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Gastrosoleus kas fonksiyonu iizerine tibial uzatmanin etkileri:
Elektrofizyolojik ¢calisma

The effect of tibial lengthening on gastrosoleus muscle function: an electrophysiological study

Bartu SARISOZEN, Muhammet Sadik BILGEN, Mustafa DINC, Ahmet Murat AKSAKAL, Ergiir COSKUN

Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi Ortopedi ve Travmatoloji Anabilim Dali

Amagc: Deneysel tibial uzatma sirasinda gastrosoleus kas gru-
bunda gerilmeye bagli meydana gelen kas kasilma kuvvetle-
rindeki degisiklikler elektrofizyolojik olarak degerlendirildi.

Calisma plani: Agirliklar1 600-800 gr arasinda degisen 22
kobay (guinea pig) iizerinde distraksiyon histiogenezi uygu-
land1. Kobaylarin sag tibialarina, semisiirkiiler eksternal fiksa-
tor uygulanmasindan sonra osteotomi yapild1 ve latent periyot
beklenmeden 15 giin boyunca giinde iki kez 0.25 mm hizla
distraksiyon gerceklestirildi. Hayvanlar rastgele iki gruba ay-
rildi. Bir gruba eksternal fiksatore sabitlenen ve plantar flek-
siyonu engelleyen ayak pedali eklendi. Kontrol grubundaki
deneklerin ayak bilek hareketleri serbest birakildi. Distraksi-
yonun 5, 10 ve 15. giinlerinde posterior tibial sinir, sinir uyari-
cist ile sabit frekansta uyarildi. Gastrosoleus kas kontraksiyon-
lar1 elektriksel uyarim geviricisi ile ol¢iilerek kaydedildi.

Sonuclar: Besinci giinde, deney grubunda olgiilen ortalama
kas kasilma kuvvetleri kontrol grubuna gére anlamli derece-
de yiiksek bulundu (p<0.05). Onuncu giinde, deney grubunda
kas kasilma kuvvetlerinde hizli bir diisiis saptandi; 15. giinde,
baslangi¢ degerlerine gore kas kasilma kuvvetlerinde %81 ora-
ninda azalma vardi (p<0.05). Bununla birlikte, kas kuvvetleri
baslangictan sona kadar kontrol grubundan yiiksekti (p<0.05).
Deney grubunda 10. giinden sonra kas kasilma kuvvetlerinde-
ki diisiisiin yavasladig1 ve gastrosoleus fonksiyonunun daha iyi
korundugu izlendi. Kontrol grubundaki deneklerin ayak bilek-
lerinde giderek ilerleyen ekinus deformitesi gelisti. Bu grupta
da kas kasilma kuvvetlerinin deney siiresince giderek azaldigi
goriildii (p<0.05).

Cikarmmlar: Klinik uygulamada, tibial uzatma sirasinda ekinus
deformitesinin engellenmesi ve ayak bilegi fonksiyonlarinin sag-
lanmast i¢in gastrosoleus kompleksinin kuvvetinin korunmas;
bu amagla, uzatma sirasinda kasin kademeli gerilmesinin sag-
lanmasi gerekmektedir. Kasta kisalik varsa veya kasta gerilme
ve deformite bekleniyorsa, distraksiyon osteogenezisinden 6nce
onlem alinmasi ve kas boyunun korunmasi 6nem tagimaktadir.

Anahtar sozciikler: Kemik uzatma/yontem; elektrofizyoloji; ekin de-
formitesi; eksternal fiksator; kobay; kas, iskelet; osteogenez, distraksi-
yon; rejenerasyon; tibia.

Objectives: We evaluated the changes in electrophysiological
characteristics of the contraction forces of the gastrosoleus
complex due to stretching in experimental tibial lengthening.

Methods: Distraction histiogenesis was performed in 22 guin-
ea pigs weighing 600 to 800 g. Following the application of
a semicircular external fixator and right tibial osteotomy, dis-
traction was applied at a rate of 0.25 mm two times a day for
15 days without a latency period. The animals were random-
ized to two groups. In the study group, a foot plate preventing
ankle plantar flexion was affixed to the external fixator, while
ankle motions were unrestricted in the control group. On days
5, 10, and 15, the posterior tibial nerve was stimulated with a
nerve stimulator at a constant frequency. Gastrosoleus muscle
contractions were measured with a transducer and contraction
forces were recorded.

Results: On day 5, muscle contraction forces measured in the
study group were much higher than the control group (p<0.05).
On day 10, however, muscle contraction forces showed a rapid
decline in the study group and, at the end of the study, muscle
contraction forces decreased by 81% compared to the base-
line values (p<0.05). Yet, throughout the study period, muscle
contraction forces were always higher than the control group
(p<0.05). In addition, the rate of the decrease in muscle strength
slowed down after day 10 in the study group, and gastrosoleus
function and strength were much better preserved. Equinus de-
formity developed progressively in the ankles of the control ani-
mals whose muscle contraction forces also showed significant
decreases during the experiment (p<0.05).

Conclusion: In clinical applications of tibial lengthening, the
strength of the gastrosoleus complex should be preserved to pre-
vent equines deformity and maintain ankle functions. This can
be achieved through gradual stretching of the muscle during dis-
traction. If there is shortening before surgery or muscle stiffness
is expected during lengthening, measures should be taken before
distraction osteogenesis and muscle length should be preserved.
Key words: Bone lengthening/methods; electrophysiology; equinus de-
formity; external fixators; guinea pigs; muscle, skeletal; osteogenesis,
distraction; regeneration; tibia.
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Ekstremite uzatmada ve yeni kemik olugumun-
da, distraksiyon histiyogenezisi etkili bir yontemdir.
Bununla birlikte, baglar, damarlar, kaslar ve sinir
yapilar1 kisitlayict faktorler olarak ortaya cikmak-
tadir. Kaslarin uzatmaya kars1 kisith yaniti sonucu,
kontraktiirler ve kas kuvvetsizlikleri meydana gelir.
Tartismal1 bir konu olmakla birlikte, genel kani, dist-
raksiyon histiyogenezisi sirasinda kas liflerinin biiyii-
diigii ve uzadigi yoniindedir. Kemige uygulanan ge-
rilme kuvveti sadece kemigi uyarmakla kalmamakta,
ayni zamanda yumusak dokuda yeniden olusumu da
uyarmaktadir.[-¢

Bircok calisma ve klinik uygulamada, tibial uzat-
ma sonucu ayak bileginde ekinus deformitesinin
gelismesi sik gozlenen bir sorundur. Bu durumu 6n-
lemek i¢in ¢esitli yontemler uygulanmistir.”!? Dist-
raksiyon histiyogenezisi sirasinda olusan gerilmeye
kars1 kas ve sinir dokularinin reaksiyonlari ile ilgili
bircok calisma bulunmasina karsin, ekinus deformi-
tesinin gastrosoleus kas kompleksi iizerine etkileri
konusunda klinik ¢aligma azdir.®

Bu calismanin amaci, deneysel tibia uzatma mo-
delinde meydana gelen gerilmeye kars1 gastrosoleus
kas kompleksinin kasilma kuvveti ve elektrofizyolojik
ozelliklerinde yol actig1 degisiklikleri arastirmaktir.

Gerec ve yontem

Bu calismada, cerrahi sirasinda agirliklar1 600-
800 gr arasinda degisen 22 kobay (guinea pig) kulla-
nildi. Calismadan 6nce, deneyde uygulanacak prose-
diirlerle ilgili olarak etik komite onay1 alindi.

Cerrabhi protokol

Enfeksiyon profilaksisi i¢in, cerrahi girisimden
30 dakika once deneklere 50 mgr/kg sefazolin so-
dium (Sefazol, Mustafa Nevzat Ilag Sanayi, Istan-
bul) kas icine uygulandi. Anestezi uygulamasinda,
8 mgr/kg ksilazin hidroklorid (Rompun, Bayer
Healthcare, Leverkusen, Almanya) ve 100 mgr/
kg ketamin hidroklorid (Ketalar, Pfizer, ABD) kas

Tablo 1. Gruplarda ortalama kas kasilma kuvveti degerleri

icine uygulandi. Standart cerrahi hazirlig1 taki-
ben, kiiciik kemirgenlerde ekstremite uzatma igin
tasarlanmis semisirkiiler eksternal fiksator, 1.2
mm Yyivli ¢iviler kullanilarak deneklerin sag tibia
diyafizlerine uygulandi.l®! Anteromedial yaklasim
ile distal tibia-fibular bileske seviyesinden kemik
osteotomize edildi.

Hayvanlar esit sayida iki gruba ayrildi. Deney
grubunda, ayak bilegi hareketlerini engellemek
amactyla eksternal fiksatoriin distaline 6zel olarak
hazirlanmis bir pedal eklendi ve deney boyunca ta-
kil1 kaldi. Geri kalan denekler kontrol grubu ola-
rak ayrildi ve deney siirecince ayak bilek hareketleri
serbest birakildi. Cerrahi sonrasinda, latent periyot
beklenmeden, birinci giinden baglayarak tiim hay-
vanlara 15 giin boyunca giinde iki kez 0.25 mm
uzatma uygulandi.

Elektrofizyolojik degerlendirme

Gastrosoleus kasinin elektrofizyolojik 6zellikle-
rini degerlendirmek amaciyla posterior tibial sinir
uyarimi uygulandi. Bu amagla, distraksiyonun 5, 10
ve 15. giinlerinde, cerrahi girisim sirasinda uygula-
nan anestezi iglemi tekrarlanarak Agil tendonunun
kalkaneustaki yapigsma yerine 2 numara emilmeyen
naylon dikis gecirildi ve ucu elektriksel uyarim ce-
viricisine (mechanical transducer) baglandi. Unipolar
elektrot yardimi ile perkiitan olarak posterior tibial
sinir bulundu. Sinire 50 Hz frekansta, 10 msn siireli
ve giderek artan voltajlarda akim uygulandi (Grass
S8800 Electrical Stimulator, ABD). Olgiilen elektrik
potansiyelleri poligraf kaydedici (Grass 7D, USA)
yardimut ile kaydedildi.

Kayitlarda saptanan en yiliksek kasilma kuvve-
ti degerleri istatistiksel degerlendirmede kullanil-
di1. Gruplararasi degerlendirme i¢cin Kruskal-Wallis
varyans analizi, grup ici degerlendirme icin Mann-
Whitney U-testi (Bonferroni diizeltilmesi ile) kulla-
nildi. P<0.05 olasilig1 istatistiksel olarak anlamli ka-
bul edildi.

Ortalama kas kasilma kuvveti (mm)

5. giin 10. giin 15. giin
Deney  Kontrol )4 Deney  Kontrol )4 Deney  Kontrol )4
Uyart 1 6.0 1.1 <0.05 25 03 <0.05 0 0 <0.05
siddeti 2 130 1.3 <0.05 55 0.7 <0.05 24 0.5 <0.05
(volt) 3 19.1 19 <0.05 5.8 24 <0.05 3.6 0.8 <0.05
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Sekil 1. (a) Deney grubunda glnlere gore ortalama kas kasilma kuvvetleri. (b) Gruplarda 2 volt uyarimda
ortalama kas kasilma kuvvetlerinin giinlere gére karsilastirimasi.

Sonuclar

Distraksiyonun ikinci giiniinde deney grubunda
yer alan bir denek solunum yetmezliginden 6ldii. Ve-
riler geri kalan 21 denek iizerinden toplandi. Deney
grubunda iki ve kontrol grubundaki bir denekte teda-
vi gerektirmeyen ylizeyel yara enfeksiyonu gozlendi.
Bunlarin diginda herhangi bir komplikasyon ile kar-
silagilmadi. Distraksiyonun beginci giiniinde, deney
grubunda Olgiilen ortalama kas kasilma kuvvetleri
kontrol grubuna gore belirgin sekilde yiiksek bulun-
du (1, 2, 3 voltta deney grubunda sirasiyla 6.0, 13.0,
19.1 mm; kontrol grubunda 1.1, 1.3, 1.9 mm; p<0.05)
(Tablo 1). Onuncu giinde, deney grubunda kas kasil-
ma kuvvetlerinde hizli bir diisiis saptand:1 (p<0.05).
Bu grupta c¢aligma sonunda, baglangic degerleri ile
karsilastirildiginda, kas kasilma kuvvetlerinde orta-
lama %81 oraninda azalma oldugu belirlendi (p<0.05;
Sekil 1a). Bununla birlikte, her iki grubun deney bo-
yunca saptanan kas kuvvetleri incelendiginde, deney
grubunda baslangigtan sona kadar bu degerler be-
lirgin sekilde kontrol grubundan yiiksekti (p<0.05;
Sekil 1b). Ancak, distraksiyonun 10. giiniinden sonra
deney grubunda kas kasilma kuvvetlerindeki diisiisiin
yavasladig1 ve gastrosoleus fonksiyonunun daha iyi
korundugu saptandi.

Kontrol grubundaki deneklerin ayak bileklerinde,
deney siiresince giderek ilerleyen ekinus deformite-
si gelisti ve deney grubundakine benzer sekilde, bu
grupta da kas kasilma kuvvetlerinin deney siiresince
giderek azaldig1 goriildii (Sekil 2). Ornegin, 3 voltluk
uyarimda saptanan kas kuvveti degeri besinci giinde

1.9 mm, 15. giinde 0.8 mm bulundu (p<0.05). Kontrol
grubunda, deney grubuna gore baglangi¢ degerlerinin
cok daha diisiik olmas1 nedeniyle kas kuvvetindeki
azalma orani da daha kiigiiktii (%57.8) (Sekil 2).

Tartisma

Ekstremitelerin bagarili bir sekilde uzatilabilmesi
icin kas ve sinir fonksiyonlarinin yeterli olmasi ve ke-
mikteki distraksiyonu takiben olusan yeni ekstremite
uzunluguna bu dokularin adaptasyonu gerekmektedir.
Ozellikle kruris segmentinde posterior ve medialdeki
kas gruplari, antagonist kas gruplarina gore uzatmaya
daha direnglidir."® Tibial uzatma sirasinda, ayak bi-
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Sekil 2. Kontrol grubunda gtlinlere gére ortalama kas
kasilma kuvvetleri.
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leginin plantar fleksiyonda durmasi dorsifleksorlerin
kademeli olarak uzamasina yol agar; sonucta, plan-
tar fleksorlerin gerilmesine ve kontraktiiriine neden
olur. Gerilmeye kars1 kas dokusu yanitini incelemek
icin yapilan deneysel calismalarda, biiyiik memeliler-
den kiictik kemirgenlere kadar farkli bircok hayvan
kullanilmigtir. Kiiciik kemirgenler, miyozin izoform
transformasyonunu gostermek i¢in, maliyeti az ve
uygulama kolaylig1 nedeniyle tercih edilen iyi aday-
lardir.!"3!

Insanlardaki klinik uygulamaya paralel olarak,
calismamizda ayak bilekleri serbest birakilarak uzat-
ma uygulanan deney hayvanlarinda ekinus deformi-
tesi geligmigtir. Posterior kas gruplarinin gerilmeye
kars1 artan diren¢ gOstermesinin, anterior kas grup-
larindaki miyozinin, agir zincir izoform oranlarinin
posterior gruptan daha fazla olmasina bagl oldugu
bildirilmigtir.®!*! Klinik uygulamalarda, fizyoterapi,
yiik verme, alcilama, Asil tenotomisi, ortez veya gece
splintlerinin kullanimi1 ve ayagin eksternal fiksatore
dahil edilerek ayak bileginin sabitlenmesi gibi bir¢ok
yontem tibial uzatma sirasinda ekinus deformitesi ge-
lisimini engellemek i¢in kullanilmaktadir.®

Bu calismada, eksternal fiksatore eklenen ayak
pedal1 ile ayak bileginin notral pozisyonda tutulmasi
amaclandi. Diz ekleminin sabitlenmemesi gastrosole-
us kas kompleksinin fonksiyonunu etkileyen bir fak-
tor olmasina ragmen, bu faktoriin ayni sekilde kont-
rol grubunu da etkilemesinden dolay1 bu etki gdzardi
edildi. Ayrica, kiiglik kemirgenlerin tiim yasam sii-
reclerini dort ayak iizerinde gecirmeleri, laboratuvar
kosullarinda dizlerini tam fleksiyon pozisyonunda
tutmalar1 ve diger memelilere gore diz pozisyonlarini
daha az degistirmeleri nedeniyle, diz eklemine ek bir
tespit uygulanmasi gereksizdir. Bunun yaninda ca-
lismada, posterior kas kompartmanlarinin, eksternal
fiksatorii tutan anterior yerlesimli civilerden etkilen-
medigi ve bu nedenle gastrosoleus kas kompleksinin
standart elektrofizyolojik degerlendirme kosullarinin
saglandig1 kabul edildi.

Distraksiyon histiyogenezisi boyunca olusan kas
degisikliklerini analiz eden deneysel ¢caligmalarda her
zaman ayn1 ve uyumlu sonuglar elde edilmemistir. Bu
calismalarin bazilarinda, kas liflerindeki 6dem, fibro-
zis ve nekrotik degisikliklerin diisiik diizeyde oldugu
bildirilirken, bazilarinda belirgin miyojenik degisik-
likler gozlenmigtir.'*'® Benzer sekilde, hipertrofi ve
hiperplazi gibi kastaki rejeneratif degisiklikler ile il-

gili sabit bulgular elde edilememistir.”!*!718] Degisik
sonuglar olmasina ragmen, genel olarak kabul edilen,
kas liflerinin distraksiyon histiyogenezisi sirasinda
genisledigi ve uzadigidir. Ekstremite uzatma giri-
simlerinde ortaya ¢ikan en 6nemli yan etki, cevre yu-
musak dokularin gerilme kuvvetine kemik doku gibi
yanit verememesidir. Ayak bileginde ekinus deformi-
tesini Onlemenin gastrosoleus kompleksini nasil etki-
leyecegi ile ilgili fazla ¢alisma olmamasina ragmen,
distraksiyon osteogenezi sirasinda olusan gerilmeye
bagh olarak kas ve sinir dokusunda meydana gelen
degisiklikler ile ilgili caligsmalar artmaktadir. Geril-
me sonucu olusan noropatik ve miyopatik hasarlan-
manin mekanizmasi ve olast onarim ve adaptasyon
mekanizmalar1 tam olarak bilinmemektedir. Ek ola-
rak, uzama sonucu kas ve sinirlerde meydana gelen
degisikliklerin uzatmanin hizina, ritmine ve frekan-
sina bagli oldugu kabul edilmektedir.!'*1°* Makarov
ve ark.'" distraksiyon yapmadan eksternal fiksator ve
osteotomi uygulamasinin ¢evre yumusak dokularda
anormal bir gelisime yol a¢gmadigini bildirmigler-
dir. Calismamizda, distraksiyon histiyogenezisi si-
rasinda, ayak bileginin notral acida sabitlenmesinin
gastrosoleus kas kompleksinin fonksiyonu iizerindeki
etkisi incelendi. Ekinus deformitesinin engellenmesi
ve uzatmanin baglangicindan itibaren kasin gerilme-
sinin saglanmasi, fonksiyonunun daha iyi korunmasi
ile sonuglandi. Ayak bileginde deformite gelisiminin
oOnlenmesine kargin, uzatmanin miktar1 ile oranti-
1 olarak kas kasilma yanit1 ilerleyici sekilde diisiis
gosterdi. Ayak bileginin serbest birakilmasi, sonugta
kasta gerilmenin ve bunun sonucu olan biyolojik uya-
rinin eksikligi ise uzatmanin baglangi¢ anindan iti-
baren kas kasilma kuvvetinde ani ve biiylik miktarda
azalmaya neden oldu.

Devamli gerilme kuvveti uygulanmasi, kas do-
kusunun geniglemesine ve uzamasina neden olur. Bu
durum egzersiz sonucu olugan kas hipertrofisinde
meydana gelen, sarkomerlerin paralel uzamasindan
farkli olarak, kas liflerinde sarkomerlerin seri bir ge-
kilde sayica artmasi ile meydana gelmektedir.!!*25-27]
Caiozzo ve ark.™ distraksiyon osteogenezisi sira-
sinda, sarkomerogenezin meydana gelebilmesi igin
sarkomer uzunlugunun belirli bir esik degeri gecmesi
gerektigini bildirmiglerdir. Bu aragtiricilar, sarkome-
rin boyundaki bir esik degerin asilmasindan sonra
olas1 hiicresel ve molekiiler mekanizmalar tarafindan
sarkomerogenezin baslatildigin1 belirtmislerdir. Or-
negin, fare soleus kasinin giinde 0.5 mm uzatilma-
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st sirasinda sarkomer boyu 2.6 pm’ye ulagsana kadar
sarkomer miktarinda artis goriilmemekte, ancak se-
kizinci giinden sonra sarkomer uzunlugu 2.7 pm’yi
gecmemesine karsin miktarinda artmanin bagladigi
gozlenmektedir.! Bu sonuglar1 destekleyen, uzatma
sirasinda kaslarin adaptasyonunu tarif ederek, bunun
uzatmanin hizi, miktar1 ve zamanina bagli etkenler-
le iligkili oldugunu bildiren ¢aligmalar vardir.?830
Tamai ve ark.'” deneysel distraksiyon osteogenezi
modelinde, uzamig sarkomerler iizerindeki geril-
me kuvvetinin bir haftadan fazla devam etmesinin
sarkomerlerin eski uzunluklarina dénmesine neden
oldugunu gostermiglerdir. Calismamizda, deney
grubunda ayak bileginin sabitlenerek gastrosoleus
kasinin uzunlugunun korunmasi ve kemikle birlikte
uzamasinin saglanmasi sonucunda, distraksiyonun
ilk 10 giiniinde kasilma kuvvetinde hizli bir azalma
gozlenmesine karsin, Sekil 2°de goriildiigii gibi, iler-
leyen evrede diisme hiz1 azalmigtir. Ayni etki kontrol
grubunda da gozlenmis; fakat, bu grupta daha bas-
langi¢ evresinde kasilma kuvvetinin 6nemli kisminin
kaybedilmesi nedeniyle bu etki ¢ok sinirli diizeyde
kalmistir. Bu bulgular, kaslarda izlenen rejeneratif
etkinin tetikleyici bir mekanizma ile basladigini ve
uzama miktari ile baglantili oldugu goriisiinii destek-
lemektedir.

Klinik uygulamalarda, tibial uzatma sirasinda
ekinus deformitesinin engellenmesi ve ayak bilegi
fonksiyonlarinin saglanmasi i¢in gastrosoleus kas
kompleksinin kuvvetinin korunmasi gerekmektedir.
Bu calisma, kruris segmentinde uygulanan distraksi-
yon osteogenezisi sirasinda kemik ile birlikte kasin
eszamanli ve es oranda kademeli uzamasinin ekinus
deformitesi gelisiminin engellenmesi ve kas kuvveti-
nin korunmasi bakimindan 6nemli oldugunu goster-
mistir. Bunu saglamak i¢in, uzatma sirasinda kasin
kademeli gerilmesinin ve bu etkinin distraksiyonun
bagindan itibaren saglanmasi gerektigi goriilmiistiir.
Eger cerrahi Oncesinde kruris arkasindaki kas gru-
bunda zaten kisalik varsa veya uzatmanin yan etkisi
olarak kasta sertlik ve kisalma beklentisi yiiksekse,
distraksiyon osteogenezi uygulanmadan 6nce bunun-
la ilgili 6nlemin alinmasi gerekir.
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