Kemiklerin gesitli blgelerinde 01u§ah lezyonla-
rm cerrahi girisimlerle ¢ikartitlip, temizienmesinden
sonra bu bolgeler degigik materyallerle desteklenmis-
lexdir (14). Bu materyallerden bir tanesi de kemik se-
meriti olarak bilinen bir ¢esit otopolimerizan akrilik-
tir.

Sement kemik cerrahisinde ilk kez 1841 yilinda
uygulanmaya baglanmigtir (4,16,18). Rutin olarak kul-

lanilmaya baglanmasi ise, 1960 yilinda Charnley'in
¢aligmalarindan sonra olmugtur (2).

Kemik sementi plastik ozellik gisteren ve inert
olmayan bir materyaldir (12,18). Patolojik kemik kurik-
larinda kortikal tabakay desteklemck amaciyla, oste-
oscntezde (vidalar ve plaklara) destek amactyla, ke-
mik tiimorlerinin ¢ikartilmasindan sonra kavitenin ta-
mamen doldurulmasimda, kranial defektlerin rekons-
{ritksivonunda kullamlnustir 3,15,18).
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Alkrilik tiirii olan materyal 10z ve sivi olmak iizere
iki boliimden meydana gelmektedir.

Srv1 biliimde;

Metil metakrilat: % 97

Tersiyer Amin (Dimeti-para-doludin) % 2
Hidrokinon % 1

Toz boliimde;

Polimetil metakrilat % 87.3
Benzoyil Peroksit % 2.7

Barium Sulfat % 10.0 icermekiedir.

Kemik sementinin, homojen olarak karigtinldik-
tan sonra plastik zellik kazanana kadar, polimerizas-
yon esnasinda 1sis1 90° kadar ¢ikabilmektedir

(3.4,12,18). Plastik ozellik kazandiktan sonra, polimeri-

zasyon sonrast % 4-5 oraninda artik monomer kala-
bilmektedir (7,12,17).

Aragtirmacilar polimerizasyon esnasmda ortaya
¢ikan termal ve kimyasal etkinin kemik dokusunda
nekroz yapic: etkiye sahip oldufunu bildirmiglerdir
(5,6,8,10,11,18),

Monomerin 18kositlerin fagosiloz yapma yeicnc-
gini azalltigr, dolagim sisteminde kardiyak diizensiz-
fiklere ve hipotansiyona neden oldugu bildirilmigtir
(1,3,9,15,18).

GEREC VE YONTEM

Aragtirmamizda 30 adet, 6 aylik, erkel, 200120
gr. agirhiginda Wistar ATbino siganlar kullanild:. Et-
her ile uyutulan siganlarin saf alt cenclerine, vestibiil
taraftan mukoperiostal flap kaldinidiktan sonra dii-
siik devirli mikromotor ile rond frez yardimiyla, se-
rum fizyolojik ile sofutularak, kemik kavitesi olugtu-
ruldu. Steril olarak paketlenmis olan kemik sementi
(otopolimerizan akrilik) firmammn belirttifi oranlarda
toz ve sivi kismu karigurilarak homojen hale getirilip,
yapmis oldugumuz kemik kavitelerine yerlegtirildi.
Mukoperiostal flap yerine yerlestirilip 4/0 catgut ile
dikildi. Denekler 3. ana gruba ayrilarak 10., 20. ve 30.
glinlerde oldiriildiler. Cikartlan sag alt mandibula-
lar % 10'luk formalde fiksasyon iglemlerinden sonra,
Sodyum Sitral ile tamponlanmig formik asit ¢dzelii-
sinde dekalsifiye edildiler. Parafin bioklara
almdiktan sonra kesitleri yapilan materyaller,
hemotoksilen+eosin ile boyandilar, Elde edilen kesit-
ler histopatolojik tetkiki i¢in L.U. Onkoloji Enstitiisii
Patoloji Bitim Dalinda incelendiler,
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BULGULAR

Deneklerden 10., 20. ve 30. giinlerde elde edilen
kesitler histopatolojik yonden incelendiginde;

10. giinde; kemik sementi uygulanan kaviteye
komsu yumugak doku ve kemik trabekiillerinin kavite
yiiziinde, incé bant bigiminde nekroz alan olustufu
izlenmekileydi (Resim 1). Yumuogak dokunun da ke-
mik sementi ile {emasta olan alanlarinm da nekrotik
oldugu goriilmekteydi, Kavite iginde goriilen nekro-
zun koagiitasyon nekrozu tilriinde oldugu ve kolerize
edilmig izlenimi verdifi saptandi. Kemik trabekiilleri
arasmda yer ver nekrotik kemik iligi gzlenmektcydi
{Resim 2). Cevrede yogun lenfosit, plasma hiicresi,
nétrofil polimorf infiltrasyonu eski kanama alaniari
ve hemosiderin fagosite etmig makrofajlar goriilmek-
teydi. ‘

20. giinde; 10 giinliik gruba oranla ¢evredeki len-
foplazmosiler hiicre infiltrasyonu azalmigts. Sement

Resim 1! xI00(H+E); 10. giinde kavite ceperlerindeki
nekrotik alan.

Resim 2: xIOO(H=E); 10. giin; kenarlar nekrotik
kemik trabekiilleri arada nekrotik kemik iligi,
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Resim 3: xI00(H+E); 20. giin; nekrotik kavite
ceperleri ile sement arasinda ince bag dokusu kapsiilii.

Resim 4: x100(H+E); 20. glin; iltihap hiicresi
infiltrasyonu iceren hiicreden zengin yer yer nekrotik
hiicreler iceren kanamali kemik [ligi.

uygulanan kavite icinde, kavite duvarlarsyla sement
arasinda liften zengin fibrin aglart iceren bag doku-
sundan geper gizlenmekieydi. Alttaki kemik dokusu
nekrotikdi (Resim 3). Kavileden uzakta, kemik iligi-
nin az sayitda megakaryositler igermesiyle beraber,
hiicreden ¢ok zengin oldugu, ¢ok sayida lenfosit,
plasma hiicresi, nétrofil polimorflar, yer yer kanama
odaklart ve nckroz alanlar i¢erdigi izlenmekteydi
(Resim 4), '

30. giinde; kavite kenarlarmda 10. giinliikteki ka-
dar belirgin olmayan nekroz alanlari mevcuttu. Bazi
alanlarda kavite i¢inde sement ile kavite duvariarn
arasmda gevgek yapida ¢eper bigiminde bag dokusu
ghriilmekteydi (Resim 5-6). Cevredeki kemik iliffi
hiicreden zengin yer yer kanama ve nekroz alanlarn
icermekteydi (Resim 7).

Resim 5: x100(H+E); 30. giin; kavite ceperlerindeki
nekrotik alanlarin daha az oldugu goriilmekte.

___Resim 6: x100(H+E); 30. giin; sement ile kemik
arasinda gevsek bag dokusundan olugan kapsiil.

TARTISMA

Aragtirmacilanin clde ettikleri sonuglart kisaca
inceler isek;

Coe ve ark., kemik sementini deneysel olarak ke-
mik igine uyguladiktan sonra yaptiklan histopatolo-
jik incelemelerde, sementin bazi bidlgelerde kemik ile
direkl baglantili, baz: yerlerde ise, arada ince fibrbz
bir doku bulundugunu bildirmiglerdir (s).

Charnley; kemik i¢ine uygulanan sementin, ke-
mik ile tamamen kaynagma meydana getirmediini,
arada ince fibriz bir tabaka saptandifin bildirmigtir

(3).

Charnley; sementin kemik igine uygulandigt an-
da, polimerizasyon esnasinda olugan isinin higbir
komplikasyon olugturmadiFun ileri stirmiigtiir (3).

Convery, Dipisa, Murray ve Reckling: yaptikdari
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Resim 7 x10G(H+E); 30. giin; hiicreden zengin yer
ver nekrotik, kanamali kemik iliffi.

caligmalardan elde eitikleri sonuglara géire; polimeri-
zasyon esnasinda ortaya ¢ikan 1smin, kemikie olugan
nekrozun nedeni oldugunu histopatolojik olarak sap-
tadiklari bildirmiglerdir (6,8,11,13).

Sorensen ve ark., kemik sementinin uygulandifi
bélgede vaskiiler sistemde meydana gelen tikanmaya
baglt olarak nekroz olugtufumu, kimyasal travma ve-
ya 1smm arfrasiun nekroz yapict fazla bir etkisi ol-
madigm ileri stirmiiglerdir (15).

Willert ve ark.,, kemik sementi nygulanmasimdan
sonra ortaya ¢ikan nekrozun, polimerizasyon esna-
smda clugan yiiksek 151 ve artik monomere bagl oldu-
Buny ileri stirmiiglerdir (17,

Bizim elde ettifimiz bulgularm degerlendirilme-
sinde; 10 gilnliik grupta; sementin uygularmas: sira-
sinda yapilan travmanin etkileri heniiz kaybolmarmig-
it. Cevrede cski kanama alanlari ve hemosiderin pig-
menti ve yer yer granulasyon dokusu goriilmekteydi.
Sement uygulanan kavite geperlerindeki koagulas-
yon nekrozunun, metilmetakrilatin otopolimerizas-
yonu sirasinda olugan eksotermik reaksiyon sonucu
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ag1ga ¢ikan 1s1 nedeniyle olustufu diigiintildi. Kavite-
nin preparasyonu swrasinda trezlerin sofutulmasi ve
agia ¢tkan 1smimn serum fizyolojik ile yikanarak ab-
sorbe edilmesi nedeniyle, kavite hazirlanmasi sirasm-
da bu nekrozun olugmast olasiliFt diigiiktii. Kaviteden
uzakta, kemik iligi ve yer yer bag dokusunda goriilen
nekrozun polimerizasyon sonrasinda serbestlesen ar-
tik monomore bagli oldugu diigiintilmekteydi.

20 giinliik grupta; kavite ¢ceperinde yabanci mad-
deyi ¢evreleyip, sinirlamaya ¢aligan ince fibrdz taba-
ka gozlenmekteydi. Termik etkiye bagh olarak geli-
sen nekroz alanlari heniiz tam olarak ortadan kalkma-
misti. Kemik iliginde monomerin etkisinin siirdiigi-
nii gsteren nekroz, kanama alanlart ve iltihap hiicresi
infiltrasyonu mevcutiu.

30 giinliik grupta termik ctkiye bagl oldufu dii-
siiniilen nekroz hemen hemen ortadan kalkmgn, Ka-
viteyi gevsek yapida, irice, yer yer damar kesilleri ige-
ren baj dokusu dosemckteydi. Kemik ilifinde yer yer
kanama ve nekroz alanlart goriitmektceydi. Bu duru-
mun monomerin serbestlenmesi sonucu olugtugu ka-

" bul edildi. Coe ve Charnley'in aragtirmalarinda sapta-

diklar1 kemik ile sement arasindaki ince fibrdz doku-
yu 3,5) biz ¢lde ettigimiz kesitlerde saptadik.

Convery, Dipisa, Murray ve Reckling'in; polime-
rizasyon esnasinda ortaya ¢ikan 1sim kemikte nek-
roz yaphii (6,8,11,13) goriiniise ek olarak Willert ve ar-
kadaglarinin, polimerizasyon sonrasinda ortaya ¢ikan
arttk monomerin kemik dokusunda nekroz yapici et-
kileri oldugu (17) goriigleri, bizim sonuglarimuzla aym
dogrulmdaydi.

Aragtirmarmizin sonucunda; kemik igine uygula-
nan sement ile kemik arasinda lamamen bir kaynagma
olmay1p, arada ince bir fibrdz doku olugtufunu ve po-
limerizasyon esnasinda ortaya ¢ikan 1siun ve buna ek
olarak agiga ¢tkan artik monomerin kemik ve gevre
doku iizerine nckroz yapic etkisi olduffu saptand:.
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