2.2.f. Mezenter Arter

2.2.f.1. Mezenterik Arter Patolojilerinde Cerrahi

Tedavi Secenekleri

Ersin CELIK'

Giris

Ince barsak arteryel dolagimi birincil olarak superior mezenterik arterden
(SMA) gergeklesir. Ancak ¢olyak arter, SMA ve inferior mezenterik arterden
(IMA) olusan mezenterik arterler ok sayida varyasyon ve kollateral dolagima
sahiptirler (1) (Resim 1).
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Resim 1. Mezenterik arterlerin kollateral dolagim1
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374 e Periferik Arter Atlasi

Sakamoto Siniflamasi

Tip IV

Tip 1 Tip Ila Tip 11b Tip 111

Yun Simiflamasi

Resim 11. [zole mezenterik arter diseksiyonlar1 siniflamalari

Asemptomatik IMAD hastalarinda antiplatelet tedavi ve hipertansiyon
kontrolii dnerilir. Intestinal iskemi veya riiptiir varligi endovaskiiler veya agik
cerrahi girisim icin esas belirleyicidir. Oncelikle endovaskiiler girisim dneril-
mekle birlikte girisimin bagarisiz oldugu veya yapilamadigi durumlarda cerra-
hi baypas uygulanabilir (39,42).
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