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Ö Z E T 

Otojen serbest hansellöz ve kas pediküllü ke
mik greftlerinin kırık iyileşmesi üzerine etkilerini 
inceleme amacıyla yapılan çalışmamızda, 24 tav
şan 4 gruba ayrıldı. Hayvanların sağ tibia 1/3 
proksimal kısmına osteotomi uygulandı. 'Grup A 
ve Grup B 'yi oluşturan hayvanlarda serbest kan-
sellöz greft, Grup C ve D'yi oluşturan hayvanlar
da ise kas pediküllü kemik grefti kullanıldı. Kırık 
bölgesindeki primer kallus dokusunda, greftte 
meydana gelen değişiklikler 7 ve 14. günlerde 
radyolojik ve histololik olarak incelendi. 

Serbest kansellöz greft kullanılan hayvanlar
da; 1. haftada (Grup A) greftin resorbsiyona uğ
radığı ve primer kallus dokusunda fibroblastla-
rın egemen okluğu, 2. haftada (GrupB) ise fibro-
blastlarm azalarak yerini olgun kondroblastlara 
bıraktığı ve yeni kemik yapısının başladığı sap
tandı. 

Otolog kas pediküllü kemik grefti kullanılan 
hayvanlarda ise 1, haftada (Grup G) greftin canlı
lığım koruduğu, primer kallus dokusunda kon-
droblasllarm egemen olduğu ve yeni kemik 
yapısının başladığı, 2. haftada (Grup D) ise kon-
droblastların yerini osteoblastlara bıraktığı ve 
yeni kemik yapısının belirgin oranda arttığı sap
tandı. 
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Çağımızda, teknolojinin ve hızlı ulaşım sistemle
rinin gelişmesine bağlı olarak travmalar, özellikle tra
fik kazaları belirgin bir oranda a r tmaktadı r . Kırıkların 
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THE EFFECTS OF FREE AND 
MUSCLE PEDICLE BONE GRAFTS 

ON FRACTURE HEALING 
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S U M M A R Y 

In order to investigate the effects of auto
genous free cancellous and muscle pedicle grafts 
on fracture healing, 24 rabbits were divided into 
four groups each group comprising six animals. 
Osteotomies of right tibias at the 1/3 proximal 
level were performed on all animals. Free can
cellous grafts were utilized in groups A and B and 
muscle pedicle ones in groups C and D, Radio
logic and histologic changes in the primary callus 
tissues and grafts at the osteotomy site were in
vestigated. 

It was found that free cancellous grafts were 
resorbed at the end of the first week (Group A) 
and fibroblasts predominated in the primary 
callus. Induced new bone formation with mature 
chondroblasts replacing fibroblasts were estab
lished at the ed of the second week (Group B). 

Muscle pedicle grafts survied in both groups 
(Groups C and D) and predominating chondro
blasts, induction of new bone formation in the 
primary callus were observed at the end of the 
first week (Group C). Significant new bone 
formation with osteoblasts replacing chondro
blasts were detected at the end of the second 
week (Group D). 

Under the light shed by these findings it was 
concluded that muscle pedicle grafts are superior 
to cancellous grafts in fracture healing as they 
have much more osteogenic potential. They are 
highly recommended in some complicated 
clinical non-union cases since they do not require 
sophisticated techniques such as microsurgical 
technics and finally can easily be applied in every 
standart orthopeadic surgery division. 
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tedavisindeki sürekli ilerlemelere karşın bunların kay
namama (non-union) sorunu güncelliğini korumakta
dır. Toplumda sosyo-ekonomik y ö n d e n önemli sorun-
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lara yol açabilen non-union'un tedavisinde birçok 
y ö n t e m önerilmektedir (1, 2,4, 7, 8,11). Bu yöntem
lerden en sık uygulananı, kaynama olayını hızlandıra
rak sağlama amacıyla kullanılan kemik greftleridir. 
Günümüzde klinik uygulaması en sık olan otolog kan-
sel löz greftlerin her non-union olgusunda başarılı ola
maması, canlı kemik greftlerinin kullanılma gereğini 
doğurmuştur (4, 9,11). 

Çalışmamızda, klinikte ç o k sık uygulanan serbest 
otolog kansellöz kemik greftleri ile canlı kas pediküllü 
kemik greftlerinin kırık iyileşmesi üzerindeki etkileri
ni araştırma amaç alındı. 

M A T E R Y A L ve METOD 

Araştırmamızda, cins ayrımı yapılmaksızın 1-2 kg 
ağırlığında 24 deney tavşanı kullanıldı ve herbirinde 
6'şar tavşan olacak şekilde hayvanlar 4 gruba ayrıldı. 

Intramusküler 15 mg/kg ketamin anestezisi altın
da, birinci ve ikinci gruptaki (Grup A ve B) hayvanla
rın sağ tibia 1/3 proksimal kısmına, anteromedial in-
sizyonla yaklaşılarak osteotomi uygulandı. Sağ ilium-
dan alınan 0.5 x 0.5 x 0.5 cm boyutlarındaki kansellöz 
greft, osteotomi bölgesinde korteks üzerine konularak 
yerleştirildi. Dokular usulüne uygun olarak kapatıldı. 
Üçüncü ve dördüncü gruptaki (Grup C, D) hayvanların 
sağ tibia 1/3 proksimal kısmına diğer gruplardakine 
benzer şekilde osteotomi yapıldı. M. tibialis cranialis 
origosu osteotomía kaldırılarak elde edilen kas pedi
küllü greft osteotomi uçlarına yerleştirildi. Ameliyat
tan sonra bütün hayvanların sağ arka ekstremiteleri, 
uzun bacak alçısına alınarak tesbit edildi. 

A ve C grubundaki hayvanlar ameliyat sonrası 7. 
günde, B ve D grubundaki hayvanlar ise 14. günde, in-
travenöz yüksek dozda ketamin verilerek öldürüldü. 
Her hayvanın sağ tibiası bir bütün olarak çıkarıldı. 
Röntgen grafileri çekilerek greftin var olup olmadığı 
incelendi. Osteotomi bölgesinden hazırlanan kesitler 
hematoksilen eosin ile boyanarak aşağıda verilen 
histolojik parametreler incelendi: 

1. Greftin canlı olup olmadığı 
2. Primer kallus dokusundaki hücre egemenliği 
3. Primer kallus dokusunda bulunan hücrelerin 

olgunlaşma düzeyi 
4. Primer kallus dokusundaki osteoblastik akti-

vite düzeyi 

B U L G U L A R 

Yirmidört hayvanı kapsayan çalışmamızda, ame
liyat sonrası çekilen röntgen grafilerinde, serbest 
greftlerin 7. günde (Grup A) var oldukları, 14. günde 
(Grup B) resorbsiyona uğradıkları gözlendi. Kas pedi
küllü greftlerin ise, 7. (Grup C) ve 14. günde (Grup D) 
var oldukları saptandı (Tablo -1). 

Histolojik çalışmamızda, kansellöz greftlerin 7. 

günde (Grup A) nekroza uğradıklan ve sadece yüzeyel 
hücrelerin canlı kaldığı gözlendi. Kansellöz greftlerin, 
14. günde (Grup B) alınan kesitlerinde, resorbsiyona 
uğradıklan ve yerlerini primer kallus dokusunun al
maya başladığı saptandı. Kas pediküllü greftlerin, 
7. (Grup C) ve 14. günde (Grup D) resorbsiyona uğra-
mayarak canlılığını korudukları gözlendi. Her iki greft 
şeklinin primer kallus dokulannda, 7. ve 14. günlerde 
farklı hücre tiplerinin egemen olduğu saptandı (Tab
lo - II). 

Tablo - I 
Röntgen Çalışmasında Greftlerin Varlığı 

Zaman (gün) 

Greftin şekli 7 14 

Otolog serbest kansellöz greft V a r . Y o k 

Kas pediküllü greft V a r Var 

Tablo - II 
Primer Kallus Dokusundaki E gemen Hücreler 

Zaman (gün) 

Greft şekli 7 14 

Otolog serbest kansellöz greft Fibroblast Kondroblast 

Kas pediküllü greft Kondroblast Osteoblast 

Serbest kansellöz greftlerin 7 gün sonraki incelen
mesinde (Grup A), greftlerin etrafında ç o k sayıda 
olgunlaşmamış fibroblastlar ve kondroblastlar gözlen
di. 14 gün sonra (Grup B) ise, fibroblastların azaldığı, 
kondroblastlann olgunlaştığı ve yeni kemik yapımı
nın başladığı saptandı (Şekil - 1 , 2, 3). 

Şeki l - l . Otolog serbest kansellöz kemik grefti (7.gün). 
Greftteki nekroz ve etrafındaki yoğun fibro-
blastik aktivite, yetersiz yeni kemik yapımı 
görülmektedir (hematoksilen eosin x 6.3). 
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Şekil-2. Otolog kansellöz kemik grefti (7. gün). Ol
gunlaşmamış ve olgun fibroblastlar, ara hüc
reler, kondroblastlar bir arada görülmektedir 
(hematoksilen eosin x 16). 

ŞekiI-3. Otolog serbest kansellöz kemik grefti (14. 
gün). Olgun kondroblastlar ve yeni kemik 
yapımı görülmektedir (hematoksilen eosin x 
16). 

Kas pediküllü greftlerin 7 gün sonra (Grup C) ya
pılan histolojik çalışmasında, greftlerin etrafında fib-
roblastların azalarak yerini olgun kondroblastlara bı
raktığı ve yeni kemik yapımının başladığı saptandı 
( Ş e k i l - 4 , 5). 

14 gün sonra (Grup D) ise, yeni kemik yapımının' 
belirgin olarak arttığı, fibroblastların kaybolduğu, ol
gun kondroblastlarm azalarak yerini osteoblastlara 
bıraktığı saptandı (Şekil - 6). 

TARTIŞMA 

Kırıkların kaynamaması sorununun çözümünde, 
son yıllarda özellikle canlı kemik greftleri üzerinde 
y o ğ u n çalışmalar yapılmaktadır (4, 9, 11). Canlı ke
mik greftlerinden vaskülarize greftler, mikrocerrahi 
tekniği gerektirdiği için ancak büyük, gelişmiş mer
kezlerde uygulanabilmektedir. Buna karşın kas pedi
küllü greftler, karmaşık cerrahi teknikleri gerektir-
meyip kolayca her merkezde uygulanabilir. Teknik 

Şekil-4. Otolog kas pediküllü kemik grefti (7. gün). 
Canlılığını koruyan greft ve belirgin olarak 
artmış osteoblastik aktivite görülmektedir 
(hematoksilen eosin x 6.5). 

Şekil-5. Otolog kas pediküllü kemik grefti (7. gün). 
Belirgin yeni kemik yapımı ve olgun kondro
blastlar görülmektedir (hematoksilen eosin x 
2.5). 

Şekil-6. Otolog kas pediküllü kemik grefti (14. gün). 
Oldukça belirgin olan yeni kemik yapımı gö
rülmektedir (hematoksilen eosin x 6.3). 

olarak kolay ve çabuk uygulanması, ülkemiz koşulla
rına en uygun olması nedeniyle çalışmamızda bu gref-
tin kırık iyileşmesi üzerindeki etkilerini araştırma 
amaç alındı. 
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Çal ışmamızda, serbest otolog kansellöz greftlerin 
büyük bir kısmının birinci haftada (Grup A) nekroz 
o lmasına karşın yüzeyel hücrelerin canlı kalması Ray ' -
ın (10) çalışmalarını desteklemektedir. Greftlerin etra
fında ç o k sayıda genç ve olgun fibroblastlarla birlikte 
ara hücreler ve genç kondroblastlan saptamamız , ser
best otolog kansellöz greftte kemik yapımının fibro-
blastlar ile başladığını göstermektedir . Burchardt (3) 
da aynı gözlemde bulunarak serbest greftle alıcı 
aras ındaki birleşmenin f ibröz doku yolu ile o lduğunu 
ileri sürmüştür. Bu dör t tip hücrenin bir arada iç içe 
bu lunmas ı , bizde bu hücrelerin birbirine dönüştükleri 
kanısını uyandırmış t ı r . Bu kanımız, Axhausen'in (1) 
yapt ığ ı çalışmaları desteklemektedir. Axhausen (1), 
greft ya tağ ında bulunan konnektif doku hücrelerin 
metaplazileri sonucu fibroblast, kondroblast ve osteo-
blastlann geliştiğini gözlemiştir . Serbest kansellöz 
greftlerin 2. haftada (Grup B) radyolojik (Tablo - I) 
ve histolojik olarak resorbsiyona uğraması da A x -
hausen'in (1) ça l ışma bulgularını desteklemektedir. 
Bu araştırıcı (1), greftin ik inci haftada tamamen re-
sorbe o lduğunu ve yeni kemik yapımının onun yeri
ni aldığını bildirmiştir . 

Kas pediküllü kemik greftierinin, birinci haftada 
(Grup C) radyolojik (Tablo - I) ve histolojik olarak 
canlılığım ko ruduğunu saptadık. Bu bulgumuz yapı
lan bazı çal ışma (5, 6) sonuçlar ı ile uyum göstermek
tedir. Örneğin ; Hartley ve Johnson (6), greftin çevre 
dokudan arındırılmasına karşın canlılığını ko ruduğu
nu göstermişlerdir . D av is ve Taylor (5)'un köpekler 
üzerinde yapt ığı ça l ı şmada ise, serbest otolog kansel
löz greftin birinci haftada nekroza uğramasına karşın 

kas pediküllü greftin canlılığını k o r u d u ğ u n u sapta
mışt ı r . Histolojik çal ışmamızda, serbest kansellöz 
greftlerden farklı olarak kas pediküllü greft çevres inde 
7. günde belirgin yeni kemik yapımı ve olgun kondro-
blastlar gözlememiz, greft ile alıcı doku arasındaki da
marsal anastomozlann daha erken o l u ş t u ğ u n u ve alıcı 
dokudan kaynaklanan hücrelerin, uygun oksijen kon
santrasyonunda hızla değiş ime uğrayarak kemik yapı
mını baş la t t ığ ım göstermektedir . 

Kas pediküllü kemik greftierinin, serbest kansel
löz greftlerden farklı olarak, ik i hafta sonra (Grup D) 
da radyolojik (Tablo - I) ve histolojik olarak canlılığı
nı koruması ve greft çevresinde kondroblastlardaki 
azalmayla birlikte yeni kemik yapımının egemen 
olması, pediküllü kemik greftierinin serbest greftle re 
olan üstünlüğünü ortaya koymaktad ı r . 

S o n u ç olarak; serbest otolog greftler i k i hafta 
iç inde resorbsiyona uğramakta ve kallus dokusunda 
kemik doku gelişimi daha geç sürede baş lamaktadı r . 
Kas pediküllü greftler ise resorbsiyona u ğ r a m a m a k t a 
ve kallus dokusunda kısa sürede kemik gelişimi başla
maktadı r . Kas pediküllü greft, kas pedikülü yoluyla 
canlılığını korumakta, damarsal desteği nedeniyle 
zengin oksijenlemeye ve s o n u ç t a daha fazla osteoje-
nik aktiviteye sahip olmaktadır . 

Bu bulguların ışığı al t ında, sorun olan non-union 
olgularında, her zaman başarılı olamayan serbest kan
sellöz greftler yerine daha ç o k osteojenik aktiviteye 
sahip olan ve karmaşık cerrahi teknikleri gerektirme
yen kas pediküllü greftlerin kullanılmasının sorunu 
ç ö z m e d e büyük yararı olacağı kanısındayız. 
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