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 
   ـــ ـــوا سب ـانـــوالم      ق

 نا إ  ما   مـوننا إلـم تلـ  

 ب ع يوو  ب نكيوو 
 

 

 

 

 

 "صدق الله ب عظي "
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Introduction 
 

Bone grafts are bones that are transplanted from one area of 

the skeleton to another to augment bone healing and provide 

stability after orthopaedic surgery. (1) 

Autograft (formerly called homograft) refers to bone taken 

from one anatomic site and transplanted to another site in the same 

individual. As this transfer contains live osteocytes, autograft is 

considered the most osteogenic material. Allograft (formerly termed 

heterograft) refers to bone transplanted from one member of a 

species to another and is both osteoinductive and osteoconductive, 

but to a lesser degree than autograft. (2) 

Bone graft alternatives were reviewed to their efficacy in 

extending or replacing bone graft sources in orthopaedic surgery 

such as demineralized bone matrix, ceramics and synthetic implants. 

(1) 

Demineralized Bone Matrix (DMB) represent an extreme 

form of allograft processing and is prepared by decalcification (acid 

extraction) of cortical bone to leave collagen, non collagenous 

proteins and growth factors in continuity as a composite. Ceramics 

comprise another large family of bone graft alternatives and there 

are several types of ceramic implants available. (2) 
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There are two kinds of bone cements for orthopaedic 

procedures: conventional cement polymethylmethacrylate (PMMA) 

and bioabsorbable composites. (3) 

 The use of allogenic mesenchymal  stem cells to regenerate 

bone without the need for immunosuppressive therapy may be 

alternative to autologous and allogenic bone grafting procedures. (4) 

 Researches are directed to using composite grafting materials 

such as demineralized bone matrices, bone morphogenic proteins 

and ceramics mixed with bone marrow to stimulate bone healing 

before the latter has been standardized for clinical application. (5) 

Composites comprise the most rapidly expanding category of 

bone graft alternatives. With composites, the favorable properties of 

different materials are incorporated in a single compound. (2)  

Each of these alternatives could possibly be combined with 

autologous bone marrow or various growth factors. Although none 

of the presently available substitutes provides all the three 

fundmental properties of autologous bone graft (osteogenicity, 

osteoconductivity and osteoinductivity), there are number of 

situations in which they have been proven to be clinically useful 

especially when autologous bone graft is limited in supply or when 

acceptable rates of fusion may be achieved with these substitutes. 

(1) 
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Aim of the essay 

 
 The aim of this work is to review the literature regarding the 

assessment of bone graft alternatives as a method of bone 

reconstruction in orthopaedic surgery to increase the rate of success 

and to reduce the rate of complications. 
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 الهدف من الرسالة

 

في   تهدف هذه ب رـا ة إ ى إ قاء ب ضسء   ى إـنخدبم بدبئل ب رقعة ب عظمية

 وتق يل ب مضا فات.  جربحات ب عظام لإ ادة بناء ب عظام  زيادة معدل ب نجاح
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 المقــدمـــة
 

هي ب عظ  ب منقسل من جزء من ب هيكل ب عظمى إ ى  :ب رقع ب عظمية

 (0جزء آخر  يسا د   ى إ نئام ب عظام وتثاينها بعد جربحات ب عظام. )

تشير ب رقعة ب عظمية ب ذبتية )وب مسماة ـابقا با رقعة ب منجالسة( إ ى 

نقسل إ ى مكان آخر فى لفس ب شخص. ب عظ  ب مأخسذ من مكان تشرينى وب م

وبما تلها تننسى   ى خلايا  ظمية حية  ذب تعد ب رقعة ب عظمية ب ذبتية تكثر 

مادة مكسلة   عظام. تشير  ب رقعة ب عظمية ب غير ب ذبتية )وب مسماة ـابقا با رقعة 

ب مغايرة( إ ى ب عظ  ب منقسل من شخص من رتاة معينة إ ى شخص آخر وهى 

 (2ة ومسص ة   عظام و كن بدرجة تقل من  ب رقعة ب عظمية ب ذبتية. )تعنار حاث

وقد ت يد ب نظر فى بدبئل ب رقعة ب عظمية  فا  ينه  فى تسـيع تو 

إـنادبل ب رقعة ب عظمية ب ذبتية فى جربحات ب عظام. وبدبئل ب رقعة ب عظمية ه  

 (0قسب ب ب عظ  ب غير ممعدله وب سيربميم وب رقع ب نركياية. )

تمثل قسب ب ب عظ  ب غير ممعدله صسرة مفرطة   رقعة ب عظمية ب غير 

ذبتية وين  إ دبدها با نجرد من ب ك س با عظ  ب  نائى  ننرك هذه ب عم ية 

ب كس جين وب اروتينات ب غير كس جينية و سبمل ب نمس فى إلدماج مسنمر. 

وتسجد منه يشمل ب سيربميم مجمس ة كايرة تخرى من بدبئل ب رقعة ب عظمية 

 (2تلسبع  ديدة مناحة. )

بلأـمن  ب عظمى لس ان وهما بلأـمن  ب نق يدى )بس ى ميثيل ميثا 

 (2تكريلات( وب مركاات ب ممنصة بيس سجيا. )
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إن إـنخدبم خلايا جذ ية بنائية غير ذبتية لإ ادة بناء ب عظام بدون 

ظمى ب ذبتى وب غير إـنخدبم بلأدوية ب مثاطة   منا ة قد يكسن بديلا   نرقيع ب عو

 (4ذبتى. )

تنجه كثير من بلأبناث إ ى دمج مسبد ب نرقيع ب عظمى مثل قسب ب ب عظ  

ب غير ممعدله وب اروتين ب مشكل   عظام وب سيربميم مع ب نخاع ب عظمى 

لإـنثارة إ ننام ب عوظام قال تن يصاح بلأخير هس ب نل ب نمسذجى فى 

 (5بلإـنخدبمات ب طاية. )

ات ب عوظمية ب فئة بلأـرع إتسا ا فى بدبئل ب رقعة تشمل ب مركا

ب عوظمية. وقد دمج  ب خصائص ب مفض ة   مسبد ب مخن فة بها فى مركب وبحد. 

(2) 

كل من هذه ب ادبئل ب عوظمية يمكن تن ينند مع ب نخاع ب عظمى ب ذبتى 

تو سبمل ب نمس ب عديدة. وبا رغ  من تن ب ادبئل ب عظمية ب مسجسدة حا يا   

تنسبفر بها ب ثلاث خصائص ب رئيسية   رقعة ب عظمية ب ذبتية معا وه  ب قدرة 

  ى تكسين ب عوظام وتسصي ها وحث ـر ة إ نئامها إ  تله تسجد بعض 

ب نا ت ب عم ية ب نى ت  إـنخدبمها فيها وخاصة  ندما تكسن مصادر ب رقعة 

ج ب عظام بسبـطة ب عظمية ب ذبتية مندودة تو ند وجسد معد ت مقاس ة لإلدما

 ( 0هذه ب ادبئل. )
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List of abbreviations 

 

A/W             Apatite—Wollastonite   

BMA            Bone Marrow Aspirate     

BMAT         Bone Marrow Autologous Transplantation 

BMPs          Bone Morphogenic Proteins 

CaP             Calcium Phosphate 

CPC             Calcium Phosphate Cement  

DBM           Demineralized Bone Matrix   

ECM           Extracellular matrix of bone   

ESCs            Embryonic Stem Cells   

FDA             Food and Drug Administration  
FGF             Fibroblast Growth Factor   

HA               Hydroxyapatite 

HAC            Hydroxyapatite Coralline  

HSCs            Haematopoietic Stem Cells     

HTR             Hard-Tissue-Replacement    

IBT              Inflatable Bone Tamps   

IGF              Insulin-like Growth Factor   

IVF               In-Vitro Fertilization   

4-META      4-Methacryloyloxyethyl Trimellitate Anhydride  

MSCs           Mesenchymal Stem Cells   

Norian S       Norian Skeletal Repair System     
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OP               Osteogenic Proteins  

PDGF          Platelet-Derived Growth Factor   

PHEMA      Polyhydroxyethylmethacylate    

PMMA       Polymethymethacrylate      

SCNT          Somatic Cell Nuclear Transfer     

SIADH   Syndrome of Inappropriate Secretion of AntiDiuretic            

Hormone  

SiO2            Silicon Dioxide   

TCP            Tricalcium Phosphate    

TGF            Transforming Growth Factor   
TNF            Tumour Nectotic Factor  

 

 

 
    

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


