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Tavsanlarda kallus distraksiyonu ile tibial uzatma

-Blyime plag! fonksiyonlarinin incelenmesi-(Deneysel Arastirma 2. Béliim)

Bener Sen'"), Mehmet Gakmak'®, Ayhan Antamur®, Abdullah Gégiis'*), Vakur Olgag’®

Kallus distraksiyonu ile ekstremite uzatmalarinda, uzatilan tibialarin proksimal ve distal bliyime plag: aktivas-
yonlari radyolojik, sintigrafik ve histolojik yéntemlerle incelenmigtir.

Sonugta kallus distraksiyonunun biyiime plaklari tizerine her hangi bir kéti etkisinin olmadigi belirlenmis ve
ayrica yéntemin bélgesel vaskilarizasyonu artirarak bdy(ime plagi fonksiyonlarini hizlandirici yénde etki edebile-

cegi dustnulmustur.

Anahtar kelimeler: kallotasis, kallus distraksiyonu, ekstremite uzatmalari

Tibial lengthening in rabbits by callus distraction: Evaluation of physeal activity

(experimental study) Part Il

Proximal and distal growth plate activities of tibias which lengthened by callotasis limb lengthening technique
were studied on 20 young adult New-Zelland albino rabbits. During the study period radiological, scintigraphical

and histologycal evaluations were performed.

At the end of the study, it's concluded that there is no negative effect on the growth plates. We are thinking of
that there is a positive effect on the function and activities of growth plates of lengthened tibias by way of the stimu-

lus of increased vascularity.
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Ekstremite uzunluk esitsizliklerinin gideriimesinde
son zamanlarda fazlaca ilgi géren ve submetafizer kor-
tikotomiyi iceren llizarov teknigi, uzatilan kemigin epifi-
zer bélgelerini ilgilendirmemektedir (1, 4, 5, 6, 7). Boyle-
ce eklemlere iligkin komplikasyonlar en aza indirilebile-
cek ve ayrica distraksiyon epifizyolizi tekniklerinde ol-
dugu gibi biyime plag! fonksiyonlari Gzerine herhangi
bir kétil etki de s6z konusu olmayacaktir (2, 3, 9, 11). Bu
durumda indikasyon yas yelpazesi epifizer uzatma
yontemlerine kiyasla 6nemli élglide genisleyebilecektir
(4,7, 10).

Bu distincelerden yola gikarak kallus distraksiyonu
ile ekstremite uzatmalarini konu edinen galigmamizin
kapsami igerisinde, tibial uzatma esnasinda ve takip
eden diger dénemlerdeki fizyal bélge fonksiyonlarinin
devam edip etmediginin arastiriimasi amaciyla uzati-
lan tavsan tibialarinin proksimal ve distal epifizleri Gze-
rinde incelemeler yapiimgtir.

Gereg ve yontem

Deneylerde 20 adet Yeni-Zellanda tipi immatir tav-
san kullanildi (12 haftalik, ortalama 2.0 kg). Ameliyat

odncesi donemde proksimal tibial epifizlerinin agik olup
olmadi@i radyolojik yéntemlerle belirlendi. Tavganlar
agik ether anestezisi ile uyutuldular. Steril sartlar ve
ceftriaxone (IV) baskisi altinda sag tibialarin proksi-
mal 1/3'lUnden anteromedial longitldinal lineer insiz-
yonla girildi. Periost siyrildi. Tibio-fibular birlesme ye-
rinden subperiostal tam osteotomi yapidi. Proksimal ve
distal fragmanlar 2'ser adet 1.5 mm Kirschner teli ile lli-
zarov tipi eksternal sirkller fiksatére adapte edildi.
Fragmanlarin repozisyonu saglandiktan sonra periost
devamli sitirlerle kapatildi. Diger anatomik katlar ve
cilt usuliine uygun devaml sitirler ile perprimum dikil-
di. Radyolojik kontroldan sonra hayvanlar uyandinidi-
lar. Bitn tavganlarin sag tibialarina ayni ekip tarafin-
dan, ayni sartlar altinda osteotomi yapildi. Sol tibialar
karsilagtirma amaciyla ayrica degerlendirildi.

Postoperatif dénemde hayvanliar 3 gruba aynidilar:

1. Grup (8 hayvan): Postoperatif 12, glinden itibaren
3 hafta sure ile glinde 0.5 mm (tek seferde) uzatma ya-
pildi. Takip eden 2 haftalik siirede fragmanlar fiksatére
tespit edildi ve nétral konumda tutuldular. Postoperatif
3. ve 4. haftalarda birer, 5., 6. ve 7. haftalarda ikiger hay-
van sakrifiye edildi.
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2. Grup (8 hayvan): Butin ozellikler 1. grupla ayni-
dir. Ancak uzatma miktari ginde 1.0 mm (tek seferde)
olarak yapilmistir.

3. Grup (4 hayvan): Kontrol grubu olarak alindi ve
ameliyatiardan sonra fragmanlar nétral konumda fikse
edildi. 3., 5. ve 7. (iki) haftalarda sakrifikasyonlar yapil-
di. Ameliyatlardan énce, hemen sonra ve takip eden di-
ger haftalarda radyolojik incelemeler yapildi. Ayrica
postoperatif 12. 22., 32. ve 47 gunlerde sintigrafik ince-
lemeler yapildi. 3 mCi aktivitesindeki 99m Tc-MDP ku-
lak venasindan bolus tarzinda injekte edildikten sonra
ilk 120 saniye (kanlanma) ve 2 saat sonraki sayimlar
(uptake) bilgisayar araciligiyla kaydedilerek degerlen-
dirildi. Sakrifikasyonlar ile alinan tibia epifizer bolgeleri
CT tetkiklerini takiben dekalsifiye edildi. Parafin blokla-
rindan yapilan 3-5 mikron kalinligindaki kesitier H+E ile
boyanarak 151k mikroskopunda incelendi.

‘Sonuglar
Radyolojik sonuglar;

0.5 mm/gln orani uzatilan bu grupta min. 7 mm,
maks. 12 mm olmak Uzere ortalama 10 mm uzama sag-
landi. Maksimum distraksiyon orani (kazanilan uzun-
luk/baslangig tibia uzunlugu) 14 % olarak saptandi.
Ameliyat 6ncesi ve ameliyattan 7 hafta sonraki dénem-
lerde epifiz bolgelerinde radyolojik olarak fiz hatlarinin
belirgin oldugu, herhangi bir genigleme veya daralma
belirtisinin olmadig! kontrolateral tibialar ile mukayese
edilerek belirlendi. Sakrifikasyon ile elde edilen tibia or-
nekleri uzerinde yapilan tomografik incelemelerde,
uzatilan tibia epifizlerinde anlaml bir degisiklige rast-
lanmadi (Resim 1 a,b)(Resim 2 a,c).

Resim 1 ab

1.0 mm/gun orani ile uzatilan ikinci grupta ortalama
uzunluk artig 19 mm ve maksimum distraksiyon orani
24 % olarak belirlendi. Bu grupta da uzatilan tibialarin
proksimal ve distal epifizlerinde radyolojik olarak her-
hangi bir dedisime rastlanmadi. Deney sonunda fiz
hatlari belirgindi ve daralma g6riilmedi (Resim 1
c,d)(Resim 2a,c).

Kontrol grubunda da radyolojik incelemelerde de-
ney dncesi ve sonraki donemlerde her iki tibia fizisleri
agikti. Herhangi bir yapisal degisiklige rastlaniimadi
(Resim 1 g, f)(Resim 2 e, f).

Sintigrafik sonuglar:

Kanlanma (blood pool image) ile ilgili sonuglar

( (R-L)/L X 100): Deney gruplarinin uzatma , kontrol
grubunun da osteotomi bolgelerinde belirgin kanlanma
artiglari saptandi. Bu artiglar bacagin timu {izerinde ya-
pilan incelemelerde de gorildi. Deney siresince yapi-
lan 8lglimlerde 0.5 mm/gln uzatma grubunda ortalama
21.65 %, 1.0 mm/gun uzatma grubunda ortalama
23.83 % ve kontrol grubunda ortalama 19.13 % oranla-
rinda, kontrolateral (saglam) tibialara gore fazla kan-
lanma oldugu saptand!.

Kruskal-Wallis varyans analizi ile yapilan inceleme
sonucunda her (¢ grup arasinda anlamli dizeyde fark
olmadigi belirlendi (KW= 0.5, p> 0.05, NS).

Geg faz tutulum (uptake) sonuglari (R tibia /L tibia):
Bu incelemelerde de kanlanma artislarina paralel ola-
rak uptake artiglari saptandi. Deney akisi iginde yapilan
incelemelerde karsi saglam tibialara oranla, deney
gruplar uzatma bélgelerinde 3.29 kat artmig uptake
belirlendi. Kontrol grubunda ise ortalama 2.47 kat fazla
uptake 6lglldu. Her Ug grupta alinan sonuglann analizi

Resim 1 c.d

Resim 1 a,b.c.d.e.f: 0.5 mm/gln uzatma grubunda, deney scnunda (postop. 47. gun) uzalilan (a) ve karg: taraf normal tibia (b)
anteroposterior ve lateral radyografileri. 1.0 mm/gin uzatilan grupta uzatma esnasinda (c) ve deney sonundaki AP/LAT,
kontrol grubu deney tibiasi (e) ve normal tibia (f) proksimal ug AP/lal radyografileri
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Resim 2 a, b, c. d. e, {: Tomograli incelemeleri; deney tibialan proksimal epifiz (a, c) ve safjlam taraf proksimal epitiz (b, d) kesitleri. Kontrol
grubu osteatomi yapilan tibialar proksimal epifizi (e) ve saglam tibia proksimal epifizi (f) kesitlerine ait drnekler

(posloperalif 7. hafta)

sonucunda gruplar arasinda anlamh derecede farklilik
yoktu (KW= 1.423, p>0.05, NS).

Histolojik sonuglar:

Deney ve kontrol gruplarinda uzatilan ve osteotomi
yapilan tibialarin proksimal ve distal epifizer bolgeleri-
nin incelenmesinde (postoperatif 7. haftada), kontrola-
teral epifizler ile benzer yapida olduklar belirlendi. Ke-
mik iligi hicreden orta derecede zengindi. Osteoblastik
aktivitenin orta derecede oldugu gazlenirken epifiz bi-
yume plaklarinin normal kalinlik ve yapida olduklari, ye-

ni yapilan kemik trabekillerinin uzun eksene parelel
yonlendikleri izlendi. Osteoklastik aktiviteler minimaldi.
Kemigin gevresel damarlanmasinin normal oldugu,
medullanin da damardan orta derecede zengin oldugu
saptandi. Osteon formasyonu ve apozisyon rezorbsi-
yon cizgilerinin de normal oldugu gozlendi (Resim 1, 2,
3).



182 B. Sen ve ark.

Resim 3: 0.5 mm/gin uzatma grubu, uzatilan tibia proksimal
epiliz ve biyime plaginin normal yapisi (postoperatif 7.
hafta), H+E, X B0

Resim 4: 1.0 mm/gin orani ile uzatilan tibia proksimal ug biyime
plaginin normal histolojik dzellikleri (postoperatit
7. hafta), H+E, X 80

Resim 5: Kontrol grubu deney libias! proksimal epifizi (posloperatif
7. hafta), H+E, X 80

Tartisma

Uzunluk esitsizliklerinin giderilmesi amaciyla uygu-
lanan epifizer uzatma ydntemlerinin en énemli kompli-
kasyonlari arasinda, uzatma donemi sonrasinda fizis
fonksiyonlarinin gerilemesi bildiriimektedir (2, 3, 8, 9,
11). Bu durumda zararlarin asgariye indirilmesi ama-
ciyla epifizer uzatmalarin ge¢ adolesan dénemde yapil-
masinin gerekliligi bildirilmektedir (11). Bu konu ile ilgili
olarak yaptig! deneysel arastirmada De Bastiani (2, 3),
distraksiyon epifizyolizi ile uzatilan tavsan epifiz biyi-
me kikirdaklarinin 70. giinde ossifiye olduklarini gos-
termigtir. Ayni galismanin bir diger grubunda ise, cond-
rodiatasis yontemi ile epifizer uzatmada geg donemde
epifiz ve fizyal kikirdak normal yapisina geri dénmekte-
dir. Ancak bu teknikle uzatma miktari ok az miktarlar-
da yapilabilmektedir (2, 3).

Kallus distraksiyonu tekniginde ise fizyal fonksiyon-
lar ile ilgili bilgiler henliz yayinlanmamigtir. Deneyimiz-
de kallus distraksiyonu yéntemi ile uzatilan tibia epifiz-
lerinde herhangi bir cerrahi iglem yapilmamigtir. Ote
yandan uzatma dénemi sonundaki adele ve yumusak
doku gerilmelerine bagl olarak fizisler Gizerine komp-
ressif kuvvetlerin etki edebilecedi teorik olarak diistndl-
mektedir. Gevre dokularin adaptasyonu sonunda, her
iki ddnemlerde bu etkinin kaybolacag: ileri strllebilir.

Bu hipotezden yola ¢ikarak epifizer bélge inceleme-
leri de galismamiz kapsamina alinmiglardir. Yapilan in-
celemelerde gerek radyolojik ve gerekse histolojik agi-
dan uzatilan tibialarin proksimal ve distal epifizlerinde,
postoperatif 7. haftada herhangi bir degisiklige rastla-
nilmamisgtir. Radyolojik olarak fiz hatlar agik ve belirgin,
kontrol grubu ve kontrolateral tibialar ile benzer karak-
terdedir. Ayni sekilde histolojik incelemelerde de uzati-
lan tibia érneklerinin proksimal ve distal epifizlerinde ve
blyime plaklarinda herhangi bir yapisal degisiklige
rastlaniimamistir. Kontrol grubu ve kontrolateral tibia fi-
zisleri ile benzer yapidadir. Blyume plaklari normal ka-
linlikta ve selliler aktiviteleri de devam etmektedir.

Epifiz fonksiyonlarin etkileyen bir bagka etki trav-
madir. Metafiz damarlanmasini etkileyen travmalar ge-
gici olarak lokal osteogenezisi elkilerler, fakat biylme
plagi hicrelerinin proliferasyonunu etkilemezler. Ozel-
likle metafizer kiriklarda 1 cm'den fazla biyime ile so-
nuglanan bu durum, artmis vaskilarizasyon sonucu
meydana gelmektedir (11). Benzer olarak fizyal stimi-
lasyon amaciyla bugiine degin bazi cerrahi teknikler ta-
rif edilmigtir. Amag bélgesel hiperemiile fizyal aktivas-
yonu kirbaglamaktir (11).

Gocuklarda metafize yakin kirik sonrasinda kemik
blylmesinin hizlanacag: fikri klinik deneyimlerimiz ile
de teyid edilmektedir. Bu nedenle gocuk femur kirikla-
rinda repozisyon sonrasinda 2 cm'e kadar olan kisalik-
lar_kabul etmekteyiz. Benzer olarak galismamizda
uzatilan tibialarin kanlanma ve uptake artiglar sintigra-
fik galismalarla kantitatif olarak gésterilmistir. Uzatilan
tibialarin proksimal bélgelerinde ortalama 21-23 %'e
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varan oranlarda kanlanma artiglar élguimistir. Oste-
otomiden sonra fragmanlarnn nétral konumda tutuldugu
kontrol grubunda da kanlanma oranlari artmigtir
(19.13%). Kiriga benzer kanlanma artiglarinin uzatilan
kemiklerde saptanmasi bu kemiklerin vaskiilarizasyo-
nu ve dolayisiyle metabolizmalarninin hizlandigina delil
olarak alinabilir. Tibia uzunlugunun 60 %'inin proksimal
epifiz tarafindan olusturuldugu bilinmektedir (11). Os-
teotominin de proksimal epifize komsu metafizer bélge-
den yapildidi dusiinilirse bu bélgede meydana gelen
kanlanma artig! proksimal tibial epifizi de igine alacak ve
sonugta biylme plagi aktivasyonu artacaktir. Teorik
olarak gergekleseceqini dislndigimiz fizyal aktivas-
yon artislarinin incelendigi geg takipler galismamizda
yapilamamistir. Bu neden ile deneysel olarak somut so-
nuglara ulasiimis degildir.

Sonugta kallus distraksiyonu ile uzatilan tibialarda
fiz bolge fonksiyonlarinda kétl yonde bir etkiye rastla-
nilmamistir. Bununla birlikte bu yéntemin komsu fizisle-
rin aktivitelerini, bolgesel kanlanma artigi yoluyla stimi-
le edecegi dusiniilmektedir.
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