7. GOVDE VE GOVDE DUVARI
o VASKULER KOMPRESYON
SOLUN SENDROMLARI
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Gogiis duvar1 kompresyon sendromlari anatomik olarak toraks duvarini olus-
turan yapilarin basisi sonucu meydana gelen patoloji ve klinik tablo ile olusan
hastaliklar grubudur. Gégiis duvari anatomik olarak ¢evreledigi kalp ve akciger
gibi hayati 6neme sahip organlarin korunmasi igin gerekli mukavemete sahip
olma ile birlikte ayn1 zamanda esnek ve hareketli yapist ile solunum fonksiyon-
larinda 6nemli gorevleri tistlenmistir. Bununla birlikte gogiis duvari, toraks ici
ile digini irtibatlandiran anatomik gecis bolgelerini yapisinda bulundurmaktadir.
Bu gegisler ozellikle perifer ile iliskili norolojik ve vaskiiler yapilar1 icermektedir.
Goglis duvar: kompresyon sendromlar: grubu icerisine giren hastaliklarin genis
bir kismini bu anatomik ge¢is bolgelerinde meydana gelen torasik ¢ikis sendro-
mu olarak da adlandirilan hastalik grublar1 olusturmakla birlikte diger bolgelerde
meydana gelen internal mammarial arter, vertebral arter basi bozukluk gibi du-
rumlar1 da kapsamaktadir. Hastalik klinigi basi altinda kalan norolojik ya da vas-
kiiler yaprya gore farklilik gostererek olusmaktadir. Konu itibariyle bu bélimde
sadece vaskiiler basi sonucu olusan bozukluklar islenecektir.

> TORASIK CIKIS SENDROMU

Tanim ve Tarihge;

Torasik ¢ikis sendromu (TCS), torasik ¢ikis bolgesinde norovaskiiler demetin
sikigmasindan kaynaklanan {ist ekstremite semptom ve bulgular: ile karaterize
bir hastalik grubudur. Bu demetin torasik ¢ikis bolgesindeki ti¢ bileseni brakiyal
pleksus, subklavyen ven ve subklavyen arterdir. Bu nedenle, hangi yapinin sikis-
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Vaskiiler Kompresyon Sendromlari

INTERNAL TORASIK ARTER BASISI

Nadir gelisen bir durum olarak 6zellikle internal torasik arterin (ITA) bypass
cerrahisinde kullanimi sonrasi koroner iskemi geliseminden sorumlu olabilmek-
tedir. Baz1 merkezler bypass cerrahisi uygulanacak hastalarda koroner angiografi
ile birlikte ITAde goriintiilityerek olasi lezyon ve bast durumlarini énceden tespit
edebilmektedirler (97). ITA de aterosklerotik lezyonlarin son derece az olmasina
ragmen bas1 ve gelisimsel bozukluklardan 6tiirii patolojiler gelisebilmektedir. Bu
durum bypass cerrahisinde ¢ok 6nem kazanmaktadir. Akgay ve arkadaslar yap-
tiklar1 calismada sol ITA nin pektoralis minér kasi tarafindan bastya maruz kal-
digin1 angiografik olarak pozisyon degisikligi ile birlikte gostermistirler. Bu basi
travma ve tiimoral yapilar tarafindan dogal olarak gelisebilecek iken kas ve fibroz
yapilarin gelisimsel anormalliklerinden dolay: da olabilecektir.
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