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Sonralar› Yale Üniversitesinde Fizyoloji Sterling Profesörü olan John F. Fulton, M.D.’nin, Mart 1953’de The

Netter Collection of Medical Illustrations Cilt I’in ilk bask›s›na önsöz yazarken bu önsözün 30 y›l sonra da ge-

çerli olaca¤› konusunda bir düflüncesi oldu¤unu sanm›yorum. Bu önsözü buraya almam›z›n nedeni  kitab›n

devaml›l›¤›n› sürdürmek olup The Netter Collection of Medical Illustrations’›n bir dizi yeni bask›s›nda önce-

likle neyin gözetildi¤ini anlatman›n daha iyi bir yolu da bulunmamaktad›r.

‹nsan merkezi sinir sistemi anatomisi hakk›ndaki ilk kitaplar nadir olarak yeterli ölçüde resim içermekte

olup bunun nedeni, mumyalama sanat›n›n bilinmesine karfl›n bu ifllemin beyin ve omurili¤in korunmas› için

ender olarak kullan›lm›fl olmas›d›r. Bu ise bir anatomist veya patolo¤un beyini incelemek için açt›¤› zaman

bu dokunun genellikle yumuflam›fl ve bozulmufl olmas›na ve anatomik incelemeler için uygun olmamas›na

neden olmufltur. Beyin yap›lar›n›n ilk yeterli resimleri 1543’de yay›nlanan Andreas Vesalius’un Fabrica’s›nda

bulunmaktad›r. Bu yazara ait, sinir sistemini temsil eden levhalar ana yap›lar›n birço¤unu içeriyorsa da sul-

kuslar düz halde olup hemisferlerin kendileri de az çok büzülmüfl bir görünümdedir. Bununla beraber Vesa-

lius, beyincik, beyin ventrikülleri ve kafa sinirlerinin ço¤u dahil insan beyinin ana yap›lar›n›n resimlerini çiz-

mifltir.

Daha sonra yap›lan kefliflerde serebral ventriküllerin Vesalius’dan y›llarca önce Leonardo’nun el yazma-

lar›nda çok daha ayr›nt›l› bir flekilde çizilmifl oldu¤unu ortaya koymufltur. Leonardo ventrikül sistemine bal-

mumu enjekte etmifl ve bunu saran kortikal dokuyu eriterek ventriküllerin do¤ru bir kal›b›n› ç›kart›p bunu

not defterine çizmifltir; öte yandan, bu mükemmel resimler maalesef hemen hemen dörtyüz y›l topluma mal

olmam›flt›r.

Merkezi sinir sisteminin çeflitli bölümlerinin anatomik resimlerini çizen di¤er birçok onalt›nc› yüzy›l ana-

tomisti bulunmaktad›r. Bunlardan, vagus dahil kafa sinirlerine ait levhalar› çizen Eustachio bu yap›lar› re-

simleyen Vesalius’dan sonraki önemli bir ilerlemeyi temsil eder. Daha sonra, Ghirlandajo’nun torunu olan ve

daha çok Vidius ad›yla tan›nan (ad›n›n Latince flekli) Florentine Guidi, ailesinden miras kalan ressaml›k ye-

tene¤ini kullanm›fl ve resimli bir anatomi ve bir cerrahi kitab› haz›rlam›flt›r. Vidius’un ça¤dafl› olan Costan-

zo Valorio 1573’de optik sinirler hakk›nda bir monograf yay›nlam›fl olup bu kitap kendisinden önce yay›n-

lanm›fl bütün resimlerden çok daha do¤ru bir flekilde beyin taban›n› gösteren bir resim içermektedir. Bu re-

sim ancak 1674’de Thomas Willis’in Cerebri anatome’sinde bulunan meflhur levha taraf›ndan afl›lm›flt›r. Hala

Willis’in ad›n› tafl›yan damar poligonunu gösteren bu resim, Londra’da Sir Charles Scarborough’nun anato-

mi bölümünde asistan olarak çal›fl›rken kan damarlar›na enjeksiyon yapma tekni¤ini ö¤renen genç Christop-

her Wren taraf›ndan çizilmifltir. Wren bu yeni yöntemi Oxford’a tafl›m›fl olup bu arter poligonunun Willis ye-

rine Wren taraf›ndan keflfedilmifl oldu¤undan daima kuflku duymuflumdur.

Onyedi ve onsekizinci yüzy›llarda, Vieussens (1685) ve Ridley (1695) taraf›ndan yay›nlanan monografi-

lerde oldu¤u gibi beyin ve omurili¤e ait di¤er bir grup kayda de¤er resim bulunmaktad›r. Onsekizinci yüz-

y›lda sinir sisteminin en dikkate de¤er levhalar› Jan Ladmiral ve Jacques Fabian Gautier d’Agoty taraf›ndan

çizilmifl renkli resimlerdir. Bu ressamlar taraf›ndan kullan›lan renklendirme ifllemi, bunlar›n her ikisinin de

kendi keflifleri oldu¤unu iddia etmelerine karfl›n olas›l›kla German LeBlon’a aittir, zira bu ressamlar›n her iki-

si de LeBlon’un asistan› olarak kendisiyle çal›flm›fllard›r.

Ondokuzuncu yüzy›l boyunca sinir sisteminin anatomik resimlendirilmesi hakk›nda pek az ilerleme kay-

dedilmiflse de burada bir anatomist olmaktan ziyade bir ressam olan ve genellikle söylendi¤ine göre anato-

mik resimleri kendi eliyle renklendiren Charles Bell’in haz›rlad›¤› levhalara iflaret etmek gerekir. Bunun ya-

n›nda Cruveilhier’in levhalar›n› da belirtmek gerekmektedir. Bu yazar taraf›ndan çizilen merkezi sinir siste-

mi tümörleri resimleri o zamana kadar çizilmifl veya o zamandan bu zamana yay›nlanm›fl en mükemmel re-

simlerdir.

Modern ça¤›n bafllamas›yla elle boyama büyük ölçüde ortadan kalkm›fl ve yerini Spalteholtz gibi Alman

anatomistlerin kulland›¤› üç renkli ifllemlemeye b›rakm›flt›r. Dr. Frank H. Netter’in güzel resimlerinden olu-

flan bu cilt, sinir sistemine ait yap› iliflkilerini dikkat ve do¤rulukla sunabilmek için günümüzdeki her ça¤dafl

ayg›t› kullanm›flt›r. Görsel yard›m›n bir e¤itim yard›m› olarak yaz›l› sözcüklere efllik etmesinin büyük de¤er

kazand›¤› günümüzde bu zarif ve son derece gerçekçi resimler, sinir sisteminin ifllevlerini ö¤retmek veya ö¤-

renmek isteyen herkese kendini sunmaktad›r. T›p tarihi içinde yer alan ve hatta hekim de olmayabilen çok

say›da sanatç›n›n eserlerinin mükemmeli¤i aç›s›ndan kal›c› bir sayg› ve takdir kazanm›fl olmalar›na karfl›n

sunulan bu çok iyi resimlenmifl çizim koleksiyonu ressam ve hekim kimli¤inin tek bir kiflide toplanm›fl olma-

s›n›n ürünüdür. Dr. Netter’in yap›lar›n ifllevleri hakk›ndaki bilgisi bu yap›lar›n çizimlerine netlik kazand›ran

ana etkendir.

Önsöz
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Dr. Kaplan, Dr. Kuntz ve Dr. Bovin (yeni bask›da, Dr. Angevine, Dr. Crelin, Dr. Mauro, Dr. Mitchell, Dr.

Peterson, Dr. Sheldon ve Dr. Wood) taraf›ndan resimlere eklenen aç›klama ve tan›mlamalar kuflkusuz bir

ders kitab›n›n yerini alamazlarsa da yeterince kapsaml› ve ve özetleme sanat›n›n usta ifli yap›tlar›d›r. Resim-

ler ve metinlerin bir araya getirilmesi aç›kça anlafl›laca¤› gibi çok içten ve baflar›l› bir iflbirli¤inin ürünü ol-

mufltur. Kendilerine dan›fl›lan uzmanlar, kiflinin kendisine ait bilimsel katk›lar›n izini ilgili alanlarda kolay-

l›kla sürebilmesi nedeniyle hem resimlere ve hem çeflitli ayr›nt›lar›n gösterilme yöntemleri üzerine parmak

izlerini b›rakm›fllard›r.

Ö¤rencilerin kafas›n› s›kl›kla kar›flt›ran bir konu (Reil adas›n›n pozisyonu) Dr.Netter’in Levha 17’de yer

alan (flimdi, Bölüm II, Levha 1) çizimleri ile harika flekilde çözümlenmifltir. Levha 16’da sunulan Willis Poli-

gonu’nun resmi (flimdi, Bölüm III, Levha 4) muhtemelen herhangi bir ça¤dafl anatomi kitab›nda bulunacak

en net çizimdir. Beyinci¤in ba¤lant›lar›n› konu alan Levha 44’deki çizim (flimdi, Bölüm VIII, Levha 38) de ile-

ri derecede ayd›nlat›c› olup kad›n genital sisteminin innervasyonu hakk›nda Levha 72’deki çizim de (flimdi,

Bölüm IV, Levha 21) mükemmeldir.

Bu çizimler yüksek kalitesini koruyan bir çal›flmaya ait sadece birkaç örnektir.

Önsöz

JOHN F. FULTON, M.D.
NEW HAVEN, MARCH, 1953
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Çeviri Editörü Önsözü Teknolojideki geliflmelerin yo¤un flekilde meslek hayat›m›za girmesiyle birlikte elektronik olarak bilgiye

ulaflmak kolaylaflm›fl olmas›na karfl›n bas›l› bilgi geçerlili¤ini hala sürdürmektedir. Söz konusu olan gerçek-

çi ve ayr›nt›l› temel anatomik çizimler oldu¤unda bu geçerlilik daha da artmaktad›r. Bu ba¤lamda Netter At-

laslar›’n›n nörolojik bilimlerin ö¤renilmesi ve ö¤retilmesindeki önemli yeri ve de¤eri de halen büyük ölçüde

korunmaktad›r. ‹lk haz›rlan›fl› ve t›bb›n  kullan›m›na sunulmas›ndan itibaren y›llarca alan›m›zda ana kaynak

kitaplardan birini oluflturan Netter Atlas› flu an mesle¤inde olgunluk ça¤›n› yaflamakta olan bir ço¤umuzun

hem kendi e¤itiminde hem de e¤itimci olarak çal›flmalar›nda büyük katk›lar sa¤lam›fl, özellikle de kullan›lan

görsel e¤itimsel malzemelerin temelini oluflturmufltur. Baflka dillere tercümesinde büyük seçicilik ve titizlik

gösterilen böyle bir kayna¤›n Günefl T›p Kitabevleri’nin öncülü¤ünde ülkemiz nörolojik bilimler camias›n›n

kullan›m›na sunuluyor olmas›ndan büyük mutluluk duyuyorum. 

Tüm tercüme eserlerde oldu¤u gibi Çeviri Editörü’nün rolü baz› k›s›tlamalara tabidir. Bu k›s›tlamalara

elinizdeki eserde de mümkün oldu¤unca uyulmufl, kural olarak kayna¤›n içeri¤ine ve biçimine sad›k kal›n-

m›flt›r. Günümüzde t›p literatüründe olan h›zl› de¤iflmelerle bu kitapta, özellikle hastal›klar ve fizyoloji ala-

n›ndaki baz› bilgilerin güncelli¤ini belli ölçüde yitirmifl olmas› kaç›n›lmazd›r. Buna karfl›n son derece gerçek-

çi ve detayl› çizimleri, genifl kapsam›, ayr›nt›l› anatomik, emroyoljik aç›klamalar› ve yaz›l› bilgiyi görsellikle

tamamlayarak bilginin iki kanaldan kavran›p ö¤renim kolayl›¤› sa¤lamas›yla Netter Atlas› nörolojik bilimler

e¤itiminde ve uygulamas›nda kazand›¤› hakl› üstün konumunu ve önemli rolünü sürdürmeye devam ede-

cektir. Bu temel kayna¤›n ö¤rencilerimize, hekimlerimize ve ö¤retim görevlilerine yararl› olmas›n› diliyo-

rum.

Kitab›n Türkçe edisyonunun haz›rlanmas›nda bana yard›mlar›n› esirgemeyen baflta yak›n çal›flma arka-

dafl›m Doç. Dr. Haflmet Hana¤as› olmak üzere, Prof. Dr. Gülflen Akman-Demir’e, Dr. Erkingül Shugaiv’e ve

Günefl T›p Kitabevleri çal›flanlar›na içten teflekkürlerimi sunuyorum.

PROF. DR. MURAT EMRE

‹stanbul-Ocak 2007
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Önden Görünüm

Kafatas›n›n ön veya fasial görünümü, üstte kal-
varian›n frontal parças›, altta yüz kemiklerinden
oluflur. Fasial konturlar ve oranlar büyük ölçüde alt-
ta yatan kemikler taraf›ndan belirlenmekte olup yafl,
cinsiyet ve ›rka göre büyük de¤ifliklikler arz eder.
Frontal kemi¤in d›fl yüzeyi kafllar›n alt›nda kal›r.
Yüz iskeleti düzensiz olup bu niteli¤i orbital delik-
ler, piriform delik ve a¤›z bofllu¤unun üst ve alt difl
yay› taraf›ndan daha da belirgin hale getirilmifltir.

Frontal kemi¤in d›flbükey ön yüzü görece düz
ise de her iki yanda frontal tüberositler veya ç›k›nt›-
lar bulunmaktad›r. Yaflam›n erken dönemlerinde
geliflmekte olan kemi¤in iki yar›m› bir orta sütür ile
birbirlerinden ayr›l›r (Levha 8). Bu sütür normalde
6-10 yafl aras›nda kaynafl›rsa da ara s›ra metopik bir
sütür halinde kalmaya devam eder.

‹ki göz çukuru kabaca dikdörtgen fleklinde olup
supraorbital, infraorbital, iç ve yan kenarlara sahip-
tir. Supraorbital çentik veya yar›k kendisine ait sinir
ve damarlar› tafl›r. ‹nfraorbital s›n›r›n yaklafl›k 1 cm
alt›nda yer alan infraorbital delikten ayn› ad› tafl›yan
sinir ve damarlar geçer. Orbitalar›n flekli bir ölçüde
bir piramidi and›rmakta olup piramidin dikdörtgen
tabanlar› (orbita delikleri) ileri ve bir miktar d›fla
do¤ru yönelmiflken tepeleri üst orbital yar›klerin
medial uçlar›na karfl›l›k gelir.

Üst duvar (orbita tavan›) orbitan›n içeri¤ini ön
kranial fossada yer alan beyin ve meninkslerden
ay›r›r. Anteromedial olarak flekli, kifliden kifliye de-
¤iflen frontal sinüs taraf›ndan içi bofl bir silindir ha-
line getirilirken anterolateralde içine gözyafl› bezi-
nin orbital parças›n›n oturdu¤u s›¤ bir lakrimal fos-
sa yer al›r. Optik kanal (foramen) arkada, sfenoid
kemi¤in küçük kanad›n›n iki tavan› aras›nda ve üst
orbital yar›¤›n medial ucunun hemen üzerine yer-
leflmifltir; bu delikten optik (II) sinir ve oftalmik ar-
ter geçer.

Alt duvar (zemin) esas olarak maksillan›n orbital
yüzeyi taraf›ndan oluflturulmufl olup orbitay› mak-
siller sinüsten (antrum) ay›r›r. ‹nfraorbital sinir ve
damarlar›n içine oturdu¤u bir hendek infraorbital
foramende sonlan›r.

‹nce medial duvar orbitay› etmoidin hava hücre-
lerinden, sfenoid sinüsün ön parças›ndan ve burun
bofllu¤undan ay›r›r. Duvar›n ön ucundaki lakrimal
fossa alttan k›sa bir nazolakrimal kanalla devam et-
mekte olup bu kanal alt nazal meatusa aç›l›r.

Daha kal›n olan yan duvar orbitay› önde tempo-
ral fossadan, arkada orta kranial fossadan ay›r›r. Zi-
gomatik kemi¤in orbita yüzeyi zigomatik sinire ait
bir delik içermekte olup bu sinir kemik içinde dalla-

n›r ve yanakla temporal fossaya giden zigomatico-
fasyal ve zigomaticotemporal sinirlere ayr›l›r.

Yan duvar ve tavan öne do¤ru birbirlerine kar›-
fl›rken arkada ayr›flmaya u¤rar ve sfenoid kemi¤in
büyük ve küçük kanatlar› aras›nda yer alan ve orta
kranial fossaya aç›lan üst orbital yar›k çevreler. Bu ya-
r›ktan (fissür), okülomotor (III) ve troklear (IV) sinir-
ler, oftalmik sinirin lakrimal, frontal ve nazosiliyer
dallar›, abdusens (VI) siniri, oftalmik venler ve kü-
çük meningeal damarlar geçer.

Orbitan›n yan duvar› ve zemini de öne do¤ru bir-
biriyle kaynafl›rken arkada alt orbital yar›k ile ayr›fl›r
ve bunun büyük bölümü sfenoid kemi¤in büyük ka-

nad› ile maksillan›n orbita yüzeyi aras›nda yerleflmifl-
tir. Alt orbital yar›k orbitay› pterigopalatin ve infra-
temporal fossalara ba¤lar. Maksiller sinir, alt orbital
yar›ktan geçerek pterigopalatin fossadan orbitaya gi-
rer ve infraorbital sinir olarak ileriye do¤ru yoluna
devam eder. Orbital ve pterigoid venöz pleksuslar
aras›ndaki anastomotik kanallar ve pterigopalatin
gangliondan ç›kan orbital fasiküller de bu yar›ktan
geçmektedir.

Anterior nazal (piriform) delik nazal ve maksil-
ler kemikler taraf›ndan çevrelenmifltir. Nazal ke-
mikler, orta hat üzerinde birbirleri, yukarda frontal
kemik ve arkada maksillalar›n frontal prosessuslar›
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ile eklem yapm›flt›r. Nazal kemiklerin düzensiz alt
uçlar› lateral nazal k›k›rdaklara yap›flacaklar› bir yer
sa¤lar.

Yüzün alt k›sm› her iki maksiller alveoler proses-
suslar ve mandibula taraf›ndan desteklenir. Maksil-
lalar›n alt s›n›rlar› alveoler prosessus olarak k›vr›l›p
afla¤› do¤ru uzan›rken önde birbirleri ile birleflip üst
difllere ait yataklar› (soket) tafl›yan U fleklinde bir al-
veoler yay yapar. Difl kökleri, özellikle köpek diflle-
rinde en belirgin olmak üzere kemik yüzeyinden ha-
fif kabarmalar yapm›flt›r. Mandibula gövdesinin üst
s›n›r›na alveoler bölüm ad› verilir ve buras› alt difl-
lere ait yataklar› tafl›rken bu difllerin kökleri de yü-
zeyden d›fla do¤ru hafif kabarmalar yapar. Mental
protüberans, fetal kemi¤in iki yar› parças›n›n kay-
naflma çizgisi olan simfizis menti’yi temsil eden ha-
fif bir tepenin alt ucudur. Mental foramen premolar
difller aras›ndaki aral›¤›n alt›nda yer al›r ve buradan
mental sinirler ile damarlar geçer. Eriflkinde bu de-
lik mandibula gövdesinin üst ve alt s›n›rlar›n›n yak-
lafl›k ortas›nda yer almaktad›r. Delik do¤umda alt
s›n›ra daha yak›n bir konumda bulunmakta olup
bunun nedeni bu dönemde, mandibula gövdesinin
büyük bölümünün henüz patlamam›fl difllerle dolu
olmas›d›r.

Yandan Görünüm

Yandan bak›ld›¤› zaman kafatas›, genifl ve oval
bir kemik kutu ile daha küçük bir yüz iskeletinden
kuruludur. Bunlar, temporal, sfenoid (büyük kanat)
ve frontal kemikler ile maksilla aras›nda bir boyun-
duruk (kemik kutu) gibi davranan zigomatik kemik-
le birbirlerine ba¤lanm›flt›r. Kafatas›n›n yandan gö-
rümüne ait di¤er özellikler aras›nda frontal, parietal,
sfenoid ve temporal kemikler aras›ndaki sütürlere
ait bölümler (bunlar kafatas› kutusunun en büyük
k›sm›n› oluflturur) ile nazal, lakrimal, etmoid ve
maksilla gibi yüz kemikleri aras›ndaki sütürler yer
almaktad›r. Hemen görülen yap›lar aras›nda mandi-
bulaya ait k›s›mlar ve temporomandibüler eklem,
d›fl akustik meatus ve içlerinden kendileri ile ayn›
ad› tafl›yan sinirler ve damarlar›n geçti¤i çeflitli de-
likler yer almaktad›r. Foramen ovale ile foramen
spinozum ise kolayca görülmez (Levha 5 ve 7).

Bu yap›lardan baz›lar›n› özel olarak ele almakta
yarar vard›r. Frontozigomatik sütüre komflu olarak
bafllayan e¤ri çizgiler olan üst ve alt temporal hatlar
yukar› ve arkaya do¤ru bir yay çizer, koronal sütür
ve parietal kemi¤i aflar ve sonra mastoid prosessus-
ta sonlanmak üzere temporal skuamay› afl›p afla¤›
ve öne do¤ru iner. Üst ve alt temporal çizgiler, tem-
poral fossan›n büyük bölümünü dolduran temporal
kas›n üst s›n›r› ile temporal fasyaya yap›flacaklar›

yeri sa¤lar. Temporal fossa üstten üst temporal hat
ile s›n›rlan›rken afla¤›da, sfenoid kemi¤in büyük ka-
nad›n› pterigoid prosessuslardan ay›ran infratem-
poral tepe ile s›n›rlanm›flt›r. Parietal kemi¤in antero-
inferior köflesi genellikle, sfenoidin büyük kanad› ile
frontal kemik aras›ndaki aç›y› doldurursa da bazen
temporal kemi¤in skuamöz bölümü, sfenoidi atlaya-
rak frontal kemikle do¤rudan eklem yapmak üzere
ileriye do¤ru uzanabilir. Bu alana pterion ad› verilir
ve bunun iç yüzünde, orta meningeal damarlar›n
anterior dallar›n›n açt›¤› derin hendekler bulunur.
Buras›, frontozigomatik sütürün (bu sütür genellik-
le hafif bir tümsek olarak ele gelir) yaklafl›k 3,5 cm

gerisinde ve zigomatik yay›n 4 cm kadar üzerinde
yer almaktad›r. Bir kafatas› k›r›¤›nda bu damarlar
en s›k bu noktada hasara u¤rad›¤›ndan buras› cerra-
hi için bir niflantafl› de¤eri tafl›maktad›r.

‹nfratemporal fossa infratemporal tepenin alt›nda
uzanan düzensiz bir aland›r. Bu alan üstte, tepe ile
zigomatik yay aras›nda yer alan boflluk arac›l›¤› ile
temporal fossaya ba¤lan›p bununla devam eder.
Alan›n medial s›n›r›n› pterigoidal prosessusun late-
ral pla¤› ve maksillan›n infratemporal yüzeyi mey-
dana getirirken yan s›n›r›n› mandibulan›n ramusla-
r› yapmaktad›r. Bu alan pterigomaksiller yar›k üze-
rinden pterigopalatin fossa ile ba¤lant› kurar.   �
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Kafatas›n›n sert kutu bölümü kalvaria kemikleri
(Levha 4) ile ön, orta ve arka kranial fossalara (Lev-
ha 6 ve 7) bölünebilen taban›ndan (Levha 5) olufl-
maktad›r. Bahsedilen bölümler kafatas›n›n sagital
kesitinde daha az belirgindir.

Oksipital kemik arka kranial fossan›n büyük bölü-
münü çevreler. Taban› foramen magnum ile delin-
mifl olup buradan meninks sar›lm›fl medulla oblon-
gata ve omurilik birbiri ile devam etmektedir; bu de-
likten vertebral arterler, birkaç ince ven, aksesuvar
(XI) sinirlerin spinal kökleri ve üst spinal sinirlerin
rekürent meningeal dallar› da geçmektedir. Oksipi-
tal kondil homolateral superior atlantoartiküler pro-
sessus ile eklem yapar. Hipoglossal (XII) sinir kendi-
sine ait kanaldan geçmektedir. Jugular foramene iç
jugular venin (bu vene sigmoid ve inferior petrozal
sinüsler boflalmaktad›r) üst bulbusu yerlefliktir;
glossofaringeal (IX) ve vagus (X) sinirleri ile aksesu-
var sinirler bu delikten geçip bulbusa do¤ru antero-
medial yönde ilerler ve bu delik, vagusun rekürent
meningeal dallar› ile asendan faringeal ve oksipital
arterlerin ince meningeal dallar› için bir girifl kap›s›
oluflturur. Oksipital kemi¤in baziler k›sm›, pons ve
medulla oblongatan›n önünde e¤ri bir platform yap-
mak üzere sfenoid kemi¤in gövdesi ile birleflir. 

Temporal kemi¤in skuamöz k›sm›nda orta menin-
geal damarlar›n arka dallar› kendilerine ait yataklar
oymufltur ve kemi¤in petroz k›sm›n›n üst s›n›r› bo-
yunca uzanan oluk, üst petrozal sinüsün oturdu¤u
yerdir. Alt petrozal sinüs petroz temporal ve oksipi-
tal kemikler aras›nda bulunan olu¤a yerleflmifltir. ‹ç
kulak yolu (iç akustik meatus) yaklafl›k 1 cm boyun-
da bir kanal olup kendisini iç kulaktan ay›ran krib-
riform septumda sonlan›r. Buradan fasial (VII) sinir
ile bu sinirin nervus intermediusu, vestibülokoklear
(VIII) sinir ve internal odituvar (labirintin) arter geç-
mektedir.

Sfenoid kemi¤in bir merkez gövdesi ile bu gövde-
den ç›kan iki büyük ve iki küçük kanad› ve iki pte-
rigoid prosessusu bulunmaktad›r. Gövdede iki hava
sinüsü bulunmakta olup bu sinüsler ço¤u kez tam
olmayan bir septumla birbirlerinden ayr›lm›flt›r.
Gövdenin içbükey üst yüzü olan sella tursika’ya hi-
pofiz bezi yerleflmifltir. Optik kanaldan optik (II) si-
nir ile oftalmik arter geçmektedir (Kafatas› ve kafa
sinirlerinin kan damarlar›n›n tam anlat›m› için Bö-
lüm III ve V’e bak›n›z).

Nazal kavitenin tavan›n› esas olarak etmoid ke-
mi¤in kribriform plakas› yapmakta olup bu plaka
önde frontal ve nazal kemiklerin küçük parçalar›,
arkada sfenoid gövdesinin anteroinferior yüzeyi ile
yukar›ya do¤ru yükseltilmifltir. Bofllu¤un taban› ise
maksillalar›n palatin prosessuslar› ve palatin kemik-
lerin yatay plakalar› taraf›ndan oluflturulur. ‹nsiziv
kanaldan nazopalatin sinirler ve daha kal›n palatin

arterlerin dallar› geçer. Yan duvarlar›n her biri üst-
te, etmoidal labirenti örten ve ince, midye kabu¤una
benzeyen uzant›lar olan üst ve orta konkalar› destek-
leyen etmoid kemi¤in nazal yüzeyi taraf›ndan olufl-
turulur. Bahsedilen bu konkalar kendilerine ait na-
zal meatuslar›n üzerine as›l› haldedir. Yan duvarla-
r›n her biri afla¤›da, maksillan›n nazal yüzeyi, pala-
tin kemi¤in dikey plakas› ve medial pterigoid plaka
taraf›ndan yap›lm›flt›r. Maksiller ve palatin kemik-
ler, alt nazal meatus üzerine as›l› halde bulunan ay-
r› bir kemik olan alt nazal konka ile eklem yapar. Sfe-
noidal hava sinüsleri, üst konkan›n arka-üst k›sm›n-
daki sfenoetmoidal girintide bulunan sfenoidal delik

ile burun bofllu¤una aç›l›r. Frontal ve maksiller hava
sinüsleri bir semilunar hiatus ile orta meatusa aç›l›r-
ken etmoidal labirenti yapan çok say›da hava hücre-
si üst ve orta meatuslara aç›lmaktad›r. Nazolakrimal
kanal›n alt ucu, alt meatusun ön ucuna yak›n bir nok-
tada burun bofllu¤una aç›l›r. Orta konkan›n arkas›n-
da yer alan sfenopalatin foramenden nazopalatin sinir
geçmektedir.

Burun bofllu¤u, dikey etmoidal plak ve vomer ta-
raf›ndan oluflturulan az çok dikey bir septum ile ikiye
ayr›l›r. Bu iki boflluk aras›nda yer alan üçgen fleklin-
deki aç›kl›k önde nazal septal k›k›rdak (çizimlerde gös-
terilmemifltir) taraf›ndan doldurulmufltur.   �
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Kalvaria veya kafatas› kutusu kafatas›n›n tavan
bölümüdür ve frontal, parietal ve oksipital kemikler
taraf›ndan oluflturulur. Kalvaria oval biçimde olup
en genifl yeri parietal kemiklerin arka k›s›mlar› ara-
s›nda yer al›rsa da yafl, ›rk ve cinsiyete ba¤l› olarak
büyüklü¤ü ve biçimde bireysel de¤ifliklikler görü-
lür; yani, küçük ölçekli asimetrilere s›k rastlanmak-
tad›r.

Kalvarian›n ön k›sm› veya kafl bölgesi arkada,
frontal kemik ile parietal kemikler aras›nda yer alan
koronal sütüre kadar uzanan frontal kemik taraf›n-
dan oluflturulur. Parietal kemikler, orta hatta yer
alan sagital sütürü yapmak üzere yukar› ve içe do¤-
ru k›vr›lmaktad›r. Parietal kemikler arkada, lambdo-
id sütür boyunca, oksipital skuaman›n üçgen fleklin-
deki üst k›sm› ile eklem yapar. Sagital sütürün koro-
nal ve lamboid sütürlerle temas etti¤i noktalara ayn›
s›ra ile bregma ve lambda ad› verilir. Fetal kafatas›nda
buralar› ön ve arka fontanel noktalar›d›r (Levha 8).
Verteks veya kafatas›n›n en üst noktas› sagital sütü-
rün ortas›na yak›n bir yerde bulunur. Genellikle pa-
rietal delikler bulunmakta olup buralardan, üst sagi-
tal sinüs ile kafa derisi venleri aras›nda yer alan
emisser venler geçmektedir. 

Kalvarian›n derin, içbükey iç veya endokranial
yüzeyi yukarda anlat›lan kemikler, sütürler veya
deliklerin iç yüzeyleri taraf›ndan yap›lm›flt›r. Ke-
miklerde serebral giruslar taraf›ndan oluflturulmufl
izler bulunmakta olup bunlardan dural venöz sinüs-
ler ve meningeal damarlara ait hendekler ile arakno-
id granülasyonun yapt›¤› küçük çukurlar veya fove-
olalar daha belirgin görünümdedir. Dolay›s› ile fron-
tal, parietal ve oksipital kemiklerde, frontal tepeden
bafllay›p arkaya do¤ru iç oksipital protüberansa ka-
dar giden median bir hendek bulunmakta olup bu
hende¤in geniflli¤i arkaya yönelmeden önce artmak-
ta ve buraya üst sagital sinüs oturmaktad›r. Orta hat
üzerinde gözlenen frontal tepe, üst sagital sinüse ait

hendek dudaklar›n›n ön uçlar›n›n kaynaflmas›yla
meydana gelir. Meningeal damarlara ait baflka ve
daha dar hendekler de bulunmaktad›r. Bu damarla-
r›n en genifl olanlar› yani orta meningeal arterler ve
venler özellikle parietal kemikler üzerinde iz  b›rak›r
ve bunlar›n içinde yer ald›¤› kanallar, parietal ke-
miklerin anteroinferior aç›lar›n›n sfenoid kemi¤in
büyük kanatlar› ile temas etti¤i yerde tüneller halini
alabilir (yüzey anatomisinin pterionu, Levha 2). Ka-
fatas›n›n kal›nl›¤› de¤iflken olup pterion çevresinde-
ki bölge incedir. Buras› kafan›n yandan ald›¤› bir
darbede oldukça kolay k›r›l›r ve orta meningeal da-
marlar y›rt›labilir. Bunun sonucu geliflen kanama

hemen fark edilip derhal tedavi edilmezse çok ciddi
sonuçlar verebilir.

Kafatas›ndan yap›lan kesitlerin görünümü bunu
oluflturan kemiklerin diploe ad› verilen bir süngersi
kemik katman› ile birbirinden ayr›lan, kompakt ke-
mikten yap›lm›fl bir d›fl ve bir iç laminaya sahip ol-
du¤unu göstermektedir. D›fl lamina daha k›r›lgan
olan iç laminaya oranla daha kal›n ve serttir (Diploe-
nin kan damarlar› ve emisser venlerle araknoid gra-
nülasyonlar hakk›nda daha fazla bilgi için Bölüm III,
Levha 11 ve 12’ye; meningeal arterler için Levha
7’ye ve dural venöz sinüsler için Levha 13’e bak›-
n›z).   �
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Kalvaria Kalvaria
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Parietal kemik

Sagital sütür

Parietal foramen
(emisser venler için)
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Frontal kemik
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dallar›na ait oluklar

Üst sagital sinüsün 
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Sagital sütür
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Oksipital kemik

‹çerden görünümü



Kafatas› taban›n›n alt yüzeyi, yani norma bazila-
ris önde, maksiller alveoler prosessuslar ve difllerle
kenarlanm›fl yay fleklindeki sert damak; arkada, or-
tas› foramen magnumla delinmifl daha genifl oksipi-
tal skuama; ve bu ikisinin ortas›nda yer alan, çok sa-
y›da kas ve tendon yap›flmalar›na ait kemik proses-
suslar, eklemler ve di¤er fossalar ve birçok forami-
nadan oluflan düzensiz bir alandan yap›lm›flt›r. Çi-
zimde gösterilen kemik ve yar›klar ek bir aç›klama-
ya gerek b›rakmazsa da foramenlerden geçen sinir
ve damarlar liste halinde verilecektir (Levha 6 ve 7;
Bölüm III ve V’e de bak›n›z).

‹nsiziv foramenden nazopalatin sinirlerin termi-
nal dallar› ile genifl palatin damarlar geçmektedir.
Major ve minör palatin foraminadan bunlara karfl›l›k
gelen arter ve sinirler geçmektedir. Koanalar arka na-
zal deliklerdir.

Foramen ovale büyük sfenoid kanad› lateral pteri-
goid plak ve odituvar kanal olu¤u civar›nda deler;
mandibüler sinir, aksesuvar meningeal arter ve ka-
vernöz sinüsler ile pterigoid venöz pleksus aras›n-
daki ba¤lant›lar buradan geçmektedir. Sfenoid spi-
nan›n anteromedialinde yer alan foramen spinosum-
dan orta meningeal arter ve mandibüler sinirin me-
ningeal dal› geçer.

Foramen lacerum sfenoid gövdesi, temporal ke-
mi¤in petroz parças›n›n apeksi ve oksipital kemi¤in
baziler bölümü aras›nda yer alan düzensiz bir ka-
nald›r. Karotid kanal›n üst ucu buna aç›l›r ve sinir
ve venlerin efllik etti¤i internal karotid arter kanal-
dan ç›k›fl› s›ras›nda kavernöz sinüse girmek için yu-
kar› do¤ru döner. Asendan faringeal arterin menin-
geal dallar› ve kavernöz sinüsden gelen emissar
venler foramen laserumdan geçer ve derin ve büyük
petrozal sinirler pterigoid kanal›n sinirini yapmak
üzere birbirleriyle birleflir.

Mandibüler fossan›n ön parças› mandibulan›n ba-
fl› ile eklem yapar ve temporal skuamaya ait iken,
eklem yapmayan arka k›sm› timpanik plakadan olu-
flur. Bunlar›n aras›nda yer alan timpanoskuamöz yar›k
medialde petrotimpanik yar›k olarak devam etmekte
olup bunun içinden korda timpani siniri geçer. Stilo-
id prosessusun kökünün arkas›nda yer alan stilomas-
toid foramenden fasial (VII) sinir ve posterior aurikü-
ler arterin stilomastoid dal› geçmektedir.

Karotid kanal›n alttaki deli¤i, internal jugular üst
bulbusunun içine yerleflti¤i jugular fossan›n önünde
yer almaktad›r. Kanal, temporal kemi¤in petroz par-
ças›n›n içinde dik aç› yaparak k›vr›l›r ve bunun üst
ucu foramen laseruma aç›l›r. Timpanik kanalc›klar ka-
rotid kanal ile jugular fossa aras›ndaki tepeyi deler
ve glossofaringeal (IX) sinirin timpanik dal›n› tim-
panik pleksusa iletirler. Mastoid kanalikulus fossan›n
yan duvar›na aç›l›r ve içinden vagus (X) sinirinin
auriküler dal› geçer. Fossan›n derinlerinde yer alan
jugular foramen kemik i¤neciklerle tümüyle veya k›s-
men üç parçaya ayr›lm›flt›r. Anteromedial k›s›mdan
alt petrozal sinüs ve asendan faringeal arterin bir

meningeal dal› geçerken intermediyer k›s›mdan
glossofaringeal, vagus ve aksesuvar (XI) sinirler ge-
çer; posterolateral k›s›mdan sigmoid sinüs, iç jugu-
lar venin superior bulbusuna gider. Mastoid proses-
susun arka s›n›r›nda ço¤u kez bir mastoid foramen
bulunmakta olup buradan, sigmoid sinüsten baflla-
yan emisser bir ven ve oksipital arterden gelen me-
ningeal ince bir dal geçmektedir. Hipoglossal kanal›n
(hipoglossal (XII) sinir ve baz› küçük meningeal da-
marlara ait) ön ucu oksipital kondilin ön ucunun üs-
tünde yer almaktad›r. Kondilin arka taraf›nda s›¤ bir
kondiler fossa bulunmakta olup buras› genel olarak
bir kondiler foramen taraf›ndan delinmifl olup bu de-

likten sigmoid sinüs ile servikal venler aras›nda yer
alan bir emisser ven geçmektedir.

Kafatas› taban›n›n arka bölümü a¤›rl›kl› olarak
oksipital skuama taraf›ndan yap›lm›flt›r; bunlar, esas
olarak kas ve ligaman ba¤lanmas›na hizmet eden nu-
kal çizgiler, oksipital tepe vb. ile belirgin haldedir. Öte
yandan buran›n en belirgin özelli¤i foramen magnum
olup medulla oblongata ve omurilik bu delik üzerin-
den geçerek birbiri ile devam etmektedir. Vertebral ar-
terler, aksesuvar sinirlerin spinal kökleri ve üst servi-
kal sinirlerin rekürent meningeal dallar› foramen
magnumdan geçerek yukar›ya t›rman›rken ön ve arka
spinal arterler buradan geçip afla¤› do¤ru inerler. �
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Kafatas› taban›n›n iç yüzeyi, kendisine bi-
tiflik beyin bölümlerinin biçimlerine uyan bir
flekil kazanm›flt›r. Buras› belli belirsiz tepeler-
le birbirlerinden ayr›lan ve hacim ve derinli¤i
önden arkaya do¤ru art›fl gösteren ön, orta ve
arka olmak üzere üç tane kranial fossadan
oluflur. 

Ön kranial fossa üç fossan›n en s›¤ olan›-
d›r ve beyinin frontal loblar›n›n alt bölümleri
buraya yuvalanm›flt›r. Loblar›n oluk ve girus-
lar› kendilerini kemik yüzeyde düzensizlikler
fleklinde yans›t›r. Bu fossa ön ve yanlardan
frontal kemik taraf›ndan s›n›rlan›r. Her iki
yanda fossan›n taban›, beyinin homolateral
frontal lobu ile bu loba ait meninkslerin orbi-
tal yüzeylerini destekleyen ve bunlar› orbita-
dan ay›ran frontal kemi¤in pürtüklü ve hafifçe
kubbe yapm›fl orbital pla¤› taraf›ndan meyda-
na getirilmifltir. Frontal hava sinüslerinin ar-
kaya do¤ru olan uzant›lar› orbital plaklarda
de¤iflik mesafelere kadar ilerleyebilir ve bu
plaklar›n medial parçalar› etmoidal labirentle-
rin üzerine yerleflmifltir.

Orta hattaki krista galinin her iki yan›nda,
burun bofllu¤u tavan›n›n oluflturulmas›na
yard›m eden oluklu etmoidal kribriform plakalar
yer almakta olup buraya olfaktör bulbuslar
yerleflmifltir ve ince olfaktör sinirler için çok
say›da delik içerir. Frontal tepe ile krista gali
aras›nda foramen çekum adl› küçük bir çukur
bulunmakta olup buradan ara s›ra burundan
superior sagital sinüse giden ince bir ven ge-
çer. Krista gali ve frontal tepe falks serebrinin
ön ucunun yap›flma noktas›n› sa¤lar.

Etmoid ve frontal kemiklerin arka k›sm›n-
da, ön kranial fossan›n taban› sfenoid kemik
gövdesinin ön parças› olan jugum sfenoidale ve
her iki yanda bu kemi¤in küçük kanatlar› tara-
f›ndan oluflturulur. Bu küçük kanatlar orta
kranial fossan›n ön parças›nda hafifçe örtüflür
ve lateral oluklar›n köklerine do¤ru uzanarak
böylece üst orbital yar›klar›n üst s›n›rlar›n›
yapar. 

Küçük kanatlar›n arka s›n›rlar›n›n medial
uçlar›, tentorium serebellinin serbest kenarla-
r›n›n ön uçlar› için yap›flma noktas› yapan kü-
çük, yuvarlak uzant›lar, yani ön klinoid proses-
suslar oluflturur. Her ön prosessusun medial
yüzünde internal karotid arteri kendisine ait
olu¤u meydana getirir ve bunlar›n her biri, ince bir
kemiksi çubukla, sabit konumda olmayan orta kli-
noid prosessusa ba¤lan›r ve böylece arterin kaver-
nöz sinüsten do¤du¤u noktada arter çevresinde dar
bir kemik halka oluflturur.

Orta kranial fossa ön ve arka fossalar›n aras› bir
derinli¤e sahiptir. Dar ve medialde yukar› do¤ru
kalk›k halde ise de her iki tarafta giderek genifller ve
derinleflir ve beyinin temporal loblar›na yatakl›k
edip bunlar› korur. Sfenoid kemi¤in küçük kanatla-
r›n›n arka s›n›rlar› ile prekiazmatik olu¤un ön s›n›r›
bunun ön hududunu yaparken üst petrozal sinüsler
ve sfenoidin dorsum sellalar› taraf›ndan oluklanm›fl

temporal kemi¤in petroz bölümlerinin ön s›n›rlar›
bunun arka s›n›r›n›; sfenoidin büyük kanatlar› ile
parietal kemiklerin frontal köfleleri ve temporal sku-
amalar da yan s›n›rlar›n› oluflturur.

Orta k›sm›n taban›n›, sfenoidal hava sinüsleri
içeren sfenoid kemi¤in gövdesi meydana getirmekte-
dir. Sfenoidin küçük kanatlar› gövdeye iki kökle
ba¤lanm›fl olup içinden optik (II) sinirler ve oftalmik
arterler geçen optik kanallar bu iki kökü birbirinden
ay›r›r. Prekiazmatik olu¤un arkas›nda median bir
yükselti olan tüberkulum sellalar ve hipofiz bezine ya-
takl›k eden hipofizeal fossa bulunmaktad›r. Fossa ar-
kada dorsum sellae taraf›ndan s›n›rlanmakta olup

dorsum sellae, yanlarda arka klinoid prosessuslara
do¤ru yay›lan, içbükey bir üst s›n›ra sahip, yukar›
do¤ru uzanan bir kemik plakad›r. Bu sellenin latera-
linde s›¤, sinüs gibi bir internal karotid arteri olu¤u yer
al›r; medialde bunun ön ucunda küçük bir tüberkül
bulunabilmekte olup bu tüberküle orta klinoid proses-
sus ad› verilir (bkz. Netter Koleksiyonu, Cilt 4, sayfa
8).

Orta fossan›n lateral k›s›mlar› orbitalar›n ön k›-
s›mlar›; her iki yanda temporal fossalar; ve altta in-
fratemporal fossalar ile iliflkilidir. Orta fossa üst orbi-
tal yar›klar üzerinden orbita ile ba¤lant› kurmaktad›r
(Levha 1).
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Kafatas› Taban›n›n Kemikleri,
Belirleyici Noktalar› ve
Delikleri

Kafatas› Taban›n›n ‹çerden Görünümü: Kemikler
Frontal kemik

Üst sagital sinüsün olu¤u
Frontal tepe
Ön meningeal damarlar›n olu¤u

Orbital plakan›n iç yüzeyi

Foramen çekum

Etmoid kemik

Krista galli
Kribriform plaka

Sfenoid kemik

Küçük kanat
Ön klinoid prosessus

Büyük kanat
Orta meningeal damarlar›n 
olu¤u (frontal dallar)

Gövde
Jugum

Prekiazmatik oluk

Tüberkulum sella
Hipofizeal fossa
Arka klinoid prosessus
Dorsum sella

Sella
tursika

‹nternal karotid artere
ait oluk

Temporal kemik

Skuamöz bölüm

Petroz bölüm
Küçük petrozal sinirin olu¤u
Büyük petrozal sinirin olu¤u
Odituvar tüpün k›k›rda¤›
Arkuat eminens
Üst petrozal sinüsün olu¤u
Sigmoid sinüsün olu¤u

Parietal kemik

Oksipital kemik
Baziler bölüm
Alt petrozal sinüsün olu¤u
Arka meningeal damarlar›n oluklar›
Kondil
Yatay sinüsün olu¤u
Oksipital sinüsün olu¤u 
‹ç oksipital tepe
‹ç oksipital protüberans
Üst sagital sinüsün olu¤u

Ön 
kranial 
fossa

Orta 
kranial
fossa

Arka 
kranial
fossa

Orta meningeal damarlar›n 
olu¤u (parietal dallar)

Mastoid aç›



Her iki tarafta çok say›da, az çok simet-
rik delikler bulunmaktad›r. Foramen rotun-
dum sfenoid kemi¤in büyük kanad›n› üst or-
bital yar›¤›n iç ucunun hemen alt› ve arkas›
hizas›ndan deler ve sonra önde pterigopala-
tin fossaya aç›l›r. Foramen ovale de büyük sfe-
noid kanad› foramen rotundumun postero-
lateralinde delmekte ve afla¤› do¤ru infra-
temporal fossaya aç›lmaktad›r. Daha küçük
olan foramen spinozum foramen ovalenin pos-
terolateralinde bulunur ve altta infratempo-
ral fossaya sfenoidal spina civar›nda aç›l›r;
orta meningeal damarlara ait oluk bu fora-
menden bafllar. Foramen laserum sfenoid ke-
mi¤in gövdesi ile büyük kanad› ve temporal
kemi¤in petroz bölümünün apeksi aras›nda
yer alan düzensiz bir delik olup internal ka-
rotid arterin kavernöz sinüse girifl noktas›n›
belirler. Foramen laserumun arkas›nda, pet-
roz temporal kemi¤in ön yüzeyinde trigemi-
nal (semilunar) ganglionun s›¤ bir çöküntüsü
bulunmakta olup bunun lateralinde iki dar
oluk küçük (minor) ve büyük (major) petro-
zal sinirlerin hiatuslar›na gider.

Arkuat eminens iç kula¤›n üst yar›m daire
kanal› taraf›ndan oluflturulmufltur. Bu emi-
nensin anterolateralinde ince bir kemik pla-
ka olan tegmen timpani bulunmakta olup bu
plaka timpanik kavite ve mastoid antrumu-
nun tavan›n› yapar ve odituvar kanal›n (fa-
ringotimpanik) kemik k›sm›n› örtmek üzere
ileriye ve mediyale uzan›r.

Arka kranial fossa kranial fossalar›n en
genifl ve en derin olan›d›r ve serebellum,
pons ve medulla oblongataya ev sahipli¤i
yapar. Ön s›n›r›n› dorsum sellae, sfenoid ke-
mik gövdesinin arkas› ve oksipital kemikle-
rin baziler bölümü; arka s›n›r›n› iç oksipital
protüberans ve yatay sinüslere ait oluklar›n
alt›nda oksipital kemi¤in skuamas›; yanlar-
da ise temporal kemiklerin petroz ve masto-
id bölümleri, parietal kemiklerin mastoid köfleleri ve
oksipital kemi¤in yan k›s›mlar› oluflturur.

Arka fossa çok say›da foramina taraf›ndan de-
linmifltir ve çeflitli dural venöz sinüslerin izlerini ta-
fl›r. Fossa taban›n›n ortas›nda bulunan genifl bir de-
lik olan foramen magnum oksipital kemi¤e oturmufl-
tur. Medulla oblongata ve omurilik ile bunlar› saran
meninksler deli¤in hemen alt›nda birbirleri ile de-
vam eder. Temporal kemi¤in petroz parças› ile oksi-
pital kemik petrooksipital yar›k ve alt petrozal sinüsün
olu¤u ile birbirlerinden ayr›lm›flt›r; yar›k arkada, ju-
gular foramende sonlan›r. Alt petrozal ve sigmoid si-
nüsler ayn› s›ra ile foramenin ön ve arka k›sm›ndan

geçerken glossofaringeal (IX), vagus (X) ve aksesu-
var (XI) sinirler kafatas›n› terk ederken ortada yer
al›r.

Oksipital kondillere iki kanal efllik etmekte olup
bunlar onikinci kafa sinirine ait hipoglossal kanal ve
kondilar kanald›r.

Jugular foramenin üzerinde yer alan internal
akustik meatus temporal kemi¤in petroz parças› için-
de bir tünel açm›flt›r. Bu tünel 1 cm kadar uzunluk-
ta olup yanda iç kulaktan ince bir kemik plaka ile
ayr›l›r ve bu plaka fasial (VII) ve vestibülokoklear
(VIII) sinirlerin çok say›da fasiküllerine ait delikler
içerir. Bu meatusun orifisinin arkas›nda vestibüler

akuaduktusun yar›¤a benzer bir deli¤i bulunmakta
olup buraya endolenfatik duktusun kör ucu yerleflir.

Kararl› bir konum göstermeyen mastoid forame-
nin iç deli¤i sigmoid sinüsün olu¤u civar›na yerleflmifl
olup bu oluk yatay sinüsten afla¤› do¤ru jugular fo-
ramen yönünde inmekte ve iç jugular venin üst bul-
busunda sonlanmaktad›r. ‹ç oksipital protüberans üst
sagital, düz, oksipital ve transvers sinüslerin birbir-
lerine kavuflmalar› ile iliflkilidir. Yatay sinüslere ait
oluklar›n kenarlar› tentorium serebelliye tutunacak
bir yap› sa¤lar (Beyin ve kafatas›n›n kan damarlar›
ile kafa sinirleri hakk›nda daha ayr›nt›l› bilgi için
Bölüm III ve V’e bak›n›z). �
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Kafatas› Taban›n›n D›flardan
Görünümü

(Devam›)

Kafatas› Taban›n›n ‹çerden Görünümü: Delikler
Foramen çekum 

Ön etmoidal foramen

Kribriform 
plakan›n foraminas›

Arka etmoidal foramen

Optik kanal

Üst orbital yar›k

Foramen rotundum

Foramen ovale

Foramen spinozum

Vesalius deli¤i (her zaman
bulunmaz)

Foramen laserum

Kanal›n yar›¤› Küçük petrozal sinirin
Kanal›n yar›¤›

‹ç akustik meatus

Vestibüler akuaduktus

Mastoid foramen 
(her zaman bulunmaz)

Jugular foramen

Emisser ven
Asendan faringeal arterin
meningeal dal›

Kondiler kanal 
(her zaman bulunmaz)

Hipoglossal kanal

Foramen magnum

Medulla oblongata
Meninksler
Vertebral arterler
Aksesuvar sinirlerin spinal 
kökleri

Hipoglossal (XII) sinir

Alt petrozal sinüs
Glossofaringeal (IX) sinir
Vagus (X) siniri
Aksesuvar (XI) sinir
Sigmoid sinüs
Arka meningeal arter

Emisser ven
Oksipital arterin dal›

Endolenfatik duktus

Fasial (VII) sinir
Vestibülokoklear (VIII) sinir
Labirintin arter

Büyük petrozal sinirin

‹ç karotid arter
‹ç karotik sinir pleksusu

Küçük emisser ven

Orta meningeal arter ve ven

Mandibüler sinirin
meningeal dal›

Mandibüler sinir
Aksesuvar meningeal arter

Küçük petrozal sinir
(bazen)

Maksiller sinir

Okülomotor (III) sinir
Troklear (IV) sinir
Oftalmik sinir
Abdusens (VI) siniri
Üst oftalmik ven

Optik (II) sinir
Oftalmik arter

Arka etmoidal arter, ven ve sinir

Olfaktor sinir fleritleri

Ön etmoidal arter, ven ve sinir

Üst sagital sinüse giden ven



Do¤umda kafatas›n›n kranial bölümü görece da-
ha büyük ise de fasial bölümün daha küçük olmas›-
n›n nedeni maksilla ve mandibulan›n tam geliflme-
mifl olmas›, difllerin henüz bulunmamas›, burun
bofllu¤unun küçük oluflu ve paranazal sinüslerin he-
nüz rudimenter halde kalmas›na ba¤l›d›r. Frontal
kemi¤in skuamöz k›sm› ileri do¤ru kabarm›fl olup,
kafl yaylar› ve glabellan›n henüz tam olarak belirgin
olmamas›na karfl›n nazal kemikler ve orbitalar›n
üzerine hafifçe as›l› haldedir. Bu dönemde burun
bofllu¤u hemen tümüyle orbitalar›n aras›nda yer
al›r. Kemikleflmenin, özellikle kemiklerin s›n›rlar›-
n›n henüz tamamlanmam›fl olmas› nedeni ile tek tek
kemikler kolayl›kla tan›mlanabilir.

Kafatas›n›n görece genifl kranial bölümü, büyük
bir beyinle uyum gösterir. Yenido¤anda buras› erifl-
kine ait boyutun %25’i kadar›yken do¤umu izleyen
ilk y›l›n sonunda eriflkin boyutunun %75’ine ulafl›r.

Yenido¤an›n kalvarias›, eriflkinlerde oldu¤u gibi
oval biçimde olup en genifl k›sm› genel olarak parie-
tal tüberozitler aras›nda yer al›r. Bu dönemde kalva-
riay› oluflturan kemikler incedir, diploe içermeyen
esnek ve yumuflak tek bir katmandan oluflur. Bunlar
fibröz zarlar içinde kemikleflirken kafatas› taban›n-
daki kemiklerin ço¤u k›k›rdaktan geliflir. Frontal ke-
mik iki yar› parçadan geliflir; bunun orta hat sütürü
normalde sekiz yafl civar›nda kapan›rsa da daha
uzun süre kalabilir (baz› ›rklarda di¤er ›rklara göre
daha s›k) ve kapand›ktan sonra metopik sütür ad›n›
al›r.

Do¤umda, kalvarial kemiklerin kenarlar›, daha
sonraki y›llarda görülece¤i gibi difl difl bir görünüm-
de de¤ildir. Bunlar birbirlerinden fibröz veya mem-
branöz doku ile ayr›lm›fl olup d›fltan kemik periost,
içten dura materin endosteal katman› ile kesintisiz
flekilde örtülüdür. Bu membranöz boflluklar parietal
kemiklerin köflelerinde daha genifl olup buralarda
ön, arka, sfenoidal ve mastoid fontanelleri yaparlar
(konuflma dilinde b›ng›ldak ad› verilmesinin nedeni
kafa içi bas›nc›nda de¤ifliklik olmas› halinde bunla-
r›n dalgalanma göstermesi yani b›ng›l b›ng›l olmas›-
d›r). Elmas fleklinde, en genifl olan ön fontanel klinik
olarak en büyük önemi tafl›yan fontaneldir. Buras›
do¤umdan 18 ila 24 ay sonraya kadar tam olarak ke-

mikleflmezken di¤er fontaneller genellikle 2-3 ay
içinde kapan›r. Mastoid fontanelden arkaya do¤ru
ç›kan küçük bir uzant› bafllang›çta oksipital kemi¤in
üst interparietal ile alt supraoksipital parçalar› ara-
s›nda bulunan ayr›l›¤› iflaret eder.

Temporal kemi¤in timpanik bölümü tamamlan-
mam›fl silindirik bir halka fleklinde olup eriflkinde
bulunan d›fl akustik meatusun kemik k›sm› burada
bulunmaz. Dolay›s› ile kulak zar› görece yüzeyel
olup eriflkinlerde görülen durumdan farkl› olarak
lateralden ziyade afla¤› do¤ru e¤rilmifltir. Bu zar kal-
d›r›lacak olursa (çizimde sunuldu¤u gibi) yuvarlak
ve oval pencereler ile dar timpanik kavitenin medi-

al duvar› üzerindeki di¤er yap›lar gözle görülür ha-
le gelir. Mastoid prosessus henüz geliflmemifl oldu-
¤undan stiloid prosessus ve stilomastoid foramen
serbest haldedir. Mandibüler fossa s›¤d›r ve artikü-
ler tüberkül bulunmaz.

Di¤er neonatal kafatas› kemiklerine ait parçalar
da geliflmemifl halde ise de –örne¤in, sfenoidal ka-
natlar ve pterigoid prosessuslar ve palatin kemikle-
rin piramidal prosessuslar›– birkaç kemi¤e ait par-
çalar görece daha iri boyuttad›r. fiöyle ki, maksillala-
r›n görece küçük olmalar›na karfl›n bunlar›n henüz
patlamam›fl üst diflleri içeren alveoler yaylar› orant›-
s›z flekilde belirgindir. �
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Yenido¤an›n Kafatas› Yenido¤an›n Kafatas›
Ön fontanel

Koronal sütür
Sfenoidal fontanel

Frontal kemik
Skuamöz parça

Supraorbital 
çentik 
(foramen)

Etmoid kemik

Ön 
etmoidal 
foramen

Orbital 
plaka

Lakrimal kemik

Nazal kemik

Maksilla

‹nfraorbital
foramen

Zigomatik kemik

Zigomatikofasial
foramen

Palatin kemik
Piramidal prosessus

Frontal kemik

Parietal Kemik

Oksipital kemik

Ön fontanel

Koronal sütür

Sagital sütür

Arka fontanel

Lamboid sütür

Sfenoid
kemik

Büyük kanat

Pterigoid proses-
susun lateral pla¤›

Pterigoid prosessusun
medial pla¤›n›n 
hamulusu

Zigomatik prosessus

Mandibüler fossa

Stiloid prosessus

Yuvarlak pencere
(fenestra koklea)

Timpanik bölüm 
(kemik d›fl akustik 
meatus bulunmaz)

Petroz bölüm 
(mastoid prosessus
bulunmaz)

Petroskuamöz yar›k

Skuamöz bölüm

Temporal kemik

Mastoid
fontanel

Oksipital
kemik

Lamboid
sütür

Arka
fontanel

Skuanöz sütür

Tüberozite

Parietal kemik

Oval pencere
(fenestra vestibuli)



Omurga ard›fl›k olarak dizilmifl kemik omurlar
ve fibrokartilajinöz disklerden yap›lm›fl olup bu ya-
p›lar birbirlerine kuvvetli ligamanlarla s›k›ca ba¤-
lanm›fl ve güçlü müskülotendinöz kütlelerle destek-
lenmifltir. Kemik elemanlar ve ligamanlar Levha
10’dan 18’e kadar teker teker ele al›nmaktad›r.

Sakral ve koksigeal omurlar›n sakrum ve kok-
siksi yapmak üzere genellikle birbirleriyle kaynafl-
m›fl olmas›na karfl›n omurgada 33 omur bulunur (7
servikal, 12 torasik, 5 lomber, 5 sakral ve 4 koksige-
al). Bütün omurlar temel bir plana sahipse de omu-
run farkl› k›s›mlar›nda bireysel de¤ifliklikler görü-
lür. Tipik bir omur önde bulunan, az çok silindirik
bir gövde ile iki pedikül ve iki lamina’dan oluflan bir
arka arkusdan kuruludur ve bu iki lamina bir spinal
prosessus yapmak üzere arkada birbirleriyle kaynafl-
m›flt›r. Bu prosessuslar›n flekil, büyüklük ve yönleri
omurgan›n farkl› bölgelerinde farkl›l›k gösterir.
Omurun her iki yan›nda arkus, bir yatay prosessus ile
üst ve alt artiküler prosessuslar› da desteklemekte
olup bu ikinciler omurun bir sonraki omurun buna
karfl›l›k gelen prosessuslar› ile sinovial eklemler
yapmas›n› sa¤larken spinal ve yatay prosessuslar
kendilerine ba¤lanan birçok kas için kald›raç kolu
görevi yapar. Omur gövdelerinin omurgada yukar-
dan afla¤› do¤ru inerken daha iri hale gelmesinin ne-
deni her segmente binen a¤›rl›k ve gerilimin giderek
artmas› ile iliflkili olup sakral omurlar solid bir kama
yap›s› oluflturmak üzere birbirleriyle kaynafl›r ve
kalça eklemlerine giden kalça köprüsünün mihenk
tafl›n› oluflturur. ‹ntervertebral diskler omurgan›n ma-
ruz kald›¤› çok say›da mekanik floku emecek esnek
bir tampon olarak görev yapar.

Birbirine bitiflik omurlar aras›nda sadece s›n›rl›
ölçüde hareket mümkün iken bu hareketlerin topla-
m› omurgan›n tamam›na önemli bir hareketlilik yel-
pazesi sa¤lar. Fleksiyon, ekstansiyon, yana e¤ilme,
rotasyon ve sirkumdiksiyon hareketlerinin tümü
mümkündür ve bu hareketler torasik bölgeye göre
servikal ve lomber bölgelerde daha serbestçe yap›l›r.
Bu tür farkl›l›¤›n olufl nedeni disklerin servikal ve
lomber bölgelerde daha kal›n olmas›, gö¤üs kafesi-
nin yapt›¤› kaynaflt›rma etkisinin buralarda bulun-
mamas›, servikal ve lomber spinal prosessuslar›n
daha k›sa olup birbirlerine daha az karfl›l›k gelmele-
ri ve artiküler prosessuslar›n farkl› flekilde biçimlen-
mifl ve düzenlenmifl olmas›d›r.

Do¤umda omurga genel bir dorsal d›flbükeylik
gösterirse de daha sonra, bebek bafl›n› tutma (3 ila 4
ayl›k) ve dik durma (6 ila 9 ayl›k) evresine ulaflt›¤›
zaman servikal ve lomber bölgeler ters yönde e¤ril-
me gösterir. Dorsal d›flbükeylik fetal uterin konum-
lanmaya efllenik birincil e¤riler iken servikal ve lom-
ber ventral ikincil e¤riler dik bir konum al›nmas›n›
sa¤layan kompensatuvar yap›lard›r. Sa¤lak ve so-

laklarda eflit olmayan kas traksiyonuna ba¤l› ek ha-
fif lateral sapmalar da bulunabilir.

‹nsan›n dört-ayakl› postürden iki ayakl› postüre
evrilmesi esas olarak sakrumun kalça kemikleri ara-
s›nda bükülmesinden, lumbosakral aç›da art›fl olma-
s›ndan ve çeflitli omur ve diskin ön ve arka boylar›n-
da ufak düzenlemeler yap›lmas›ndan kaynaklan-
m›flt›r. Dik bir postür alt spinal eklemlerin sa¤lad›¤›
yükü büyük çapta artt›rmakta ve bu ataklardan ge-
len adaptasyonun yarar sa¤lamas›na karfl›n bir k›-
s›m statik ve dinamik kusurlar devam ederek kifliyi
s›rt ve bel a¤r›s› ve gerginli¤ine yatk›n hale getir-
mektedir. Omurga sütununun boyu eriflkin erkekte

ortalama 72 cm olup kad›nda bu boy 7-10 cm daha
k›sad›r. Omurga kanal› sütunun tümü boyunca de-
vam eder ve omurilik, kauda ekuina ve bunlar›n k›-
l›flar›na mükemmel bir korunma sa¤lar. Spinal da-
mar ve sinirler, arkada birbirine komflu omurlar›n
eklem prosessuslar› aras›ndaki eklemler, önde ilgili
intervertebral disklerla s›n›rland›r›lm›fl, komflu
omurlar›n pediküllerinin üst ve alt çentikleri aras›n-
da oluflmufl intervertebral foraminalardan geçer. Bu
yap›lardan herhangi birisini vuran patolojik veya
travmatik olaylar bu deliklerden geçen sinir veya
damarlar üzerine bas›nç uygulayabilir (bkz. Bölüm
II, Levha 14-16). �
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Omurga
Önden görünüflü

Atlas (C1)
Atlas (C1)

Aksis (C1)Aksis (C2)

C7

T1

T12

L1

L5

Sakrum (S1-5)

Sakrum 
(S1-5)

Koksiks
Koksiks

L5

T12

L1

C7

T1

Sol yandan görünüflü

Omurga
Arkadan görünüflü



Atlas ve aksis birinci ve ikinci servikal
omurlar olup her ikisi de atipiktir. Bunlar bir-
birlerine ve kafatas› ile di¤er servikal omurla-
ra kranioservikal ligamanlar›n çok katmanl›
bir kal›b› ile ba¤lanm›fllard›r (Levha 12 ve 13).

Atlas (bu isim dünyay› omuzlar› üzerinde
tafl›yan mitoloji kahraman›na izafeten veril-
mifltir) kafatas› küresini tafl›r. Bu omur bir
gövde yerine iki lateral kütleye sahip k›sa bir
ön ve daha uzun bir arka yaydan oluflan bir
halka fleklindedir. Bu omura ait vertebral fora-
men görece genifltir.

Ön yay hafifçe e¤rilmifl olup önde orta hat
üzerinde bir tüberkül ile arkada orta hat üze-
rinde aksisin densi ile eklem yapan bir fasete
sahiptir.

Lateral kütleler üst ve alt eklem fasetleri ile
yatay prosessuslar gösterir. Üst artiküler faset-
ler içbükey ve oval biçimde olup (ço¤u kez or-
tas› büzgülü veya sekiz fleklinde) oksipital
kondilleri almak için s›¤ çanaklar veya fovea-
lar halinde yukar› ve içeri do¤ru yöneliktir.
Kafa sallama hareketi esas olarak bu atlanto-
oksipital eklemler sayesinde gerçekleflir. Alt
artiküler fasetler hemen hemen yuvarlak ve ha-
fifçe içbükey olup afla¤›ya ve hafifçe medial
ve arkaya bakar; bunlar aksisin üst artiküler
fasetleri ile eklem yapar. Yatay prosessuslar›n
her biri, vertebral artere ait bir delik taraf›n-
dan delinmifl olup yanlarda epeyce öteye
uzand›klar›ndan mandibüla köflesiyle masto-
id prosessus aras›ndan derin palpasyon yap›l-
mas› halinde kolayca hissedilebilirler. Bunlar
bafl›n dönme hareketlerine kat›lan kaslar›n
baz›lar› için yap›flma noktas› ve kald›raç kolu
sa¤lar. Her lateral kütlenin anteromedial yü-
zünde, atlas›n yatay ligaman›n›n ba¤lanaca¤›
küçük bir tüberkül bulunur.

Arka yay ön yaya göre daha fazla e¤rilmifl
olup rudimenter bir spina olan küçük bir arka
tüberküle sahiptir. Her üst artiküler fasetin he-
men arkas›nda vertebral arter ile birinci servikal spi-
nal sinire ait s›¤ bir hendek bulunmakta olup söz ko-
nusu sinir arter ve kemik aras›nda yer almaktad›r.

Aksis veya ikinci servikal omurun gövdeden yu-
kar› do¤ru uzanan difle benzer bir uzant›s› veya
densi bulunmaktad›r. Dens asl›nda, atlas ve atlasa
üstten bitiflik olan kafatas›n›n çevresinde dönme ha-
reketleri yapabilece¤i bir flaft yapmak için aksisle
birleflmek üzere atlastan ayr›lm›fl olan atlas›n göv-
desidir. Bunun ön yüzünde, atlas›n ön yay›n›n arka-
s›nda yer alan fasetle eklem yapacak oval bir ön fa-
set, arka yüzünün daha alt k›sm›nda ise atlas›n yatay
ligaman›ndan küçük bir bursa ile ayr›lm›fl daha kü-

çük bir arka faset bulunmaktad›r. Densin apeksi api-
kal ligaman›n alt ucuna ba¤lanm›fl olup alar liga-
manlar ise bunun her iki yan›na yap›flm›flt›r. 

Aksisin gövdesinde, üçüncü servikal omurun an-
terosuperior kenar› üzerine oturan alt duda¤a ben-
zer bir ç›k›nt› bulunmaktad›r. Gövdenin ön yüzeyi,
longus kolli kaslar›n›n fleritlerine ait hafif çöküntü-
lerle birbirlerinden ayr›lm›fl median bir tepe göste-
rir. Gövdenin posteroinferior s›n›r› daha az belirgin
olup buraya tektorial membran ve posterior longitü-
dinal spinal ligaman yap›flm›flt›r.

Pediküller ve laminalar kal›n ve güçlü olup lami-
nalar kuvvetli ve ucu çatallanm›fl spinal prosessusa

ba¤lanm›flt›r. Aksisin vertebral forameni atlasa ait
olandan bir miktar daha dard›r. Gövdenin her iki
yan›nda üst ve alt artiküler ve yatay prosessuslar
bulunur. Artiküler prosessuslar üstteki çiftin alttaki
çifte göre daha önde yer almas› nedeniyle denge-
lenmifl haldedir. Bunlar kendilerine bitiflik olan at-
las ve üçüncü servikal omurun prosessuslar› ile ek-
lem yapar. Yatay prosessuslar atlasa ait olanlardan
daha k›sa ve küçük olup bunlar›n foraminalar›, içer-
dikleri vertebral arterler ve sinirlerin daha genifl bir
mekana sahip olan atlas›n yatay foraminas›na ko-
layl›kla geçebilmeleri için superolateral yönde e¤il-
mifltir. �
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‹lk iki servikal omur olan atlas ve aksis
Levha 10’da çizilmifltir. Di¤er befl omur (C3-
C7) omurlara ait genel niteliklere sahip ise de
servikal omurlar yatay prosessuslar›nda, ver-
tebral damarlar ve sinirlerin geçiflini sa¤layan
(yedinci omur hariç) bir foraminan›n bulun-
mas› ile di¤erlerinden kolayca ay›rd edilebilir
(Levha 12).

Servikal omur gövdeleri di¤er hareketli
omurlar›n gövdelerine göre daha küçük olup
bunlar›n boylar› yukardan afla¤› do¤ru inil-
dikçe artar; bu omurlar›n yatay çap› antero-
posterior çaptan daha genifltir. Gövdenin üst
yüzeyi yan kenarlar aras›nda içbükey iken ön-
den arkaya do¤ru hafifçe d›flbükey olup alt
yüzeyler karfl›l›kl› olarak e¤ik veya semer flek-
lindedir. Gövde üst yüzeyinin yan kenarlar›
zeminden daha yüksek iken alt yüzeyin yan
kenarlar› e¤iktir bunlar›n aras›nda küçük ya-
r›klar vard›r. Baz›lar›na göre bunlar minyatür
sinoviyal eklemler iken di¤erleri bunlar›n sa-
dece ilgili intervertebral disklerin yan bölüm-
lerinde yer alan boflluklar oldu¤una inanmak-
tad›r.

Vertebral foramina, omurili¤in servikal ge-
nifllemesine uyum sa¤layacak flekilde görece
daha genifltir; bunlar omurlar›n gövdeleri, pedikül-
leri ve laminalar› taraf›ndan s›n›rland›r›l›r. Pediküller
gövdeden posterolateral olarak d›flar›ya do¤ru
uzanm›fl olup üst ve alt vertebral çentiklerin hemen
hemen eflit derinlikte yapt›¤› hendekleri tafl›r ve bir-
birine bitiflik omurlara ait bu çentikler birbirlerine
ba¤lanarak intervertebral foraminalar› yapar. Me-
diale do¤ru yönelmifl olan laminalar ince ve görece
uzun olup bunlar bifid spinous prosessuslar› yapmak
üzere arkada birbirleriyle kaynaflmaktad›r. Pedikül-
ler ve laminalar›n kavufltu¤u noktadan yana do¤ru
uzanan ç›k›nt›lar üst ve alt artiküler fasetleri destekle-
yen artiküler sütunlar› oluflturur. 

Her yatay prosessus, ön ve arka tüberküllerde
sonlanan dar kemik çubuklarla s›n›rlanm›fl bir fora-
menle delinmifltir; bunlar yanlarda foramene kostot-
ransvers çubuk ile ba¤lanm›flt›r. Arka çubu¤un sade-
ce medial bölümü gerçek yatay prosessusu temsil
eder; ön ve kostotransvers çubuklar ile arka çubu-
¤un yan bölümü kostal eleman› yapar. Bu elemanlar
ve özellikle yedinci ve/veya alt›nc› servikal omur-
larda bulunanlar servikal kaburgalar› yapmak üzere
anormal bir geliflme gösterir. Kostotransvers çubuk-
lar›n üst yüzeyleri üzerinde bir çukur bulunmakta
olup buraya spinal sinirlerin ön primer yüzleri otur-
mufltur. Alt›nc› servikal omurun ön tüberkülleri iri

olup a. carotis communis’lerin bunlar›n hemen
önünde yer almas› ve bu arterlerin bunlara do¤ru
bast›r›labilmeleri nedeniyle karotid tüberküller ad›n›
al›r.

Yedinci servikal omura spinal prosessusunun
uzun olmas› ve ense çukurunun alt ucunda kolayca
ele gelebilen bir tüberkül ile sonlanmas› nedeniyle
vertebra prominens ad› verilir; ilk torasik omurun spi-
nal prosessusu da bunun kadar belirgindir. Yatay
foramen bazen yedinci servikal omurun bir veya her
iki yan›nda bulunmaz; bulunacak olursa bu forami-
nadan sadece küçük aksesuvar vertebral venler ge-
çer. �
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Ligamanlar kranium, atlas ve aksisi birbir-
leri ile birlefltirir ve bafl›n serbest fakat güven-
likli flekilde hareket etmesine izin verirken bu
yap›lar› saran kaslar›n ligamantöz etkilerine
olanak sa¤lar. Ligamanlar d›flardan bak›ld›¤›
zaman en iyi flekilde görülmekte olup bu gö-
rünümleri çizimlerde sunulmufltur.

Ön atlantooksipital membran genifl, yo¤un,
fibroelastik bir flerit olup foramen magnumun
ön s›n›r› ile atlas›n ön yay›n›n üst kenar› ara-
s›nda yer al›r. Bu membran yanlarda atlantooksipi-
tal eklemlerin eklem kapsülleri ile devam eder. Orta
hat üzerinde, ön longitüdinal ligaman›n yukar› do¤-
ru ilerlemesi ile pekifltirilir.

Arka atlantooksipital membran ön membrana göre
daha genifl ve daha ince olup foramen magnumun
arka kenar›n› atlas›n arka yay›n›n üst s›n›r›na ba¤-
lar. Her iki yanda bu membran, vertebral artere ait
hende¤in üzerinde bir yay çizerek arterin yukar›
do¤ru ç›k›fl› ile birinci servikal spinal sinirin d›flar›
ç›kmas› için geride bir delik b›rak›r.

Eklem kapsülü oksipital kondiller ile üst atlantal
fasetler aras›ndaki eklemleri sarmalar. Kapsüller ba-

fl›n ön-arka sallanma hareketlerine izin verecek fle-
kilde görece gevflek olup medialde incedir; yanlarda
bunlar kal›nlafl›r ve bafl›n yanlara yat›r›lmas›n› s›n›r-
layan lateral atlantooksipital ligamanlar› oluflturur.

Ön longitüdinal ligaman kafatas› taban›ndan sak-
ruma kadar uzan›r. Bunun en üst parças› orta hat
üzerinde ön atlantooksipital membran› pekifltirir.
Atlas›n ön tüberkülü ile aksisin ön medial tepesi
aras›nda kalan bölümü lateral uzant›lar gösterebil-
mekte olup bu uzant›lara atlantoaksial (epistrofik) liga-
manlar ad› verilir. 

Ligamentum nuchae yo¤un, fibroelastik bir zar
olup d›fl oksipital protüberans ve tepe ile atlas›n ar-

ka tüberkülü ve bütün di¤er servikal omurlar›n spi-
nal prosessuslar› aras›nda gerilmifl haldedir. Bu
membran kaslar›n yap›flaca¤› bir alan sa¤lar ve arka
servikal kaslar aras›nda bir orta hat septumu olufltu-
rur. Ligamentum nuchae dört ayakl› hayvanlarda
insana oranla daha iyi geliflmifltir.

Ligamenta flava büyük miktarda sar› renkli esnek
lifler içerir ve komflu omurlar›n laminalar›n› birbir-
lerine ba¤lar. Bunlar atlas›n arka yay› ile aksisin la-
minalar› aras›nda yer al›rsa da atlas ve kafatas› ara-
s›nda bulunmaz. 

Oksiput ve atlas ile atlas ve aksis aras›nda inter-
vertebral disk bulunmamaktad›r. �
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Omur gövdelerinin arka yüzleri üzerinde-
ki ligamanlar kraniyoservikal bölgeye ek bir
güçlendirme sa¤lar ve bunlar›n baz›lar›, me-
dian ve lateral atlantoaksiyal eklemler üzerin-
de dönme gibi hareketlerin afl›r›ya kaçmas›n›
önleyecek yönde özel olarak düzenlenmifltir.

Genifl, güçlü tektorial membran vertebral
kanal içinde uzan›r. Bu membran, arka longitü-
dinal ligaman› aksis gövdesinin arka yüzeyin-
den yukar›ya, foramen magnumun ön ve an-
terolateral kenarlar›na kadar uzat›r ve burada dura
mater ile bütünleflir. Dens ve buna ait ligamanlar›
kaplar ve medulla oblongata ile omurilik aras›ndaki
sinaps bölgeye ek bir koruma sa¤lar.

Median atlantoaksiyal flaft (pivot) eklemi aksisin
densi ile, atlas›n ön yay› ve yatay ligaman› taraf›n-
dan oluflturulmufl halka aras›nda bulunur (Levha
10). Dens ile önde ön yay, arkada atlas›n yatay liga-
man› aras›nda ince bir eklem kapsülü ile sar›lm›fl iki
küçük sinoviyal kavite bulunmaktad›r. 

Atlas›n yatay ligaman› densin arkas›ndan yatay
olarak geçen ve her iki tarafta, atlas›n yan kütleleri-
nin medial yüzündeki bir tüberküle yap›flan güçlü

bir flerittir. fieritler bu orta noktadan itibaren dikey
olarak yukar› ve afla¤› do¤ru uzan›p densin apikal
ligaman› ile tektorial membran aras›nda oksipital
kemi¤in taban k›sm›na ve aksis gövdesinin arka yü-
züne s›k›ca yap›fl›r yani, üst ve alt longitüdinal fasikül-
leri yapar. Bu yatay ve dikey fleritler beraberce ha-
ç›ms› (krusiform) ligaman› olufltururlar.

Apikal ligaman, densin apeksini foramen magnu-
mun ön orta noktas›na ba¤layan ve ön atlantooksi-
pital membran ile krusiform ligaman›n üst baca¤›
aras›nda uzanan silindirik bir kordondur.

Alar ligamanlar, densin üst-yan yüzleri ile oksipi-
tal kondilllerin medial yüzleri aras›nda yukar› ve d›-

fla do¤ru gerilmifl iki fibröz flerittir. Bunlar median
atlantooksipital eklemler üzerinde yap›lacak afl›r›
dönme hareketini denetler.

Lateral atlantoaksial eklemler atlas›n yan kütleleri-
nin hemen hemen düz alt artiküler fasetleri ile aksi-
sin üst artiküler fasetleri aras›nda oluflmufltur. Bun-
lar ince ve gevflek eklem kapsüllerine sahip sinovi-
yal eklemlerdir. Bir aksesuvar ligaman, densin taban›-
na yak›n bir noktadan atlas›n yan kütlesine do¤ru
uzan›r ve yatay ligaman›n ba¤lanma noktas›n›n ya-
k›n›nda sonlan›r. Bu ligaman, alar ligamanlar›n at-
lantoaksial dönüfl hareketini k›s›tlamas›na yard›mc›
olur. �
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12 tane torasik omurun büyüklü¤ü daha
küçük servikal omurlar ile daha iri lomber
omurlar aras›nda yer al›r. Bunlar omur gövde-
leri yürek fleklinde olup öne göre arkada hafif-
çe daha derindir. Bunlar gövdenin her iki ya-
n›nda yer alan kaburga fasetleri ile kolayca ta-
n›n›r ve hepsinde (onbirinci ve onikinci tora-
sik omurlar hariç), kendilerine karfl›l›k gelen
kaburgan›n bafl ve tüberkülleri üzerindeki fa-
setlerle eklem yapan yatay prosessuslar bulu-
nur. 

Vertebral foramina servikal bölgeye göre
daha küçük ve daha yuvarlak olup bu durum
omurili¤in çap›n›n toraks bölgesinde azalma-
s› ve daha yuvarlak bir flekil almas› ile uyum
gösterir. Foraminalar›n s›n›r›n› omur cisimle-
rinin arka yüzeyleri ile omurga yaylar›n› ya-
pan pediküller ve laminalar oluflturur. Kal›n
pediküller arkaya do¤ru yönelmifltir; bunlarda
çok s›¤ bir üst ve daha derin bir alt vertebral
çentik vard›r. Laminalar k›sa ve görece kal›n
olup yukardan afla¤›ya do¤ru k›smen birbirle-
riyle örtüflmektedir.

Tipik torasik üst artiküler prosessuslar pedi-
kül ve laminalar›n sinaps noktalar›ndan yuka-
r› do¤ru uzar ve üzerlerindeki fasetler arkaya
ve hafifçe yukar› ve afla¤› do¤ru e¤ilir. Alt ar-
tiküler prosessuslar laminalar›n ön bölümün-
den afla¤› do¤ru uzan›r ve bunlar›n fasetleri
öne ve hafifçe afla¤› ve içeriye bakar. Serviko-
torasik ve torakolomber birleflim alanlar›nda-
ki prosessus ve fasetler giderek flekil de¤iflik-
li¤ine u¤rarlar.

Torasik spinal prosessuslar›n ço¤u uzun olup afla-
¤› ve arkaya do¤ru e¤rilmifltir. Üst ve alt torasik ver-
tebralar›n bu prosessuslar› biraz daha yatayd›r. Ya-
tay prosessuslar da görece uzun olup pedikül ve lami-
nalar›n sinaps noktalar›ndan posterolateral yönde
uzan›r. En alttaki iki ve bazen üç torasik omur hariç
tutulursa yatay prosessuslar›n tepelerine yak›n bir
yerde küçük, oval fasetler bulunmakta olup bunlar
kendilerine karfl›l›k gelen kaburga tüberkülleri üze-
rindeki benzer fasetlerle eklem yapar.

Birbirine komflu omur gövdeleri intervertebral
disk ve ön ve arka longitüdinal ligamanlar ile; yatay

prosessuslar intertransvers ligamanlarla; laminalar li-
gamenta flava ile; ve spinoz prosessuslar supraspinal
ve interspinal ligamanlarla birbirlerine ba¤lanm›flt›r.
Artiküler prosessuslar aras›ndaki eklemler fibröz bir
artiküler kapsül ile sar›l›d›r.

Kostovertebral Eklemler. Kaburgalar omur göv-
deleri ile yatay prosessuslara çeflitli ligamanlar ile
ba¤lanm›flt›r. Gövdeler ve kaburga bafllar› aras›nda-
ki kostosentral eklemlerin eklem kapsülleri bulunmakta
olup her biri iki omurla eklem yapan ikinciden
onuncaya kadarki kaburga bafllar› kendilerine karfl›-
l›k gelen intervertebral disklere intraartiküler liga-
manlar ile ba¤lanm›flt›r. Radiat (stellat) ligamanlar ka-

burga bafllar›n›n ön yüzlerini yukarda ve afla¤›daki
omur gövdelerinin ve bu omurlar›n aras›nda bulu-
nan disklerin kenarlar›na ba¤lar.

Yatay prosessuslar›n fasetleri ile kaburgalar›n
tüberkülleri aras›nda yer alan kostotransvers eklemler
de eklem kapsülü ile sarmalanm›flt›r. Bu kapsüller, ka-
burga boynu ile karfl›s›ndaki yatay prosessus aras›n-
da bulunan bir (orta) kostotransvers ligaman, kaburga
boynu ile üstteki omurun yatay prosessusu aras›nda
bir üst kostotransvers ligaman ve yatay prosessusun
ucunu ilgili kostal tüberkülün ekleme kat›lmayan
bölümüne ba¤layan bir lateral kostotransvers ligaman
ile güçlendirilmifltir. �
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Befl adet lomber omur ayr› ayr› bulunan
omurlar›n en irileri olup yatay foraminalar›n
ve kostal fasetlerin yoklu¤u ile di¤erlerinden
ay›rd edilir. Omur gövdelerinin bir kenardan
öteki kenara kadar olan çap› ön-arka çaplar›n-
dan daha genifltir ve üst ve alt yüzeyler böb-
rek fleklinde olup hafifçe kama fleklinde olan
beflinci omur gövdesi hariç tutulursa hemen
hemen paralel konumdad›rlar. Üçgen fleklin-
deki vertebral foramina torasik omurlar›nkin-
den daha genifl, servikal omurlar›nkinden da-
ha dard›r.

Pediküller k›sa ve kal›n olup gövdenin üst
ve posterolateral yüzlerinden do¤ar; dolay›s›
ile üst vertebral çentik alt çentikten daha s›¤-
d›r. Laminalar k›sa ve genifl tabanl› olup dik-
dörtgen fleklinde ve hemen hemen yatay spi-
nal prosessuslar› yapmak üzere orta hat üzerin-
de birbirlerine kavuflmaktad›r. Komflu lamina
ve spinal prosessuslar aras›ndaki aral›klar gö-
rece genifltir.

Artiküler prosessuslar pediküller ve lamina-
lar aras›ndaki sinaps noktalar›ndan dikey ola-
rak yukar› ve afla¤› do¤ru uzan›r. Üst fasetler
hafifçe içbükey olup e¤rilmifl ve karfl›l›kl› bir
konum alm›fl üstteki omurun alt fasetlerini
karfl›layacak flekilde posteromediale bakmak-
tad›r. Bu düzen bir k›s›m fleksiyon ve ekstan-
siyona izin verirken pek az rotasyona izin ve-
rir. Üst üç lomber omurun yatay prosessuslar›
uzun ve silindirik iken dördüncü ve özellikle
beflinci omurunkiler daha piramidaldir.

Her yatay prosessusun taban›na yak›n bir
yerde küçük aksesuvar prosessuslar; üst artikü-
ler prosessuslar›n arka kenarlar›ndan do¤an
di¤er küçük, yuvarlak mamiller prosessuslar
vard›r. Bunlardan ilki gerçek yatay prosessus-
lar› (veya bunlar›n tepelerini) temsil ediyor
olabilir, zira yatay prosessus ad› da verilen
bunlar›n birço¤u asl›nda kostal elemanlard›r.
Birinci lomber omurgada bu elemanlar bazen
lomber kaburga halinde geliflmeye u¤rar.

Beflinci lomber omur atipiktir. Bu omur en
iri omur olup gövdesi önde daha uzundur ve
alt artiküler fasetleri hemen hemen tamamen öne
bakmakta olup birbirlerinden çok daha genifl bir fle-
kilde ayr›lm›flt›r; bunlar›n yatay prosessuslar›n›n
güdük kökleri gövdenin posterolateral bölümleri ve
pediküllerin tüm lateral yüzeyleri ile devam etmek-
tedir.

‹ntervertebral diskler aksisten sakruma kadar
birbirine komflu omur gövdelerinin aralar›na yerlefl-
mifl olup güçlü ba¤lar ve esnek tamponlar (amorti-
sörler) sa¤layan ileri derecede güçlü fibrokartilaji-
nöz yap›lard›r. Disk d›flta yer alan konsantrik (bul-
bus gibi) fibröz doku katmanlar› yani anulus fibrozus
(birbirine bitiflik katmanlar›n lifleri burkulmaya kar-

fl› gösterilen dirence katk›da bulunmak için oblik fa-
kat z›t yönde düzenlenmifltir) ile merkezde yer alan
ve nukleus pulpozus ad› verilen esnek ve hamur gibi
bir bölgeden oluflmufltur. Disklerin kan ve sinir des-
tekleri önemsizdir. Annüler lifler bir travma veya
hastal›k sonucu zedelenecek olursa içerdeki nukleus
pulpozus buradan d›flar› sarkabilir ve ilgili sinir ve
damar yap›lar›na bas›nç uygulayabilir.

Eriflkin ve sa¤l›kl› bir kiflide intervertebral disk-
ler omurga sütunu boyunun hemen hemen %25’in-
den sorumludur; bunlar üst torasik bölgede en ince
iken lomber bölgede en kal›n haldedir. Dikey kesit-
te lomber diskler görece kama biçiminde olup kal›n

kenarlar› önde yer al›r. Omurgan›n öne do¤ru d›fl-
bükeyli¤inin nedeni lomber omurlar›n ön ve arka
uzunluklar› aras›ndaki farktan ziyade disklerin biçi-
mine ba¤l›d›r. Lumbosakral disklerin daha fazla ka-
ma biçiminde olmas› belirgin lumbosakral aç›lan-
man›n etkilerini en aza indirmeye yard›mc› olur.

Yafl›n ilerlemesi ile nukleus pulpozus de¤ifliklik-
lere u¤rar; su içeri¤i azal›r, mukoid yatak giderek
yerine fibrokartilaja b›rak›r ve en sonunda bir anu-
lus fibrozus halini al›r. Bunun sonucunda her diskin
boyunda olan kay›p küçük miktarda ise de bu ka-
y›plar›n toplam› omurga boyunca 2-3 cm’lik bir k›-
salmaya neden olabilir. �
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Aksisten sakrumun üst k›sm›na kadar
olan omurlar omur gövdeleri, yaylar ve pro-
sessuslar› birbirine ba¤layan intervertebral
disk ve di¤er çeflitli ligamanlarla birlefltiril-
mifltir. Ek ligamanlar kafatas›, atlas ve aksisi
(Levha 12 ve 13), kaburgalar ve torasik omur-
lar› (Levha 14) ve alt lomber, sakral ve koksi-
geal omurlar ile kalça kemiklerini (Levha 18)
ba¤lamaktad›r.

Ön longitüdinal ligaman kurdelaya benze-
yen bir flerit olup geniflli¤i yukardan afla¤›
do¤ru inildikçe artmakta ve atlas›n ön tüber-
külünden sakruma kadar uzanmaktad›r. Bu
flerit omur gövdeleri ile intervertebral diskle-
rin ön kenarlar›na s›k›ca ba¤lanm›flt›r. Yüze-
yel lifler çok say›da omuru aflarken daha k›sa
ve daha derinde yer alan lifler birbirine kom-
flu omur gövdeleri ve diskleri birbirine ba¤la-
maktad›r. Ön longitüdinal ligaman toraks böl-
gesinde, omurgan›n di¤er bölgelerine göre
daha kal›nd›r.

Arka longitüdinal ligaman afla¤›ya göre yukarda
daha genifltir ve omur gövdelerinin arkas›nda,
omurga kanal› içinde uzan›r. Bunun üst ucu tektori-
al membranla devam eder ve aksisten sakruma ka-
dar uzan›r. Ligaman›n kenarlar›, özellikle alt torasik
ve lomber bölgelerde testere gibi diflli olup bunun
nedeni ba¤›n, disklerin annüler lifleri ile birbirine
kar›flmak üzere omur gövdesinin kenarlar›na yap›-
flaca¤› noktalara do¤ru d›flar› uzanmas›d›r. Bu ba¤,
ön iç vertebral venöz pleksusa kat›lan bazivertebral
venler taraf›ndan omur gövdesinin arka yüzeyinden
ayr›lm›flt›r (bak›n›z Bölüm III, Levha 21).

Büyük ölçüde sar› esnek dokudan oluflan liga-
menta flava komflu laminalar› birbirine ba¤lar. Bun-
lar üstte laminan›n anteroinferior yüzünden altta la-
minan›n posterosuperior yüzeyine ve orta hattan la-
teral olarak eklem kapsüllerine do¤ru uzan›r. Bunla-
r›n aras›nda orta hat üzerinde yer alan küçük bofl-
luklar iç vertebral venöz pleksuslardan d›fl vertebral
venöz pleksuslara giden venlere geçit sa¤lar. Liga-
man›n kal›nl›¤› servikal bölgeden lombere do¤ru gi-
dildikçe artar.

Supraspinal ligamanlar yedinci servikal omurdan
sakruma kadar olan bölgede spinal prosessuslar›n
tepelerini birbirlerine ba¤lar. Bunlar yukarda liga-

mentum nuchae ve önde interspinal ligamanlarla
devam etmekte olup kal›nl›¤› yukardan afla¤› do¤ru
inildikçe artar. ‹nterspinal ligamanlar ince, zars› yap›-
lar olup spinalar›n taban› ile tepeleri aras›nda uza-
n›r; bunlar lomber bölgede en geliflmifl haldedir.

Eklem kapsülleri komflu eklem prosessuslar› ara-
s›ndaki eklemleri sarmalar. Bunlar servikal bölgede
görece gevflek haldedir.

‹ntertransvers ligamanlar birbirine komflu yatay
prosessuslar› birbirlerine ba¤lar. Bunlar servikal ve
lomber bölgede ço¤u kez filamentöz iken torasik
bölgede net bir flekilde ay›rd edilen kordlar olufltu-
rur. �
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Sakrum birbiri ile kaynaflm›fl befl omurdan
yap›lm›fl olup yukardan afla¤›ya ve önden ar-
kaya do¤ru bir kama fleklindedir. Arka pelvis
duvar›n›n büyük bölümünü yapar ve kalça
kemikleri ile aç› yaparak sabitlefltirilmifl oldu-
¤undan e¤ri pelvis yüzü afla¤› ve ileriye yöne-
liktir.

Sakrumun daha genifl olan taban› antero-
superior olarak kar›n içine bakar; zeminden
daha yüksek olan orta üçte birlik k›sm› ilk
sakral omurun gövdesi olup lumbosakral in-
tervertebral diskin tutunaca¤› düz bir oval yü-
ze sahiptir. Bunun öne do¤ru uzanm›fl olan ön
kenar›na sakral promontorium ad› verilir. Her
iki yanda, birinci omurun kostotransvers ele-
manlar› kanat fleklinde lateral kütle (sakral
ala) yapmak üzere birbirleriyle kaynaflm›flt›r
ve bunlar pelvis yüzeyinden, arkuat pelvik
kasenin sakral bölümü olan e¤ri bir çizgi ile
ayr›l›r. Eklem prosessuslar›, sakral omurlar›n
di¤er bölümlerinin ço¤u gibi birbiri ile kay-
naflm›fl ise de birinci omurun üst artiküler pro-
sessusu ayr› olarak kalmaya devam eder ve be-
flinci lomber omurun alt artiküler prosessusu
ile eklem yapmak üzere yukar› do¤ru uzan›r.
Bunlar düzleflmifl olup son lomber omurun,
aç› yapm›fl lumbosakral sinaps hizas›nda sub-
luksasyona (spondilolistezis) u¤ramas›n›n ön-
lenmesine yard›m etmek için hemen hemen
direkt olarak arkaya bakmaktad›rlar. 

Daralm›fl olan apeks sakrumun alt ucudur
ve koksiks ile eklem yapar.

Pelvik yüzey hem dikey ve hem yatay ola-
rak içbükey olup orijinal befl omurgan›n göv-
deleri aras›ndaki kaynaflma çizgilerini iflaret
eden dört tane yatay tepe tafl›maktad›r. Bu te-
pelerin her iki yan›nda yer alan dört tane pel-
vik sakral foramina ilk dört sakral sinirin ven-
tral ramuslar›n›n ve bunlara efllik eden da-
marlar›n geçifline izin verir.

D›flbükey arka yüzde birbiriyle kaynafl›k
spinal, artiküler ve yatay prosesusslar› temsil
eden s›ras›yla düzensiz median, intermediyer ve lateral
sakral tepeler bulunur. Median ve intermediyer tepe-
ler aras›ndaki alanlar birbiriyle kaynaflm›fl laminalar
olup dört çift dorsal sakral foraminadan üst dört sak-
ral sinirin arka ramuslar› geçer. Beflinci ve bazen
dördüncü omurun laminalar› birbirleri ile kaynafl-
maz ve geride, epidüral anestetiklerin zerki için kul-
lan›lan bir hiatus b›rak›r. Bu hiatus her iki yandan bir
boynuz ile s›n›rlanm›fl olup bu boynuz alt eklem pro-
sessuslar›n›n bir art›¤›d›r ve içinden ince beflinci
sakral ve koksigeal sinirler geçer.

Sakrumun sakral foraminan›n lateralinde kalan
bölümleri befl tane omurun kostal, yatay ve pedikü-

ler elemanlar›n›n kaynaflmas› ile oluflmufltur. Bunla-
r›n üstte yer alan daha genifl lateral k›s›mlar›nda,
kalça kemiklerinin iliak bölümlerinin benzer yüzey-
leri ile eklem yapan kulak fleklinde yani auriküler yü-
zeyler bulunur.

Sakrumun yatay kesitleri vertebra kanal›n›n üç-
gen fleklindeki sakral ucunu gösterir. Bu kanal dural
ve araknoid k›l›flar ile subaraknoid bofllu¤un son-
lanmalar›n› sarmakta ve bunlar› korumakta olup
afla¤› yukar› ikinci sakral omur hizas›nda bitmekte
ve kauda ekinan›n sakral ve koksigeal kökleri ile fi-
lum terminalenin alt intratekal k›sm›n› sarmalamak-
tad›r (bak›n›z Bölüm II, Levha 14). Dura mater kanal

duvarlar›ndan fibroya¤l› doku, ince arter ve sinirler
ve sakral iç vertebral venöz pleksuslarla ayr›lm›flt›r.

Koksiks. Küçük, üçgen fleklindeki koksiks dört
(bazen üç veya befl) rudimenter kuyruk omurunun
kaynaflmas› ile oluflur. Bunun taban› sakrumun te-
pesi ile eklem yapar ve bu apeks basit bir kemik bu-
tondan ibarettir. Tipik bir omura ait özelliklerin ço-
¤u bulunmazsa da ilk koksigeal omurun her iki ya-
n›nda küçük yatay prosessuslar ve bir kornu görülebi-
lir ve bu bazen karfl›l›¤› olan sakral boynuzla eklem
yapacak kadar iri olabilir (Sakral ve koksigeal plek-
suslar›n sinirlerinin daha ayr›nt›l› tan›mlanmalar›
için Bölüm IV, Levha 10’a bak›n›z). �
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Lumbosakral ve sakroiliak eklemler vücu-
dun tüm a¤›rl›¤›n› kalça kemiklerine ve bura-
dan da alt ekstremitelere aktarmalar› nede-
niyle bunlar›n ligamanlar› büyük önemi tafl›r.

Lumbosakral sinaps aç› yapmas› ve bu-
nun sonucunda ilk sakral omur taraf›ndan be-
flinci lomber omura sa¤lanan yüzeyin e¤ri
oluflu yüzünden mekanik olarak mükemmel
de¤ildir (Levha 17). Subluksasyona (spondilo-
listezis) olan e¤ilime hemen hemen sagital
olarak düzenlenmifl lumbosakral eklem pro-
sessuslar›n›n karfl› ç›kmas› ile direnilir ve ke-
mikle sa¤lanan bu denetim son intervertebral
disk, ön ve arka longitüdinal ligamanlar, ligamen-
ta flava ve supraspinal ve interspinal ligamanlar
taraf›ndan güçlü flekilde sa¤lamlaflt›r›l›r. Bu
ligamanlar daha sonra erektor spina ve di¤er
kaslarla iliolomber ligamanlar taraf›ndan daha
da güçlendirilir; iliolomber ligamanlar, dör-
düncü ve beflinci lomber omurlar›n yatay pro-
sessuslar› ile iliak tepeler ve sakral alalar› bir-
birine ba¤layan güçlü ba¤lard›r. ‹liolomber li-
gamanlar asl›nda kuadratus lumborum kasla-
r›n› saran torakolomber fasyan›n ön ve orta
katmanlar›n›n genifllemifl alt kenarlar›d›r.
Bunlar afla¤›da ventral (ön) sakroiliak liga-
manlarla birbirine kar›fl›r.  

Sakrum ve ilian›n auriküler yüzeyleri ara-
s›ndaki sakroiliak eklemler sinovial tiptedir.
Öte yandan, karfl› karfl›ya gelen eklem yüzleri
üzerinde yer alan ve bu yüzleri birbirlerine
kitleyen çöküntü ve yükseltiler, sakrumun
kalça kemikleri aras›na kama gibi girmifl ol-
mas› ve ventral, dorsal ve interossöz sakroili-
ak ligamanlar ile aksesuvar sakrotüberal ve
sakrospinal ligamanlar›n karfl› koyucu etkileri
nedeniyle bu eklemler üzerinden yap›lacak
hareketler s›n›rl› tutulmaktad›r. 

Ventral (ön) sakroiliak ligaman ince, genifl,
fibröz bir tabaka olup eklem kapsülünün ön
k›sm›n› kuvvetlendirir ve sakrumun ala ve
pelvik yüzeyi ile iliak kemi¤in buna bitiflik
parçalar› aras›nda gerilmifl haldedir. 

Dorsal (arka) sakroiliak ligaman daha yüze-
yel, daha uzun fleritler ve daha derinde yer
alan daha k›sa fleritlerden oluflur. Uzun dorsal
sakroiliak ligaman›n lifleri arka üst iliak spina
ve üçüncü ve dördüncü sakral segmentlerin lateral
bölümleri ile ba¤lanm›flt›r; bunun d›fl lifleri sakrotü-
beral ligaman›n lifleri aras›na girer. K›sa dorsal sak-
roiliak ligaman iliak kemi¤in medial yüzeyini birin-
ci ve ikinci sakral segmentlerin lateral k›s›mlar›na
ba¤lar ve ço¤u kez interossesöz ligaman›n bir parça-
s› olarak kabul edilir.

‹nterossesöz sakroiliak ligaman sakral ve iliak tübe-
rozitleri (her iki kemi¤in auriküler yüzeylerin arkas›
ve üzerinde kalan pürtüklü alanlar›) birbirine ba¤la-
yan k›sa ve kal›n fleritlerden oluflmufltur. Bu, kemik-

ler aras›ndaki en güçlü ba¤ olup asl›nda vücuttaki
en güçlü ligamanlardan bir tanesidir. Dorsal sakro-
iliak ligamandan daha derinde yer al›r ve çizimde
gösterilmemifltir.

Sakrotüberal ve sakrospinal ligamanlar sakroiliak
eklem hareketlerinin düzenlenmesine yard›mc›
olufllar› nedeniyle bu eklemlerin aksesuvar ligaman-
lar› olarak davran›r. Lumbosakral sinaps› afla¤› do¤-
ru bast›r›lan bir kuvvet sakrumun üst k›sm›n› afla¤›
do¤ru iterken sakrumun, sakroiliak eklemlerin orta-
s›ndan geçen yatay eksen üzerinde tahteravalli gibi
hareket etmesiyle sakrumun alt k›sm› ayn› anda yu-

kar› do¤ru itilir. Çizimde bu aksesuvar ligamanlar›n
alt sakrum ve koksik’i iskial tüberoziteler ve spina-
ya nas›l kancalad›¤› ve böylece tahteravalli hareketi-
ni nas›l s›n›rland›rd›¤› gösterilmifltir.

Sakrum ve koksiks küçük bir fibrokartilajinöz
olan intervertebral disk ve sinaps›n ön, arka ve latera-
linde yer alan ince fleritler olan ventral, dorsal ve late-
ral sakrokoksigeal ligamanlar ile birbirlerine ba¤lan-
m›flt›r. Dorsal ligaman›n, sakral hiatusu k›smen dol-
duran yüzeyel bir bölümü ile arka spinal longitüdi-
nal ligaman› temsil eden derin bir bölümü bulun-
maktad›r.   �
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Sakrum ve Koksiksin
Ligamanlar›

Sakrum ve Koksiksin Ligamanlar›

‹liolomber ligaman
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Supraspinal ligaman

Arka sakroiliak ligamanlar

Büyük siyatik foramen

Sakrospinal ligaman
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Sakrotüberal ligaman
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Sakrospinal ligaman

Küçük siyatik foramen

Sakrotüberal ligaman
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