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OZET
Arterig  caroliy  inferna vertebralis'ler
aracifigivio beyne. pelen kan venae superficiales
cerebrl ve  venae profundae cerebrl aracilifoda
toplaar. Labus frontalis, lobus  parietalis, lobus
temporalisiin kortikal - bolimler! te yakin substantia
albalvi drene  eden venae superficiales  cerebr,
pramater’c gomiii olarak spatium subarachnoideum
‘da ver alilar ve sinus sagoralts superior. sinus
IPHISVETSIS,  SIMES  Fecius, Sinus cavemosus, sinus

Ve driera

sphenopariectalic  giby dura  mater  sinusloring
acifictar. By bifgiler ifinda galismamizda  $imes
sagittafiv superior'a  aglan venae  superficiales

cerebriNoerin belivfenen dart alanda; savidari, aplar),
polus  frontalis’e  uzakikler: ve sinus sagittalis
superior's dokilme agilart formaldehit te tespat
edilimls 33 adet eriykin insan bevainde  bilateral!
ilarak 62 lpuda incelendi, Sinus sagittalis supertor'a
agtlan venae superficiales cerebrilerm  ortalama
sayismn Alan |'de en buvik (a.0:6.8), Alan 4'de en
kidgiik (oo 1.93) aldugin, en geniy caplt venlerin Alan
Hen! 3 33mm) v Alan I o3 30mm) de  Bulun-
duklar),  dokilme  agilarinn polus  frontalis ‘den
nzerkfugtikea buviidignl belirlend!

Anahtar sizciikler: Venae superficiales cerebrn

SUMMARY
The blood which comes to the cerebrim through
internal caratid artery and vertebral artery, flows
back to the heart by being gathered thraugh the
supericial cerebral veins and deep cerehral  veins
The cortical arcas of the: frontal lobe, parietal tobe,
eccipital lobe and temporal lobe together with the
cerehral superficial veins. which drain the near
white matter, are sitwated in the subarachnoid space
as being  buried info the piamater. They open (o
the dural venmous Sinuses such  as  the superior
sagitial  zinus, sinus straight  sinus,
cavernons  yinus  und sphenoperieral st Inoour
studdy, in the light of theve duota, superficial cerebral
veins which  apen to the superior sagittal sinns fave
been examined in the four pre-determined arvegs
according to theyr numbers, diameters, distances to
the frontal pole and draining angles to tel superior
sagital  sinus  tn the  formalin-fived  cerebral
hiemispheres of the 33 adult people bilaterally 62
hemispheres [t iv determined that the mean number of
the veins which drain into the superior sagittal sinus
is the highest in the areg one fa.a:6.8) and the lowest
in the area four fa.a ] 93) and the veiny which have
the largest diameter are sitvated in the area o
faa:d33mm) and area three (a3 Hmm), the
draining angle of the veins increases from the frontal
pole to the back,
Key words: Superficial cerebral veing

frersverse

Venae superficiales cerebr; yilkselen venler,
imen venler ve anastomotik venler olmak Gzers
lig zruba ayrilmistir (1-6). Yilkselen wvenler
venae froniales (venae fromales anteriores ve
venae frontales postenores), venae rolandicae,
venae parietales, venae occipitales; inen venler
vend  media

superficialis cerebn ve venae

temporales olarak adlandinlmistur  (2,4,6.7).

Ayrica yvitkselen venler vv, superiores cerebri (3-
27) ya da vv.cerebri dorsales (11) olark da
adlandirilmakiadir.

Oka ve arkadaslan (28) venae superficiales
cerebri’leri hemispherium cerebralis’in facies
superolateralis’inde drene cttikleri loblara gore
bes gruba ayirmuglardir. 1- Facies frontolate-

ralis’de viikselen venler; a- vena frontopolaris,
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b-vena frontalis anterior, ¢<vena frontalis media,
d-vena fromtalis posterior, e- vena precentralis
ve inen venler venae frontosylvianae, 2- Facies
parietolateralis’de vilkselen venler; a-vena cent-
ralis, b-vena postcentralis. ¢-vena panetalis
antenior, d-vena parietalis posterior ve inen
venler venae parictosylvianae, 3- Facies tempo-
rolateralis’de inea wvenler; a-vena temporalis
anterior,  b-vena temporalis media, c-vena
temporalis poesterior ve yikselen venler venae
temporosylvianae, 4-Facies occipitolateralis’de
venae oceipitales, 5- Anastomotik venler; vena
anastomotica  superior  (Trolard),  vena
anastomolica infenior (Labbé) ve vena media
superficialis cerehr (Sylvian) olarak
tanimbamiglardie (Sekil 1),

Venae frontales laterales, viikselen venler ve
inen venler olmak dzere (ki bélime ayrilir.
Yiikselen wvenler wvena frontopolans, wvena
frontalis antenor, vena fromalis media, vens
frontalis posienor, vena precentralis ve vena
centralis; inen wenler venae frontosylvianae
adlanime alir. Yikselen venler sinus saginalis
supenora, inen wvenler is¢  sulcus cershn
laterubis’e yonelerek venz media superficialis
cerebri’ye dokiilirler{28-34)(Sekil 1)

Vena frontopolaris: Gyrus frontalis superior.
frontalis

medius frontalis

gyrus Ve  gyrus
inferior’un on bolimleri ile gyn orbitales’in
buraya vakin biSlgelerini drene eder. One vinelik
dar ag: ile sinus sagittalis superior’a agilir. Gyvrus

frontalis inferior’un iist béliminden dogan vena

frontalis anterior, vena frontalis media ve vena
frontalis posterior, gyrus fromalis medius ve
gyrus frontalis superior'un {izerinde ilerleyerek
sinus sagitialis superior’a dékiilirler.

Vena frontalis anterior: One ve yukan dogru
yonelerek polus frontalis'in arkasindaki alana
ulagir. One yonelik dar agi ile sinus sagittalis
superiorta agtihir,

Vena frontalis media: One ve yukan dogru
vonelerck dik agu ile sinus sagittalis superior’a
drene olur.

Vena frontalis posterior: Lobus fromtalis’in
sulcus centralis’e yakin biliimiinde ilerleyerek
genig agt ile sinus sagittalis superior’a dokiliir,
Vena precentralis: Gyrus frontalis supenor,
fromalis medius ve

EYTUS frontalis

ZyTUS
infenor’un gyrus precentralis’e yakin bdliimlen
dzerindekt yan dallardan meydana gelir, suleus
precentralis boyunca va da yakumnda vertikal
olarak uzanir ve genis ag1 ile sinus sagittalis
superior’a actlr

Vena centralis: Gyrus precentralis ve gyrus
posteentralis’in sulcus centralis’e bakan yiiz-
lerini drene eder ve suleus centralis’i izleyerek
genis agt ile sinus sagittalis superior’a dokiliir.
Lobus parietalis’in facies superolateris’ini drepe
eden venae parietales laterales, vitkselen ve
inen venler olmiak Ozere iki gruba avrihr. Yik-
selen venler; vena centralis, vena postcentralis,
vena panelalis’ anterior ve wvena parietalis
posterior. inen venler ise venae parictosylvianae

adlarmy alir (28 30-32,34) (Sekil 1).
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Sekil 1: Venae superficiales cerebin

1= Binus sagialis superior
3- Sinus transversus

3~ Vena frontalis anterior
T Vena frontahis postenor
Y- Vena centralis

I I- Vena panetahs amenor
13- Venn ocorpialis

L5- Vena temporalis media
I7- Vena jugulans interna

Vena centralis: Lobus frontalis wve lobus
parietalis’in suleus centralis’e bakan yiizlerini

drene eder,

Vena postcentralis: Gyrus postcentralis, gyrus
supramarginalis ve lobulus panetalis superior'u
drene eder, sulcus posteentralis’i izleverek genis

agtile sinus sagittalis superior’a dokiiliir,

Vena parietalis anterior: (Gvrus supramar-

2- Vena media superficialis cerebn
4- Vena frontopolaris
6- Vena fonahs media

8- Vena precentralis

10- Vena postcentralis (Vena nastomotica superior)

12- Vena partetalis posterior

14- Vena temporalis anterior

16- Vena temporalis posterior (Vena anastomotica inferior)

ginalis ve gyrus angulans’i drene eden kiigiik

vandallarin  birlegmesinden  olusur, lobulus
parietalis superior fzerinde yukan dogru
ilerleyerek  genis ag1  ile sinus  sagitalis

superior’a dokalar.
Vena parietalis posterior: Lobulus parietalis

infenior'un arka bolimi ile lobus occipitalis’in

buraya vakin bolimlerini drene eder. Sulcus
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intraparietalis’i izleyerek yukariyva dogru ilerler,
genis agt ile sinus sagittalis superior'a drene

1.!||:|.11".

Vena occipitalis @ Lobus oecipialis’ing facies
superolateralis®i dizerindeki kilglik venler yukan
dogru dlerlerken  birlesirler vena ocopitalis’
meyvdana getirirler. Genis act ile sinus sagittalis
superior'a agilan vena occipitalis  ender olarak
lobus  oceipialis’'de asafwva dogru vinelerek

sinus  tentoralis

lateralis  va da  sinus
transversus'a dokiliie. Ender olgularda kighk bir
vena  occipitalis

Rt lmak

sinus  sapiltalis  supenor’a

Gzere  wvukarya, digernt de sinus
transversus's va da simus wentorialis’e drene

olmak fizere asagiva dodru yonelirler (28.30-34).

Venae superficiales  cerebri'lenn  anatomik
lokalizasvonlannin bilinmes: kortikal insievon
ve kitle cksizyonlarinda; dura mater sinuslan ile
olan aliskilerinin . aynintulr olarak bilinmes: de
hramiotomi ve

ckartasvon  noktalanimin

saplanmasinda oldukea anlamldir (35-38).

Menmmngiomiarm chsizvonu  sirasinda sinus

sagittalis superierun (S55) czellikle orta ve
arka {igtebir parcalarina agilan venlerm korun-
mass teknik agidan problem yaratmakiadir (371
Eksizyonu izieven donemde korntikal venlerde
travmatih okliizyon gelisebilir. Ozellikle vena
centralis  hilgest sinus  ligasyonu ya da
rezeksiyonunu izleven nérolojik tablonun en sik
goriildizail verdir (39-42). Operasyon sirasinda

venlerin korunmas) postopemiif domemde orava

gikabilecek  komplikasyonlarin  Snleyecektir.
Vendz yapinin iyi bilinmesi ve varvasyonlarim
venlerin - horunmasini

gozoniinde tutulmas

kolaylastiracaktir.

Cahsmanuz 55%a aglan venlerin  savilarim,

polus frontalis'e 585

olan  uzakhklarim,
dokiilme agilarim belirlemek ve bisylece cerrahi
ginigimlere vol

gistermek amaciyla

ditzenlenmistir.

GEREC ve YONTEM
Dokuz Exlill Universitesi Tip Fakiiltesi Anatomi
Anghilim Dal Laboratuvarmda  egitim gereci
olarak kullanidan formaldehit ile tespit edilmug
33 adet eriskin insan beyninde bilateral olarak
62 hemisfer varsin (30 ader sag, 32 adet sol)
facies superolateralis hemispherii’sinde yeralan
venae superiores cerebri Gzgiin dafilimma 6zen
ohsterilerek  disseke edildi. Venae superiores
cerebri’ve ulasabilmek i¢in cavum cranii‘den
cranial meninges ile sarih alarak ¢ikartilan beyin
piveslerinde sinus sagittalis supenior, sinus
transversus ve tentonum cerebelll korunarak
dura mater encephali agildr. Carl Zeiss OP MI
99 alunda arachnoidea

mater  encephali

kaldinlirken venler mikromakasia disseke edildi,

Venae superiores cerebrl  sinus  sagitalis
superior'un iki vaminda simetrik ve OGnden
arkava dogru birbirine paralel yerlesim gbsteren

dirt alanda incelendi.

Frontal bélge (Alan | ve 2) =Polus frontalis ve
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sulcus centralis arasinda kalan fromtal bélgenin
orta noktasi bu bolgeyi anterior frontal ve
posterior frontal bislgelerine ayirmaktadir
Parietal balge (Alan 3) = Sulcus centralis ve
sulcus parietooccipitalis arasinda ver alir
Cecipital 4) =

bilge (Alan Suleus parieto

oceipitalis ile  polus occipitalis  arasindaki
hittgedir,

Bu alanlarda sinus sagittalis superior’a dokilen
venlenn sayilar, gaplar, polus fromtalis’e olan

weakliklar ve sinus sagittalis superior’a dékiime

agilan neelendi

Galsmamizda kullandiimiz 8lgiim  geregleri,

digim yapugmuz bdlgenin anatomik dzellikleri
gozininde wularak secildi, Buna gére, Knolle
spatiili (Stortz-E  0707), Castroviejo pergeli
(Storte-E  2404), Jameson kumpast (Stortz-E
2401), milimetrik karton cetvel ve plastik aes
dlger kullamilds (Sekil 2a-2b). Egim agisi ve 6n
belirlenmesinde  biikillebilir

acinin metal

cubuklardan yararlamld

Elde edilen veriler, E.U.Bilgisayar Milhendisligi
Bilgi lslem Merkezinde degerlendirildi. Sayisal

veriler “Sign  Testi”, diger 8lghmler ise

“Wilcoxon Testi” kullanilarak hesaplands

Sekil 2a : 5inus sagittalis superior'a agilan venlerin polus frontalis’'e uzakliklarinmn dleilmesi
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Sekil 2b : Sinus sagittalis superior'a agilan venlenn sinus sagittalis superior'a dokdlme agilaninin dlglilmesi

BULGULAR

Sinus  sagittalis  supertor’a agilan venag
superiores cerebri'lerin belirlenen dént alanda
sayilary, ¢aplan, polus frontalis’e uzakhiklan ve
sinus sagittalls superior'a onalama dokilme

agilan degerlendirildi.

A.  Sinus sagittalis  superior’a dokilen

venlerin sayilari : Ornalama olarak Alan 1'de
6.8 (min-max :1-93, Alan 2°de 4.06 (min-max ;2-

7y Alan ¥de 4.64 (min-max :2-9), Alan 4'de

1.93 (min-max :1-4) oldugu belirlendi.
Alanlara ditsen ormalama ven sayilan sag ve sol
hemisferler icin kivasland) ve istatistiksel olarak

valmz Alan 3'de anlamli bir fark (P<0.05)

saptandi,

Sinus sagintalis superior’a agilan  venlerin
alanlara gfre savilaninin ortalama, standart
sapma ve minumum-maksimum  verilerinin

degerlendirilmesi  Tablo I, 11 11T ve S$ekil

3.4.5,6°da sunuldu.

- 14 -
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Tablo I: Alanlara diisen ortalama ven sayisi

Sag Sal
Alanlar algu sayis1 | ven adedi %o olgu savisi | ven aded | %
_ I | I 3.33 5 2 1562
7 2 2333 I5 i 46,87
Alan | 17| 3 4333 1l 4 34,37
i 4 20,00 I f F:43
3 ‘ 5 10.00
— 2 ' 667 | 7 ! 21.87
Alan 2 14 | 2 63.33 8 2 56.25
g | 3 26.67 5 3 15,62
| 4 333 2 4 .25
= 2 | 667 : | 9.37
2] I 2 T0.00 [ 2 11,25
Alan 3 5 | 3 16.67 (4 ; 43,75
2 4 6.67 4 el 1250
1 5 J:12
10 - 33.33 14 . 43.75
Alan 4 14 | 46.67 I2 l 37.50
b 2 20.00 4 2 | 12.50
2 3 6,25
Tablo 1I: Alanlara diisen ontalama ven sayis
Sas Sol
Alanlar aritmetik standart min- aritmertk standart min-
ortalama sapma max ortalama sapma max
Alan | 3.10 0.99 -3 3.28 0.85 2-6
Alan 2 2.26 0.64 14 2.06 0.80 1-4
Alan 3 2.23 0.67 -4 2.68 093 -3
Alan 4 0.R6 0.73 0-2 0.81 0.39 0-3

Tablo IT1: Sinus sagittalis superior'a dokitlen venlerin savilan

- P
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¥2 Sol hemisfer
ven adi olpu sayis L izu sayist | ven adedi Ya

v fromtapolaris K I ! 6333 | i I 7187

i} P 21 0} 5 2

F [} .67 1

" T — ™

wofromtalis ontet dor 23 | 7667 21 | 65.62
5 2 567 7 2 21 RY
2 i B’ 3 3 437
b 3.12
[ fromalis medin | 1] 1,33 1 a 312

X
#
i
e

1 2 13.33 7 2 21.87
| | 3 [ 3,37 ; ] 1 1D
v lrominls |~|'--\’1:':||'." : | Iy | 113 | 5 { | 5.62
14 | go00 | 12 | BE 75
5 2 | 66T 5 2 15.62
v precentmlis 149 { #1111 18 0 56 17
| 1637 13 | | 4062
wocentruliy I3 3133 0 [ 0 6250
17 50667 12 | | 3750
W PRSI critralis 17 0 667 | 18 i} 56.25
13 | 1333 [ | 4375
W [1.!r!|'1.“.. anlerior | 0 1 333 | 4 [ il 12,50
2 56,67 24 | 15,0
) - 161,10 ' 2 [2.50

Vi panc ..-|.|“"-_j‘r|1'-.!'1':':|l!' 2h | T 8667 | 23 | I | 71z
4 - 13.33 b 2 18,75
3 gt b
v 20 | [ 6667 | ] I ETER
7] 2 0 | 2 1417
1.33 3 : § 625

Sckil 3: Alan |'de beg ven omed
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Sekil 4 Alan 2'de G¢ ven droedi

S

Sekil 85: Alan 3'te détrt ven Gmegi

ST e =



Dokuez Byl Universiesi Tip Fakiltes: Derzis
Yol 1w Cilts 13 Saves |

}' /

Sekil 6:; Adan 471e ki ven dmeg)
B. Sinus sagittalis superior'a dakilen venlerin

caplar:

Ciralama olarak vena frontopolans’in 2.31 mm,

vena  fromalis  antenor’un 2,73 mm, vena

{romtalis media’mn 3.00 mm, vena frontalis

postertor'un 3,02 mm, vena precentralis’in 3.34

vena centralis’in 3.38 mm, vena post-

-

centralis’in 3.28 mm, vena parietalis anterior’un

3.16 mm, vens panetalis posterior'un 2,90 mm

ve vena occipitalis’in 2,49 mm ¢apinda oldugu

helirlend:.

SiNus

gaplarimn

MIinIMum-maximum

5

sagittalis  superior'a  agilan
ortalama, standart sapma
verilerinin

mest Tablo IV ve TabloV e sunuldu.

Tablo 1V: Sinus sagitalis superior'a dikiilen venlenin gam
Sap S0l
ven aritmetik standart | min-max | armetk standart | min-max |
ortalama sapma ortalama sapma

vfrontopolaris 239 | 066 L13-3.6 2.22 0.58 0.95-3.3
viirontalis antenor | 273 | D66 1.3-4.0 271 0.39 1639
v, frontalis media 305 | 036 2.2.48 294 0.51 1.76-3.8
v.frontalis posterior 204 | 049 2.2-40 3.09 0.75 1.2-4.3
v precentralis 336 | 071 | 1743 332 0.37 2.6-3.8
v centrahs 3.19 | 066 | 1743 3.55 0.69 27-48 |
\'.pnslccr:{m]is | 349 | 037 2941 3.06 0.34 22-37
v.parieialis anterior 2o | 0A2 B-47 3.11 0.71 [.55-5.2
v, panealis posierior 2.97 0,55 1.95-3.9 281 031 2.0-9.1
v.ocoipiulis | 2.52 0.50 .05-3.6 245 046 h3-3.9

Fablo V: Alanlara dilsen venlerin ¢aplarimin ortalamas

-15 -
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Saz Sal
Alanlar arimetik standan min-max gnimenk srandart HIO-TTHRX
ortalama SRR ortalama sapma
Alan | 262 0.51 1.70-4.10 2.50 | .43 [.85-3.45
Alan 2 32 .53 2.35-4.80 142 | 080 2.20-5.70
Alan 3 341 0.54 2304 85 18 | 085 2.10-7.00
Alan 4 253 .60 0.90-3.7 248 L 0.62 |.65-4.50
C. Sinus  sagittalis  superior'a dokilen  D. Venae superiores cercbri’lerin  sinus

venlerin polus frontalis’e olan uzakliklar:

Cinalama olarak polus romabis’e vens fron-
topolaris’in 11.36 mm, vena frontalis anterior’un
2818 mm, vena frontalis media’min 66.24 mm,
vena fromtalis: posterior'un 10119 mm, vena
precentralis’ing 10463 mim, wena centralis’in
L1788 mm; vena posteentralis’in 14225 mm,
vena parietalis anterior'un 146,93 mm, vena
panetalis posterior'un 168.67 mm ve vena ocei-
pitalis’in 187,35 mm uzaklikia oldugu belirlendi.
Sinus sagittalis superior’a agilan venlerin polus
fronalis’e olan uzakhklarinin onalama, standart
maximum verlerinin

sapma  ve minimupm. -

degerlendirilmesi Tablo V1'da sunuldu.

sagittalis superior'a diékiilme acilars:
Onalama olamk vena frontopolaris’in 70.06°,
vena frontalis anterior’un 92.67°, vena frontalis
media'mn 100.85°, vena frontalis posterior’un
122.04°, 133,497,

viena precentralis’in vena

centralis’in - 128.92°,  wvena  posteentralis’in

vena parietalis anterior'un  [34.78%

147.91%,

131.55°

=

vena  parietalls  posteriorun vena

occipitahs’in 140,777 "k agi yvapug belirlendi.
Venae supenores cerebri'lerin sinus sagittalis
superior’a dikillme agilanmin ortalama, standart
sapma  ve minimum-maximum  verilermin
degerlendiriimesi Table YH ve Tablo VIII'de

sunuldu,

Tablo ¥VI; Sinus sagitialis superior'a agilan venlerin polus frontalis’e vzakhklarninn ortalamas

Sag Sol
ven aritmetik [ standarn min-max | antmetik | standart mHA-max
ortalama SEPMEA onatama sapma
v frontopolaris 1274 10.08 1.5-45 9.976 7.28% 2.27
v.frontalis anterior 3160 19.87 12115 24,75 11.99 &-60
v.frontalis media 63.95 22.57 12-105 62533 27.71 12-115
v.frontalis posterior 9955 | 17.3%8 32-130 102.83 1317 T8-140
v.precentralis 10327 | 1749 70-128 106.00 1631 | 'B0-130
v.centralis 117.59 13.55 G0-135 117.58 1227 } [00-132
v poslcentralis 139.15 9.79 128-151 14536 1577 | 120-170
v.parietalis anterior 145.79 1895 105-190 148.07 [4.94 120-174
v.parietalis posterior 168.22 14.28 140-202 169,12 16,52 | 120-212
viococipialis 187.64 18.36 140-218 187.06 19.72 143-240

Tablo VII: Venlerin sinus sagittalis superior’a dokillme agtlannin alanlara gdre ortalamas:
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Adanlar aritmetik standart MAT-Eax aritmetik standart min-max
ortalama sapma ortalama sapma

Alan | 53,79 6,32 42.38-T1 98 RE.25 17.64 48.50-118.33
Alan 2 121.08 2435 60.00-160.0 11868 | 2634 $5.00-157.50
Alan 3 14620 1598 11L0-175.0 13792 19.33 T4.00-166.67
Alan 4 12432 | 2515 EQ.0-170.0 135.68 Jol T5.00-175.00

Tablo YT Sinus sagittalis superior'a dokilen venlerm sinus sagittalis superior ile agilanmin ortalamas

Sag L Sal
vern aritmetik stapdart | min-max | artmetik | standart min-max
artalama sapma | ortalama sapma

v rontopolans 6342 31.85 [O-127 76,70 23,31 10-1140
v, [rontalis anterior 92 54 25.69 i8-150 92 80 2333 20-132
v frontalis meda 101.79 2900 40-153 99.92 3195 213-150
v frontalis pastertor 124.60 37 09 60-175 | 11948 30,08 50-170
vprecentalis | 13491 32.00 BO-175 | 132.08 16.26 | 100-150
v centralis 13694 | 1718 | 108-165 | 12892 2297 | 90-155
v.posicentralis 130,54 1365 | 110-150 | 132.57 2438 | 95170
v panictalis antenor (4398 |9.58 [10-175 2559 27.03 48-163
vopirietalis postenor 150.90 1863 [05-175 [44.92 7622 T8-175
v.oceipialis 13562 | 27.20 80-175 14593 145.93 TR-175
Sinus  sagittalis  superior™a  agilan venlenin yalmz vena parietalis anterior'un sinus sagittalis

vaplam, dokillme agilan ve polus frontalis’e
uzakbklanmn aritmetik ortalamalan sag ve sol

hemisferler igin kiyvasland:. lstatistiksel olarak

superior'a  dikiilme agilar  arasindaki  fark
anlambivd: (P<0.05). Sonuglar Table 1X'da
sunuldu.

Table IX: Saf ve sol hemisferlerdeki sinus saginalis superior’a dokllen venlerin P degerlert ile ilgill

kivaslamalan
P-degeri
ven Fap aci | polus frontalis’e

uzaklik
v.frontopolaris 0484 | 0,400 1.000
v.{rontalis antertor 0.741 0.620 0.059
v fromtalis media 0.609 (.63 0.666
v frontalis posterior 0338 0.237 0.601
v.precentralis 100 0.787 0.893
vicentralis 0.343 0.354 0.906
v pasicentralis D418 0.390 0500
v parietalis anterior 0943 0,007 0617
v panetalis postenior 0.307 0.322 0.227
v.eccipitalis | 0.697 0.060 0,374
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TARTISMA

Venae superficiales  cerebn’lerin anatomik

dagihm  gok  degisken olup sag ve ‘sol

hemispherium  cerebralis’ler  arasinda hile
farkhilik gostermekiedir. Ndroginirg'de venlerin
lokalizasyonlarimin bilinmesi, kortikal msizyvon
ve kille eksizyonlaninda yol gésterici rol ovnar
{28). Bu nedenle gabsmamizda sinus saginalis
superior’a agilan vense superiores cerebri'lenn
belirlenen dirt alanda sayilan, gaplan, polus
frontalis’e uzakliklan. sinus sagittalis superior

tle yapuiklan agilar degierlendirildi

Venae superiores cercbri'lenn  belirlenen 4
alandaki savilan Kiyaslandifinda (Tablo X,
Lazorthes (6} anterior frontal bdlgede 34,

posterior frontal bolgede 2, Rolandik bblgede |-

4 wve parietopccipital  bdlgede 2-6  wven
gizlemistic. Paturet (43) frontal venleri 6-8,
-2 we

Rolandik wvenleri 3, panetal venleri

occipital venleri ise 2 adet belirlemistir, Meder
ve arkadaslan (31) frontal bdlgede 5-6, parietal
bilgede 2-6 ve occipital bilgede va qok ince
venlerin bulundugunu va da hig bir venin ver
almadifimi saptamislardir. Andrews ve arka-
daslar (44) ortalama ven saysint Alan 1'de 6.5,

Alan 2°de 3, Alan 3'de 4 ve Alan 4'de | olarak

saptamislardir.

Helirlenen alanlardaki venlerin ¢aplarima giire

sinus  sagittalis  superior’a  dikillme  agilar

Kivaslandifinda  Andrews  ve arkadaslari'nin

verileri  ile  bulgulanmiz  arasinda anlambh

sapmalar gbrillmemistir (Tablo X1).

Tablo X: Alanlardaki onalamo ven sayilarmin karsilastinlmas:

Andrews Arastirmamizda
Aldanla ortdlama ven sayist | min-max oralama ven sayis Min-max
Alan 1 6.5 24 6.00 1-9
Alan 2 3 2-6 4.06 27
Alan 3 4 |-9 4.64 2.9
Alan 4 | 0-3 1.93 1-4

Tablo XT: Alanlardaki venlerin ¢aplan ile sinus sagittalis superior’a dékilme agilar arasindaki iligki

Yen gapr {(mm)
(0.1-1.0 (L.1-24) (2.1-3.00 =30
Alanlar | Andrews Arast. Andrews arast. Andrews arast. Andrews | arast
Alan | BO(£38%) B6.57%| 82%(=317)| B0.21°| O90°(z25%)| R633° - BZ.15°
Alan 2 1045(£377) 105%(=26%) | G0.87° | 114%(=24%)( 117.797| 96%(=33%)| 120,54°
Adan 3 1045(£297] - 1075(=21%} | 131.52%( 123°(+21%)| 146.57°| 103°(=9°)| 139.35°
Aland | 119°%(£26%)|  110°| 139%(221%)| 132.53° . 126.15° 123.83°
|
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Simus sagittalis supenior'a agilan venlerin gaplan
degerlendirildiginde. Paturet (7), vena fronto-
polans ve vena frontalis anterior™un ince, vena
ffontalis posterior'un daha kalin oldugunu, vena

precentralis - wvena centrabis - vena post-

centralis'in yaklagik 2.5 mm gapinda oldugunu

bildirmektedir. Oka wve arkadaslanimin (28)

verilerivle bulgularimiz Kivaslandiginda anlamh

hir fark ik bulunmamaktadr ( Tabla X111,

Venae superiores cerchri’léring sinus sagittalis

superior’'a  agilan  dokillme agilan  deferlen-

dirildiginde: Rouviére (4), Warwick ve Williams

{8), polus  frontalis'e wvakin venlerin sinus

sagittalis superior’a dar agi ile, uzak venlerin ise

akima 2zt yinde dar agr ile dokildigiing

bildirmektedirier. Lazorthes (6) ve Taveras (9,

venlerin sinus saginalis superior’a dnde dik agt
ile agildigim ve arkava dogru gidildikee agimin

biiviidiigiinii  vurgulammslardir.  Brash  {16),

Huber (100 ve Fitegemald (32) frontal venlerin
sinus sagittalis superior’a dar ag ile, daha

arkadakilerin akima a1t yinde dar ag ile

agildiimi, occipital bélgede ise aginin daha da
daraldi@imi saptarmuslardie. Testut ve Laterjet (2),
anierior’un  sinus

vena  frontalis

sagiltalis
superior’a 6ne yonelik dar ag1 ile. vena frontalis
posterior'un  dik agi ile ve vena precentralis-

vena  centrtlis-vena  posteentralis'in arkava

vinelk  dar  agt  ile  drene olduklari
belinmuslerdir. Oka  wve  arkadaslariun  (28)
verilenvle  bulgulanmiz arasinda anlamli

sapmalar gorillmemistir {Tablo XII).

Fablo XI1: Sinus sagittalis superior’a agtlan venlerin ¢ap, ag1 ve polus frontalis’e uzakliklarmm kacsilastinnimas:

Cap (mm) Agt (One vonelik) Polus a uzaklik (em)
ven adi Oka calismamizda Oka galismamzda Cka calismamizda
v frontopolans 23 23] 70 70.06 23 1.14
vifrontahs anterior 2.2 273 70 92.67 6.8 28l
v.frontalis media 27 3,00 95 10085 8.3 662
v.{rontalis postenor 23 3.02 1t 12204 05 10.12
v.ptecentrals 2.8 343 130 13349 0.5 1046
v.eentralis 2.5 338 135 12852 12.5 11.76
v.postcentralis 249 3.28 140 [31.55 139 [4.22
v.parietalis antenior 2.2 .16 I p |34.78 16.1 14.69
v.parietalis posterior 2.5 290 . 165 14791 17.9 16,87
v.occipitalis 20 2490 i 170 140.77 19.9 1873
V.anasiomotica superior 3.3 3.67 : i30 12089 L1.4 10,18

t-d
1=
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SONUC

Ventriculus  tertius  ve wventriculus lateralis
kitleleninde  sikhikla kullanilan  yvaklasimlardan
biri kallozal yaklasim olup: corpus callosum un
in kismmna ulasilacaksa vena frontalis anterior
ve vena fromalis media arasidan girilerek beyin
falx cerchri'den disseke edilir. Calismamizda,
vena frontalis anterior ve vena frontalis media
arasida sapda 30 mm, solda 40 mm aralik
olmasi, falx cerebri'den asagiva dogru inerck
beym kagiging yerlestieme ve ekartasyon igin
veterh alanmin bulundugunu géstermektedir. Bu
tki venin polus frontalise olan uzakligimin 25-69
mm arasinda

defigmesi kramiotomi

lokalizasyonunun — planlanmasinda da yol
gisterici olmaktadir,

Kallozal  yaklasimda dominant

genellikle
henisfer olmadi) igin sag taraf tercih edilir.
Eger girisim arkava dofru uzatilirsa vena
precentralis, vena centralis, vena postcenimalis'in
obliterasyonu ya da kesilmesi al e¢kstremitede
belirgin kontrlateral hemiparezive neden olabilir
(9). Parasagittal meningiom eksizyonunda
kullanilan girisimlerde bu venlerin varalanmasi
sfz  Xonusudur.  Timér, sinus  sagittalis
superior’u oblitere ettiyse sinus’un o bélgede
eksizyonu problem yaratmamakiadir. Bunun
nedeni venae superficiales cerebri'ler arasinda
ug uea anastomozlann gelismesidir (17), Eger
sinus. oblitere

degilse. kapatlmasi  baz

bilgelerde vasamla bagdasmaz. Sinus sagittalis

supe- rior'un vena centralis’in Sniinde kalan
bolimii- niin kapaulmas: spesifik sendroma vol
acmazken Rolandik bolge wve genisindeki
obliterasyon ya da dominant transvers sinus
obliterasyonu beyin ddemi ve komaya vol agar
{(19.20). Bu bilgedeki sinus yaralanmalaninim
onatimy gereklidic (18.21). Calsmamizda da
Alan 3"deki venlerin % 80'inde ¢apin 3mm’den
biiyilk olmasi o bilgede vendz drenajin Gnemini
gostermektedir,

Parasapmtial

meningioma  vaklagirken  dikkat

cdilmesi  gercken  noktalardan  biri  duramin

agithsidr. Sinus oblitere bile olsa  kollateral
venlen korumak dnemlidir (21,22). Bunun igin
de venlenn duraya ne kadar yapigik seyrettiginin
ve hangi agt ile uzandifimn bilinmesi yarar
saglavacaktir. Vena frontalis media’dan itibaren
venler sinus sagittalis superior’a genis agr ile
dokiilmektedir. O nedenle durayi sinfisden 3 ecm
lateralden agmak wve kortikal wveni anteriors

dofru bir trasede izlemek venin korunmas

agisindan Gnem tasimakiadir,

Calismamizdan ¢ikan bir sonug da;, motor
korteksin (gyrus precentralis) verinin tayininde
vena centralis ve vena posteentralis’e bakmanin
vetersiz olacaiidir. Cinkil % 50 - 60 oranminda

bu venler bulunmamaktadir,

En az sayida ven alan 4°de bulunurken ¢alisma-
mizda olgularin %33-44%{inde ven gdzlenme-
mistir. Ozellikle occipital lob vaklasimlarinda
(eceipitai lobektomi

supratentorial)  gerck
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gerekse pineal bélgeve ulasmakta venidz bir
engel bulunmamaktadir. Buradaki sorun daha
¢ok lob ckartasyonunun géirme alaninda yaptig

degigikliklerden kaynaklanmaktadir (33).
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