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Amag: Bu calismada olusturulan deneysel modelde immobilizasyon ve denervasyon atrofileri sonrasi
kas dokusundaki histomorfolojik degisimlerin karsilastirilmasi amaglandi.

Calisma plani: Ross-800 cinsi 30 adet melez pili¢ (60 ayak) 2 ¢aligma (immobilizasyon ve denervas-
yon) ve 2 kontrol grubuna ayrildi. Immobilizasyon atrofisi grubundaki tavuklarin diz ve ayak bilegi
eklemleri Kirschner teli ile tespit edildi. Denervasyon grubu icin siyatik sinir rezeksiyonu yapildi. Her
iki grubun saglam taraflarindaki ayaklar kontrol gruplarini olusturdular. Ug hafta sonunda iki grubun
agirliklari, hacimleri, yiikseklikleri, Asil tendonlarinin ¢ap ve uzama miktarlari, yaglanma, dejeneras-
yon degisim ve fibrozis miktarlar1 kargilagtirildi. Kaslarin histopatolojik degetlendirmesi i¢in hematok-
silen-eozin boyama yapildi. Karsilastirmalarda Mann-Whitney U-testinden yararlanilds.

Bulgular: Denervasyon grubundaki hacim, agirlik ve kas uzunluk kayiplari immobilizasyon grubuna
gdre anlamli derecede daha diisiiktii (p<0.05). Asil tendon ¢aplar1 ve uzunluklar: ile kisa bas gaplar
arasindaki farklar istatistiksel olarak anlamli degildi. Denervasyon grubu ile immobilizasyon grubu
arasinda yaglanma, dejenerasyon, fibrozis agisindan istatistiksel olarak anlamli farklilik vard: (p<0.05).
Noktacik sayma ydntemindeki bulgularimiz, denervasyon grubundaki yag dokusu alanlarindaki (be-
yaz alan) noktacik sayilar1 ile immobilizasyon grubu arasinda anlamli farka isaret etmekteydi (p<0.05).

Cikarimlar: Deneysel pilic modelindeki ¢alisma sonuglarimiz denervasyon grubundaki histomorfolo-

jik degisimlerin immobilizasyon grubuna gére daha fazla oldugunu gostermistir.

Anahtar sozciikler: Atrofi; denervasyon; histomorfolojik; immobilizasyon.

Kas atrofisi kas lif sayis1 azalmaksizin kas liflerinin
kisalmas1 olarak da tanimlanabilir ve aglik,™) uzun siire
yatak istirahati,*®) mekanik yiikiin ortadan kaldirilmasi,
denervasyon, immobilizasyon veya yercekiminin azal-
mast,” yas!” ve bunun yan1 sira gesitli patolojik olaylar
(sepsis, kronik bdbrek yetmezligi, diyabet, kronik kalp
yetmezligi, kronik obstriiktif akciger hastalify, kanser ve

daha bir¢ogu) gibi durumlarin ciddi bir komplikasyonu-
dur.>® Kas atrofisi kas giiciinde ve dayanikliliginda azal-
maya neden olurken, fiziksel yetersizlige de yol acar. Bu
nedenle yasam kalitesini bozar, hastalik seyri tizerinde
olumsuz etkisi vardir, hastanede kalis siiresini uzatir ve
mortalite oranini arttirir,

Bu ¢alismada olusturulan deneysel modelde immobili-
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zasyon ve denervasyon atrofileri sonrasi kas dokusundaki
histomorfolojik degisimlerin karsilastirilmast amagland.

Gerec ve yontem

Bu ¢aligmada agirliklar: 800-1200 gram arasinda de-
gisen 30 adet Ross-800 melez etlik pili¢ (60 ayak) kul-
lanilda.

Laboratuvar hayvanlarina solunum baskilanmadan
intramuskiiler 50 mg/kg ketamin hidroklorid ile anes-
tezi uygulandi. Cerrahi girisimden 6nce ve sonra, cerrahi
profilaksi icin ampisilin/sulbaktam grubu bir antibiyotik
200 mg dozunda piliglerin suyuna eklendi.

Piligler iki gruba ayrildi. Immobilizasyon grubunda-
ki 14 ve denervasyon grubundaki 16 pilicin karst taraf
ayaklar1 kontrol gruplarini olusturdu.

immobilizasyon grubunda, anestezi sonrast piliclerin
arka bacaklari, ayak bilekleri ve diz eklemleri 1.2-mm
Kirschner teli ile notral poziyonda sabitlendi ve pansu-

mant yapildi.

Denervasyon grubunda, anestezi sonrasi uylugun
posteromedialinden yapilan transvers bir insizyonla cilt
subkiitan olarak gecildi ve gluteus maksimus kas1 yoluyla
siyatik sinire ulagildi. Yaklagik olarak sinirin 1.5 em’lik
kismi ¢ikarild.

Ug haftanin sonunda deney hayvanlari servikal dis-
lokasyon ile sakrifiye edildi ve kal¢a eklemlerine dezar-
tikiilasyon yapildi. Her iki arka bacak da salin iceren
kaplarda korundu. Ilk olarak, Asil tendonlar1 belirlendi
ve serbestlestirildi. Yakindaki fleksér kaslardan gastrok-
nemius kasinin baslangi¢ noktasina kadar fasya siyrildu.
flk olarak serbestlestirilen gastroknemius kasinin Asil
tendonunun uzunlugu ve ¢ap1 dl¢iildii.

Ayni bacak femurun distal kismi 2 adet pullu vida ile
sabitlendi. Bu bacak, uzatma aletine sabitlendikten son-
ra agirliklart asmak i¢in Asil tendonuna klemp konuldu.

Uzama miktari sirasiyla 50, 100, 150 ve 200 gram ile
olgiildii, Uzama oraninin dl¢timii igin kas kemigin ya-
pisma yerinden serbestlestirildi. Serbestlestirilen kastan
hem bas uzunlugu hem de gobek ¢ap1 6l¢iildii. Son ola-
rak kaslarin yas agirliklar hassas terazi (g/100) ile dlgiil-
dii. Kaslar 30 ml saf su iceren beher icine yerlestirildi ve
tasan miktarin Sl¢iilmesiyle hacimleri belirlendi.

Tiim gruplarda biitiin bu 8l¢iimler ayni arastirmac
tarafindan gerceklestirildi.

Histopatolojik inceleme icin dokularin enine ve bo-
yuna kesitleri alindi. Enine kesit yiizeyleri kaslarin mus-
kiilotendin6z kesisim noktasinin kanat tipi tendonundan
da alind1. Kesitler hematoksilen-eozin (H-E) ile boyandh.

Yag birikimi, dejenerasyon, fibrozis ve kaslarin enfla-
matuar yanitlar1 degerlendirildi. Ya§ birikimi ve dejene-

rasyonun en belirgin oldugu yerdeki kesit alani en kiigiik
biiyiitme (4 X 0.10) ile degetlendirildi. Bu kesitlerde,
diisiiniilen hiicrelerin otomatik alan sayma metodu Yil-
diz Teknik Universitesi Jeodezi ve Fotogrametri Mithen-
disligi tarafindan gergeklestirildi. Yag dokusunun (beyaz
alan) ve kas dokusunun (kirmizi alan) renklendirilmis
noktalari sayildi.

Istenen hiicre alanlarinin otomatik hesaplanmast igin
esik deger metodu kullanildi. Bu islem asagidaki kural-
lar ve talimatlara gore gerceklestirildi. Her piksel icin,
goriintiideki M (mavi), K (kirmuz1) ve Y (yesil) bantlar
arasinda K (kirmuz1) ve Y (yesil) bantlar kontrol edildi.
Eger K'nin veya Y'nin gri degeri 230dan yiiksekse go-
riintiideki piksellerin rengi beyazdi. Eger K'nin gri degeri
190dan ve Y'nin gri degeri 200den diisiikse goriintiideki
piksellerin rengi kirmiziydi. Kirmizi ve beyaz pikseller
disindaki pikselleri hesaplamak icin 2 siniftaki pikselle-
rin sayis1 total piksel sayisindan ¢ikarildi.

Tim olctimler istatistiksel olarak Mann-Whitney
U-testi ile hesaplandi. Anlamlilik seviyesi p<0.05 olarak
kabul edildi.

Bulgular

Immobilizasyon ve denervasyon gruplarindaki agir-
lik ve hacim kaybi, kisa bacaklarin uzunlugundaki fark,
uzun bacak uzunlugundaki fark, Asil tendonlarinin
uzunlugundaki fark ve uzun bacaklarin caplarindaki fark
hesaplandi. Kisa-bacak ¢aplarindaki fark ve Asil tendonu
caplarindaki fark haricindeki tiim sonuglar istatistiksel
olarak anlamliyd: (p<0.05). Bununla bitlikte, denervas-
yon grubundaki kayip immobilizasyon ve kontrol gru-
bundakilerden fazlaydi. Immobilizasyon ve denervasyon
atrofisi gruplarindaki kayiplarin dagilim yiizdesi Sekil

1'de gosterilmistir.
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Sekil 1. immobilizasyon ve denervasyon atrofi gruplarindaki yuzde
dagilimi. GKKBU: Gastroknemius kasi kisa basinin uzunlugu;
GKUBU: Gastroknemius kasi uzun basinin uzunlugu; ATU:
Asil tendonunun uzunlugu; GKKBC: Gastroknemius kasl kisa
basinin capi; GKUBC: Gastroknemius kasi uzun basinin capi,
ATC: Asil tendonunun capl.
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Uzamadaki fark karsilagtirildiginda, immobilizas-
yon grubunda 50, 100 ve 150 gr'lik istatistiksel olarak
anlamli farklar saptandi (p<0.05). Ol¢iimlerden edilen
ortalama degetler Tablo 1 ve 2de verilmistir.

Histopatolojik inceleme ile kaslardaki yag birikimi,
liflerin dejenerasyonu, fibrozis ve enflamatuvar yanit de-
gerlendirildi. Sonuglar Tablo 3'te gosterilmistir.

Immobilizasyon grubu ile kargilagtirildiginda dener-
vasyon grubundaki yag birikimi, dejenerasyon, fibrozis
ve enflamatuarin yanit istatistiksel olarak anlaml sekilde

daha diisiik oldugu kaydedildi (p<0.05).

Yag doku alanlari (beyaz alan) ve kas doku alanlarinin
(kirmizi alan) 8l¢iimiinde, beyaz alanin kontrol grubun-
daki piksellerin %18'ini, immobilizasyon grubundaki
piksellerin %22’sini ve denervasyon grubundaki pikselle-
rin %42’sini olusturdugu goriildii. Buna ek olarak, kirmi-

z1 alan kontrol grubunda %67, immobilizasyon grubun-
da %42 ve denervasyon grubunda %34 olarak 6l¢iildii.

Bu sonuglara gére denervasyon grubundaki yag do-
kusu (beyaz alan) immobilizasyon grubundan istatistik-
sel olarak anlamli bir sekilde daha biiyiiktii (p<0.05).
Kontrol, immobilizasyon ve denervasyon gruplarinin
kirmizi ve beyaz alan dagilim yiizdeleri Sekil 2'de veril-
mistir.

Kontrol, immobilizasyon ve denervasyon gruplarinin
saf kas dokusunun ampirik dl¢timleri ile tiim ii¢ grubun
yiizey kesit alanindaki kirmizi bélgenin yiizdesi (kas do-
kusu) her grubun ortalama hacim degetleri ile carpildi-
ginda, ampirik olarak, o kastaki saf kas dokusu hacmini

vermektedir (Tablo 4 ve 5).

Uc hafta sonunda kalan saf kas dokusu hacminin
yiizdesi Tablo 6da gosterilmistir. Immobilizasyon gru-

Tablo 1.  Kontrol ve immobilizasyon gruplarinin ortalama degerleri.
Kontrol grubu immobilizasyon grubu
(n=14) (n=14)
Ortalama=SS Min.-Maks. Ortalama=SS Min.-Maks.
Agirlik (mg) 16.32+4.04 6.18-23.08 9.37+2.05 6.0-12.60
Hacim (ml) 167+30 117-227 96+21 52-124
GKKBU (mm) 60.50+5.91 53.28-72.75 57.19+4.08 48.50-64.32
GKUBU (mm) 76.41£6.75 70.87-87.62 67.71£5.19 59.18-64.32
ATU (mm) 9.83+2.19 6.76-13.53 7.77+1.89 4.72-11.84
GKKBC (mm) 21.08+2.70 15.54-26.27 14.34+2.03 10.25-17.16
GKUBC (mm) 29.96+4.00 23.35-38.24 21.63+3.27 16.70-27.67
ATC (mm) 6.19+0.87 4.87-7.92 5.16+1.59 4.13-10.36

Mann-Whitney U-testi ile elde edilen 0.05'ten dustk p degeri (p<0.05) istatistiksel anlamliliga isaret ediyor. GKKBU:
Gastroknemius kasi kisa basinin uzunlugu; GKUBU: Gastroknemius kasi uzun basinin uzunlugu; ATU: Asil tendonunun
uzunlugu; GKKBC: Gastroknemius kasi kisa basinin capi; GKUBC: Gastroknemius kasi uzun basinin capi; ATC: Asil

tendonunun capt.

Tablo 2.  Kontrol ve denervasyon gruplarinin ortalama degerleri.
Kontrol grubu Denervasyon grubu
(n=16) (n=16)
Ortalama=SS Min.-Maks. OrtalamazSS Min.-Maks.
Agirlik (mg) 22.41£6.32 9.77-30.96 10.44+3.11 5.12-14.39
Hacim (ml) 216+47 136-30 101+26 49-147
GKKBU (mm) 68.05+7.50 58.67-84.95 60.01+8.29 49.68-73.62
GKUBU (mm) 84.30+£10.41 67.27-107.4 67.31+£7.84 54.67-82.90
ATU (mm) 10.32+8.67 15.76-7.14 9.80+3.09 4.95-14.23
GKKBC (mm) 23.24+2.99 18.35-29.71 15.87+4.83 11.23-29.22
GKUBC (mm) 33.51£3.58 25.62-40.46 22.86+4.21 16.86-33.39
ATC (mm) 7.83+1.97 5.72-12.60 4.76+0.54 4.63-7.27

Mann-Whitney U-testi ile elde edilen 0.05'ten dustk p degeri (p<0.05) istatistiksel anlamliliga isaret ediyor. GKKBU:
Gastroknemius kasi kisa basinin uzunlugu; GKUBU: Gastroknemius kasi uzun basinin uzunlugu; ATU: Asil tendonunun
uzunlugu; GKKBC: Gastroknemius kasi kisa basinin capi; GKUBC: Gastroknemius kasi uzun basinin capi; ATC: Asil

tendonunun capt.
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Sekil 2. Kontrol, denervasyon ve immobilizasyon gruplarinin dagilim
ylzdeleri.

bunda, saglikli kas dokusu ile kargilastirildiginda, saf
atrofik kas dokusunda (motor gii¢) 2/3 oraninda azal-
ma varken, denervasyon grubunda saglikli kas dokusu
ile karsilastirildiginda, saf atrofik kas dokusunda (motor
gii¢) 3/4 oraninda ampirik azalma vardi.

Tartisma

Iskelet kasinin esas gorevi hareket, postural davranis
ve solunumdur. skelet kaslari, gesitli fizyolojik (yaglan-
ma) ve patolojik (kullanmama, denervasyon ve O-yer-
¢ekimi ortami) uyarilar sonucu kas giicii ve dayaniklili-
ginda azalma ile fiziksel engellilige yol acabilen ciddi bir
komplikasyon, atrofi olusabilmektedir.

Tomanek ve Lund'un ¢alismasinda, beyaz kas lifle-
rinde kirmizi kas liflerinden daha yiiksek oranda atrofi
oldugu i¢in ve olusturulan denervasyon ve immobilizas-

yon tekniklerinin uygulanmasi daha kolay oldugu i¢in
alisma nesneleri olarak pilicler segilmistir.”®) Bizim
¢alismamizda, Tomanek ve Lundun® piliglerde atel ile
immobilizasyon sagladiklar1 yaptiklari yontem yerine
ayak bileginin ve diz ekleminin Kirschner teli ile ekster-
nal tespiti gerceklestirilen immobilizasyon yontemi kul-
lanilmigtir. Camillo ve ark/nin yaptiklar ¢calismada oldu-
gu gibi, denervasyon grubunda siyatik sinirin yaklagik
1 em’lik kismu etraftaki dokulardan dikkatli bir sekilde
diseke edildikten sonra rezeke edilmistir.”) Bu sekilde,
denervasyon sonrasi olusabilecek tekrarlayan innervas-
yonlar dnlenmesi amaglanmistir.

Her iki grupta deney 3 hafta sonunda sonlandi-
rilmists. Kendi saghikli taraflari ile karsilastirildiginda
denervasyon grubunda %54.4 oraninda kilo kaybi, im-
mobilizasyon grubunda ise %42.5 oraninda kilo kayb:
vardi. Zarzhevsky ve ark., 4 hafta eksternal fiksatér ile
immobilizasyon sonras: kas kitlesinde %32-42 oranin-
da azalma saptamislardir.”) Cizgili kaslarda denervas-
yon atrofisinin etkisini degerlendiren uzun dénem bir
calismada Sunderland ve Ray, siganlarda ilk 30 giin
icinde kas kitlesinde yaklasik %40-60 oraninda azalma
gdzlemlemislerdir.'” Calismamizdaki hacim kayiplar:
karsilastirildiginda denervasyon grubunda %57.5'lik ve
immobilizasyon grubunda %40.5'lik bir hacim kayb: ol-
dugu goriilmiistii. Denervasyon grubunda kilo (%54.4)
ve hacim (%57.5) kayiplar1 immobilizasyon grubundan
(sirastyla %42.5 ve %40.5) daha yiiksek idi. Iskelet kas-
larinda denervasyonun etkisini aragtiran bir ¢alismada
Sunderland ve Ray,!'” kaslarin enine ve boyuna kesitle-
rini H-E ile boyadiktan sonra 15tk mikroskopisi ile bag

Tablo 3.  Denervasyon ve immobilizasyon gruplarinin histopatolojik degerlendirmesi.
Orta Siddetli p
n % n %
Yag birikimi
Denervasyon 5 19.2 21 80.8 0.037*
immobilizasyon 12 46.2 14 53.8
Dejenerasyon
Denervasyon 7 26.9 19 73.1 0.005*
immobilizasyon 18 69.2 8 30.8
Fibrozis
Denervasyon 19 79.2 5 20.8 0.007*
immobilizasyon 17 94.4 1 5.6
Hayir Evet
n % n % p
Enflamasyon 0.027*
Denervasyon 11 42.3 15 57.7
immobilizasyon 3 11.5 23 88.5

*Mann-Whitney U-testi ile elde edilen 0.05'ten dusuk p degeri (p<0.05) istatistiksel anlamliliga isaret ediyor.
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Tablo 4. Kontrol ve immobilizasyon gruplarindaki saf kas dokusu
hacmi.
Kontrol immobilizasyon
grubu (n=14) grubu (n=14)
Hacim 118 ml 40.32 ml
Tablo 5. Kontrol ve denervasyon gruplarindaki saf kas dokusu
hacmi.
Kontrol Denervasyon
grubu (n=16) grubu (n=16)
Hacim 144 ml 34.34 ml
Tablo 6. Kontrol ve denervasyon gruplarindaki saf kas dokusu
hacminin ylzdesi.
Kontrol Denervasyon
grubu (n=16) grubu (n=16)
Yizde 33 23

dokusundaki degisiklikler ve astar ile liflerdeki diizen-
sizlikleri degerlendirmislerdir. Yazatlar, sarkoplazmada
vakuol olusumu, kas liflerinde diizensizlik, kollaps ve
dagilma ve bag dokusu ve fibroziste artig kaydetmisler-
dir. Denervasyon grubundaki yag birikim oran1 %80, kas
liflerinin dejenerasyonu %73 olarak bulunmugtur. fm-
mobilizasyon grubunda ise yag birikim orani %53, kas
liflerinin dejenerasyonu ise %30 olarak saptanmustir. Bag
dokusu degisikligi olarak diisiiniilen fibrozis orani de-
nervasyon grubunda %20.8, immobilizasyon grubunda
ise %5.6d1r. Tanaka ve ark/nin* yaptiklari ¢alismada da
vurgulandif1 tizere, bu ¢alismada, hem morfolojik hem
de histopatolojik bulgulara gore en ciddi atrofinin dener-
vasyon grubunda oldugu gézlenmistir.

Denervasyon grubunda gastroknemius kasinin kisa
bas uzunlugundaki atrofi oraninin %11.82 ve uzun bas
uzunlugundaki atrofi oraninin %20.50 oldugu gozlen-
mistir. Immobilizasyon grubunda kisa bas uzunlugun-
daki atrofi orani ise %8.06 ve uzun bas uzunlugundaki
atrofi oran1 %11.42 olarak kaydedilmistir. Denervasyon
grubundaki atrofi immobilizasyon grubundakinden

daha yiiksektir.

Bu ¢alismada morfolojik ol¢iimler, kontrol grubu
ile karsilastirildiginda, immobilizasyon grubunda Asil
tendon uzunlugunda %20'lik ve denervasyon grubunda
%12'lik azalma oldugunu géstermistir. Immobilizasyon
grubunda Asil tendon capinda %27.65 oraninda bir
azalma ve denervasyon grubunda %25.80 oraninda bir
azalma gériilmiistiir. Immobilizasyon grubundaki degi-
siklikler denervasyon grubundan daha ciddi bulunmus-

tur. Muskulotendinéz ve tendindz yapilarin histolojik
bulgularina gére, tendon liflerindeki ciddi degisiklik ora-
ninin immobilizasyon grubunda %7.7 oldugu fakat de-
nervasyon grubunda ciddi degisiklik olmadi§1 gozlenmis-
tir. Morfolojik él¢iimler ve histolojik-patolojik bulgular,
immobilizasyon grubundaki atrofik degisiklikleri destek-
lemektedir. Denervasyon grubunda kas liflerindeki at-
rofik degisiklikler daha anlaml: iken, tendondaki atrofik
degisiklikler immobilizasyon grubunda daha anlamlidir.
Muskulotendinéz bileskenin histopatolojik bulgularina
gdre, denervasyon grubunda yag birikim orani %36.4 ve
fibrozis orant %30dur. Immobilizasyon grubunda ise yag
birikim orani %15.4 ve fibrozis oran1 %14.3'tiir.

immobilizasyon ve denervasyon gruplarindaki uza-
ma miktarini  kargilagtirdigimizda, immobilizasyon
grubunda uzama hizinin %4.8, denervasyon grubunda
%2.5 oldugu goriilmiistiir. Tabary ve ark.'"? yaptiklar:
bir ¢aligmada, sarkomer sayisinin uzama oranini etkile-
yecegini vurgulamiglardir. Bu ¢alismada, kas dejeneras-
yonu denervasyon grubunda daha yiiksek bulunmustur.
Sarkomer sayisindaki azalma immobilizasyon grubuna
kiyasla denervasyon grubunda daha fazla olabilir. Bu,
bizim, immobilizasyon grubundaki hayvanlarin bacakla-
rin1 nétral pozisyonda sabitlememizle ilgili olabilir. Bu
durum sarkomer sayisinda anlamli bir azalmaya neden
olmamakla birlikte, uzayabilme yetenekleri de denervas-
yon grubuna gére daha iyi olabilir.

Bizim ¢alisjmamizda, Toraman ve ark/nin"® yaptik-
lar1 ¢alismada kullanilan ve histopatolojik goriintiilerde
gereken hiicre alaninin otomatik belirlenmesi olarak da
tanimlanan yonteme benzer bir yéntem kullanilmistir.
Her 8rnek icin piksel sayisi elde edilmistir. Caligma-
mizdaki tiim yiizey kesit alanlarimiz 270,000 pikselden
olusmaktaydi. Beyaz alan (yag dokusu alani) orani kont-
rol grubunda %18 iken, denervasyon grubunda bu oran
%42 ve immobilizasyon grubunda ise %22 idi. Kirmiz
alan (kas dokusu alan1) orani ise kontrol grubunda % 67,
denervasyon grubunda %34 ve immobilizasyon grubun-
da %42 idi. Gériildiigii iizere, denervasyon grubunda yag
depolanmasi (beyaz alan) immobilizasyon grubundan

daha yiiksekti.

Gastroknemius kasindaki saf kas dokusu immobili-
zasyon grubunda %33, denervasyon grubunda ise %23
olarak dl¢iilmiistii. Bu degerlerin her iki gruptaki kasilan
kas doku kitlesini temsil ettigi, dolayisiyla, esas kontrak-
siyon yapan kas dokusu olarak kabul edildi. Piliclerdeki
3 haftalik immobilizasyon ve denervasyon doneminden
sonra, immobilizasyon grubunda ampirik saf kas doku-
su kayip oraninin 2/3, denervasyon grubunda 3/4 oldu-
gu goriildii. Denervasyon grubunda kasilan kas dokusu
kayb1 immobilizasyon grubundan daha yiiksekti.
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Sonug olarak, piliclerde 3 haftalik immobilizasyon ve
denervasyon dénemi sonunda, denervasyon grubundaki
atroft miktarinin immobilizasyon grubundakinden daha
fazla oldugu gériilmiistiir.

Cikar ortiigmesi: Cikar drtiismesi bulunmadii belirtilmigtir.
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