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PERIFERIK VASKULER ANATOMi

Giris

Periferik venoz sistem, kalbin venleri ve kal-
be giris yapan ana venoz yapilar ile visceral ven-
ler diginda kalan venéz yapilari kapsamaktadir.
Bu baglamda periferik venoz sistem anatomisi
ve hastaliklarindan bahsederken esasen st ve alt
ekstremitelerin venlerinden ve hastaliklarindan
bahsediyor olacagiz.

Ust ekstremite venoz sistem anatomisi

Ust ekstremitenin venoz sistemi, yiizeyel ve
derin venler olarak 2 grupta simiflandirilir. Deri-
nin hemen altinda, yiizeyel fasyanin yapraklari
arasinda bulunan iist ekstremite vendz sistemin
ana yapilarini olusturan yiizeyel venler, distalden
proksimale dogru ¢esitli noktalarda anastomozlar
yaparak uzanirlar. Eller itibariyle baslayan vena
cephalica ve vena basilica, antekubital bolgede
yogun bir anastomoz ag1 yaparak kiibital venleri
olustururlar. Devaminda proksimale dogru ayri
ayr1 ilerleyerek 6nce vena axillaris’i ve sonrasinda
vena subclavia’y olusturarak yoluna devam eder-
ler. (Sekil-1)

Derin venler ise, derin fasyanin altinda yandas
olarak bulunduklar: arterlere eslik ederler. Her
bir artere eslik eden 2 yandas derin ven bulunur.
Radial ve ulnar arterlere eslik eden ve arterler ile
ayni1 ada sahip olan venler, kiibital seviyede braki-
al arterin yandaslar1 olan vena brakialis’ler olarak
devam ederler. Aksiller fossaya ulasmadan 6nce
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ylzeyel sistem ile birlesirler ve vena aksillaris’in
olusumuna katki saglarlar.

Intefnal jugular vein
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Sekil 1: Ust ekstremite vendz sistem anatomisi

Alt ekstremite venoz sistem anatomisi

Alt ekstremite venleri yiizeyel venler, derin
venler ve perforan venler olarak 3 ana grupta in-
celenirler.

Yiizeyel venler

Alt ekstremitenin ytizeyel toplayici sistemini
2 ana kollektor olusturur. Bunlar Vena saphena
magna (VSM) ile Vena saphena parva (VSP)dir.
Her ikisi de ayak dorsumunda bulunan arcus ve-
nosus dorsalis pedis'ten koken alir. VSM bu ar-
cus'un medialinden baglarken, VSP ise lateralin-
den baslayarak proksimale ilerler.
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tagiyorsa tedavi uzatilmis tedavi seklinde olmali-
dir. Uzun dénem tedavi sonrasi altta yatan malig-
nite gibi bir durum yoksa tedavi sonlandirilir. (16)

Malignite varlig1 yada gebelik gibi durum-
lar ile birlikte gelisen VTEde tedavi yaklasimi
nasil olmalidir? Maligniteye bagli yada malignite
iliskili DVT tedavisinde en az 3 ay klasik DVT te-
davi protokolii uygulanir. 3 aylik tedavi sonrasin-
da malignite devam ettigi siirece antikoagiilsyona
devam edilir. Bu sirada ila¢ seciminde DMAH’tan
yana tercih kullanilmaidir. (17) Aktif malignite
varliginda VKA ve YOAK lar ile alakali heniiz gii-
venli ¢aligmalar yoktur.

Gebelik ile birlikte DVT goriildiigiinde ise ilag
tercihi molekiil biyiikliigii yoniinde plasentaya
gecmeyen, fetiis agisindan giivenli olan UFH yada
DMAH olmalidir. VKA yahut YOAK’larin gebe-
likte giivenli olduklarina dair bir kanit yoktur, bu
sebeple onerilmezler. (18)

flag tedavisi disinda tedavide hangi sege-
nekler bulunmaktadir? Katater aracili tromboliz,
vendz balon/stent uygulamalari, farmakomekanik
tromboliz, inferior vena kava filtre uygulamala-
r1 diger tedavi segenekleri olarak sunulmaktadir.
Oncelikle bu tedavi uygulamalarinin giiniimiizde
uzun dénem uygulama sonuglari net olarak bilin-
memekle birlikte katater aracili tromboliz ve son-
rasinda bir gereksinim olarak venéz balon/stent
uygulamalar1 bahsedilen uygulamalar arasinda en
bilinen ve tercih edilebilen yontemler olarak 6n
plana ¢ikmaktadir. (19)

Post trombotik sendrom (PTS), DVT nin bir
komplikasyonu olup intavendz alanda yerlesen
trombiisiin damar duvar yapist ve kapakgciklar
tizerine kalici etkiler birakmasi nedeniyle orta-
ya cikar. Ozellikle proksimal venéz tutulumlar
sonrasi karsilagilan PTS tablosunun gelisiminin
onlenebilmesi adina farmakomekanik tromboliz
giindeme gelmistir. Kisa siireli takip ile yapilan ¢a-
lismalarin sonuglar: yiiksek basar1 orani bildirmis
olsa da (20), uzun siireli ve daha fazla sayida has-
tay1 kapsayan nitelikli ¢alismalara ihtiyag oldugu
agikardir.
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