DERI GREFTLERI VE LOKAL FLEPLER

DERI ANATOMISI VE HISTOLOJISI

Deri memelilerde bulunan karmasik bir
organ sistemidir. Bir organ sistemi olarak
deri; cevre icin bariyer olusturma, vUcut
Isisini duzenleme gibi gorevleri ile birlikte
bagisiklik sisteminin de bir parcasl olarak
gorev almaktadir. Epidermis olarak bilinen
cildin dis tabakasl, bazal membran bolgesi
ile dermis olarak bilinen i¢ tabakadan ayri-
lir. Dermis, cilt alti yag dokusu ve altindaki
kaslarla fibroz aglar ile baglantidadir. Deri-
de epidermal uzantilar (sa¢ folikulleri, yag
bezlerive ter bezleri), sinirler, kan damarlari
ve immunolojik hicreler gibi 6nemli yapi-
lar bulunur(1-3)

Deri anatomisi ve fizyolojisinin anlasil-
masi greft ve flep tekniklerinin basarili ola-
rak gerceklestiriimesi icin temel basamadi
olusturur.

Tam kalinlikta bir deri grefti icin en lyi
donor bolge; deri kalinligi, rengi, dokusu ve
sac folikullerinin ve yag bezlerinin icerigine
gbre tum potansiyel verici bolgelerin ince-
lenmesiyle belirlenir.

Bayram Baris BUYUK !

Sekil 1: Epidermis ve Dermis bolumleri

EPIDERMIS

Derinin en dis tabakasl olan epidermis;
strekli yenilenen, keratinize, tabakalardan
olusan, yassi bir epiteldir. Kil folikulleri, yag
bezleri, ekrin ve apokrin ter bezleri dahil
tum epidermal uzantilar bu tabakadan
kaynaklanir. Epidermis dort farkli hicre ti-
pinden olusur: keratinositler, melanositler,
Langerhans hucreleri ve Merkel hucreleri.
Baskin hucre tipi, epidermal hucrelerin en
az %80'ini olusturan keratinosittir. Epider-
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9) Traspozisyonel flepler kendi icinde rhomboid ve bilobe flepler olarak bilinen iki alt tipi
vardir

10) Dermisin kalinliginda, goz kapaginda 1 mm'den az, sakakta 1.5 mm, kafa derisinde 2.5
mm ve sirtta 4 mm'den fazla degisen buyuk bolgesel farkliliklar vardir.,
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