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27.
BÖLÜM

GİRİŞ

Duktus torasikus (DT), lenfatik sistemin ana toplayıcı damarı olup,aynı 
zamanda lenfatik sistemi venöz sisteme bağlar. DT gastrointestinal sistemden 
emilen uzun zincirli yağları taşımakta ve venöz sisteme kazandırmaktır. Ayrıca 
damar dışında olan proteinlerin kan dolaşımına geri alınmasını sağlamakla da 
görevlidir (1).

DT Lumbal 2. vertebra seviyesinde sisterna şiliden başlar, Torakal 10-12. 
vertebralar seviyesinde aortanın sağından, hiatus aortikustan sağ hemitoraksa 
giriş yapar. Özefagusun posteriorundan yukarıya doğru ilerleyerek, torakal 5-6. 
vertebralar seviyesinde, vertebra korpusunun anteriorundan geçerek sol toraksa 
giriş yapar. Sonra özefagusun sol tarafından devam ederek, torasik outletin pos-
terior kısmından geçer ve klavikulanın süperiorundan, servikal 6-7. vertebralar 
seviyesinde kendi arkını yapar. M.Skalenus anteriorun iç kenarından aşağıya 
doğru ilerleyen DT, sol subklaviyan ve juguler venin birleştiği yerde venöz siste-
me dökülür. 

DT seyri sırasında izlediği yolun bilinmesi, şilotoraksın girişimsel tedavileri 
için önem taşır. Bu mevcut bilgilerin yanında DT’un %50’den daha fazla oranda 
değişik anatomik variyasyonları olabileceğide akılda tutulmalıdır. (2-3). DT’un 
farklı anatomik yollar izliyor olabilmesi ve çok fazla kollateral dallınında olabil-
mesi cerrahinin ve invaziv girişimsel yöntemlerle yapılacak tedavilerde zorlukla-
ra ve tedavi girişimlerinin başarısızlıkla sonuçlanmasına yol açar.(1).
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