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Oz: Vena cava inferior duplikasyonu nadir goriilen konjenital vaskiiler bir anomalidir. Literatiire
gore goriilme sikhigr %0,2- %3 arasindadir ve genellikle asemptomatiktir. Bu makalede iki
hastada rastlantisal olarak tespit edilen vena cava inferior duplikasyonu sunulacaktir. Vaskiiler
anatomik varyasyonlarin bilinmesi vendz girisimsel radyolojik islemler, derin ven trombozu
yonetimi, incomplet lenf nodu diseksiyonu ve retroperitoneal cerrahiler sonrasi hayati

komplikasyonlar1 6nlemede oldukg¢a 6nemlidir.

Anahtar Kelimeler: Duplikasyon, Konjenital Vaskiiler Anomali, Nadir Varyasyon, Vena Cava

Inferior.
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Abstract: Duplication of the inferior vena cava is a rare congenital vascular anomaly. According
to the literature, its incidence is between 0.2%-3% and it is usually asymptomatic. In this article,
duplication of the inferior vena cava, which was detected incidentally in two patients, will be
presented. Knowledge of vascular anatomical variations is very important in preventing vital
complications after venous interventional radiological procedures, deep vein thrombosis
management, incomplete lymph node dissection and retroperitoneal surgeries.
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Nadir Bir Varyasyon: Vena Cava inferior Duplikasyonu
A Rare Variation: Duplication of Inferior Vena Cava

Giris

Vena cava inferior (VCI) diyafragma’nin altinda bulunan yapilarin biiyiik béliimiiniin vensz kanini kalbe
tagir. VCI, vena iliaca communis dextra ve sinistra’min 5. lumbal vertebra corpus’unun saginda birlesmesi
ile olusur ve aorta’min saginda yukar: dogru yiikselerek karacigerin facies visseralis’inde bulunan sulcus

vena cava’ya oturur. Daha sonra 8. ve 9. torakal vertebralar hizasinda diyafragma’daki foramen vena
cava’dan gecerek atrium dextrum’a agilir (1).

VCI, gestasyonun 6. ve 8. haftalari arasinda posterior kardinal, subkardinal, suprakardinal ve vitellin
olarak adlandirilan dort ¢ift embriyolojik venin yaptig gesitli anastomozlar sonucunda olusur (2, 3). Bu
kompleks olusumun cesitli basamaklarindaki degisiklikler nedeniyle bazi varyasyonlar geligebilir. VCI
varyasyonlar1 nadirdir ve goriilme siklig1 yaklagsik %0,2 ile %3 olarak bildirilmektedir. VCI'un bu nadir
varyasyonlarindan biri de VCI duplikasyonu’dur (4).

VCI duplikasyonu, Natsis ve arkadaslari (2010) tarafindan sag ve sol VCI arasindaki preaortik anastomoz
govdesinin goriiniimiine ve altta yatan embriyolojik oOzelliklere gore smiflandirlmistir (4). Bu
simiflandirmaya ek olarak farkli VCI duplikasyon tipleri de literatiirde bildirilmektedir (5-7). VCI
duplikasyonu asemptomatiktir ve bizim olgularimizda oldugu gibi genellikle rastlantisal olarak tespit
edilmektedir. Bu makalede bilgi ve belgeleri kullanilan olgulardan bilgilendirilmis onam alinmistir.

Olgu1l

Bir iiniversite hastanesi'ne getirilen 32 yasindaki erkek hastanin lumbal vertebra kirig1 nedeniyle Radyoloji
Anabilim Dali'nda ¢ekilen bilgisayarli tomografi (BT) tetkikinin koronal reformat goriintiilerinde (A) vena
cava inferior'un (IVC) Aorta’nin (Ao) her iki tarafinda yer aldig1 ve soldaki vena cava inferior'un vena
renalis sinistra ile (a) birlestigi izlenmistir. Ayn1 hastanin aksiyel BT kesitlerinde (B, C) ortada aorta
abdominalis (Ao), her iki tarafinda ise vena cava inferior’lar (IVC) izlenmistir (Resim 1).

Resim 1. Koronal (A) aksiyel (B, C) BT kesitlerinde vena cava inferior (IVC) duplikasyonu izlenmektedir.
Hem koronal hem de aksiyel kesitte Aortanin (Ao) her iki yaninda vena cava inferior (IVC)’lar
izlenmektedir.
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Olgu 2

Bir {iniversite hastanesinde lomber disk hernisi operasyonu planlanan 50 yagsindaki erkek hastanin BT
tetkikinin koronal reformat goriintiilerinde (A) vena cava inferior'un (IVC) aorta’nin (Ao) her iki tarafinda
yer aldigy, sol tarafta ¢ift vena renalis (a, al) bulundugu izlenmistir. Aksiyel BT kesitinde (C) inferiorda
izlenen vena renalis (al) sol vena cava inferior ile birlesmekte sonrasinda ise bu vena cava inferior {iistte
bulunan vena renalis sinistra (a) ile birlesmektedir. Ayni hastanin aksiyel BT kesitlerinde (B, C) ortada aorta
abdominalis (Ao), her iki tarafinda ise vena cava inferior’lar (IVC) izlenmistir (Resim 2).

Resim 2. Koronal (A) aksiyel (B,C) BT kesitlerinde vena cava inferior (IVC) duplikasyonu izlenmektedir.
Koronal kesitte Aorta’nin (Ao) her iki yaninda vena cava inferior’lar ile birlikte sol tarafta ¢ift vena renalis
(a, al) izlenmektedir. Aksiyel kesitlerde ise hem aorta’nin (Ao) her iki yaninda vena cava inferior’lar (A,
B) hem de inferior vena renalis’in (al) sol vena cava inferior ile birlestigi (C) izlenmektedir.

Tartisma

Vena cava inferior, normalde vena iliaca communis dextra ve sinistranin 5. lumbal vertebra corpus’unun
sag tarafinda birlesmesi ile olusan en biiyiik tek venlerden biridir. Bu ven {i¢ farkli1 embriyolojik kokenden
ve dort cift embriyolojik venin birlesmesi ile olusur. Bu kompleks gelisim siirecinin herhangi bir
basamaginda meydana gelen degisiklik varyasyonlarin ortaya ¢tkmasina neden olabilir (2, 3). Literatiir'de
vena cava inferior’a ait 14 farkli varyasyon bildirilmektedir (8). Bu varyasyonlardan biri de vena cava
inferior duplikasyonu’dur. Natsis ve arkadaglari (2010) vena cava inferior duplikasyonunun 3 farkl tipini
tarif etmektedir. Bunlardan ilki, Tip I ya da major duplikasyon da denilen bilateral simetrik ve preaortik
govde ile ayni kalinlikta olan iki vena cava inferior’dan olusur. Ikincisi, Tip II ya da minér tip olarak
adlandirilir ve bilateral simetrik fakat preaortik govdeden daha ince iki vena cava inferior’dan olusur. Son
olarak tarif edilen tip ise Tip III ya da asimetrik tip olarak adlandirilir. Tip III'te solda kiigiik, sagda daha
biiyiik iki vena cava inferior ile sag vena cava inferior'dan daha biiyiik bir preaortik govde ya da solda
kiiciik vena cava inferior, daha biiyiik preaortik govde ve preaortik govdeden daha biiyiik sag vena cava
inferior goriliir (4).

Vena cava inferior duplikasyonu’nun en yaygin sekli, her bir vena iliaca communis’ten iki farkl1 vena cava
inferior'un ¢ikmasidir (9). Genellikle sol vena cava inferior, renal venler seviyesinde biter ve sag vena cava
inferior’a katilmak i¢in abdominal aortanin oniinden geger (4, 6). Vena cava inferior duplikasyonu, atnali
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bobrek ve diger iireteropelvik bileske anomalileri ile birlikte de bulunabilir (8, 10). Bununla birlikte 2.
olgumuzda oldugu gibi bu varyasyona ¢ift vena renalis sinistra da eslik edebilir (3).

Bu varyasyon, gilinlimiizde non-invaziv goriintiileme tekniklerinin gelismesi ile birlikte daha iyi tespit
edilebilmektedir (7). Ancak varyasyonun gozden kagirilarak kitle lezyonu ya da lenfadenopati olarak
degerlendirildigi, bu durumun yanlis teshise neden olabildigi ve bu nedenle gereksiz cerrahi girisim
uygulanan vakalarin bulundugu bildirilmektedir (7, 11). Literatiirde bu varyasyonun yanlslikla sakkiiler
aort anevrizmasi, sol pyeloiireterik dilatasyon, retroperitoneal kist ve ince barsak loopu olarak da
degerlendirilebilecegi belirtilmektedir (12).

Vena cava inferior duplikasyonu klinikte de g6z oniinde bulundurulmasi gereken bir varyasyondur.
Ozellikle bu varyasyonun, derin ven trombozu yonetiminde vena cava inferior’a filtre yerlestirilmesine
ragmen tekrarlayan pulmoner emboli kaynagi olabildigi bildirilmektedir (13, 14).

Sonug¢

Bu varyasyonun preoperatif donemdeki tespiti thoracoabdominal aorta cerrahisinde ve bobrek
transplantasyonunda hem alict hem de dondr agisindan kritik 6neme sahiptir (6, 15, 16). Bu tiir
operasyonlardan dnce vena cava inferior duplikasyonu olasiliginin atlanmamasi, goriintiileme yontemleri
ile tespit edilmesi operasyonun teknik yoniinii belirlemede faydali olacaktir.

Vena cava inferior duplikasyonu'nun bilinmesi radyologlar ve pek ¢ok cerrahi brans uzmanlar1 agisindan
dogru teshis ve dogru preoperatif planlamada oldukca 6nemlidir.
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