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Adiz ve cene cerrahisinde sert doku kayiplarinin ona-
riimasinda bircok materyal kullaniimaktadir. Kemik
greftleri bu materyallerin basinda gelmekte olup, oto-
jen, allojen, ksenojen veya alloplastik olarak siniflan-
dirihrlar. Kemik greftlerinin osteokondiiktif, osteojenik
veya osteoindiiktif Ozellikleri, bu materyallerin kulla-
nilmasinda ve iyilesme paterninde belirleyicidir.
Periosteum; travma, timoér ve lenfosit mitojenlerin
etkisiyle cogalabilmek icin uyarilabilme yetisine sahip
osteoprogenitdr hicreler ihtiva eden, bir kemik 6rtlsi
olarak tanimlanabilir. Yapilan bircok calismada perios-
teumun progenitor hiicreleri sayesinde kikirdak ve
kemik rejenerasyonuna katki sagladigi gosterilmistir.
Bu derleme cgalismasinda, periosteal greftlerin
osteojenik kapasitelerinin literatiir 1siginda agiklanmasi
amaglanmistir.

Anahtar kelimeler: Kemik grefti; periosteum; kritik
boyutlu defekti

ABSTRACT

In maxillofacial surgery, many graft materials have
been used for the treatment of bony defects. Bone
grafts are the main graft materials and they are
classified as autogenous, allogeneic, xenogenic or
alloplastic. The osteoconductive, osteogenic and
osteoinductive properties of bone grafts determines
the pattern of healing process and the utilization of
the material.

Periosteum can be defined as a bony cover that has
osteoprogenitor cells with an ability of proliferation by
trauma, tumor and lymphocyte mitogens. Most studies
have shown periosteum promotes the bone and
cartilage tissue regeneration.

The aim of this review is the investigation of
osteogenic capacity of periosteal grafts in literature.
Keywords: Bone graft; periosteum; critcal size defect

GIRIS

Kritik boyutlu kemik defekti (KBKD), bir canlida
her hangi bir kemik 6nciisii ajan kullaniimadan yasam
boyu kendiliginden kemik yapimi ile iyilesme gostere-
meyen en kiglik boyutlu kemik igi yara olarak tanim-
lanmaktadir. Kemik iyilesmesinin biyik bir klinik prob-
lem olarak karsimiza giktii bu tip defektler kemik
dolumundan gok, fibroz bag dokusu ile iyilesme egilimi
gbstermektedirler.”? Bundan dolayl bu defektlerin
tamirinde gogunlukla kemik greftleri kullaniimaktadir.

Kemik greftleri; otojen (greftin vericisi ve alicisi
ayni bireydir), allojen (verici ve alici ayni tire ait birey-
lerdir), ksenojen (verici ve alici farkl tirlerin bireyle-
ridir) veya alloplastik (sentetik) olarak siniflandirilirlar®.
Sahip olduklari osteokondiiktif, osteojenik veya
osteoindiiktif o6zellikleri klinik ihtiyaca gbre hangi tip
biomateryalin kullanilacagini belirler.* Bu ii¢ 6zelligi bir
arada bulunduran sadece otojen kemik olup, kemik
ogmentasyonu icin altin standart olarak kabul
edilmektedir.>® Ancak verici saha morbiditesi ve agiz
icinden sinirl elde edilmesi, diger biomateryallerin
kullanimini giindeme getirmistir.”

* Ondokuz Mayis Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi, Agiz Dis ve Cene Cerrahisi AD
*Bu makale Tiirk Oral ve Maksillofasiyal Cerrahi Dernegi 23. Uluslararasi Bilimsel
Konaresinde (26-30 Mavis Bodrum. 2016) poster olarak sunulmustur.
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Bu derleme calismasinda greftlerin 6zellikleri

anlatilarak, periosteal greftlerin osteojenik
kapasitelerini agiklamak amaclanmustir.
Periosteum

Periosteum yogun bir bag dokusu zardir ve
uzun kemiklerin eklem yizeyleri harig bitiin kemiklerin
dig ylizeyini kaplar. Sahip oldugu Sharpey lifleri ile ke-
mik yiizeylerine sikica baglanir. Yapisi yasla degiskenlik
gosterir; bebeklerde ve cocuklarda kalin, damarl, aktif
ve kemide gevsek bagli iken yetiskinlerde daha ince,
daha az aktif ve kemige daha siki yapisiktir.®

Periosteum i¢ (osteojenik) ve dis (fibréz) taba-
ka olmak Uzere iki kismdan olusur. Daha kalin olan
fibroz tabakada fibroblastlar, kan damarlari, duyusal
ve sempatik sinir lifleri, kollajen lifler ve ekstrasellller
matriks bulunur.® Kambium olarak adlandirilan ig
tabaka kondrojenik osteoblastik hiicrelere déniisme
yetenegine sahip farklilasmamis progenitdr hiicreler
icin bir depo vazifesi gériir.'%!!

Travma, retrovirls, timor ve lenfosit mitojenler
gibi etkenler ile aktive olma yetenedine sahip olan
periosteum; kemik biiylimesi ve tamirinde 6nemli bir
rol oynayan osteoblastlara farklilasabilen osteopro-
genitdr hiicreleri iceren bir kemik ortli olarak da tarif
edilebilir. Periosteumun esas goérevi kemik dokusunu
beslemek, apozisyonel kemik bliyimesi ve tamiri igin
yeni osteoblastlarin siirekli olarak teminini saglamak-
tlr.12'13

Kemik Iyilesmesinde Periosteumun Rolii

Kemik iyilesmesi kompleks bir olaydir ve bu
stirece esas katkiyl periosteum sadlar. Yaralanmadan
sonraki 24-48 saat iginde periosteumda akut infle-
matuar bir reaksiyon goriilir.!**® Daha sonra pe-
riosteal hiicreler godalmaya baglarlar ve periosteum
kalinlagir. Bu stireg periosteal aktivasyon olarak ifade
edilir.

Colnot'®, fare tibyalarinda periosteal ile
endosteal/kemik iligi yaralanmalarini karsilagtirmis ve
periosteal yaralanmalarin enkondral kemiklesme ile,
endosteal/kemik ili§i yaralanmalarinin ise kondroge-
nezis olmaksizin intramembrandz kemiklesme ile
iyilestigini tespit etmistir. Kallus igindeki kikirdak ve
kemik olusumundan blylik oranda periosteumdan
kaynaklanan mezenkimal hiicre sayisinin artmasi so-
rumludur.’®” Bu sonuclar periosteal hiicrelerin kallus
olusumu igin kritikk 6neme sahip oldugunu goster-
mektedir. Aslinda periosteum kaynakli progenitor hiic-
relerin  aktivasyonu anjiyogenezisin  eslik  ettigi
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kondrogenezis ve osteogenezisi guglii bir sekilde
uyarir. Bu da sonug olarak vaskdlarizasyona ve kemik
greftlerin yeniden sekillenmesine yol acar.’/8

Periosteum; hem dodal bir yapi iskelesi gorevi
gorebilen hem de hiicrelerin ve biyoaktif faktorlerin
kaynadi olan, ihmal edilebilir bir don6ér saha morbi-
ditesine sahip transplante edilebilir bir 6gedir. Genis
yuzeyli kemiklerin yiizeyinden vaskiilarize periosteal
flebin kaldiriimasi ile ototransplantasyon icin gelismis
iyilesme potansiyeline sahip, kullanish bir canli yapi
iskelesi elde edilebilir.®

Kurashina ve ark.,'° serbest kalvarial perioste-
umla sarili hidroksiapatit cubuklarini hayvanlarin sirtina
intramuskiiler olarak yerlestirmis ve ektopik osteoje-
nitelerini arastinimislar. Periosteumla sarili gubugun
kullanildidi grupta ektopik kemik olusumunun saglan-
digini  gdrmiislerdir. Reynders ve ark.,®® serbest
periosteum greftinin, asir periosteal kayip olusan kirik-
larda iyilesmeye olan etkisini arastirmiglar. Bu amagla
tavsan tibialarinda transvers kirik olusturmuslar ve
kingin hem proksimal hem de distal taraflarindan
osteotomi hattinin etrafindan 1 cm kadar periosteumu
eksize etmisler. Sonug olarak periosteal greft kullanilan
grupta kontrol grubuna goére daha fazla periosteal
kallus olustugunu gdrmiislerdir.Ueno ve ark.,?* kemik
olusumundan 6nce meydana gelen kondrogenezisi
dederlendirmek igin tavsanlarda bir calisma yapmislar.
Bu amagla tavsan tibiasindan elde ettikleri perios-
teumu silindir haline getirip, mandibula periosteumuna
temas etmeksizin suprahyoid kas igine transfer
etmigler ve periosteumun giderek artan ve kalinlasan
kalsifiye bir kemik dokusuna donlstigini tespit
etmiglerdir. Dailiana ve ark.,? tavsanlarda yaptiklari bir
calismada heterotropik sartlarda vaskilarize periosteal
flebin osteojenik potansiyelini otojen ve ksenojeik
kemik grefti ile kombine edilmis vaskiilarize periosteal
flep ile karsilastirmiglar. Sonugta vaskiilarize periosteal
flebin heterotropik sartlarda guiclii bir osteojenik
kapasiteye sahip oldugunu bulmuslardir. Ueno ve
ark.,” periosteumun kemik tamirinde etkinligini tespit
etmek igin in-vitro olarak elde ettikleri periost kaynakl
hiucreleri rat kalvaryasinda olusturduklari  KBKD
modelinde uygulamiglar ve defekt alaninda yeni kemik
olusumunu gézlemlemislerdir.Yine Ueno ve ark.,?
yaptiklari baska bir calismada periosteum ve kemik
iliginin heterotropik kemik olusturma potansiyelini
histolojik olarak karsilastirmislar. Calisma sonunda
kemik iligi greftinin kemik iligi benzeri kemik yapisi
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gelistirdigini, periosteal greftin ise kortikal kemik yapisi
urettigini bulmuslardir. Bigham-Sadegh ve ark.,®
kopeklerde periosteal greftle sarl olan ve olmayan
saph omentumu subkutikular dokuya yerlestirmigler.
Sonucta periosteum ile sariimis omentumda daha fazla
olmak (zere, hem omentum hem de subkutanéz
bolgelerde uygulanan periosteum greftinin  kemik
olusumunu sagdladigini gostermislerdir. Tavsanlarda
yapllan bir calismada Gemalmaz ve ark.,”® otojen
periost parcalarinin sentetik kemik greft
alternatifleriyle birlikte kullaniminin, kaviter kemik
defektlerinin iyilesmesindeki histolojik davranisini
incelemiglerdir.  Seramik  greft ve periosteum
kombinasyonu olan grupta yeni kemik olusumu
acisindan dider gruplara kiyasla istatistiksel olarak
anlamh bir artis oldugunu bulmuslardir. Ratlarda
yapllan  bir calismada  periosteumun  cerrahi
stimllasyonunun periosteal hiicrelerin  osteojenik
kapasitesi  Uzerine  etkisi  arastinlmistir.  Rat
kalvaryasinda olusturulan KBKD modelinde defekte rat
tibiasindan farkl sekillerde elde edilen serbest
periosteum uygulanmis. Sonugcta cerrahi
stimililasyonun periosteumun osteojenik potansiyelini
arttirdigi ve kontrol grubu hari¢ dider defektlerde
enkondral kemiklesme gerceklestigi gézlenmistir.?”

Sonug olarak; kemigin kendi kendine iyilesme
gosteremedidi durumlarda iyilesmeyi saglamak ama-
ciyla gogunlukla kemik greftleri olmak {zere cesitli
biyomateryaller kullaniimaktadir. Ayni sekilde osteo-
jenik potansiyelinden dolayi peiosteum da greft mater-
yali olarak tercih edilmektedir. Klinisyenler tarafindan
kullanilmasi dislniilen biyomateryal seciminde biyo-
materyalin 6zelliklerinin yani sira kullanim kolayhd,
alici ve verici saha morbiditesi ve maliyet gibi faktor-
lerin de g6z 6niinde bulundurulmasi ve periosteumun
da alternatif bir secenek olarak akilda tutulmasi
gerektigi distinilmektedir.
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