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ÖZET

‹nsano¤lunun yaflam alan›na uzay› dahil etmesi sonucu,
yerçekimsiz ortam›n kemik üzerinde oluflturdu¤u etkiler
araflt›rmalara s›kça konu olmaktad›r. Araflt›rmac›lar temel
biyolojik mekanizmalar›n benzer oldu¤unu; bu nedenle
s›çanlar›n osteoporoza yönelik çal›flmalarda iyi bir model
oluflturmas› gerekti¤ini savunmaktad›rlar. ‹skeletin biyo-
mekanik aç›dan yüklenmesini engelleyerek osteoporoz
oluflturmaya yönelik çal›flmalar lokal ve sistemik modeller
olmak üzere iki gruba ayr›labilir. Mevcut modellerin karfl›-
laflt›r›lmas› ve kuyruktan as›lma yönteminin tüm yönleri ile
ele al›nmas› hedeflenmifltir. 
AAnnaahhttaarr  kkeelliimmeelleerr::  immobilizasyon, s›çan kuyruktan as›lma
modeli, osteoporoz

ABSTRACT

Since human beings have included outer space to
their living places, effects of gravity on bone has be-
en extensively studied. Authors claim that basic biolo-
gic mechanisms are similar in rats and human so rats
should serve as a useful model for studying osteopo-
rosis. Models for simulating microgravity conditions
can be grouped into two as local and systemic mo-
dels. We aimed to summarize models for immobiliza-
tion as well as detailed description of tail suspension
model. 
KKeeyy  wwoorrddss:: immobilization, rat, tail suspension model,
osteoporosis
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G‹R‹fi

Osteoporoz kemik kütlesi kayb› ve kemik mikro-
mimarisindeki bozulma ile karakterize bir hastal›k
olup kemik k›r›lganl›¤›nda art›fl ile sonuçlan›r. Os-
teoporoz multifaktöryel bir hastal›kt›r (1). Beslen-
me, davran›fl, genetik ve çevresel faktörlerin yan›-
s›ra uzun süreli yatak istirahati, uzay uçufllar› gibi
koflullar alt›nda da osteoporoz olufltu¤u gözlen-
mifltir. Bu yüzy›lda insano¤lunun yaflama alan›na
d›fl uzay› da katmas› ile yerçekimsiz ortam ile ilk

karfl›laflma da gerçekleflmifltir (2). Uzay çal›flma-
lar›n›n bafllamas› ve kemik üzerindeki etkilerin an-
lafl›lmas› ile birlikte bu konudaki araflt›rmalar ivme
kazanm›flt›r. 
Osteoporoz hastal›¤›na yönelik deneysel çal›fl-
malara bak›ld›¤›nda önemli bir k›sm›nda s›çanlar
üzerinde çal›fl›ld›¤›n› görmekteyiz. Araflt›rmac›lar
insan ve ratlarda normal büyüme, eriflkin yaflam
ve osteoporozda görülen ve temelde yatan biyo-
lojik mekanizmalar›n mekanizmalar›n benzer oldu-
¤unu; bu nedenle s›çan iskeletinin insandaki os-
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teoporoza yönelik çal›flmalarda iyi bir model olufl-
tumas› gerekti¤ini savunmaktad›rlar (3).
Yerçekimi nedeni ile kemikler üzerinde oluflan
yüklenmenin ortadan kalkmas›, uzay uçufllar›nda
oluflan karakteristik kemik mineral kayb›ndan so-
rumludur (4). Hayvanlarda uzay uçuflu etkilerinin
simülasyonuna yönelik olarak farkl› modeller öne
sürülmüfltür (5).
‹skeletin biyomekanik aç›dan yüklenmesini engel-
leyerek osteoporoz modeli oluflturman›n 2 temel
yöntemi söz konusudur. Bunlar lokal ve sistemik
immobilizasyon modelleridir. S›kl›kla kullan›lan
modeller aras›nda kuyruktan as›lma, bandajlama,
sinir rezeksiyonlar›, tenotomi ve alç›lama gibi tek-
nikler bulunmaktad›r. Bunlar aras›nda kuyruktan
as›lma ve tenotomi k›sa sürede (5 haftadan daha
k›sa sürede) sonuç verirken di¤er teknikler uzun
dönemde osteoporoz ile sonuçlanmaktad›r (6).
Kuyruktan as›lma yönteminde s›çan›n kafes içeri-
sinde dolaflma serbestli¤i olmas› sonucunda hay-
vanlar›n kilo ald›¤›, temizlenme gibi aktivitelerine
devam edebildi¤i gözlenmifltir. Bu modelin uzay
uçufllar›n› k›smen de olsa simüle edebildi¤i kabul
edilmektedir (5). 
Kuyruktan as›lma modelinde öncelikle s›çanlar›n
kuyru¤una tentür benjuan uygulanarak flasterin
kuyru¤a daha iyi sabitlenmesi sa¤lanmaktad›r (7).
Flaster kuyru¤a uygulanan yaklafl›k 8x2.5 cm’lik,
üzeri flasterlenmifl olan metal levhan›n üzerinden
kuyru¤a tutturulur. Bu noktada metal levhan›n
kuyru¤un dolafl›m›n› bozmamas› için tüm yüzeyi-
nin alerjik olmayan flasterlerle kaplanm›fl olmas›
gereklidir. Kuyru¤un uç k›sm› termoregülasyona
izin verecek flekilde aç›kta b›rak›lmal›d›r (7). Metal
levhan›n ucu s›çan›n 360 derecelik hareketine
izin verecek flekilde zincir ile kafesin üst k›sm›na
klemp yard›m› ile sabitlenir. Bu flekilde s›çan ba-
flafla¤›, üst ekstremiteleri kafesin taban›na de¤e-
cek ve tüm yönlere hareket edebilecek flekilde
pozisyonlan›r; bu pozisyonda iken istedi¤i ölçüde
su ve yiyece¤e ulaflabilmelidir (7). Kuyruktan as›l-
ma yönteminde hem özel kafes kullan›m› hem de
kuyru¤u sabitlemek üzere uygun ekipman kullan›-
m› gereklidir. Daha önceden LeBlanc ve arkadafl-
lar› taraf›ndan ikinci kaudal vertebradan çelik bir
yüzük geçirilerek bak›r bir tel yard›m› ile s›çan›n
360 derecelik hareketine izin verecek bir model

tan›mlanm›flt›r (8). Ancak bu modelin hem anes-
tezi hem de ek bir cerrahi ifllem gerektirmesi söz
konusudur. 
Deney s›ras›nda % 15 ve üzerindeki kilo kayb›,
kuyrukta nekroz veya afl›r› rahats›zl›k oluflmas›,
gözlerde afl›r› k›zarma ve afl›r› tüy kayb› çal›flma
d›fl›nda b›rak›lma kriterleridir (7). Bandajlama ve
sinir rezeksiyon tekniklerinde de potansiyel olarak
dolafl›m problemi görülebilmesine karfl›n, kuyruk-
tan as›lma yönteminde dolafl›m bozuklu¤u ve
hücresel seviyede s›v›lar›n yer de¤ifltirmesi gözle-
nir. Tüm yöntemler içinde kuyruktan as›lma ve
bandajlama en s›k bak›m (ideal olarak hergün)
gerektirenlerdendir (6). Sinir rezeksiyonunda iyi-
leflme görülmemekte ancak di¤er modellerde iyi-
leflme gözlenebilmektedir.
Modelimizde dolafl›m bozuklu¤u yan›s›ra strese
ba¤l› problemlerle de karfl›lafl›labilmektedir. Tüm
bu aç›lardan s›çanlar›n yak›n takibi, uygun bak›m
koflullar›n›n sa¤lanmas› ve olas› problemlere kar-
fl› dikkatli olunmas› gerekmektedir. 
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