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KIKIRDAK TEDAVISINDE

DEVRIM

Eriskin kok hticre calismalarindaki hizli gelismeler kikirdak problemlerini sorun olmaktan
¢ikariyor. Hastanin kikirdak dokusundan dretilen yeni hiicrelerin tekrar sorunlu bélgeye
uygulanmast ile tam iyilesme saglanabiliyor. Ankara Universitesi Tip Fakdiltesi Ortopedi ve
Travmatoloji Anabilim Dal 6gretim (iyesi Prof. Dr. Mehmet Binnet, eriskin hiicre tedavisinde
diinyada ve Tiirkiye'de ki gelismeleri Saglik Dergisi’ne anlatti.

Prof. Dr. Mehmet Binnet

riskin kok hicre tedavileri ABD
E Baskani Barack Gbama'nin konu-

yu Gnemsemesi ve arastirmalari
desteklemesi ile dinyada oldugu gibi,
Turkiyede de bu konuda mevzuatin
yayinlanmasi ile yeni bir boyut kazand.
Saglk Bakanhdi kok hicre calismalar
yapan iki laboratuvara daha izin verdi,
Béylece Turkiye'de Bakanlk onayh kék
hiicre laboratuvarlarinin sayisi 3'e gikti.

“Hiicresel Tedaviler Yayginlasiyor”

Eriskin kok hiicre tedavileri icerisinde en
basarli olunan alanin hareket sistemi
ve kikirdak oldugunu ifade eden Prof.
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Dr. Mehmet Binnet, kisinin kendi doku-
sundan alinarak cogaltlan hicrelerin
ayni bolgeye tekrar uygulanmasi ile te-
davinin gerceklestigini styledi, Binnet,
“Tibbin son 5 yil icerisindeki gelisimine
bakuginiz zaman hiicresel tedavilerde
ciddi bir artis var. Giderek popiiler olu-
yor. Siyasi erklerin bu konuya daha sicak
bakmalar, Obama’nin hiicresel tedavileri
desteklemesi, bu tiir calismalarin éniind
acmasi bu konudaki calismalarnin hizlarini
da arttirmaya basladi. En azindan biitiin
dinyada bu calismalar daha yayginlas-
maya basladi. Arastirma ve gelistirme
de lokomotif olan Amerika'da ki bilimsel
kuruluglar ve enstitUler ¢alismalanni hiz-
landirdi. Turkiye'de ki gelismelerde bu
gelismelere son derece paralel gidiyor.
Ozellikle eriskin hastalarin kendi dokula-
rindan alinarak ¢ogaltilan hiicrelerin tek-
rar hastanin dokusuna yerlestiriimesi ve
olumlu sonug alinmasi bundan 20 sene
Bncesine gére bir hayaldi. Bana boyle bir
seyin olacadi soylenseydi bunun glizel
bir hayalden ibaret oldugunu stylerdim.

O zamanlar ¢aresizce baktigimiz veya
hichir sey yapamadigimiz problemlere
veya hastaliklara bugln bdylesine bir
takim secenekler ¢ikmasi inanilmaz bir
gelisme” dedi.

“Turkiye'de Sistem Belirli Temellere
Kurallara Baglanmaya Baslandi”

Prof. Dr. Mehmet Binnet, kikirdak te-
davisinde kok hicrelerin kullaniminin
Turkiyede daha eskiye dayandigin,
yaklasik 12 yil once kikirdak tedavisini
gerceklestirdikleri hastanin suan askerlik
gorevini yaptigini ve higbir sorun yasa-
madigini soyledi. Binnet, * Tarkiye'de ilk
kez bu tedavi 1994 yilinda Isvec'ten ge-
len iki bilim adami tarafindan uyguland.
Kisiden kikirdak dokusu alarak laboratu-
varda 3 ila 4 bin hlcreden milyonlarca
hicre yaptilar. Sonrasinda da problemli
bolgenin tizerine yerlestirdiler, Bu bizde-
ki kikirdak tedavileri icin bir devrimdi.
1994'te ki bu gelismeyi takiben biz ilk va-
kamiza uygulamayi yaptik. 13 yasinda bir
cocuktu o zamanlar suanda askerlik go-
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revini yapiyor. Higbir sorunu yok ve artik
bize kiziyor, artik beni kontrole cagirma-
yin ikide birde seklinde. Bu delikanliy 12
yila yakindir takip ediyoruz. 2000 yilinda
yaptigimiz ikinci kisi suanda mihendislik
yapan geng bir arkadasimiz. O da suanda
glneydoguda gdrevli ve normal yasanti-
sina devam ediyor Ondan sonraki yillarda
Turkiye'de laboratuvar alt yapisinin olma-
masindan dolayi ¢alismalara ara verildi.
Bu stire icerisinde bizlerde Universitemiz-
de laboratuvar alt yapilanni hazirladik.
2004'de Ankara Universitesi Biyoteknolgji
EnstitGstinde bu ¢alismalar basladi. 2006
ile 2008 arasinda 20 hastaya bu tedaviyi
uyguladik. Blydk oranda da basarili so-
nuglanni izledik. Daha sonrada bu yay-
ginlasmaya basladi. Bu ekim ayinda hiic-
resel tedavilerle ilgili mevzuat yayinland.
Tdrkiye'de sistem belirli temellere kural-
lara baglanmaya basland. Suanda da bu
tedavi yapiliyor.” diye konustu.
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“Suiistimallere Acik Bir Alan”

Bu alanda suiistimallerinde yasanabilece-
gini ifade eden Prof. Dr. Mehmet Binnet,
bu tedavinin herkese uygulanamayaca-
gini sOyledi. Binnet, "Suiistimale cok agik
bir konu. Clnka herkese uygulanmiyor.
Bu tedaviyi uygulayacaginiz insanlarin
hicrelerinin tamir yetenedinin olmas
gerekir. Bu tip tedaviler tartismasiz basa-
nil. Ama ileriki yaslardaki hastalara boyle
bir tedavinin uygulanmasi umut tacirli-
ginden baska bir sey degildir. Uygulama
alani 16 yasla 55 yas aras.. Bundan énce
uygulanan bir dizi tedavi yontemi daha
var. Diger kikirdak tedavi ydntemleri,
hiicre tedavileri daha buyik vakalarda
yapiliyor. C6ziim bekleyen agir vakalarda
yapmak lazim" dedi.

"Yurt Disi Saglik Ve Tedavi Taleplerini
Artiracak”
Uygulamalardaki

suiistimallerin -~ 6nu-

ne gecebilmek icin Saglk Bakanhdimin

vaka basina izin verdigini belirten Binnet,
mevzuatla birlikte zamanla uygulama
soyledi.
Binnet, "Bu tedavi pahall bir tedavi. Saglik

prosedlrlerinin - oturacagini
Bakanhdi'min kontrollinde vapiliyor. Bu
uygulamada bir takim suiistimallerin
onine gegebilmek icin  uygulamanin
yapilacag) hastalara vaka basina izin ve-
riyor. Artik mevzuatta var, bdyle bir pro-
sedlre de zamanla gerek kalmayacakur,
Bu codrafyada bu tip tedavi yontemleri
hentiz cok gelismis degil Tirkiye ileri te-
davi yontemlerini ne kadar cok uygularsa
bu cevre Ulkeler agisindan (lkeyi cazibe
merkezi yapacaktr. Ulkemize gelen sag-
Ik ve tedavi taleplerini artiracaktir” sek-
linde konustu.

"3 Aylik Tedavi Stireci Gerektiriyor,
Hastanin 1 Gunlik Yatisi Yeterli

Oluyor”

Laboratuvar asamasinin 3 ila 6 hafta sir-
digind vurgulayan Prof. Dr. Mehmet
yapildiktan
hastalann 1 gln hastanede kalmalari-

Binnet, uygulama sonra
nin yeterli olacagini séyledi. Binnet, "Siz
hastadan kiictk kikirdak parcasimi alip
laboratuvara génderdiginiz andan itiba-
ren 3 ila 6 hafta stre geciyor. Sonrasinda
hastaya uygulama yapiyorsunuz, yeni
hiicrelerin yerlestigi yere adapte olmasi
yasamina devam etmesi 6 hafta daha
strlyor. Bu da 3 aylik bir tedavi stirecini
gerektiriyor. Bu stre icinde hastanede
yatmasina gerek yok. 1 ginliik bir yatis
yeterli olabilivor” dedi.
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