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2.1.a.1. Radial ve Ulnar Arter Patolojilerinin Medikal 
Tedavi Seçenekleri

2.1.a. Üst Ekstremite Arter

2.1. ARTER PATOLOJİLERİNİN 
MEDİKAL TEDAVİ SEÇENEKLERİ

Ulnar ve radial arterler, yüzeyel ve derin palmar arkusları oluşturmak için 
elde birleşir ve palmar arkı oluştururlar. İnsanların çoğunda ulnar arter elin 
baskın kan kaynağıdır. Bu sebeple radial ve ulnar arter, digital arterlerden fark-
lı düşünülmemeli ve hastalıklara yaklaşım beraber ele alınmalıdır.

Akut ya da kronik bir süreçte gelişebilen radial veya ulnar arter hastalıkları 
lokal veya sistemik bir hastalığı işaret edebilir. Diğer orta ve büyük arter has-
talıklarından en önemli farkı ateroskleroz dışı sebepler ön plandadır. Sistemik 
inflamatuar ve vazospastik hastalıklar, anatomik anomaliler ve tekrarlanan 
travmalar gibi nedenler söz konusudur.

Üst ekstremitenin akut iskemisi alt extremiteye göre daha nadirdir ve alt 
ekstremitenin aksine daha sıklıkla cerrahi yöntemler tercih edilir. İskemik 
elin sebebi brakial arter ve daha proksimalden kaynaklı ise öncelikli tedavinin 
cerrahi olduğu tartışmasızdır fakat radial/ulnar arterlerin distalleri ve digital 
arterler cerrahi tedavi için çoğunlukla uygun olmamaktadırlar. Bu sebeple 
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