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ÖNSÖZ 

Nervus 1aryngeus recurrens ile arteria thyroidea 

in.ferior arasındaki anatomik ilişki thyroid cerrahisi bakı­

mından bü~ük önem taşır ;.T~Y.roid · a~eliyatlşr:ı.nda arteria 

thyroidea· inferior'un bağlanması sirasında nervus laryngeus 

recurrens'indo bağlanmas:ı.tbaskıya uğratılm~SJ. veya kesil­

mesi tek taraflı veya çift ~~r~flı vocal cord pa~alizile­

rine sebeb olur.Paraliziler geçici veya kalıcı olurıı BU 

hastanın ömür boyu ses kı.sıkliğına ve konuşamamasina kadar 

varabilir. Thyroid cerrahisi balt::ı..m:ı.ndan bCiyle önemli bir 

arter sinir ilişkisini biraz daha aydın:ı_atabilmek amacıyla 

araşt:ı.rnıamızı yaptı lt~ 

Bu veeile ilc çalışmalarımda büyük yardımlarını 

gördüğüm,ihtisas yöneticim, hocam,sayın, Prof,Dr. Saim 

FALAKALI'ya, yetişmemde büyük emeği geçen kürsü başkanı­

mız,hocam, sayın, Prof. Dr. Asım DUMAN'a,rotasyonda bulun­

duğum sırada büyük ilgilerini gördüğüm E.Ü.Tıp Fakültesi 

,morfoloji kürsüsü direktörü, hocam,sayın,Prof.Dr.İsmail 

ULUTAŞ'a en derin saygılar:ı.nu sunar ve kürsüdeki arkadaş­
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NERVUS LARYNGEUS RECURRENS ILE ARTERfA THYROİDEA İNFERİOR 

ARASINDAKİ ANATOMİK İLİŞKİLER 

GİRİŞ 

Bu araştırmayi yaparken konunun anatomistleri 

ilgilendirdiği kadar özeilikle tiroid cerrahisiyle uğra~ 

şanları ilgilendirdiği in~ricındayız4Bilindiği gibi tiroid 

arhel.iyatlarının e~ önemi:i.. kbmplikasyonlarından biride 

nervus laryngeus recurrens yaralanmasıdı~.Bu yaralanma 

genellikle operasyon e~nasında arteria thyroidea inferior 

bağlanırken sinirinde be~aber bağlanması veya operasyoh 

sahasında gaz tamponlarla b~skı yapılması,kaba olarak sı~ 

lenmesi,gerilmesi,ödom,hematom~iigatür,dikiş arasında sı-

kışması V'e:Ja kesilmesi şeklinde olur (lO) .Yaralanma sonu-

cu geçici veya kalıcı vocal .cord paralizileri meydana ge­

lir. Paralizi tek taraflı olabileceği gibi çift taraflıda 

olabilir. Çift taraflı paraliziler hayatı tehdit eder. 

Muhakkakld tiroid ameliyatı sonucu hastanın ömrü boyunca 

konuşma imkanını kaybetmesi corrahlar için ıstırab verici 

bir konudur. Operasyon esnasında sinirin dieeksionu ve 

arterle olan ilişkisinin görülmesi bu tehlikeyi azaltır • 

.... 

• 
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ANATOMİK BİLGİLER 
; 

Norvus 1aryngcus r ccurrons ilc arteria thyroidea 
• 

inferior arasındaki ilişki çok çoşitlidir. Sinir bazen ar-

terin önünde, bazen arterin arkasında,bazende arterin dal­

ları arasında soyrodor.Höm arterin he~de sinirin varyasyon~ 

larıda va~dır.Arterle sinir arasındaki ilişkideki bu çeşit­

lilik tiroid cerrahisi açısından taşıdığı önemin en büyük 

nedenidir.Araştırmamızla bu çeşitli ilişkileri bir kez da­

ha vurgulamaya çalıştık~ 

Norvus laryngous rocurrens X. kafa çifti olan 

nervus vagus'tan çıkar.Larinks kaslarından musculus crico-

thyroideus dışında, ı:ıusculus cricoarytaenoidous posterior 

(dorsalis) ,musculus cridoarytaenoidous lateralis,musculus 

thyreoarytaenoideus ve musculus arytaenoideus'a somatomo-

tor ve sensitif lifler verir.Nervus laryngous recurrens 

ler sağda ve solda çıkış yerleri ve seyirleri bakımından 

farklılıklar gösterirler. 

Sağda arteria subclavia dextra'nın ilk kısmının 

önünde vagus'tan çıkar.Goriye döm~odon,nervus vagus'un 

önce altından daha sonra arkasında kıvrılır.Arteria caro-

tis col7illlunis arımsında oblik olarak trakcanın sağ kenarı-

na ulaşır.Tiroid bczi sağ lobu alt kutbu yakınında sinir 

hor zaı::ı.an arte:r.io. thyroidoa inforior ilo yakın ilişkidodir. 

Arterin önünden veya arkasından geçebilir veya dalları 

arasında yer alabilir " (Resim. 1) 

... 

:. 

; 
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RESİM 1: Her iki dış tarc~ta nervus vag~a'lar,içte nervus 

laryngous recurrens'ler görülmoktodir.Sağ rccurrens'in 

arteria subclavia dcxtra'yı, sol rocurrens'in arcus aorta 

yı askıladıkları görülebiliyor. 

Sblda arcus aorta'nın solunda vagus'tan çıkar. 

Ligamontum arteriosum'un arcusun konkavitesine bağlı oldu­

ğu yerin hemen arkasından kıvrılır.Daha sonra trakeanın sol 

kenarına ulaşır.Her iki tarafta sinir trakco-ösefagial oluk 

içerisinde bazen yakınında uzanır.Musculus constrüktör 

laryngis inferior'un alt sınırının altından geçmeden önce 

tiroid glandın medial yüzü ile yakın komşuluk yapar.Tiroid-

in cornu inferior'unun cartilago cricoidea ile eklem yaptı~ 

ğı yerin arkasından larinks'o girer.İnternal laringeal si-

nir ile karışır. Larinks'in vocal kıvrınları seviyesi altın~ 

daki bölgede bulunan müköz membranıara sensitif lifler verir • 
. . 

.. 

. 
' 
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,, 

Rocurrent laryngeal sinir,arteria subclavia dex­

trn ve arcus aorta etrafında kanca şoklinde btikliltirkon, 

cardiac plcx:us' un derin kısoına bir çok dollar verir o 

Artoria thyroidca inferior'lar her iki tarafta 

arteria subclavia'lardan çıkan truncus thyreocervicalis­

lerin dallarıdırlor.Arteria thyroidea inferior normalde 

truncus thyreocorvicalis'ton ayrıldıktan sonra,musculus 

scalonius antorior'un iç konarında yUkselirken arteria ca­

rotis comrnunis ile artoria vertebralis arasında seyreder. 

Bu komşuluk altıncı corvical vortebra hizasınn kador devam 

eder.Bu esnada ansa subclavia adı verilen sinpatik sisteme 

ait halkanın dalları ile koınşulu~u vardır.Altıncı boyun 

oouru hi~asında arter orguna gelnek tizore içe kıvrılır. 

Yine simpotik bir varyasyon olan ansa thyroidea ile sarıl­

dı~ı görlilebilir.Boy~n simpatikleri arterin önünde ve arka­

sında bulunabilir.Bu komşuluk tiroid ameliyatlarında simpa­

tik sistenin ha:ı.'"'abiyoti durununu kolayca izah odor. Ziro 

önde veya arkada olsı.J.n simpatik zincir arterlo çok yakın 

komşuluk yapor.Artorin kıvrım. yaptı~ı yerde,simpatik sisto­

min boyun ganglionlarından ganglion cervicale medius ile 

olan kornşuıugudo önemlidir. (9, 14, 15 9 18, 22, 23, 24 ) 

Kısaca anatamilerinden bahsetti~imiz nervus laryn­

gous recurrens ile arteria thyroidea inferior'un tiroid 

glondın ol t lo bu arkasındaki kor:1şul uk özellikleri, tiroid 

glandın cerrahi nliclahalelorindo önem kazanır.Norvus laryn­

geus recurrons bazen arterin önUnden,bazon arterin arkasın­

dan,bazende arterin uç dalları arasından geçer. Bu ilişki 

... 
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sağda vo solda değişik olabilir o (Şekil 1) 

Nervus laryngeus rocurrens ile nrteria thyroidea 

inferior arasındaki anatomik ilişkiler anatomistlerce, 

~zellikle tiroid cerrahisiyle uğraşan carrahlarca araştı­

rılmıştır (1, 2, 3, 4, 6, 7, B, 10, ll, 12, 13, 17, 21, 

25 9 27 ) .Ülkemizde tiroid runeliyatlarında incelenen bu 

arter sinir ilişkisi bu güne kadar kadavralarda araştırıl-

mruıııştır.Bu nedenle bu ilişkiyi kadavralarda araştır~ayı 

biz uygun gördük. 

C> 

ŞEKİL 1 : Nervus laryngeus recurrens ile arteria 

thyroidea inferior arasındaki ilişkide değişik varyasyon­

lar. A ve C sağ, B ve D sol taraftaki ilişkiyi göstermek­

tedir. ( WILLIAM, G., ARMSTRONG 1 tan ) 
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LİTERATÜR BULGULARI 

1975 to DUMAN (10),146 cerrahi dieeksionda sağda 

ve solda toplam 266 kez nervus laryngous recurrens ile 

artoria thyroidea inferior arasındaki ilişkiyi inceleoiş­

tir.Sağda 137 cerrahi dieeksionun 39 unda (%28.5) nervus 

laryngeus recurrens'in arterin thyroidea inferior'un 

truncusu ve dalları önünde, 55 inde (%40.1) arterin dal­

ları arasında, 43 ünde (%31.4) ise arterin truncusu veya 

dallarının arkasında bulunduğunu tespit etmiştir.Sol ta­

rafta yaptığı 129 cerrahi dieeksionun 19 und~ (%14.7)~er-

vus laryngeus recurrons,arteria thyroidea inferior'un 

truncusu ve dallarının önünde, 38 inde (%29.5) arterin 

dallar~ arasında, 72 sinde (%55.8)ise arterin truncusu ve 

dallarının arkasında seyrettiğini bildiröiştir.Sağda yap­

tığı 210 dieeksionda 3 defa (%1.4) artoria thyroidoa infe­

~ior yokluğunu tespit etr.ıiş,yino sağda 2 koz (%0.95) ner-

vus laryngeus !'ecurrens'in boyun üst tarafında nervus va-

·. 

; 

.• 

gus'tan çıktığınıbildirr.ıiştir.Solda 197 dieeksionda 3 kez ~ 

(%1.5) arteria thyroidoa inferior yokluğunu bildirmiştir. 

REED ( 21)_, 253 kadav.rada yaptığı diseksionlarda, 

sağda %25.7 oraninda nervus laryngeus recurrens arteria 

thyroidea inferior ve dalları önünde,%26.9 oranında arter 

ve dalları arkasında, %37.9 oranında arterin uç dalları 

arasında olduğunu izleniştir.Solda bu oranların %11.5 

arter ve dallarınin önü.nde,%51.4 arter ve dalları arka­

sında, %34.8 arterin terr.ıinal dnl).arı arasında olduğunu 

bildirmiştir. 

. ... 

. . 
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FOWLER ve HANSON (ll), 200 kadavro.do. yo.ptıkları 

araştırr_ıalo.rındn s ağda ve solda t oplo.rıı olarak %65.5 ora-

nında norvus lo.ryhgeus rocurrens o.rteria thyroidea infe-

rior ve dalları arkasından, %26 oranında o.rter ve dalları 

önünden, %8.5 oranında ise arterin terminal dalları ara­

sından geçtiğini bildirmiştir. 

BERLIN ve LAHEY (4), yaptıkları 22 eliseksionda 

sinirin sağda 12 kez arteria thyroidea inferior'un önün­

de, 6 kez iki dalı arasında, 4 defa arterin truncusu ve­

ya dallarının arkasında olduğunu, solda 3 defa arter ve 

dalları önünde, 4- kez arterin iki dalı arasında, 15 defa 

arterin ve dallarının arkasında seyrettiğini tespit et-

mişlerdir. 

BERLIN (3); 70 kadavrada yaptığı 140 diseksion-

da nervus laryngeus recurrens ile arteria thyroidea infe~~ ~~ 

rior arasındaki ilişkiyi inceleniştir.Sağda nervus laryn­

geus recurrons 31 defa (%44) arterin thyroidea inferior'­

un arkasında,28 kez (%40) arterin önündo,ll defa (%16) 

arterin uç dalları arasında, solda 44 kez (%63) arterin 

arkasında,l7 defa (%24)ar~erin önünde,9 kez (%13) arter­

in teruinal dalları arasında olduğunu tespit etmiştir. 

BACHHUBER (2), 100 eliseksionda nervus laryngeus 

recurrens'in sağda 33 defa arteria thyroidea inferior'un 

arkasında,l8 defa arterin önünde,48 ke.z arterin iki uç 

dalı arasında,l kez de sinirin dallanarak arter etrafın­

da seyretti~ini bildirniçtir~solda 55 kez sinir arterin 

' ·-
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arkasında,ll defa sinir arterin önünde, 33 kez sinir arter­

in iki uç d~lı a~asındn,l kez do sinirin dallanar~k arter 

etrafında bulundlığunu tespit etnigtir. 

ZİECfELMAN ( 27), 19 u solda, 23 ü sağda olmak üzere 

toplam 42 disoksionda nerfus laryngeus recurrens ile arter­

in thyroiuea inferior arasındaki ilişkiyi incelemiştir. 

Nervus .laryngeue recurrons'in snğda 9 defa arterin thyro­

idea inferio~'un önünde,6 defa arkasında, 8 kez arterin 

iki dalı arasinda olduğunu bildirmiçtir. Solda nervus la­

ryngous recurrens 6 defa arterin önünde, 6 kez arkasında, 

?defa arterin terminal dalları arasında olduğunu bildir-

miştir. 

BLONDEAU (6), 155 i sağda, 95 i solda olmak üze-

re toplma 250 cerrahi disoksionda arter sinir ilişkisini 

incelomiştir. Otör nervlıs laryn8eus recurrens'i sağda 

%21 oranında arteria thyroidea inferior veya dalları önün­

de, %26.5 oranında arter ve dalları ~rkasında,%52.5 ora­

nında arterin uç dallari arasında olduğunu tespit etmiş­

tir.Solda ise nervus lnryngeus rocurrens'i %9 oranında 

arter ve dalları önünde,%60 oranında arter ve dalıatı ar­

knsında,%31 oranında arter ve dalları arasında olduğunu 

tespit ctr;ıiştir .. 

ÖKTEM ve arkadaşları (19), makçı_lelerinde LANZ ve 

WAÇHSiviUTH' un araştırnalarına dayanarak recurrent larynge­

al sinirin %27 vakada arteria thyroidoa inferior'un önün­

den,%36 vakada arterin arkasından,%32 vakada arter dalla­

rı arasından geçtiğini bildirmişlerdir8 

·l 
j 
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Araştırnacılar bu çalışr.mları sırnsında nervus 

ıaryngeus recurrens ile artoria thyroiclea inferior'un 

unor:ıalilerinide araştırı::ıı ş lar ve bunları bildirmişlerdir. 

DUIV'ıAN ( 10) , 210 cerrahi di so ksio'nun 2 sinde 

(%0.95) nervus laryngeus rocurrens'in boyun üst tarafında 

nervus vagus'tan ayrıldığını tespit etmiştir. 

WORK (26), NOBLES (17), llliNT ve arkadaşları(l2), 

BLACKBURN ve SALMON ( 5) , POİSSON ve arkadaşları ~-20) 

1 er vaka olarak rt.ervus laryngeus recurrens ano:r:ıalisi 

bildirmişlerdir. 

REED (21), 506 nervus laryngeus recurrens dieek­

sionunda 3 anomali, MOUNTAIN ve arkadaşları (16),sağdaki 

1776 nervus laryngeus recurrens eliseksionunda 6 anamali 

tespit etmişlerdir. 

DUMAN ( 10) :' arteria thyröidea ihferior yokluğunu 
' 

sağda 210 dieeksionda 3 (%1.4), solda 197 eliseksionda 3 

(%1•5) olarak bildii'niştir. 

BRAINE ve FUNCK-BRENTJ\.NO (8), kendi incelemeleri 

ve literatür araştırı::mlarına dayanarak arteria thyroidea 

inferior yokluğunu %0•2-'-3.7 olarak bildirtlişlerd.ir. 
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MATERYAL VE METOD 

Bu araştır!!m 3 ü forı'1olle tespit edilmiş kadav­

rada,17 si otopsi cesetlerinde olnak üzere toplam 20 ka­

davrada yapılmştır.Kadavralo.rın 4 ü kadın,16 sı erkekti. 

Çalışmalarım+zı Diyarbakır Üniversitesi Tıp Fakültesi 

anato:oi kürsüsü kadavra pratik salonunda ve aynı fakülte­

nin morg'unda yaptık. 

20 kada•rada ~aptı~ınız diseksionlardo. 39 kez 

nervus larJngeus recurrens ile arterin thyroidea inferior 

arasındaki anatomik ilişki incelendi. Sol tarafta 1 kez 

arterin thyroided inferi or yokluğu tespit ettik.'. 

Kndo.vralarda orta hat üzerinde sub:oandibulo.'dan 

inci c ura j'Ugular:l..s' o kadar deri insizyo:;_ıu yaptıktan son"" 

ra,deri yanıara doğru pencere kanadı tarzında açıldı, 

,. 
•" 

: 

Platysr:.m aynı şekilde ins:l..zo edildi .Hyoid altı kaslar te- ·· 

ker teker kesildi~Musculus sternocleidomastoideus kesil-

dikten sonra altında arteria thyroidea inferior ve çıkış 

yeri arandı.Arterirt çıkış yerinden tiroid glanda kadar 

olan seyri izlendi. Tirofd gland'ın yan lobları altında 1 

arterin beze girmeden önceki dalları ortaya çıkarıldı. 

Nervus laryngeus recurrens trakeo-ösefageal oluk yakının­

da arandı. Sinir tespit edildikten sonra seyri tiroid 

glanda kadar izlendi.Tiroid glandın yan lobları altında 

nervus laryngous recurrens ilc arterin thyroidea infe­

rior ve dalları arasındaki anatacik özelliklor incelen-

di .Bu işlenler s ağda ve solda ayrı ayrı yapıldı •. ŞEKİL 2. 

"«. 
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ŞEKİL 2 
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-t h~co ;J,. 4>1 

Bir kcıdavro.d2 costo.ln.rı dxill ;.; r çizgi boyunca 

koserek göğüs boŞluğunu o.çtık.Boyunda yerini tespit etti-

ğiniz nervus vagus'u göğüs boşlucuna kadar izlodik.Sağ 

n ervus vo.gus'un artorio. subqlavia dextrayı çapro.zlo.dığı 

yerde nervus lo.ryngeus recurrens'in çıkışını aradık,yeri-

ni tespit ettik.Solda iso vo.gus'un arcus aorta'yı çapraz-

ladığı yerde yine recurrent laryngeal sinirin çıkışını 

aradık ve tespit ottik.Her iki tarafta nervus laryngeus 

recurrons'lori tiroid glanda kadar izledik ve ortaya 

çıkardık. RESİM 2,3,4,5. 

; 

·• 
: 
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RESİr.·T 2 : Sağda ve solda nervus laryngeus recurrens 

lerj_n çıkış yerleri ve tiroid glo.nda l=:ıdar olan seyir­

leri görülmektedir. 

RESİM J : Sağ ve sol nervus laryngous recurrens yakın 
plandan görülmektedir. 

• 

: 

-
' 

-,. 
" 
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RESİ:M 4 : Sağda ve solda nervus laryngeus recurrens'in 

çıkış yeri ve tiroid glanda kadar olan seyri görülmek-

tedir.Nervus vagus'lar ve nervus laryngeus recurrens 

ler beyaza boyaUBışlardır.Aort arcusunun ön kısmı ke-

silerek çıkarılmıştır. 

o. 

:: 

. 
• 

.· 
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RESİM 5 : Beyaza boyanr::ıış olarak nervus laryn­

gousırocurrons'lerin seyri görlilcektedir. 

BULGULAR 

Araştırınanızı 3 li 'for:rn.olle te sp it edilniş, 17 si 

taze (l-5)glinllik) olmak üzere toplam 20 kadavrada yaptık. 

~ 

-

-

. 

.-

20 kadavrada yaptı~ımız diseksionlarda,20 si sa~ tarafta, _ 

19 u sol tarafta olnak üzere toplam 39 kez nervus laryn­

geus recurrens ile art-oria thyroidea inferior arasındaki 

anatomik ilişkiyi inceledik.l kez arteria thyroidea infe­

rior yokluğu tespit ettik. 

Sa~ tarafta yaptı~ınız 20 dieeksionda 20 kez 

arter sinir ilişkisini ortaya koyduk.Nervus laryngeus 

recurrens 3 kez (%15) arteria thyroidea inferior'u önden 

çaprazladı~ını gördük.5 defa (%25) ·~ünir arteri arkadan 

çap~~zlıyordu.l2 kez de (%60) sinirin arter terminal 

·. 
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TABLO 1 Sağ taraftaki nervus laryngeus recurrens ile arteria thyroidea 

inferior arasındaki anatonik ilişkiler şematik olarak görülüyor" 
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dalları arasında seyrotti~ini izlodik4Sinirin arteri ~n­

don çaprazladı~ı vakaların 2 sinde (%10) sinir arterin 

truncusunu önden,l inde (%5) sinirin a.rterin terninal dal­

larını önden çaprazladı~ını izlodik~Sinirin arteri arkadan 

çaprazladığı vakaların 2 sinde (%10) sinir arterin truncu­

sunu arkadart,3 ünde (%15) sinir arterin terninal dallarını 

arkadan çaprazladığını tespit ettik. Yine sinirin arter 

dalları arasında seyrottiği vakaların 4 ünde (%20) sinir 

arterin iki dalından üsttekini ~nden,alttakini arkadan , 

7 sinde (%35) sinir arterin iki dalından üsttokini arka-

dan alttakini önden, ı inde (%5) sinir arterin üç dalın-

dan ikisini arkadan birini önden çaprazladığını izledik. 

RESİM r-6. TABLO lo 

RESİM 6 : Sağ tarafta arter sinir ilişkisi ortaya kon­

muş olarak g~rülnektodir. 
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RESİD 7 : So~ tarafta norvus laryngaus recurrens 

ila nrtoria thyroidu::ı infeı·ior ornsındaki anatmlik ilişki 
ortoy::ı_ konrmçı olcırnk görülnoktoclir. 

Sol tarofto 20 eliseksionda 19 kez nervus laryngous 

recurrens ile artario thyroidea inferior arasındaki annto-

mik ilişkiyi ortayn koyduk.l dofnda arterin thyroiden infe­

rior yoklu~u tespit ottik.2 vakodo (%10.5) sinir arteri ön­

don, 7 vakodn ( %31. 5) sini.rin arteri arkadan ç:aprazludığını 
izledik.lO vakudu (%~32.6) sin=Lrin artorin terninol dalları 
arasında seyretti~ini tespit ettik.Sinirin orteri önden çap-

r ı d V • k· k ı · l ( 0 ' ~~ ) • • t · ı-cı_z a ıg1. ı J_ vo. rmın ınce /u_;. 2 sınır ar -erın -cruncusunu 

1 inde (%5. 2) iso terr:ıinnl dallo.rını (-jnden çapro.zlıyordu. 
Sinirin artari arkndan çaprozlodı~ı 7 vo.kanın 2 sinde (%10,5) 

sinir orterin truncusunu arkadan, 5 inde (%26.3) 
i s e t e r:cü -

naı dallarını arkadan çnprnzladı~ını izledik. 
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TABLO 2 Sol taraftaki nervus laryngeus recurrens ile arteria thyroidea 

inferior o.ro.sındnki nnatunik ilişkiler şer:ıatik e:ılarak görülüyor. 
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RESİI\II 8 : Bir vokoda sol tnruft~ıki arter sinir 

iliçkisi ort uyn kommg olarak gc5rülrıekt edir. 

Sinirin arter dalları arasında seyretti~i 10 vakanın 6 

sında (%31.5) sinir nrterin iki dalından listtekini önden 

alttakini arkadan,l inde (%5.2) arterin list dalını arka­

dan alt dalını önden çaprazlıyordu.Yine 3 vakada sinir 

arterin 3 dalından ikisini önden birini arkadan çaprazla­

dı~ını tespit ettik. RESİli 7-8. TABLO 2. 

20 kadavrada ynptı~ımız diseksionlarda,20 si sa~ 

da 19 u solda olmak üzere toplam 39 kez nervus laryngeus 

recurrens ile arterio thyroidea inferior arasınclaki ana­

tomik ili~1lüyi inceledik.Nervus laryngeu.s recurrens, · 

arterin thyroidea inferior'u 3 defa C%7.6) terminal dal­

lorına ayrılondan önce,2.defa (%5.1) terrrlnal dalıarına 
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RESİm 9 Bir v::ıkacln sol tarafta sinirin,arterin truncusu 

altından goçti~i açıkça görülmektedir. 

n~rıldıktan sonra olnak Uzero toplan 5 defa (%12.8) önden 

çnprnzlıyordu.Yino nervus l::ıryngeus recurrens,arteria thy-

roidea inferior'u 4 kez (%10~2) tcrı:ıinal dalıarına ayrıl­

nadan önce,8 koz (%20.5) terr.ıinal do.llarJ.na ayrıldıktan 

sonra olnak Uzore toplan 12 kez (%30.7) arkadan çaprazla-

dığını tospit ettik. Nervus laryngous rocurrens,arteria 

thyroidea inferior'un 18 koz (%46.1) iki dalını, 4 defada 
' 

J dalını olnak üzere toplam 22 kez (%56.4) dalları ara-

sında seyrediyordu. 

Sa~da ve solda toplan 40 dieeksionda l kez 

(%2.5) arteria thyroidoa inforior yokluğunu tespit 

ettik. 
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TARTIŞMA 

Nervus laryngeus recurrens ile urteria thyroidea . 

inferior arasındaki anntonilc ilişki. özellikle tiroid cer­

rahisinde önem kazanıyor,Bu nedenle konu hen anatomistler­

ce hemde tiroid cerrahisiyle uğraşanlarca araştırılnıştı~. 

DlffiffiN (10), sağdave solda 266 cerrahi diseksionda 

arter sinir ilişkisini inceleniştir~Sağda 137 cerrahi di• 

seksian un 39 unda (%28.5) nervus laryngeus recurrens, 

arterin thyroidea inferior'un tru.ncusu veya dalları önünde 

55 inde (%40.1) arterin terminal dalları arasında,43 ünde 

(%31. 4) arterin truncusu veya terrainal dallar:ı arkasında 

seyrettiğini, solda,l29 cerrahi diseksionu.n 19 unda 

(%14.7) nervus lnryngeus recurrens, arterin thyroidea in~ 

ferior'un truncusu ve dalları önünde, 38 inde (%29.5) ar­

terin terr:ıinal dalları arasında, 72 sinde ( %55 .8) is.e 

arterin trımcusu ve torninal dallarının arkasında seyret­

tiğini bildirniştir .• Biz yaptığır.nz araştırr.ıada 20 kadav­

radn 39 kez arter sinir ilişkisini inceledik.Sağda yaptı­

ğınız dieeksionlarda 3 vakada (%15) nervus laryngeus re~ 

currens,arterio. thyroidea inferior ve terninal dalları 

önünde, 12 vakada (%60) nervus laryngeus recurrens arte­

rin ten1inal dalları arasında, 5,vakada ise (%25) sinir 

arter ve terminal dalları arkasında seyrediyordu.Solda 

ise iki vakada (%10.5) nervus laryngeus rocurrens arter 

Veya terrıinal dalları önünde, 10 vnkada (%52.6) sinir 

arterin terminal dalları arasında, 7 vaka~a ise (%36.8) 
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sinir arter ve uç dalları arkasında, soyrediyordu.DUTh~N'ın 

bulgularıyle kendi bulgulo.rınız orasında bir yakınlık mev­

cuttur.Arado.ki farkı kendi vo.ka sayımızın azlığına bağla­

yabiliriz. REED (21), 253 kadavrada yaptığı eliseksionlar­

da sağda %25.7 oranında nervus laryngeus recurrens arter 

ve terminal dalları önünde, %26.9 oranındEl arter ve termi­

nal dalları arkasında, %37.9 oranında ise arter ve uç dal­

ıarı arasında olduğunu, solda %11.5 oranında sinir arter 

ve dalları önünde, %5144 oranında sinirin arter ve dalları 

arkasında, %34.8 oranında arterin ter:Qinal dalları arasın­

da seyrettiğini bildirluiştir .Bizim vaka sayımızdpki az lığa 

rağnen yüzde oranların birbirine yakın olduğunu söyleyebi­

liriz. FOWLER ve HANSON (ll), 200 kadavrsJ.a yaptıkları 

araştır1!1alarında nervus laryngeus recurrens ile arteria 

thyroidea inferior arasındaki nnatorıik ilişkiyi incelemiş-i 

lerdir~ Sağdo. ve solda toplhn olarak %65.5 oranında sinir 

arter ve dalları aro.sınd:::m, %26 oranında arter ve terminal 

dalları önünden, %8.5 oranında 'ise arterin terr:ıinal dalla­

rı arasından geçtiğini tespit etmiştir.Halbuki bizim sağda 

ve solda toplan bulgularımız %30.7, oranında nervus laryn-

geus recurrens,arteria thyroidoa inferior ve terminal dal­

ları arkasında, %12.8 oranında sinir arter ve terminal 

dalları önünde, %56.4 oranında sinir arterin tenünal dal­

ları arasında olduğunu tespit etEiştik.FOWLER ve HANSON'un 

bulgulariyle bizim bulgularımız arasında büyük bir fark 

nevcuttur.Bu beklenebilen bir farktır.Ayrıca bu farkı 

... 

.. . 



rıervus laryngcus ·rccurrens ilc G.rteria thyroidea inferior 

arasındaki anatomik ilişkinin çok çeşitli varyasyonlar 

gösterdiğinin bir kanıtı olarak sayabiliriz.BERLIN ve 

LAHEY (4), aynı konuda yaptıkları araştırnalarında nervus 

ıaryngeus recurrens'in arterin thyroidea inferior ile a-

natocik ilişkilerindeki bulgularıda şöyle: 22 dieeksionda 

sinirin sağda 12 defa arterin önünde,6 kez iki dalı arasın~ 

da,4 kez arterin arkasında, sol tarafta 3 defa arterin 

öntinde,4 defa arterin iki dalı arasında,l5 kez arterin ar­

kasında seyrettiğini bildirrı1iştir .Bizin bulgularınız ise 

20 dieeksionda nervus laryngous recurrens,arteria thyroi-

dea inferior'un 3 defa önünde,l2 kez iki dalı ve ikiden 

fazla dalları arasında, 5 defa sinir art3rin arkasındaydı. 

Solda sinir arterin iki kez önUnde,lO kez dalları arasında 

7 defada arknsındaydı.Yine BERLIN (3),70 kadavradc yaptığı 

aro.ştırtmsınc1a 140 koz nervus laryngeus recurrens ile 

arteria thyroidea inferior c:ı.rasındaki anator:iik ilişkiyi 

incelemiş ve sa~da 31 kez (%44) sinirin arterin arkasında, 

28 def~ (%40) sinirin arterin önlinde,ll kezdo (%16) sini-

rin arterin terı:ıinal dalları arasında olduğunu bildirriiş-

tir.Soldaki bulgular iso 44 defa (%63) siriir arterin arka­

sında,l7 defa (%24) sinir arterin önünde-9 kez(%13) sinir 

nrterin terminal dalları arasındadır.Bizin çalışillalarını­

Zın bulguları ise: Sağda 20 kez incelenen nervus laryngeus 

recurrens ile arterin thyroidoa inferior arasındaki ilişki 

3 kez (%15) sinir arteri önden,5 kezde (%25) sinir arteri 

arkauan çaprazlıyordu.l2 defa (%60) sinir arterin terminal 

dallar ~ arasında seyrediy~rdu.Solda 20 d~seksionda 19 defa ... 
incelenen sinir arter ilişkisinde iki vakada (%10.5) sinir 

: 
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arteri önden, 10 vakada (%52.6) sinir arterin terminal 

dalları artisından,7 vnkadnda (%36.8) sinir arterin trun-

cusu ve terminal dallarının arkasından geçiyordu. 

BERLIN'in gerek kendi araştırnasında,gerekse 

LAHEY'le beraber yaptığı araştımadaki bulgula~ıyla bizim 

bulgularır.uz arasında büyük bir fark mevcuttur ,Ancak 

BERLIN'in kendi araştırnası ile LAHEY'le birlikte yaptığı 

araştırma arasındado. fark vardır.Bizim bulgularınızla olan 

fark beklenebilen bir farktır.Çünkü nervus Laryngeus re~ 

currens ile arteria thyroidea inferior arasındaki anato-

nik ilişki çok çeşitlilik göstermektedir.BACHHUBER (2), 

100 eliseksionda nervus laryngeus recurrens'in sağda 33 

defa arteria thyroidea inferior'un arkBsında, 18 defa 

sinir urterin önünde, 48 kez sinir arterin iki terrılinal 

dalı arasında, 1 defada sinirin dallanarak arter etrafın-

da seyrettiğini bildirr.ıiçıtir. Solda ise sinir 55 defa ar­

terin arkasında,ll kere sinir arterin önünde,33 defa si-

nir arterin terninal iki dalı arasında,bir defada sinirin 

dallanarak arter etrafında bulunduğunu bildirmiştir, 

BACI-IHUBER 1 in bulgularıyla bizim bulgularınız arasında bir 

yakınlık olduğunu söyleyebiliriz.Ancak biz sol tarafta 

sinirin arter dalları arasında seyrettiği oranı daha yük­

sek bulr.mştuk.BACHHUBER ise sinirin arter arkasında say­

rettiği oranı daha yüksek bulmuştur. ZİEGELMAN (27),19 u 

solda 23 ü sağda olnak üzere yapmış olduğu toplan 42 

eliseksionda nervus laryngeus recurrens ile arteria thy­

roidea inferior arasındaki ilişkiyi inceleniş ve nervus 

lary;'';eus recurrens 1 in s·-lğ tarafta 9 de :a arterin önünde 

6 kez arterin arkasında,8 defa arter~n terminal iki dalı 
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arasında, solda 6 kez arterin önünde, 6 defa arterin arka­

sırtda,7 koz arterin terminal dalları arasında seyrettiğini 

tespit etı:üştir .BLONDEAU ( 6) , yaptığı 250 cerrahi di seksi­

onda sağ taraftn 155 kez sol tarnfta 95 kez nervus laryn-

geus recurrens ile arterin thyroidoa inferior arasındnki 

ilişkiyi incelectiştir.Sağ tarafta nervus lnryngeus recur­

rens . %21 oranında arterin thyroidea inferior ve dalları 

önünde,%26.5 ornnında arter ve dalları arkasında, %52.5 

oranında arterin terminal dalları arasında, sol tarafta 

%9 sinir, arter ve dalları önünde, ~~60 arter ve dalları 

arkasında,%31 arterin terminal dalları arasında olduğunu 

tespit et:miştir.ÖKTEiM ve nrkadaşları (19), LANZ ve 

WAÇHSJ.ilUTHiun araşt:ı.rnalarlna dayanarak lervus iar;riıgeus 

recurrens t in %27 vakada arte:r•ia thyroiden inferiort un 

önünden 1 9~36 vakada arterin arkasından,%32 vakada arterin 

terninal dalları arasından geçtiğini bildirrıişietdir. 

ZIEG·ELMANI nın, BIJOJ'IJ"'DEAU' nun, tANZ vo WAÇHSMUTH' un bulgu-

larıyla bizin bulgularır:ıız arasınd2 bazı farklar vardır. 

Biz bu farkları araştıma gurupları vaka sayısına bağlı-

yoruz. 

Nervus laryngeus recurrens'in anenalileride a-

raştırılr.ıışt=!-r. DUMAN ( 10), 210 cerrahi di seksionun 2 sinde 

(% O. 95) nervus 1• .·. laryngeus recurrens' in nervus va-

gustan boyun üst tarafında ayrıldığını bildirmiştir. 

WORK (26), NOBLES (17), HUNT ve arkadaşları (12) 9 

BLACKBURN ve SALMON (5), PISSON ve arkadaşları (20) 1 er 

Vaka bildirnişlerdir.REED (21) 506 dieeksionda 3, 

-.. 
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:rviOUNTAIN ve arkadaşları ( 16) 6 anornal çıkış bildirr.üşler­

dir~Biz araştırnanızda nervus laryngeus recurrens anamali­

sine rastlnnadık. 

Arterin thyroidea inferior anamalisi arterin yok­

luğu şeklindedir. DUMAN (lO)- sağ taraftaki 210 dieeksionda 

3 defa (%1.4), sol tar~ftaki 197 di~eksionda 3 defa (%1.5) 

o.rteria thyroidea inferior yokluğu tespit etmiştir. 

BRAINE ve FUNCK-BRENTANO (8) ~ kendi araştırnaları ve lite­

ratür bulgularına dayanarak arterin thyroiclea inferior 

yokluğunu %0.2 - 3.7 sını~larl içinde olduğunu bildirmiş­

lerdir, Bi~in yaptığını~ araştırı:ıada 20 kadavrada yaptığı­

mız sağ tarafta ve sol taraftti toplan 40 eliseksionda 1 

vakadO. (%2.'.5) solda bu ananaliyi tespit 0ttik. Bu DUMAN'ın 

bulgusuna yQkın ol up, BRAINE VE FUTiJCK-BRENTANO 1 nun verdiği 

yüzde sınırları içerisindedir. 

SONUÇ 

Arnştırmamız ve literattir bilgileri J.şığı altında 

şunu söyleyebil:l.rizki nervus .lnryngeus recurrens ile arter­

ia thyroidea inferior arasındaki anato~ik ilişki çok çeşit­

lidir.Sinir arterin önünde,arkasında veya dalları arasında 

bulurunaktadır .. Ancak bu ilişkilerin oranları için kesin sayı­

sal bilgi vor~ek olanaksızdır.Verilen sayısal bilgiler bu 

ilişkiler hakkında bir kanıyn varrıanızı sağlar.Tiroid cer­

rahisi bakınından öneo taşıyan bu sinir arter ilişkisi, 

ilişkilerin çeşitli olrıo.sıyla dahada fazla öner:ı kazanır. 

Tiroid cerrahisi ile uğraşanların bu çeşitli ilişkileri 

bilr:ıesi cerrahi r:ıüdahaleniı:. ba~~arısı ve h,- st anın sağlığı 

açısından gereklidir. '« 

' 

·. 
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ÖZET 

3 ü fornolle tespit edilr:üş ~ 17 si taze toplam 

20 kadnvrada yaptığınız o.raştırnada, 20 kez sağ da, 19 

kez solda olmak üzere toplac 39 kez nervus laryngeus 

recurrens ile arteria thyroidea inferior arasındaki ana­

tomik ilişkiyi inceledik, 40 diseksiondo bir kez (%2.5) 

arterin thyroidea inferior yokluğunu tespit ettik. 

Sağda 3 vakada (%15) sinir arterin önünde, 12 vakada 

(%60) sinir arterin terr:ıinal dalları arasında, 5 vakada 

(%25) sinir arterin ark2sında, solda iki vakada (%10~5) 

sinir arterin önünde, lO vo.kada (%52.6) arterin terninal 

dalları arasında, 7 vakada(%36.8) arterin arkasında sey­

rediJordu. 
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