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Bölüm

Klinik Topografik Anatomi
Meme tabanı 2. / 3. kot ile 6. / 7. kot arasında bulunur. Lateral sınırını ön 
aksiller çizgi, medial sınırını parasternal çizgi oluşturur. Ön aksillar çiz-
gi tuberositas humeriden spina iliaca anterior superior’a (SİAS) uzanır. 
Parasternal çizgi sternum ile kostaların bileşkesinden orta hatta paralel ge-
çen çizgidir. Meme ucunun midklaviküler çizgi üzerinde olduğu kabul edilir. 
Midklaviküler çizgi klavikulanın orta noktasından inguinal ligamanın orta-
sına kadar uzanan bir çizgidir.

Meme ucu memenin ortasında biraz aşağıya ve dışa doğrudur. Üstündeki 
deri düzensiz ve pigmentedir. Çevresinde aynı yapıda, pigmente 1-2 cm ya-
rıçapında areola vardır. Her ikisine meme ucu-areola kompleksi (nipple are-
ola complex-NAC) denir. Areolanın deri altı dokusu dik ve dairesel yerleşmiş 
kaslardan oluşur.

Meme dokusu süperfisiyel torasik fasyanın iki yaprağı (yüzeyel ve derin 
yaprakları) arasında yer alır. Her iki fasya yaprağı arasında uzanan ve meme 
dokusunu destekleyen ve şeklini korumasını sağlayan Cooper (suspansuar) 
ligamanları vardır. İnvaziv tümörler bu ligamanları invaze ederek boylarının 
kısalmasına neden olarak meme derisinde çekintilere neden olurlar.

Aksiller fossa, lateralde latissimus dorsi kasının ön kenarı, medialde to-
raks duvarı ve pektoralis majörün lateral kenarı, superiorda humerus ve infe-
riorda serratus anterior kasları arasında kalan lenfatikten zengin yağ dokusu 
içeren bir anatomik bölgedir. Posterior duvarını skapulanın ön yüzü ve bu-
rada bulunan subskapüler kas oluşturur. Bu bölgede iki önemli sinir bulu-
nur: Medialde bulunan nervus torasicus longus (serratus anterior kaslarını 


