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Yenidoganda, A.Mesenterica superior ile A. Me-
senterica inferior arasindaki anastomotik ar-
terler

Dr.Nihal i¢ten, Dr. Aydin Ozbek

Ondokuz Mayis Universitesi Tip Fakiiltesi , Anatomi Anabilim Dalt

¢ Normal dogum tartih ve miadinda 46 yenidoganda a. mesenterica superior (AMS) ile
a.mesenterica inferior (AMI) arasindaki anastomotik arterler arastirildi. AMS ile AMI arasinda
tic anastomotik arter bulundugu gozlendi. % 45.6 oraninda meandering mesenterik arter ben-
zeri bir anastomotok arterin varhf saptandi. Marjinal arterin a.ileocolica ile a.colica dextrd
arasinda % 12.5 oramunda kesintive ugradig) gézlendi. %10.7 olguda a.colica media accessoria
bulundu Elde edilen ttim bulgular, literatur bilgileri 1181 altinda degerlendirildi. ‘

Anahtar Kelimeler: Arteria mesenterica superior, a. mesenterica inferior, kolon, yenidogan.

The anastomotic arteries between the superior mesenteric artery and the inferior
mesenteric artery in newborn infants.

v’ The anastomotik arteries between the superior mesenteric artery (AMS) and the inferior
mesenteric artery (AMI) in 46 fullterm newborn infants which are in normal birth weight were
observed. Three anastomic arteries were found between the AMS and the AMI. In 45.6 percent
of the cases, an anostomotic artey which has the same features as the meandering mesenteric
artery was detected. The marginal artery fails between the ileccolic artey and the right colic
artery in 12.5 percent of the cases. The accessory middle colic artery was found in 10.7 per-
cent of the cases. The result obtained were compared with the results found in literature.
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A‘Mesenterica superior (AMS) ile a. me-

senterica inferior (AMI) arasinda bilinen
anastomotik arterler; kolonun kenar (marji-
nal) arteri, a.colica media accessoria ve
meandering mesenterik arterdir. Kolonun
kenar (marjinal} arteri, a. ileocolica'min
yitkselen dali ile aa.sigmoideae'nin inen dah
arasindaki kolik arterlerin dallarinin anas-
tomozu ile meydana gelir. Kolona 3-4 cm
uzakta ve kolona paralel seyreder (-9,

(Sekil 1). A.colica media accessoria, AMS'dan
va a.colica media ile beraber ¢ikar ve hemen
a.colica media'dan ayrilip flexura coli sinis-
tra'va dogru ilerler, ya da  AMS'dan
a.colica media'dan ayn olarak, birinci jeju-
nal arterden once dogar. Flexura coli sinis-
tra'va dogru marjinal arteri desteklemek icin
ilerler 1:2:5.6) (Sekil 1).
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Meandering mesenterik  arter,
eriskinlerde patolojik durumlarda ortaya
¢ikan bir arterdir 7-9) (Sekil 2).

AMS ile AMI arasindaki anastomotik
iliski, kolonun kanlanmasinda énemlidir ©-

13) Aort anevrizmasimda, aortik greft kon-
masimda karsinomaya bagh olarak sol hemi-
kolektomi yapilmasinda AMI'un baglanmasi
ve bunun gdetirecegi sorunlar, stitiir ¢izgisinin
yasamsal problemleri gibi durumlarda, kolo-
nun kanlanmasmin 6nemi aciktir (8-13),
AMS ile AMI arasindaki anastomozlarin ve
patolojik durumlarda olusacak kollateralle-
rin bilinmesi, genel cerrahi ve damar cerra-
hisinde bu stratejik damarlarin
baglanmasindan mnasil kacimilacagim
gostermistir (7-13),

Bu konuda erigkinlerde pek cok ¢alisma
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yvapilmistir.  Ulasabildigimiz literatur ta-
ramalarinda, yeinidogan'da boyle bir
arastirmaya-rastlayamadik. Buna karsilik
cocukcerrahisinde, kolona ait malformas-
yonlar sik gortlmektedir (14)- Bu nedenlerle,
AMS ve AMI arasmdaki anastomatik arter-
lerin arastinlmas: diistinalmistir.

Amacimiz yenidogan cerrahisine
yardimer olabilmektir.

MATERYAL VE METOD

Bu calismada, S.B. Samsun

Dogumevinden temin edilen 46 yenidogan
kadavrasindan yararlanilmistir.
Arastirmamizin kapsamina, 2500-4500 gr
agirhiklannda, miadinda o6lu dogan veya
canli dogup 6len yenidoganlar girmistir.

Damar yolu ile fiksasyon yapilmayan ka-
davralar, formol-asit fenik kansiminda sak-
lanmasglardir.

Disseksiyon metodlarina uygun olarak
karin acilmis, omentum majus
kaldirilmistir. Ince barsaklar sola ve asag
cekilerek, AMS koku ve kolona giden dallan
bulunmus, orijini ve dagihm gozlenmistir.
Ince barsaklar saga ve yukan kaldirilarak,
AMI ve dallar1 bulunmustur. AMI'un dal-
larimin AMS ile iliskisi ve bu iki mesenterik
arter sistemleri arasmndaki anastomotik ar-
terler aranmistir. Mevcut anastomotik arter-
lerin orijini ve seyri takip edilmis,
fotograflan flas kullamlmadan, gan 1sifinda
cekilmistir.

Son asamada ise, 46 6rnekten 8'inde aorta
abdominalis en tist ucundan baglanmis, en
alt ucundan (bifurkasyo yerinden) da
acilarak, abdominal arterler bosaltilmistir.
bosaltma isleminden sonra aorta abdo-
minalis'in agim yerinin hemen tstiinden de
baglanmistir. Ust baglama yerinin hemen
altmdan soguk akril (otopolimerizan methyl
methacrilate BAYER) enjekte edilmis ve
sertlesmeye birakilmistir. Boylece dolgun-
lasip, sertlesen arterlerin orijini, dagilim,
devamhiliginin izlenimi kolaylamistir.
Gozlemlerimiz, yine flas kullamlmadan, giin
isifinda fotograflanmistir.

BULGULAR

Yenidoganda AMS ile AMI arasindaki
anastomozlan arastirmak amac ile yapilan
bu calismada 46 yenidogandan elde edilen
bulgular Tablo I'de belirtilmistir. Olgularin
21 (% 45.6)'inde, ust ve alt mesenterik arter
sistemleri arasinda erigkinlerde patolojik
durumlarda ortaya ¢ikan, meandering me-
senterik arterin benzeri olan bir anastomo-
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tik arter varlig1 gozlendi. Bu arterin, abdome-
nin sol yarisinda ve kolona paralel seyreden
marjinal arterden ayri olarak, kolondan
uzakta, AMS ile AMI'un trunkusu veya a. co-
lica media ile a. colica sinistra kokti veya
yukselen dah arasinda daz olarak seyrettigi
izlendi. Bu anastomotik arterin baslangi¢ ve
sonlanis noktalarn arasinda hi¢ dallanma
gostermedigi gozlendi. Ust ve alt mesenterik
arter sistemleri arasindaki iligkisi, soguk
akril ile doldugu ve sertlestigi saptanarak is-
patlandr (Sekil 3-6).

Olgularm 5(% 10.7) inde varliph gozlenen
a. colica media accessorianin 4 (% 8.6)11
AMS'dan a. colica media'dan 6énce ve birinci
a. jejunalis seviyesinin tistiinden doguyordu
(Sekil 4 ). Bir (% 2.1) olguda a. colica media ile
ortak  bir kuttikle AMS'dan doguyor ve he-
men a. colica media'dan aynlip flexura coli
sinistra'ya ilerliyordu. Flexura coli sinis-
tra'ya ilerleyen a. colica media accessoria'mn
orada kolonun kenar {marjinal) arteri ile
agizlastify gozlendi. Boylece hu arterin hem
colon transversum, hem de colon descen-
dens'in kanlanmasma yardimec: oldugu sap-
tandz.

AMS ve AMI'un kolona giden ana dal-
larmmin kolon yakinlarinda agizlasarak
olusturdugu kolon marjinal arterinin, kolo-
na paralel seyrettigi ve kolona olan mesafesi-
nin, kolik arterlerin bifurkasyon nokta-
larinda arttigi gozlendi. Marjinal arterin
kolonun sol yansinda sag yarnya gére daha
belirgin oldugu saptandi. Soguk akril (methyl
methacyrilate) enjeksiyonu ile seyri takip
edilen 8 olgudan sadece 1 (% 12.5)'inde a. ileo-
colica ve a. colica dextra arasinda, marjinal
arterin kesintiye ugradigi (devamhiligim yi-
tirdigi ) saptand: (Fotograf 1). Geriye kalan 7
(%87.5) olguda, marjinal arterin ileosekal
bolgeden, sigmoid kolona kadar kesintisiz
devam ettigi izlendi.

TARTISMA

Eriskinlerde kolonun anastomotik arter-
leri ile ilgili pek ¢ok arastirma yapilmistir.
Ulasilabilen literattirlerde, yenidogan'da bu
konuda yapilmis ¢alismalara rasthyamadik.
Bu nedenle ve arterlerin olusumu, kolonun
kanlanmasi embriyoner hayatin 2. aymnda
tamamlandif: bildirildigine gore (15-18) ye-
nidogandaki bulgularnimizi,erigkinlerdeki
bulgularla kanstirabiliriz.

Yenidogan'da %45.6 oraminda (21 olgu)
AMS ile AMI trunkusu veya a.colica media ile
a.colica sinistra koku veya yikselen dali
arasinda bir anastomotik arter saptadik. Bu
anastomotik arterin varhgina ait normal
anatomik bilgilere literatirde rastlaya;
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madik. Fakat erigkinlerde, patolojik durum-
larda géralen meandering (kivrintill) mesen-
terik arter ile yenidogan'daki bu arterin
benzer ozelliklerini gordiik.

Meandering mesenterik arter ilk defa
1964'de Moskowitz, Zimmerman ve Felson (7)
tarafindan tarif edilmistir. 1966'da Gonzales
®), bu tamma daha aciklik getirmis ve cerra-
hi onemini belirtmistir. 1987'de Daniel,
Fisher ve Fry ¥, bu arterin sadece varhiginin
degil, ilaveten arterdeki kan akim yéntntin
de bilinmesinin ehemmiyetini belirt-
mislerdir.

Moskowitz, Zimmerman ve Felson (),
Gonzales ® | Daniel, Fisher ve Fry © mean-
dering mesenterik arteri géyle tarif
etmislerdir:

- Abdomenin sol yarisinda, aortann la-
teralinde, sol kolonun medialinde, enine kol-
onun altinda lokalizedir.

- Kolona marjinal arterden daha uzaktir
ve kivnintihidir. Marjinal arter ise kolona
paralel ve yakin seyreder, asla kivrintili
degildir.

- Dogusu ve sonlarusi, AMS'un ana trunku-
su ile AMI'un trunkusu veya a.colica media
ile a.colica sinistra'nin trunkusunda veya
yikselen dalindadir.

- Enine kolona ve inen kolona dagilim
gostermez.

- Bu arter yalmz obstraktif arteryel has-
taliklarda goralur. Meandering mesenterik
arterin varligy bu hastaliklar icin delildir
(Sekil 2,7,8).

Yenidogan'da saptadifimiz arter ile,
eriskinlerde obstriuktif abdominal arteryel
hastaliklarda gérilen meandering mesente-
rik arter, baslangi¢ ve sonlanis yerleri, enine
kolona ve inen kolona hi¢ dal vermemesi ile
aym oOzelliklere sahip idi. Farkh olarak, st
ve alt mesenterik arter sistemleri arasinda
duiz olarak uzanmaktaydi. Meandering me-
senterik arter ise kivrintili olmas: ile ilk
defa dikkati ¢ekmis ve bu dzelliginden dolay:
kendisine bu isim verilmistir. Batian kollate-
raller gibi meandering mesenterik arterde
normalde varolan damarin uzamasi ve
genislemesidir (7) (Sekil 2,7,8). Kollateralle-
rin fonksiyon kazanmasi her iki u¢ arasinda
basing fark: dogmasiyla olur 7). Bu bilgilere
dayanarak, yenidogan'da yuksek oranda bu-
lunan bu anastomotik arter, kolik arterlerde
akimi engelleyecek patolojik bir durum ol-
madigindan genisleyip, uzamams kollateral
damar oldugu seklinde agiklanabilir. Patolo-
jik bir durum ortaya ¢ikana kadar afonk-
siyone durumda bekleyecek olan bu damar,
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st ve alt mesenterik arter sistemlerinde
obstriksiyona bagh olarak basing fark
dogdugunda, uzayip genisleyerek meandering
mesenterik arteri olusturacaktir.

A.colica media accessoria ile ilgili lite-
ratar bulgulan séyledir;

Adachi ©), 54 spesimenin 9 (%16.6)'unda
a.colica media accessoria gozledigini rapor
etmistir.

Steward ve Rankin (2), % 27 oraninda
a.colica mediamin hemen kokidnden ayrilan,
% 10 oraminda ise a.colica media'dan ayn ol-
arak AMS'dan qkip fleksura coli sinistra'da,
marjinal arteri destekleyen a.colica media
accessoria saptadiklarini bildirmislerdir.

Netter () bu arteri %10 oraminda, Wil-
liams ve Klop (21) 9% 11 oraninda
gozlediklerini yayinlamislardir.

Koizumi ve Masahuru ), 65 spesimenin 32
(% 49.2)'sinde a.colica media accessoria bul-

duklarim: bildirmislerdir. Bunlardan 26
(%40} smin dogrudan dogruya AMS'dan, 6 (%
9.2)simin  a.colica media koktunden
aynildifim gozlemislerdir (1),

Sonneland ve ark. () kolonun arterleri ile
ilgili ¢ok genis arastirma yapmis olmalarma
ragmen, yaymnlannda a.colica media acces-
sonia'ya ait hi¢ veri yoktur.

Yenidogan'da, a.colica media accessoriaya
ait bulgularimiz soyledir; 4(%8.6) olguda
dogrudan AMS kokiinden, 1(%2.1) olguda co-
lica media ile iliskili olarak AMS'dan
dogdugunu saptadik. Bu durumda toplam
oran % 10.7'dir, ki Netter (1) , Williams ve
Klop @V ile uyum icindedir.

Kolonun marjinal (kenar) arteri ile ilgili
olarak ;

Steward ve Rankin ), 40 spesimenin %
5'inde a.colica dextra ile a.ileocolica
arasinda marjinal arterin kesintiye
ugradigini, Sonneland ve ark. ©)  marjinal
arterin a.ileocolicamin ytkselen dalindan,
son sigmoid arterin inen kolu arasinda ke-
sintisiz devam ettigini rapor etmislerdir.

Kaufman (19), 3-9 aylik sekiz bebek ve 7, 8
yaslarinda iki ¢ocuk kadavrasinda, yalmz
colon ascendens tizerinde ¢calismistir. Dokuz
olguda marjinal arterin kesintisiz devam
ettigini, bir olguda ise flexura coli dextra
yiiksekliginde kesintiye ugradimm bildir-
mistir.

Ventemiglia ve ark. (4), preoperatif anjiog-
rafik calisma yaptiklar:1 hastalarin, %
70'inde kolonun sag yansinda marjinal arte-
rin gelismedigini ve kolik arterlerin termi-
nal arter olarak ¢alistigimi gostermislerdir.



Dr. Nihal ICTEN, Dr. Aydin OZBEK

Yenidogan'daki calismamizda, soguk ak-
ril ile doldurularak takip edilen 8 olgudan sa-
dece l'inde marjinal arterin, a.ileocolica ile
a. colica dextra arasinda kesintiye
ufradifim, diger 7 olguda a.ileocolica'dan, en
alt a. sigmoidea'ya kadar kesintisiz devam
ettigini saptadik. Bu bulgulanimiz Kaufman
19). Steward ve Rankin @) ile uyum icindedir.

Rodney, Landrenean ve Fry (20}
calistiklani olgularin 1/4'inde marjinal arte-
rin sag kolonda, sol kolona gore az gelistigini
gostermislerdir. Bu nedenle, ¢ikanlan organ-
larin yerine sag kolon kullamldiginda, gref
nekrozunun ve anastomotik yetmezliklerin
sol kolon kullanilmasina gére 4 defa fazla
oldugu bildirilmistir (10}, Biz de
arastirmamizda marjinal arterin sol yarida,
sag yarya gore daha belirgin oldugunu
gozleyerek, Rodney, Landrenean ve Fry'un
bulgularina katiliyoruz.

Abdomen ve damar cerrahisinde nst ve alt
mesenterik arter sistemleri arasindaki anas-
tomotik arterlerin bilinmesinin 6énemi
buytkttir. Mesenterik arterlerden birinde
obstriksiyon varliginda, genisleyen bu anas-
tomotik arterler, tikanma bolgesine yeterli
kan akimini saglarlar ve organlarin in-
farktim onlerler ® Karsinoma nedenli kol-
on rezeksiyonlannda, bu anastomotik arter-
lerin baglanmasindan veya tamamen
¢ikarilmasindan, miumkian oldugunca
kagimlmas: gerektigi bildirilmistir &), Ab-
dominal aortanin distalindeki anevrizma-
larda, AMI'u baglamak gerekiyorsa, bu islem
AMTI'un tam koktinden yapilmalidir. AMI'un
trunkusundan yapilirsa, tist ve alt mesente-
rik arter sistemleri arasindaki anastomotik
iliskinin de kapatilacag: rapor edilmistir ©
(Sekil 5).

AMS; ince barsaklar, ¢ikan kolon ve enine
kolonu kanlandirir. Fakat anastomotik ar-
terler ile gerekirse, kolonun diger yansm da
kanlandirma gorevini tstlenebilir. Aym
durum, AMI icin de s6z konusudur.

Tablo 1: 46 Yenidoganda AMS ile AMI
arasindaki anastomoz tipleri

ANASTOMOZ TIPLERI (n:45) say1 %

1. Tip
Meandering mesenterik arter 21 45.6
benzeri anastomotik arter
IL.Tip
A.colica media accessoria 5 10.7
IIL.Tip
Kolon marjinal arteri 46 100
TOPLAM 46
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Sekil 1. Kolonun kanlanmasinin sematik
gosterimi (Masahiro Koizumi, Masaharu
Horiguchi'den almmnstir.

MS: a.mesenterica superior.
MI a.mesenterica inferior.
1 a. ileocolica

D : a.colica dextra.

M : a.colica media.

Mace: a.colica media accessoria.

S : a.colica sinistra.

Mar. ar.:Kolonun marijinal arteri
Mar. ar.

ing
mesenterik arter

AC. AT

Sekil 2. Ana dallan ile AMS ve
nonaterosklerotik durumda meandering
mesenterik arter (Fisher ve Fry'dan

AMI ve

almmstir).
M : a.colica media.

D : a.colica dextra.
:  a.ileocolica

Y

S : a.colica sinistra.
Mar.ar.: Kolonun marjinal arteri 5
1
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Sekil 5.

a :AMS ile AMI arasindaki meandering
mesenterik arter benzeri anastomotik arter

Sekil 3. b : AMI trunkusu

a :Kolonun sag yarisinda devamlihgim yitiren ¢ : AMS trunkusu
marjinal arter

b :Meandering mesenterik arter benzeri
anastomotik arter

Sekil 6.

Sekil 4. AMS ve AMI'un anastomotik iliskisi

a :AMS ile AMI arasindaki meandering

a : a.colica media mesenterik arter benzeri anastomotik arter
b :a.colica media accessoria b :A.colica sinistra'nin ytikselen dal
c :AMS ile AMI arasindaki meandering ¢ :A.colica media

mesenterik arter benzeri anastomotik arter E
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Seldl 7.

Sekil 8.

AMI'un kékiindeki bir tikanmada,
meandering mesenterik arterin
durumu. Meandering mesenterik arter,
antegrad alkim ile sol kolonun kan
gereksinimini karsilar (Fisher ve
Fry'dan alinmistir.)

AMS'un kékiindeki bir tikkanmada,
meandering mesenterik arterin
durumu. Meandering mesenterik
arter, retrograd akim ile sag
kolonun kan gereksinimini karsilar
(Fisher ve Fry'dan ahnmustir.)
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Meandering
V- mesenterik arter

Sekil 9. Aort anevrizmas: operasyonunda,
meandering mesenterik arterin énemi:
distal dallara antegrad akimi korumak
icin AMI'un A noktasinda dogru
baglanmasi, B noktasinda yanhs
baglanmas: sematize edilmistir. (Fisher
ve Fry'dan alinmistir).

S a colica sinistra.
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