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OzZET

Periodontal hastaliklar dislerin etrafinda sert ve
yumusak dokulari etkileyen iltihabi hastaliklardir. Bu
hastaliklar disetinin iltihabi hastalifi olan gingivitisle
baslar. Tedavi edilmezse birtakim faktorlere bagh
olarak disi destekleyen dokularin yikimina, dislerin
mobilitesine ve hatta dis kayiplarina neden olabilirler.
Periodontal tedaviler, genel olarak olusan bu iltihabi
durumun giderilmesi, doku yikiminin durdurulmasi ve
hatta rejeneratif bir takim tedaviler uygulayarak
kaybedilen dokularin tekrar kazanilmasini hedefle-
mektedir. Ancak bu rejeneratif uygulamalarda perio-
dontal doku kazanimlari sinirli diizeyde olmaktadir.
Bununla birlikte kdk hiicre ve doku miihendisligindeki
son gelismeler sayesinde dental Oncll hiicreler,
periodontitisin  tedavisi, dis curikleri ve pulpanin
iyilestiriimesinde, kraniyofasial kemik ve dis dokularinin
rejenerasyonunda ve hatta tam olarak disin yerine
konmasinda yeni yaklasim olarak dikkati cekmektedir.
Bu derlemede periodontal rejenerasyon ve dental
kaynakl kdk hiicre galismalarinin dnemi ve gelecekteki
yerinden bahsedilecektir.

Anahtar Kelimeler: Periodontitis, Rejenerasyon, Kok
hiicre

ABSTRACT

Periodontal diseases are disorders that affect the soft
and hard tissues surrounding teeth. These diseases
start with gingivitis, which is the inflammatory stage of
the gingiva, and if untreated may end up with the
breakdown of the tissues that support the teeth,
mobility and finally the loss of teeth. The aim of the
periodontal treatments are generally to resolve this
inflammatory problem, to stop the tissue breakdown
and regain the lost tissue by applying certain
regenerative procedures. However, a limited amount
of periodontal tissue is regained after these
applications. On the other hand, as the stem cell and
tissue engineering technology improves, great
attention is paid to utilize dental progenitér cells for
the treatment of periodontitis and dental caries, to
regenerate craniofacial hard and soft tissues, and
even to replace a misssing tooth. In this review, the
importance and future of the studies about dental
stem cells and periodontal regeneration were
assessed.

Key Words: Periodontitis, Regeneration, Stem cell

GiRiS

Periodontitis etkilenen disin etrafindaki destek
dokularin, 6zellikle periodontal ligament fiberlerinin ve
kemigin ylkimiyla karekterize periodontal dokularin
inflamatuar hastaligidir. Bu destek dokularin yikimi
eriskinlerde dis kayiplarinin  en 6nemli nedenini
olusturmaktadir. Periodontitisin etyolojik faktorleri

ve tedavisi hakkinda cok sayida calisma gergekles-
tirilmistir.}> Periodontal rejenerasyon islemleri, otojen
kemik greftleri, allogreftler ve alloplastik materyaller,
membranlar ve biiyiime faktorleri kullanilarak kaybolan
alveoler kemigin tekrar kazanilmasi (zerinde odak-
anilmistir. Buna ragmen, periodontal doku rejene-
rasyonunda kazanimlar hep sinirh  Olcllerde
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gerceklesmis, bu da arastirmacilari son yillarda (izerin-
de yodunlagilan kok hicre calismalarina yonlen-
dirmigtir.

Kok hiicre, viicutta ¢ok uzun siire bdlinmeye
devam ederek kendini yenileyebilen ve farkllasmis
hiicreler olusturabilen farklilasmamis hiicredir. Bir
baska deyisle farkli hiicre tiplerine déniisebilme potan-
siyeline ve kendisini yenileyebilme glicline sahip olan
hiicrelere  kék hiicre denir.* Yumurta ve sperm
hiicresinin  birlesmesi sonucunda olusan fertilize
yumurta ya da zigot bdlinerek iki hiicreli erken
embriyoyu olustururlar. Erken embriyo hicreleri
totipotent'tir. Totipotent hiicreler tiim hiicre tiplerini
iceren tam organizmayl olusturabilecek kapasiteye
sahiptirler. Gebeligin yaklagik 7. ve 8. glinlinde artik
zigot yaklasik 100-150 hicreye bélinmistir. Bu hicre
kitlesi hala farkhlasmamistir. Embriyonik kék hiicreleri
denilen bu hiicreler 200 farkli hiicre tipine déniisme
yetenegine sahiptirler. Ancak tek bagslarina orga-
nizmayl meydana getiremezler. Bu nedenle bu
hiicrelere pluripotent hiicre denilmektedir. Embriyonik
kok hiicreler farkhlasarak birgok farkh hiicre tipine
donistigiinde farkllasma kabiliyetlerini kaybetmis-
lerdir. Bununla birlikte eriskin kdk hiicrelerin kiiglik bir
kismi bu 06zelliklerini korurlar. Dokular yenileme ve
tamir etme &zelligi bulunan bu hiicrelere multipotent
hiicreler denilmektedir.*”

Kok hiicre tedavisi ilk olarak 1950 li yillarda
farelerin kordon kani greftleri ile gesitli hastaliklarin
tedavisinde denenmistir.* Daha sonraki dénemlerde in-
vitro fertilizasyon kliniklerinden alinan fazla embriyolar
kullanilarak insan embriyonik kok hiicrelerin uretilme-
sine yonelik calismalar baglamigtir. 1998’de ilk insan
embriyonik  kék hiicreleri  kiiltiire  edilebilmigtir.®
Embriyonik kék hiicrelerin kendini yenileme ve farkli-
lasma potansiyelleri oldukga yiiksek olmasina ragmen
erigkin koék hicrelerinin de uygun ortam sartlarinda
uygun uyarilarla kendini yenileme ve farklilasma
potansiyelleri bulunmaktadir. Uzerinde en c¢ok
calgllmis erigskin kok hicreleri hematopoetik kék
hiicreleridir ve kendini yenileme &zelliklerinin yaninda
tek hiicre olarak tim matir kan hicrelerine dife-
ransiye olabilmektedir. Hematopoetik kok hiicreler
disinda néronal kék hicreler, epidermal kok hicreler
ve mezensimal kok hiicreler de farklilagma 6zelliklerine
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sahiptirler.*” K&k hiicrelerin gerekli olan hiicrelere
farklilasma yetenedi, bu hiicrelerin tip-1 diabet, kalp

hastaliklari, romatoit artrit, osteoartrit, karaciger
hastaliklar, kan hastaliklari gibi birgok hastaligin
tedavisinde alternatif olarak goériilmesine sebep
olmustur.>®

Son yillarda periodontal ligament, dental papilla
veya dental folikiil gibi dental dokulardan kolaylikla
elde edilebilen farklilagmamis hiicrelerle ilgili caismalar
baglamistir. Bu galismalarda oral dokulardan odonto-
genetik progenitdr hiicrelerin ayristirilmasi (izerinde
yogunlasilmistir. Periodontal ligament ve pulpadan
elde edilen mezensimal hiicreler ile kemik iligi kaynakl
mezensim hicreler arasinda morfolojik ve fenotipik
ozellikleri agisindan bir fark olmadigi tespit edilmistir.’
Dental kaynakli kék hiicreler periodontitisin tedavisi,
dis clrikleri veya pulpanin iyilesmesi, kraniofasiyal ve
alveoler kemik rejenerasyonunda yeni bir yaklasim
olarak gériilmektedir.!® Bu derlemede amag periodon-
tal rejeneratif uygulamalarda bdylesine yeni bir
uygulamanin énemini gergeklestirilen galismalari ince-
lemek ve gelecekte kok hicre tedavisinin periodon-
toloji alanindaki uygulanabilirligini tartismaktir.

PERIODONTAL REJENERASYON VE KOK
HUCRE CALISMALARI

Periodontal rejenerasyon kaybedilen periodon-
tal dokularin bir takim 6nemli yara iyilesmesi olay-
lariyla tamamen orijinal yapi ve fonksiyonunun tekrar
kazandiriimasi olarak tanimlanmaktadir. Periodontal
rejeneratif islemler, inflamasyon nedeniyle ykima
ugramis diseti bag dokusunun rejenerasyonun, sement
formasyonunu, yikilan kemigin restorasyonunu ve kok
ylizeyine periodontal atagmanin yeniden olusmasini
hedeflemektedir. Periodontal yara iyilesmesi ve
rejenerasyon oldukca karmasik bir sirectir, clnki
yeniden yapilanma olayinda cok sayida hiicre (epitel
hiicreleri, fibroblastlar, osteoblastlar, sementoblastlar,
periodontal ligament hiicreleri) gérev alr.!' Viicudun
dier bolgelerinde oldugu gibi periodontal rejene-
rasyonda da vyara iyilesmesi belirli bir diizen ve
program icerisinde olmaktadir. Yara iyilesmesi
suresince doku kendi kendini tamir etmektedir. Bu
sire¢ her biri ic ice gegmis birbirini takip edecek
sekilde olmaktadir ve inflamasyon, graniilasyon ve
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yeni dokularin sekillendigi remodeling stirecidir. Her bir
fazin durumu lokal, sistemik faktorlere ve vyara
morfolojisine goére degisiklik gdsterir.  Iyilesme
siirecinde dokularin yapi ve fonksiyonlari tamamen
restore edilemez. Halbuki rejenerasyonda orijinal
dokularin yapi ve fonksiyonlarina benzer bir tamir
olusmaktadir.'?

Periodontal dokularin rejenerasyonunda yakla-
sim, rejenerasyonun elde edilmesinde kritik &nemi
olan bu hiicrelerin fonksiyonlarinin diizenleyicileri ve
aktivatorlerinin kullanimini kapsamaktadir.* Bu amagla
yonlendirilmis doku rejenerasyonu ve bariyer memb-
ran teknikleri rejeneratif kapasitesi olmayan ya da az
olan periodontal dokularin disarida birakilarak reje-
neratif 6zelligi bulunan dokulardan kaynakl hiicrelerle
yara repopulasyonuna izin vermek ve bu olusum igin
yer olusturmak amaciyla kullanilirlar.** Yénlendirilmis
doku rejenerasyonu teknigi disinda hiicre fonksiyon-
larinin  diizenlenmesinde cesitli biiylime faktorlerinin
etkilerini inceleyen ok sayida calisma mevcuttur.”1:13
Biyodiizenleyiciler, doku fonksiyonlarini yonlendirme
yetenegdi olan materyaller, proteinler ve faktorlerdir.
Bu faktorler dokuya olan etkileri nedeniyle vyara
iyilesmesini yonlendirebilirler. Bu amacla trombosit-
lerden izole edilen platelet derived bliyiime faktord,
fibroblast bliyime faktdrli, dontstlriici bilylime
faktorli, insllin benzeri bliyime faktorii, epidermal
bliyime faktori ve kemik morfogenetik proteinler,
mine matriks proteinleri gibi ¢ok sayida proteinin
hiicresel olaylara etkileri incelenmistir. Genel olarak
bluyime faktorleri, hicrelerin gdg, codalma ve
farklilasma gibi biyolojik olaylarda anahtar diizenleyici
gdrevler tistlenmislerdir.!* Son yillarda ise organize dis
dokularini  yenileyebilen dental kok hiicrelerin
tanimlanmasi, postnatal kék hicrelerin  travma,
kanser, clirlik ve periodontal hastaliklarin tedavisinde
yeni Umit 151g1 olmustur. Arastirmalar dental folikil ve
periodontal ligamentten izole edilen kok hicrelerin
uygun bir tetikleyici oldugu zaman osteoblast,
sementoblast, veya periodontal ligament hicrelerine
donlsebilme kapasitesine sahip olduklarini  6ne
stirmektedir.!**2  Bu hiicrelerin periodontal vyara
iyilesmesi ve normal doku homeostasisinde 6nemli bir
kaynak olduguna inanilmaktadir.?

Pulpa igerigindeki farklilasmamis mezensimal
hiicrelerin, dentin sekillendiren odontoblastlara farkli-
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lasma 0zelligine sahip oldugu uzun vyillardir bilinmek-
tedir. Gergeklestirilen calismalarda, direkt pulpa kapla-
masinda kemik morfogenetik proteinlerin, pulpada
bulunan farklilasmamis mezensimal hiicreleri odontob-
lastlara farklilastirdigi gézlemlenmistir.’> Bu calismalar
arastirmacilan pulpada bulunan mezensimal hiicrelerin
farkllasma giiglerini arastrmaya  y®neltmistir.!®
Gronthos ve ark.! insanlarda topladiklari 3. molar
dislerin pulpalarindan elde ettikleri kék hiicre ve kemik
iliginden izole ettikleri kok hiicreleri farelere subkutan
olarak enjekte etmiglerdir. Elektron mikroskobik
incelemede dental pulpa kaynakll mezengimal kok
hiicre enjekte edilen farelerde globuler yapida
mineralize, primer dentine benzeyen yapi olustudu,
kemik iligi kaynakli mezensimal kdk hicrelerin enjekte
edildigi farelerde ise ektopik lamellere benzer kemigin
olustuunu gdzlemlemislerdir. Gronthos ve ark.®

tarafindan gergeklestirilen benzer bir calismada
insanlardan elde edilen yine pulpal kaynakh kok
hiicrelerin  dentin/pulpa benzeri yapi olusturma

kabiliyeti oldugunu ancak kemik iligi kaynakh kok
hiicrelerin osteosit iceren lameller kemik olusturdugu
bildirmislerdir. Batuoli ve ark.!® nin gerceklestirdikleri
galismalarinda da osteogenesizin kemik iligi kaynakli
ve pulpa kaynakli kék hiicrelerle farkli mekanizmalarla
gerceklestigi gdzlemlemislerdir. Abukawa ve ark.?° ise
hayvan calismalarinda iliak kemikten elde ettikleri kok
hucrelerin de implante edildikleri bélgede yeni kemik
olusumuyla birlikte kiclk dis benzeri organize dentin,
pulpa ve periodontal ligament benzeri vyapilar
olusturdugunu belirtmislerdir.

Miura ve ark.!® 7-8 vyaslarinda cocuklardan
cektikleri siit dislerinin kuronlarindan elde ettikleri artik
pulpalan birtakim islemlerden gegirerek kék hiicre izole
etmisler ve bu hiicrelerin enjekte edilen farelerde
dentin benzeri yapi olusturdugunu géstermislerdir. Bu
calismada, sit disi pulpasindan elde edilen kok
hiicrelerin yeni kemik olusturdugu ancak olusan yeni
kemigin kok hicrelerin direkt olarak osteoblastlara
farklilagmasindan kaynaklanmadigi, osteojenik
hiicrelere osteoindiktiif etkide bulunmasi nedeniyle
olustugu bildirilmistir. Bu bilgi siit dislerinin, altinda
bulunan daimi disler icin yalnizca yer tutucu ozelligi
olmadigi ayni zamanda daimi diglerin slirmesi sirasinda
yeni kemik formasyonu olusmasini indikledigini
gostermektedir. Bu calismadan sit diglerinden elde
edilen kok hiicrelerin proliferasyon ve multipotansiyel
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farklilasma 6zelliginin oldugu ve belkide siit dislerinden
elde edilen kok hiicrelerin, zarar gérmiis dis yapilarinin
tamirinde, kemik iyilesmesinin uyarilmasinda, sinir ve
dejeneratif hastaliklarin tedavisinde ideal bir kaynak
olabilecegi anlagiimaktadir. Anderson ve ark.?' pulpal
kaynakh kok hicrelerin farkllasma potansiyelini
sipernimerer digler ({zerinde arastirmis ve bu
dislerden elde edilen kék hiicrelerin farkhlagmalarinin
iyi  oldugunu  gozlemlemistir. Bu calismada
sipernimerer diglerin dental kaynakli kdk hiicre
izolasyonunda kaynak olabilecegi goriilmektedir.

Pulpal kaynakli koék hicre calismalarindan bir
digeri 2009 yilinda Siizergéz ve ark.?? tarafindan
gerceklestirilmistir. Arastirmacilar, insandan aldiklari
gdémdili 3. molar dis pulpasini steril ortamda gikararak
kdk hicre izole etmiglerdir. Bu calismada pulpa
dokusunun kok hiicre icerigi ve farklilasma giici
aragtirilmigtir. Benzer calisma Stevens ve ark.
tarafindan gekimli ortodontik tedavi géren hastalardan
cekilen premolar dislerin pulpalarindan elde edilen kok
hiicrelerle gergeklestirilmistir. Her iki calismada da
dental pulpa hiicrelerinin kok hiicre igerigi ve bu
hiicrelerin ¢odalma yetenedini belirlemek amaciyla
yapilan flowsitometrik analizde yiiksek oranda CD34
eksprese ettigi gozlemlenmistir. CD34 ekspresyonunun
hiicrelerde farklilasmanin  kaynadi oldugu ve kok
hiicrelerin farkllasmaya basladijinda hiicre yiizeyinde
bu molekiilin eksprese edildigi bildirilmektedir.
Arastirmalarda dis pulpasindan elde edilen kok
hiicrelerin, diger kaynaklardan elde edilen kok
hiicrelerden daha fazla farkllasma 6zelligi oldugu
bildirilmektedir. Bu fark, dis pulpasindan elde edilen
mezengimal  kok  hicrelerin  potansiyel  klinik
uygulamalar icin bir Gmit 151§1 olmus ve klinisyenleri
pulpa mezensimal hicreleri periodontal defektlerde
kullanmalari igin tegvik etmistir.

PERIODONTAL TEDAVIDE KOK HUCRE
UYGULAMALARI

Calismalar, arastirmacilari dental
elde edilen kok hiicreleri periodontal defektlerde
kullanmaya ydnlendirmis ve bu konu Uzerinde
yogunlasmalarina neden olmustur. Ayrica periodontal
ligamentin zengin ve farkli hiicre gesitleri icermesi
dikkatleri cekmistir. 1998 yilinda Lang 2* domuzlarda
alveoler kemikten ve periodontal ligamentten elde
ettigi hicreleri kiltiir ortaminda codaltarak gergek-

kaynaktan
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lestirdigi calismasinda oncil hiicrelerin kalsifiye doku
olusturdugunu ve periodontal rejenerasyonda ¢ok
dnemli gorev dstlendigini belirtmistir. Shi ve ark.?
gerceklestirdikleri calisma sonucunda da dental
yapilarda bulunan mezensimal hicrelerin dental
dokularin rejenerasyonu igin potansiyel kok hiicre
kaynagi oldugunu bildirmislerdir. Insan periodontal
ligamentinden mezensimal koék hicrelerinin  belir-
lenmesi ve izolasyonu ilk defa 2004 vyilinda
gerceklestirilmistir. Seo ve ark.® gémiilii 3. molar
diglerin periodontal ligamentlerinden elde ettikleri
mezengimal kaynaklh koék hicreleri uyguladiklar
kemirgenlerde sement ve periodontal doku benzeri
yapl olustugunu gobzlemlemislerdir. Bu calisma
sonucunda postnatal periodontal ligamentten elde
edilen kok hiicrelerin yiiksek proliferatif &zelliklerinin
oldugu, sement ve periodontal ligament hiicrelerini
rejenere etme kabiliyetine sahip oldugu gosterilmistir.
Gronthos ve ark.” nin gerceklestirdikleri hayvan
calismalarinda da periodontal ligamentten elde edilen
kok hiicrelerin periodontal hastaliklarin tedavisinde
yararl olabilecegi vurgulanmigtir.

Su-Hwan ve ark.?® calismalarinda, képeklerde
peri-implant defekt modeli olusturmuslar ve periodon-
tal ligamentten ve kemik iliginden elde ettikleri kok
hiicreleri defekt bdlgesine uygulayarak yeni kemik
olusumu acisindan dederlendirmislerdir. Calismanin
sonucunda histomorfolojik olarak yapilan degerlen-
dirmede, yeni kemik olusumunun, kemik iliginden
kaynakli mezensimal kok hiicrelerle tedavi edilen
defekt bolgesinde yiiksek oldugu, periodontal liga-
mentten elde edilen kék hiicrelerle tedavi edilen defekt
boélgesinde kemik olusumunun nispeten azaldigini ve
son olarak hicresiz kullanilan hidroksi apatit /
trikalsiyum fosfat konulan defekt bdlgesinde kemik
olusmunun en az seviyede oldugunu gdzlemlemis-
lerdir. Li-yu ve ark.?® domuzlardan otojen olarak
periodontal ligamentten izole ettikleri kok hicreleri
periodontal defekte uygulayarak gerceklestirdikleri
calismada da periodontal ligament kdk hicrelerinin
periodontal dokulari rejenere etme kabiliyetlerinin
oldugunu belirtmiglerdir.

Periodontal defektlerin tedavisinde kok hiicre
kullaniminin  etkinliginin ~ arastirildigi  calismalarda
yalnizca dental kaynaktan elde edilen kok hiicreler
kullanilmamistir. Chun-Jia ve ark.*® hayvan calismala-
rinda kemik iliginden izole ettikleri kok hicreleri
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polisakkarit- polylaktik asit ile karistinp, olusturduklari
periodontal defekte uygulamiglar ve kemik olusu-
munun yalnizca kék yiizeyi kazima ve cerrahi islem-
lerin uygulandigi tedavi yontemlerinden daha iyi
sonuglar oldugunu bildirmislerdir. Bu galismada kemik
iliinden alinan kok hiicrelerin polisakkarit-polilaktik
asit ile periodontal rejenerasyonda kullanilabilecegi
vurgulanmistir.

Morukuni ve ark.’! farelerin yag dokularindan
elde ettikleri kok hiicreleri periodontal defektlerde
uygulayarak gerceklestirdikleri calismada yag doku-
sundan elde edilen kék hucrelerin periodontal
rejenerasyonda iyi sonuglar verdigini bildirmislerdir. Bu
calismayla insanlarda uygulanan liposuction yén-
temiyle yag alimindan elde edilebilecek kék hiicrelerin
hem vyiiksek kalitede olabilecedi hem de morbiditenin
daha az olacagi belirtiimistir. Bu calismada vyag
dokusundan elde edilen kok hicrelerin periodontal
hastaligin tedavisinde ileride kullanilabilecegi vurgulan-
mistir. Bu calisma gibi yag dokusundan elde edilen kdk
hiicrelerle ilgili olarak bircok calisma gerceklestiriimis
ve sonug olarak bu kok hucrelerin farklilasma
gliclerinin iyi oldugu, kemik rejenerasyonunda oldukgca
iyi sonuglar verdigi bildirilmigtir.3%%°

2005 yilinda Kawacuci ve ark.%, hastalarin iliak
kemiklerinden izole ettikleri mezensimal kok hiicreleri
periodontal cerrahi islem sirasinda kemik defektlerine
uygulayarak  gergeklestirdikleri  calismada,  klinik
sonuclarin oldukca basarili oldugunu belirtmislerdir.
2006 yilinda ise Yamada ve ark.>” ayni sekilde hastanin
iliak kemiginden izole ettikleri mezensim hiicrelerini
yine hastanin periferal kanindan elde ettikleri
plateletten zengin plazma ile kanstirarak olusturduklari
jeli periodontal defekte uygulamiglardir. Bu klinik vaka
uygulamasinda da radyografik olarak kemik olusu-
munun jelin uygulandigi alanda oldukga iyi oldugu, cep
derinliginde azalma ve klinik atasman kazancinin
oldugu bildirilmistir. Bu calismalar gibi daha bir cok
calisma ve makalelerde periodontal defektlerin teda-
visinde kok hicre uygulamalarinin klinik sonuglarinin
iyi oldugu ve periodontal hastalik tedavisinde yeni bir
yaklasim olarak gériildiigii anlasiimaktadir,®10-38:39,4041

Pulpa ve periodontal ligamentten elde edilen
kok hiicrelerden baska bir diger dental kaynakl kok
hiicre kaynadi dental papilla ve dental folikildir.
Sonoyoma ve ark.*? dental papillanin apikal parca-
sindan elde ettigi kék hicreleri, farkilasma ve odon-
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toblastlara doéniisme agisindan, periodontal ligament
hiicreleriyle karsilastirdidi bir calisma gerceklestirmistir.
Bu calisma sonucunda dental papilladan elde edilen
kdk hicrelerin periodontal ligament kaynakli kok
hiicrelere gore cok daha fazla proliferasyon 6zellikleri
oldugu ve dis formasyonu olusturmada daha etkili
oldugunu belirtmislerdir.*® Dental folikiil ile ilgili
calismalarda da dental folikiilden izole edilen kok
hiicrelerin farklilasma kabiliyetlerinin yiiksek oldugu®,
sementoblastlara farklilasma o&zellikleri ve dolayisiyla
sement olusturabilme yeteneginin bulundugu® ve ayni
zamanda periodontal ligamenti yeniden rejenere etme
kabiliyetlerinin oldugu bildirilmektedir.*®

SONUC

Periodontal ligament, sement ile alveoler kemik
soketi icerisine gémiilmdis, dislere destek olan yumu-
sak badgdokusudur. Periodontal ligament vyalnizca
dislere destek olmakla kalmaz ayni zamanda beslen-
me, homeostaz ve zarar goren dokularin tamir gérevini
Ustlenir. Periodontal ligamentin icerdigi heterojen
hiicreler kemik sekillendiren hiicrelere (osteoblastlara)
ya da sement sekillendiren hiicrelere (sementob-
lastlara) farkllasabilmektedir. Sirekli dinamik halde
bulunan periodontal dokularin bu 6zellikleri arastir-
macilarin dikkatini ¢ekmis periodontal dokularda kok
hiucre calismalarina  yonlendirmigtir. K&k hiicre
galismalarinda en 6nemli amag elde edilebilir kaynak-
lardan ylksek kalitede postnatal kok hicre izolas-
yonudur. Periodontal ligament, dental papilla ve dental
folikiil, farklilasmamis hiicreler igin kolay elde edilebilir
kaynaktir. Ayni zamanda dental dokulardan elde edilen
kok hicrelerin farkllasma potansiyellerinin  yiiksek
oldugu calismalarda gdzlemlenmistir. Periodontal
kaynakl kok hicrelerin, periodontal hastalk, deje-
neratif hastallk ve yaralanmalarda kullanilabilecegini
one siirlilimektedir.***” Ayrica diste bulunan mezensi-
mal kaynakli kdk hiicrelerin kalp hastaliklari, Alzhemier
hastaligi, Parkinson hastaligi, omurilik zedelenmesine
bagll felgler gibi tedavisi zor hastaliklarn iyilestirmede
potansiyel; ayni zamanda kemik yapilanmasi, dis
olusturma, diseti, cene hastaliklari ile kikirdak, yag ve
kas gibi birlestirici organlar canlandirma ve olusturma
acisindan umut vaat ettigi ortaya cikmistir.?** Gele-
cekte belkide dental dokulardan (st diglerinden,
pulpadan, periodontal doku ve dental folikiilden) elde
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edilen kok hiicreler yalnizca dis dokularinin tedavisinde
ya da yeni dis olusumunun saglanmasinda degil ayni

zamanda vicudun dider

bolgelerinde dejeneratif

hastaliklarda da rutin olarak tedavi alternatifi
olabilecektir.
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