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Tavsanlarda eklem kikirdak defektlerinin serbest
periosteal ve osteoperiosteal otogreftler ile onarimi

Recai Ozdemir('), Oner Gedikoglu®), Ufuk Aydinli®), Omer F. Bilgen(?

Bu galismada, tavsan diz eklemlerinde olusturulan eklem kikirdak defektleri, serbest periosteal ve osteo-
periosteal otogreftler ile onarilarak aktif hareket ve immobilizasyonun gelisen onarim dokulari tzerine etkileri
arastinldl. Ugtineli hafta sonunda, makroskopik ve mikroskopik olarak degerlendirilen greft bélgesinde, Kikir-
dak hticre gelisimi gézlenmekle beraber fibréz dokunun egemen doku oldugu, bu stire iginde eklemin hare-
ketli olmasinin, onarim dokusunun gelisimi lizerinde etkisinin olmadigi saptand..

Anahtar kelimeler: Kikirdak defekti, serbest periosteal greft, serbest osteoperiosteal greft

Free periosteal and osteoperiosteal autografts in rabbits

The effect of active motion and immobilisation of the knee joint after reparing the articular cartilage de-
fects with free periosteal and osteoperiosteal autografts were investigated. Free periosteal and osteoperioste-
al grafts were transplanted with the cambium layer facing to the knee joint. Twenty-four rabbits were divided
to four groups. Group 2 and group 4 were immobilized while group 1 and group 3 were allowed to active moti-
on. Three weeks after surgery, the results were assessed by the gross appearance and histology. There were
no differences between the groups macroscopically (p>0.05). In histological examination, fibrous tissue was
the predominant tissue in all groups while hyaline cartilage was 18 per cent at the end of three weeks. As a
result, periosteal and osteoperiosteal autografts have a chondrogenic potentiall in rabbits and active motion

had no superior effect on new tissue formation within three weeks compared to immobilization.
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Degisik etyoloji nedenlere bagl olusan eklem ki-
kirdak harabiyetlerine ¢6zim bulmak amaciyla degi-
sik yontemler kullanilmaktadir (2, 3, 6, 12, 13). Ekle-
min artrodezi ve artroplastisi yani sira sinirli lezyonla-
rin, biyolojik dokular ile onarimi kenusunda farkli ¢a-
lismalar yapilmistir (5, 10, 15). Bu amagla periosteal,
osteoperiosteal, perikondrial greftler kullaniimis ve
degisik sonuglar bildirilmigtir. Zarnett (16), periostun
kambiyum tabakasindaki indiferansiye mezansimal
hticrelerin kondrosite dénigebilme 6ézelligini oldugu-
nu bildirmistir. Skoog (14), serbest perikondrium
greftlerinin normal kikirdak yapisina ulagsmadigini ve
ge¢ donemde dejenerasyon gosterdigini bildirmistir.
Rubak (13), istenilen kikirdak dokusunun olugmasin-
da en 6nemli etkenin hareket oldugunu ileri strmis-
tdr. O'Driscoll (6, 9), Esemenli (2), Gllman (3), ser-
best periost grefti ile kikirdak defektlerinin onarimina
yonelik calismalarinda; immobilizasyon, aktif-pasif
hareketin etkilerini incelemisler ve tesbitin olumsuz
etkilerini saptamislardir.

Gereg ve yontem

Uludag Universitesi Veteriner Fakiltesi Aragtirma
Laboratuvarinda yapilan bu ¢alismada, 24 adet (1.3-
3.5 kg) Yeni Zelanda tavsani kullanildi. Tavsanlar de-
ney boyunca hazir yem, taze sebze ve su ile beslen-
di. Ameliyattan énce atropin silfat (0.25 mg/kg sub-
kutan) ile premedikasyon yapildi. Xylazine hydrochlo-

ride (Rompun) (%2'lik 0.1 cc/kg) ve ketamin hydroch-
lorir (Ketalar) (%20 mg/kg intramiskiler) yapilarak
anestezi saglandi. Anestezi altinda diz eklemleri pa-
rapatellar medial kesi ile agildi.

Patellanin eklem ylzeyine uyan femur alt ug ek-
lem kikirdagi, 6x14 mm boyutunda, osteotom yardimi
ile kanayan subkondral bolgeye kadar gikarildi. On-
ceden hazirlanan periosteal greft (Grup |, Il) ve oste-
operiosteal greft (Grup Ill, IV) kambiyum tabakas ek-
lem ylizeyine bakacak sekilde defekt bolgesine yer-
lestirildi. Serbest greft uglari, 5/0 prolen ile gevresine
tespit edildi ve dokular usulune uygun olarak kapatil-
di. Grup | ve lll'de, eklem serbest birakildi, grup Il ve
IV'de ise tespit edildi. Postoperatif devrede tavsanlar
bir odada serbest birakildi. Uglinci hafta sonunda
tavsanlar dldirdldi. Greft bolgesi 6nce makroskopik
olarak, greft ylzeyinin diizginligu, greftin cevre do-
kular ile seviyesi ve yapisikliklari yéninden, daha
sonra hematoksilen-eozin, toluidin mavisi ile boyana-
rak histolojik olarak degerlendirildi.

Bulgular

Calismamizda, Uglncl gruptaki tavsanlardan bir
tanesinde septik artrit gelisti ve bu diz degerlendirme
disi birakildi. Greft bolgelerinin makroskopik deger-
lendirilmesinde; greft lizerinde olusan yeni doku yu-
zeyi %67-83'Unde dizgiin idi ve gérinim yéninden
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gruplar arasinda istatistiksel olarak fark saptanmadi
(p>0.05) (Sekil 1a). Yeni olusan dokunun komsu ki-
kirdak ile olan seviyesi incelendiginde, 4. grup disnda
diger gruplarda greftler komsu kikirdak ile esit seviye
de idi ve gruplar arasinda istatistiksel olarak fark sap-
tanmad (p>0.05) (Sekil 1b).
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Sekil 1A: Geligen onarim dokusunun yiizeyel girinlsi.

Sekil 1a: Gelisen onanm dokusunun yiizeyel gorinimi
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Sekil 1b:Gelisen onarim dekusunun ylizey seviyesi
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Sekil 1c: Gelisen onanim dokusunun gevresel yapisikhia

Birinci, 2. ve 4. gruplarda greftin cevreye yapisikhigi
oldugu, 3. grupta ise yapisiklik olmadigi ve bu farkin is-
tatistiksel olarak 6nemli oldugu saptand: (p<0.05) (Sekil
1c). Gruplardan olusan yeni kikirdak doku 6zellikleri in-
celendiginde, tim gruplarda %17-18 oraninda hyalin ki-
kirdak dokusunun gelistigi gézlendi ve gruplar arasinda
hicre farklilagsmasi acisindan istatistiksel fark saptan-
mad (p>0.05) (Sekil 2).
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Sekil 2: Gelisen onarim dokusunun yilzeyel
rinded .
H.E.Doku : Hyalin Kikirdak Doku.

I.D.M.Doku: indiferansiye Mezensimal Doku.
F.E.Doku : Fibréz Kikirdak Doku.

Sekil 2: Gelisen onanm dokusunun ylzeyel gorGnimu
H. K. Doku: Hyalin kikirdak doku
I. D. M. Doku: Indiferansiye Mezensimal doku
F. K. Doku: Fibroz kikirdak doku

Tartisma

Kikirdak dokunun kendini yenileme yetenegi di-
stk oldugundan olusan defektlerin onaniminda, ser-
best periost greftleri, osteoperiosteal greftler, peri-
kondriyal greftler kullanilarak bu greftlerden kikirdak
doku gelisiminin saglanmasina yonelik calismalar ya-
piimaktadir (2, 3, 6, 11, 14). Klinik olarak perikondri-
yal greftleme, sik olarak kullaniimig ancak uzun sire-
li takiplerde greftin dejenere oldugu saptanmistir (1).
Kambiyum tabakasindaki hiicrelerin kondrojenik po-
tansiyelinden yararlanma amaciyla periosteal greftier
kullanilmis ve greftten hyalin kikirdak, fibroz kikirdak
ve inkomplet diferansiye mezansimal dokularin gelis-
tigi saptanmustir (6, 9, 12). Osteoperiosteal greftle-
meden sonra da farkll oranlarda benzer dokularin
gelistigi ileri strllmugtir (11).

Calisma sonucu saptanan bulgularimiz, konu ile
ilgili diger calismalarda elde edilen bulgularla (2, 3, 6,
12, 13), karsilastinldiginda farklliklar ortaya ¢ikmak-
tadir. Ornegin; O'Driscoll (7, 8), serbest periosteal
greftlerde hareketsiz dizlerde %53, hareketli dizlerde
%45 oranlarinda diizglin ylizeye sahip oldugunu
gbstermislerdir. Osteoperiosteal greftlerde ise gerek
hareketli gerek hareketsiz dizlerde tim greftlerde fib-
rilasyon ve fissirler olustugunu saptamislardir (7).

Calismamizda ise; serbest periosteal greftlerde,
hareketli dizlerde %75, hareketsiz dizlerde %83, os-
teoperiosteal greftlerdeki hareketli dizlerde %73, ha-
reketsiz dizlerde %67 oranlarinda dizgtn ylzey
olustugu saptand (Sekil 1a). Eklem ameliyatlarinda,
sonuglari dnemli oranda etkileyen bir faktér olan yeni
olusan dokunun gevre ile olan yapisikliklar; calisma-
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mizda, osteoperiosteal greftlemenin hareketsiz dizleri
(Grup IV) digindaki tim gruplarda, diger ¢alismalara
(7) gore daha disik oranda saptandi (Sekil 1c). Or-
negin; calismamizda yapisiklik oraninin, serbest pe-
riosteal greftlemelerin hareketli dizlerinde (Grup )
%17, hareketsiz dizlerinde (Grup 1) %25 olarak bu-
lunmasina karsin O'Driscoll (7) bu oranlar %20 (ha-
reketli dizler) ve %68 (hareketsiz dizler) olarak bildir-
mistir. Calismamizda, osteoperiosteal greftiemenin
hareketli dizlerinde (Grup Ill) yapisiklik saptayama-
miza karsin O'Driscoll (7) hareketli dizlerde yapisikli-
gin disiik oranda olmasi, O'Driscoll'in bulgular ile
uyumlu olup, hareketin eklem ici yapisikliklar énle-
mede yararli olacagin gbstermektedir.

Calismamizda, tiim gruplarda, gerek serbest pe-
riosteal, gerekse osteoperiosteal greftlerden, hare-
ketli ve hareketsiz dizlerde en sik olarak fibréz doku-
nun gelistigi, bunu siklik sirasina gore inkomplet dife-
ransiye mezensimal ve hyalin kikirdak dokularinin ta-
Kip ettigi, dokularin gelisme oranlarinin her iki greftle-
me tiriinde de benzer degerlerde oldugu saptandi
(Sekil 2). Bu bulgularimiz, genelde diger ¢alisma bul-
gulan (2, 3, 6, 12, 13) ile uyum gostermekte ancak
gelisen doku tdrlerinin oranlar yoninden farkllik
gostermektedir. Ornegin; gcalismamizda, hyalin kikir-
dak, her iki greftleme tlrindn hareketli ve hareketsiz
dizlerinde %17 oraninda saptanirken O'Driscoll (7, 8)
bu orani periosteal greftli hareketli dizlerde %20, ha-
reketsiz dizlerde %37, osteoperiosteal greftli hereket-
li ve hareketsiz dizlerde ise %10 oraninda saptamis-
dir. Calismamizda su sonug ve yargilara varilmistir:

1. Her iki greftleme tirlinde de eklemin hareket
ettiriimesi ve ylk tasimasi, eklemin tesbitine gore da-
ha az oranda yapisikliklara yol agmaktadir.

2. Her iki greftleme tiriinde de 3 hafta sonunda
olusan onanm dokusunda kikirdak hiicre gdzlenmek-
le beraber fibréz doku gelisimi egemen olmaktadir.

3. Eklemin (¢ haftalik sire icinde hareketli olma-
simin, gelisen onarim dokusunun niteligi Gzerinde be-
lirgin bir etkisi bulunmamaktadir.

Kaynaklar

1. Engkvist, O., Johansson, S. H.: Perichondrial arthroplasty. A
clinical study in twenty-six patients. Scand J Plast Reconstr
Surg. 14: 71-77, 1980.

2. Esemenli, T., Given, O., Kiilli, S.: Kobaylarda intraartikiler
serbest periost otogreftlerinin kondrojenik potansiyeli. Acta Ort-
hop Traum Turc 23: 212-215, 1989.

3. Gilman, B., Karagdz, F.: Artikiler kikirdak lezyonlarinin ser-
best periost greftleri ile onarimi. Ortopedi Travmatoloji Rehabili-
tasyon Dergisi 2 (1): 1-7, 1988.

4. Moran, M. E., Kim, H. K. W,, Salter, R. B.: Biological resurfa-
cing of full thickness defects in patellar articular cartilageof the
rabbit. J Bone Surg. 74 (B): 659-667, 1992

5. Murphy, J. B.: Anchylosis arthroplasty. Ann Surg. 22: 315-318,
1904.

6. O'Driscoll, S. W., Salter, R. B.: The induction of neochondroge-
nesis in free intraarticular periosteal autografts under the influ-
ence of continuus passive motion J Bone Joint Surg 66 (A):
1248-1257, 1984,

7. O'Driscoll, S. W., Salter, R. B.: The repair of major osteochond-
ral defects in joint surfaces by neochondrogenesis with autoge-
nous osteoperiosteal grafts stimulated by continous passive
motion. An experimental investigation in the rabbit. Clin Orthop
208: 131-141, 1986.

8. O'Driscoll, S. W., Keeley, F. W., Salter, R. B.: The chondroge-
nic potential of free autogenous periosteal grafts for biclogical
resurfacing of major full thickness delects in joint surfaces un-
der the influence of continous passive motion. An experimental
investigation in the rabbit. J Bone Joint Surg 68 (A): 1017-
1035, 1986.

9.  O'Driscoll, S. W., Keeley, F. W., Salter, R. B.: Durability of re-
generated articular cartilage produced by free autogenous peri-
osteal grafts in major full thickness defects in joint surfaces un-
der the influence of cantinous passive motion: a follow up re-
port at one year. J. Bone Joint Surg 70 (A): 595-606, 1988.

10. Perigelli, P.: Richerche sperimental sull arthroplastica con inter-
posizione di lembi cutanei. Arch Orthop 64: 16-33, 1951.

11. Poussa, M., Ritsila, V.: The osteogenic capacity of free perios-
teal and osteoperiosteal grafts. Acta Orthop Scand 50: 491-
199, 1979.

12. Rubak, J. M., Poussa, M., Ritsila, V.: Chondrogenesis in repair
of articular cartilage defects by free periosteal grafts in rabbit.
Acta Orthop Scand 53: 181-186, 1982.

13. Rubat, J. M.: Effects of joint motion on the repair of articular
cartilage with free periosteal grafts. Acta Orthop Scand 53:
187-191, 1982.

14. Skoog, T., Johansson, S. H.: The formation of articular cartila-
ge from free perichondrial grafts. Plast Reconstr Surg 57: 1-7,
1976.

15. Sumita, M.: Experimentelle beilrage zur operativen mobilise-
rung ankylosierter gelenke. Arch Klin Chir 99: 756-815, 1912,

16. Zamett, R., Delaney, J. P., O'Driscoll, S. W., Saller, R. B.: Cel-
lular origin and evolution of neocchondrogenesis in major surfa-
ce treated by free autogenouos periosteal grafts and subjected
to continous passive motion in rabbits. Clin Orthop 222: 267-
247, 1987.

Yazisma adresi

Uz. Dr. Recai Ozdemir

SSK Hastanesi Oriopedi ve Travmatoloji Klinigi
Bursa, Tiirkiye



