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ALT EKSTREMITE VENOZ SISTEM

GIRIS

Milattan 6nce 1550 yilina ait olan ve tibbi
bilgiler iceren antik Misir papirusu Ebers, alt
ekstremite varis hastaligindan bahseder. Peri-
ferik venoz sistem hastaliklar1 tiim diinyada
yaygin bir saglik sorunudur. Sanayilesen l-
kelerde yogun ¢aligma (uzun siire oturarak,
ayakta caligma gibi) ve giinliik yasam aligkan-
liklarinda degisme (yetersiz fiziksel hareket,
obezite gibi) nedeniye daha sik izlenmektedir.
Dik duran bir canli olan insanin vendéz siste-
mi, ayak ucu ile kalp arasindaki uzun mesafe-
yi yercekimine karsi yenmek durumundadir.
Bu nedenle siklikla periferik vendz sistem
hastaliklar1 alt ekstremite dolasim sorunlar:
ile karsimiza gikar. Akut vendz tromboz haya-
t1 tehdit eden bir hastalik iken, kronik venoz
yetmezlik yasam konforunu ileri derecede bo-
zarak hem sosyal hem de ekonomik kayiplara
neden olan sorunlar olusturabilir. Vendz has-
taliklar fonksiyonel/morfolojik’ temelli (kro-
nik venoz yetmezlik) ve ‘tromboz/oklizyon’
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temelli (derin ven trombozu/pulmoner arter
embolisi) olarak iki sinifta incelenebilir. Bu
bolim en sik goriilen alt ekstremite venoz sis-
tem hastaliklarina odaklanacak, diger venoz
sistem hastaliklarina deginilmeyecektir.

ANATOMI VE FiZYOLOJi

Dolasim sisteminin rezervuari olmak digin-
da, deoksijenize kani kalbe tasimakla gorevli
olan periferik venoz sistem, arter sistemine
gore morfolojik olarak daha ince ve pasif bir
yapidadir. Histolojik olarak intima, mediya
ve adventisya tabakalarini icerse de, 6zellikle
ince olan mediya muskuler tabakasi nedeniy-
le arter morfolojisinden ayrilir. Venoz sistem
damar i¢inde kan akimini destekleyecek kalp
pompasina sahip degildir. Akim; fiziksel etki-
ler, periferik kas hareketlerinin pompa etkisi
ve tek yonlii intravaskiiler kapak sisteminin
yonlendirmesi ile saglanir. Venoz kapak sis-
temi yercekimi etkisi altindaki kanin asagiya
kagmasini engeller. Bu nedenle, dzellikle alt
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inferior tizerinden sag kalbe ve pulmoner
arterlere yerlestirilen ultrason destekli trom-
bolitik kateter tedavisidir. Erken donemde
hizli klinik diizelme saglanmasi ve sag kalp
fonksiyonlarinin korunmasi adina etkin bir
tedavi yontemidir.

SONUC

Alt ekstremite vendz sistem hastaliklari, ba-
sit estetik cilt problemlerinden, kronik ve
yasam kalitesini bozacak siireglere, trombo-
emboli zemininde hayati tehdit edecek major
sonuglara kadar degiskenlik gosterebilen ve
toplumda tespit edilmis olandan daha fazla
olan, yaygin bir hastaliktir. Medikal ve cerra-
hi tedavi yollar1 olsa da, 6nemli olan; korun-
ma, erken teshis ve konservatif yontemler ile
etkin sonuclara ulagmaktir.
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