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BIR MANDA KALBINDE GOZLENEN TEK
KORONER ARTER OLAYI VE ATIPIK
ARTERIEL VASKULARIZASYONU

Necdet Dursun*

Cas de Partére coronaire unique rencontré dans un
coeur de buffle et sa vascularisation
artérielle atypique

Resumé: Au cours des éludes que nous avions déja effectuces sur les
artéres du coeur de buffle, nous avions constaté un cas, ayant un seul artere
coronaire.

Nous avons trouvé convenalble étudier et publier & part, cette situation
qui était tnconnue pour le coeur de buffle, accompagnée de ses régions sa vas-
cularisation atypique. Dans ce cas, Uartére coronaire droite n’existail pas dé-
Sinitvement. D’autre part, le rameau inierventriculaive paraconale, branche
de artére coronaize gauche, présentait une ramification anormale. Les régions
vascularisées normalement par artére coronaire droite, étaient vascularisées
par les branches volumineuses de Partére coronairve gauche.

Ozet: Mandamn kalp damarlary iizerinde yaptigimz arastirmalar
swasinda tek bir koroner damara sahip bir olayla karsilagmustik. Manda kalb:
igin bilinmeyen bu durumu atipik vaskularizasyon bilgeleriyle birlikte incelemeyt ve
ayri olarak yayinlamay uygun bulduk. Bu vak’ada a.coronaria dextra kesinlikle
mevcut degildir. Ayrica, a. coronaria sinistra’mn kolu olan ramus intervent-
ricularis paraconalis anormal bir dallanma gostermektedir. A. coronaria dextra
tarafindan beslenen bilgeler, a. coronaria simistra’mn geligmis kollart tarafin
dan vaskularize edilmektedir.

* Dog. Dr. A.U. Vcteriner Fakiiltesi Anatomi Kirsiisii, Ankara - Turkiye
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Giris

Damarlarin baglangig aldiklan yerlerin, bir damarnn diger bir
damarla arasinda olugturdugu agizlagmalarin (anastomosis) farkliik
gostermesine, hatta damarlarin vaskularizasyon bélgelerinin degisik-
ligine zaman zaman rastlanilmaktadir. Zira bir vak’ada esasa, yani
bilinen gekle uygun bir durum gosteren bir damar, ayn tiire ait bagka
bir vak’ada normalden ¢ok uzak bir durum gosterebilmektedir. Bu-
nun yaninda bir de ¢ok ¢ok ender rastlanan olaylarla da kargilagila-
bilmektedir. Boyle bir vak’anin varyasyon adi altinda gegistirilmesin-
den ¢ok, ayr olarak incelenmesinde hi¢ kugkusuz yarar vardir. Ozel-
likle kalp damarlarinda, gériilebilecek normalden sapan bir olay,
iizerinde geregince durulmaya deger bir vak’a olarak addedilmek-
tedir. Baz1 aragtiricilar 6zellikle kalp damarlarini iceren ¢aliymalarnn-
da, boyle cnder vak’alara degismiglerdir. Ornegin Damodoran (2)
mandada, tek bir olayda sag koroner arteria’mn ¢ikigindan hemen
sonra biri kisa anterior, digeri uzun posterior diye iki kola ayrildigim
bildirmekte ve anterior kolun sulcus coronarius iginde, posterior
kolla anestomose oldugunu, posterior kolun ise sag longitudinal oluk
icinde seyrettigini ve bu kolun apex cordis yakimnda kollarina aynl-
digin1 bildirmektedir. Martin (5) ise atta bazan, valvula semilunaris’
in serbest kenar1 diizeyinde, aorta’dan c¢ikan igiinci bir koroner
damarin varhiina deginmektedir. Baronc/Malavieille (1) de atta
ve tek bir sujede sol koroner damarin sag taraftan giktifina igaret
ctmislerdir. Dursun (3) ise dananin kalp damarlar: iizerinde yaptigi
¢aligmasinda, yine tek bir sujede a. coronaria dextra’min baglangici
yakininda, aorta’dan orijin alan iigiincit bir koroner damara rastla-
digin1 ifade ctmektedir. Bazi arastiricilar ise (4, 6, 7, 8), insanlarda
tek bir koroner damara sahip vak’alar saptadiklarini bildirmektedir-
ler. Iste biz bu agidan hareket ederek, manda kalbinc &zgii olan ve
simdiye dek literatiirde rastlanilmamig bir vak’ayi, gosterdigi kayda
deger atipik vaskularizasyonu ile birlikte incelemeyi uygun gordiik.

Materyal ve Metot

Aragtirdifimiz manda kalbi, manda kesimi yapilan Ankara’mn
Cubuk ilgesi mezbahasindan temin edilmistir.

Aragtirma materyalimizi teskil eden kalp, enjeksiyon islemleri-
nin hazirlanmasina kadar, damar adarlarindaki degigiklikleri onle-
mek bakimindan, sicak su i¢inde bulunduruldu. Sonra bu tek koroner
damara sahip piyes iizerinde, 6n diseksiyon iglemleri tamamlandi,
daha sonra da damarnn plastik madde ile doldurulmas: iglemine
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gegildi. Plastik madde, piyesin 6zelli§i nedeniyle sadece a coronaria
sinistra yoluyla verildi. Bunun igin a. coronaria sinistra’mn aorta’
dan orijin aldig1 delik yoluyla, damarnn ¢apina uygun genislikte olan
plastik bir boru yerlestirildi ve yerinde tesbit edildi. Diger ucu kongo
kirmizisi ile renklestirilmig olan tabii kaucugun amonyakl solusyonu,
bagka bir deyigle latex adi verilen madde ile doldurulmug plastik bir
enjektor takildi ve boylece enjeksiyona bagladi. Damarin tamamen
doldurulmas: igin yaklagtk 20 cc lik plastik madde enjekte edildi.
Enjeksiyonun tamamlanmasindan sonra, plastik maddenin fiksasyo-
nu igin, piyes 1/4 oraminda sulandirilmig asetik asit iginde bir giin
stireyle birakildi. Sonra diseksiyon iglemine baglandi.

Piyes’in diseksiyonu stereomikroskop (Veb Carl Zeiss, SM. XX)
yardimt ile yapildi. Aydinlatici olarak da Vamada Shadowlas Lamp
Co., LTD.’nin Skylus Pallas markali tek ve dort reflektorlic lamba-
larindan yararlanildi.

A

Bulgular

Aragtirmamizda 6nce damarlarin genel dallanmalari. dallarin
vaskularizasyon bélgeleri ve bu vak’aya 6zgi olarak da mevcut ol-
mayan damarlarin yerine gegen damarlara dcginilecektir.

Vak’amizda a.coronaria dextra tiimiyle yoktur. Bu bakimdan
kalbin genel olarak beslenmesi a.coronaria sinistra ve a.coronaria
sinistra’nin geligmis kollart tarafindan saglanmaktadir.

A. coronaria sinisira: Normal manda kalbinde oldugu gibi, val-
vula semilunaris sinistra diizeyinde, aorta’min baslangicindan orijin
alir. Yogun bir yag kitlesi alinda oldugu halde truncus pulmonalis
ile auricula sinistra arasinda yaklagtk 1 cm lik bir yol katettikten
sonra sulcus coronarius’a varir ve burada ramus circumflexus sinister
ile ramus interventricularis paraconalis adinda iki kola ayrilir.

Hemen kaydetmek yerinde olur ki, gerek ramus circumflexus
sinister ve gerekse ramus interventricularis paraconalis incelendigi-
miz bu piyeste, aynt tiire ait normal kalplerdeki, ayn: isimli kollara
nazaran hem kalinlik hem de uzunluk yéniinden belirgin bir iistiin-
lik gosterirler.

A- Ramus circumflexus sinister. Bu kol, a.coronaria sinistra’dan ve
damarin daha sulcus coronarius diizeyine varmasindan hemen 6nce
ayrihr. Baglangicindan sonra sulcus coronarius iginde, yine kalin
bir yag tabakasinin altinda oldugu halde, hafif kivrimli bir yolla
margo ventricularis sinister’e varan bu damar, adi gegen kenari agar
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ve kabin facies atrialis’ine geger. Bu yiiz tizerinde, haglangicina oran-
la biraz daha incclemis olan damar, sulcus interventricularis subsi-
nuosus diizeyine kadar uzamr ve hu noktada sulcus coronarius dex-
ter’e gegen zavif bir kol verir. Bu zayif kol, ramus interventricularis
subsinosus’un yerine gegen damardan gikan zayif bir kolla kargilagir.
S6z konusu iki zavif kol arasinda herhangi bir anastomosis saptana-
mamistir.

Ramus circumflexus sinister’in atrial kollari:

I- Ramus proximalis atrii sinistri: Ramus circumflexus sinister’i
a. coronaria sinistra’dan ¢ikigindan hemen sonra terkeden bu kol
baslangicindan sonra, bilinen durumun aksine lc kola aynhr. Kol-
larindan biri ramus auricularis adivla auricula sinistra’nin serbest
kenarm vaskularize eder. Diger kol aorta’min kokine oldukca zayil
bir kol verir ve kendisi aorta ile atrium sinistrum arasindan atrium
dextrum’un duvarina ulagir. Bu kol atrium sinistrum, v.cava cau-
dalis, v. cava cranialis, vv. pulmonales ve atrium dextrum’un duva-
rinin vaskularizasyonuna katilir. Bu sonki koldan aynilan zayif bir
kol ise aorta ile auricula dextra arasinda scyreder ve auricula dextra’
nin medial yizine dagihr. Ramus auricularis’ten biraz daha kalin
olan uclincii kol ise, auricula sinistra’nin serhest kenarn alunda ve de
sulcus coronarius i¢inde, ramus intermedius atrii sinistri’nin vasku-
larizasyon holgesine varir ve bu bélgeyi besler.

2- Ramus intermedius atrii sinistri: Normal olarak ramus cir-
cumflexus sinister’den ikinci olarak orijin alan ramus intermedius
atrii sinistri bu piyeste saptanamarmgtir. Damarin beslemesi gercken
holge, yukarida igarct edildigi tzere, ramus proximalis atrii sinistri’
den ayrilan bir kol tarafindan heslenmektedir,

3— Ramus distalis atrii sinistri: Bu kol, ramus circumflexus sinis-
ter’in sulcus interventricularis subsinuosus diizevine varmasindan az
once gikar. Zayif bir koldur. Baglangicinda dik bir ag1 yvapan bu kol
hemen atrium sinistrum’a yoénelir. Atrium sinistrum’un, atrium dext-
rum’un ve v. cava caudalis’in duvarina ince kollar verir, hatta sep-
tum interatriale’nin beslenmesine de istirak eder.

Ramus circumflexus sinister’in ventriculer kollar:

a- Ramus proximalis ventriculi sinistri: Ramus circumflexus
sinister’in haslangicindan hemen sonra gikar. Genel seyri normal
piycslerdckinden farkli degildir. Ancak orijininden sonra iki kola
ayrihr. Ramus collateralis sintster proximalis ilc ranus marginis con-
cavi arasinda kalan holgeyi besler,
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bh— Ramus marginis concavi: Ramus circumflexus sinister’den,
margo ventricularis sinister hizasinda gikar ve acdh gegen kenar bo-
yunca apex cordis’e dogru seyreder. Yolu boyunca zayif kollar verir,
Uzunlugunun orta 1/3 inde iki kola ayrihr. Bu kollar agagi yukan
birbirine paralel olarak seyrederler. Kollarindan biri atrial yiize
gegerek ramus interventricularis paraconalis’in kolu olan ramus
collateralis sinister proximalis ile anastomosc olur.

Ramus marginis concavi ve onun kollart, ventriculus sinister’in
margo ventricularis sinister lzerine isabet eden kesimini besler.

c- Ramus distalis ventriculi sinistri: Ramus circumflexus sinis-
ter’den g¢ikan ventriculer kollarin sonuncusudur. Ramus marginis
concavi’den hemen sonra gikar, distale yonelir ve apex cordis’e var-
madan sona erer. Bu damar, ventriculus sinisterin atrial yuzdeki
kesimini, ramus marginis concavi ile ramus interventricularis subsi-
nuosus arasindaki bélimiin ist yarimim vaskularize eder.

B- Ramus interventricularis paraconalis: A. coronaria sinistra’nin
ramus circumflexus sinister’i verdikten sonraki kesimidir. Kalinhg
ve yonii itibariyle orijin aldigi damarin yani a. coronaria sinistra’nin
devami nitehgini tagir.

Ramus interventricularis paraconalis sulcus interventricularis
paraconalis iginde oldugu halde, distal yonde apex cordis’e kadar
seyreder, ancak apex’e varamaz. Apex yakinda ikiye gatallanan
damarin bir kolu, bu piyeste atrial yize geger ve ventriculus dexter’in
atrial yiizdeki apex kesimint vaskularize cder.

Ramus interventricularis paraconalis sol ventriculus duvarina,
sag ventriculus duvarina ve septum interventriculare’ye kollar verir.
Sol ventriculus duvarina verdigi belirgin kollar ramus collateralis
sinister proximalis ve ramus collateralis sinister distalis’tir.

a- Ramus collateralis sinister proximalis: Bu kol normal piyes-
lerdekinden farkli bir orijin, kahnlik ve seyir gosterir. Oblik bir seyir-
le margo ventricularis sinister’e varir. Bu kenar lizerinde iki kola
aynilir. Kollarindan biri atrial yuze gegerek ventriculus sinister’in
orta kesimini, daha ventralde bulunan ikinci kol isc, aym ventricu-
lus’un apex cordis’e yakin olan kesimini vaskularize eder.

Ramus interventricularis paraconalis’in apex cordis’c yaklagik
3 cm uzaklikta verdigi ramus collateralis sinister proximalis ile, bu
sonki damarin 2 cm proximalinden ayrilan isimsiz bir damar, apex
kesimi de dahil olmak kaydiyla ventriculus sinister’in auricular yii-
ziinii timiyle vaskularize eder. Ramus collateralis sinister distalis’in
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atrial ylize gegen kolu, aym yiiziin apex kesiminin vaskularizasyo-
nuna istirak eder.

Ramus interventricularis paraconalis’in ventriculus dexter’e
komsu olan kenarindan ve de ramus coni arteriosi’nin orijin aldigi
yerden bir kol ¢ikar. Bu kol, gencl seyir yoniinden, inceledigimiz bu
plyeste mevcut olmayan a. coronaria dextra’min yerine kaim olmus-
tur denebilir. Ne varki normal, bilinen a. coronaria dextra’nin ka-
hnhgim gostermez. Baska bir deyigle normalden zayiftir. Ramus
interventricularis paraconalis’ten dik bir aq ile aynlan bu damar,
once sinus trunci pulmonalis Gzerine geger ve oradan da kuvvetli
bir yag kitlesi altinda, sulcus coronarius dexter’c varir. Bu koroner
oluk i¢inde, margo ventricularis dexter’i agarak kalbin atrial yiiziine
gecer. Sulcus interventricularis subsinuosus diizeyinde daha da za-
yiflayan bu damar, ad: gcgen olu§a varmadan az once zayif iki kol
verir. Kollarindan biri ramus circumflexus sinister’den ¢ikan ve bu
bolgeye kadar gelen ince bir kol ile kargilagir. Bu iki kol arasinda
anastomosis saptanamamugtir. Tkinci zayif kol ise septum interatria-
le’nin vaskularizasyonuna igtirak eder. Bu kollar1 verdikten sonra
damarin devami, sulcus interventricularis subsinuosus i¢inde ve de
bu olugun tim uzunlugunun orta 1/3 inc kadar scyreder ve bu dii-
zcyde ramus collateralis sinister proximalis’in son kollarindan biri
ile anastomosc olur.

Normal olarak ramus interventricularis paraconalis’ten orijin
alan ramus coni arteriosi’ye bu vak’ada rastlanilmamgtir. Zira adi
gecen damarin baslangig aldigt noktadan a. coronaria dextra’min
yerine gecen damar orijin almaktadir.

Aragtirdigimiz bu vak’ada ramus proximalis atrii dextri de sap-
tanamamugtir. Normal vaskularizasyon bolgesi olan auricula dextra’
nin medial yiizii, ramus proximalis atrii sinistri’nin ince bir kolu
tarafindan beslenmektedir.

Aragtirma materyalimizde ramus intermedius atrii dextri ve
ramus distalis atrii dextri de mevcut degillerdir. Bu damarlarin bes-
lemeleri gereken atrium dextrum’un dig yizii ile sinus coronarius
bolgesi, a.coronaria dextra yerine gecen damarmn dorsal duvarindan
ayrilan bes adet ince ve kisa damarla saglanir.

Bu vak’ada ramus proximalis ventriculi dextri’de tipik degildir.
Aym orijjin noktasindan ¢ok zayif ve kisa iki kol halinde ¢ikar. Bu
kollar yaklagtk 2 cm lik bir seyirden sonra ventriculus dexter’in du-
varinda sona crerler. Vaskularizasyon bolgesi olan ventriculus dex-
ter’in ventriculer yiiziiniin iist ve orta kesimi, ramus interventricu-
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laris paraconalis’in ventriculus dexter’e komsu olan kenarindan gikan
isimsiz bir damar tarafindan beslenmcktedir.

Ramus distalis ventriculi dextri isc bu vak’ada, ventriculus dex-
ter’in ancak ortasina kadar uzanir ve iki kola ayrilir. Bu iki kol, ra-
mus proximalis ventriculi dextri ile ramus interventricularis subsi-
nuosus arasinda kalan bélgenin vaskularizasyonunu {stlenir.

Septum interventriculare’nin vaskularizasyonu ise ramus inter-
ventricularis paraconalis’ten ve ramus ramis interventricularis sub-
sinosus ycrine gecen damardan ¢ikan kollarla beslenir.

Sonug

Inceledigimiz piyeste a.coronaria dextra mevcut degildir. Bu
bakimdan a.coronaria dextra’nmin normal kollar1 olan ramus circumf-
lexus sinister ile ramus interventricularis subsinuosus’tan bu piyeste
soz edilememektedir. Ramus coni arteriosi’nin ramus interventricu-
laris paraconalis’ten orijin aldig1 yerden, orta kalinlikta bir damar
cikar. Bu damar, sadece genel scyri itibariyle, bu piyeste bulunma-
yan a.coronaria dextra’mmn yerine ge¢mistir. Zira bu damar, a.coro-
naria dextra’nin verdigi, bilinen ve adlandinilmg atrial ve ventricu-
ler kollara sahip degildir. Ancak adlandirilmamg ve de gok kisa, zayif
birkag kol verir. Ramus interventricularis subsinosus’un yerini alan
damarin zayif ve kisa olugu, normal olarak beslemesi icabeden bél-
geleri geregince besleyememesine sebeb olmugtur. Ne varki ramus
collateralis sinister proximalis bu bélgeye kadar uzanir, hem ad:
gecen damarla anastomosis yapar ve hem de bolgenin 6zellikle distal
kesiminin vaskularizasyonununu tizerine alir.

Aragtirma materyalimizde ramus coni arteriosi mevcut degil-
dir. Keza ramus proximalis atrii dextri’de saptanamamigtir. Bu da-
marin vaskularizasyon bélgesi ramus proximalis atrii sinistri’nin
zayif bir kolu tarafindan beslenmektedir. Bu piyeste saptanamayan
diger kollar, ramus intermedius atrii dextri ve ramus distalis atrii
dextri’dir. Bu damarlarin normal olarak beslemeleri gereken yerler
a.coronaris dextra yerinc gegen damarin dorsal duvarindan gikan
bes adet incc ve kisa damarlarla beslenmektedir. Yine tipik olmayan
ramus proximalis ventriculi dextri’nin vaskularizasyon bolgesini
ramus interventricularis paraconalis’in ventriculus dexter’e komsu
olan kenarindan cikan isimsiz bir damar istlenmektedir.
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Sckil 1: Manda kalbinin damarlan (soldan guriniis), Face auriculaire ou gauche A-Auri-
cula sinistra B-Auricula dextra C-Truncus pulmonalis DD-Arcus aortac E-Truncus brac-
hiocephalicus F-Margo ventricularis sinister G-Margo ventricularis dexter H-Apex cordis
1-A. coronaria sinistra 2-Ramus circumflexus sinister 3-Ramus interventricularis para-
conalis 4-A. coronaria dextra’min yerine gecen damar 5-Ramus proximalis atrii sinistri
6-~Ramus proximalis ventriculi sinistri 7-Ramus marginis concavi ve atrial yiize gegen kol-
lari 8-Ramus collateralis sinister proximalis 9—-Ramus collateralis sinister distalis 10-Ramus
proximalis ventriculi dextri.

[4

Sekil 2: Manda kalbinin damarlan (sagdan gorinis, Facc atriale ou droite A-Vena cavae
B-Arcus aortac C-Truncus brachiocephalicus D-Venace pulmonales E-Margo ventricularis
sinister F-Margo ventricularis dexter G-Apex cordis
]1-Ramus circumflexus sinister 2-Ramus marginis concavi’nin atrial ytze gegen kollar:
3-Ramus collateralis sinister proximalis’in son kollar1 4-Ramus collateralis sinister distalis’in
son kollari 5-Ramus distalis ventriculi sinistri 6-Ramus distalis atrii sinistri 7-A. coronaria
dextra’min yerine gegen damar 8—Ramus distalis ventriculi dextri 9-Ramus circumflexus
sinister’in son kolu ile karsilasan kol 10-Ramus interventricularis subsinuosus’un karsihg:
olan kol
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