
533 

BÖLÜM 43

BOYUN ANATOMİSİ

Burcu VURAL 1

1 Uzm. Dr., Simav Doç. Dr. İsmail Karakuyu Devlet Hastanesi, KBB Hastalıkları Kliniği, burcuvural@gmail.com

GIRIŞ

Önemli sinirleri ve vasküler yapıları içerme-
si nedeniyle boyun anatomisinecerrahi açı-
dan hâkim olmak, komplikasyonların ön-
lenmesinde birincil hedef olmalıdır.

BOYUN SINIRLERI

Glossofaringeal Sinir (9. KranialSinir)

Klasik boyun diseksiyonu sırasında karşı-
mıza çıkmamakla birlikte parafaringeal 
bölge ve kafa kaidesi ameliyatlarında, ana-
tomisine hakim olmak önem taşır. Vagus 
siniri gibi çok sayıda küçük kökçükler ola-
rak vagus sinirinin hemen üzerinden me-
dulladan çıkar, posterior kranial fossada 
lateralde seyreder ve juguler foramenden 
boyuna geçerek dallarına ayrılır.

Timpanik Dal:
Parotis bezi için presinaptik parasempatik 
lifler taşır.Juguler foramenin hemen altın-
da, timpanik boşluğa girmek için alt timpa-
nik kanalikülden geçer ve superior servikal 
gangliondan gelen, postsinaptik sempatik 
liflerle promontoryum üzerinde timpanik 

pleksusu oluşturur. Timpanik pleksusun 
üst kısmından kaynaklanan küçük petrozal 
sinir, temporal kemiğin petröz parçasından 
geçerek, orta kranial fossa tabanında sey-
reder. Ardından foramen ovaleden geçerek 
otik gangliona uzanır. Postsinaptik para-
sempatik lifler otik gangliondan, posteri-
ordan çıkarak mandibular sinirden gelen 
duyu liflerine katılır ve orta meningeal arter 
çevresinde aurikülotemporal siniri oluştu-
rur. Aurikülotemporal sinir, postsinaptik 
parasempatik sekretomotor lifleri parotis 
bezine taşır.

Karotid Sinüs Dalı: Karotis sinüs ve ci-
simden gelen duyusal veriyi taşır.

Faringeal Dallar: Özellikle orofarinksten 
duyu taşıyan faringeal pleksusa katılan dal-
lardır.

Stilofaringeus Kasına Giden Dal: 9. kra-
nial sinir tarafından uyarılan tek ve 10. kra-
nial sinir tarafından uyarılmayan tek farin-
geal kas stylofaringeus kasıdır.

Lingual Dallar: Dile ulaşmak için tonsil-
ler fossanın alt kısmından geçer; dilin 1/3 
arka kısmından genel ve tat duyusu liflerini 
taşır.
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