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Spinal Kord ve Vertebral Kolonun Vaskiiler Anatomisi
Vascular Anatomy of the Spinal Cord and Vertebral Column
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Mikrosiriirjikal tekniklerin ve endovaskuler girisimlerin ginimulzde yayginlasmasiyla beraber, 6zellikle vaskiler lezyonlarin gerek
teshisinde, gerekse giivenli bir yolla ¢ikariimasi igin, spinal kordun ve vertebral kolonun arteriyel ve vendz anatomisine hakim olunmasi
6nem tasimaktadir. Spinal kordun ylzeyinde 2 arteriyel sistem tanimlanmistir. Anterior spinal arter, posterior spinal arter ve pial
pleksus. Spinal kord parankimi ise bir merkezi, bir de periferik sisteme bolinmus intrinsik arteriyel sistem tarafindan kanlanir. Spinal
kordun vendz drenajl intrinsik ve ekstrinsik olmak Uzere iki kisimda incelenir. On dokuzuncu yUzyilin ikinci yarisiyla beraber spinal
kord ve vertebral kolonun vaskiler anatomisi arastirilmaya baslamistir. Ancak sistematik bir yolla ele alinmasi ilk kez Adamkiewicz
ve Kadyi tarafindan gergeklesmistir. Calismamizda spinal kord ve vertebral kolonun arteriyel ve vendz anatomisi ayrintili bicimde
incelenmistir.
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ABSTRACT

With the widespread use of microsurgical techniques and endovascular interventions, it is important to master the arterial and
venous anatomy of the spinal cord and vertebral column, especially for the diagnosis of vascular lesions and their safe removal.
Two arterial systems have been defined on the surface of the spinal cord: the anterior spinal artery, posterior spinal artery, and the
pial plexus. The spinal cord parenchyma is supplied by the intrinsic arterial system, which is divided into a central and a peripheral
system. Venous drainage of the spinal cord is examined in two parts, intrinsic and extrinsic. With the second half of the nineteenth
century, the vascular anatomy of the spinal cord and vertebral column began to be studied. However, it was first handled in a
systematic way by Adamkiewicz and Kadyi. In our study, the arterial and venous anatomy of the spinal cord and vertebral column
are examined in detail.
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B GiRIS

n dokuzuncu yuzyilin ikinci yarisiyla beraber spinal
Okord ve vertebral kolonun vaskiler anatomisi

arastinimaya baslamistir. Ancak sistematik bir yolla ele
alinmasi ilk kez 1881’de Adamkiewicz ve 1889’da ise Kadyi
tarafindan gerceklesmistir (1,7). Bu calismalara gore, spinal
kordun beslenmesi, ventralde bir, dorsalde ise iki arteriyel
dal tarafindan gergeklesmektedir. Yirminci yuzyilin ikinci
yarisinda ise aorta veya vertebral kolona yapilan girisimler

sonrasinda ortaya cikan ndrolojik komplikasyonlar, vaskdler
anatominin énemini daha cok artirmisti. Ozellikle spinal
anjiyografinin kullanimi sonrasi spinal vaskdiler patolojiler
daha iyi anlasilmistir. Spinal kordun arteriyel beslenmesi daha
cok 6n plana c¢iksa da, 1961’de Quast ve 1970’de Gillilan
tarafindan bu bélgenin vendz anatomisi de arastinlmigtir
(5,9). Ozellikle anatomiyi daha iyi anlayabilmek igin kadavratik
spesmenlere yapilan vaskdler enjeksiyonlar neticesinde spinal
kord ve vertebral kolonun arteriyel ve vendz yapilar daha iyi
anlasiimaya baslanmgtir.
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MikrosirUrjikal tekniklerin ve endovaskiler girisimlerin glini-
mizde yayginlagsmasiyla beraber, 6zellikle vaskiler lezyonlarin
gerek teshisinde gerekse gtivenli bir yolla gikariimasi icin, spi-
nal kordun ve vertebral kolonun arteriyel ve vendz anatomisine
hakim olunmasi 6nem tasimaktadir.

Spinal Kord ve Vertebral Kolonun Arteriyel Beslenmesi

Vertebral kolon, paraspinal adaleler, dura, sinir kokleri ve
spinal kordun arteriyel beslemesi segmental arterler tarafindan
gerceklesmektedir (10). Torakal ve Ust lomber bdlgedeki
segmenrtal arterler spinal kolona komsu seyreden inen
aortanin posterior ylizeyinden koken alirlar (10). T3 seviyesinin
Ustindeki segmental arterler ortak orijinden kaynaklanabilir.
Bdyle bir durumda supreme interkostal arter veya superior
interkostal arter ismini alir. Supreme interkorstal arter siklikla
kostoservikal kok, aortik arkin bir dalinin ve nadiren de vertebral
arterin bir daldir. Bu, Ust torakal bélgenin beslenmesini saglar.
T3 seviyesinin altinda, her bir seviyede bir ¢ift segmental
arter, dorsolateral dokunun kanlanmasini saglar. Segmental
arterler, inen aortanin vertebral kolona komsu olan ytzeyinden
dogarlar. Ayrica besledikleri seviyenin altinda ve Ustlinde iki
tarafli olarak ¢ok fazla anastomoz yaparlar. Segmental arterler,
vertebral cisimlerin ylzeyi boyunca solda posterior, sagda
posterolateral olarak hareket ederek 6n ve lateral vertebral
cisimleri beslemek icin kisa dallar verirler.

Uc ana gbévdeye ayrilirlar; (i) lateral veya ventral (posterior
interkostal veya lomber arter), (i) orta veya dorsal (kas ve
kutanoz dallar) ve (iii) medial veya spinal. Her segmental arterin
spinal gévdesi, intervertebral foramenden spinal kanala girer.
Vertebral ve ligament&z yapilar besleyen anterior ve posterior
spinal kanal arterleri olusturur. Daha az él¢liide, dura mater ve
her seviyede dura ve sinir kdkini besleyen, ancak omuriligi
beslemeyen bir radikuler arter bulunur.

Birkag seviyede, radikuler arter, omuriligi beslemek icin 6n ve/
veya arka sinir koklerini takip eden dallar verir. Bu vaskuler
yapllar, radikiilomeddller arterler olarak isimlendirilir. Spinal
kordun beslenmesi, birkag segmental arter tarafindan saglanir.
Ortalama 6n radikilomediiller arter sayisi 6 (2-14 arasinda)
iken, arka radikilomediiller arter sayisi 11 ile 16 arasinda
degismektedir (10).

Spinal Kordun Arteriyel Beslenmesi

Spinal kordun yuzeyinde 2 arteriyel sistem tanimlanmistir; (i)
omuriligin uzun ekseni boyunca uzanan, 6n taraf orta hatta
yerlesmis bir adet anterior spinal arter (ASA) ve arka taraf
postero lateralde yerlesmis iki adet posterior spinal arter
(PSA). (i) omuriligin cevresini kaplayan pial pleksus.

Anterior Spinal Arter (ASA)

ASA foramen magnum seviyesinde, vertebral arterlerin
intrakraniyel segmentlerinin inen dallarinin birlesmesiyle olusur.
Her iki vertebral arterden inen dallar servikal 2-4 seviyesinde
birlesebilir veya iki daldan daha klcuk olani merkezi olarak
yerlestirilmis bir arter olarak ayr ayr sonlanabilir (11). ASA
anterior sulkus icinde konus medullarise kadar devam eder.
Anterior radikilomedullar arterler, konus medullarise seyri
boyunca ASA’e katilir. Bu nedenle ASA'i tek bir besleyici
damar olarak degil, ardisik anastomotik halkalar dizisi olarak
dustndlmelidir (6).
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Radiklilomedadiller arterler yoluyla ASA’ya kan temini U¢ ana
bolgeden kaynaklanir: servikotorasik, midtorasik ve torako-
lomber. ASA’yI besleyen bitisik yilikselen ve alcalan radikiler
dallardan gelen zit akis nedeniyle, watershed (sinir bolgesi)
alanlari her bélgenin sinirinda, 6zellikle Ust torasik bdlgede bu-
lunur. ASA, spinal kord dokusunun 6n Ggte ikilik kismini besler.

Servikal bdlgede 2-3 adetradikilomedyiller arter bulunmaktadir.
En 6nemlisi C4-8 arasinda yerlesen ve ASA’i besleyen daldir
(8). Bu radiklilomeddller artere servikal genisleme arteri adi
verilir. Bunun haricinde vertebral arterden ayriip ASA’e katilan
bircok dal bulunmaktadir. C4-6 arasi kordu kanlandiran dallari
yUkselen servikal arter beslerken, derin servikal arter C7-8
arasi segmental arterleri besler (3).

Ust ve orta torakal seviyedeki radikiilomediiller arterlerin
goéruntilenmesi ince olduklarindan dolayl zordur. Fakat en
6nemli anterior radikilomeddiller arter ve anjiografide en kolay
goruntilebilinen radikilomeduller arter, radikilomedullaris
magna, diger bir ismiyle Adamkiewicz arteridir (AKA) Her
insanda torakolomber bdlgeden cikar. %85 olguda T8-L2
arasinda goruntllenmistir. %80 olguda Adamkiewicz arteri
sol taraftadir (4). Alt torakal-Ust lomber omuriligin bdlge,
minimum Kollateral tedarik oldugundan, iskemik etkilere karsi
son derece savunmasizdir. AKA seviyesinin altinda, ASA’ya ek
besleyiciler nadiren bulunur ve ASA, konunun sonuna kadar
blyuk bir kalibreyi korur.

AKA seviyesinin altinda, ASA’'in ek besleyicileri nadiren
bulunur ve ASA, konus meddllaris sonuna kadar genis bir
kalibreyi korur. ASA, filum terminaline dnemsiz bir dal olarak
konusu kaudal olarak gegmeye devam etse de ASA’nin daha
onemli, islevsel devami, konusu cevreleyen ve PSA’ler saglam
anastomozlar saglayan “rami haclari” ‘dir. ASA, kaudale dogru
konusu gecerek filum terminalise dnemsiz bir dal verir.

Posterior Spinal Arter (PSA)

iki adet PSA foramen magnum seviyesinde, iki tarafli verterbral
arter veya posterior inferior serebellar arterden kaynaklanir
ve spinal kordun postero lateral ylzeyinde arka koklerin
giris bolgelerinin mediali boyunca seyreder (10). Posterior
radikilomeddiller arterlerden cesitli seviyelerden de beslenir.
En genis posterior radikilomeduller arter siklikla AKA'nin
altindadir. PSA sisteminin devamliigi yoktur ve bazen de karsi
taraf spinal kordu beslemek icin capraz yapmaktadir.

Seyri boyunca, her PSA, omuriligin arka sutunlari, gri cevher
ve omuriligin yan kolonlarinin dorsal yuzeyel bolimi dahil
olmak Uzere, omuriligin arka Ucte birini besleyen dallar verir.

Pial Pleksus

Konus medillari diizeyinde ASA ile PSA arasinda yaygin bir
anastomotik ag vardir. Bu zengin anastomotik ag pial pleksus
olarak adlandirilir. Vazokorona olarak da isimlendirilen bu ag
spinal kordun periferinin beslenmesinden sorumludur.

intirinsik Arteriyel Sistem

Spinal kord parankimi, bir merkezi (sentrifugal) sistem ve bir
de periferik (sentripedal veya vazokorona) sisteme bolinmus
intrinsik arteriyel sistem tarafindan kanlanir. Santral sistem
ASA’lerden kaynaklanan ve sulkal veya sulkokommissural
olarak adlandirnlan arterleri igerir. Sol veya sagda korda



girdikten sonra, esas olarak gri madde icinde olmak Uzere
sentrifugal olarak dallanirlar.

Periferik sistem 0.1-0.2 mm c¢apli kiigik perferatdrleri iceren
ve pial pleksustan kaynaklanan vaskuiler yapilari icerir. Spinal
kordun periferini kanlandirir. Bu kiigik perferatdrler ak madde
icinde sentripedal olarak yol alirlar.

Merkezi arterler gri maddenin ¢ogunu kanlandinr. ASA
vazokoronaya katkisi ile beraber ak maddenin ventral yarisini
besler.

Sonug olarak ASA spinal kordun yaklasik tgte ikisini kanlandirir.
PSA ise spinal kordun dorsal Ucte birini besler. Kortikospinal
yolak ise hem ASA, hem de PSA tarafindan kanlanrr.

B VENOZ DRENAJ

Spinal kordun vendz drenajl intrinsik ve ekstrinsik (ylzeyel)
olmak Uzere iki kisimda incelenir.

intirinsik Venéz Sistem

intirinsik venlerin drene ettigi spinal kord alanlari sulkal (santral)
ve radial (periferal) olmak Uzere ikiye ayrilsa da, bu alanlar,
santral ve periferal arterlerin suladigi alanlara karsilik gelmez.
Sulkal venler her iki taraf 6n boynuzlarin medial taraflarindan,
gri kommisslr anteriorundan ve anterior funikulus ak
maddesinden vendz drenaj saglarlar. Radial venler ise lateral
boynuzlarin gri maddesinin periferinden ve dorsal Clark
nikleusu ak maddesinden vendz drenaj saglar.

Spinal kordun ylizeyine dogru yonlenir ve burada vendz bir
halka olustururlar. Sonunda ¢ok sayida anastomoz ve zengin
bir kollateral aga sahip medyan ve paramedian yonlerde
uzanmis ylUzeyel ven6z sisteme drene olurlar.

Ekstrinsik (Yiizeyel) Ven6z Sistem

Spinal pia mater seviyesinde, kan anterior ve posterior spinal
venlere dogru yonlenir. Anterior median spinal ven, ASA’ya
eslik eder. En sik lumbosakral bélgede belirgindir ve filum
terminalenin ylzeyinde, dura materin sonuna kadar devam
eder. Anterior median ven, sulkal venler ve ventral fissir
venlerinden drenaj alir. Ug adet posterior spinal ven olabilir ve
posterior median ven en genis kalibrede ve en sabit olanidir.
Diger posterior spinal venler, spinal kordun posterolateralinde
yerlesmistir ve her bir posterior spinal artere eslik eder ve
posterolateral spinal ven olarak adlandirilirlar. Posterior spinal
venler, dorsal spinal kordun radial venlerinden drenaj alirlar.

Anterior ve posterior median venler, anterior ve posterior
spinal kdklere eslik eden radikilomeddller venleri drene eder.
Cok sayida anterior ve posterior radikilomediller ven spinal
kordun vendz drenajini saglamaktadir. Bu radikilomeduller
venler, pelvik vendz pleksuslarla baglantili olan paravertebral
ve intervertebral pleksuslari drene ederler.

Blytk anterior radikilomeduller ven, anterior torakolomber
spinal kordun en blyuk drenaj venidir ve kolaylikla AKA
karisabilir. Bu nedenle bu bdlge lezyonlarina planlanan
girisimler 6nce MR anjio venéz faz ile géruntlileme yapilmalidir.

Bir radikllomedduller venin, anterior veya posterior bir median
venle olan kesisimi “kanca” olusumu olarak adlandirilir. GUnki
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AKA'in “sag tokas!” seklindeki gériinime gore ¢ok daha acih
bir olusum ortaya koyar (2).

BuyUk anterior radiktlomeddiller ven genellikle ilgili T11 ve L3
anterior veya posterior kdklerine eslik eder. Posterior median
spinal venler, radyolojik gérintllemelerde dizensiz tortliéz
yapisi ve genis kalibrasyonuyla kolaylikla ayir edilebilir (11).
Anterior median spinal ven ve genellikle U¢ longitudinal pos-
terior medial spinal venler, anterior veya posterior radikulo-
medller venler araciligiyla internal vertebral (epidural) vendz
pleksusla baglantilidir. Groen vertebral ven pleksusunu (Bat-
son’un ven pleksusu) birbirleri ile iletisimli 3 gruba ayirmistir.
Birinci grup, internal vendz pleksusu (anterior ve posterior);
intrakranial vendz sistemle serbestge anastomoz yapmak icin
foramen magnuma dogru vertebral kanal iginden superiora
dogru yonlenir. ikinci grup, eksternal vendz pleksusu (anterior
ve posterior); vertebral kolonun cevresindedir. Ugiincii grup
ise, bazivertebral venler; horizontal sekilde vertebra etrafin-
dadir. Vertebral vendz pleksus, spinal kord boyunca kapaksiz
bir sistemdir. Eksternal vendz pleksus, intervertebral venler
araciliiyla internal vendz pleksusa baglanir. Yikselen lomber
ve azigos vendz sistemlerini drene eden intervertebral venler,
segmental venlere bosalirlar. Azigos vendz sistemi stperior
vena kavaya drene olurlar.
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