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GiRiS

Cesitli periodontal tedaviler sonrasi, yikilmis dokularin rejenera-
tif potansiyellerinin incelenmesi lzerinde 6nemle durulmus ve bu po-
tansiyeller c¢ok cesitli metodlarla gézlenmeye c¢alisilmistir. Ornegin
sadece digsetinin incelenmesinde, klinik, histopatolojik, histokimyasal
ve otoradyografik degerlendirme ydntemleri kullaniimistir.

Alveoler yapinin incelenmesi, gerek yapinin O6nemi ve gerekse
lokalizasyonu dolayisiyla ayri bir énem tasir. Ozellikle cok sik bas-
vurulan flap operasyonlari sonrasi bu dokuyu izlemek ve durumu hak-
kinda karar vermek igin ¢esitli yollara basvurulmustur (3, 5, 8, 9,12,
16). Bir yerde yeni atasmanin tespiti anlamina gelen bu degerlen-
dirmeler icin, periodontal sondla yapilan &l¢imler, radyografik ana-
lizler, reflap veya reentry soézcikleri ile adlandirilan, bdélgenin yeni-
den acilmasi ve ayrica histolojik yaklagsimlar sayilabilir.

Bunlardan periodontal sond degerlendirmelerindeki bilinen sorun-
lar ve reflap uygulamalarinin zorlugu, insan 6rneklerinde ise, histo-
patolojik degerlendirmelerin imkansizhi§i, butin dederlendirmeler igin
gunimizde radyografik calismalarin gecerli olmasini saglamistir.

Literatirde flap sonrasi iyilesmenin radyografik olarak izlendigi-
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ne, hatta farkli cerrahi yontem sonuglarinin bu yolla karsilastinldig-
na dair ¢ok sayida yayin vardir (2, 5, 9, 11).

Bunun icin standart radyograf elde etme calismalarina ayri 6nem
verildigi, yine bu radyograflarin cesitli yollarla degerlendirmelerinin
yapildigr bilinir (2,4, 5, 8).

Bu degerlendirme yo6ntemlerinden biri olan mikrodensitometrik
analiz, radyografiarin densitesine gore tayin edilir. Densite, radyogra-
fa gelen 1sik Unitesinin oraninin 10 tabanina goére logaritmik ifadesi
olarak tanimlanir (5, 15) ve tayini densitometre denen cihazlarla ya-
pihir. Genel tipta ve dishekimliginde radyografik de§erlendirmelerin
bu metodla yapildigr calismalar sergilenmistir (1, 5, 6, 10).

Diger taraftan alveol kemigi, Unite olarak iskeletsel yapinin en
kucuk Ornegidir. Bu dokudaki minimal rejenerasyonun incelenmesi
ayrica bu islemin erken ddénemde saptanmasi oldukca zordur. Bu se-
beple deneysel kemik ici defektleri olusturulan deney hayvanlarinda
alveoler rejenerasyonun mikrodensitometrik olarak erken doénemde
izlenmesi amacimizi olusturmaktadir.

MATERYAL ve METOD

Arastirma, genel ve periodontal sagliklari yoniunden incelenerek
secilen ve agizlarinda eksik disi bulunmayan 2 deney koépegi Uzerin-
de yapildi. Bu sekilde segilen hayvanlarin alt yarim cenelerinde sag-
i - sollu 2, 3 ve 4 nolu premolar dis bdlgeleri arastirma icin planlan-
di ve genel anestezi altinda bu bélgelerden tam kalinhk flapler kal-
dirildi. Daha sonra serum fizyolojik spreyi altinda 3 ve 4 nolu premo-
lar disler arasindaki alveoler yapi 2 nolu fissur frez yardimi ile yak-
lasik 2 mm genisliginde, 7 mm derinliginde ve kemik ici lezyonlari
taklit edecek tarzda uzaklastirildi ve bu sekilde 8 adet mekanik de-
fekt olusturuldu. Daha sonra lambolar eski yerlerine yerlestirilerek

sttire edildi.

Ardindan o6zel film tasiyicisi Uzerine monte edilen tahta blok ve
bunun tzerine konan lastik kaynakli Olci maddesi ile hayvanlarin ka-
paniglari tespit edildi ve bu durumda deneysel defektin radyografile-
ri alindi (Resim 1 ve 2). Bu islemler, her képedin sag ve sol yarim
ceneleri icin ayri ayri tekrarlandi ve i1sirtma bloklari 2. radyografiarin
alinmasina degin 06zel =zarflari icinde saklandi.
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Yukarida acikladigimiz mekanik defektierin olusturulmasini ta-
kibeden 42. gin sonunda ise yine ayni isirtma bloklari kullanilarak
ayni bolgelerin standart 2. radyografileri elde edildi.

Resim 1 : Standart grafilerin elde edilmesinde yararlanilan film tutucu aparey ve
iIsirtma  blogu.

Resim 2 : Standart periapikal
grafilerin elde edilmesi.
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Radyograflarin alinmasinda kullandigimiz réntgen cihazi 30 cm'lik
kon iceren, Siemens-Heliodent dishekimligi rontgen cihazi olup, tim
radyografiarin alinmasinda paralel teknik uygulandi. Arastirmada kul-
lanilan réntgen cihazi sabit olarak 7 miliamper ve 50 kilovoltla calis-
maktadir. Elde edilen radyograflarda i1sinlama siremiz 2 saniye ola-
rak daima sabit tutuldu. Calismada kullandigimiz filmlerAGFA-Ge-
vart firmasinin imal ettigi normal periapikal filmlerdir.

Bu sekilde elde edilen tum periapikal grafiler esit banyo kosul-
larinda banyo edildi ve daha sonra Basbakanlik Atom Enerjisi Bas-
kanligr, Nukleer Arastirma Merkezi'nde, optik densiteleri Macbeth
TD-102 densitometrileri ile 6l¢cildi (Resim 3).

Her filmin 3'er noktasindan yapilan densitometrik olcimler, is-

tatistiksel olarak degerlendirildi.

Resim 3 : Macbeth TD -102 densitometri okuyucu kolu.

BULGULAR

Mekanik defektler ile bunlarin 42. gindeki durumlarini gdsteren
periapikal grafilerin 12'ser degisik noktasinda yapilan densitometrik
analiz sonucu elde edilen degerler Tablo I'dedir. Bu dedgerlerin ista-
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tistiksel oiarak degerlendirilmesi ile elde edilen sonuglara iliskin
bilgiler ise Tablo Ill'de o6zetlenmistir.

TABLO | : Deney baslangici ve iyilesme dénemlerinde taranan nok-
talara ait mikrodensitometrik degerler.

Deney Baslangse! iyilesme Dénemi
1 0.876 0.864
2 0.932 0.878
3 0.561 0.844
4 1.487 1.403
5 1.478 1.434
B 1.561 1.513
7 0.982 0.948
8 0.875 0.950
9 0.979 0.949
10 1.075 0.971
11 1.025 0.970
12 1.065 0.974
TABLO 11 : Deney baslangici ve iyilesme donemlerindeki mikroden-
sitometrik degderlerin analizi.
n X Sd  Test
Deney Baslangici 12 1.108 0.251
_ P<0.001
lyilesme Dénemi i2 1.058 0.241

Tablo IlI'den de izlendigi gibi densitometrik analizi yapilan 12 de-
gisik noktada defektlerin 0.05tF0.009 oraninda kemiklesmeye basla-
digr tespit edilirken bu farkin istatistiksel olarakta P<0.001 seviye-
de 6nemli oldugu bulundu.
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TARTISMA

Periodontal cerrahi sonrasi olusan periodontal rejenerasyon, da-
ha dogrusu periodontal dokularin iyilesmesi, tzerinde 6nemle durul-
masi ve izlenmesi gereken bir konudur.

Bilindigi gibi, f.arkli doku Uunitelerinden olusan periodonsiyumun
iyilesmesi ve bu dokularin matirasyonuda farkli zamanlarda olus-
maktadir. Ornegin, yaklasik bir hafta - 10 gin diyebilecegdimiz bir epi-
telizasyona karsin, sement dokusunun maturasyonu icin bazen aylari
alan bir slireye gerek vardir. Bunun icin gunimiuzde de bu dokularin
iyilesme sekilleri ve surecleri hald incelenen ve degerlendirilen ko-
nular arasindadir.

Bunlardan, kemik dokusunun degerlendirilmesi 6zel 6nemi gerek-
tirir. Bu durum destek yapi olusana kadar, son yillarda 06zenle tarti-
stlan periodontal ligament kaynakli iyilesme icin iclea! yap! go6ster-
mesi gereginden ortaya cikar.

Bilindigi gibi periodontolojide alveoler yapi en ¢ok radyografik (2,
5,9,11,14), simirhh duzeyde reflap (7, 8, 13) yontemleri ile incelenmis-
tir. Cogu kez periapikal grafiler gerek netlik, gerekse boyutlari baki-
mindan 2 veya 3 duvarlhi yikimlarin yeterince incelenmesine ve bun-
larin iyilesme durumlarinin izlenmesine imkan vermemektedir. Sip-
hesizki burada en buyuk etken standart grafi elde etme kadar sag-
likli yérenin hastalikli yére iizerindeki siiperimpozlaridir. Ornegin, Re-
sim 4'de izlendigi gibi 3-4 nolu dis arasinda mekanik defekt yaratil-
mistir. Defektin klinik tespitine ragmen, vestibul ve lingual kemik
superimpozlari defektin radyografik tespitine yardimci olamamakta-
dir (Resim 5). Oysa iki ok arasinda defekt bulunmaktadir ve iyilesme
déneminde alinan radyografla (Resim 6) arasinda bir fark yokmus iz-
lenimi vermektedir.

Oysa bu radyografiarin densitometrik analizleri sonucunda an-
lamh fark tespit edilmis, yeni kemik olusumu densitometrik olarak
saptanabilmistir.

Operasyon sonrasi radyografik incelemelerde, de@erlendirme, an-
cak uzun silreler sonra ve genelde Olgliye dayanmayan, Olcuye dayan-
diginda ise yanilgist bol olacak ve cok glc sartlarda elde edilen ca-
ltismalar ile mumkin olur.
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Resim 4 : Frezle, mekanik olarak olusturulan kemik ici defekt.

Resim 5 : Mekanik defektin olusturulmasindan hemen sonra alinan radyograf.

Bu sebeple, belirtilen problemleri azaltacak veya sinirlayacak bir
calisma dusunulmis, kemik iyilesme potansiyelinin erken ddnemde

a7
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saptanmasini saglayacak, mimkin oldugunca az yanilgr verecek, bi-
yometrik Olculebilecek ve 0Ozellikle hassas klinik calismalarda kulla-

nilabilecek bir degerlendirme sekli aranarak, mikrodensitometrik is-
leme basvurulmustur.

Resim 6 : Defekt acilmasindan 42 gin sonra iyilesme déneminde alinan radyograf.

Bulgularimiz yeniden dederlendirildiginde, densitometrik analizi
yapilan noktalardaki kemik rejenerasyonunun tespit edilebilecedi go-
rilmektedir. Bu nedenle 6zellikle hassas, kisa sureli calismalarda, ke-
mik dokusunun degerlendirme yoéntemlerinden biri olarakta densito-
metrik analizlerden yararlanilabilecegi go6risindeyiz.

O0ZET

Calismamizda, kemik dokusunun degerlendirilmesi icin cekilen
periapikal grafilerin mikrodensitometrik analizleri yapildi.

Bioistatistiksel degerlendirme sonucunda bu yontemin periapi-

kal grafilerin degerlendirilmesinde bir alternatif oldugu gdérisine va-
rildi.
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SUMMARY

DENSITOMETRIC EVALUATION OF BONE REGENERATION

In the present study, we have evaluated the regeneration of al-
veolar bone on the periapical dental radiographs by the method of
densitometric analysis.

Our biometric results showed that, densitometric analysis could
be an alternative way of evaluating bone regeneration.
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