ONKOLOJI HASTALARINDA
SILOTORAKSIN TANI VE
TEDAVISI
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Duktus torasikus (DT), lenfatik sistemin ana toplayici damari olup,ayni

zamanda lenfatik sistemi venoz sisteme baglar. DT gastrointestinal sistemden
emilen uzun zincirli yaglar1 tasimakta ve venoz sisteme kazandirmaktir. Ayrica
damar disinda olan proteinlerin kan dolagimina geri alinmasini saglamakla da
gorevlidir (1).

DT Lumbal 2. vertebra seviyesinde sisterna siliden baslar, Torakal 10-12.
vertebralar seviyesinde aortanin sagindan, hiatus aortikustan sag hemitoraksa
giris yapar. Ozefagusun posteriorundan yukariya dogru ilerleyerek, torakal 5-6.
vertebralar seviyesinde, vertebra korpusunun anteriorundan gegerek sol toraksa
giris yapar. Sonra 6zefagusun sol tarafindan devam ederek, torasik outletin pos-
terior kismindan geger ve klavikulanin siiperiorundan, servikal 6-7. vertebralar
seviyesinde kendi arkini yapar. M.Skalenus anteriorun i¢ kenarindan asagiya
dogru ilerleyen DT, sol subklaviyan ve juguler venin birlestigi yerde venoz siste-
me dokiilir.

DT seyri sirasinda izledigi yolun bilinmesi, silotoraksin girisimsel tedavileri
i¢in 6nem tagir. Bu mevcut bilgilerin yaninda DT’un %50den daha fazla oranda
degisik anatomik variyasyonlar1 olabilecegide akilda tutulmalidir. (2-3). DT’un
farkli anatomik yollar izliyor olabilmesi ve ¢ok fazla kollateral dallininda olabil-
mesi cerrahinin ve invaziv girisimsel yontemlerle yapilacak tedavilerde zorlukla-
ra ve tedavi girisimlerinin basarisizlikla sonuglanmasina yol agar.(1).
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