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Diabetes Mellitus, Osteoporozis ve
Radyoterapinin Osseointegrasyon

Aşamaları Üzerindeki Etkileri

ÖÖZZEETT  Den tal imp lant uy gu la ma la rı, gü nü müz diş he kim li ğin de par si yel ve ya to tal diş siz has ta la rın re ha bi li tas -
yon la rın da ön ce lik li te da vi se çe ne ği ol muş tur. İmp lant te da vi si, uzun dö nem ba şa rı ora nı nın %90-95 ol ma sı ne -
de niy le, sis te mik ve/ve ya lo kal kon tren di kas yon la rı bu lun ma yan bü tün has ta lar da uy gu la na bil mek te dir. An cak
ba zı sis te mik has ta lık la rın os se o in teg ras yon üze rin de olum suz et ki le ri bu lun mak ta dır. Son yıl lar da ya pı lan araş -
tır ma lar da os se o in teg ras yon üze rin de ki et ki le ri ne de ni ile kli nik uy gu la ma da dik ka te alın ma sı ge re ken en önem -
li sis te mik has ta lık la rın ve du rum la rın, os te o po ro zis, Di a be tes mel li tus ve rad yo te ra pi te da vi si ol du ğu
be lir til mek te dir. Os te o po ro zis, yaş lı po pü las yo nu n yak la şık %70’ini et ki ler. Ke mik re zorp si yo nu ile ka rak te ri ze -
dir. Ke mik le rin ya pım ve yı kım den ge si, kişinin os te ob las tik ak ti vi te sin de ki be lir gin azal ma ne de niy le bo zu lur.
So nuç ola rak ke mik da ha kı rıl gan ha le ge lir. Os te o po ro zis li ke mik ler de iyi leş me nin ve ke mik mik ta rı nın azal ma -
sı ne de niy le, os te o po ro zi sin os se o in teg ras yo nu et ki le ye ce ği dü şü nül müş tür. Di a be tes mel li tus, top lum da yük sek
gö rül me ora nıy la, imp lant te da vi si nin ba şa rı sı üze rin de et ki si tar tış ma lı olan bir has ta lık tır. Di ya bet, vas kü la ri -
zas yo nun bo zul ma sı, kol la jen üre ti mi nin azal ma sı, im mün ce va bın azal ma sı ve art mış kol la je naz et ki si ile ya ra iyi -
leş me si ni olum suz yön de et ki ler. İnf la ma tu ar et ki le rin den do la yı re zorp si yon sü re ci ni art tı rır. So nuç ola rak
gü nü müz de di ya be tin os se o in teg ras yon üze ri ne et ki le ri ve imp lant ba şa rı sın da ki et ki le ri tar tış ma lı dır. Rad yo te -
ra pi, iyo ni ze rad yas yo nun, cer ra hi ile bir lik te, cer ra hi nin uy gu la na ma dı ğı ol gu lar da tek ba şı na ve/ve ya ke mo te -
ra pi ile kom bi ne kul la nıl dı ğı bir te da vi yön te mi dir. Kan ser has ta la rı nın yak la şık %40’ın da uygulanmak ta dır.
Rad yo te ra pi, di ğer vü cut hüc re le rin de ol du ğu gi bi ke mik hüc re le rin de de, özel lik le os te op ro je ni tör hüc re ler de yı -
kı cı et ki ye sa hip tir. Li te ra tür de rad yo te ra pi ile et ki len miş ke mik ler de ki imp lant la rın ba şa rı ora nı, çe şit li fak tör -
le re bağ lı ola rak, fark lı ra por edil miş ve ke sin sonuçlara va rı la ma mış tır. Bu ma ka le de, os se o in teg ras yon üze rin de
olum suz et ki le ri tar tış ma lı olan bu sis te mik has ta lık lar ve du ru ma sa hip bi rey le re uy gu la nan imp lant te da vi le ri -
nin ba şa rı oran la rı ve te da vi me tod la rın da ki de ği şik lik ler tar tı şıl mış tır. 
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AABBSS  TTRRAACCTT  Den tal imp lant app li ca ti ons are pri or tre at ment cho i ce in re ha bi li ta ti ons of pa ti ents who ha ve par-
ti al or to tal eden tu lo u sim. Imp lant tre at ment can be app li ed to all pa ti ents who do not ha ve any lo cal or syste mic
con tra in di ca ti on du e to long term fol low up suc cess ra te of imp lant the rapy is 90-95%. Ho we ver, so me syste mic
di se a ses af fect os se o in teg ra ti on. In re se arc hes hap pe ned in re cent ye ar, it has be en re mar ked that, be ca u se of ef-
fects on os se o in teg ra ti on, the most im por tant syste mic di se a ses and si tu a ti on in cli nic app li ca ti ons are os te o po -
ro sis, di a be tes mel li tus and ra di ot he raphy. Os te o po ro sis, af fects 70% of the el der po pu la ti on. It is cha rac te ris tic
of bo ne re sorp ti on. Ba lan ce bet we en bo ne re sorp ti on and bo ne for ma ti on has be en dis tur bed by sig ni fi cant re-
duc ti on of os te ob las tic ac ti va ti on. Con se qu ently, bo ne be co mes mo re fra gi le. It has be en sug ges ted that os te o po -
ro sis af fect os se o in teg ra ti on be ca u se of di mi nis hing of the bo ne vo lu me and the bo ne he a ling. Di a be tes Mel li tus,
with high per cen ta ge in po pu la ti on, is a di se a se with con tro ver si al abo ve af fec ting os se o in teg ra ti on. Di a be tes ne -
ga ti vely af fects the he a ling with di mi nis hing vas cu la ri za ti on, re duc ti on of col la gen for ma ti on, dec re a sing im mu -
ne res pon se and in cre a sing col la ge nas ac ti va ti on. It in cre a ses the re sorp ti on pro cess be ca u se of the inf lam ma ti on
ef fect. Fi nally, at the pre sent ti me, ef fects of di a be tes on os se o in teg ra ti on and imp lant suc cess are con tro ver si al.
Ra di ot he rapy is a tre at ment met hod, which io ni zed ra di a ti on is used in sur gi cal ca ses, sing le or com bi ned with
che mot he rapy in non-sur gi cal ca ses. It is ne arly app li ed on 40% of the can cer pa ti ents. Ra di ot he rapy has des -
truc ti ve ef fects on the bo ne cells, es pe ci ally os se op ro ge ni tor cells, li ke on the ot her body cells. Imp lant suc cess
on the bo ne ef fec ted by ra di a ti on, is sig ni fi cantly lo wer than ra te of imp lant suc cess on the he althy bo ne. In this
ar tic le, we ha ve dis cus sed abo ut the se syste mic di se a ses which ha ve pro ved ne ga ti ve ef fects on os se o in teg ra ti on,
suc cess ra tes of den tal imp lants, which in ser ted the pa ti ent who ha ve the se syste mic di se a ses, and tre at ment mo -
di fi ca ti ons. 
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is te mik ve/ve ya lo kal kon tren di kas yo nu bu-
lun ma yan bü tün has ta la rın pro te tik re ha bi li -
tas yon la rın da den tal imp lant la rın kul la nı mı,

uzun dö nem yük sek ba şa rı oran la rı ne de niy le ön-
ce lik li se çe nek ha li ne gel miş tir. İmp lant te da vi le ri
to tal ve ya par si yel diş siz lik ler de ba şa rıy la uy gu lan -
mak ta dır.1-4

Den tal imp lant la rın ba şa rı sın da en önem li un -
sur olan os se o in teg ras yon, Bre ne mark ta ra fın dan
1965-1977 ta rih le ri ara sın da ya pı lan ça lış ma lar5-12

so nu cu ta nım la mış ve gü nü müz diş he kim li ğin de
sık lık la ter cih edi len imp lant te da vi si nin te me li
atıl mış tır.13 Os se o in teg ras yon; can lı ke mik ile ti tan-
yum yü zeyi ara sın da ki ya pı sal ve fonk si yo nel bir-
leş me dir. His to lo jik ola rak; ör gü ke mik olu şu mu
(0-6 haf ta), la mel lar kom pak tın olu şu mu (6-18 haf -
ta), ara yü zey re mo de las yo nu (6-18 haf ta), ma tu -
ras yo nu (18-54 haf ta) aşa ma la rı nı içe ren kar ma şık
bir sü reç tir.14

Ke mik, sis te mik ve lo kal et ken ler le şekil le nen
di na mik bir ya pı dır.15 Sağ lık lı ke mik ya pı sı imp lant
ba şa rı sı için çok önem li dir. Ke mik fiz yo lo ji si ni
olum suz yön de et ki le yen sis te mik has ta lık lar ve
du rum lar os se o in teg ras yon oranını dü şü rür, bu nun
so nu cun da da imp lant ba şa rı sı aza lır. Bu ne den le;
imp lant uy gu la ma sın dan ön ce has ta lar dan de tay lı
bir me di kal ve den tal hikâye nin alın ma sı, te da vi
ba şa rı ora nı nı et ki le yen sis te mik ra hat sız lık la rın
teş hi sin de ve te da vi pla nın da ge rek li mo di fi kas -
yon la rın ya pıl ma sın da çok önem li dir.

Den tal imp lant la rın kli nik uy gu la ma la rı nın
baş la ma sın dan bu ya na kon tren di kas yon oluş tur -
du ğu dü şü nü len sis te mik has ta lık la rın sa yı sı gü nü -
müz de ol duk ça azal mış tır. Ge li şen imp lant yü zey-
le ri ve tek no lo ji le ri ile kon trol al tı na alın ma mış
bir çok sis te mik has ta lı ğın var lı ğın da bile imp lant -
lar ba şa rı ile uy gu lan mak ta dır. An cak son yıl lar da
ya pı lan araş tır ma lar in ce len di ğin de, os se o in teg ras -
yon üze rin de ki et ki le ri tar tış ma lı olan sis te mik has-
ta lık la rın ve du rum la rın; os te o po ro zis, Di a be tes
mel li tus ve rad yo te ra pi ol du ğu gö rül müş tür.

Bu ma ka le de, Na ti o nal Lib rary Of Me di ci ne
(http://www.ncbi.nlm.nih.gov/Pub Med) ve The
Coc hra ne Col la bo ra ti on (http://www.coc hra ne.org/li -
bary) ve ri ta ba nı kul la nıl mış tır. Os se o in teg ras yon

üze rin de olum suz et ki le ri tar tış ma lı olan sis te mik
has ta lık lar la il gi li 2008 yı lı na ka dar ya yın lan mış,
gü nü müz de kul la nı lan imp lant sis tem le ri ve yü zey-
le ri ni içe ren de ney sel ça lış ma lar, kli nik uy gu la ma -
lar, der le me ler ve ko nu ile il gi li ba sı lı ki tap lar
ışı ğın da, bu has ta lık la rın imp lant ba şa rı ora nı üze-
rin de ki et ki le ri ve te da vi pro to ko lün de oluş tu ru lan
mo di fi kas yon lar der len miş tir.

OS TE O PO RO ZİS VE OS SE O İN TEG RAS YON
Os te o po ro zis ile ri yaş lar da yük sek oran da gö rü lür.
Altmış yaş üze ri ka dın la rın yak la şık 2/3’ü os te o po -
ro zi se sa hip tir.16 Yaş lı bi rey le rin po tan si yel imp lant
te da vi si ada yı ol duğ u dü şü nül dü ğün de os te o po ro -
zi sin imp lant te da vi sin de ki öne mi art mak ta dır.  

Os te o po ro zis, ke mik for mas yo nu ve re zorp si -
yo nu ara sın da ki os te ok las tik ak ti vi te nin nor mal
kal dı ğı fa kat os te ob las tik ak ti vi te nin azal ma sı so-
nu cu olu şan den ge siz lik le ka rak te ri ze dir. Os te o po -
ro zis ke mi ğin tra be kü ler ve kor ti kal ke mik
alan la rı nı azal ta rak da ha kı rıl gan ha le ge ti rir. Bu
za yıf la mış ke mik do ku su kuv vet le re da ha da ya nık -
sız dır ve kırıklara yat kın dır.

Os te o po ro zis pri mer ve se kon der ol mak üze re
iki gru ba ay rı lır. Pri mer os te o po ro zis en sık gö rü len
tür dür ve post-me no po zal (Tip 1), ya şa bağ lı (Tip
2) ve idi o pa tik (Tip 3) ola rak üç grup tur. Se kon der
os te o po ro zis ge çi ril miş has ta lık lar ve me di kas yon
so nu cu olu şur.17,18 Dün ya Sağ lık Ör gü tü 1994 yı lın -
da os te o po ro zi sin teş hi si için stan dart kri ter ler ge-
tir miş tir. Bu kri ter le re gö re, Du al Ener ji X-Ray
Ab sorp ti o met re (DE XA) kul la nı la rak ke mik mi ne -
ral den si te si (KMD) öl çü mü ya pı lır. KMD> -1 ise
nor mal, KMD -2.5 ile -1 ara sın da ise os te o pe nik,
KMD< -2.5 ise os te o po ro tik ola rak de ğer len di ri lir.19

Te da vi de bi fos fo nat lar (ri sed ro nat, alen dro nat,
etid ro nat), hor mon rep las man te da vi si (HRT) ve
kal si to nin kul la nı lır.20

Os te o po ro zi sin çe ne ke mik le ri üze ri ne et ki si
ha la tar tı şıl mak ta dır. Mo ri ve ark.21 di ğer ke mik -
ler le ay nı oran da et ki le di ği ni ra por eder ken, Krol-
ner ve Ni el son,22 Kribbs ve ark.,23,24 ve Pay ne ve
ark.25 ise os te o po ro zi sin mak sil la ve man di bu la üze-
ri ne et ki si nin tar tış ma lı ol du ğu nu; Von Wo wern
ile Kollerup ark.26 çe ne ke mik le ri ile ön kol ve lum-



bar spin KMD’si ara sın da an lam lı bir iliş ki bu lun -
ma dı ğı nı ra por et miş ler dir. Ke mi ğin re zorp si yo nu
tra be kü ler seg ment te kor ti kal seg men te oran la da -
ha hız lı dır. Yıl lık tra be kü ler ke mik re zorp si yo nu
er kek ler de %0.7 iken pre-me no po zal ka dın lar da bu
oran %1.2’dir.27 Post-me no po zal dö nem de, kor ti -
kal ve tra be kü ler ke mik ler de ki yıl lık re zorp si yon
mik ta rı sı ra sıy la %1 ve %6’dır.18 Mak sil la da man di-
bu la dan da ha faz la tra be kü ler ke mik bu lun ma sı ne-
de niy le re zorp si yon ora nı da ha yük sek tir.28

Os te o po ro zi sin ke mik me ta bo liz ma sı üze ri ne
olum suz et ki le rin den do la yı, den tal imp lant la rın
os te o in teg ras yo nu nu da et ki le ye ce ği dü şü nül mek -
te dir. Bu ko nu da ya yım la nan pek çok hay van ça-
lış ma sı ve kli nik uy gu la ma mev cut tur. Gi ro ve
ark.29,30 di şi sı çan lar üze rin de yap tık la rı de ney ler de
os te o po ro zi sin imp lant la rın et ra fın da ki ke mik dan-
si te si ni azalt tı ğı nı an cak te da vi için uy gu la nan 
ös tro jen ve alen dro na tın os se o in teg ras yon mik ta -
rı nı art tır dı ğı nı ra por et miş ler dir. Du er te ve ark.,31

Lu ge ro ve ark.,32 Ya ma za ki ve ark.33 yap mış ol duk -
la rı hay van ça lış ma la rın da ben zer so nuç lar bul muş-
lar dır. Qi ve ark.34 ve Na ra i ile Nagahata35 ös tro jen
ve alen dro nat te da vi si nin den tal imp lant la rın os se -
o in teg ras yo nu nu olum lu yön de et ki le di ği ni be lirt -
miş ler dir. Kel ler ve ark.36 os te o po ro zi sin os se o in-
teg ras yo nu et ki le di ği ni vur gu la mış tır. Bu so nuç la -
ra ters dü şe cek şekil de, Cho ve ark.37 hay van de-
ney le rin de os te o po ro zis var lı ğın da yer leş ti ri len
imp lant la rın ke mik ile te ma sı nın, os te o po ro -
zis ten ön ce yer leş ti ri len imp lant la ra gö re da ha yük-
sek ol du ğu nu ra por et miş ler dir. Bu so nuç, os te o po -
ro zis ten son ra os se o in teg ras yon için ye ter li ke mik
olu şu mu na izin ve re cek fiz yo lo jik he mos taz mey-
da na gel me si ve ke mi ğin ös tro jen ye ter siz li ği ne fiz-
yo lo jik adap tas yon ka zan ma sı nın, os te o po ro tik
ke mik ler de os se o in teg ras yon ka pa si te si ni art tır ma -
sı ile açık la nmış tır. Na su ve ark.38 ve Mo ri ve ark.21

ise di yet le ye ter siz Ca alı mı nın os se o in teg ras yo nu
olum suz yön de et ki le di ği ni be lirt miş; imp lant et-
ra fın da ki ke mi ğin iyi leş me pe ri yo du nun uza dı ğı nı
bil dir miş ler dir. 

Kli nik uy gu la ma so nuç la rı na ba kıl dı ğın da, Fu-
ji mo to ve ark.39 os te o po ro zis li bir has ta ya uy gu la -
dık la rı den tal imp lant la rın ba şa rı lı ol du ğu nu ra por
et miş ler dir. Ben zer ola rak Ste i ner ve Ramp,40 Fri-

berg41 ve Eder ve Wat zek ’in42 cid di os te o po ro zis ve
po li ar trit şika ye ti bu la nan has ta la ra uy gu la dık la rı
imp lant la rın ba şa rı lı ol du ğu bil di ril miştir. Bu nun
ya nın da, mak sil ler si nüs aug men tas yo nu uy gu la -
ma la rın dan son ra yer leş ti ri len den tal imp lant la rın
ba şa rı oran la rı, ay nı yaş ve cin si yet özel lik le ri bu-
lu nan kon trol has ta la rı ile kar şı laş tı rıl dı ğın da be-
lir gin oran da dü şüş gös ter miş tir.43 Au gust ve ark.44

post-me no po zal dö nem de ös tro jen tak vi ye si al ma -
yan kadın has ta lar da, mak sil la ya uy gu la nan imp -
lant la rın ba şa rı ora nın da azal ma ra por et miş ler dir.
Minsk ve Pol son45 ise hor mon rep las man te da vi si
alan lar da uy gu la nan den tal imp lant lar ile sağ lık lı
bi rey le re uy gu la nan den tal imp lant la rın ba şa rı
oran la rı ara sın da an lam lı bir fark ol ma dı ğı nı bil dir-
miş ler ve bu bul gu la ra gö re has ta lar ge rek li hor-
mon rep las man te da vi si ni al dı ğın da os te o po ro zi sin
imp lant uy gu la ma sı için kon tren di kas yon oluş tur -
ma dı ğı so nu cu na var mış lar dır.  

Hay van de ney le ri ve va ka ra por la rın da os te o -
po roz lu bi rey ler de imp lant la rın ba şa rı lı ol du ğu bil-
di ril se de; ba şa rı ora nı ha la ke sin de ğil dir.

Os te o po roz lu has ta lar da imp lant te da vi si ön-
ce sin de çok iyi bir anam nez alın ma lı dır. Anam nez -
de has ta nın ilaç te da vi si alıp al ma dı ğı araş tı rıl ma-
lı dır. Kli nik mu a ye ne de il gi li böl ge de ke mik ög-
men tas yo nu nun ge rek li li ği ne ka rar ve ril me li ve ge-
rek li ise iş lem imp lant uy gu lan ma sın dan ön ce
ya pıl ma lı dır. Post-ope ra tif dö nem de ise; di yet le ye-
ter li mik tar da Ca ve D vi ta mi ni alın ma sı na, iyi leş -
me dö ne mi nin sağ lık lı bi rey le rin kin den iki ay da ha
uzun ol ma sı na ve has ta nın ya kın ta ki be alın ma sı na
önem ve ril me li dir.28

Dİ A BE TUS MEL Lİ TUS VE 
OS SE O İN TEG RAS YON

Di a be tus mel li tus (DM); in sü lin hor mo nu nun yok-
lu ğu, ye ter siz li ği ve ya et ki siz li ği ne de niy le, hi per-
g li se mi ile bir lik te özel komp li kas yon la ra yol açan
bir has ta lık tır. 30-68 yaş ara sı bi rey ler de gö rül me
sık lı ğı %7.6’dır ve pre valan sın da cin si yet ay rı mı
yok tur.46 Eğer et yo lo ji si bel li de ğil se Pri mer Di ya -
bet, bel li ise Se kon der Di ya bet şeklinde ad lan dı rı -
lır. İnsü lin ye ter siz li ği ne bağ lı Tip 1, in sü lin ye ter -
siz li ği ne bağ lı ol ma yan Tip 2 ola rak iki ye ay rı lır.
Nor mal de kan şeke ri de ğe ri %80-120 mg’dır. Aç lık
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ha lin de nor mal kan şeke ri de ğe ri %70-110 mg’dır.
Di ya bet teş hi si için aç lık kan şeke ri nin %140 mg,
iki sa at lik tok luk kan şeke ri nin %200 mg’ı geç me -
si ge re kir.

Di ya bet li has ta lar da; vas kü ler bes len me nin
mik ro an ji o pa ti ler yo luy la bo zul ma sı, ko nak sa vun -
ma sı nın azal ma sı (po li mor fo nük le ik lö ko sit le rin
azal mış ke mo tak sis, fa go si toz ve bak te ri öl dür me
ye te ne ği so nu cu), ge liş miş gli ko li zas yon son ürün-
le ri nin (AGE’s-Ad van ced Glyca ti on End pro ducts)
for mas yo nu, kol la jen üre ti mi azal ma sı, art mış kol-
la je naz ak ti vi te si vb. so nu cun da yu mu şak do ku ve
ke mik iyi leş me si ge ci kir. Kro nik hi perg li se mi 
inf la ma tu ar et ki oluş tu ra rak ke mik re zorp si yo nu
olu şu mu nu in dük ler. Ke mik yı kı mı ar tan os te ok -
las to ge ne zis ten de ğil, hi perg li se mi nin et ki si ile 
aza lan os te ob las tik ak ti vi te ve kal si yum-fos fat me-
ta bo liz ma sı nı dü zen le yen pa ra ti ro it hor mo nun ce-
va bı nın de ğiş me sin den kay nak lan mak ta dır. Ek
ola rak hi perg li se mi ke mik mat rik si üze rin de za rar -
lı et ki ler oluş tu rur ve ürün le ri ek stra-se lü ler mat-
rik sin bü yü me si ni, ad he ren si ni ve bi rik me si ni
en gel ler. Mi ne ral he mos ta zis, os te o id üre ti mi ve
ke mik for mas yo nu azalıp ve ne ga tif yön de et ki len -
di ğin den ke mik iyi leş me si ve üre ti mi olum suz 
yön de seyreder. Os se o in teg ras yon için ke mik iyi-
leş me si ge rek ti ğin den, di ya be tin imp lant te da vi si -
nin ba şa rı ora nı nı et ki le di ği dü şü nül müş ve çe şit li
hay van de ney le ri ile va ka ra por la rı li te ra tür de ge -
niş yer al mış tır.47-50

Gig li o ve ark.47 fa re ti bi a la rı na yer leş ti ri len 
imp lant lar da iyi leş me sü re ci ni his to lo jik ola rak in-
ce le dik le ri ça lış ma la rın da imp lant yer leş ti ril me -
sin den 14 gün son ra, di ya be tik grup ta imp lant lar
et ra fın da or ga ni ze ol ma mış ör gü ke mik mev cut -
ken, kon trol gru bun da da ha faz la mik tar da kom-
pakt la mel lar ke mik gö rül dü ğü nü bil dir miş ler dir.
Ay nı araş tır ma da 30. gün de de kon trol gru bun da
da ha faz la mik tar da la mel lar ke mik bu lun ma sı, di-
ya be tin imp lant lar et ra fın da ki ke mik iyi leş me si ni
ge cik tir di ği ni gös ter miş tir. Si qu e i ra ve ark.,48 Ot to -
ni ve Cho pard49 ve Ne vins ve ark.50 ça lış ma lar da
ben zer so nuç lar ra por et miş ler dir. Ya pı lan his to -
mor fo met rik araş tır ma lar da da top lam (kor ti kal ve
tra be kü ler) ke mik-imp lant te mas yü zey le ri nin, ke -
mik dan si te si nin, ke mik uzun lu ğu, ka lın lı ğı ve

mik ta rı nın di ya bet li hay van lar da da ha az ol du ğu
gös te ril miş tir.48-54 Di ya bet li grup lar da ki bi yo me ka -
nik sta bi li te ye ba kıl dı ğın da, imp lant la rın tork güç-
le ri ne da ya nı klı lı ğı kon trol gru bun da ki le re oran la
da ha dü şük ola rak bildirilmiştir.46 İnsü lin kul la nı -
mı nın ya ni di ya be tin kon trol al tı na alın ma sı nın,
os se o in teg ras yo nu olum lu et ki le di ği, ke mik dan si -
te si ve ke mik-imp lant te mas yü zey le ri nin kon trol
grup la rın dan dü şük ol sa da, kon trol al tın da ol ma -
yan di ya be tik grup lar dan da ha yük sek ol du ğu ra -
por edil miş tir.46,48,53

Çe şit li ret ros pek tif kli nik ça lış ma lar da di ya -
bet li has ta lar da imp lant ba şa rı ora nı %85-%94.3
ara sın da de ği şen ra kam lar la be lir til miş tir.55,56

Sherr noff ve ark.57 yap mış ol duk la rı pros pek tif ça-
lış ma da kon trol al tın da tip 2 di ya beti bu lu nan 89
has ta nın man di bu la la rı na 78 adet imp lant yer leş ti -
rmiş ler dir. So nuç ola rak, iyi leş me baş lık la rı yer leş -
ti ril me den er ken dö nem ba şa rı sız lık ora nı %2.2
iken, bir yıl son ra ki ba şa rı sız lık ora nı %7.3 ola rak
ra por edil miş tir. Ol son ve ark.58 beş yıl lık ba şa rı
oran la rı nı %90 ola rak bil dir miş ler dir. Ba zı kli nik
uy gu la ma ra por la rın da; 2 aşa ma lı imp lant cer ra hi -
si nin ve er ken dö nem de imp lant la rın yük len me si -
nin, kon trol al tın da ki di ya bet has ta la rın da ba şa rı -
sız lık ora nı nı art tır dı ğı be lir til miş tir.55,57,59

İmp lant te da vi si di ya bet has ta la rın da kon tren -
di ke de ğil dir. Fa kat ba şa rı sız so nuç lar alın ma ma sı
için ba zı hu sus la ra dik kat edil me si ge rek mek te dir.
Ön ce lik le has ta la rın kan gli koz dü zey le ri, cer ra hi
iş lem ön ce si ve son ra sın da kon trol al tın da tu tul ma -
lı, eğer hi perg li se mik bir du rum söz ko nu su ise mut-
la ka has ta il gi li dok to ru na kon sül te edi le rek kan
gli koz düzeyi nor mal de ğer le re dü şü rül me li dir. İm-
p lant te da vi sin de sağ lık lı has ta lar da pre o pe ra tif
ve/ve ya pos to pe ra tif an ti bi yo tik kul la nı mı tar tış -
ma lı dır; fa kat di ya bet has ta la rın da an ti bi yo tik kul-
la nı mı öne ril mek te dir.56,59 İmp lant cer ra hi sin de
pos to pe ra tif en fek si yo na ve ya ra iyi leş me si nin ge-
cik me si ne ana e rob gram po zi tif kok lar ve ana e rob
gram ne ga tif ço mak lar ne den ol du ğu için pe ni si lin
gru bu an ti bi yo tik ler ter cih edil me li dir. Eğer pe ni si -
lin aller ji si mev cut sa klin dami sin ve ya met ra ni da zol
kul la nı la bi lir. An ti bi yo tik uy gu la ma sı nın ya nın da
pre o pe ra tif ve pos to pe ra tif dö nem de klor hek si din
glu ko nat ile ağız ba kı mı öne ril mek te dir. Klor hek -
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si din uy gu la ma sı nın di ya bet li has ta lar da pos to pe ra -
tif ba şa rı sız lık ora nı nı %4.4 ile %13.5 ora nın da
azalt tı ğı ra por edil miş tir.59

RAD YO TE RA Pİ VE OS SE O İN TEG RAS YON
Rad yo te ra pi iyo ni ze rad yas yo nun te da vi amaç lı
kul la nıl ma sı dır. Av ru pa Bir li ği’n de her yıl 1.2 mil-
yon ye ni kan ser ta nı sı ko nul mak ta dır. Her 100 has-
ta dan 22’si cer ra hiy le, 18’i rad yo te ra piy le, 5’i
ke mo te ra piy le te da vi edil mek te dir. Kan ser has ta -
la rının %60’ı te da vi le ri nin bir bö lü mün de rad yo -
te ra pi al mak ta dır lar. 

Rad yas yo nun ke mik hüc re le ri üze rin de ki et ki -
le ri ne ba kıl dı ğın da; os te ob last lar üze ri ne et ki si ha la
tar tış ma ko nu su dur. Pek çok araş tı rı cı os te ob last la -
rın rad yas yon so nu cu olu şan trav ma ile di rekt öl dü -
ğü nü sa vun mak ta dır.60 Am sel ve Dell61 ise os te o-
p ro je ni tör hüc re le rin ha sa rı so nu cun da ke mik iyi-
leş me sin de ge cik me gö rü le bi le ce ği ni bil dir miş ler dir.
Os te ob last lar di rekt ola rak öle bi lir ler ve ya en dos te -
al/pe ri os te al do ku lar sağ lam ka la bi lir ve ge nel lik le
de fek tif olan ke mik üre te bi lir ler. Bu re ak tif ke mik
for mas yo nu rad yo te ra pi nin ya rat tı ğı trav ma so nu cu
olu şur. Bond ve ark.62 rad yo te ra pi son ra sı ya pı lan diş
çe ki min de ke mik for mas yo nu nun 4 haf ta son ra baş-
la dı ğı nı gös ter miş tir. Os te o sit ler de rad yas yo nun et-
ki si ile di rekt öle bi lir ler ve ya post-mi to tik ola rak
sa bit hüc re ol duk la rı için et ki len me den ka la bi lir ler.
Ba zı otör ler, os te o sit le rin iler le yen za man lar da olu-
şan hi po vas ku la ri te so nu cun da et ki le ne ce ği ne inan-
mak ta dır; an cak pek çok araş tır ma cı os te o si tik
ölü mün rad yas yon so nu cu pri mer et ki ola rak gö rül -
dü ğü nü ka bul et mek te dir.60 His to lo jik ça lış ma lar da
rad yas yon do za jı nın art ma sıy la ölen os te osit le rin sa-
yı sı nın ve ha ya let boş lu ğu nun art tı ğı gö rül müş tür.63

Ha ya let boş luk; os te orad yo nek ro tik man di bu lar ke-
mik te his to pa to lo jik ola rak gö rü len boş os te o sit la-
kü nü nü ta nım lar. Os te ok last lar ise mi to tik aşa ma la rı
bu lun ma dı ğı için, os te o li tik ak ti vi te ye ışın lama dan
son ra da de vam et mek te dir.60

Rad yo te ra pi son ra sı ke mik iyi leş me si in ce len -
di ğin de; rad yas yo na ma ruz kal mış böl ge ler de ki ke -
mik for mas yo nu nun azal dı ğı ve kal lu sun la mel lar
ke mik ha li ne dön me si nin nor mal ke mi ğe gö re çok
da ha ya vaş ol du ğu anlaşılmaktadır. Kal lu sun re mo-
de las yo nu nun de vam et ti ği mak si mum doz 14

Gy’dir. Os te op ro ge ni tör hüc re le rin ha sar gör me si
ve al ka lin fos fat ak ti vi te si nin azal ma sı ke mik iyi-
leş me sin de ge cik me nin se be bi ola rak gös te ril mek -
te dir. Ja cobs son ve ark.64 vi tal ke mik böl ge sin de
art tı rı lan rad yas yon mik tarına gö re öl çüm ler yap-
mış ve ke mik iyi leş me si ile rad yas yon ora nı ara sın -
da ki iliş ki yi göz lem le miş tir. Bu na gö re: 

1. Ke mik iyi leş me si 15 Gy doz rad yas yon da
cid di ola rak et ki len mek te dir; fa kat rad yas yon dan 1
yıl son ra iyi leş me hı zı ar tar, 

2. Ma tur ke mi ğin vas kü la ri zas yo nu, ke mik iyi-
leş me si nin cid di ola rak bo zul du ğu 40 Gy doz rad-
yas yo na di renç li dir,

3. Ke mik do ku sun da ge çi ci ola rak iyi leş me de
ge cik me ye yol aça cak doz 0.5 Gy’dir. 

Hi po se lü li te, hi pok si ve hi po vas kü la ri te et ki si
ile ke mik ler, yu mu şak do ku lar, tü kü rük bez le ri ve
oral mu ko za üze rin de olum suz et ki le ri bu lu nan
rad yo te ra pi nin imp lant lar üze rin de de olum suz et-
ki le rinin ola bi le ce ği dü şü nül müş ve bu yön de pek
çok kli nik ve hay van ça lış ma la rı ya pıl mış tır.65-69

Ge nel dü şün ce rad yo te ra pi nin os se o in teg ras yo nu
olum suz yön de et ki le di ği dir. Ya pı lan ça lış ma lar da
rad yo te ra pi son ra sın da ke mik te re mo de las yon de -
vam et mek te dir; fa kat re mo de las yon sü re cin de re-
zorp si yon da ar tış, apo zis yon da azal ma iz len miş tir.70

Bu nun so nu cun da os se o in teg ras yon da ha az ol mak-
ta dır. Schwe i ger,69 imp lan tas yon ön ce si rad yo te ra -
pi alan kö pek ler de ke mik-imp lant os se o in teg ras-
yo nunun nor mal kö pek le re oran la da ha az ol du ğu -
nu ra por et miştir. Asi ka i nen ve ark.65 kö pek man-
di bu la sın da ar tan rad yas yon do zu nun os se o in teg re
imp lant lar da yük le me son ra sın da ki ba şa rı sız lık
ora nı nı art tır dı ğı nı gös ter miş ler dir. Bras se ur ve
ark.66 rad yo te ra pi al mış ke mik ler de, rad yo te ra pi -
den 6 ay son ra ye ter li os se o in teg ras yon ol du ğu nu;
imp lan tas yon son ra sı rad yo te ra pi nin imp lan tın ba-
şa rı ora nı nı, imp lan tas yon ön ce si rad yo te ra pi den
çok da ha az et ki le di ği ni bil dir miş ler dir. Li te ra tür -
de ki la bo ra tu ar ça lış ma la rın da, os se o in teg ras yo nun
rad yo te ra pi alan ke mik ler de de ger çek leş ti ği an cak
ke mi ğin re mo de las yon ka pa si te si nin dü zel me si için
en az 6 ay geç me si ge rek ti ği ve rad yas yon do zu nun
bu sü re cin be lir len me sin de önem li ol du ğu be lir til -
miş tir.67

DİABETES MELLİTUS, OSTEOPOROZİS VE RADYOTERAPİNİN OSSEOİNTEGRASYON AŞAMALARI... Gökçe MERAL ve ark.

Turkiye Klinikleri J Dental Sci 2010;16(2) 159



Kli nik ça lış ma lar da imp lant ba şa rı sı %62.5-
%95 ola rak bil di ril miş tir.67 Çe ne ler de ki tü mö rün
cin si, TNM (Tü mör, Lenf No du, Me tas taz) sı nı fı,
lo ka li zas yo nu, uy gu la nan rad yas yon mik ta rı ve
uy gu lan ma şek li, imp lant sis tem le rin de ki ya pı sal
fark lı lık lar ve ta kip sü re le ri bu has ta lar da ki imp -
lant ba şa rı sı nı di rekt et ki le yen fak tör ler dir. Man-
di bu la ya yer leş ti ri len imp lant la rın ba şa rı oran-
la rı na ba kıl dı ğın da, Schli ep ha ke ve ark.71 rad yas -
yon uy gu la nan çe ne ler de imp lant ba şa rı ora nı nın,
rad yas yon al ma mış çe ne le re uy gu la nan imp lant -
lar dan fark lı ol ma dı ğı nı; Wat zin ger ve ark.72 3 yıl-
lık ta kip le rin de ba şa rı ora nı nın %58.3-87.8 ol du-
ğu nu ra por et miş ler dir. Werk me is ter ve ark.73 3
yıl lık ta kip sü re sin de sağ lık lı bi rey ler de imp lant
ba şa rı ora nı %85 iken rad yo te ra pi li has ta lar da bu
ora nın %73 ol du ğu nu; Grans tröm67 ise bu ba şa rı
ora nı nın %67 ol du ğu nu bil dir miş ler dir. Li te ra tür -
de rad yas yon te da vi si gö ren has ta lar da greft le me
ve imp lan tın bir lik te uy gu lan dı ğı ol gu lar da, imp -
lant ba şa rı ora nı nın, uzun dö nem de sağ lık lı has ta -
la ra oran la be lir gin fark gös ter me di ği ni bil di ren
ça lış ma la rın ya nın da, bu has ta lar da ba şa rı ora nı nı
%58.3 ola rak ta nım la mış araş tır ma lar da mev cut -
tur.67 Ro u ma nas ve ark.74 mak sil lek to mi ya pıl mış
has ta lar da imp lant ba şa rı sı nı rad yo te ra pi alan lar da
%69, rad yo te ra pi al ma yan lar da ise %83 ola rak bil-
dir miş ler dir. 

Rad yo te ra pi alan has ta lar da, Hi per ba rik Ok si -
jen Te da vi si (HBO) alı mı nın os se o in teg ras yon üze-
ri ne olum lu et ki le ri ol du ğu bi lin mek te dir. Grans t-
röm ve ark.68 yap tık la rı kli nik ça lış ma da rad yo te -
ra pi al mış fa kat HBO uy gu lan ma mış has ta lar da im-
p lant ba şa rı ora nı nı %53.7; rad yo te ra pi ve HBO
uy gu lan mış has ta lar da %13.5, kon trol gru bun da ise
%8.1 ola rak ra por ede rek, HBO te da vi si nin os se o -
in teg ras yon üze rin de olum lu et ki si ni gös ter miş ler -
dir. Ue da ve ark.,75 Ar cu ri ve ark.,76 ve Lar sen ve
ark.77 ben zer oran lar ra por eder ken; Kel ler ve ark.78

ve Ec kert ve ark.79 yap mış oldukları kli nik in ce le -
me lerde HBO uy gu lan ma yan imp lant has ta la rın da
yük sek oran da ba şa rı el de ede rek HBO’ nun ge rek -
li li ği ni tar tış ma lı bul muş lar dır. Li te ra tür de ki ge nel
dü şün ce nin HBO’ nun os se o in teg ras yo nu olum lu
et ki le di ği67 yö nün de ol ma sı na rağ men Es po si to ve
ark.80 HBO te da vi si nin imp lant ba şa rı sını art tı rı cı

ve/ve ya ba şa rı sız lı ğı nı ön le yi ci et ki si ol ma dı ğı nı ra -
por et miş ler dir.   

Os se o in teg ras yon dan son ra uy gu la nan rad yo -
te ra pi de imp lant la rın ba şa rı ora nı ve uy gu lan ma sı
ge re ken stan dart pro se dür tar tış ma lı dır. Ba zı in  vit -
ro ça lış ma lar da imp lant la rın scat te red rad yas yon
kay na ğı ol du ğu bil di ril miş; bu ne den le iş lem ön ce -
si ke mik ten çı ka rıl ma sı öne ril miş tir. Kli nik uy gu -
la ma lar da ise Grans tröm67 rad yo te ra pi ön ce si
imp lant la rın üst ya pı la rı nın çı kar tı lıp ke mik içi
par ça la rı nın mu ko za ile ka pat ma sı so nu cun da
%87.5 ba şa rı ora nı  ra por et miş tir ve imp lant la rın
çı kar tıl ma sı nın os te o rad yo nek ro zis ris ki ni art tır dı -
ğı nı vur gu la mış tır. Bu ba şa rı ora nı rad yo te ra pi yi
imp lant cer ra hi sin den ön ce alan has ta lar dan da ha
yük sek tir.

Rad yo te ra pi uy gu lan mış çe ne le re imp lant yer-
leştirilmeden ön ce imp lant la rın os se o in teg re ola-
bil me ih ti ma li ve imp lant cer ra hi si ne de niy le
ortaya çıkabilecek cid di komp li kas yon lar göz
önün de bu lun du rul ma sı ge re ken ma jör ko nu lar dır.
Rad yas yon do zu ve kay na ğı, tü mör re kür rens ris ki,
imp lant la rın yer leş ti ri le ce ği ana to mik böl ge ler,
rad yo te ra pi den imp lant cer ra hi si ne ka dar ge çen sü -
re, pre o pe ra tif plan la ma, uy gu la nan re tan si yon sis-
tem le ri, yük le me fak tör le ri ve os te o rad yo nek roz
ris ki rad yo te ra pi uy gu lan mış çe ne ler de imp lant te-
da vi si nin kli nik ba şa rı sı nın te me li ni oluş tur du ğu
unu tul ma ma lı dır. Has ta se çi mi ne çok dik kat edil-
me li dir. Has ta lar te da vi nin avan taj, de za van taj, os-
te o rad yo nek ro zis ve di ğer ope ras yon risk le ri ve
al ter na tif te da vi ler hak kın da çok iyi bil gi len di ril -
me li dir. Has ta la ra, imp lant uy gu la ma sı nın ön ce -
sin de ve son ra sın da ilaçla te da vi yapıl ma lı ve
klor hek si din içe ren gar ga ra lar ile et kin ağız hij ye -
ni sağ lan ma lı dır. Has ta lar on ko lo ji dok tor la rı na
mut la ka kon sul te edil me li dir. Rad yo te ra pi li has ta -
la ra imp lant uy gu lar ken; 1. ve 2. aşa ma cer ra hi iş-
lem le ri ara sın da en az 4-8 ay bek len me si nin uy gun
ol du ğu bil di ril miş tir.81 Kı sa imp lant la rın ba şa rı ora -
nı dü şük ol du ğun dan uzun imp lant la rın ter cih edil-
me si li te ra tür de bil di ril miş tir.81,82

SO NUÇ
İmp lant te da vi si, diş he kim li ğin de son yıl la rın en
önem li ve et kin te da vi si ol muş tur. Os se o in teg ras -
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yon ora nı imp lant ba şa rı sı nın en önem li kri te ri
ola rak ka bul edil mek te dir. Ba şa rı lı os se o in teg ras -
yon için; ma ter ya lin bi yo lo jik uyum lu lu ğu, op ti -
mum mik ro ve mak ro ya pı, uy gu la yı cı nın cer ra hi
tec rü be si, ye ter li ke mik ka li te si ve uy gun yük le -
me şart la rı nın bu lun ma sı ge rek mek te dir. İmp lant
te da vi si nin ba şa rı ora nı nın azal ma ma sı için has ta -
la rın sis te mik du rum la rı çok iyi de ğer len di ril me li
ve ge rek li ise te da vi de mo di fi kas yon lar ya pıl ma lı -
dır.

Bu li te ra tür der le me sin de imp lant ba şa rı sı üze-
rin de et ki li ol du ğu ka bul edi len os te o po ro zis, di ya -
bet ve rad yo te ra pi ile il gi li ya yın lan mış kli nik
uy gu la ma la rı ve de ney ça lış ma la rı nı içe ren ma ka -
le ler in ce len miş tir. 

So nuç ola rak; gözden geçirilen sis te mik has ta -
lık la rın os se o in teg ras yon için ke sin ve ya gö re ce li
ola rak kon tren di ke ol du ğu nu gös te ren ça lış ma lar,
fark lı so nuç lar ver mek te dir. İmp lant uy gu la-
ma sı için ke sin bir kon tren di kas yon oluş tur ma yan
an cak po pu las yon da sık lık la rast la nan bu has ta lık -

la rın di rekt ke mik ya pı sı üze rin de et ki li ol duk la rı
bi lin me si ne rağ men, imp lant ba şa rı sın da ki et ki le -
rin de stan dart bir oran tes pit edil me miş tir. Bu ne-
den le te da vi yön te min de uyul ma sı ge re ken
pro se dür ler gü nü müz de tar tış ma lı dır. Çün kü imp -
lant te da vi si çok di na mik bir ya pı ya sa hip tir. Uy-
gu la nan ma ter yal ler, yü zey özel lik le ri, mik ro ve
mak ro ya pı la rı, pro te tik sis tem ler ve uy gu la nan
me di kal te da vi ler de sü rek li gün cel len mek te dir. Bu
yüz den gü nü müz de kul la nı lan sis tem le rin sis te mik
has ta lık lar dan ne ka dar et ki len di ği he nüz ke sin
ola rak bi lin me mek te dir. Kla sik bil gi ler dâhi lin de
kon trol al tı na alın mış tüm sis te mik has ta lık lar da
imp lant uy gu la na bil mek te dir. An cak has ta lı ğın de-
re ce si, uy gu la nan te da vi, has ta nın te da vi ye gös ter -
di ği uyum gi bi et ken le rin os se o in teg ras yo nu az ya
da çok et ki le di ği li te ra tür de ge nel ola rak ka bul
edil miş tir. Tüm sis te mik has ta lık lar açı sın dan ke -
sin imp lant pro to kol le ri nin oluş tu ru la bil me si için
da ha ile ri kli nik, de ney sel ça lış ma la ra ve me ta ana-
liz le re ih ti yaç var dır.
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