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GIRtS VE AVMAG

Arterioventz Anastomoz (AVA)'ler,kiiciik arter
ve venler arasindaki direkt baflemtilardir (1-9). '
Bbylece kan,kapillerlere uiremsden arteriollerden,
venilllere . geger.Bu suretle AVA'lar,kilcal demar
aZina fazle yliklenmedon,bdlgede yliksek bir kan akag
seviyesine miisaade eder (10-15).Zire AVA'larin dii-
zensiz llimenleri kilcal damarlarinkinden daha ge-
nigtir (16).

AVA'larin vilcuttaki gbrevi pek §oktur.5rneéin;
bir sinir uyarisi ile tiikriik bezi cevresindeki anss-
tomozler agilar.Kan artik bu yolden gecmeye bagla-
yinca,diZer kapiller damarlerda akig durgunlagir.
Bu da damar duvarlarinin permeazbilitesini

artirir ve saivi sizar. Bundan sonrs tilkrik
bezinin salgiex artar.Burada kanin fizyolojik ola-

rak alikonmaegi fonksiyon gerefidir.Anastomozlarin
agilmesa kan akigini higlandirir,venlerdeki kan ba-
sinci arter,bu durum venlerdeki kan akigini hizlan-
dairir (17).Ayrice viicutte 1si dlizenleyici olarek,
karn basincinin diizenlenmesi ile de ilgilidirler(18-21).
Bu bnemli fonksiyonlari {istlenen AVA'laran
vilcuttaki daZilimi gok gegitlidir.Caligmamizda dbu
organlardanjvilcut i1sisinin ve asit-baz dengesinin
korunmasi,iyonlarin kontrolii,yabanca maddelerin ve



GENEL BILGILER

"Arterioventiz Anestomoz" deyimi,normslde olu-
gan kan dolagiminin,arteriel ve ventz tarafi arasin-
daki iletigimi tenimlamak ig¢in kullianilmigtir.Anas-
tomoz,fistill ve anevrizma gibi terimlerden daha iyi
ve genel bir kelime gibi girlinmektedir.Bu yiizden bu
son terimler travmatik veya kongenitsl anomszliler
akls getirir."Shunt” kelimesi anastomoz ile eg an-
lamli kullenilir (22).

| Dolagimin arteriel ve venbz tarefini kepiller-
ler baZlar.AVA'lar ise;sirkiilasyonun arterial ve ve-
n8z tarafini baflayan normel vaskiller kanaller ola-
rak tenimlanir.Kepiller ve AVA'lar kan icerifi ve
materyal aligverigine izim verme kabiliyetleri sa-
yesinde ayirt edilebilirler.Xapillerlerden gecemeyen
metabolik liriinlere ve gazlarin defigimine AVA'lar
aracidir.llaveten AVA'lariz ken akiginin lokel regii~
lasyonuna izgin verebilen difer Gzellegmig damar ya-
pilari vardar (22),

Axaromist

DafZilim ve Sakli¥a

Sistemler ve organlardaki AVA dafilaimi Teblo I
de verilmigtir.Bu organliarin gofundaki AVA varlaj:
Klasik kitaplarca dogrulanmigtir (23,24).Bununla be-
raber bazi organlardaki varlif: tartigmaladair.Nesal



mucozada AVA olmadiZ: ileri siirlilmiigfir.Grevers,
eda tevgani regio respirstoriasinde bulamazken,
regio olfactoriada gtstermigtir (25) .Bune kargilaik
Ceuna insen respiratory mucozasinda AVA yepilarinin
varlifini kenitlamigtar (26).

AVA'larin tiim dolagimda restlanme sakliklara
gliphelidir.Uglineli parmafin palmar yiizeyinde tirnsk
yetaZinda ylizeyin her cm? ginde 93 ile 501 AVA'nan
bulundufu gosterilmigtir.AyaZin ayni bblgesinde ya-
pilan bir bagka ¢eligmeda oranlar yakin bulunmugtur (22).
Ayni bblgelerde,bir bagka caligmade 2 ile 10 AVA sa-
yilmgtar (27).Tavuklerin boyun derisinin her cm®
sinde 5-23,gB8gliste 5-14 olarak sayilmigtir (28) .AVE
yoZunlufu,dofumdan sonrsa 8-11 giinliik tavgan kulaZin-
da 95-165/cm?,yetigkinde ise 80-115 /cmZolarak be—
lirtilmigtir (29).Tavgan kulafinda yapilan bir bas-
ke geligmada 5-140 /cm® sayalmgtar (30) .Pekin trde—
Einin arke bacafinda yofunlufu 300 /cm? olerak gbz-
lenmigtir (31) .Koyun dilinde 200 /cm?bulunmugtur(32).
Fare carotid cisimcifinde sadece 2 AVA saptenmigtir(33),

Civeivlierde AVA yoZunlufunun yumartadan ¢ikap
bliylime periyodu esmasinda belirgin olarak arttaifa
gbzlenmigtir.Yine civeivlerde sofuk uygulamasi ile
AVA yoFunlulu 2,1-3,2 /cm® olarak ertmigtir.Glnlik
sicaklik uygulamasi giz kapaklarinda AVA'nin yoFun-
lufunu belirgin gekilde artirmig,fakat difer deri



bBlgelerinde hicgbir etki gorilmemigtir.Sicak ve so-
fufun deri damarlanmasinda sadece kiigilk bir etkiye
sahip oldufu;tek belirgin deZisikliZin,sofuk uygu-
lamasi yapilan pili¢lerin boyun AVA sayisinda Onem—
siz bir artiga sahip oldupu belirtilmigtir (34).
Civcivler iizerinde yapilan bir bagke ¢aligmada ise;
38°¢ ile 20-23°C sicaklaklara aligtirilmig iki
grupten,38°C dekilerin rostral nasal konka AVA yo~
FumluFunun tnemli mikterda fazla olduZu gdériilmigtir(35),
Yetigkin tavganlarda m.auriculeris dorsalis'in cojfu-
nun kesilmesi AVA yoZunlufunu etkilememigtir (36).

Yeni doZfande AVA ¢ok az sayidadir ve farklilag-
ma temamlenmamigtir.Erken yaglarda bu yap: eksiklij)i
glderilir.Yaglilarde atrofi ve sklerozise ufrayarak
sayirlari azalar (18,20),

Innervasyonu

AVA'lara eglik eden ve etrafinda bulunen zengin
sinir pleksus'lari verdir.Bunlar sinir yumaZi olugtu-
racak kadar genigtir.Birka¢ myelinli afferent ve
birgok myelinsiz 1if pleksus'a daZilmigtar.Adventisyal
pleksus lifleri tunika media’ys giderek,vaskiiler epi-~
teloid hlicrelerde sonlanirken,dig duvardaki sinir
sonlanmalari etrafe daZilir ve sonra dallar myelin-
lerini kaybeder.,Bu sistemin afferent kisimlari spinal
ganglion ig¢ginde hiicre yapilarina sahiptir.Daha ince
olan efferent lifler adventisyal pleksus veya yumaktan



meydana gelirler ve vaskiiler epiteloid hiicre sitop-
lazmasy i¢inde sonlanirlar,AVA'nin bu sinirsel kont-
roliinlin spinal ganglion hiicresi yoluyle daha yliksek
merkezlerden geldiki ve sadece lokasl reflekslerin bu
motor ve duyu lifler tarafindan ytnlendirilebilece-
Zine inenilmigtir.Sinir pleksus'larinin el,ayak par-
maklarindaki AVA'larda,glomus anastomozlarinda,glo-
mus cisimeiZi ile glomus tiimbrleri lizerinde yer al-
da¥: belirtilmigtir (27),

Brown,tunika mediada daha fazla myelinsiz 1if-
lerin bulunduPunujmyelinli liflerin adventisyal
Plexusa girdifimi vurgulamigtair (37).Buns karsan
Cauns ,AVA'min biitiin sinirlerinin myeline edilmedilini
ve arter kesiminin turmiks adventisyasinda bulunduZunu
tunika mediaya girmediZini belirtmigtir.Subendothelial
kas hiicre tabakasi sinirden yoksundur.Aksonlarin dar
kisimlari Schwann knlifiyle yakin bir gekilde saril-
migtir ve dig yani sinirin temel zariyla kaplanmig-
tar.Bunlaran aksoplazmasijmitokondri,glikojen graniil —
ler ve seyrek vakuoller ihtiva eder (26),

Sinir sonlanmelari tunika adventisyada bulunur
bunlar;adrenerjik ve kolimerjik: liflerdir(3i,32,38-
39,40).Bazi arastirmacilar,sinir liflerinin koliner-
jik olduZunu,buna kargin bir ¢ok aragtirmaci da ad-
renerjik innervasyonun,kolinerjikten daha yoZun o0l-
dufurm ifade etmigtir (22,41)..



AVA sinir ega hakkinda iki genelleme yepilabilir.
Iki;sinir igerikleri damarlar gibi dehe da kiiglile—
rek yaygin hale gelir.lkincisi;AVA duverinda daha
fazla veskiiller epiteloid hiicre bulunur ve sinirden
yane zengindir.Bir genel bzellikte gudur;AVA'lar
sinir af1 ile depolanmigken,kapillerlerin muhtemelen
direkt innervasyonlari yoktur (22),

Geligimi

AVA'lar basit kapiller tiiplerden olugmugtur ve
mesenkimal elementlerle cevrilidirler.Vaskiiler epi-
teloid hiicrelerden meydana gelen diiz kas hiicre ge-
ligiminin farklilagmesi ile olugmaya baglerlar.Bu
epiteloid hiicrelerin bir araya gelerek toplanmasa
AVA kKavrimlarinin olugmasi ile sonuglanair (30).

AVA geligimi insan embriyosunun 4.ayainde tarnsk
yataklarinda baglar,fakat bu safhada iyi geligmemig-
lerdir.,Lokalizesyon ve morfolojileri en azindan 4.
yilina kadar geligmelerin devam ettifini gisterir (27).

Insan kulafinda dojugtan bulunurlar.insan glomus
coccygeum'unda en erken 3.ayda ve koyun dilinde fital

hayatin 3.ay ortasinin sonlarina do¥ru taninabilir-
ler.Yetigkin tavgan kulaXindaki morfogenezis AVA'nan
primitif kapiller baflantilarindan olugsur ve vaskii-
ler epiteloid hiicreler liimen genigliZi verir ve du-
var kalinlifini olugturur.Dolagimda ani ve siirekli
artiga neden olan uyari ile 2-3 gilinde yeni AVA'lar



olugur.Uyari keldirialdiginda,yeni olugmug AVA'larin
birgofunun hacimce kiigiildiifi ve gbvzle gdrilmez hale
geldifi gorilmigtir (22).

Yeni doZan ¢ocuklarde AVA'lar genellikle &z ve
farklilagmesa tamamlanmemigtir,bunlar yasgamin erken
yillarinde hizli bir geligme gbtsterirler.ileri yag-
larda atrofiye ufrar,sertlegir,sayilari azalar(l8,20).

HisTOLOJIST

Yapisi

Arter veya arteriolden g¢ikan dallar,bazen diiz-
glin,bazen kavrintila bir seyirden sonre ¢iktifa ar-
tere eglik eden ven veya veniile dofrudan dogruys
afizlanir.AVA dalx arterden c¢iktiZi baglangi¢ kis-
minda arter karekterini,venaya kavugtufu son kisimda
ise ven karekterini gisterir.Bu ikisi arasindaki kas-
ma intermediate segment demir.Bu kasmin tuniks media-
sinde,diiz kas demetleri bulunur (Sema 1).Bazi AVA'
larda endotelin altinda morfolojik kerekterleri iti-
bariyle epitel hiicrelerini hatirlatir hiicrelere
epiteloid hiicreler denir(19,22,42), Bu hiicreler;
nukleuslari krometinden fakir,a¢ik renk sitoplazmala,
iri,oval veya poligonal hiicrelerden gruplar veya
¢ok sirali yiZinlar goriiniimindedir (Sema 2).

Anastomoz duveri ¢apina gbre kalin muskiiler ya-
pidedir.Membrana elastika interna gerilemigtir veya bu-
lunmaz.Kollagen fibrillerle desteklenmig endotel diiz



kas Uzerine oturur.Yaklagak 10—30vm'11k dar bir liime-
ni vardir.Duvarinde postganglioner liflerce zengin sem-—
patik kontrol altindadir.liimen gevresini longitudi-
nal uzanan tunike media diiz kaslara kalin bir taba-

ka olugturerak lkusatir.Longitudinal ve sirkiiler

kas katlaria kesin bir gekilde farklilagmamigtir.Cok
sayida sempatik sinir innervasyonu ve Gzellegmig
tunike media kaslari bir sfinkter rolii oynar (18,20-
21,43,44,45,46).

Tunika adventisyede myelinli sensitif ve otonom
sisteme ait myelinsiz motor sinirler,tunike mediadaki
diiz kas hiicrelerinde veya epiteloid hiicreli AVA'lar-
da,epiteloid hlicreler arasinda sonlanir.Anastomoz
damar duvari,epiteloid hiicreler diginda ba}¥ dokusu
Orglisi tagair ki,bu duvar yapisi;Tunika intima,media
ve adventisya lkuruluguna uyar (4,5,7,19).

Vaskiiler Epiteloid Hiiereler

Birgok kan damarinin duvarinda,bagka yerlerde
bulunmayan fakat vaskiiler yapilarda giriinean Gzelleg-
mig hiicreler gtze garpar.Bu hiicreler;biiylik,oval veya
poligonal hiicrelerden meydana gelir.Sitoplegmasa agak
renk,ntikleusunun etrafi az kromatinli,grantilli veya
grantilstiz bir gekilde giriiniirler (1,4, 22).

Kesitlerde myositler renksiz ve central ntikle-
uslarla gigkin olarak giriiliirler,bundan dolayi epi-
teloid olarak tanimlanmigtir.Bu hiicreler direkt anas-
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tomoz yeapan arter ve venler ile glomus cisimeciklerde,
tim AVA'larin duverinda bulunmugtur.Ayrica,carotid
ve aortik yapilarda,juxtaglomeriiler apparatus ve ar-
teriyel a¥in duvarlarinda goriiliirler (18, 22).

Bu hiicreler kdkende endotelial degildir,fakat
mezodermal vaskiiller kastan meydana gelirler ve dama-~
rin endoteliumu ig¢inde uzanirlar.Muskiiler hiicreler-
den,vaskiiler epiteloid hiicrelerin orijini doku kiil-
tlirti tekniZi ile aydanletailmigtar (30).Epiteloid hic-
reler,sitoplazmalarinda kontraktil myofibriller iger-
meyen,ancak kasilip gevgeme kabiliyetine sahiptir,
Kasildiklari zeman yuvarlaklagir,giger ve endoteli-
umu liimene doZru iterek daraltirlar.Gevgedikleri
zaman,hacimleri azalair,liimen ag¢ilar.Bunlarin Gzel
tipte diiz kas hilcreleri olmalari muhtemeldir (19_).

Olgtileri

AVA'larin i¢ ¢aplari,anastomoz yepan b¥lgeler-
deki 8l¢lisline bafli olarak deZigir.Tavsan kulaXin-
daki AVA'nin caplari;maximum 63,3 minimum 5 ‘Aolarak
6lc¢iilmiigtiir.Deri damarlarindaki AVA ortalama g¢aplari
56 y»civar:mda,bazﬂar:.nln ise 165 yltoldugu belirtil-
migtir (30). Midede AVA ¢apinin 40-140 ’d",kalpte 70~
176 ?. »bObrekte 30-440 \P,dalakta 160-170 ‘&' sduode~
numda 140-180 V sakciferde 28-500 Yr« oldufu lg¢lilebi-
len en kiiclik ve en bilylik deferlerdir.AVA'larin total
uzunlufu ¢ok kisa olabilir.Kenardan kenara sadece
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damarlara doZru olen gantlar 2-4 mm uzunlugfas ulegs-
bilir (22).

Gegitleri

AVA'nan en basit tipi,arteriel ve ventz seg-
mentler arasinda kesin sinira olmayan direkt ¢egi-
didir (Sema 3 A).Bu anastomozlarin genellikle ayiri-
c1 histolojik karakteri yoktur (18,20,22).Besit anas-
tomozlarin indirekt tiplerij;arterial,ventz ve inter-
mediate segmentlerin varlifiyla karekterizedir(Sema 3B
Bu segmentin tunike mediesi,diiz kas lifleri ve modifi-
ye kas hiicrelerinden meydana gelir.Membrans elastika
interna bulunmaz.Tunika adventisya kalandir.Bu tipin
anastomozlari,birkag de¥igken kas hiicrelerinin var-
liXiyla nispeten kisa olabilir (Sema 4).Bazen kompleks
biiklimler olugsturabilir ve bu anastomozlarin duvari
bu &zel hiicreler tarafindan dlizenlenir.Bunlara komp-
lex glomus anastomoz denir.lndirekt tiptedirler.AVA
kanalinin 2 liimeni olabilir (Sema 3 C).Glomus cisim-
ei¥i AVA deXildir,fakat kendine ait ba¥ dokusu bulu-
nan ve innervasyonu olan arterial kanin kapillerlere
ve oradan ventz drena] bBlgesine gegen kiiglik bir ya-
pidar (Sema 3 D).

Glomus tipinde anastomozlara hipofiz ,ductus
deferens gibi bazi organlarla,dzellikle deride rast-
lanir.Deri glomuslari (Hoyer-Grosser),insanda tirnak
yataZinde,el ve ayak parmsklarinin ventral ylizi,
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kulaklar ve burun ucu derisinin derms ve hypoderma-
sinda g¢ok mikterda bulunurler.Parmaklarin dorsal
ylziinde ,govde ,kol ve bacaklarda bulunmazlar..

Bir deri glomusu 50-200 micrometre uzunluk,30-60
micrometre genigliZinde kligik bir organdir.Esas iti-
bariyle arteriolu venlile birlegtiren tek veya birkacg
(2-6 adet) anastomoz dalindan ve tunika adventisya-
lari yerine bunlarin etrafiny geviren sinirden ¢gok
zengin bir ba¥ dokusu tabakasindan yapilmigtir.Or-
gan blitiin 1le kendisini civar dokulardan ayiran bag
dokusundan bir kapsill ile sarilidar.Anastomoz dala,
besit AVA’larda oldu¥u gibi,arteriole yakin baglan-
gi¢c kisminda arter yapisini,veniile yakin son kismin-
da ven yapisimi gtsterir.Glomusun iginde bulunan ve
¢o¥u kez kavrantili seyreden par¢asi ise;liimeni ol-
dukca daraltir,membrans elastika internasa kaybolur.
Endoteliumun diginda ¢gok sirmsli kalin bir epiteloid
hiicre tabakasini icgerir.Bu hiicreler,difer AVA'larda
bulunan epiteloid hiicrelerle ayni olup,onlarin ta-
rif edilen morfolojik ve fonksiyonel biitin Vzellik-
lerine sahiptir (18,19).

B6brek kaninin #10'u glomeruluslara uframadan
vensz sisteme karigir.Bunlara gergek AVA diyemeyiz.
Aglomerular gantlar olarak isimlendirilirier.Bunlar
saflam bobrekte bulunmasina kargin sayilari yagla
bpirlikte artar.Bu gantlarin Bowman kapstiliiniin deje-
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nerasyonu ile glomeriller kapillerlerin birlegmesin-
den olugtufuna inanmilir,Bunlar;ilk tenmaimlayenlarin
adina dayanarak Ludwig-Iiseacs arteriolleri denir (47,-

48).
FizyoLogist

AVA'lar terminal kapiller aZin proksimalinde bulunur.
Bundan dolay: kan,distel kapiller afdan gegmiyerek ydn de-
Zistirir.B8ylece bu gant igin iki eg zamanli etki vardar;
Yiiksek basaingtaki kan direkt olarak ventz sisteme gecger ve

bu kan fonksiyonel kapiller yataZae girmemig olen ar-
terial kandir.AVA icginden gegen kan akigi kapillerde-
kinden daha fazla,@ahas hizladir.AVA'dakl kans karga
olan direng daha azdir.Kapiller yataktan gegcen kanin
miktar ve hizinda AVA'nin liimenindeki g¢ap da mmhteme~
len deZigebilir.Bu nedenle AVA lokal sirkiilasyon bb-
ltimi §¢in hassas ve hizli bir dlizenleyici olarak hiz-
met eder (22).

Regiilatlr Mekanizmalara

AVA'nin dolagim dinami¥i Uzerindeki etkisi bii-
yiktiir.Tavgan kulsafindaki AVA daha aktif gbriiniirken,
arter ve arteriollerde her 2 ila 12 dakikada periyo-
dik kontraksiyonlari gtzlenmig,siklikla kontraksiyon-
laran hiz olarak iki misli ritmik oldufu gortilmtigtiir,
Genellikle ventz segment oclafan kontraksiyon gtster-
mezken,indirekt tip AVA'nin intermediate segmenti
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daha fezla kontraktil sktivite gbsterir.Arterioller,
yiksek ses gibl dig uyaraya 10 ile 20 sn de gevgemeyi
takiben hizly kontraksiyonla kargilik verirler.Arteri-
ollerin kasailmasa l—%— sp alairken,AVA 1 sn de kasilar,
Canliy uyurken AVA kapali goriinlir Normal olarak ag¢ilam
arteriyal ugta baglar.Anastomotik segment kapiller
capa agilir ve ventz segment genigler.ikinei agamada
daha hizla kan skiginin olebilmesi i¢in intermediate
segmenti genigler.Ugiincii agama;siklaikla geniglememig
enastomotik segmentin akigini {istlenerek geniglemisg
olan difer blitlin kasimlerda maksimum fizyolojik ge~
ligimi 2zenginlegtirme agamasadir,.Timiiyle kapali a-
nastomozlar agilmaya begladifainda tiim bu safhalar—
dan gecebilir veya durup kapali mekanizmadaki baga-
risizliZida gbzlenir.BbylecejAVA regiilator boliimii
hizli,ba¥1ms1z ve komplekstir (22).

Sinir Koatrolii

AVA'lar sinir kontrolii altindadar,ama otonom
sinir sisteminin sempatik veya parasempatik boliimleri-
nin tam olarak rolii acak gekilde bilinmemektedir (22-
27,30) JMids mukozasinda sa¥ N.Vagus'un uyarilmasinin
kapiller dolgunlufunu artardific kaydedilmigtir.Bu
olay santlerin bu uyariyla agaldaZimi gdsterir (22).
Vagotomi,damariarin ilaglara ve basanca karga cevabi-
n3 ortadean keldairir.Yine sempatik blokenin AVA dila-
tasyonuna yol agtiZi belirlemmigtir(49). Sempatik sinir uye-
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rilmesainin AVA kontraksiyonuns sebep oldugu gtzlen-
migtir .AVA kontrakte olunca,kan kepiller afZindan
dolagir,gevgek iken kapillere uframedan dogrudan
anastomozla venilile geger.Bu nedenle AVA'nin birgok
dokuda ken akimini diizenleyici mekanizmeda Snemli
yeri vardair (20).
Humoral Ajanlar
Histamin'in tavgan kulafinda AVA dilatasyonuns

yol agtifyr kabul edilmektedir.Bu ajanin dligik yada
orta derecedeki komsantrasyonlarinda AVA yoluyla
akamin arttirildiZa ame ¢ok yliksek dozlerda akimin
azaldaf: belirtilmigtir.Bu nokta gtz Oniine alinacak
olursa,ilaglarim farkli konsantrasyonlariyla farkla
cevaplar bulunmug olabilir.Histamin AVA akiminda bir
artmaya rafmen ylizeyin kizarmasine yol agersk genig
bir gekilde kapiller dilatasyona sebep olur.Adrena-
linin regiler bir gekilde AVA'larin daralmasina se-
bep oldufu kebul edilir.Bu ajan diiglik konsantrasyon-
larda segici olarak AVA'yi daraltebilir ve daha ylik-
sek dozlarda arterler ve arteriollerin cevabini da
daraltabilir.Bu diizenleyici aygita duyarlili¥inin
artmig olduZu goérliliir.Noradrenalinim etkileri,adrena-
line benzer gekildedir.Asetilkolin uygulamasi AVA'le-~
rin ¢apinin geniglemesine sebep olur.Tetraetilamonyum
bromid (TEAB) etkisinim bu damarlarde,kiigiik dozlarda
bir genigleme meydana getirirken,daha yliksek dozlarda
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farkla bir gekilde AVA'larin kasilmasine neden oldu-
fu belirtilmigtir (22) .AVA'lar adrenalin etkisiyle
kapanir,histamin etkisiyle ag¢ailairlar.Ancak,epiteloid
hiicrelerin mekanik etki ile mi,yoksa asetilkolin
cinsinden gikardi¥i maddelerle mi liimenin daraltil-~
diZi veya kapandifi aydinlanmamigtir (17),

DiZer Faktirler

Oksijen gerilimi AVA'nin durumuns tesir eden
faktbrlerdendir.Hipoksi durumlarinds AVA'lar kapala
ve kapillerlerin geniglemig oldufu gdriiliir.Midede

kan dolagimi sirasinde AVA'lar pH deZigikliklerine

olduk¢a duyarlidirlar ve onlar hidrojen konsantras—
yonu i¢in kemoreseptdr olarak girev yaparlar.AVA'la-
rin travmaya dilatasyon ile cevap verdizi gbrillmiig-
tlir.Ams bu durumun mekanizmasi agiklanamamigtir.Bu
etkiye sinirlerin aracilik etmesi ihtimali {izerinde
durulmugtur.Artmig ventz basing AVA'larin acilmasins
ve kanin geriye do¥ru akimina yol agmigtar (22).

Arterivenbz Anastomozlar Yoluyla Akim

Bu akimi 8lg¢en direkt metod yoktur,ama bazi ena-
l1itik galigmalarla;Para—-amino hippuric asidin clirend
kullanarak,arterlerden venlere direkt bir gekilde ge-
gen renal kan akiminin %8 den az oldu)u gtsterilmig-
tir.Dolagima alblimin ilave edilmesi renal arterio-
vendz oksijen farkimni %30-40 oraninda diglirtir.Midede
normal sakimin %5 i kadardir.Koépek ekstremitesinde
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kan skiminin yaklagik olarak %14'ii, m.gastrocnemius
da ise %5'i AVA'lar vasitasiyla meydana gelir,

Dinlenmekte olan bir ekstremitede akim AVA'lar va-
sitasiyla #40 tan %50 ye ¢ikmigtair(22,47).

Kapillerler Yoluyla Akam

AVA'larin kapiller kan akimi iizerinde biiyiik
bir etkisi vardir.AVA'lar ag¢ildiZi zaman kapiller
gebeke yoluyla akaim olabilir,bu ancak arteriollere
bafimli olarak kapillerlerde genigleme oldufunda
gergeklegir,aksi halde akim olmaz.AVA'ler ac¢ildifain-
da,kapiller basing yiikselir,kapiller yataZa yayila-
rek ventz basingta ylikselmeye neden olur.Kapillerler
yoluyla akim yawvaglatilar ve hatta geri déndiiriilebi-
lir.AVA'lar;sofufia,mekanik uyariya,sinir impulslari-
na ve ilaglara oldukga hizli gekilde cevap verirler.
Bu farklilik terminal dolagimin iyi diizenlenmesine
neden olur.AVA'lar dakikada 2'den l1l2'yekadar ritmik
genigleyip kasilarak normal aktivite gtstermektedir.,
Bu etki distal kapillerlerde‘kesikli akima sebep o-
lur.AVA gapindaki dinamik deZigiklik kapiller kan
akimini etkiler (22,30,37).

FONKSIYONLARI

AVA'larin tam rolii ve doku iizerindeki etkisi
aydinlatilamamigtir.Zira AVA yapisinin fonksiyons
baZla olarak,defigken ve karmagik olduZu belirtil-
migtir (22).
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Is1 Diizeni

Tavganlarda vilcut i1sisi ylikseldi¥i zamswm,kulak-
AVA'lar genigler ve hayvanlarin 18181 normalden aga-
Za1 diigtiizZil zaman kasilar,.Viicut isisa ylikseldigi za-
men AVA'lar acilir,ylizeyel venler yoluyla isi deZi-
gikli¥i meydana geldikinde biiylik miktarlarda kanan
hizla ag¢ilmasina izin verir.Viicudun bazi béliimlerin-
deki deneyler AVA'larin lokal 181 saZlayan regiilator
mekanizmaya benzer gekilde cevap verdiZini gbtster-~
migtir.Buzlu su i¢ine konulmug parmak lizerinde ca-
ligmelar yapildiZinda;dnce deri isasinin dligtiizii,
ama parmak h#14 buz igerisinde iken aniden deri isi-
sinda ylikselme gtrilmiigtiir.Bu ylikselmeyle total kan
kan artmig ve kapiller akim bliylik Ulclide dligmiigtiir.
Bureda AVA'lar agilmigtir.Dondurucu olmayam sofufun
zarar verdiZi mikrosirkiilasyon tizerine gizlemler de
donmenin baglangicinda AVA'laran olasi rolii gbzlen-
migtir (22).

Tavgan kulafindaki sicaklik 40°C in tistiine g¢ikar-
sa AVA duvarindaki kas gevger ve ortaya c¢ikan viicut
si1cakliZindaki kan akigi artar ve serinlegme gbriiliir,
Lokal sicaklik 15°C'nin altina diigtliZii zaman birle-
gen damar duvarindaki kaslar tekrar gevger ve viicut
si1caklifinda kan akigi artar,bu durum lokal sicakli-
Zin ylikselmesine yardim eder.Yapay serinleme olmadik-
¢a2 bu durum yoZundur.Hayvanin tiim sicakliZi deneysel
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olarak ylikseltilirse biitiin deri AVA'lari genel ola-
rak agilir,sonugta 1sinin sagilmesina ve dolayisiyla
viicut sicaklifinin diigmesine neden olur.Yeni doZanda
AVA'larin yetersizlifi ve geligmemig olmasi ve ller-
leyen yillarla birlikte subkutentz AVA'larin belirgin
olarak azalmasa bu iki extrem yagta sicaklifin diizen-
lenmesinde daha az etkili oldufunun belirlenmesi ile
11gili olabilir (18).Deride AVA diifiimclikleri,papilla-
lar iginde,deri ylizeyine ¢ok yakin yayilmig kapiller
aZina aken kan miktarini ve buna bafli olarak isi
kaybini diizenlemekte rol oynarlar (19).Kulugkaya
yatan kuglarda AVA'lar agiksa vilcut isisi artar,bu
181yl yumurtelara transfer eder.Kug,beslenme gezin-
tilerinden sonra sofumug yururtalara gerl dbndiifiinde
bu Szellikle ¥nem kazanir.Buna tezat olarak kulugka
kismindan isi kaybinin azaltilmesi gerekiyorsa,kus
yuvadan uzak olunca AVA'lar muhtemelen kapalidir ve
kulugka kismina kan akigi en azdir (16).Kuglarin na-—
sal mukozasinin mikrosirkiilasyonu,AVA'larin varlifa
ile karekterize edilmigtir (35).Is1 gerilmesi halinde
181 yayilmaesi i¢in ve diigiik gevre sicakliZinda doku-
larin korunmasi i¢in nasal mukozadaki AVA miktaranin
fazlali¥i Snemlidir (26,50).Ayn1 gekilde soZuk uygu-—
lamasi yapilan piliglerin gerdanlarindaki kan damar-
laranin sayisinda Onemsiz de olsa bir artiga neden

oldufu belirtilmigtir (34).
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AVA'lar agildiZr zaman kan bdlgedeki kapiller-
lerden ¢ekilir,dofrudan dogruya venlere geger,akinta
hizlenir ve venlerde basing artar.Hi¢ kan alamayan
veya az kan alan kapillerlerin daZildifi alanda 1s2
azalir.Anastomoz dallari kapandifi takdirde,kan tek-
rar kapillerlere akar,i1si ylikselir,venlerde kan akin-
t1s1 yavaglar ve basaing diiger (21).

Vaskiiler Basaincin Dilzeni

AVA'larin kapillerlerde siirekli ylikselen bir
basinca sebep oldufu tehmin edilmigtir (22).Travma-
tik bir arterio-ventz fistula'nin tayin edilmesiyle
ventz kan akiminin hizi ve ventz basingta bir yik-
selme olduXu bilinir (30) .Normal AVA'larin agilmasi
lokal vendz baszn¢ta ve akim hizinda bir ylikselmeye
sebep olur.AVA'lar kapali iken afir vendz akima yol
acar.A¢ikken venler yoluyla hizli kan akimi vardar.
Arterial kan basincinin diizenlenmesine damar ic¢in-
dekl kemoreseptdrler ve baroresepttrler aracilik
eder.Baroresepttrler gtrimmez,ama karotik ve a-
ortik cisimeik de gtsterilmigtir (27).Arterial
prereseptrlerin denervasyonunun,kiipek arka bacafin-
da AVA vasitasiyla azalmig akima yol agtifi belir-

tilmigtir.AVA'lar ve arterial kan basinci regiilas-
yonu arasinda direkt bir baflantiyr gtsteren bir di-
ger ipucu bulunmugtur (37).Besleyici mukoz membran-

daki AVA'lar farkli bir gbrevi tamamlar.Insan viliu-
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suna uzanan bir arteriol onun yerini tutan veniil ile
direkt bir baglantiya sahiptir ve absorbsiyon oldu-
Fu zeman portal vensz basincin artmasina yerdim e-
der.Besleyici absorbsiyon sirasinde anastomoz ka-
palidar ve dolayisiyla kan kapiller plexusa sktari-
lir.AVA'lar,kan basincinin diizenlenmesinin yanisira
epiteloid hiicreler tarafindan segresyon yaparak bas-
kilayici rol oynar (18).

HastaliZs Etkileri

AVA yapisi,fonksiyonu ve hastalik arasinda
spesifik olmayan bir iligki bulunmugtur.Konjenital
ve travmatik arterio-ventz fistula iizerine caligma
goktur (51-53). DoZal AVA'larin hastalik slirecine
katkisini gbsteren giriig azdir.Klinik c¢aligmalar,
AVA'lar veya epiteloid hiicrelerin fizyoloji veya
farmakolojisinin anlagilmasina kiigiilk katkida bulun-
mugtur.Mindrler,myelinlenmemig sinir dokusunun art-
masiyla tipik olarak kliglik,yalniz,a¥rili nodiiller
yada oldukga selliiler,genellikle wvaskiiler olarak
goriillir.Basit perisitlerden veya glomus cisimcikle-
rinden ortaya ¢iktiki tahmin edilmigtir (27).AVA'
larin ritmik kesilma ve gevgemesi dolasimin lokal
kisminin diizenleme mekanizmasinin basit bir bElimii-
diir ,AVA'larin bir veya birka¢i anormal gekilde uzun
peryotlarda kasilma veya gevgeme durumunda kalir,
Bu olayi AVA'lara distal sirkiilasyonun karigikli¥x

»
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izleyebilir.0OrneZin;bir AVA dilate olsaydi,lokal ve-
ndz basing artmig olabilirdi ve kapiller skam lokal
iskemi noktasinda azalmig olabilirdi.DiZer taraftan
durgun hipoksi noktasinda,AVA'nin 1srarla kasilmig
olmasi kapillerin gereZinden fazla kan dolmasina yol
acabilir.Bu durumlarin ne biri ne de Stekisi giste-
rilebilmigtir,amas anormal fonksiyon olasiliklari
hastalifin mekanizmasi fizerine ilging spekillasyonlar
ve hipotezlere yol agtifi belirtilmigtir (30).Gastro
duedonal iilser hastalifi ve anormal AVA fonksiyonu
arasinda bir iligki gbsteren venler incelenmigtir,
Tromboangitis obliterans anormal AVA'larin olasi ro-
lii ve arterioskleratik ve diabetik gangrende digital
AVA'lardaki deZigiklikler,geniglemig iilserler {izeri-
ne g¢aligmelar,bu anormal venbz devrenin patofizyolo-
jisine AVA'larin katkisini gtstermigtir (54).Yaralanm,
vaskiller neoplazmalar gibi patolojik durumlarda AVA'
lar geligebilir(20).Dijer vaskiller sendromlar,Raynaud
sendromu,mezenterik trombozis,migren ve gok ile esan-
siyel hipertansiyonun genezisinde,vaskiiler epiteloid
hilcreler ve AVA'laran rolleri ileri striilmiigtiir(22,37)
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!1 .elastica
interna.

Van
T Madia

Sema l:Lenf diiglimiinde AVA (19).



Jema 2: Tipik epiteloid hiicreler igeren bir
arterioventz anastomozdan transvers
kesit (19)0
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Sema 3: AVA Cesitleri (22).
A-Basit direkt AVA.
B-Bagit indirekt AVA.
C-Komplex glomus anastomoz.indirekt anastomoz.

D-Glomus cisimciZi.
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gosteren gematik ¢izim (43).

Sema 4: AVA Yapaisim

A-Arter
V-Ven



GEREC VE YONTEM

Bu ¢aligmada kullanilan hayvanlar,d.ﬁ.Tlp Fakiil-
tesi Deney Hayvanlarai Laboratuvarinda,aragtirma amaca
ile iiretilen,2-3,5 k& agirliginda yetigkin 10 adet
disi beyaz tavsandar.

Hayvenlara inhalasyonls eter anestezisi uygulan-
di.Anestezi altindaki tevganlarin karan bblgesi,te-
mizlererek acildi.BSbrekleri ve ovaryumlari ¢ikaril-
di.Alinan organlar 1gik ve elektron mikroskobunda
incelenmek amaciyla,ayri ayri tespit ve inkliizyon
iglemlerinden ge¢irildi.

Igik Mikroskobu

Alinan pargalar,serum fizyolojik icerisinde ze-
delenmeden kiigiik pargalara ayrildi.Ayrilan pargalar
Bouin fiksatifi igerisinde 10 saat bekletildikten
sonra ototekmnikon sletinde takibe alandi.Alinan ke-
sitler,Hematoksilen-Eozin boyama ytntemi ve periyodik
Asit Schiff reaksiyonu ile boyandi.incelemeye hazir
olan kesitler i1gik mikroskobunda deferlendirildi ve
fotoZrafi cgekildi.

Ayrica elektron mikroskobu ig¢in hazirlanan blok-
lardan LKB-5 Ultratomu ile 1 mikronluk kalin kesitler
alindi . Kelin kesitler toluidin mavisi ile boyanarak,
AVA bulunan alanlar isik mikroskobunda deZerlendi-
rildi ve fotoZrafa ¢ekildi.
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Elektronmikroskobu

Tevganlardan ealinan ovaryum ve bobrekler,fosfat
tamponu igerisinde 1 mm3 1liik kiglik pargalera ayrilda.
Parcalara ¢ift tespit uygulanarak,dokulerin ilk tes-
piti pH:7.4 olan Milloning fosfat tamponu ile hazir-
lanmig gluteraldehit igerisinde 1 saat siire ile ya-
p1ldxr.Ikinci tespit pH:7.3 olan izotonik osmium
tetroksit (OsO4 %1) ile yapildi.Tespit edilen doku-
lar etil alkol serisinden geg¢irilerek dehidre edildi.
Bu dokular,Araldit CY-212 jigerisine gomiildii.Bloklar
60°C lik etiivde 48 saat polimerize edildi.Hazirlanan
bloklardan LKB-5 ultratomu ile 1 mikronluk kalin ke-
sitler alandi.Kalin kesitler toluidin mavisi ile bo-
yanarak,uygun alanlar tespit edildi.Seg¢ilen bu alan-
lardan 300-500 angstromluk ince kesitler alandi.Ala-
nan ince kesitlere uranil asetat ve lkurgun sitrat
ile ¢ift boyama uygulandi.Kontrast boyama ile ince-
lenmeye hazir olan kesitler,JEOL-100 C elektron mik-
roskobunda deZerlendirilerek,farkla bilylitmelerde fo-
toZraflarla tespit edildi.



BULGULAR

Tavganlarden alanan ovaryum ve btbrek dokulari
morfolojik agidan incelenmig olup,elde edilen igak
ve elektronmikroskopi bulgulari birbirine parelel
olarak deZerlendirilmigtir,

AVA'lar,arteriollerle veniilleri birlegtirirler,
Basit anastomozlarin inmdirekt tipindejarterial ve
venoz kaisim arasinda intermediate segmenti olugur.
Béyle bir AVA'min 1gik mikroskobu kesitindeki g&rii-
nligii;daracaik liimen etrafanda epitelold hiicrelerden
olugmug kalin bir duvardan ibaret yapidir (§ekil 1).
Ayni tip AVA'nin elektronmikroskopik ¢aligmasinda;
arterial ve ven¥z kisimlar kerekteristik yapilarini
gbsterirken,daracik liimen etrafinda birkag¢ diiz kas
hiicresi gdriilmektedir . Heniiz AVA'nin kisimlari tam
olarak olugmamig durumdadir (Sekil 2).

Direkt olarak birlegen iki damarin aigik mikros-
kobu giriintiisiinde membrana elastika interna k¥prii
vaziyetindedir (Sekil 3).Elektronmikroskopik giriin-
tiillerde,longitudinal uzanan diiz kas hiicreleri,memb-
rans elastika intermamin iki damar kutbu arasinda
birlegtirici oldufu,yer almaktadar (Sekil 4).

Anastomozdan tnce arteriol ve veniil igak mik-
roskobu kesitlerinde,genel yapilari ile kargilikla
bulunduklari gzlenmektedir (Sekil 5-A).Anastomozda
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ise birlegen iki damarain membrana elastike internasa
k6prii geklindedir ve birlegme tamamlahm1st1r.Meyda-
na gelen AVA ile ilgili ayairici bir karakter sapta-
namigtir (Sekil 5-B).Bu gekilde birlegen iki dama-
rin elektronmikroskopik goriintiilerinde;AVA duvarinin
bir farklilik gtstermedifi,membrana elastike interna-
larin birlegmesiyle,basit bir koprii geklinde oldugu
saptanmigtir (Sekil 6).Anastomoza neden olan iki
damarin yepisi incelendifindejarterial kismin liime-
ninde,yentz kisma gbre,endotel hiicrelerinin daha
fazla yer kapladiZi,membrana elastika internanin daha
kalan oldufu gbrilmigtir (Sekil 7,8).

Igaik mikroskobunda,direkt olarak birlegen ar-
riocl ve veniil arasinda intermediate segmenti bulun-
madiZa,iki demar 2rasinda olugan kdprii etrafinda,kas
hiicrelerinin yer aldi?i saptanamemigtar (Sekil 9).
Elektronmikroskopi giriintiilerinde isejarteriol ve
venliliin direkt olarak birlegmeye bagladiklari,arada
ki baflantiya membrana elastika internanin da uyduZu
gorilmigtir (gekil 10).



@y’ Timel 3
Sekil 1.Bobrekte indirekt AVA olusms:.(—?g.Veniil(V),
Arteriol(A),Intermediate segment(I),Epiteloid
hiicreler(Eph).
Boyama :llematoksilen-Eosin.

| .
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Sekil 2.Bobrekte olugan AVA gdriniigii(—>).Venul(V),
Arteriol(A),Intermediate segment(I).
Elektronmikrograf: X 900.



Sekil 3.Bbbrekte direkt anastomoz(—s).Arteriol(4),
Veniil(V), Membrans elesstika interna(El).

Boyama:Toluidin mavisi,
Mikrofotograf: X 750.
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Sekil 4.BSbrekte olugan direkt AVA(—) .Veniil(V),
Arteriol(A),Membrana elastika interna(El).
Elektronmikrograf: X 1500.



Sekil 5A.Bbbrekte anastomoz olugturmadan tnce damarlacn
5B.Birlegen iki damarin goriiniigii(—).Veniil(V),
Arteriol(A),Membrana elastika interna(El).
Boyama:Toluidin mavisi.
Mikrofotograf A: X 300.
Mikrofotograf B: X 300.

Sekil 6.BSbrekte direkt olarak meydana gelen anas-
tomoz(—) .Arteriol(A),Veniil(V),Membrana
elastika interna(El).

Elektronmikrograf: X 990.
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Sekil 7.Anastomozu olugturan arterial kisim.Endotel
hiicreleri (Eh),Liimen(L),Membrana elastika
interna(El),Tuniks media(TM).

Elektronmikrograf: X 2400.

Sekil 8.Anastomozu meydana getiren vendz kisaim.Endo-
tel hiicreleri(Eh),Liimen(L),Membrana elastika
interns(El),Tuniks media(TM).

Elektronmikrograf: X 2400.



2. N e

Sekil 9.Bobrekte direkt AVA(—->).Arteriol(A),Venil(V).
Boyama:Hematoksilen-Eosin.
Mikrofotograf: X 300.

Sekil 10.Bobrekte iki damar birlegmek iizere(—-=>).
Arteriol(A),Veniil(V).
Elektronmikrograf: X 1500,
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Bobrekte,1g1k mikroskobu kesitinde esrter ve
kollatersli gozlenmigtir (Sekil 11).Ayni kesitin e-
lektronmikroskopik g¢aligmasinda;arteriolun anastomo-
za doniligli saptanmigtir.Arterin membrana elastike inter-
nasinin anastomozda da devam ettiZi dikkat c¢ekmektedir.
Limen gekilsizdir,igerisinde birke¢ endotel hiicresi
ve eritrosit bulunmaktadir.Tunika media'de az sayida
diiz kas hiicresi gbriilmektedir (Sekil 12).

Arterioliin anastomoza ddniiglimiiniin saptandiga
bir bagka 1g1k mikroskopik g¢aligmada ise; daralmig
llimen etrafinda longitudinal olarak siralanmig endo-
tel hiicreleri karekteristiktir (Sekil 13).Elektron-
mikroskobik goriintillerinde ise;kas hiicreleri vendz
kutuba doZru sirkiiler olarak gevrilmeye baglamig-
olarak gdriilmektedir (Jekil 14,15).Anastoroza neden
olan arteriolde membrana elastiks internanin geriledii,
liimenin oldukg¢a daralarak tipik yildiz geklini gbs—
terdifi saptanmigtir (Sekil 16),

Arterial ve ventz segmentlerin ayirt edilebil-
diZi indirekt basit AVA'larin igik mikroskobu kesit-
lerinde; her i1ki kutup 6zelliklerinden taninabilir.
Arterial kismin duvari kalin,ventz kismin ki ise in-
cedir .Anastomozda kalin duvarli arteriolun birden
ince duvarli veniile gecigi gidzlenmektedir(Sekil 17A-B).

Elektronmikroskopik ¢aligmalarda ise;anastomoza
neden olan arteriolun yapisinin;genig liimen etrafinda



siralanmis endotel hiicreleriyle,bunlari kugetan memb-
rena elastike internadan olugtufu,tunika medianin birkag
diiz kes icerdifi gorilmiigtiir.Arteriolun yakininda
bulunan anastomozun ozellikleri,iki kutuptada fark-
lidair.Arterial segmentin tunika mediasinda longitu-
dinal diiz kes hiicreleri siki bir gekilde siralan-
miglardir.Limen daralmigtir.Ventz kismin duvarinda

diiz kaslar daha az yer kaplar.Membrana elastika interna
6zelligini korumugtur (Sekil 18).

Bir bagka elektronmikroskopik bulguda,kalin
duvarli arteriolun ince duvarli veniile geg¢iginin
ani oldufu saptanmigtir.Membrana elastika interma vendz
kisimda gerilemigtir.Endotel hiicreleri liimene doZru
longitudinal g¢ikintilar géndererek,liimene gekilsiz
bir gdrinim vermigtir (Sekil 19).

Arterial kismin tunike mediasinda sik: bir ge-
kilde siralanan longitudinal diiz kas hiicreleri ara-
sinda uzunlamasina y&nli kollagen lifler bulunmak-
tadair.ince duvarli ventz kisamda,dlizenli damarlerin-
kinden farkladir. Seyrek kas hiicreleri bulunmakta-
dir.Tunika intima kapali bir endothelial tiipten i-
barettir.Bu tilp gerilemeye baglamig membrana elastikes

interna ile desteklenmigtir.Longitudinal diiz kas hiic—
releri,digtan sirkiiler kas hiicreleriyle cevrilmigtir.
Her iki diiz kas hiicresini membrana elastiks internanin

devami olen bir membran ayirmektadir.Ventz kismin
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endotel hiicreleri,liimene doZru uzamigtir.Longitudi-

nal olan bu uzantilar limende hemen hemen hig¢ bir
ag¢iklaik birakmamigtir.Bu indirekt tip anastomozu

meydana getiren arteriol ve veniilde AVA etrafinda
yer almektadir.Her iki damari duvar yapisi ve dijfer

6zelliklerinden ayirmak miimkiindiir ($ekil 20).
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.‘\ X o aia .
Sekil 11,Bdbrekte arter ve kollaterali(—) .Arter(A),
Liimen(L) ,Membrana elastika interna(El).

Boyama :Toluidin mavisi.
Mik rofotograf: X 750.

(N EFEL R
§

e arter ve meydana gelen anastomoz.
it (Er),Endotel hiicresi(Eh),Kas hiic-

,Membrana elastika interna(El),
tomoz(AVA).

Sekil 12,.BSbrekt
Eritros
resi(Kh)
Arterioventz anas

Elektronmikrograf: X 1500.
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Sekil 13.Ovaryumda arterioliin anastomoza gegigi(—).
Arteriol(A).

Boyama:Toluidin mavisi.

Mikrofotograf: X T750.

Sekil 14,0varyumda,arteriolun anastomoza gegigi(—).
Arteriol(A).
Elektronmikrograf: X 1500.
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20 039)3

Sekil 15.Diiz kas hiicrelerinin sirkiiler olarak gev-
rilmeye baglangici(—).
Elektronmikrograf: X 3000.

20 03832

Sekil 16,.0varyumda anastomozu meydana getiren arte-
rial segmentin goriiniigii.Membrana elastika

interna(El),Ltimen(L),Endotel hiicresi(Eh),
Kas hﬁcresith).
Elektronmikrograf: X 3000,
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Sekil 17A-B.Ovaryumda indirekt AVA.Arterial segment (A
Ventz segment(VS),Membreana elastikainterna(El).

Boyema:Toluidin mavisi.

Mikrofotograf A: X 750.

Mikrofotograf B: X 750.

Sekil 18.0varyumda anastomoz arteri ve AVA.Arterial
segment (AS),Vensz segment(VS),Liimen(L),En-
dotel hiicreleri(Eh),Membrana elastike in-
terna (E1l),Arteriol(A).

Elektronmikrograf: X 990.
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Sekil 19.0varyumda indirekt AVA.Arterial segment(AS),
Vencz segment(VS),Endotel hiicresi(Eh),
Membrana elastik® interna(El),Liimen(L).

Elektronmikrograf: X 3000.

IR RN S ]

Sekil 20.0varyumda anastomoz ve baglantisini safla-
diZa damarlarin goriiniigii.Arteriol(A),Veniil(V),
Arterioventz anastomoz(AVA).

Elektronmikrograf: X 990.
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Basit znastomozlarin indirekt tipinde 1gsik
mikroskopik kesitlerde AVA karakteristik yapisinia
gostermektedir.Uzunlamasina ve oldukg¢a daralmig bir
ltimeni ve kalinlagmis duvari vardir.Epiteloid hiicre-
ler AVA duvarinda sik olerak bulunmektadir (Sekil 21).

Bu tip AVA‘larain elektronmikroskopik goriintii-
lerinde de benzer yapilari tasidiklari saptanmigtair.
Longitudinal endotel hiicreleri,liimeni g¢ok daraltmigtar,
Membrana elastika interna bulunmamaktadir.Tunike media-
da diiz kas hiicreleri longitudinal ve sirkiiler olarak
yer almiglardar (Sekil 22) .Ayn1 bzelliklere sahip
bir bagka AVA'da membrana elastika interna yoktur.Tunika
mediada diiz kas hiicreleri igte longitudinal,digta
sirkiiler olarak siralanmiglardir.Liimende endotel hiic-
releri ve eritrositlerin yer aldi®i gorilmigtir (Se-
kil 23).Bir bagka kesitte ise;endotel hiicrelerinin
longitudinal olarak liimene uzanigl gbzlenmektedir,
Hiicreler o kadar uzamigtir kij;liimende tek bir erit-
rosit sifacak gekilde bir agiklik kalmigtir.Membrana elas-
tika interna bulunmamaktadir.Tunika mediade diiz kas
hiicreleri bazen igte longitudinal,digta sirkiiler;
bazende her ikisi yanyena bulunmaktadar (Sekil 24).

Basit indirekt bir AVA'nin 1gik mikroskopik
kesitlerinde tiim &zelliklerini gtrmek miimkiindiir.Lii-
men yarik geklindedir.Tunika intima,endotelyumdan

meydana gelmistir.Membrana elastika interna ayirt edileme-—
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mektedir.Epiteloid hiicreler diizensiz olarak dagil-
miglar ve liimene doZru ¢ikinti yapmiglardir.¥apla-
diklari alan genigtir.Tunike mediada yer alen diiz
kas hiicreleri igte longitudinal,digta sirkiiller ola-
rak siralanmiglardir (Sekil 25).

Ayni tip AVA'nan elektornmikroskopik goriintii-
siinde duvarlarin 6zellikleri sergilenmektedir.Tuni-
ka adventisyada birka¢ kat birka¢ fibroblast yer al-
maktadir.Bunlarin diiz sitoplazmik prosesleri tunika
mediaya doZru dofru uzanir,Tunika mediada epiteloid
diiz kas hiicrelerinin kiimeleri longitudinal y®nlendi-
rilmig plikey: olugtururlar.Bu plikalar digta sir-
Xiiler kas hiicre katmanlari tarafindan gevrilmigtir.
Bu plikalar endotel hiicreleriyle birlikte liimene
gok gekilsiz bir goriniim vermigtir.Membrana elastika
interna bulunmamektadir (Sekil 26).

Tipik bir indirekt basit AVA'nin 1gik mikrosko-
bu goriintiisinde;Tunika intima,tunika media ve tunika
adventisya kisimlarina uyan yapilagmasi segilmektiedir.
Endotel hiicreleri liimene doZru longitudinal olarak
uzanarak,alanm1 deraltmig ve gekilsiz bir goriiniim ver—
miglerdir,.Membrana elastika interna ayirt edilememekte-
dir.Tunike mediada diiz kas hiicreleri diizensiz olarak
siralanmigtir.Bu diizensizlik longitudinal ve sirkli-
ler olarak gbriilen diiz kas hiicrelerinin epiteloid

karakter gostererek dafinik siralanmasindandir.Bu



47

hilcreleri membrana elastika eksterna distan tamemen
gevirerek tunika adventisyadan ayirmigtir(Sekil 27).

Ayni AVA'nin elektronmikroskopik fotografindea,
longitudinal olarsk uzanan endotel hiicreleri liimeni
daraltarak tipik yildiz goriintiisi vermigtir.Membrana
elastika interna gerilemigtir.Tuniks media’da
longitudinal ve sirkiiler diiz kas hiicreleri yanyana
siralanmigtir.Tunika adventisyada birkag kat fibro-
blast gdrilmektedir (Sekil 28).

Elektronmikroskopik kesitlerde ayni Ozellikler-
de mevcutlarin diginda AVA'larin varliZini saptadak.
Tunika media'da kalinlagmig diiz kas hiicreleri sirkiiler
olarak siralanmigtir.Endotel hiicreleri de oldukga
biiyliktiir ve liimene doZru ¢ikintalar yepmigtar.Liimen
bunlarin uzamig geklinden dolayil tipik yildiz goriin-
ttistindedir (Sekil 29).Bir bagka goriintiide ise; AVA
liimeni yarik geklindedir.Bu gekli,longitudinal ola-
rak sirslanmig endotel hiicreleri ve plikalari ver-
migtir.Membrana elastika interna ayirt edilememektedir.
Tuniks media'da sirkiiler diiz kas hlicreleri dafinik ola-
rak siralanmigtir (Sekil 30).

AVA'lar dig goriiniig olarsk bazen basit bir ¢igek
goriintisindedir .Ancak btyle bir AVA'nmin igik mikros-
kop altindaki gbriintiistinde bile bzelliklerini ayir-
mak mimkiindiir.Tunika mediaya kalinlagtiran epiteloid
hticreler igte longitudinal,digta sirkiiler olarak
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siralanmiglardir.Limen olduk¢a darelmig,yarik geklin-
dedir.Membrana elastika interna goriilmektedir.Endotel
hiicreleri kas tabakesiyla bir aradadar (Sekil 31).
Ayni AVA'nain elektronmikroskopik goriintiisiinde liimen
yine diizensiz ve derdir.Tunika mediade diiz kas hiic-
releri longitudinal ve sirkiiler olarak yer almakta-
dir.Membrana elastika interna goriilmektedir.Tunika
adventisyadaki fibroblastlarin,tunika media‘ya doZ-
Tu wzunlamasina c¢ikaintilar gonderdiZi saptanmig—

tar (Sekil 32).
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gekil 21,Bobrekte indirekt AVA.Epiteloid hiicreler(Eph),
Liimen(L) .

Boyama:Hematoksilen-Eosin.

Mikrograf: X 750.

Sekil 22.Bébrekte indireki anastomoz.Liimen(L) ,Endo-
tel hilcresi(Eh),Eritrosit(Er),Kas hiicresi(kh).

Elektronmikrograf: X 3900.
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Sekil 23.0veryumda indirekt AVA ,Liimen (L) ,Endotel
hilcresi (Eh) ,Britrosit(Er),Kas hiicresi(kh).

Elektronmikrograf: X 990,

L3 03981
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Sekil 24.0varyumda indirekt anastomoz, Liimen(L),EBrit-
rosit(Er),Endotel hiicresi(Eh),Tunika media (T
Elektronmikrograf: X 1950.
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Sekil 25.0varyumda tipik AVA.Limen(L),Epiteloid hiio-
relerngh),Tunika media(TM),Tunike adven—
tisya(TA) /Kapiller(Kp).

Boyama:Toluidin mavisi.

Mikrofotograf: X 750.

Sekil 26.0varyumda AVA .Liimen (L) ,Endotel hiicresi(Eh),
Kas hiicresi(Kh).
Elektronmikrograf: X 1950.
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Sekil 27.Ovaryumda tipik AVA,.Liimen(L).Eritrosit(Er),
Epiteloid hiicreler(Eph),Membrana elastika exter-
na(Ex),Tunike media(TM),Tunika adventisya(TA).

Boyama:Toluidin mavisi.

Mikrofotograf: X 750.

Sekil 28,0varyumda indirekt AVA.Liimen(L),Endotel hiic-
resi(Eh),Kas hiicresi(kh),Fibroblast(F).
Elektronmikrograf: X 150Q.
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80 B0

Sekil 29,.0varyumde AVA,Liimen(L),Membrana elastika
interna(El),Kas hiicresi(kh).
Elektronmikrograf: X 3000.

88 EOVOY

Sekil 30.0varyumda olugan anastomoz.Liimen(L),Endo-
tel hiicresi(Eh),Kas hiicresi(Xh).
Elektronmikrograf: X 3900.



Sekil 31.,0varyumda tipik gigek geklinde AVA ,Liimen(L),
Epiteloid hiicreler(Eph).

Boyama:Toluidin mavisi.

Mikrograf: X 7500,

Sekil 32.0varyumda ¢igek gbriintimlii AVA.Endotel hiicre-
si(Eh),Britrosit(Er),Kas hlicresi(Kh),Membrana
elastike interna(El).

Elektronmikrograf: X 1500,
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AVA'ler,birlegtirdikleri damarlara ve kapiller—

lere yakin olarak bulunurlar.Kapillerlere yakin bir
AVA'nin elektronmikroskopik gbriintiisiinde,endotel hiic-

releri liimeni oldukga daraltmigtir.Epiteloid hiicreler

longitudinal olarak liimene doZru uzamiglardir.Membrana
elastika interna goriilmektedir.Tunika media'da yer
alan diiz kas hiicreleri isej;sirkiiler olarak siralanmig-
lardir.Tunika adventisyada fibroblastlarin varlifa da
saptanmigtir (Sekil 33),

Arteriol ve veniile yakin bir AVA'nin igik mik-
roskobu kesitinde;birlestirdiZi damarlarin yapisayla
aralarindaki yapi farki morfolojik olarak goriilmek-
tedir.Liimenin gok dar olmasi,duvarinin epiteloid
hiicrelerle gevrilerek olduk¢a kalin gorintisi ile
diger damarlardan ayralir (Sekil 34).

Ayni gekilde bulunan bir bagka damar grubunun
1g1k mikroskopik kesitinde ise; diizensiz bir liimeni
olan AVA'nin,epiteloid hiicrelerle kalinlagmig duvary
ile arteriol ve veniilden farkli oldufu saptanmigtar.
Arteriyal kisminin devami olan membrana elastika inter-
panin sirkiiler diiz kas hiicrelerini igten ve digtan
kugatmasa gortilmektedir.Ancak bu sarma anastomozun
d1g gevresinin yarisinda bulunur ($ekil 35).

Elektronmikroskopik bir bagka ¢aligmada ise;

arteriol ve veniil arasinda bulunan bir damar olugmasi
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gbrﬁlmektedir.ﬁenﬁi ayirica karakteristik bir yapisi
olmayan anastomozun,etrafindaki hiicreler longitudi-
nal olarak siralenmigtir.Tunika media isejkalinla-
gan bir ka¢ sirkiller diiz kas hiicresi ile kusatil-
migtir.Limeni endotel hiicrelerinin varlifiyla ge—
kilsiz goriiniigtedir.Membrana elastika interna

varliginma korumustur (Sekil 36).
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Sekil 33.0Ovaryumda kapillere yakin bir AVA gorinimi.
Kapiller(Xp).
Elektronmikrograf: X 1500.

Sekil 34.0varyumda arteriol ve veniile yakin anastomoz,
Arter(A),Veniil(V),Arterioventz anastomoz(AVA),

Boyama:Hematoksilen-Eosin.

Mikrofotograf: X 750.
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Sekil 35,Bobrekte arteriol ve veniil arasinda AVA.Ar-
teriol(A),Veniil(V),Arterioventz anastomoz(AVA)
Liimen(L) ,Membrana elastika interna(El),
Epiteloid hiicreler(Eph).

Boyama:Toluidin mavisi.

Mikrofotograf: X 750.

Sekil 36.BSbrekte arteriol ve veniil arasinda olugmaya
baglayan anastomoz(—>).Arteriol(A),Ventil(V).
Elektronmikrograf: X 1500.



Tipik bir AVA duverinin elektronmikroskopik go-—
riintiisiinde , tunika mediada sirkiiler ve longitudinal
diiz kas hiicrelerinin,i¢te longitudinal,digta airki-
ler olearak bulunduklera saptanmigtair.Tunika adventis—
yeya yekin kapiller de gorillmektedir (Sekil 37).

Bir bagka kesitte isejendotel hiicrelerinin,si-
toplazmik uzantilar liimene dogru ¢ikinti yaparak,
gekilsiz bir gdriiniim verdikleri saptanmigtir.Tunika
mediada,diiz kas hiicreleri,digta sirkiiler,i¢gte longi-
tudinel olarak siralanmigtir.Longitudinel olanlarin
epiteloid karekterde oldufu,membrana elastika inter-
nanin ise;bulunmadiZfi saptenmigtar (Sekil 38).

Tunika mediade,tunika adventisyadan uzanan bir-
¢ok fibroblastin diiz kas hiicreleri ile birlikte ol-
dugu elektronmikroskopik ¢aligmada gozlenmigtir.Ay-
rica diiz kas hiicreleri arasinda kollagen lifler yer
almaktadair (Sekil 39).

Tunika adventisyada,fibroblastlarin yani sira
kollagen demetler,diizensiz bazi elastik lifler yer
almaktadir.Ayrica elektronmikroskopik olarak ince-
lenen bu kisimda kapillere de rastlanmigtir(Sekil 40).
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Sekil 37.0Ovaryumda AVA duvarinda kas hiicrelerinin
siralanigi.longitudinal kas hiicresi(LKh),
Sirkiiler kas hiicresi(SKh).Kapiller(Kp).
Elektronmikrograf: X 1950,

a5 K3 g0

Sekil 38.0varyum AVA'sinda duvar yapisi.Limen(L),En-
dotel hiicreleri(Eh),Eritrosit(Er).
Elektronmikrograf: X 3000.
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Sekil 39.0varyum AVA'sinda Tunika mediada diiz kas
hiicreleri arasinda bulunan fibrosit ve kol-
lagen lifler.Kas hiicresi(kh).Fibrosit(F),
Kollagen lifler(Kol).

Elektronmikrograf: X 19500.

ENIFAL

A 4%

Jekil 40.0varyum AVA'sinda Tunika adventisya.Elastik
lifler(Els),Kollagen lifler(Kol),Fibroblast-
lar(F),Kapiller(Xp).

Elektronmikrograf: X 19500.



TARTISMA VE SONUG

Arter ve ven arasindaki direkt iligkiyi ilk de-
fa 1707 de arteria ve vena spermatika arasindaki a-
nastomozu tanimlayan Alman anatomist Lealis-Lealis’
dir.Sucquet'in 1862 deki g¢aligmasi rastgele yapila-
r1 tanimlayan bir galigma olarak nitelendirilmigtir,
Hoyer;kulakta,burunda,el parmaklarinda,ayak parmak-
larinda ve penisin cavernoz siniislerinde gostererek
ag¢iklamigtir.1924 de Masson dikkat ¢eken bu gibi
yapilar i¢in anatomistleri ve patologlari uyarica
nitelikte "Glomus timbrleri® adla bir yezi yayinla-
migtir.1930 da Grant yageyan hayvanlarda bu alanda
AVA'lari ilk kez gistermigtir.Clark'an 1938 de kla-
sik literatir yayini AVA'larin gergek “neminin olma-
difaini ifade etmigtir.Bu ihmalin sebebi;Clark’inda
diZerleri gibi sadece gevresel AVA'larda 9a11§mas:
ve viicudun sacral kismindaki regiilasyonun minor ro-
14 olduZunun vurgulanmaesidir.Boyd'un yayini ayni
¥xllarda giriilmiigtir.Boylece bu damarlarin temel bi-
yolojide yer almalarinin zemaninin geldiZine igaret
edilmigtir.Bir yi1l sonra anatomist Clara tarafindan
agaikcazyalniz periferal kisimda deZil,viicudun
birgok organinda bulundufu gerceZfi kabul edilmig-
tir (22).

Bu ¢aligmalardan glintimlize kadar AVA'larin vii-
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cuttaki topoZrafik daZilami igaret edilmigtir.Ancak
bu kadar g¢egitlilik gtsteren bu yapilarin nasal mu~
koza gibi bazi organlarda yapilan galagmalarda gorii-
lememig olmasi bu alanda g¢alaigmalara yonelme ilgisini
arttarmaktadir (25,26).

AVA Morfolojik olarak gegitlilik gosterir.En
basit tipi arteriyal ve ventz segmentler arasinda
kesin simir: olmayan direkt gegididir (Sekil 3,4).
Arteriol ve veniil birlegirken,membrana elastika inter-
na ktpri geklindedir (Sekil 5A,5B,6).BSylece birle-
gen damarlar kendi Szelliklerini gbsterirler (Sekil-
7,8) .Bu gekilde meydana gelen AVA'da ayiraci histolo-
jik karakter gizlenmez (Sekil 9,10).Basit AVA'larin
indirekt tipindejarteriol ve veniil arasanda interme-
diate segmenti olugur (Sekil 2).BSyle bir AVA'da e~
piteleid hiicreler ¢ok sayida yer aldiklarindan,inter-
nmediate segmenti olduk¢a kalindir.Liimen ¢ok daral-
magtir (Sekil 1).

Arteriovenz anastomozlar,diizenli arterlerin ve
aynl capli damsrlarin morfolojisinden farkli tipik
ve iyl bir yapiya sahiptir.En belirgin Hzelli)i ar-
tere yakin kisimda subendothelial destekler iireten
ve arterinin damarla birlegmesinden 8nce kalin tek
diize bir tebakaya uzanan longitudinal diiz kaslarin
bulunmasidar (Sekil 18,19,20).Clara'ya gbtre uzunla-
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masina diz kas hiicreleri bellil anastomosis tiirlerin-
de epiteloid defisime maruz kalir.Mirk ve Rosatti,
insan burnunun anastomozlarinin Clara tarafindan a-
¢iklandi¥z gibi,epitheloid hiicreler igerdiZini ifa-
de etmiglerdir.Temesrekasi ise kargi goriigtedir.
Dawes ve Prichard,kedi ve kopek burnundaki anastamo-
tik arterin kas tabakasinda kismen diiz kaslarin ve kis-
kasmen de epiteloid hﬁcrélerin yer aldiZaini bulmuslardir(22)
Caligmalarimizda,stz konusu hiicrelerin bazilari
diiz kas liflerinin kerskteristiZine sahiptir (Sekil-
17A,17B) ve morfolejik temeldeki tunika medianin kas
hiicrelerinden ayirt edilememektedir (Sekil 27).Bazi-
leri ise epiteloid hiicreler karakterini gbsteriyor-
lard: (Jekil 21,25,31).
Membrana elastika interma subendothelial kaslari,
tunika medianin kas tabakasindan ve tunika adventis-
yadan ayirir.Duvarin dig tabakasi,membrana elastika

internanin bir devami olan elastik bir ak¥dan iba-

rettir (Sekil 27,35).
Bulgularamizdajmembrana elastika interna ba- -

zen yepisini korudufu gibi (Sekil 3,4,6,18,32,33),
bazen gerilemig (Sekil 16),bazende total olarak gi-
rilememigtir (Sekil 22,23%,24,25,26).Ayraca tunika
mediada bulunan sirkiiler diiz kaslari gevirip gerile-
yerek sonlandifi da goriilmiigtir (Sekil 35).

AVA'lar dig goriniig itibariyle basit ve diiz
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olarak bulunabildikleri gibi (Sekil 22,23,24),eZri
biifrii olarakta izlenmigtir (Jekil 17A,17B,18,19,21).
Bununla birliktej;nasal mukozada olduZu gibi,cicek
geklinde gorinimli (Sekil 29,31,32) olanlara da
rastladak (26).

AVA'lar,birlestirdikleri arteriol ve veniile ya-
kain olarak bir arada bulunabildikleri gibi (Sekil-
(20,34,36),bazen de yalnizca anastomoz arterioluyla
birlikte izlenmigtir (Jekil 11,12,13,14,15).Ayrica
AVA*larin c¢ofunlukla kapillere komgu olduklari gb-
rilmiigtir (Sekil 33,37,40).

AVA'laran kalin duvarlarinin daire geklinde ve
uzunlamegina diizenlenmig diiz kas hiicrelerinden iba-
ret oldu¥w bilinmektedir (Sekil 37).A¢aklak genel-
likle dar ve liimene doZru gikinti yapmigtir (Sekil-
28,29).

AVA liimeni c¢egitlilik gbsterir.Endotel hiicrele-
riyle oldukc¢a daralmig (Sekil 24,26,33) izlendiji
gibi; yarzk (Sekil 25,31)ve yirldiz geklinde olan 1li-
men yapilarina da rastlanmigtair (Sekil 28,29).

Basit tipte indirekt AVA'laran bazi Gzellikleri;
epiteloid karakterde diiz kas hiicrelerinin longitudi-
nal ytnlendirilmig birka¢ plikayi olugturmasidir.Bu
plikalar,sirkiiler diiz kas hiicre katmanlari i¢inde-
dirler ve vaskiiler liimene gekilsiz bir gbriiniim ve-
rirler (Sekil 25,26).Tavgan kulafindaki AVA'nin kont-
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raksiyonu ve geniglemesi agafidaki gibi ag¢iklanabi-
lir.Digtaki sirkiiler diiz kas hiicrelerinin kontrak-
siyonu damar capinda azalir,ig¢gteki dallenmig hiicre-
lerin longitudinal plikada kisalmasi ile neticelenir,
Bu ylizden ayni zamanda kasilan sirkiiler dig ve dal-
lanmig ig¢ diiz kas hlicreleri,vaskiiler liimenin kapan-
masing neden olabilir.DiZer taraften baZ dokusu ele-
manlari,AVA gevgemig haldeyken,dag sirkiiler kati ve
aynl gekilde uzanan longitudinal plikanin yayalap
geniglemesine yardim ig¢in elastik destek roliini iist-
lenebilir (55).

AVA Limeninin agilap kapanmasinda rol oynayan
epitheloid hiicreler,anastomoz yapilarinda gbriildiik-
leri gibi (Sekil 1,21,25,26),yastikcakla arterler,
juxtaglomerular apparatus,komplex glomus anastomoz
duvarlarinda da bulunurlar (22).

Deri AVA'lara li¢ segmental yapiya sahiptir.Bun-
lar;arteriel,ventz ve intermediatedir,Tipik arteri ve
venin diizenli endothelial hilcre izlenimlerini gtster-
mek yerine intermediate segment morfolojisi;difer da-
marlardaki endothelial hiicrelerinkinden deha diizensiz
ve daha genig olan,girinti g¢ikintalarla ayrilmig ve
spiral geklinde diizenlenmig,deZigken uzunluklardaki
kenarlar veya Onemli longitudinal katlara sahip ol-
makla ayirt edilebilir.Muhtemelen bu katlar uzunla-
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mesing myoepithelial hiicre tabakalarinin izlerini
gosterir .Bu tabakalar intra-arterial yastik tarzinda
liimen ig¢erisinde g¢ikinti yapar.Bu tabakalar longitu-
dinal sfinkter gibi kan akigini diizenleyebilir veya
tikayabilir (41).

Bulgularimiz igerisinde;Bobrek ve Ovaryumda da
deri AVA'lari gibi arterial,ventiz ve intermediate
olmak iizere i¢ segmental yapiya sahip anastomozlar
gorilmigtir (Sekil 1,2).intermediate segmente ait
longitudinal ¢ikinti yapmig endotel hiicreleri de iz-
lenmigtir (Jekil 27,28,29,30).Bu hiicreler liimen ice-
risine ayni katlantilari gbndererek liimeni oldukcga
daraltmiglardar (Sekil 22,24,25,26,38).

Rhodin,normal muskiiler arterlerin tunikas media—
sanin diiz kas hiicresinden bagka hiicre igermedi¥ini
afylemigtir.Tavgan kulaZindaki AVA'nan tunike media-
sinda bazi fibroblastlar gbzlenebilmigtir.Tunika ad-
ventisyadaki birkag fibroblast diiz sitoplazmik uzan-
t1larinin,medianin derinlerine doZru ilerlediZini
gbstermigtir.Adventisyanl ve medial fibroblastlarin her
ikisinde de sitoplazmik uzentilari birbiri ile yakin
membran iligkisiyle bajlanti kuarmuglardair.Dliz kas
hiicreleriyle de iligkileri vardar (55),

Galigmelarimizdajtunika adventisyada bulunan
fibroblastlarin,tunike mediaya uzantilar génderdi¥ini
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saptadik (gekil 16,20).Ayrica tunika mediadaki kas
hiicreleri aresinda kollagen fibrillerin bulunduZunu
da izledik (Sekil 39).

Bazi aragtiricilar,tunika adventisyada myelinli
ve nmyelinsiz sinir sonlanmalarindan bahsetmiglerdir,
f1jima ve arkedaglari ktpek dilinde,medio-adventisyal
gsanirde dikkate defer olarak bulmuglardir (37).Buna
kargin;Cauna 1970,Grodman 1972,Kondo 1972,Georges ve
arkadaglari 1977,Molyneux ve Brydem 1978,Curri 1979,
Béck 1980,tavgan kulaZinin anastomotik kanallarinda
daha tnce ki AVA'lara kiyasla sinir bakimindan ye-
tersiz belirtmiglerdir (55).

Biz de c¢aligmamizda sinir bandlarina rastlama-
dik.Bu durum ;kismen akson bandlaranin dafilimain-
daki defigiklikten,kismen g¢aligilan dokulardaki si-
nir eksikliZinden ve ytntem farkindan kaynaklanmig
olabileceZini dilgindiirmektedir.

Tanika adventisyada 4-6 kat fibroblasttan olu-
gan hilcrelere Orten hiicreler denir.Iajima ve arka-
daglari,tavgan kulaZfy AVA'sindaki Orten hiicreleri-
nin,lameller katlarinin yaklagik bir ka¢ aksondaﬁ
olugan transmitterlerin kaybini Gnlemek ig¢in fonk-
siyon gosterdifini ileri stirmliglerdir.Bunun diginda
diz fibroblastlar veya Orten hiicreler;fibrogenesiz,
fagositoz ve barier olmak lizere ii¢ fonksiyonu yerine
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getirirler (55),

galigmalaramizda,tunika adventisya birkag¢ fib-
roblastin bulundufunu (Sekil 18,28,29),az sayida
kollagen fibriller ve elastik fibrillerin varliZini
saptadik (Sekil 40).

Ovaryum konusunda morfolojik galigmalar yetersiz-
dir.Reynolds,corrosion cast kullanarak arteriolden venbze
kadar tavgan ovaryumunda Corpus Luteum(CL) ile ve bu-
nun tam tersini yaparsk vinyliteyi gecirmigtir.Baza
yazarlar,sant mekanizmalarina uyabilecek ovaryum da-
marlarindaki histolojik yapilari da kaydetmiglerdir.
Goding ve arkadaglari,arteriovensz gantlarinin his-
tolojik delilinin koyun ovaryumunda bulunduZunu be-
lirtmiglerdir (56,57). Tavganda,CL kan akisinin ya-
lane1l gebelik esnasinda ¢ok fazla oldufu belirtil-
migtir.Juteal faz doneminde kan akigi diizenlenme-—
sinde yer alan arterioventz gantlaranin roliinii,Ahren
ve arkadaglarinin tavgan ovaryumundaki galigmasi des-
teklememig;ovaryumda kan akig deFigikliklerini,arte-
rioventz gantlarin diginda,tteki damarlar iizerindeki
prekapiller seviyesinde aktif sinirsel veya humoral
fakttrler tarafindan diizenlendiZini ifade etmigler-
dir.Galagmalarinda,fellikiiler ve luteal ovaryumlarda
arterioventz gantlarin Snemli fonksiyonlarina dair
herhangibir delil bulamamiglardar.Neticede;biiylik
farkliliklar giosteren ve ovaryum kan akiginin direkt
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ve indirekt 6lglilmesinin,arterioventz santin diginda
diZer faktdrlerle acgiklanmasi gerektiZini ifade et-
miglerdir (56).

Yalanci gebelik ve gebelik tarif edilmesine
ragmen bu defigimleri diizenleyen mekenizmslar agik
deZildir.Hormonlar,aminler ve dolagim kontrollerini
de kapsar.Luteolitik evre ,progesteron salgisi ve
ovarian kan akiginda hissedilir bir azalmayla ka-
rakterize edilir.Corpus luteuma kan akigindaki dii-
glig,var olan bu kan arteriovendz gantlar nedeniyle-
dir.Corpus luteuma kani bu gantlar gotiiriir.Devoto
ve arkadaglari yalanc1 gebelife sahip tavgan ovar-
yumunda arterioventz gantlarin bulunmadigini ifade
etmiglerdir (58)..

Bbbreklerdeki arteriovendz anastomozlarla il-
gili kKlinik yayanlar bulunmakla birlikte,morfolojik
celigmalar yeterli diizeyde deZildir (51-53%). -

Iijima ve arkadaglari,AVA'nin fonksiyonunu an-
lamak i¢in damar duvar yapisini tiimiiyle anlamak ge-
rektiZini ,ancak AVA duver yapisinin transmisyon e-
lektronmikroskobunda tam olarak analizinin zorluZu-
nu,elektronmikrograflarin gdrevinin sadece i¢ duvar
kalinlaZini deZil,konuya kuvvetli bir ¢dziim getir-
mek olmasi kansatinde olduklarini belirtmiglerdir(ss),

Calismalaramizda;AVA varlifanin tavgan ovaryumunda
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son ¢aligmalarda bulunamamis Olmasi Ve yapisinin ge-
gitliliZi gz oniine alinarak i1gik ve elektron mik-
roskopi bulgularini birbirine paralel olarak destek-
leyici olmasi diiglincesiyle birlikte deferlendirdik.

Aragtirmacilar AVA'lari,basit ve glomus anasto-
mozlar olarak ayarmiglardir.XKlasik kitaplarda ayni
gruplamayi kabul eder (1,18,19,20,43).Shermen ise,
bu iki gruplamayi temel olarak kabul etmekle bir-
likte AVA yapilarinda bulunan epiteloid hiicrelerine
gbre basit AVA'larij;direkt ve indirekt olmak lizere
iki alt gruba ayirmigtir.Ayriaca glomus anastomozu,
yapyr 6zelliZinden dolay: indirekt anastomoz olarak-
ta vurgulamigtir.Glomus tipi anastomozlaraj;deri ve
tirnak yataklarindakilerde olduZu gibi "glomera" veya
carotid ve coccgeal ciszimcikte oldufu gibi komplex
glomus ansstomosis ismide verilmigtir (18).

Bizde bulgularimizda yer alan AVA'lari klasik
kitaplardaki gruplamayi eses alarsk yaptik.Ancak
btbrekteki calismalarimizda,karsilagtiZimiz farkla
AVA yapilarindan dolayi da,basit anastomozlari
Sherman'in gdriigleri doZrultusunda direk ve indirek
olarak iki alt gruba ayirarak isimlendirdik.

Calismalarimiz neticesinde;bdbrek ve ovaryumda
glomus tipte anastomoza rastlamadik.Her iki organda

gordiifiimiiz AVA'lar basit tipte idi.Ancak,bbbrekte
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AVA yapilarinin farkli ozellikte oldugunu saptadik,
Bunlar direkt 6zellik gosterenler (Sekil 3,4,6,9,10)
ve indirekt dzellikte olanlardir (Sekil 1,2,5B,12,-
35,36) .Ovaryumda bulunan AVA'larda bu yapi: farkli-
liklarina rastlamadik.Onlarin isimlendirilmesini ise;
bobrek AVA'larainin yapi 0zelliZi gtz Oniline alinarak,
basit indirekt (Sekil 17-29,31-34) olarsk yaptik.

Sonug¢ olarak;¢aligtigamiz organlardan bdbrekte,
AVA yapisiyla ilgili kaynaklarin morfolojik agidan
yetersiz olugu nedeniyle bu organ tizerinde yapilan
caligmalara katkida bulundufumuzu dilglinmekteyiz.AVA
varliZi tartigma konusu olan tavgan ovaryumuyla il-
gili ¢aligmalara isej;kanitlar sunarak,varlifina des-
tek olmaek istedik,bu konuda galigmamizin,yapilacak
aragtirmalara igik tutacak nitelikte olabilecegi
kanaatini tagimaktayirz.



OZET

Arterioventz Anastomozlarin Yapisinain Isik ve

Elektronmikroskopik Olarak Incelenmesi

Arteriovendz anastomozlar (AVA), kiigiikk arterler-
le venler arasindaki direkt baflantilardair.Viicuttaki
daZilim alanleri ¢ok genigtir.Termoregiilattr ve vas-
kiiler basancain diizenlenmesinde Snemli rol oynadikla-
r1 gibi,yliksek kan akig seviyesi de saflarlar,

Vicuda safladikleri faydalari pek ¢ok olan AVA'
larin morfolojileri olduk¢a ¢egitlilik gosterir .Bir-
legtirdikleri arteriol ve veniilden daha farkla bir
yapiya sahiptirler.

Bu galigmada,tavsgan bObrek ve ovaryum dokula-
rinda AVA'larain morfolojileri igik ve elekitronmik-
roskopi diizeyinde incelenmig olup,bu dokulara ait
AVA gegitliliZi ve yapisz gtzlenmigtir.



SUMMARY

Examination of the Structure of Arteriovenous

Anastomoses (AVA) by Light and Electronmicroscopy

Arteriovenous anastomoses are direct connections
between small arteries and venules,They have wide
range of distribution in body.They both play an
important role in regulating the vascular pressure
énd function as a thermoregulator and provide a high
level of blood flow.

Arteriovenous anastomoses,vwhich avail a lot,
have a variety of morphology.Their structures are
more different than ones of arterioles and venules,
vhich they united.

In this study,AVA morphologies seen in the
tissues of rabbits kidneys and ovarium have been
examined by light and electrommicroscopy and AVA
structure and variety in the tissues have been

observed.
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0ZGECMIS

1955 Yilinda Sivas'ta dozdum.ilk ve orta ogre-
nimimi Sives'te tamamladim.1978 yilinda Atatiirk Uni-
versitesi,Fen Fekiiltesi,Biyoloji Boliimiinden mezun
01dum,1985 yilinda Cumhuriyet Universitesi,Tap Fa-
killtesi,Anatomi Bilim Dalanda Aragtirma Gorevlisi
olarak ¢aligmaya bagladim,1987 yilinda "Sivas Yore-
sinde Os Trigonum Oraninan Radyolojik Olarak Arag-
tirilmasi” konulu Yiiksek Lisans tezimi tamamladaim,

Halen ayni bilim dalainda gbrevime devam etmek-
teyim.
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