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Isaret ve Orta Parmaklarda Parmak Ucu
Voluimuniin ve Yuzey Alaninin
Karsilastirilmasi

Celalettin Eroglu, M.Arif Aluglu, Ahmet Kavakli

Ozet:

Amac¢ : Parmak ucunun normal kantitatif degerlerini belirlemek ve bdylece rekonstriiktif el cerrahisi ile
diger ilgili boliimlere yararh olmaktir.

Metod: Bu calismada taze kadavra ozelliginde parmak ucu kullanildi. Dért isaret parmagi ve bes orta
parmaga ait toplam dokuz parmak ucunda c¢aliyjma yapildi. Distal interfalangeal eklemde biiyiik dorsal ve
palmar pilileri birlestiren diizlemin distalinde kalan parmak bdliimii parmak ucu olarak kabul edildi.
Parmak ucunun voliimii cam bir beherle 6l¢iildii. Parmak ucuna ait distal falanks, tirnak ve pulpa yagh
gozeli dokusu agirhiklar: hassas terazide 6l¢iildii. Tirnak kokii uzunlugu, tirnak ve tirnak yataginin uzunlugu
ile genisligi kumpas ile ol¢iilldii. Parmak ucu hyponichium kosesinden biiyiik dorsal pilinin yanlarda
sonlandig1 noktay1 birlestiren bir ¢izgi boyunca ikiye ayrildi. Onde kalan kisim volar yiizey, arkada kalan
ise dorsal yiizey olarak tanimlandi. Volar ve dorsal yiizeyin alan1 planimetrik teknik ile hesaplandi. Pulpada
bulunan Pacini korpuskiilleri stereomikroskopta sayildi.

Bulgular: Parmak ucunun ortalama voliimii; isaret parmagi icin 4.62 em’® ve orta parmak icin 4.80 cm’®
bulundu. Ortalama tirnak uzunlugu ve genisligi; isaret parmaginda 15.05 mm ve 9.75 mm, orta parmakta
15.36 mm ve 10.20 mm olarak él¢iildii. Ortalama volar ve dorsal yiizey alami; isaret parmag icin 795.25mm?’
ve 443.00 mm?, orta parmak icin 852.00 mm?* ve 444..60 mm* hesaplandi.

Sonu¢: Calismamizda elde ettigimiz bu degerler rekonstriiktif el cerrahisi ile ugrasanlara faydal olur
iimidindeyiz

Anahtar kelimeler: Anatomi, distal interfalangeal eklem, parmakucu

Hareketleri ve duyu ozellikleri ile insana 6zgii
olan el karisik bir duyu ve iiretim organidir. El
cerrahisindeki yeni gelismeler elin fonksiyonel ve
dinamik anatomisini 6n plana ¢ikarmistir.

Bagparmak, 2. ve 3. parmaklar el
fonksiyonlarinin % 70’den fazlasini yiiklenir (1).
El fonksiyonlarini yerine getirirken parmak
ucunun (pulpa) ¢ok o6nemli bir rol istlendigi
siiphesizdir. Parmak wucunda olusacak olan
yaralanmalar veya parmak ucunun kaybi elin
fonksiyonlarini dogrudan etkileyecektir.

Klinikte, parmak ucunun sekil ve
fonksiyonunun  yeniden saglanmasi icin
rekonstriiksiyon ~ ameliyatlar1  yapilmaktadir.

Fleplerin tasarlanmasinda esdeger duyusal ve
mekanik ozellikleri tasiyan dokular 6nem arz
eder. Bu amaca yonelik olarak pulpa hakkinda
gerek anatomi ve gerekse klinik birimlerde
caligmalar ¢ok eski yillardan beri yapilmaktadir
(2,3). Son yillarda, el cerrahisi ile ugrasan
cerrahlar parmak ucu hasar1 ve volar yumusak
dokunun (pulpanin) kaybinin tedavisinde iki
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goriisi benimsemisglerdir; 1- Cerrahi
rekonstriikksiyon ile distal falanksin yeterli
uzunlugunun ve pulpanin duyusal islerinin

saglanmasi (4-9), 2- Cocuklarda volar deri ve
parmak ucunun iyilesme potansiyeli bulunmasi
nedeni ile Oncelikle konservatif yontemlerin
uygulanmasi (10-16).

Bu calismanin amaci parmak ucunun kantitatif
anatomisini ¢aligmaktir. Boylece el cerrahisi ile
ugrasanlara yararli katkilar saglayabilecegimizi
umuyoruz.

Gere¢ ve Yontem

Calismamizin ~ materyalleri  Ortopedi  ve
Travmatoloji acil poliklinigine travma sonucu
parmak kopmasi sikayeti ile bagvuran hastalardan
elde edildi. Bu g¢alismada degisik nedenlerle
replante edilemeyen sekiz hastanin  anomalisi
bulunmayan dokuz parmak ucu kullanildi.

Calismamizda, distal interfalengeal eklem
(DIF) distalinde kalan kistm parmak ucu olarak
tanimland1 (Sekil 1). DIF ekleminin tamami
parmak ucuna katilmayip yalnizca distal falanks
ve etrafindaki yapilar incelemeye alindi. Her bir
parmak DIF eklemden ayrildiktan sonra kalan
parmak ucunun voliimi 100 ml’lik cam bir beher
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Sekil 2. Tirnak uzunlugu ve genisligi

Dorsal

Jﬂ Bliyim dersal pitnis we
Irinems.

Hypsnichivm Eepesi

Volar

Sekil 3. Parmak ucunda volar ve dorsal yiizeylerin
ayirimi

ile Olciilerek daha sonra hassas terazi ( AB204,
Mettler Toledo, Switzerland ) ile agirlig:
tartildi. Tirnak i¢in yapilan dl¢iimler sunlardir: 1-
tirnak uzunlugu ve genisligi (Sekil 2), 2- tirnak
yataginin uzunlugu ve genisligi, 3- deri ile ortiili
olan tirnak kokiinliin uzunlugu ve genisligi. Bu

Sekil 4. Dorsal derinin yiizey alaninin 6l¢iimii igin kagut
uzerine ¢izimi

Olciimler i¢in kumpas’tan yararlanildi. Tirnagin
agirligt hassas terazi ( AB204, Mettler Toledo,
Switzerland ) ile tartildi.

Her iki yanda, tirnak serbest ucunun deri ile
birlesen hyponichium kosesinden biiylik dorsal
pilinin yanlarda sonlanma uclarina dogru bir kesi
yapilarak parmak ucunun arka tarafinda kalan ve
parmak izi bulunmayan deri kismi ¢ikartildi.
Burasi parmak ucunun dorsal derisi olarak kabul
edildi (Sekil 3).

Dorsal yiizey alanini hesaplamak ig¢in bir kagit
lizerine izdisiimii ¢izilerek planimetrik teknik (
Minichromax, Biolab, France ) ile dorsal yiizey
alan1 hesaplandi (Sekil 4).

Sekil 5. Volar derinin yiizey alaninin él¢iimii i¢in kagit
lizerine ¢izimi

Distal falanksi serbestlestirdikten sonra hassas
terazi ( AB204, Mettler Toledo, Switzerland ) ile
agirhigr olgildi. Geriye kalan yumusak kisim
parmak pulpast olarak tanimlandi. Pulpadaki
volar yumusak (yagli-gozeli) dokuda bulunan
Pacini korpuskiillerinin sayis1 stereomikroskop
ile sayildi.

Yagli-gozeli dokunun agirhigr volar yiiz
derisinden ayrildiktan sonra 06lgiildii. Volar yiizey
alanini (pulpanin alanini) hesaplamak icin dorsal
ylizeyde oldugu gibi bir kagit iizerine yapistirarak
¢izilip planimetrik teknik ( Minichromax, Biolab,
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France ) ile volar yiizey alani1 hesaplandi (Sekil
5). Verilerin istatistiksel analizi i¢gin SPSS 10.0
istatistik paket programi kullanildi. Isaret
parmagi ve orta parmagin deskriptif istatistikleri
¢ikarildi. Parmaklar arasindaki iliski icin
Spearman’s rho testi, parmaklar1 karsilagtirmak
i¢in de Mann Whitney U testi kullanildi.

Bulgular

Calistigimiz dokuz parmak ucunun ellere ve ait
olduklar1 parmaklara gore dagilimi Tablo 1° de
gosterilmistir. Tablo 2’de isaret ve orta
parmaklarin ortalama degerlerinin karsilastirmasi
verilmistir. Calismamizda parmak uglarinin yiizey
alanlar1 arasinda istatistiksel olarak Onemli bir
fark gozlenmedi ( p>0,05 ). Parmak uglarinin
dagilimlarina gore kendi igerisinde tek tek ve
birlikte yapilan Spearman testi ile
korelasyonunda normal ve beklenenin (parmak
ucu agirligi artinca voliimiiniin ve distal falanks
agirliginin  artmasi) disinda farkli bir sonug
bulunmadi.

Tablo I: Parmak uglarinin ait olduklar: el ve parmaklara
gore dagilimi.

El ve parmak Isaret Orta Toplam
parmagi parmak
Sag el 3 3
Sol el 1 2
Toplam 4 5 9
Tartisma

Ortalama parmak ucu volimii:

Calismamizda bu parametreye ait degerler
isaret parmaginda 4.62 cm’ ve orta parmakta 4.80
cm® olarak bulundu. Murai ve arkadaslar1 (17)
kadavralar {izerinde yaptig1 ¢alismada bu
degerleri sirasiyla 3.73 cm® (n = 7) ve 4.49 cm® (n
= 6) buldular. Isaret parmagi degerlerimiz bu
¢aligmanin sonuglarindan daha yiksek
bulunurken, orta parmak degerleri birbirleri ile
uyumludur. Ulkemizde yapilan bir ¢alismada
isaret parmagi degerleri 4.20 cm’ (n = 7)
bulunmustur (18). Bu uyumlu sonug, iilkemiz
insanlar1 ile diger ilke insanlar1 arasinda
farkliliklar olabilecegini akla getirmektedir.
Ortalama volar ve dorsal yiizey alani:

Literatiirde parmak ucu ortalama volar ve
dorsal ylizey alani sirasi ile isaret parmaginda
666 ve 518 mm®, orta parmakta 716 ve 580 mm’
olarak bildirilmektedir. Ayrica, parmak ucu
toplam yiizey alani isaret parmaginda 1183 mm?
ve orta parmakta 1296.75 mm® olarak
bulunmustur (17). Parmak ucu yiizey alanlar1 i¢in

Parmak Ucu Voliimiiniin ve Yiizey Alaninin
Karsilagtirilmasi

Tablo II: Isaret ve orta parmaklarinin ortalama
degerlerinin karsilastirmasi

Isaret Parmagi Orta Parmak

Parametreler (n=4) (n=5)
Parmak ucunun voliimii 4,62 4,80
(em?)

Parmak ucunun agirligi 5,66 5,41
(2)

Volar yumusak 0,67 0,67
dokunun agirlig:

(2)

Pacini cisimcigi sayisi 27,00 25,40
Distal falanksin agirligi 0,91 0,94
(g)

Tirnak uzunlugu 15,05 15,36
('mm )

Tirnak genisligi 9,75 10,20
('mm )

Tirnak yataginin

uzunlugu 19,72 19,52
(mm)

Tirnak yataginin 9,12 9,40
genisligi

(mm)

Tirnak kokiiniin 4,67 4,16
uzunlugu

('mm )

Tirnak agirligt 0,15 0,16
(g)

Volar yiizey alani 795,25 852,40
(mm®)

Dorsal yiizey alani 443,00 444,60
(mm®)

Toplam yiizey alani 1238,25 1301,00
(mm®)

Volar yiizey alanin 64,25 65,60
%

Dorsal yiizey alanin 35,75 34,40

%

elde ettigimiz degerler literatiire gdore volar yiiz
i¢in yiiksek, bunun yan1 sira dorsal yiiz i¢in daha
diisiiktiir. Bu durum ayni sekilde toplumsal
farklarin olabilecegini diistindiirmektedir.
Bununla birlikte bu farklilik volar ve dorsal
ylizeyin tanimlanmasindan da kaynaklanabilir.
Literatiirde, pulpa parmak ucu boliimii i¢in kalin
deri ve belli parmak izleri beraber tanimlanmistir
(19). Murai ve ark. (17) pulpay1 tanimlamak ig¢in
hyponichium kdsesinden yanlarindaki pililer arasi
mid-lateral noktaya bir ¢izgi ¢ekmislerdir. Bizim
bu kesitsel ¢izgiyi farkli kullanmamizin sebebi
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canlidaki gozlemlerimize dayanmaktadir.
Calismamizin seyri esnasinda parmak izlerini
ciplak gozle ve mikroskop altinda izledik. Buna
gore, izler parmak ucunun yanlarinda ve hatta
dorsal yilizeye dogru uzanarak sonlanmaktadir.
Boylece, bizim tarif ettigimiz tanimlamanin
parmak izlerinin de i¢inde yer aldigi fonksiyonel
o6nemi olan pulpanin gergek sinirlarini belirttigini
diistinmekteyiz.

Pacini cisimcikleri:

Bu cisimcikler ortalama olarak isaret
parmaginda 27 ve orta parmakta 25.4 bulundu. Bu
sonuclara gore, isaret parmagindaki Pacini
cisimciklerinin sayisi diger parmaktan daha fazla
idi. Bu sonug, belki isaret parmaginin digerlerine
gore daha c¢ok kullanildigini ve fonksiyonel
oldugunu gosterebilir. Calismamizda, asagidaki
parametreler bizim bilgilerimize gore, ilk defa
calisilmis olup orjinaldir. Buna gore: ortalama
tirnak uzunlugu ve genisligi; ortalama tirnak
yatagr uzunlugu ve genisligi; ortalama tirnak
kokiinlin uzunlugu; parmak ucu ortalama agirligi;
volar yumusak dokunun ortalama agirligi; distal
falanksin ortalama agirligi; tirnagin ortalama
agirligina ait bulgularimiz sonraki ¢aligmalarda
karsilastirma yapmak icin bir kaynak teskil
edecektir.

Sonug olarak, bu ¢alismada parmak ucuna ve
pulpaya dikkat ¢ekmek istedik. Calismamiz, bu
alanda yapilan ilk anatomik c¢alismalardan biri
olup, boylece sonraki caligmalara onciiliik etmis
oldugumuzu diistinmekteyiz. Yaptigimiz
Olgiimlerin ve sonuglarin, el cerrahisi ile ilgilenen
klinisyen ve anatomistlere yararli olabilecegi
kanaatindeyiz.

Comparison Of The Volume Of Fingertip
With The Surface In The Index And
Middle Fingers

Abstract:

Aim: In this study, we aimed at performing a work
which is useful for hand reconstruction surgery and
other relevant departments. We also wanted to define
the normal values of fingertip by this quantitative
study.

Method: In our study, fresh cadaveric fingertips were
used. The fingertip is defined as the portion of the
finger distal to plane of the dorsal and palmar skin
creases at the distal interphalangeal ( DIP ) joint.
This study was done on nine fingertips; four were
index finger and five were middle finger.

The volume of fingertip was measured with a
volumetric glass eylinder. The weight of fingertip and
distal phalanx and nail and soft tissue of pulp was
measured with sensitive scale. The length and width
of nail and nail bed was measured with a compass.
The fingertip was seperated into two portions from
the edge of hyponichium to major dorsal skin crease

which ended laterally. The anterior part was defined
as ‘volar surface ’ and the posterior part was defined
as ¢ dorsal surface ’. The area of volar and dorsal
surfaces were calculated in planimetric technique.
The corpuscles of Pacini were counted with
stereomicroscope.

Results: The mean volume of fingertip was found4.62
cm’® for index finger, 4.80 cm’® for middle finger. The
mean length and width of fingernail was foundl15.05
and 9.75 mm for index finger, 15.36 and 10.20 mm
for middle finger. The area of the volar and dorsal
surfaces were calculated 795.25 and 443.00 mm’ for
index finger, 852.00 and 444.60 mm’ for middle
finger.

Conclusion: We hope that the normal values of
fingertip from this quantitative study will be useful in
hand reconstruction surgery and other relevant
departments.

Key words: Anatomy, distal interphalangeal (DIP)
joint, fingertip
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