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Amag: Son yillarda, artan cerrahi rekonstiiksiyon teknikleri ile tendon transferleri sik yapilan
operasyonlardan biri haline gelmistir. Trafik kazalari, kesici alet yaralanmalar1 ya da bazi
romatizmal hastaliklarin yarattig1 dejeneratif hasarlar sonucunda tendon grefti uygulamalar bir
gereklilik haline gelmistir. Literatiirde en ¢ok kullanilan tendon greft donorleri musculus palmaris
longus, musculus plantaris, musculus extensor digitorum longus, musculus extensor indicis ve
musculus gracilis olarak geg¢mektedir. Bircok tendon greft donérii olmasina ragmen, farkh
kullanim alanlar1 ve varyatif durumlar nedeni ile zaman zaman da alternatif tendon greft
donorlerine ihtiya¢ duyulmaktadir. Biz de buradan yola ¢ikarak musculus flexor digitorum
profundus aksesuar basinin tendon grefti olarak kullanilabilirligini arastirmayi hedefledik.
Yontem: Calismamizda, musculus flexor digitorum profundus aksesuar basi tendonunun, tendon
grefti icin dondr olup olamayacag iki basamakta incelendi. Birinci asamada morfometrik olarak
uygunlugu, ikinci asamada ise biyomekanik olarak uygunlugu test edilerek giincel olarak
kullanilan musculus palmaris longus ve musculus plantaris tendonlariyla karsilastirildi. Bu
amacla musculus palmaris longus, musculus plantaris ve musculus flexor digitorum profundus
aksesuar basinin tendonlar1 kullanildi. Eriskin 11 kadavradan alinan kaslarin ve tendonlarinin
uzunluklari, kalinliklar1 ve genislikleri o6lciildii. Elde edilen parametreler birbirleriyle
karsilastirildi. Alindiklar1 ekstremitelerin de uzunluk ve genislikleri olciilerek, tendonlarla
aralarindaki korelasyonlara bakildi. Germe test cihazi kullanilarak; maksimum kopma kuvveti,
maksimum deformasyon, tendon kopuncaya kadar depolanan enerji, sertlik, maksimum stres,
maksimum strain, esneklik katsayis1 ve dayanikliik parametreleri ol¢iiliip, tendonlarin
biyomekanik 6zellikleri degerlendirildi. Bulgular: Yapilan analizler sonucunda; hem morfometrik
verilerde hem biyomekanik verilerde benzerlikler elde edildi. Sonu¢: Sonug olarak ele alinan
aksesuar tendonun morfometrik olarak uygun oldugu, biyomekanik olarak kismen yeterli oldugu
sonucuna varildi.
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Tendon grefti icin aday tendon aragstirilmasi

Investigation of the use tendon of the accessory head of flexor
digitorum profundus muscle as an alternative graft

Abstract

Aim: In recent years, tendon transfers have become one of the most frequently performed
operations with increasing surgical reconstruction techniques. Tendon graft applications have
become a necessity as a result of traffic accidents, sharp tool injuries or degenerative damage
caused by some rheumatic diseases. The most commonly used tendon graft donors in the
literature are palmaris longus muscle, plantaris muscle, extensor digitorum longus muscle,
extensor indicis muscle and gracilis muscle. Although there are many tendon graft donors,
alternative tendon graft donors are needed from time to time due to different areas of use and
variability. Based on this, we aimed to investigate the usability of the accessory head of the flexor
digitorum profundus muscle as a tendon graft. Method: In our study, we investigated whether the
tendon of the accessory head of flexor digitorum profundus muscle could be a donor site for
tendon grafting in two steps. Morphometric suitability in the first step and biomechanical
suitability in the second step were tested and compared with currently used palmaris longus
muscle and plantaris muscle tendons. For this purpose, palmaris longus muscle, plantaris muscle
and the accessory head of flexor digitorum profundus muscle tendons were used. The lengths,
thicknesses and widths of the muscles and tendons taken from 11 adult cadavers were measured.
Obtained parameters were compared with each other. The length and width of the extremities
from which they were taken were also measured and the correlations between them and the
tendons were checked. By using tensile device; maximum rupture force, maximum deformation,
stored energy, stiffness, maximum stress, maximum strain, flexibility coefficient and endurance
parameters were measured and biomechanical properties of tendons were evaluated. Results:
Similarities were obtained in both morphometric and biomechanical datas. Conclusion: As a
result, it was determined that the considered accessory tendon was morphometrically suitable
and partially sufficient biomechanically.

Keywords: Tendon graft, tendon morphometry, tendon biomechanics

Giris onermistir."® Bunun lzerine, aksesuar

kaslarin  alinmasinin  fonksiyon kaybi
yaratmayacagi ve bu ytizden de tendon greft
aday1 olabilecegi diisiiniildii. Musculus flexor
digitorum profundus (MFDP) aksesuar basi
tendonunun belirli bir uzunluga sahip olmasi
nedeniyle, bu a¢idan incelenerek bu ¢alisma

Trafik kazalari, kesici alet
yaralanmalar1 ya da bazi romatizmal
hastaliklarin yarattigl dejeneratif
hasarlardan dolay1 olusan tendon
yaralanmalar1 sonucunda tendon, biyolojik

ve biyomekanik 6zelliklerini kaybeder. Son
yillarda, artan cerrahi rekonstriiksiyon
teknikleri ile tendon transferleri sik yapilan
operasyonlardan biri haline gelmistir.
Literatiirde en cok kullanilan tendon greft
donorleri musculus (m.) palmaris longus
(MPL), m. plantaris (MP), m. flexor digitorum
longus, m. extensor digitorum longus, m.
extensor indicis ve m. gracilis olarak
bildirilmektedir. Ancak literatiirde bu
kaslarin olmadig1 ya da varyatif oldugu
olgular bildirilmistir. Bazi1 arastirmacilar
alternatif donorler bulunmasini
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olusturuldu. Bu tendonun, tendon grefti
olarak kullanilabilirligiyle ilgili bir veriye
rastlanmadi. Calismamizda, bu Kkasin
tendonunun, tendon grefti icin dondr adayi
olup olamayacaginin iki  basamakta
arastirilmas1 planlandi. Birinci asamada
morfometrik olarak uygunlugu, ikinci
asamada ise biyomekanik olarak uygunlugu
giincel olarak kullanilan greft donorleriyle
karsilastirildi.
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Gerec¢ ve Yontem

Calismamizda, formalin ile fikse
edilmis 11 kadavranin (yedi erkek, dort
kadin, yas aralig1 28-83) 22 tarafinda yapilan
diseksiyonlar neticesinde, toplamda 11 MP,
13 MPL ve 12 MFDP aksesuar basina ulasildi
(Sekil 1). Bu kaslarin toplam uzunluklari,
tendon  uzunluklari, tendonlarin en
proksimalde, en distalde ve orta noktasinda
genislikleri ile kalinhiklar1 digital kumpas
(MAHR 16 ER) yardimiyla 6lgiildii. Ayrica bu
kaslarin bulundugu ekstremite boliimlerinin
boylari, bu béliimlerin en distalde ve en

proximalde  genislikleri ~de  kumpas
yardimiyla  6lciildii.  Onkol  uzunlugu
humerus’'un epicondylus medialis'i ile
processus styloideus ulnae arasindan
Olctildi. El bilegi genisligi processus
styloideus ulnae ve processus styloideus
radii arasindan o6lgiildii. Dirsek genisligi
humerus’'un her iki epikondili arasindan
Olciildi. Bacak uzunlugu femur'un condylus
medialis'i ile tibia'nin malleolus medialis’i
arasindan 6lgtldii. Diz genisligi femur’un her
iki kondili arasindan, ayak bilegi genisligi ise
her iki malleolus arasindan ol¢tldii.

Sekil 1: Kadavradan izole edilen kaslarin goriinlimii. MP: Musculus plantaris, MPL: Musculus
palmaris longus, MFDP: Musculus flexor digitorum profundus aksesuar basi.

Tendonlarin morfolojik 6lctimleri
yapildiktan sonra, biyomekanik odl¢limler
icin tendonlar en proksimal ve en distal
noktalarindan kesildi. Biyomekanik teste
gecmeden Once tendonlarin agirliklar da
hassas terazi ile 6lciildii. Olciimlerden sonra,
germe test cihazinda kaymamalar1 icin
tendonlarin her iki ucuna aliiminyum tozu
stiriildi (Sekil 2A). Her tendon, germe test
cihazina (ilfa Elektronik, maksimum 1 kN
load cell, 0-250 mm/dk germe hizi1), cihazin
alt ve st klempleri arasinda esit uzunlukta
kalacak sekilde yerlestirildi ve direncleri
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kirilincaya kadar germe hizi 10 mm/dk
olacak sekilde gerdirildi (Sekil 2B). Test
sonunda germe test cihazinda kaydedilen
yluk-deformasyon verileri LoggerPro
yazilmina (V 3.8.3, Vernier Software &
Technology, Orlando, FL, USA) aktarilarak
degerlendirildi. Biitiin tendonlara sirasiyla
bu biyomekanik test wuygulandi. Test
sonunda maksimum kopma kuvveti,
maksimum deformasyon, kopuncaya kadar
depolanan enerji, sertlik, maksimum strain,
maksimum stres, esneklik katsayis1 ve
dayaniklilik parametreleri elde edildi.
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Tendon greftinde kullanilan MP ve
MPL tendonlar ile tendon greft aday1 olan
MFDP aksesuar basi tendonunun
morfometrik ve biyomekanik verileri
istatistiksel olarak karsilastirildi.

Istatistiksel analiz: Verilerin analizi
icin SPSS 11.5 istatistik paket programi
kullanildi. Tanimlayic1 istatistik olarak
ortalama, standart sapma, minimum ve
maksimum degerler verildi. ikiden fazla
bagimli grup arasindaki farkliliklarin tespiti

icin genellestirilmis Lineer Modeller Analizi
kullanildi. Aralarinda fark olan grubun
tespiti icin ¢oklu karsilastirma testlerinden
Tukey Testi kullanildi. Siirekli iki degisken
arasindaki iliskinin arastirilmasi icin
korelasyon analizi yapildi. iki bagimh grubun
karsilastirilmasi i¢in Paired t Testi kullanildi.
Istatistik anlamhlik seviyesi p<0.05 olarak
alindi. Kadavralar ile yapilan bu calisma
Helsinki Deklarasyonu Prensipleri'ne uygun
olarak yapilmistir.

Sekil 2: Tendonlarin, biyomekanik test dncesi (A) ve biyomekanik test sonrasi (B) gorinimdu.
Biyomekanik test sonucunda, tendon orta seviyesinde olusan siinme, a¢ik renk olarak goriiliiyor.
Germe test cihazinda tendonlarin kaymamasi icin tendon uclarina siiriilen aliiminyum tozlari

goruliyor.

Bulgular

Kadavralardan elde edilen toplam 36
adet MPL, MP ve MFDP aksesuar basi
tendonlarina ait morfolojik 06lgtimlerin
istatistiksel analizlerine gore (Tablo 1)
MFDP aksesuar basi tendonunun;

- Proksimaldeki kalinligi, orta seviyedeki
kalinligi, distaldeki kalinligi, distaldeki
genisligi ve venter uzunlugu bakimindan
MP'ye,
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- Orta seviyedeki kalinhigi ve distaldeki
kalinign bakimindan MPL'ye benzedigi
gorulmiistir.

Sag ve sol taraf verileri karsilastirildiginda;

- MPL tendonunun distaldeki ve
proksimaldeki kalinliklari arasinda
istatistiksel olarak anlaml bir fark bulundu
(p=0.032, p=0.016).
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Tendon grefti icin aday tendon aragstirilmasi

Tablo 1: MFDP aksesuar basi, MPL ve MP kaslarina ait morfometrik 6l¢iimlerin analiz sonuglar.
MFDP: Musculus flexor digitorum profundus aksesuar basi, MPL: Musculus palmaris longus, MP:
Musculus plantaris, Ort: ortalama, Sd: standart sapma

. Gruplar

poremer wo
Ort+Sd (mm) Ort+Sd (mm) Ort+Sd (mm)

Tendon uzunlugu 64.61+42.79 12536£19.162  256.15¢45562>  <0.001
Venter uzunlugu 85.63+10.52 111.50£19.832  92.20£20.63b <0.001
Kasn toplam 150.25¢44.42  236.86:15.69:  348.36:57.862  <0.001
uzunlugu
Tendonun
proksimaldeki 2.09+0.60 4.53+1.37a 3.53+1.62a <0.001
genisligi
Tendonun
proksimaldeki 0.6620.26 1.04£0.31a 0.88+0.32 0.005
kalinhig1
Tendonunorta 1.95+0.82 4.39+0.612 2.86+1.2220 <0.001
seviyedeki genisligi
Tendonunorta 0.64+0.27 0.85+0.24 0.80£0.49 0.280
seviyedeki kalinlig1
Tendonun distaldeld 2.13+1.24 4.07+1.600 2.18+1.34b 0.004
genisligi
Tendonun distaldeki 0.62+0.32 0.84+0.25 1.01+0.62 0.081
kalinlig
Venter genisligi 6.83+2.28 12.84+3.54a 15.61+4.102 <0.001

a: MFDP grubu ile arasinda istatistiksel olarak anlamli fark vardir (p<0.05).

b: MPL grubu ile arasinda istatistiksel olarak anlaml fark vardir (p<0.05).

Tendonlarin alindig1 ekstremitelere
ait morfolojik 6l¢iim sonucglar1 Tablo 2'de
verilmistir.  Tendonlar ile tendonun
bulundugu ekstremitelere ait o6lglimlerin
karsilastirmasina gore;

- MPL'nin tendon wuzunlugu ve o6n kol
uzunlugu arasinda %55.9'luk, dogrusal, zit
yonde (p=0.047),
-MP’ nin tendon uzunlugu ve bacak
uzunlugu arasinda %64.8'lik, dogrusal, zit
yonde(p=0.031),

- MPL tendonunun orta seviyedeki genisligi
ve el bilegi genisligi arasinda %63'lik,
dogrusal, ayn1 yonde (p=0.021),

- MPL tendonunun orta seviyedeki genisligi
ve dirsek genisligi arasinda %73.3'lik,
dogrusal, ayni1 yonde (p=0.004) istatistiksel
olarak anlaml bir iliski bulundu.

Tablo 2: Tendonlarin alindig1 ekstremite boliimlerinin morfolojik 6l¢iim analiz sonuglari. Ort:

ortalama, Sd: standart sapma

El bilegi genisligi (mm)

Dirsek genisligi (mm)
On kol uzunlugu (mm)

Ayak bilegi genisligi (mm)

Diz genisligi (mm)
Bacak uzunlugu (mm)

Ort+Sd Min-Max
50.92+3.85 44.28-56.7
62.62+4.29 54.90-69.4
240.01+14 212.77-264.2
62.54+5.81 55.50-76
81.88+8.74 60.55-91

393.78+22.35 369-432.9
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Tendonlarin ~ biyomekanik  test
sonuclar1 Tablo 3'te verilmistir. Buna gore
MFDP aksesuar basi tendonuna ait;

- Maksimum deformasyon, sertlik ve
maksimum stres ortalamalari hem MP
tendonu hem de MPL tendonu ortalamalari
ile,

- Kopma  kuvveti, depolanan enerji,
maksimum  strain ve  dayaniklihk
ortalamalari, MP tendonu ortalamalari ile,

- Maksimum strain, esneklik katsayisi ve
dayanmiklilik ortalamalar1i MPL tendonu
ortalamalari ile benzer ozellik
gostermektedir.

Tablo 3: Tendonlarin biyomekanik testlerine ait analiz sonuglari. MFDP: Musculus flexor
digitorum profundus aksesuar basi, MPL: Musculus palmaris longus, MP: Musculus plantaris, Ort:
ortalama, Sd: standart sapma, N: Newton, mm: milimetre, mj: milijoule, MPa: MegaPascal.

Tendon Gruplar

glyomekamgl' MFDP (Ort+Sd) MPL (Ort+Sd) MP (Ort+Sd) P
arametreleri

Maksimum — kopma 4,7 46,427 00 184.93+43.12a  140.28+24.97>  0.002
kuvveti (N)

Maksimum 4.73+1.02 5.98+2.26 4.40+0.95 0.139
deformasyon (mm)

Kopuncaya — kadar 5., 10,6437 660.04£39950:  360.01+81.64 0.023
depolanan enerji (mj)

Sertlik (N/mm) 38.03+19.29 44.95+11.76 44.43+15.81 0.641
?ﬁ;g;m“m SeS 5235+28.78 41.09£19.97 58.05+20.82 0.346
Maksimum . strain 4 4161.40,011 0.0222+0.016  0.0045+0.004>  0.037
(mm/mm)

f&r;)zl;hk Katsayist 5 524589 3.82+2.81 21.36£17.7220  0.009
Dayaniklilik (MPa) 0.42£0.19 0.47+0.34 0.13+0.07V 0.035

a: MFDP grubu ile arasinda istatistiksel olarak anlamli fark vardir (p<0.05).

b: MPL grubu ile arasinda istatistiksel olarak anlaml fark vardir (p<0.05).

Tartisma

Tendon yaralanmalar siklikla 6nkol
1/3 distal kisminda goriilmektedir. ° Tendon
rekonstriiksiyonu icin morfometrik ve
biyomekanik 6zellikler bakimindan dogru
tendonun secilmesi gereklidir. *®** Greftler,
disik donér alan morbiditesi, yeterli
uzunluk ve cap gibi belirli kriterleri
karsilamahdir.*? Varyatif olan MPL ve MP
kaslar1 her zaman bulunamadigindan tendon
grefti icin kullanimi1 her zaman uygun
olmayabilir. Bu kaslarin bulunma orani
sirasiyla %85 ve %93 olarak
bildirilmektedir."® Yine varyatif olan MFDP

Dabrowski ve ark'® yaptiklar
calismada, MPL kasinin hacmi ile dnkolun
cevre uzunlugu arasinda istatistiksel olarak
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aksesuar basinin bulunma orani ise % 2.9-
%35.2 olarak bildirilmektedir.**"*” Bu
calismada ise MPL, MP ve MFDP aksesuar
basinin goriilme orani sirasiyla %59.1, %50
ve %54.5'tir.

Trofa ve ark® yaptiklar derlemede,
sporcularda MPL tendon greft uygulamalari
sonucunda %@84.6 oraninda tam iyilesme
gerceklestigini bildirmistir. Tendon
greftinde MPL'nin 6neminin vurgulandig1 bu
calisma ve MPL'nin bulunamayabilecegi
disiinildigiinde,  alternatif = donorlere
ihtiya¢ duyulmaktadir.

anlamhi  bir iliski bulmuslardir. Bizim
calismamizda da, MPL tendon uzunlugu ile
onkol uzunlugu arasinda, MPL tendon
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genisligi ile hem el bilegi hem dirsek
genislikleri arasinda, MP tendon uzunlugu ile
bacak uzunlugu arasinda istatistiksel olarak
anlamh iliskiler goriilmiistiir. Bu anlamh
iliskiler, tendon grefti icin ihtiya¢c duyulan
tendon oOzelliklerinin preoperatif olarak
tahmin edilebilmeleri icin birer landmark
olabilecegini diistindiirmiistir.

Yammine ve Eric®®, yaptiklan
literatiir ~ derlemesinde, MPL tendon
uzunlugunu ortalama 13.9 cm, MPL tendon
genisligini ortalama 4 mm, MPL tendon
uzunlugu/6nkol uzunlugu oranmim1 0.55
olarak  bildirmistir. Calismamizda bu
degerler Yammine ve Eric'in ¢alismasiyla
uyumlu sekilde, sirasiyla 12.5 cm, 4.39 mm
ve 0.58 olarak bulunmustur. Yammine ve
ark'min'! yaptiklari meta analizi sonuglarina
gore MP tendon uzunlugunu ortalama 30.63
cm, tendon genisligini ortalama 3.68 mm
olarak bulmuslardir. Aym1 uzunluklar bizim
calismamizda sirasiyla 25.61 cm ve 2.86 mm
olarak bulunmustur. Buna gore verilerimizin
bu calismanin veri ortalamasinin altinda
kaldig1 gorilmistiir. Ayrica, Yammine ve
ark'! tendon grefti icin morfometrik agidan
MP'nin MPL'den daha uygun ve glivenilir
oldugunu bildirmistir.

Wehbe?!,  tendon  greftlerinde
uzunluk agisindan MP'nin, genislik agisindan
ise MPL'nin tercih edilmesinin daha uygun
oldugunu bildirmistir. Carlson ve ark®?, MP
ve musculus extensor digitorum longus kas
tendonlarinin en uzun, MPL ve extensor
digitorum longus kaslarinin tendonlarinin en
genis, MFDP'nin ise bu tendonlar arasinda en
sert tendonlar oldugunu bildirmistir. Bizim
calismamizda da en uzun tendon
ortalamasinin MP'ye, en genis tendon
ortalamasinin MPL'ye ait oldugu goértldi. En
sert tendon ortalamasinin ise MPL'ye ait
oldugu gorildii.

Mazurek ve ark®® tendon greftlerinde
sutur  teknikleri  lizerine  ¢alismalar
yapmislardir. Farkli genislikteki tendonlar
u¢ uca suturlayarak biyomekanik testler
uygulamistir. Tendon genisliklerinin
onemini vurguladigl bu calismasinda daha
ince tendonlarin daha yiiksek gerilme
kuvvetine dayanabildigi sonucuna varmistir.
Calismasinda kalin tendon olarak m. flexor
digitorum superficialis ve MFDP, orta
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kalinlikta tendon i¢cin MPL ve ince tendon
olarak da MP'yi kullanmistir. Biyomekanik
test sonuglarinda; kalin-ince siiturlanan
tendonlara uygulanan maksimum stresi,
kalin-orta ve kalin-kalin siiturlanan
tendonlara uygulanan maksimum strese
gore daha yiiksek bulmuslardir (kalin-kalin
stiturluda 10.2 MegaPascal [MPa], kalin-orta
stturluda 14.79 MPa, kalin-ince siiturluda
ise 20.78 MPa). Bizim calismamizda sttur
teknigi calisiimadi, fakat maksimum stres
MFDP aksesuar basi tendonunda 52.35 MPa,
MPL tendonunda 41.09 MPa, MP tendonunda
58.05 MPa olarak bulundu.

Josipovic ve ark?* ise MP tendonunun
maksimum kopma kuvvetinin 161-197
Newton (N) arasinda oldugunu bildirmistir.
Bizim c¢alismamizda bu parametre MP
tendonu icin 140.28 N, MPL tendonu ic¢in
184.93 N, MFDP aksesuar basi tendonu i¢in
ise 117.06 N olarak bulundu.

Literatiirde, MFDP tendonlarinin da
tendon greftinde kullanildig:
bildirilmektedir.2526 Bu kasin aksesuar basi
tendonunun da greft icin kullanilabilirligi ile
ilgili literatiirde bir bilgiye rastlanmad.

Allogreftlerin temin edilmesi zor
olabilir. Ayrica, 1s1nla veya kimyasal yollarla
sterilize edilen allogreftlerin biyomekanik
ozelliklerinde azalma oldugu bildirilmistir.?
Dolayisiyla  otogreftlerin,  biyomekanik
bakimdan daha yeterli sonug¢ verecegi
disiiniilebilir. Literatiirdeki biyomekanik
calismalar genellikle ya hayvan tendonlariile
yapilan ya da insan tendonlarinda yapilan
stitur teknikleri ile ilgili olan ¢alismalardir.
Siitur teknigi, tendon yaralanmalar1 igin
birincil onarim yontemi olarak goriiliir.
Eldeki hasarli tendonlar1 onarim sonrasinda
yaralanmamis olan el ile kiyaslandiginda
ortalama %74.5 oraninda kavrama yetenegi
kazandig bildirilmistir.?

Hohmann ve ark?” yaptiklan
calismada, fikse edilmis kadavra
tendonlarinda  esneklik  katsayis1  ve
maksimum stresin, taze kadavralarinkinden
daha yilksek oldugu sonucuna varmistir.
Musculus biceps brachii'nin uzun basi
tendonuyla yaptiklar1 c¢alismalarinda, taze
kadavralarda esneklik katsayis1 25.6 MPa ve
maksimum stresi 12 MPa olarak bulurken,
formalinle fikse kadavralarda bu degerleri
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sirasiyla 510.6 MPa ve 50.3 MPa olarak
bulmuslardir. Formalinle fikse edilmis
kadavralarla  yaptigimiz  ¢alismamizda
esneklik katsayis1 ve maksimum stres
verileri sirasiyla MPL tendonu i¢in 3.82 MPa
ve 41.09 MPa, MP tendonu i¢in 21.36 MPa ve
58.05 MPa, MFDP aksesuar basi tendonu i¢in
ise 7.22 MPa ve 5235 MPa olarak
bulunmustur. Esterman ve ark?28
fiksasyonun, dokularin sertligini arttirdigi,
Verstraete ve ark?® ise fiksasyonun,
dokularin esneklik katsayisini arttirdigi
sonucuna varmislardir.

Sonu¢ olarak, MFDP aksesuar basi
tendonunun, tendon grefti olarak kullanilan
MPL ve MP tendonlari ile morfometrik ve
biyomekanik olarak bir¢cok ortak noktasi
oldugu goriildi. Dolayis1 ile MFDP aksesuar
bast tendonunun da tendon grefti icin
kullanilabilecegi degerlendirildi. Ayrica greft
olarak kullanilacak tendon boyutlarinin,
tendonlarin bulundugu ekstremite
boliimlerinin boyutlari yardimiyla,
preoperatif olarak tahmin edilebilecegi
diisiintldii.

Yazar KatKist: ismail Yagmurhan Gilan:
Diseksiyonlari yapmak, morfometrik
Olclimleri yapmak, sonuglar1 yorumlamak,
literatlir arastirmasi yapmak ve calismay1
makale haline getirmek. Cosar Uzun:
Biyomekanik testleri yapmak, biyomekanik
analiz sonuglarini yorumlamak. Vedia Bennu
Gilan: Calismanin istatistiksel analizlerini
yapmak. Alev Bobus Ors: Morfometrik
Olgclimleri yapmak, sonuglar1 yorumlamak,
literatiir arastirmasi yapmak ve calismayi
makale haline getirmek. Nurten Erdal:
Biyomekanik testlerin analiz sonuglarini
yorumlamak.

Mali destek: Bu c¢alisma Mersin
Universitesi Bilimsel Arastirma Projeleri
Birimi tarafindan BAP-SBE TTB (YG) 2013-4
YL nolu proje (Proje tarihi: 2013) olarak
desteklenmistir.

Cikar catismasi: Yazarlar arasinda ¢ikar
catismasi yoktur.
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