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Kardiyovasküler cerrahinin belki de en ihmal edilmiş alanlarının başında 
lenf sistemi ve lenfatik hastalıklar gelmektedir. Öyle ki dolaşım sisteminin gizli 
kahramanı olarak kabul edebileceğimiz lenfatik sistem ve hastalıkları ile günü-
müzde ilgilenen kalp ve damar cerrahı sayısı çok sınırlıdır. Daha da ilginci bu 
hastalık grubu ile neredeyse tamamen plastik cerrahi, fizik tedavi rehabilitasyon 
ve genel cerrahi branşları ilgilenmektedir. Dolayısı ile bu başlık altında yazıla-
cak modellemeler genel olarak sayılan branş hekimleri tarafından daha ilgiyle 
okunacağı kanaatindeyim. Bununla birlikte kardiyovasküler cerrahların ilgisini 
çekmesi açısından da önemli bir adım olacağını düşünmekteyim.

Lenfatik sistem hastalıklarından lenfödem dünya genelinde (primer/sekon-
der ayrımı yapılmadan)140-250 milyon insanı etkilemektedir (1). Lenfatik kıl-
cal damarlar, kan damar endotel hücrelerinden birçok yönden farklı olan tek bir 
meşe yaprağı şeklindeki lenfatik endotelyal hücrelerden oluşan yaklaşık 30-80 
mm çapında ince duvarlı damarlardır. Kan kılcal damarlarının aksine, lenfa-
tik kılcal damarlarda, kan kılcal damarlarını çevreleyen bağ dokusu hücreleri 
olan ve damarlara göç edebilen dendritik hücreler gibi portallar içeren sürek-
siz bir bazal membran içeren perisitler yoktur (2). Kan plazması, kılcal yatağın 
arteriyal yanından interstisyel boşluğa sürekli olarak süzülür, burada aşırı sıvı 
ve makromoleküller, geçirgen lenfatik endotel hücre bağlantılarından lenfatik 
damarlara akar. Bağırsak villusundaki lakteal lenfatik damarlar diyet lipitleri-
ni emer. Genellikle yabancı antijenlerle karşılaşan deri ve mukoza zarları gibi 
dokular da özellikle lenfatik damarlar açısından zengindir (2). Hem dolaşım 
sistemi hem de bağışıklık sisteminin vazgeçilmez bir parçası olan lenfatik sistem 
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çalışmanın deney hayvanının seçiminden, araştırılacak özelliklere kadar etki 
faktörlerinin en önemlisi olan zaman faktörü bu modellemede de geçerlidir. Ni-
tekim paraziter modellemelerde larva inokülasyonunu takiben 2-4 hafta sonra 
sekonder lenfödem geliştiği gösterilmiştir (39, 40)

5. DIĞER (GENETIK, KOMBINE VS)

Konjenital olarak lenfatik yetmezlik veya agenezi varlığı hayvan model-
lemelerinde bu yöntemin kullanılması fikrinin ortaya çıkışını sağlamıştır. Bu 
modelleme de kullanılacak hayvanlar piyasada hazır olarak bulunmamaktadır. 
Ancak Milroy sendromu, Meige sendromu ve sarı tırnak sendromu gibi hasta-
lıklar üzerinde çalışma planlayan araştırmacılar için genetik hedefleri bilinen 
veya üzerinde durulması gereken modellemeler oluşturulmuştur (17). Bu mo-
dellemelerde VEGF-A, VEGF-B, VEGF-C, VEGF-D, VEGFR-1, VEGFR-2, VE-
GFR-3, VEGFR-3s, K14-VEGF-C156S, ANG-1, ANG-2, TIE-2, PROX-1, LEC, 
LECs, FOXC2, SOX18, HLT, HGF, HGF-R, SLP-76, TCR ve PDZ hedefleri baz 
alınarak çalışmalar yapılmıştır (8, 31).

Yukarıdaki başlıklarda da değinilen kombine yöntemlerin belki de en gü-
zel örneği Jørgensen ve arkadaşları tarafından oluşturulan modellemedir. Bu 
modellemede cerrahi lenf ablasyonu, radyasyon ve silikon atel yerleştirilmesini 
içeren kompleks fare modellemesi oluşturulmuştur (18). 4 haftalık takipte len-
födem oluştuğu gözlenmiştir. Bu modellemede kullanılan radyasyonun dozu ise 
10-Gy olmuştur.
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