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Case RcPorI: /Olgu Sunumu

Superior Mezenterik Arter Kaynaklh Sag Hepatik Arter ve Aksesuar Sol Renal
Arter Olgusu

Case of Right Hepatic Artery Originated From Superior Mesenteric Artery and Accessory Left
Renal Artery
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Ozet

Normalde truncus coeliacus’un (¢ dalindan biri olan arteria
hepatica communis, duedonum’un birinci kisminin Ust
yuzinde arteria hepatica propria ve arteria
gastroduedonalis dallarini verir. Arteria renalis ise arteria
mesenterica superiorun hemen asagisinda, aorta’nin yan
taraflarindan dik agi ile ayrilan iki adet kalin arterdir. Mide
fundusu adeno karsinomu slphesi ile takip edilen 64
yasindaki erkek hastaya cekilen Spiral Bilgisayarli Ust
Abdominal BT’sinde a. hepatica dextra, varyasyonel olarak
a. mesenterica superiorun proksimalinden, arteria
hepatica sinistra ise truncus coeliacus’tan orjin almaktaydi.
Olgumuzda ¢ift arteria renalis sinistra varyasyonu da
izlendi. Hem arteria renalis hem de arteria hepatica’lardaki
varyasyonlar, giderek artan girisimsel radyolojik islemler,
transplantasyon ve vaskiler cerrahi islemler nedeniyle
daha fazla 6nem kazanmaktadir. Bu ylizden hastamizdaki
gibi mide karsinomu olup gastrektomi ve lenfadenektomi
planlanan olgularda aorta abdominalis’ten ayrilan arterlerin

anatomisi ve varyasyonlarinin iyi bilinmesi gereklidir.

Anahtar Kelimeler: Varyasyon, arteria hepatica dextra,
arteria mesenterica superior, arteria renalis accessoria

sinistra

Abstract

Common hepatic artery, normally is one of the three
branches of coeliac trunk, gives off gastroduedonal artery
and proper hepatic artery at the upper face of the first part
of the duedonum. Renal arteries are two thick arteries
which are located just below the mesenteric superior artery
and separated by a right angle to the sides of the aorta. 64
year-old male patient with suspected adenocarcinoma of
the fundus of the stomach was taken spiral computed
upper abdominal CT. Right hepatic artery as a variational
is originated from the superior mesenteric artery proximally
and left hepatic artery is originated from coeliac trunk. In
our case double left renal arteries were observed. Due to
growing interventional radiological procedures,
transplantation and vascular surgical procedures,
variations of the renal arteries and the hepatic arteries are
becoming more and more important. This is why patients
who undergoing gastrectomy and lymphadenectomy in
gastric carcinoma like our patient, a good knowledge of the
anatomy and variations of the arteries leaving the
abdominal aorta is required.
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Giris
Normalde truncus coeliacus’un U¢ dalindan biri
olan arteria hepatica communis (AHC),
duedonum’un birinci kisminin dst ylzinde
arteria hepatica  propria  ve arteria
gastroduedonalis  dallarini  verir.  Arteria
hepatica propria da ramus dexter, sinister ve
intermedius dallari ile karaciger ve safra
kesesini besler’. Fetal hayat boyunca
karacigerin arteriyal beslenmesi, AHC'den,
arteria mesenterica superior (AMS)'den gelen
arteria hepatica dextra (AHD)'den ve arteria
gastrica sinistra’dan gelen arteria hepatica
sinistra (AHS)den

Karacigerin  damarlanmasindaki  anatomik

kaynaklanmaktadir.

varyasyonlar, fetal hayatta meydana gelen
kismi ya da komplet degiskenliklerden

kaynaklanabilmektedirz.

Arteria  hepatica’larin  anatomisi  6zellikle
karaciger transplantasyonu ve vaskdller
radyoloji olmak Uzere genel cerrahi ve hepatik
cerrahide buylk 6nem tasimaktadir. Arteria
hepatica’lardaki ~ anatomik  varyasyonlarin
bilinmesi, vaskller hasari dnlemede, hepatik
timorlerde uygulanan transarteriyal
kemoembolizasyon gibi bircok radyolojik
prosediriin uygulanmasinda hayati 6neme

sahiptir®.

Arteria renalis, AMS’nin hemen asagisinda,
aorta’nin yan taraflarindan dik agi ile ayrilan iki
adet kalin arterdir'. Arteria renalis'teki
varyasyonlar, rete arteriosum’daki
dejenerasyonlar nedeniyle ve geride
fonksiyonel arterin kalmasiyla olusur. Rete
arteriosum ise ust lumbal bdlgedeki mezonefrik
arterlerden meydana gelir. Aorta’dan koken
alan arteria renalis accessoria da, kalici

mezonefrik arterlerden kaynaklanmaktad|r4.

Arteria renalis accessoria, olgular degisik
calismalarda farkh yuzdeler verilse de,
genellikle %23 ile %28

degismektedir. Sol tarafta gorilen arteria

oraninda

renalis accessoria olgulari, sag tarafa goére

daha sik oranda gériilmektedir®.

Renal damarlarla ilgili sayr anomalileri,
retroperitoneal operasyonlarda ve bdbrek
transplantasyonlarinda  uygulanacak  olan
cerrahi teknikleri etkileyebilme potansiyelinden

dolayi 6zellikle 6nem arz etmektedir®.

Olgu Sunumu

Mide fundusu adeno karsinomu slphesi ile
takip edilen 64 yasindaki erkek hastaya Afyon
Kocatepe Universitesi Tip Fakiiltesi Radyoloji
Anabilim Dali'nda gekilen Spiral Bilgisayarl Ust
Abdominal BT’sinde AHD, varyasyonel olarak
AMS’nin proksimalinden, AHS ise truncus
coeliacus’tan orjin almaktaydi (Resim1,2).
Ayrica olgumuzda aorta abdominalis’ten ¢ikan
arteria renalis accessoria sinistra varyasyonu

da izlendi (Resim 3).

Sekil 1. Truncus coeliacus’tan kdken alan
arteria hepatica sinistra.

43



Turamanlar ve ark.

Int J Basic Clin Med 2014;2(1):42-45

Resim 2. Arteria mesenterica superiordan
kdken alan arteria hepatica dextra.

Resim 3. Arteria renalis sinister (ist ok) ve
arteria renalis accessoria sinistra (alt ok).

Tartisma

Karaciger arter anatomisi tespiti icin kullanilan
yontemler: kateter anjiyografi, renkli Doppler
ultrason (US), bilgisayarli tomogrofi (BT) ve
manyetik rezonans (MR) anjiyografi'dir. Bunlar
arasinda cok kesitli BT, abdominal organlari ve
vaskuler vyapilari  gdstermesi  agisindan
glvenilir, kolay uygulanabilir ve non-invaziv
olmasi nedeniyle daha o6n plandadir. Ayni
sekilde US veya kontrastsiz MR anjiyografi ile
karsilastinildiginda BT, arteria renalis
accessoria tespiti icin daha ¢ok tercih edilen

yontemdir”.

Kanser suphesi ile takip edilen olgumuzun
hastaligi dikkate alindiginda, BT Uzerindeki
artefaktlarin, gekim esnasinda hastaliga bagl
mobilizasyonundan kaynaklanabilecegini

disinmekteyiz.

Kanserli olgularda arter varyasyonlarinin
bulunmasi, pre ve postoperatif asamada
kanser metastazi acgisindan &6nemli olabilir.
Ayni zamanda, bu tlr varyasyonlarin gézden
kagmasi ya da g6z ardi edilmesi intraoperatif
asamada kanamaya neden olabilir. Bu
varyasyonlarin az bilinmesi halinde &limclil

komplikasyonlara neden olabilmektedir®.

Arteria hepatica’larin operasyon sirasindaki
yaralanmalari onlemek icin, arter
varyasyonlarinin 6nceden bilinmesi &zellikle
laparoskopik ameliyatlarda hayati derecede
onemlidir®. Ornegin, olgumuzda da var oldugu
gibi arteria AMS’den
kaynaklandigi olgularda AHC, AHD ve AHS’nin

vena portae’nin arkasindan gecme olasiligi

hepatica’larin,

artmaktadir. Bu gibi durumlarda 6zellikle
laparoskopik  cerrahi  girisimlerde damar

yaralanmalarina neden olabilmektedir™.

AMS tehlike yaratmadik¢a, AHD’nin, AMS’den
kaynakladigi varyasyonun klinik bir anlami
yoktur. Ancak bu damar varyasyonun oldugu
ve AMS’nin de tikandigi bir klinik olguda,
bagirsak kisimlarinin yaninda karaciger de
nekroze olabilmektadir™. Ayni zamanda bu tip
varyasyonlarin kendileri de patolojik durumlara
zemin hazirlayabilirler. Normal kan akimini
bozabilecegi gibi farkli organizasyondan dolayi
komsu ve c¢evre organlari ile etkilesime

girebilirler.

Huang ve ark.’nin 486 hasta (izerinde
yaptiklari bir ¢alismada 63 hastada AMS’den
kaynaklanan arteria hepatica tespit ettiler.
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Tespit edilen varyatif hastalarin 49’u karaciger
kanseri ve olgumuzdaki gibi 14’0 ise mide
kanseri hastasiydi®. Bizim olgumuza benzer
sekilde, Raikos ve ark.’nin ve Shivarama ve
ark.’nin  bildirdigi olgularda arteria hepatica
accessoria dextra’nin AMS’den kaynaklandigi
ve iki adet arteria renalis sinistra’nin oldugu iki
farkli olgu tespit ettiler™** Abdullah ve ark.
olgumuzdaki gibi bir varyasyonun baska higbir

siniflamada olmadigini belirtimektedir®.
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