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A hialuronan egy nagy molekula-
súlyú poliszacharid (glükózami-
noglikán), amely vitális szerepet
tölt be az extracelluláris állo-
mány funkciójában, beleértve a
mineralizált és nem mineralizált
parodontális szöveteket is. A hia-
luronan azért is fontos, mert szá-
mos feladatot tölt be a gyulladás
és a sebgyógyulás folyamatához
kapcsolódó mechanizmusokban.
Mivel az orvostudomány számos
területén – mint a szemészet, a
bôrgyógyászat és a reumatológia
– az exogén hialuronanappliká-
ció a sebgyógyulás folyamatának
befolyásolásában és gyorsításá-
ban sikeresnek bizonyul, elkép-
zelhetô, hogy a hialuronan adása
a parodontális sebterületeken
hasonlóan jótékony hatást gyako-
rol a parodontális szövetek rege-
nerációjára és a parodontális
megbetegedések kezelésében.

Klinikai jelentôség
A gyulladásos folyamatok mecha-
nizmusával és a sebgyógyulás fo-
lyamatával kapcsolatos ismerete-
ink bôvülése vezetett el az extra-
celluláris állomány alkotórészei-
nek a parodontális szövetek rege-
nerációjában és gyógyulásában
betöltött pozitív szerepének a
vizsgálatához. Ezúttal bizonyíté-
kokkal szolgálunk arra, hogy az
extracelluláris állomány egy
ilyen alkotóelemének, a hialuro-
nannak – mint a parodontális
szövetregeneráció egy potenciá-
lis jelöltjének – szerepét alátá-
masszuk.

A hialuronan
a parodontális szövetekben
A hialuronan a test számos szöve-
tében – mint például a bôr, az
ízületek és a parodontális szöve-
tek – az extracelluláris állomány
egy nagy molekulasúlyú (10 000–
10 000 000 dalton), nem-szulfatált
poliszacharid alkotórésze. A hia-
luronan N-acetil-glükózamin és
D-glükuronsav ismétlôdô disza-
charidegységeibôl épül fel, s
ezáltal az extracelluláris állo-
mányt alkotó glükózaminogliká-
nok közé tartozik (1. ábra). A hi-
aluronant minden parodontális
szövetféleségben sikerült kimu-
tatni, különbözô mennyiségben;
a mineralizált szövetekhez ké-
pest (mint a cement és az alveo-
láris csont) sokkal nagyobb
mennyiségben található meg a
nemmineralizált szövetekben
(mint a gingiva és a parodontális
ligamentumok). Ezen túlmenôen
a keringô vérben jelen lévô ma-
gas hialuronanszintnek köszön-
hetôen állandóan jelen van a gin-
givális sulcusfolyadékban, mint
szérum stresszfaktor.

A hialuronan és
a parodontális
megbetegedések
A parodontális szövetek egy
egyedülálló rendszert képvisel-
nek, ahol az epiteliális, nem mi-
neralizált és mineralizált szöve-

tek a dentogingivális junkció te-
rületén egymással találkoznak.
A junkció integritásának meg-
maradása alapvetô jelentôség-
gel bír a mikrobiális invázió el-
leni hatékony védekezésben és
az alatta fekvô parodontális szö-
vetek – mint a parodontális liga-
mentumok és az alveoláris csont
–, bakteriális toxinok, enzimek
stb. okozta destrukciójának
megelôzése szempontjából.
Ugyanakkor a junkció struktu-
rális integritása elvész a paro-
dontális megbetegedések során
kialakuló krónikus gyulladások
esetén. Ezek az események ká-
ros hatással vannak az alatta
fekvô parodontális szövetek ext-
racelluláris mátrix komponen-
seire, beleértve a kollagént, a
proteoglikánokat és a hialuro-
nant is. Klinikai vizsgálatok iga-
zolták, hogy a hialuronan jelen-
tôs mértékû degradációs folya-
matokon megy keresztül, kisebb
molekulasúlyú termékekre esik
szét a krónikusan gyulladt íny-
szövetekben, csökkentve a hia-
luronan funkcióját, míg a proteo-
glükánokhoz kapcsolódó szulfa-
tált glukózaminoglikánok, mint
a chondroitin-4-szulfát és a der-
matan-szulfát, relatíve intaktak
maradnak. Ezekben az esetek-
ben a bakteriális enzimeket (hi-
aluronidázokat) teszik elsôsor-
ban felelôssé a hialuronan deg-

radációjáért. Ugyanakkor egyre
több bizonyítékunk létezik a
gyulladásos sejtekbôl származó
reaktív oxigénszármazékok,
mint a szuperoxid-gyök- (O

2-
) és

hidroxid-gyök- (-O) származé-
kok addicionális szerepére vo-
natkozóan a parodontális meg-
betegedésekben megfigyelhetô
hialuronanszétesésben, mivel a
hialuronról sikerült kimutatni,
hogy sokkal érzékenyebb a re-
aktív oxigénszármazékok általi
szétesésre a glükózaminogliká-
nokkal (chondroitin-4-szulfát és
a dermatán-szulfát) összehason-
lítva, ami korrelációt mutat a
krónikusan gyulladt ínyszövetek
klinikai tüneteivel.

A hialuronan és a
parodontális sebgyógyulás
A hialuronan sokféle strukturális
és élettani szerepet lát el a szöve-
teken belül, beleértve az extracel-
luláris és az intracelluláris köl-
csönhatásokat, növekedésifaktor-
interakciókat és az ozmotikus
nyomás, valamint a szövetek lub-
rikációjának szabályozását, me-
lyek segítenek a szövetek szerke-
zeti és homeosztatikus integritá-
sának megôrzésében. Ezenkívül
a hialuronan kulcsfontosságú
komponensnek bizonyul a króni-
kus sebgyógyulásban azon lépé-
sek sorozatán keresztül, melyek
mind a mineralizált, mind pedig a
nem mineralizált parodontális

szövetekben a sebgyógyulás fo-
lyamatához kapcsolódnak, neve-
zetesen: a gyulladás, a granuláci-
ós szövet kialakulása, a hámoso-
dás és a szövetek remodellizáció-
ja (a 2. ábra foglalja össze).

A sebszövet a reparációs me-
chanizmus korai, gyulladásos
fázisában gazdag hialuronanban,
mely az extracelluláris mátrix-
ban található sejtekbôl (fibrob-
lasztok és a keratinociták a gingi-
vában és a parodontális rostok-
ban, cementoblasztok a cement-
ben és oszteoblasztok az alveolá-
ris csontban) jut a gyulladt terü-
letekre, vagy a vascularis vérellá-
tásból kerül a sebterületre. A hia-
luronan sokféle szerepet tölt be a
gyulladás kezdeti stádiumaiban,
mint például a szerkezeti váz ide-
iglenes fenntartása a hialuron-
nak a fibrindugóval történô köl-
csönhatása révén, mely szabá-
lyozza a gazdaszervezet gyulla-
dásos és extracelluláris állo-
mányból származó sejtjeinek in-
filtrációját a sebterületre.

A hialuronan és szerepe a
parodontális sebgyógyulásban

A hialuronsav szerkezeti képlete

N-acetil-D-glükózamin G-glükuronsav

1. ábra

A hialuronsav hatása a gingiva szöveti regenerációjára, a sérülést követôen.

1
Sérülés

2
Vérlemezkékbôl
és fibronból álló
alvadék

A sebgyógyulás
elsô lépése
magában foglalja
egy fibrinbôl és
vérlemezkébôl
álló háló
kialakulását.

A szövet-
regeneráció
folyamán a helyi
hialuronsav-
koncentráció
megnô. Belép a
fibrinhálóba, és
fokozatosan
helyébe lép annak.

A hialuronsav
kedvez a környezô
szövetekbôl a
fibroblasztok
sejtmigrációjának,
párhuzamosan
ezzel serkenti a
kollagénképzôdést.
Tehát az új szövet
alapszerkezetének
kialakulásáért
felelôs.

Végül a
fibrinháló
eltûnik, és a
szövet rendes
szerkezete
ismét helyreáll.

3
Vérlemezkékbôl
és hialuronsavból
álló alvadék

4
Fibroblasztokból
származó kollagén
képzôdése

5
Sebgyógyulás

2. ábra
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A hialuronan egy sor polipep-
tid-molekula (proinflammatori-
kus citokinek) termelését is in-
dukálja a fibroblasztok, kerati-
nociták, cementoblasztok és osz-
teoblasztok által, ami elôsegíti a
gyulladásos válaszreakciót, és
ebbôl következôen stimulálja a
vérerek endotheliumsejtjeinek
hialuronanszintézisét. A hialuro-
nan továbbá részt vesz a gyulla-
dásos sejtek folyamatainak akti-
válásában, mint a polimorfonuk-
leáris leukociták és makrofág
funkciók, beleértve a sebterület-
re történô migrációjukat, adhé-
ziójukat és a behatolt mikrobiá-
lis patogének fagocitózisát és el-
pusztítását, azért, hogy a gingi-
vális sulcusban és a szomszédos
parodontális szövetekben meg-
akadályozza az anaerob patogén
baktériumok kolonizációját és
proliferációját. Egy kissé ellen-
tétes jellegû szerepben ugyanak-
kor a hialuronan képes a gyulla-
dásos válaszreakció szabályozá-
sára a gyulladásos sejtekbôl
származó reaktív oxigén eltaka-
rítása útján, ami hozzájárulhat a
granulációs szövet mátrixának
stabilizációjához. Továbbá a hia-
luronan közvetett úton is hathat
a gyulladás csökkentésére és a
granulációs szövet stabilizáció-
jára, gátolva az extracelluláris
állományban található fehérjé-
ket lebontó gyulladásos sejtek-
bôl származó enzimeket (serine-
proteinázok), amint a gyógyulás
elôrehalad.

A nem mineralizált krónikus
sebek hialuronantartalma, továb-
bá a fibroblasztok és a keratinoci-
ták emelkedett hialuronanszinté-
zise következtében átmenetileg
megemelkedik a granulációs szö-
vet kialakulása és a hámszövet
újraképzôdése alatt. A minerali-
zált parodontális szövetekben,
mint az alveoláris csontban, a
granulációs szöveti fázist fokoza-
tosan váltja fel egy ideiglenes mi-
neralizált callus. Az ilyen szaka-
szok során a hialuronan a legkü-
lönbözôbb sejtfunkciókban vesz
részt, például elôsegíti az extra-
celluláris állomány sejtjeinek a
seb mátrixába történô vándorlá-
sát, a sejtek proliferációját és a
granulációs szövet organizáció-
ját. Ezek a lépések mind elôsegí-
tik a gingivális hám bazális réte-
gének újbóli letapadását a lamina
basalison, és a mineralizált szö-
vetek maturációját, aminek ered-
ménye a fog felé nézô felszínen
egy junkció kialakulása lesz. Ké-
sôbb, a granulációs fázisban a hi-
aluronan szintézise megszûnik,
és a már meglevô hialuronan a
host enzimek segítségével (hialu-
ronidázok) depolimerizálódik,
aminek eredményeként alacso-
nyabb molekulasúlyú hialuro-
nanmolekulák jönnek létre, és
megváltozik a granulációs szövet
összetétele. Az alacsony moleku-
lasúlyú hialuronanfragmentu-
mokról, melyek a hialuronidázak-
tivitás során jöttek létre, kimutat-
ták, hogy elôsegítik a sebben a
vérerek kialakulását (angiogene-
sis), de ennek a pontos mecha-
nizmusát még nem ismerjük.

Hialuronan a parodontális
terápiában
Nyilvánvaló, hogy a hialuronan
sokrétû szerepet tölt be a kró-

nikus sebek gyógyulásában,
beleértve a parodontális meg-
betegedések gyógyulása folya-
mán megfigyelteket is. Nem to-
xikus, biokompatibilis, továbbá
számos biokémiai és fizikoké-
miai tulajdonságának követ-
kezményeként az exogén hia-
luronan applikációja a paro-
dontális sebterületekre, úgy tû-
nik, a leírt mechanizmusoknak
megfelelôen elônyösen képes
befolyásolni a host-válaszreak-
ciók szabályozását, és felgyor-
sítja azokat, hasonlóan,  ahogy
azt kimutatták már számos or-
vosbiológiai területen, mint a

szemészetben, bôrgyógyászat-
ban és a reumatológiában. Pa-
rodontális megbetegedésekkel
kapcsolatban igazolták a nagy
molekulasúlyú hialuronanbázi-
sú gél hatékonyságát a szöveti
repair-mechanizmusok indu-
kálásában, és a gyulladásos
gingivitises és az odontoszto-
matológiai sebészeti beavatko-
zásokon átesett páciensek gyó-
gyulásában. Továbbá, a margi-
nális gingivitis csökkentésében
a hialuronanalapú gél haté-
konyságának egy kettôs vak
próbát alkalmazó klinikai vizs-
gálata a marginális mucosa, az

interdentális papillák vörös szí-
ne és ödémája tekintetében
statisztikailag szignifikáns
csökkenést állapított meg, va-
lamint a hialuronan adását kö-
vetôen csökkent az ínyvérzési
index.

Összefoglalva tehát, az elô-
zetes bizonyítékok arra enged-
nek következtetni, hogy a hia-
luronan nagyon ígéretes jelölt
a parodontális szövetek rege-
nerációjában és a parodontális
megbetegedések kezelésében,
a tünetek gyors remissziójának
elôsegítésével, nemcsak a

marginális gingiva, hanem a
sokkal mélyebben elhelyezke-
dô parodontális szövetek terü-
letén is. Ugyanakkor további
vizsgálatok szükségesek a pa-
rodontális megbetegedések te-
rén a hialuronanapplikáció te-
rápiás hatására vonatkozóan,
amennyiben a parodontális
szövetek regenerációjában a
hialuronan adásának valós
elônyeit teljes mértékben ki kí-
vánjuk aknázni. 

Ryan Moseley,
Rachel J. Waddington,

Graham Embery
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Felhasználási terület:
• Gingivitis, parodontitis esetén.
• A készítmény vérzéscsillapító, szövetregeneráló és gyulladáscsökkentô hatása

elismert.
• Csiszolás után, lenyomatvétel elôtt a sulcusba fecskendezve, gyors regenerálódás

érhetô el!
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