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ÖZET 
Bu çalışmanın amacı foramen tranversarium'larla ilgili kişisel farklılıkları ortaya koymaktı. Bu amaçla 325 
adet vertebra cervicalis'e ait foramen transversarium'lar incelendi, boyut ve şekillerine göre sınıflandırıldı. 
Foramen transversarium varyasyonları saptandı ve bu varyasyonların klinik önemi tartışıldı. 
Anahtar Sözcükler: Foramen transversarium, varyasyon, columna vertebralis 

SUMMARY 
The purpose of this study was to evaluate the individual variations of foramen transversarium. Because 
of this aim foramina transversaria of 325 dry cervical vertebra were studied and classified according to si­
ze and shape.The variations of foramina transversaria were determined and the clinical importance of 
these variations were discussed. 
Key Words:Foramen transversarium, variation, vertebral column 

GİRİŞ 

Her bir vertebra cervicalis; foramina transversaria 
denen, içinden vertebral damarların ve bir sempatik 
sinir pleksusun geçtiği deliklere sahiptir(l,2,3,4,5). 

Genellikle tüm servikal vertebraların processus 
transversus'larında bulunan bu delik bazen bulun­
mayabilir. Genellikle foramen transversarium'da ver­
tebra cervicalis VTdan yukarı doğru ilerleyen bir ven 
ağı ve ganglion cervicale inferior'dan gelen bir sem­
patik sinir pleksusu ile sarılı arteria vertebralis bulu­
nur. Vertebra cervicalis VIFdeki delik ise bir ven ya 
da venlerle doludur(2,3)- Foramen transversarium 
corpus vertebrae (omur cismi), pediculus arcus ver­
tebrae (pedikül) ve processus transversus'un iki çı-
kıntısı(tuberculum anteriorius, tuberculum posteri-
orius) ile sınırlıdır. Bazı vertebralarda bir kemik çı­
kıntısı ile ikiye bölünebilir(3) (şekil 1). 

M A T E R Y A L v e M E T O D 

Bu karşılaştırmalı çalışma Ege Üniversitesi Tıp Fa­
kültesi Anatomi Anabilim Dalı'nda eğitim amacıyla 

kullanılan 325 adet cervical vertebra üzerinde ger­
çekleştirildi. Omurlar üzerindeki deliklerin en uzun 
çapları ölçüldü. Delikler şekillerine göre de aşağıda 
özellikleri belirtilen beş gruba ayrıldı. 

Tip 1: Daire şeklinde yani yuvarlak delik 
T ip 2: Uzun çapı anterior - posterior yönde olan 

oval delik 
Tip 3: Uzun çapı transvers yönde olan oval delik 
T ip 4: Uzun çapı sağdan sola doğru oblik olan oval 

delik 
Tip 5: Uzun çapı soldan sağa doğru oblik olan oval 

delik 

Axis'in (C2) foramen transversarium'u dğerlerin-
den farklıdır. Basit kısa bir delik şeklinde değil iki 
deliğe sahip bir kanal şeklindedir. Biri lateralde, di ­
ğeri altta olan bu delikler ayrı ayrı değerlendirilmiş­
tir. 

Deliklerin çapı digital bir kumpas aracılığıile de­
liklerin en büyük çapı ölçülerek saptanmıştır. Sağda­
k i ve soldaki foramen transversarium'lar ayrı ayrı de­
ğerlendirilmiştir. 
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Şekil 1. Bir vertebra cervicalis'in yukarıdan görünü-
şü.(FT:Foramen transversarium, t.p:Tuberculumposterior, 
t.a:Tuberculum anterior, p.s:Processuc spinosus, PıPedicu-
lus arcus vertebrae L: Lamina arcus vertebrae) 

Şekil 2. Sol üst köşe-Foramen transversariumlart tip 1 ve 
tip 3 'e uyan vertebra cervicalis, sağ üst köşe-Bilateral akse­
suar delik, sol alt köşe-Unilateral aksesuar delik, sağ alt 
köşe-Foramen transversariumlart tip 1 ve tip 4'e uyan at­
las. 

TABLO 1. FORAMEN TRANSVERSARİUM'LARIN FARKLIVERTEBRALARDAKİ DURUMU(%)(R:SAĞ DELİK, 
L:SOL DELİK, LAT: LATERAL, İNF: İNFERİOR, C:VERTEBRA CERVİCALİS) 

Tipler C1, n=53 C2(lat), n=50 C2(inf), n=50 C3,C4,C5 
n=154 

C6, n=36 C7, n=32 

R L R L R L R L R L R L 
1 35.85 35.85 50 44 30 28 28.57 28.57 38.89 58.33 37.50 25 
2 5.66 3.77 - 2 - - 3.25 5.84 5.56 5.56 - 3.13 
3 3.77 3.77 - 6 14 14 44.81 38.31 41.67 8.33 28.13 18.75 
4 54.72 9.43 2 44 52 6 16.23 13.64 5.56 8.33 3.13 50 
5 - 47.17 48 4 4 52 7.14 13.64 8.33 19.44 34.38 6.25 

S O N U Ç L A R 

Tablo l 'de farklı omurlara ait foramen transversa-
riumların tiplere göre ayırımları verilmiştir. Bu tablo­
dan da anlaşıldığı gibi yapılan çalışmadan şu sonuç­
lar elde edilmiştir: 

Vertebra cervicalis I için en sık görülen tip sağ ta­
rafta tip 4, sol tarafta tip 5 olmuştur. 

Vertebra cervicalis I I için sağda en sık tip 1 ve tip 
5, solda en sık tip 1 ve tip 4 olmuştur. 

Vertebra cervicalis III,IV ve V için en sık gözle­
nen tip her ik i tarafta da tip 3 olmuştur. 

Vertebra cervicalis VI için sağda en sık tip 3, sol­
da en sık tip 1 görülmüştür. 

Vertebra cervicalis VII için ise sağda tip 1, solda 
ise tip 4 en sık görülen şekillerdir. 

Tablo l 'deki veriler dışında; foramen transversa-
rium'larla ilgili olarak saptanan dğer bir bulgu delik 
sayısının bazı vakalarda birden fazla oluşu idi. Bu 
aksesuar deliklerin çapları daima asıl delikten daha 
küçüktü(2.20=0.48). Aksesuar delikler unilateral ve­
ya bilateral olarak gözlendi(Şekil 2). Bu aksesuar de­
liklerle ilgili bilgiler Tablo 2'de sunulmuştur. 

TARTIŞMA 

Jovanovic'in vertebra cervicalis VI ve vertebra 
cervicalis VIFye ait foramen transversarium'lar üze­
rinde yaptığı çalışmada tüm vertebra cervicalis 
VII 1 ler üzerinde foramen transversarium her iki taraf­
ta da mevcuttu. 42 örneğin üçünde sağ tarafta, birin­
de sol tarafta, ikisinde ise bilateral olarak vertebra 
cervicalis VII üzerinde çift delik görüldü. Bu çalışma­
da vertebra cervicalis VII üzerinde bilateral çift delik 
görülme oranı%4.76 iken, bizim çalışmamızda %9.38 
idi. Bu farklılık istatistiksel olarak önemli bulunma­
dı. Bu çalışmada klasik anatomi kitaplarında bahsedi­
lenin aksine vertebra cervicalis VU'nin foramen 
transversarium'larından vertebral damarlara ait bü­
yük dalların geçmediği de gösterildi(6). 

Taitz ve arkadaşları da foramen transversarium'la-
rın özelliklerini incelediler. Biz de deliklerin şekille­
rine göre ayırımını yaparken Taitz'in kullandığı sınıf­
lamayı kullandık. Taitz'in çalışmasında 34 vertebra 
üzerinde çift delik gözlendi. (%7.8) Bunlardan yal­
nızca vertebra cervicalis VI ve vertebra cervicalis VII 
üzerinde görülen bazı foramen transversarium'lar ile 
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TABLO 2: PROCESSUS TRANSVERSUS 
ÜZERİNDEKİ AKSESUAR DELİKLERİN OMURLARA 

GÖRE GÖRÜLME SIKLIĞI(N=KEMİK SAYISI, 
C:VERTEBRA CERVİCALİS). 

Omurlar Unilateral(%) Bilateral(%) 

C-|(n=53) 9.43(n=5) 11.32(n=6) 
C 2(n=50) 4(n=2) 2(n=1) 
C 3 , C 4 , C 5(n=154) 7.8(n=12) 17.53(n=27) 
C 5(n=36) 19.4(n=7) 19.40(n=7) 
C 7(n=32) 9.38(n=3) 9.38(n=3) 

aksesuar delikleri eşit ölçüde idi. Diğerleri (19 adet 
vertebra cervicalis VI , beş adet vertebra cervicalis V 
ve dört adet vertebra cervicalis VII ) asıl deliğe eşlik 
eden küçük deliklere sahiptiler. Bizim serimizde de 
toplam olarak 73 boyun omum üzerinde ikinci (ak­
sesuar) deliğe rastlandı (%22.46). Bunlardan 29'u 
unilateral (%8.92), 44'ü bilateraldi (%13-54). Yukarı­
daki sonuçlardan da anlaşıldığı gibi bizim serimizde 
çift delik görülme sıklığı daha fazla idi (7). Ayrıca se­
rimizde görülen aksesuar deliklerin çapları daima 
asıl delikten küçük olarak saptandı. 

Üçlü delik Taitz ve arkadaşlarının çalışmasında 
bir vertebrada gözlendi. Biz ise tek tarafta üç deliği 
olan vertebraya rastlamadık. Yine Taitz'in çalışma­
sında üç adet vertebra cervicalis IV'te ve bir adet 
vertebra cervicalis V'de hiç foramen transversarium 
görülmedi. Bizim çalışmamızda böyle bir duruma 
rastlanmadı. Taitz'in çalışmasında axis'e ait alt delik 
daha çok oval, üst delik ise daha çok yuvarlak ola­
rak saptan.niştir. Bu gözlemlerini mekanik streslere 
bağlamışlardır(7).Bizim serimizde ise alt ve üst delik­
ler arasında bu kadar belirgin farklılık görülmemiştir. 
Bu yüzden mekanik streslerin foramen transversi-
um'ların şekli üzerinde etkili olduğunu söylemek 
güçtür. 

Sol taraftaki arteria vertebralis'lerin sağdakilerden 
daha büyük çapa sahip oldukları bilinmektedir(8). 
Bizim çalışmamızda da sol taraftaki foramen trans­

versarium'ların daha geniş çaplı olması bu duruma 
uymaktadır. Bu bulgumuz Taitz'in bulguları ile de 
uyumludur(7). 

Daha eski çalışmalar ise a.vertebralise ait kıvrım­
ların destrüksiyonunu etkileyerek, deliklerin boyut­
larında bir değişiklik olabileceğini ileri sürmüş­
tür^, 10). Vertebral damarlar embriyolojik gelişim sı­
rasında foramen transversarium oluşumunu etkile­
dikleri için bu görüş yerindedir. Bu nedenle foramen 
transversium varyasyonlarının tayini ve damarların 
ve eşlik eden eşlik eden sinir yapılarının varyasyon­
larını tayin edebilme bakımından da önem taşır(7). 
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