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X - Isinlarinin Odontogenesis lizerinde
etkileri; deneysel arastirma

Giilgin (OZEREN) ERSEVEN

1. GiRIi§:

X 1sinlarinin kesfinden sonra, bu. 1sinlar gesitli amaclarla- kuila-
nilmaya baslanmis ve zamanla bazi zararh etkileri gbriilmiistir. Asa-
gt yukan ylzytlimizin basindan beri amphibialar, baliktar, memeliler
Uzerinde arastirmalar yapilmistir. Bu deneylerde degisik dozlar kulla-
nlmis ve gesitli anomaliler bulunmustur. Galigmalar giderek gelisti-
rildi. Ozel organlar, dokular ve hiicreler ele alindi. Hemopoietik sis-
tem ya da obiir organlar (6rnegin karaciger, akciger gibi) UOzerinde
genis ¢alismalar yaprldi, Buna karsihk Rontgen iginlarinin disler ve
cevre dokularindaki etkiler] iizerinde ¢ok az calisilmistir.

Tarth agisindan, literatiirde Rontgen ismlarinin dis ve gevresinde-
ki dokulara etkisi oldugu ile ilgill bulgular ik kez Tribondau ve Reca-
mier (25) tarafindan 1905 yilinda bildirildi. Kigiik bir kedide yiiziin
bir tarafina ism uygulandi. Isinlanan yondeki dislerin gelismelerinde
gecikme gorildi. Fakat histolojik arastirma yapikmadi. '

Bu konuda daha sonra Leist'in (14) 1926 yilinda yaymladig) calis-
malarr vardir. Aragtirmalarinda histolojik inceleme de yaptigt Igin,
bulgulart daha degerlidir. Bu nedenle ilk arastirma sayimaktadir,
Rontgen 1sinlarimin dis striktirQl Uzerinde etkili olabllecedini Leist
(14) soyle bir olay {izerinde digliudi : Rontgen apareyinde galigan ve
hergtin blyilk dozda rginm etkisine ugrayan geng bir adamda 6 ay son-
ra dnemli derecede kuvvet kayb: yorguniuk ve sag ddkilmesi goril-
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dii. Bu sikéyetler, dikkati Réntgen 1sinlarinin yaptigi yrkima dogru gek-
ti. Bu arada kisinin dislerinden de sikdyeti basladi. Bir siire sonra
birden Gst sol lateral disinde, sonradan fistiillesen bir sislik ortaya cik-
ti. Bu kiside daha &nce bir pulpitis belirtisi yoktu. Sikayetleri basla-
did1 zamanda bu belirtiyl vermedi. Bir siire sonra bu abseler tiim dis-
lere yayildi. Vitalite testlerinde dislerin gogunlugunda akima zayf
ve orta dereceli cevaplar alindi. Olusan zararlar pulpitis bigiminde
olmayip, pulpada mutltipl destritksiyonlar yapan formda idi. Yani pul-
pa once nekroze oluyor, infeksiyon sonradan belki de kan yolu ile ge-
liyordu. Bu olay {izerine disler ve gevre dokularda hayvan deneyleri
ve arastirmalar basladi.

Smith'in (23) arastirmalari 'Leist’in (14) g¢alismalarina benze-
mektedir ve yaklasik olarak ayni zamana rastlamaktadir.

Daha sonra 1948 de Dale (8) total viicut isinlamast uygulanan
ratlarin insisivieri Ozerinde arastirma yaptt. Bunu 1949 da Piekos {17)
1950 de Burston (4, 9), yine 1950 de Medak ve ark. (16), 1959 da
Mathews ve Cameron (15), 1967 de Korthals ve ark. (11), 1968 de
Wyman (28), 1969 da Pietrokovski ve Azaz (18) izledi.

Biitin bu arastirmatarin sonucunda, olusan zararlarm X rsinlan
i¢in spesifik degisiklikler olmadigi (11, 19), ayrica bazi zararl etkile-
rin gecici oldugiu ortaya konuldu (5, 10, 14, 13, 23). Ornegin bazi bes-
lenme bozukluklarinda pulpada X 1sinlarinin etkisinde gorildaga  bi-
¢imde osteodentin yapim: bulundu (11).

irradyasyonun dokularda olusturdugu zararlar, o dokunun histo-
diferansiasyonunu tamamiayip tamamlamadigina, dozun yiksekligine
ve etki siresine bagh olarak degisir (3, 4, 6, 18, 19, 21, 24, 28) |

- Yapilan deneylerde ismlama igin yalmz X 1smlari kullanilmamisg-
tir. Bazi Radyoaktif elementlerin kullanildig: da dikkati ¢ekmektedir.
Bu maddelerin X isinlan ile karsilastinlmali calismalarinda, histolojik
tablolarin ayni oldugu gériildi (4, 11). Ayrica deneyler sonucunda olu-
san zararlarin, Irradasyonun direkt etkist ile goriildigi kabul edildi.
Cinkil isinlar geenllikle #imdr tedavisi icin cenelere veriliyordu. Bun-
larin o cenedeki etkileri yiiksek dozda direkt ve lokaldi. Karsi gene-
deki etkilerl ise aym sekilde, fakat bir ¢ok doku ve organ gecerek
gittiginden kilglilmustl (4, 11, 16, 28). Wyman (28) bunu soyle belirt-
ti : Gelismekie olan digler Ozerinde kiiciik dozdaki isinfamanin etki-
lerl, yiiksek doz kullamldiginda asil ismniama yerinin gevresindeki dis-
lerde goriilenlere benzemektedir. Ciinkii asil tsinlanan yerden uzak-
lasttkga, 1sinlarin etkisi azalmaktadir, - '
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A. Tota! lrradyasyonun Etkileri:

Yetiskinlerde yiksek dozdaki total vilcut isinlamasinda akut rad-
yasyon sendromu ortaya cikar. Bu sendromda 3 form vardir. Kigi bu
formlarin herhangi birinde olebilir.

1. Serebral form : Hastalarda kusma, bulanti, uyukiama, ataksi,
konviilsiyon gorilir. 2000 r den fazla dozlarla bir kez 1sinfama bu tab-
loyu ortaya cikarir. 2 giin iginde Olim gordilir.

2. Gastrointestinal form : Ha-s.‘t.a‘ia(rda kusma, bulanti, elektralit
dengesizligi, sok ve dehidratasyon vardir. 500 re den fazla bir kez
isinlama bu tabloyu ortaya ¢ikarir. Hasta 2 hafta icinde Slebilir,

3. Hemopoietik form : Hastada lenfositopeni, granulositopeni,
trombositopeni ve gec ddénemde anemi goriiiir, Daha sonra tlimorler
olugabilir. Soyle ki, 6nce kemik iliginin ¢alismasini inhibe eder, bir
siire sonra hiperplazi olusur, ge¢ dénemlerde ise timorler gdriilebi-
fir. 100 r den fazla bir kez 1sinlama bu tabloyu ortaya gikarir. Hasta 2
ay icinde olebilir. '

Yere! 1sinlamanin sistemik belirtileri : A) Radyasyon hastahg:. -
[sinlamadan hemen sonra ya da 48 saat sonra goriiliir. Bulanti, istah-
sizlik, psisik bozukluklar, bazen de kusma olur. Kendiliginden gecebi-
lir. Yeni tsinlamalarla tekrarlar.

B) Radyasyon Kaseksisi. - Irradyasyondan bir sire sonra ortaya
cikar. Patogenezisi belli degildir. Hasta birkag ay iginde Hlebilir, ya da
kaseksi ileri derceye varmaz ve hasta bu durumda yasamasini sirdd-
riir.

C} Kandaki Degismeler. - Yukarida anlatildigs sekildedir.

Ayrica deride yantklar, bunlara bagl infeksiyon ve sikatrislesme,
gec déneminde deri kanserleri gorilir. Gonadlara etkisi ile gegici
sterilite olusur. Sterilite kendiliginden diizelebilir. Clinkii stirekli ste-
rilizasyon igin gonadlara 500r den fazla ism uygulanmahdir. Oysa
total viicut 1sinlamasinda bu doz dldiirliciidir. Germ hicrelerinde kro-
mozom yapist bozulup mutasyonlar olusur; buna bagl olarak dogacak
kusaklarda anomaliler gorikir (8, 19).

Farelere yasamlari siiresince birgok kereler kiiclik dozda X 1s1m
uygulanirsa, ge¢ donemde losemi goriilir. insaniarda kiigik dozdaki
X 1sinlarinin etkisi zerinde agtk bilgiler yoktur. Fakat radyologlarla
sbiir doktorlarin karsilastirmali incelenmeside, radyologlarda bekle-
nilenden daha ¢ok tosemi bulunur (8}.
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Fotiise total viieut isinlamasinin etkileri :.

Fotlis (zerine total viicut irradyasyonu gebe annelerin 1sinlamasi
sonucunda incelenmistir. Burada zararlar radyasyonun dozuna siire-
sine, fotiisteki organogenezisin donemine gére cesitli agirhikta olur.
Gelismekte olan doku ve organlar isinlara daha duyarlidir. Bu neden-
le gebelik siresince, tzellikle ilk 2-3. aylarda irradyasyon tehlikelidir
(8, 17, 19, 21, 24, 28).

Fotlste olusan zararlar adirlik derecesine gbre su sekilde sirala-
nir 1 Goz ve iskelet anomalileri, mikrosefali, tiimérler ve abortuslar
gibi. ’

Bar ve Boulle (1) arastirmalarinda 3 ayhk gebe kadina karmndaki
habis tlim6r nedeni ile ventral abdominal duvardan yitksek dozda X
st uygulandidim bildirdiler. Bu hasta bir siire sonra prematire ikiz
dogurmustur. ikizlerden biri dogunda, dbiirii kisa bir siire sonra 6l-
mistlir. Gehe kadinlarin X ve Gamma 1sinlari ile tedavisi sonucunda
yukarida anlatilan tirde anomalilere ve abortuslara rastlanimistir. Da-
ha sonra yapilan hayvan deneylerinde de aym tiir zararh etkiler gé-
riilmiistir. Fakat insanlarda  mikrosefali gorildigi halde, hayvan de-
neylerinde buna hig-rastlanmamas:, -ilging bir ﬂU*ktadl-_I'.- -

Aragtirmactlar bu arada gelisme sirasinda fdtiisin ya da organ-
larin X 1sintarina daha duyarli oldugu dzel bir donemin olup olmadig-
m incelemislerdir. - Fareler Gizerindeki bu galismalar gebeligin 9. giin
beyin, 10. glin gézler, 11. giin ceneler icin tehlikeli giinler oldugunu
ortaya koymustur. Yani bu giinler o organlarin organogenezisinde e
duyarh dénemdir, '

Rugh ve ark. {21) kondrogenezis ve osteogenezis baslamadan
Bnce uzun sire X 1sini ile tedavi edildiginde, farelerin iskelet siste-
‘minde bozukluklar ve gelismesinde gecikmeler oldugunu gdsterdiler.
Bu bozukluklarin gebeligin 11-13. giinleri arasinda uygulanan 1ginla-
‘malarda g6rildaGgini belirttiler. :

Farelerde gebelik siiresi 20-21 gindir, insanlarda ise gebelik
270-280 giin arasinda dedisir. Soyle ki fareler icin tehlikeli olan bu
glinler insanlar da gebeli§in 3-4. aylarina rastiar.

B. Dis ve Cevre Dokularinda
irradyasyon Zararlar):

Dis ve gevre dokularinda irradyasyonun zararlari. degisik doz-
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larda ve gelismenin degisik donemlerinde her dokuda ayn ayn ince-
lenecektir.

1. Mine :

Genel olarak tiim vyazarlar mezenkimal dis dokularnin epitelial
stritktlirden daha radiosensitiv oldugunu kabul ederler. Yani odonto-
blastlar, epitelial eleman olan ameloblastiara gire daha duyarlidir

(3, 4, 5, 11, 14, 18, 23, 28). Gebelikle kiiciik dozlar daha cok duyarh

kistmlarr zarara ugratir, mine ancak yiksek dozlarla etkilenmekie-
gir (18). Bu.aym zamanda o disin histodiferansiasyonuna da bag-
hdir (3, 4, 5,15, 18, 28). Yani diferansisyonunu tamamlamayan digle-
rin geng ameloblastlan, olgun ameolastlara gdre daha duyarhdir. Bu
ameloblastlarin reldtiv radioresistant oldugunu gosterir (3, 4, 28).

Burston (5) isinlamadan sonra kronlarin gelismesini, buna kar-
sin kiklerin olusmamasini.yva da anomalilerin meydana geimesml tSim-
larin mine lzerine etkili olmadidr seklinde yorumlamistir.

Literatiirde adi gecen yazarlar iginde yalniz Dale (6), ameloblast-

lart odotoblastlardan daha duyarht bulmustur.

Yapilan arastirmalarda gebeligin 11.-15. ginlerinde diisiik  doz-
larla fotiislin irradyasyonu sonucinda ameloblastlarin normal olus-
tugu gorialdii. Buna benzer bir deneyde ise ameloblastlarin bir kismin-
da diferansiasyon gecikmesi, odontoblast-ameloblast tabakalari ara-
sinda genis vakuoller bulundu. insisivlerin bazi alanlarinda mine - hic

olusmamisti ve tiiberkillerde de defektler vard: (28).

Piekos'un (17) yaptig: deneylerde intrauterin ve kiiciik dozlarda
1sin uygulandr, Bunlar 7. giin dldurdlerek incelendiginde, mine organﬁ
pulpasinda kalin tonofibriller, molerlerde mine anomalileri, prizma-
larda enine mine defektleri gériildi. Bu defektler, icinde dev hiicrele-
ri de bulunan bir granulasyon dokusu ile dolu idi. Bazi kesimlerde
ise mine tamamen yoktu.

9 ayliktan 4 yasina kadar bir cocuguri yitksek sayabilecegimiz
dozda 1sinlanmasi sonucunda tim siit diglerinde mine hipoplastik go-
riintimde idi. Ayn1 zamanda siirekli insisiv ve 6 No. [u dislerde mi-
nede hipokalsifikasyon vardi. 2 yasindaki bir hastaya buna yakin doz-
da isinlama uygulandiginda, insisivlierde mine hipoplazisi ve dlsler-
de sekonder infeksiyonlar -goriida (28).

Hayvan deneylerinde yiiksek saya‘bileceﬁim-iz dozlarda 1sin " Liy-
gulanan 2 glinilik ve ona yakin yastaki fareler 7. glin 8ldiriildigiinde
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ameloblastlarda sekil degisikligi (kitboidal gdriniim, yassilasma), hid-
ropik degenerasyon, yeni ameloblast yapiminda durma gériildi (3, 4).
Mine matriksi yalmz ameloblastlarin normal olustugu bélumlerde
vardi, obiir kesimlerde olusmamisti. Bu fareler 9-10. giin ldiriildi-
glinde ayni zararlar daha agir gdriiniimde idi. Ornegin ameloblastlar
tek cekirdekli makrofajlara benziyoriardi, Fareler 12 giin 1smlandikla-
rinda bu siire sonunda yukarida anlattlanlara g ve dis mine epiteli
arasinda keratohyalin cisimlerin géritmesi ekleniyordu. Ayni doz 6
glnlik farelere uygulandiginda 37. giin 3. bliyiik azinin erlipsiyon yap-
madigr gorildii. Histolojik incelemede bunun gevresinde yass: epitel
tlrinde hicreter vardi. Belki de bu hiicreler mine organimin baska-
lasrmis sekli idi, (3)

Gram basina yiiksek sayabilece§imiz dozda radioaktif P*2 verilen
deney hayvanlarinin ameloblastlarinda hidropik degenerasyon, sekis
dedisikligi (kiboidal ve yassi goriinim), yeni ameloblast yapiminda
durma vardi (4).

Fareler 28 giinliikken yliksek dozda isinlama sonucunda 9. giin
insisivlerin ameloblast tabakasinda cok hafif destritksiyon gbril-
di (3).

Orta sayabilecegimiz dozda radyasyon uygulanan geng farelerde
Dele (6) dizensiz bozuk renkli mine yapimi, prizmatik siibstansta
inkltizyon cisimleri, amelogeneziste durma oldugunu bulmustur. Mak-
roskopik olarak mine hypoplastik goriniimde idi.

Radioaktif Co™ ve P ile orta dereceli irradyasyon sonucunda
minede patolojik bir bulguya rastlanmadi (4, 11). Aym sekilde
Leist (14}, Hoizknecht Onitesinde ayarlanan ve orta yiikseklikte sayi-
labilen dozlarla 1sinlanan deney hayvanlarimin 6zellikle minesinde
patolojik bir durum olmadigint belirtti.

5 aylik bir bebege sol dudak komisurasindaki konjenital nevus
nedeniyle kiiglik sayilabilen dozla 15in uygulandr. Hasta ilk olarak 2,5
yasinda iken goriildi. 15 yasina kadar izlendi. Makroskopik olarak
her iki cenede de siit insisivlerinde mine defekti ve astnmas! vard:.
Ayrica sol taraftaki IV-V ve 6 No. lu dislerde mine hypoplazisi go-
rildd. Bu arada tiim tedavi calismalarina ragmen hasta 10 yasina ge-
lince 6 No. lu dislerin hepsinin ¢ekilmesi zorunlugu ortaya gikti. Sol
alt 6 No. lu dis histolojik inceleme igin kesildiginde, kolay parcalan-
di. Aside konmadan incelendi. Minede hyoplazi yoktu, fakat bozuk
kalsifikasyon gdrildi. Aside kenarak incelenen &bir 6 No. lu disler-
de de hypoplaziye rastlanmadi (28).
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2. Dentin

Yukarida odontoblastlarin ameloblastlara gore daha radiesensi-
tiv oldugunu yazmistik. Hatta Leist (14) X isinlarinin odontoblastlar
iezrindeki secici etkisinin ilging oldugunu belirtmistir. Bunlarda da
olusan zararlar 6bir dokulardaki gibi isinlann dozuna, etki siiresine
ve hiicrelerin diferansiasyonlarim tamamlayip tamamlamadigina bagh
olarak giderek artmaktadir.

Gebeligin 11-15. giinlerinde algak ve orta arasinda sayilabilecek
dozda tsin uygulanan fotiste 10. giin odontoblast tabakasinda dife-
ransiasyon bozukluklar goraldii. Bazi alanlarda dentin appozisyonun-
da azalma, baz1 alanlarda ise hi¢ olusmadigi bulundu. Buna yakin doz
kullmlan bir baska deneyde fotiisiin dislerinde odontoblast-amelo-
blast tabakalari arasinda genis vakuoller vardi. insisivierin ucunda
hozuk dentine rastlandi (3).

Yiiksek sayilabilen dozla isinlanan 2 giinldk fareler 7. giin 6ldi-
rallip incelendiginde odontoblastlarda sekil bozuklugu, ostecdentin
vapirm gonildi. Bu fareler 9-10, giin éldirlilerek incelendiginde aym
zararlar daha agirdi, Fareler 4 giunlikken bu doz uygulandiginda, 1sin-
lamadan 8 giin sonra yalniz insisivlerin biyliyen kesimindeki odon-
toblastlarda anomaliler vardi. 6 glinlik farelerin bu dozla irradyasyo-
nunu izleyen 37. giin en adir defekt 3. molerlerde bulundu. Genel ola-
rak disin tim tabakalarinda diferansiasyon bozukluklar gorildii. Obir
dislerde olusan zararlar daha cok kok dentinini Hgilendiriyordu ve
fazla 6nemli degildi (3).

Yine yiksek dozda ism uygulanan deney hayvanlarinda &zellikle
insisivierin odontoblast tabakasinda kanamalar, sayilarinda azalma,
sekil bozuklugu, dentinde derin ¢entikier, formasyon bozukluklar:
vardl (5, 11, 17, 23). Pietrokovski ve Azaz (18) biitiin bunlara ek ola-
rak dislerin apeks bélgesindeki dentinde rezorpsivon ve appozisyon
gizgileri buldular. Sekil bozuklugu gdsteren odontoblastlar yuvarlak
ve polihedral gériindimde idiler.

Radioktif P** ile gram bagina ylksek doz kullanildiginda odonto-
blastlarda ‘hi_.dropi;k degenerasyon, 6zellikle koktekilerde polihedral
goriinlim vardi. Bazilarin ¢evresinde osteodentine ra-stiand‘l {4).

Orta yiiksekltkteki dozlarla 1sinfanan deney hayvanlarinda den-
tinde bilyiik zararlar, biiyimesinde kesiklik ve durma, olusan kisim-
larda incelik vard:. insisivlerin bilyliyen kesimindeki odontoplast ta-
bakasinda kanamalara, diizensiz stralanmalara, sekillerinde bozukluk-
lara rastland) (11 28]. : : s
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Dale (6), bu dozlara yakin irradyasyonda odontogenezisizin dur-
gunu gosterdi.

3 glnlik fareler yine ayni dozla isinlaninca, patolojik bulgu ola-
rak yalmiz osteodontin yapimi vardi (3).

Kiglik dozlar kullanildiginda Piekos (17) diizensiz dentin  yapt-
i ve hypoplazisi buldu. Ayrica dentin iginde hiicreler vardi. Disi cii-
rik geklinde etkileyen bozuk kalsifikasyon ve odontoblastlarda dege-
rierasyonlar da dikkatli ¢ekti.

Burada odontoblastlarin ve ameloblastlarin sekil degistirmeleri
radiodiferansiasyon olarak kabul edildi. Ornegin normal olgun odon-
toblastlarin osteodentin yapma 6zellikleri yoktu. Radyasyonun etki-
siyle odontoblastlar polihedral gbriiniimdeki osteoblastlara doniis-
yorlardl. Genc odontoblastlar diferansiasyon dénemi sirasinda gide-
rek normal dentin yapma olanaklarin: kaybediyorlard). Sonuc atrofiye
kadar da gidebiliyordu. iste diizensiz dentin ve osteodentin yaptlma-
s1, gentikler, odontoblastiarin siralarinin bozulmasi, sayilarinin azal-
masi, sekil bozukluklan ve sonucta tamamen kaybolmalart bunu gds-
teriyordu (4, 11, 16).

Genellikle bu etkiler gegici idi. Isinlamadan bir siire sonra not-
male déniis oldu. Ornedin farelere yitksek doz verilerek odontoblast
tabakasi zarara ugratildi. Dislerin biiyiimesi inhibe ediidi. {rradasyon-
dan 1 hafta sonra dislerin normale déndigu gérildi. Yalniz yeni olu-
san kesimler normale gére biraz daha kiicik ve ince idi. Bu konuda
daha birgok yazar aym gbriste olduklarmi belirttiler (11, 23}.

3. Sement

Radioaktif P32 ile gram basina vitksek sayiiabilen bir dozla te-
davi edilen deney hayvanlarinda kéklerin apakslerinde osteodentin
ve alipik sement yaprmina rastlanmestir (4].

* uksekle orta doz arasinda 1sin uygulandiginda sement Gzerinde
dedisik diizeyde rezorpsiyon ve appozisyon gizgileri bulunmustur.
Appozisyon bolgelerini kemige benzer bir olusum ve fibréz doku dol-
durulmustur. Ayrica hipersementoz da gdrilmistiir. (18)

4, Pulpa:

Bu konuda arastirma yapan yazarlarin bulgulari genellikle aym
idi: Pulpada hiperemi, hemoraji, 6dem ve vaskiilarizasyon gibi. Bu
degisiklikler viicuttaki 6bir organlarin radyasyon hastahiinda da en
gok rastlanilan bulgulards (3, 5, 11, 17, 18, 23, 28].
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Literatiirde kullanilan ve yliksek olarak kabul edebilecegimiz doz-
da 1sin uygulanan geng deney hayvanlarinda pulpada, cevrelerinde
normale benzemeyen odontoblastlar bulunan dentin ve osteodentin
adactklari goriilmiistlir (3,5 11, 18, 23). Yine bu dozlarda pulpada mul-
tipl destriiksiyonlar, bag dokusunda fibréz gelisme, kronik iltihabi in-
fittrasyon, degenerasyon ve atrofi bulunmustur (3, 5, 11, 17, 18, 23).

Yaklasik olarak orta yﬁksekli-kte sayabilecedimiz dozlarda pulpa-
da yine osteodentin yaprmina rastlanmistir (28).

Konjenital nevus nedeniyle 5 aylik bir gocugun sol cene bélge-
sine kitglik dozda 1sin uygulanmigtir. Bunun soucunda gelisiminin da-
ha ge¢ donemlerinde 6 yas dislerinin timiiniin cekilmesi zorunlulugu
ortaya cikmistir. Yapilan histolojik incelemede hepsinin pulpasinda
kiiclk kalsifikasyon alanlan, yag dokusuna benzer olusumlar bulun-
mustur (28).

Yukaridakilere gore daha diisiik doz uygulayan Piekos (17) pek
az sayida kistik formasyon, nekroz ve atrofi buldugunu acrkalmistir.

Pulpadaki kalsifikasyon ve yag dokusu ile radyasyon arasinda
bi riligki kurulamamistir. Oysa odontoblastlarin polihedral osteoblast-
lara donlismesi ve osteodentin yapmasinin direkt radyasyon etkisi
ile oldugundan yukarida bahsetmistik (4, 5, 11, 28).

5. Kokler:

Gebe kadintarin X ve Gamma isinlar ile tedaviler] sonunucunda
fotiisiin dis kéklerinde incelik, kisalik, egrilik, apeks bélgesinde iki-
ye ayrilma gibi anomaliler bulunmustur. Daha sonra yapilan deney-
lerde de yukaridaki gibi yliksek doz uygulanan gebe hayvanlarin yav-
ridarinda benzer bozukluldar gdrlimistir (5, 17),

6 aylktan 3 1/2 yasa kadar yiksek dozla tiimor tedavisi gbren
bir gocukta 8 yasina gelince yapilan incelemede (ist sag 6 No.lu, alt
sag 4, 6, 7 No.lu dislerin kron ve kdklerinde, yine alt genede sag ve
sol 1, 2, 3, No.lu dislerin yalniz kéklerinde kisalik, incelik goriildi.
521 ay arasinda yukaridakine yakin dozla tsin tedavisi uygulanan
baska bir gocukta ist 2 ve 7 No.lu dislerin kéklerinde deformasyon,
lasalik, caplarinda incelik vardi (28).

Goziindeki habis bir tiim&r nedeniyle 2 1/2-5 yaslart arasinda yi-
ne ylksek dozda 1sin uygulanan bir cocukta da yukarida anlatilan tiir-
de (incellk, kisalik, edrilik ve hi¢ olugmama gibi) anomaliler bulun-
du (18).
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7-8 yaslarinda total olarak yiiksek dozda isinlanan bir hasta 21
vasina geldiginde 2. moler dislerin kokleri olusmamist (28).

Deney hayvanlarina yiiksek sayilabilecek dozlar uygulandiginda
4 glnlik farelerde 8. giin yalmz 3. molerlerde anomali bulundu. Isin-
lama 12 gin yapildiginda 6zellikle sin uygulanan kesimin molerls-
rinde daha fazia olmak lizere kékler gelismemisti. Kék olusmasi gés-
teren dislerin apekslerinde dentinoid doku topluluklan gérildi. Ba-
zilarinda alveol kemigine ankiloz vard:. Bazilarinda ise kdkler normal
goriiniimde degildi. Insisivierin apeks bélgesinde incelik ve malfor-
masyon buiundu (3).

Genel olarak radioaktif elementierin kullanihsinda, 6rnedin radio-
aktif P** yliksek dozda verildiginde, ayn tirde degisiklikler gériil-
di (4).

Orta ile yiiksek arasinda sayilabilecek doz ile 1sintanan bir go-
cukta (st slirekli dislerin bir &isminda kdékler ince, kisa ve deforme
idi (28).

Fareler GOzerine buna yakmn dozda 1sin uygulandidinda insanlarda-
kine benzer bouzkluklar, yani kekte gelisme gecikmesi ve sekil bo-
zuklugu géraldia (3).

Agizda siit disleri bulunan bir képek orta sayabilecegimiz bir
doz ile 1sinlandiginda, kék gelismesinin vavasladigr goriidi (4).

5 aylikken orta ile disik sayabilecgimiz bir dozda 1sin uygula-
nan bir gocukta 9 yasinda radyolojik inceleme yapildi. Bunun sonucun-
da isinlanan kesimdeki dis k&klerinin daha erken olustugu dikkati
cekii. Yine 2-3 yaslari arasinda bir cocuga 4-5 ay siiresince diisiik
dozlarda Radyum uygulandiginda Gst sol 1, 2, 3, 4, 5 No.lu dislerin
apeksleri erken olmustu. Fakat kikler ince ve egri idi (28).

Piekos’'un (17} yaptigi hayvan deneylerinde oldukca diistik doz
kullanildi. 37 deney hayvaninin dislerinin 122 kdkiinde anomali bulun-
du (total kok sayisimin % 1,8 1).

Bu arastirmalarin timiinde radyasyonun kdk {izerinde etkisinin
2 yonde oldugu gorildi: (1) Radyasyon ya pulpada odontoblast dife-
ranslasyonunu durduruyordu, (2) Ya da Hertwig epitel kinnn zarara
udrativordu (28).

6. Digler (Genel Olarak) :

Gelismenin erken déneminde yeterli derecedeki yiksek dozlarla
ve 1s1nin uygulandigt yere baglh olarak tim vya da parsiyel agenezis
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gorilir. Daha hafif zarar olarak baz dislerde hipoplazi, dental organ-
da tam ya da parsiyel gelisme inhibisyonu olusabilir. Ayrica stiperni-
merer dislerin bulunmas: ilging bir noktadir (17, 23, 28).

Timdr nedeniyle 8 haftaliktan 4 yasina kadar araliklarla yliksek
dozda 1sin tedavisi gdren bir hastada, 1siin uygulandigy genede ist-
te premolerler, altta molerfer olusmammstir. 6 aylik bir hastaya teda-
vi amaciyla yiiksek dozda 1sin uygulanmis, rsinlanan alt ¢enede pre-
molerlerin ve 2. molerin olusmadigi goriilmiistir. Yine 6 aydan 3 1/2
yasina kadar yiksek dozda 1$in uygulanan bir gocukta her iki ¢enenin

premolerleri, 15 aylikken 8 giin yukanda kullanrlan dozlara yakin ni-

celikte 1sin alan bir gocugun premoleri ve iki moler disi olusmaimist.
9 ayliktan 4 yasina kadar bu dozda tsin uygulanan bir hastamin  siit
disleri hypoplastikti ve her iki cenedeki 1 ve 6 No.lu dislerde hypo-
kalsifikasyon dikkati gekmigsti. 2-3 yaslarinda iken bu dozlarda 1smn
uygulanan hastalarin birinde yalmiz 9 siirekli dis gelisme gbsterdi.
Fakat bu hastada sinlamayi agir bir infeksiyon izlemisti. Bazi disle-
rin eksikligi belki de infeksiyona bagliyd: (28). Bagka bir hastada
bircok dislerin yalmiz kronlari gelisme gosterdi. Fakat gelisimin daha
gec dénemlerinde bu disler erlipsiyonlarini tamamladifar ve bir kismi
dkliizal fonksivon bile yaptr (18).

Daha ileri dénemlerde ya da diisiik dozlarla 1sinlamalarda disler-
de kisalik, ciicelik, erfipsivon gecikmeleri ve 6bilr dokularda anomali-
ler goritldd (3, 4, 5, 11, 15, 16, 17, 18, 23, 24, 28).

Donohve ve Perrault (7), orta sayilabilecek bir dozla 1sinlama
yaptlan hayvanlarin dis bityimesinde kesiklik gordiler. 3. biylik azi-
nin yalniz kronu gelismisti.

6 ayla 3 1/2 yas arasinda orta yiikseklikteki dozda 15 uygulanan
bir cocugun daha iteri yaslarindaki incelenmesinde, sag st 5 No. fu di-
sin hi¢ gelismedigi gérildii. O tarafin Gstte 6 No. lu, altta ise 4, 6, 7
No. lu dislerin kron ve kéklerinde, alt cenenin sag ve sol boliimiindeki
1,2, 3, No. lu dislerin yalmz kiklerinde kisalik, incelik ve gelisme ge-
cikmesi bulundu. 9 ayla 4 yas arasinda bir cocuga bu yikseklikteki do-
zun uyguianmasi sonucunda 2 ve 7 No. lu dislerde tlim olarak defor-
masyon ve clcelik gdrildd (28).

Fotal yasamlarimin son glinlerinde diisiik dozda isinlanan hayvan-
larin, total 6736 disinden 80 tanesinde (% 1.2) anormal pozisyonlar
goritldil. Gergi kontrol hayvaniarinda da bu tir pozisyonlara rastland,
fakat gok fazla degildi (17). Dusiik dozda isin uygulanan insanlarin
diglerinde sailanmalar ve ozellikle kollumda lokalize olan giiriikler
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gorildli. Ciiriklerin genellikle sekonder olay oldugu dustindldi. Giin-
kii irradasyon sirasinda titkiirlik bezlerinde de bir takim degisiklikler
cluyordu. Bu da tikiriglin nicelik ve niteligini etkiliyerek, azalma ve
bozulmasina yol agryordu. Ayrica sinlama sonucunda periodontal ge-
kilmeler gorildii. Iste bunlarin sonucunda 1sinlamayi izieyen uzun bir
siire sonra c¢lrikler ortaya cikwyordu (5, 11, 18, 23),

7. Lis Eriipsiyonu :

Radyasyonun dis erlipsiyonu {izerinde de etkisi vardir. Gebeligin
15. glinlinde orta sayilabilecek bir dozla 1sinlanan farelerde dis eriip-
. siyonhunda hafif gecikmeler goritldi (28).

Yenidoganlarda ve biraz daha ge¢ donemde yitksek dozda uygu-
lanan X 1sintarinin etkisi su sekilde gorildi: 4 giinliik farelere yiiksek
doz uygulandiginda 8. giin 1. moler eriipsiyonunu tamamlamadi. 6.
glnlik farelere bu dozun uygulanmas: sonucunda yalmz 1. moler eriip-
siyon yapmadi (3).

5-8 yaslari arasinda yiksek dozda Radyum tedavisi gdren bir has-
tada 13 yasina geldiginde 1. moler, 21 yasina geldiginde ise 1. ve 2.
moler heniiz erlpsiyonunu tamamiamist (28).

Gowgiel (10), 18 tane Macacus rhesus maymununa 39 ayhik bir
siire icinde yliksek sayabilecegimiz 3 degisik dozda X 1simmni cenele-
re uyguladi. Kontrol hayvanlarinda disler normal erlipsivonlarini  ta-
mamlarken, deney hayvanlarinda gémiik disler vardi.

Yine yiksek doz uygulanarak yapilan bir baska deneyde, disler
2. hafta sonunda erlipsiyon gecikmesi, 3. hafta sonunda ise eriipsiyon-
da tamamen durma gdsterdiler (18).

Yiiksekle orta arasinda sayabilecedimiz bir dozda 2 bulgu ortaya
konuidu: Ya dlistik dozlarda goriidigi gibi erlipsivon hizinda hafif bir
artma ya da yliksek doziardaki gibi gecikme ve durma (18).

Donohve ve Perrault (7), yukaridakinden biraz daha diisiik dozda .
irradasyonla erlipsivonda patolojik bir bulguya rastlamadiklarini  bil-
dirdiler, Oysa ayni dozla ¢ahsilan bir baska deneyde ilk 4 hafta icin-
de azalma, daha sonra disik dozlarda goriildiigli kadar az bir artma
kaydedildi (18). Aym dozla Leist’in (14) yaptii arastirimada, agzinda
“heniiz siit digleri bulunan bir képedin sirekli disteri erlpsiyonlari
ge¢ tamamladt.

Orta sayilabilecek dozlarla irradasyondan sonra deney hayvanla-
rimn dis erlipsiyoniari hizinda gok az bir artis kaydedildi (18).
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5 ayhik bir bebedin yiiziintn sol tarafina disiik dozda X s uy-
guiandi. Burada alt bolimdeki dokulara gecen doz yaklasik olarak ya-
r1 yartya azalma gosteriyordu. Hasta ilk kez 2 1/2 yasinda doktora
geldi. Annesinin izlenimlerine gbre, o tarafin sit disleri daha erken
erGpsiyonlarint tamamladilar (28).

2 1/2-3 yaslarinda bir hastaya diistk dozda Radyum tedavisi so-
nucunda Ust sol 3, 4, 5 No. lu dislerde erken erlipsiyon goriildii (28).

Daha once yapilan hayvan deneylerinde hipafizin dis erlipsiyonu
izerinde etkisi oldugu ortaya konulmustu. Oysa X 1sinlart uygulanan
hayvanlarda gesitli yollardan Hipofizin etkisi kaldirildiginda, ertipsi-
yon hizindaki artma ve azalmalarin dogrudan dogruya tginlamaya bag-
I oldugu gosterildi (16).

Ozet olarak, Intauterin yasamda kiigiik dozdaki 1sinlamalar dis
erlipsiyonunu geciktirmektedir. Dogumdan sonraki yasamda diisiik
doziar genellikle erlipsiyon hizini arttirmakta, yiiksek dozlar ise eriip-
siyonu geciktirmekte ya da durdurmaktadir. Orta sayilabilecek doz-
tarda her iki durum gérdlebilmektedir.

8. Periodontal Membran :

Yiitksek dozda isinlanan 4 glnlik fareler 8 glin sonra incelendi-
§inde, periodontal membranda iltihabi infiltrasyon g6rildii. 28 ginlitk
fareler aym dozla 1sinlandiginda ise 9 giin sonra periodontal membra-
min bazi kesimlerinde kapiller dilatasyonu, baz1 kesimlerinde ise nek-
roz vardr (3).

-Orta sayilabilecek dozlar uygulandiginda, 12. glinde periodons-
yumda interradikliler ve interdental alanda nekrotik kisimlar bulun-
du (11).

irradasyon dozu daha diisiik oldugunda, 12. giinde periodonsyum-
daki bag dokusu iginde iltihabi infiltrdsyona rastlandi (11).

9. Cene Kemikleri :

2 ginlitk farelere yiiksek dozda 1sin uygulandiginda 7. giin gene
kemiklerindeki trabekiillerde ve osteoblastlarda azalma vardi. 4 giin-
liik fareler ayni dozla tsinlandiginda ise maksillada aiveoler proses
olusmadi. Fareler 6 ginlitk olunca bu dozlarla isinlanmasindan 37
gln sonra k&klerin alveol kemidine ankilozu goriildi (4).

Erigskin insanlara alt dudaktak] tOmoér nedeniyle yliksek dozda
istn uygulandiginda, mandibulada yaygin osteoradionekrozis olustu.
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Lawrence {12) ve Warren (26) isinlara bagl olarak mandibuladaki
nekrozun olusma nedenini, bu kemigin kompakt yapisi ve mineral ke-
siminin % 85 inin kalsiyum olmasi yoéniinden agikladilar. Giinkd yiik-
sek mineral konsantrasyonu 1sinlari absorbe etmekte ve isinlarin
komsu yumusak dokulara yayilmasina engel olmaktadir. Bu nedenle
kompakt kemikler 1sinlara daha duvarlidir. Ayrica rsinlamadaki  se-
kestrasyon, osteomyelit sekestrasyonuna gore daha ge¢ olusmakta-
air. Watson ve Scorborough (27), bunun nedenini su sekilde acikla-
dilar; Periost ve osteoblastlar radyasyona cok duyarlidir ve 1sinlama,
sonucunda biylik zarar gériirler. Buna bagh olarak da sekestrasyon
ve kemik regenerasyonu geg olur. Ayrica yiiksek dozda isinlama, o
sirada agtzda bulunan dislere infeksiyon ve travma ydniinden de etki
yapar, Diglerde olusan kiiciik bir infeksiyon, derhal cene kemigine
gecme edilimi gosterir. Isinlama uygulandifi siire iginde dis gekimi-
nin yaptigi travma, kemik nekrozunu kolaylastirir.

Warren (26), vaptidi deneylerde yukaridakilere ek olarak, olusan
nekrozun gevresinde yabanci cisim dev hiicreleri, parsiyel kalsiyum
kaybi adtr endarteritis obliterans gdrdii. Radyasyonun, (travma ve in-
feksiyondan uzak kaldigi stirece) kemigin yalniz fiziksel yapisinin de-
gistigini bildindi, QUnki amorf mineral destegin varhgini ve kemik-
teki dedismenin son derce yavas olmasi, kemigin makroskopik bitin-
[Gglintin devamini saghyordu.

Ewing (9) yiksek dozda tsin uygulanmas: sonucunda subperios-
tal yeni kemik yapwn oldugunu bildirdi. Kemik yiizeyi makroskopik
plarak graniili gériinimdeydi. Histolojik incelemede ise, kemigin hilc-
re bulunan kisimlari diizensizdi ve lameller madde hyalinize olmustu.
Yazar, bu bulgulann afir osteoblast dedenerasyonu sonucu olarak or-
taya ciktidimt belirtti.

Deney hayvanlarinin yliksek dozda isinlanmas: ve radyoaktif izo-
toplarin uygulanmas! sonucunda cene kemiklerinde nekroz ve atipik
regenerasyonlar goriildi. Regenerasyonlar daha cok epifiz kikirdag-
nin yaninda olustu (6). Glinkii epifiz kikirdagt 1sinlara cok duyarlidir.
Bunun cabuk zarara ugramas! atipik regensrasyonlarin  olusmasima
yol agar, intrakartilaginbz gelismeyi geciktirir, yavaslatir ve durdurur
(5, 8, 19). _

[ntrauterin olarak sicanlarin yiksek-orta arasmdaki dozlarla irra-
dasyonu sonucunda tatol vakalarin % 16,3 oraninda cene kemigi a-
nomalileri goriildi. Yine bunlara yakm yiikseklikteki dozlarda isinla-
nan gebe farelerin yavrularinda iskelet sisteminde gelisme gecikmesi
ve kemik ¢aplarmda incelemeler bulundu (15, 17)..

(Devami var)
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