Goztepe Tip Dergisi 20: 161-163, 2005

ISSN 1300-526X

KLINIK ARASTIRMA

Anatomi

Commissura anterior, corpus pineale ve massa
intermadia’nin morfometrik anatomisi
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OZET

Bu ¢calismada 81 adet % 10 formalin ile fikse edilmis ve her-
hangi bir makroskobik patoloji icermeyen eriskin kadavra
beyni kullanilarak ventriculus tertius ile yakin komguluklart
bulunan commissura anterior, corpus pineale ve massa inter-
media morfometrik olarak incelenmigtir.

Olgiimlerimizde commissura anterior’un én-arka mesafesi
2.520.56 mm (3.8-1.1 mm.), yiiksekligi ise 3.920.8 mm (5.8-
1.84 mm.) olarak gozlendi.

Massa intermedia’ nin fornix cerebri’ye olan uzakligi 5.25+
1.78 mm (9.2-1.44 mm.) olarak saptandi. Massa intermedia
foramen interventriculare’ye 4£0.91 mm (6.3-2.5 mm.), ven-t-
rikiil tabanina ise 6.26*1.26 mm (8.2-3.1 mm.) uzakliktayd.
Ayrica massa intermedia, commissura anterior’a 6.58+1.2
mm (9.04-4.22 mm.), commissura posterior’a ise 9.76%£2.08
mm (13-3.1 mm.) mesafede saptandi.

Son agamada ise corpus pineale’nin én-arka mesafesi 6.62+
1.5 mm (9.3-1.88 mm.), yiiksekligi ise 3.78+0.65 mm (5-2.4
mm) olarak saptandi.

Anahtar kelimeler: Uciincii ventrikiil-commissura anterior-
corpus pineale-massa intermedia-anatomi

SUMMARY

Morphometric anatomy of anterior commissure,
pineal body and massa intermedia

This study used 81 adult cadaver cerebral hemispheres witho-
ut macroscopic pathology, fixed with 10 % formalin to investi-
gate the morphometry of the anterior commissure, pineal body
and massa intermedia which are in close relation with the
third ventricle.

We observed the anterior-posterior distance of the anterior
commissure as 2.5£0.56 mm (max. 3.8-min. 1.1 mm), and he-
ight as 3.9%£0.8 mm (max. 5.8-min. 1.84 mm).

The distance of the intermediate mass to the cerebral fornix
was measured as 5.25t1.78 mm (max. 9.2-min. 1.44 mm). The
distances of massa intermedia to the interventricular foramen
and to the lowest point of the ventricle were 4+0.91 mm (max.
6.3-min. 2.5 mm.) and 6.26+1.26 mm (max. 8.2-min. 3.1 mm),
consequently. The distance of the massa intermedia to the an-
terior commissure was 6.58*1.2 mm (max. 9.04-min. 4.22
mm), and the posterior commissure was 9.76+£2.08 mm (max.
13-min. 3.1 mm). The anterior-posterior distance of the pineal
body was 6.62x1.5 mm (max. 9.3-min. 1.88 mm.) and the he-
ight was 3.78+£0.65 mm (max. 5-min. 2.4 mm.)
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Commissura anterior, corpus pineale ve massa interme-
dia ventriculus tertius ile yakin iligskide bulunan yapilar-
dir. Commissura anterior, ventriculus tertius’un on du-
varinda, corpus pineale ventriculus tertius’un arka duva-
rinda bulunurken, massa intermedia ise ventriculus terti-
us’un yan duvarlarini birbirine baglar (Sekil 1, Resim 1)
(1-3), Kraniofaringioma, glioma ve kolloid kistler gibi
ventriculus tertius icerisinde yer kaplayan olusumlara
yapilacak cerrahi girisimlerde dikkat edilmesi gereken
olusumlardir.

Commissura anterior, her iki beyin hemisferindeki esit

merkezleri birbirine baglayan commissural yollardan bi-
risidir. Cerebrum'un midsagittal kesitlerinde gozlenir ve
temporal loblar1 birbirine baglar (2:3). Adhesio intertha-
lamica veya connexus interthalamicus adi da verilen
massa intermedia, talamus'un ventriculus tertius'un yan
duvarimi olusturan i¢ yiiziinde bulunan ve iki taraf thala-
mus'unu birbirine baglayan bir olusumdur 5.7, Corpus
pineale ise, epithalamus yapist igerisinde bulunmakta-
dir. Colliculus superior, pulvinar ve splenium corporis
callosi arasinda bulunur. Isikla ilgili sinyalleri endokrin

sinyallere doniistiiren bir néroendokrin transduserdir (1-
3).
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Bu ¢alismanin amaci; commissura anterior, corpus pine-
ale ve massa intermedia’nin anatomik ozelliklerinin in-
celeyerek ventriculus tertius ile ilgili cerrahi operasyon-
larda, bu yapilarin da degerlendirilmeye alinmasina yar-
dimct olabilmektir.

MATERYAL ve METOD

Bu calismada, Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Anatomi Anabi-
lim Dali'nda bulunan ve egitim amaciyla kullanilan 81 adet %
10 formalin ile fikse edilmis ve herhangi bir makroskobik pa-
toloji icermeyen eriskin kadavra beyni kullanildi. Bu beyinler-
de ventriculus tertius ile iliskide bulunan yapilar diseksiyon
mikroskobu altinda belirgin hale getirildi ve commissura ante-
rior, corpus pineale ve massa intermedia ile ilgili 6lctimler ya-
pildi. Olgiimler igin dijital kumpas kullamld1 ve elde edilen
verilerinin ortalamalar1 ve standart sapmalar1 hesaplandi.

BULGULAR

Calismamizda commissura anterior, corpus pineale ve
massa intermedia’nin morfometrik 6zellikleri incelendi.
Birinci asamada lamina terminalis ve rostrum corporis
callosi izlenerek commissura anterior’un yeri saptandi
ve on-arka mesafesi ile yiiksekligi olgiildii. Olgiimleri-
mizde commissura anterior’un 6n-arka mesafesini
2.5+0.56 mm (maks. 3.8-min. 1.1 mm) olarak saptadik.
Commissura anterior’un yiiksekligi ise 3.9+0.8 mm
(maks. 5.8-min. 1.84 mm) olarak olciildii.

Ikinci olarak massa intermedia incelendi. Massa inter-
media bulunan drneklerde, massa intermedia’nin ventri-
culus tertius ile komsuluk yapan diger 6nemli yapilarla
olan iligkisi degerlendirild. Massa intermedia’nin fornix
cerebri’ye olan uzakligir 5.25+1.78 mm (maks. 9.2-min.
1.44 mm) olarak saptandi. Massa intermedia foramen
interventriculare’ye 4+0.91 mm (maks. 6.3-min. 2.5
mm), ventrikiil tabanina ise 6.26+£1.26 mm (mams. 8.2-
min. 3.1 mm) uzakliktaydi. Ayrica, massa intermedia’-
nin commissura anterior ve commissura posterior’a olan
uzakliklar1 da o6l¢iildii. Bu 6l¢iimlerin sonucunda massa
intermedia, commissura anterior’a 6.58+1.2 mm (maks.
9.04-min. 4.22 mm), commissura posterior’a ise 9.76+
2.08 mm (maks. 13-min. 3.1 mm) mesafede saptandi.

Son asamada ise, ventriculus tertius arka duvarinda bu-
lunan corpus pineale, colliculus superior ve splenium
corporis callosi arasinda bulunarak belirginlestirildi ve
on-arka mesafesi ile yiiksekligi ol¢tildii. Buna gore; cor-
pus pineale’nin 6n-arka mesafesini 6.62+1.5 mm (maks.
9.3-min. 1.88 mm), yiiksekligi ise 3.78+0.65 mm

162

Goztepe Tip Dergisi 20: 161-163, 2005

el
igo

Sekil 1. Massa intermedia, corpus pineale, commissura anterior
ve cevre yapilar.

mi: massa intermedia

cpi: corpus pineale

ca: commissura anterior

fi: foramen interventriculare

cpo: commissura posterior

vt: ventrikiil tabani

Resim 1. Massa intermedia, corpus pineale, commissura anterior
ve cevre yapilar.

mi: massa intermedia

cpi: corpus pineale

ca: commissura anterior

fi: foramen interventriculare

cpo: commissura posterior

vt: ventrikiil tabani

(maks. 5-min. 2.4 mm) olarak saptandi.
TARTISMA

Ventriculus tertius beynin ulasilmasi en zor bolgelerin-
den birisidir. Ayrica, cok 6énemli yapilarla yapmis oldu-
§u komgsuluklarindan dolay1, bu bolgede yapilan cerrahi
operasyonlar oldukca risklidir. Bazi 6nemli norolojik
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yapilara insizyon yapmadan bu bolgeye ulasmak miim-
kiin degildir (0-8). Ventriculus tertius icerisinde gozle-
nen yer kaplayan olusumlara miidahale edilmek istendi-
ginde, bu bolgeye giris i¢in genellikle 4 degisik yol izle-
nir. Birinci yol yukaridan, ventriculus lateralis ve fora-
men interventriculare yoluyla yapilan girisimdir. Ikinci
yol 6nden lamina terminalis yoluyla, {i¢iincii yol ise ar-
kadan regio pinealis yoluyla yapilmaktadir. Alttan yapi-
lan son girisim tiirlinde ise ventriculus tertius’un tabani
kullanilmaktadir ®), Her girisim tiiriiniin kendine 6zgii
komplikasyonlar1 bulunmaktadir. Bizim ¢aligmamiz agi-
sindan dnden yapilan miidahalelerde commissura anteri-
or, arkadan yapilan miidahalelerde ise corpus pineale
zarar gorebilmektedir.

Formalin fiksasyonuna bagli olan birtakim vaskiiler ve
noral doku degisikliklerine ragmen, kadavra calismalari
oldukga 6nemli veriler saglamaktadir (9. Taze ve fikse
edilmis beyinler kullanilarak ventrikiiler sistem morfo-
metrisi lizerine yapilan bir caligmada, iki grup arasinda
ventrikiiler sistem hacmi bakimindan bir fark gézlenme-
mistir @), Aym calismada, formalin ile fikse edilmis be-
yinlerde, taze orneklere gore uzunluklarda % 1.5, genis-
liklerde ise % 1.2 gibi ihmal edilebilecek azalmalar ol-
mustur.

Ventriculus tertiusile ilgili yapilan en kapsamli calisma-
lar Lang'in yapmis oldugu ¢alismalardir (6.7, Bu calis-
malarda, massa intermedia'nin komguluklart incelenmis
ve massa intermedia-fornix cerebri mesafesinin 5.06
mm., massa intermedia-commissura posterior mesafesi-
nin 9.39 mm., massa intermedia-ventrikiil taban1 mesa-
fesinin ise 8.47 mm oldugu belirtilmistir. Bizim calig-
mamizda ise massa intermedia'nin fornix cerebri'ye olan
uzakligi 5.25 mm., commissura posterior'a olan uzakligi
9.76 mm., ventrikiil tabanina olan uzaklig1 da 6.26 mm
olarak bulunmustur.

Klasik kaynaklarda, corpus pineale'nin 6n-arka uzunlu-
gunun 7-8 mm., yliksekliginin ise 4-5 mm oldugu belir-
tilir (I-3), Lang ve ark., corpus pineale'nin 6n-arka mesa-
fesinin 7.97 mm., yiiksekliginin ise 4.25 mm oldugunu

belirtmislerdir (7). Yine, Lang ve ark. yapmis olduklar
bir bagka calismada ise, corpus pineale 6n-arka uzunlu-
gunun ortalama 8.8 mm oldugunu bildirmislertir (10),
Bu konuda arastirma yapan diger arastirmacilar olan
Spiegel ve Wycis de, corpus pineale 6n-arka mesafesini
7.8 mm olarak belirtmiglerdir 1. Caligmamizda 6n-ar-
ka uzunluk ortalama 6.62 mm, yiikseklik ise ortalama
3.78 mm olarak saptandi.

Ventriculus tertius’a yapilan cerrahi girisimlerde noro-
nal yolarin ve dnemli noro-anatomik yapilarin korun-
mas1 onemlidir. Bu bolgenin normal yapilarmin morfo-
metrisi, yapilacak cerrahi yaklasimin planlanmasi ve ba-
sarisinda biiylik rol oynar. Bu calismada, ¢ok sayida ka-
davra orneginden elde edilmis olan morfometrik veriler
kisiler arasindaki varyasyonlarin ¢oklugunu ve bolgeye
cerrahi yaklagimlarda 6nemli yapilarin dikkatli olmayan
girisimlerde hasar gorme riski tasidigini gostermektedir.
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