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Popis koriStenih kratica

a.

a.

. axillaris: pazusna arterija

. cervicalis superficialis: povrsinska vratna arterija

. epigastrica caudalis: kaudalna epigastri¢na arterija

. epigastrica cranialis: kranijalna epigastri¢na arterija

. epigastrica cranialis superficialis: povrsinska kranijalna epigastri¢na arterija
. intercostalis dorsalis: dorzalna medurebrena arterija

. musculophrenica: ositno-misi¢na arterija

. pericardiacophrenica: osréno-oS§itna arterija

. subclavia: potklju¢na arterija

thoracica interna: unutarnja prsna arterija

thoracica lateralis: postrana prsna arterija

m. rectus abdominis: ravni trbu$ni misi¢

m. transversus abdominis: popreéni trbusni misi¢

m. transversus thoracis: popre¢ni prsni misi¢

r. intercostalis: medurebrena grana

rr. intercostales ventrales: ventralne medurebrene grane

rr. mammarici: mamarne grane

rr. perforantes: perforacijske grane

rr. phrenici: ositne grane

rr. sternales: sternalne grane

Cf (lat. Canis familiaris)



Popis priloga

Slika 1. Shematski prikaz toka unutrasnje prsne arterije Cfl - Cf10. Pogled s lijeve strane
zivotinje. Ukoliko postoji razlika izmedu lijeve i desne strane slovo L oznacava ogranak arterije

s lijeve strane dok slovo D ogranak s desne strane Zivotinje.

Slika 2. Shematski prikaz toka unutras$nje prsne arterije Cf11 — Cf20. Pogled s lijeve strane
zivotinje. Ukoliko postoji razlika izmedu lijeve i desne strane slovo L oznacava ogranak arterije

s lijeve strane dok slovo D ogranak s desne strane zivotinje.

Slika 3. Fotografija s anatomske sekcije unutarnje prsne arterije. Lateralni pogled na lijevu
unutra$nju arteriju in situ (a), mjerenje udaljenosti od prsne kosti (b), lateralni pogled na desnu
unutra$nju arteriju nakon odvajanja prsne kosti od trupa zivotinje (¢) i dorzalni pogled na prsnu

kost psa Cf 1.

Slika 4. Fotografija s anatomske sekcije unutarnje prsne arterije. Dorzalni (a) i lateralni pogled

na prsnu kost psa Cf3.

Tablica 1. Pasmina, veli¢ina, spol i dob pasa koriStenih u ovom istrazivanju.

Tablica 2. Udaljenost unutrasnje prsne arterije od medijane ravnine prsne kosti izraZzena u cm,
s lijeve (L) 1 desne (D) strane Zivotinje. S ciljem lakSeg snalaZenja, razli¢itim bojama u tablici
oznacena je pripadnost pasa pojedinoj skupini: plavom bojom oznacena je skupina ,,veliki pas*,

ruzic¢astom bojom skupina ,,srednji pas‘ te zelenom bojom skupina ,,mali pas®.
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1. UvOD

Krvozilni sustav jedan je od najvaznijih sustava u tijelu ljudi i zivotinja. Tome u prilog
ide i ¢injenica da se upravo ovaj sustav razvija vrlo rano tijekom ranog embrionalnog razvoja
iz stanica mezodermalnog podrijetla. Zahvaljujuc¢i bujanju mezenhimskih i mezodermalnih
stanica u ranoj embriogenezi odnosno vaskulogenezi, vrlo rano dolazi do razvoja izrazito
komplicirane krvozilne mreze koja nastaje takozvanim pupanjem. Upravo zbog ovakvog na¢ina
razvoja, krvne zile podlijezu brojnim anatomskim varijacijama koje su manje ili vise opisane u
literaturi, prvenstveno humanoj.

Poznavanje i razumijevanje krvozilnog sustava, neobi¢no je vazno, ne samo tijekom
ucenja gradiva iz anatomije i klini¢ke anatomije, nego je daleko vaznije tijekom rada u struci i
izvodenja klini¢kih zahvata. lako su svi udzbenici iz anatomije pisani i uskladeni prema Nomina
Anatomica Veterinaria (2012.), u tijelu zivotinja, ali i ljudi postoje brojne anatomske varijacije
s kojima se klinicari susrecu tijekom zahvata. Zbog specificnog nacina razvoja, ali i zbog
velikog broja krvnih zila u tijelu odrasle jedinke, najveca je vjerojatnost varijacija upravo u
ovom organskom sustavu. Voden ovom idejom, ali i iskazanom potrebom kolega s klinika, ovo
je istrazivanje napravljeno kako bi se utvrdio topografski polozaj unutarnje prsne arterije u psa
(a. thoracica interna), njezine anatomske varijacije te udaljenost krvne zile od medijane linije
prsne kosti.

Unutarnja prsna arterija je treca grana potklju¢ne arterije (a.subclavia), usmjerena
kaudalno s unutra$nje strane prsne kosti; daje segmentne grane za medurebrene prostore 1
zavrSava u visini oSita, gdje se dijeli u oSitno-misi¢énu (a. musculophrenica) i kranijalnu
epigastri¢nu arteriju (a. epigastrica cranialis) (KONIG i LIEBICH, 2009.). Kolateralne grane
ukljucuju sitne grane za pleuru, timus i perikard, perforacijske grane za prsne misice i prsne

mlijecne Zlijezde te ventralne medurebrene arterije (DYCE i sur., 2010.).

Budu¢i da u literaturi nedostaju podaci o topografskom polozaju unutarnje prsne arterije
u psa, za potrebe ovoga istrazivanja napravljena je anatomska sekcija na 20 pasa. lako je
istrazivanje napravljeno na relativno malom uzorku Zivotinja, rezultati istrazivanja pokazuju
veliki postotak anatomskih varijacija koje, zbog svog topografskog polozaja, imaju veliku

vaznost u klini¢koj anatomiji i prije svega u Kirurgiji.

U tu svrhu postavljena je i sljedeca hipoteza: topografski polozaj unutarnje prsne arterije

utjece na izvedivost kirurSkih zahvata u ventralnom dijelu prsne Supljine.



Kako bi se testirala hipoteza postavljeni su sljedeci ciljevi:

1. Opisati polozaj unutarnje prsne arterije u 20 pasa

2. Opisati anatomske varijacije unutarnje prsne arterije i njthovu ucestalost

3. Opisati klinicki znacaj pojedine varijacije tijekom operativnih zahvata ventralnog dijela
prsne Supljine

4. Shematski prikazati polozaj arterije pomocu racunalnog programa (Xara Photo

&Graphic Designer 2013)



2. PREGLED DOSADASNJIH ISTRAZIVANJA

U pasa, unutarnja prsna arterija (a. thoracica interna) se odvaja od potklju¢ne arterije (a.
subclavia) nasuprot povrSinske vratne arterije (a. cervicalis superficialis), nakon Cega se
usmjerava ventrokaudalno u kranijalni medijastinum te nestaje u dubini sve do kranijalnog ruba
popre¢nog prsnog misi¢a (m. transversus thoracis) (EVANS i DeLAHUNTA,2004.). Njezine
Su grane osréno-oSitna arterija (a. pericardiacophrenica) te timusne (rami thymici),
medijastinalne (rami mediastinales), perforacijske (rami perforantes (sternales, mammarii)) i
ventralne medurebrene (rami intercostales ventrales) grane (SCHALLER, 2007.; NAV, 2012.).
ZavrSava podjelom u blizini prihvata rebrenog luka i prsne kosti. OSitno-mi$i¢na arterija (a.
musculophrenica) se usmjerava kaudodorzalno u kut izmedu oSita i lateralne prsne stijenke,
odnosno slijedi lateralni prihvat oSita, vaskularizira oSit i daje ventralne medurebrene arterije
za posljednje kaudalne medurebrene prostore (DYCE i sur., 2010.). Kranijalna epigastri¢na
arterija (a.epigastrica cranialis) je deblja zavrSna grana unutarnje prsne arterije, usmjeruje se
kaudalno po stijenci trbuha u ovojnici ravnog trbusnog misi¢a (m. rectus abdominis) i tvori
anastomoze s kaudalnom epigastri¢nom arterijom (a. epigastica caudalis) (KONIG i LIEBICH,
2009.).

U kuja, prve tri kranijalne (prsne) mlije¢ne Zzlijezde kraniolateralno vaskularizira
postrana prsna arterija (a. thoracica lateralis) kao grana pazusne arterije (a. axillaris), dok dublji
dio zlijezde vaskulariziraju perforacijske grane medurebrenih arterija i kranijalne povrsinske
epigastri¢ne arterije (a. epigastrica cranialis superficialis (grane a. thoracicae interne) (DYCE i
sur., 2010.).

Nakon odvajanja od potkljuéne arterije (a. subclavia), unutarna prsna arterija ulazi u
prsnu Supljinu medijalno od prvog rebra, nakon ¢ega zakrec¢e ventrokaudalno u subpleuralni
polozaj i ponire na ventralni dio prsnog kosa te u razini trece sternebre ulazi u poprecni prsni
misi¢ (m. thoracis transversus) kojega prozima sve do osita. Cijelom duzinom svog toka u
svakom medurebrenom prostoru daje ventralnu medurebrenu granu (r. intercostalis ventralis)
koji ide dorzalno uz kaudalni rub rebra i anastomozira s dorzalnom medurebrenom arterijom
(a. intercostalis dorsalis). Uz navedenu vaskularizaciju ventralnog dijela lateralne stijenke
prsnog kosa, sudjeluje i u vaskularizaciji ventralne stijenke prsnog kosa svojim perforacijskim
granama (rr. perforantes), koji prolaze kroz medurebrene prostore blizu prsne kosti dajuci
sternalne (rr. sternales) i mamarne (rr. mammarici ) grane kod pasa i svinja (NICKEL i sur.,
1981.).



U pasa, unutarnja prsna arterija se dijeli na ositno-misi¢énu (a. musculophrenica) i
kranijalnu epigastri¢nu arteriju (a. epigastrica cranialis) u razini osmog medurebrenog prostora
(NICKEL isur., 1981.; SCHALLER, 2007.; NAV, 2012.).

Ositno-mi$i¢na arterija (a. musculophrenica) slijedi rebreni luk kaudodorzalno i
otprilike za Sirinu medurebrenog prostora od svog pocetka perforira pars costalis oSita. Nakon
toga se nastavlja subperitonealno izmedu digitacija pocetka pars costalis oSita s jedne strane i
popre¢nog trbusnog misi¢a (m. transversus abdominis) s druge. U mesojeda se pruza do 11.
rebra. Takoder daje ventralne medurebrene grane (rr. intercostales ventrales). Ventralno
usmjerene grane opskrbljuju dijelove trbusne muskulature u regio hypochondriaca, a medijalno
usmjerene ositne grane (rr. phrenici) vaskulariziraju osit (SISSON i GROSSMAN, 1956.;
NICKEL i sur., 1981.; SCHALLER, 2007.; NAV, 2012.).

U podrucju prsnog kosa izvodi se nekoliko kirurskih zahvata, medu kojima svakako
treba izdvojiti torakocentezu kao dijagnosti¢ki i terapeutski postupak Kkoji se koristi za
evakuaciju zraka ili pleuralnih izljeva iz pleuralne Supljine. Nakon asepticke pripreme i lokalne
infiltracije anestetikom pristupa se torakocentezi u sedmom ili osmom medurebrenom prostoru.
Kod sumnje na pneumotoraks, punkcija se izvodi na prijelazu srednje u dorzalnu trec¢inu
medurebrenog prostora, dok se kod sumnje na tekuéinu punkcija izvodi na prijelazu srednje u
ventralnu tre¢inu medurebrenog prostora (VNUK, 2009.). Igla za punkciju uvodi se uz
kranijalni rub rebra kako bi se izbjegle krvne Zzile i Zivci, u podruéju sedmog ili 0smog
medurebrenog prostora (BEDRICA, 2012.). WONG (2008.) opisuje aspiraciju pneumotoraksa
u dorzalnoj trec¢ini prsnog kosa izmedu sedmog i devetog medurebrenog prostora, dok za
aspiraciju tekucine predlaze ventralnu tre¢inu sedmog ili o0smog medurebrenog prostora. Osim
topografskog polozaja izvodenja kirurskog zahvata, autor navodi da prilikom zahvata posebnu
paznju treba obratiti na polozaj unutarnje prsne arterije koja se usmjerava u kraniokaudalnom
smjeru, na prijelazu kostanog u hrskavicni dio rebra. Osim u sedmom ili osmom medurebrenom
prostoru, nefizioloska tekucina iz prsnog kosa moze se prikupiti i pristupom u ventralnom dijelu
prsnog kosa na podrucju od treceg (ili cetvrtog) do sedmog medurebrenog prostora, pri cemu
je zivotinja smjestena u sternalni polozaj. Zrak nakupljen u prsnoj supljini punktiramo u sredini
prsnog kosa, pri ¢emu je zivotinja smjestena u lateralni polozaj (TOBIAS i JOHNSTON,
2012.).

Tumori mlijecne Zlijezde u kuja ¢ine 25% svih tumora i vise od 50% svih tumora pasa

s pasminskom (kokeri i bostonski terijer) i dobnom predispozicijom u starijih zivotinja.
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GRABAREVIC (2002.) navodi kako od tumora mlije¢ne Zlijezde boluju gotovo isklju¢ivo kuje,
dok se ekstremno rijetko (0,5 — 1%) mamarne neoplazme javljaju u muzjaka. Nastanak
mamarnih neoplazmi kuja moze se prevenirati ovariotomijom ili ovariohisterektomijom prije
prvog estrusa, u dobi do 6 mjeseci (GRABAREVIC, 2002.), dok se ovariohisterektomijom
nakon drugog estrusa znacajno povecava postotak bolesti (McGAVIN i ZACHARY, 2009.).
Prilikom kirurskog zahvata najéesce se radi regionalna ili unilateralna mastektomija. Ukoliko
se radi o tumorima u podrucju prsnog kosa, za izvodenje ovoga zahvata potrebno je ligirati

unutarnju prsnu arteriju i kranijalnu epigastri¢nu arteriju (SLATTER, 2002.).



3. MATERIJALI | METODE

U svrhu ovog istrazivanja provedena je analiza rezultata anatomske sekcije unutarnje
prsne arterije u psa (a. thoracica interna). Sekcija je napravljena na leSinama pasa konzerviranih
4% vodenom otopinom formaldehida, koriStenih za potrebe nastave iz predmeta ,,Anatomija s
organogenezom domacih zivotinja II“ u Zavodu za anatomiju, histologiju i embriologiju
Veterinarskog fakulteta Sveucilista u Zagrebu. U razdoblju od 2012. do 2015. godine za potrebe
nastave koriSteno je 46 pasa. Medutim, zbog topografskog polozaja arterije, tijekom uklanjanja
rebara, $to je obavezan dio prakti¢ne nastave, ¢esto dolazi do ostecenja unutarnje prsne arterije
te je stoga precizna anatomska sekcija napravljena na 20 pasa razli¢ite dobi, spola i pasmine.
(Tablica 1). Oznaka pojedine zivotinje je Cf (lat. Canis familiaris).

Pristup do unutarnje prsne arterije omoguéen je preciznom anatomskom sekcijom i
uklanjanjem vanjskih i unutarnjih medurebrenih misi¢a. Popre¢ni misi¢ prsnog kosSa nije
smetao pristupu do krvnih zila. Nalaz je fotografiran, a polozaj i tok unutarnje prsne arterije
detaljno su opisani. Opisi toka unutarnje prsne arterije posluzili su za izradu shematskih prikaza
anatomskih varijacija pomocu racunalnog programa Xara Photo &Graphic Designer 2013.

Udaljenost unutarnje prsne arterije od medijane ravnine prsne Kkosti mjerena je
pomiénim mjerkama ,,VIN“ (Poljska) i ,, TESA“ (Svicarska), a dobivene su vrijednosti
zaokruzivane na to¢nost od 0,02 mm.

Ovo istrazivanje odobreno je Odlukom Povjerenstva za etiku u veterinarstvu
Veterinarskog fakulteta Sveucilista u Zagrebu (odluka Fakultetskog vije¢a klasa: 640-01/16-
17/23, ur. broj: 251-61-01/139-16-2, 17. ozujka 2016.).



Tablica 1. Pasmina, veli¢ina, spol i dob pasa koriStenih u istrazivanju.

Oznaka Pasmina Veli¢ina | Spol Dob
Zivotinje

Cf1 rotvajler veliki muzjak | vrlo stara
Cf2 engleski seter veliki muzjak | stara
Cf3 njufaundlender veliki zenka stara
Cf4 bordoska doga srednji zenka stara
Cf5 rotvajler veliki muzjak | vrlo stara
Cf6 krizanac veliki muzjak | vrlo stara
Cf7 krizanac srednji zenka stara
Cf8 bernski planinski pas veliki zenka mlada
Cf9 krizanac u tipu ovc¢ara srednji muzjak | vrlo stara
Cf10 njemacki ovcar srednji zenka stara
Cf11 njufaundlender veliki muzjak | vrlo stara
Cf12 krizanac u tipu Skotskog ovcara | veliki zenka vrlo stara
Cf13 njemacki bokser veliki muzjak | vrlo stara
Cf14 engleski koker $panijel srednji muzjak | mlada
Cf15 mjesanac u tipu vuka srednji zenka mlada

Cf 16 brak jazavéar mali zenka stara
Cf17 krizanac mali muzjak | stara
Cf18 zapadnoskotski bijeli terijer srednji zenka stara
Cf19 pudl mali zenka stara

Cf 20 kriZzanac mali zenka mlada




4. REZULTATI

Precizna anatomska sekcija napravljena je na 20 pasa razli¢ite dobi, spola i pasmine.
Zivotinje su, prema veli¢ini tijela, podijeljene u tri osnovne skupine: veliki, srednji i mali pas
(Tablica 1.). U skupini veliki pas nalazi se 9 (45%) zivotinja, srednjih pasa je 7 (35%) dok se u
skupini mali pas nalazi svega 4 (20%) zivotinje. Prema spolu, u ovom istrazivanju bilo je 11
zenki (55%) 1 9 muzjaka (45%). Radi jednostavnijeg prikaza topografskog polozaja unutarnje
prsne arterije podaci za svaku zivotinju shematski su prikazani. Na shemama je prikazan pogled
na zivotinju s lijeve strane tijela (Slika 1 i 2). Ukoliko unutarnja prsna arterija ima svoje ogranke
bilateralno (s lijeve i desne strane) nije dodatno naznaceno u prikazu, ali ukoliko Zivotinja ima
razliCit izgled varijacija onda je to naznaceno slovima D (desno) i L (lijevo).

U Tablici 2. prikazana je izmjerena udaljenost unutarnje prsne arterije od medijane
ravnine prsne kosti za svaku pojedinu zivotinju.

Najjednostavniji anatomski polozaj i gradu nalazimo u samo dva (10%) psa (Cf1i2)u
kojih se unutarnja prsna arterija spusta u dorzo-ventralnom smjeru od prvog medurebrenog
prostora i usmjerava se kaudalno pri ¢emu ne daje dodatne ogranke (Slika 3).

SloZeniji anatomski polozaj i gradu nalazimo u Sesnaest (80%) pasa. U ovoj skupini
zivotinja od unutarnje prsne arterije odvaja se ogranak koji se usmjerava dorzalno u odredenom
medurebrenom prostoru. Samo u jednog psa (Cf 6) ogranak se odvaja unilateralno s desne
strane tijela u 8. medurebrenom prostoru. Nadalje, u dva psa (Cf 8 i 16) dodatni ogranak odvaja
se u 7. medurebrenom prostoru s desne strane tijela, dok se s lijeve strane tijela odvaja u 8.
medurebrenom prostoru. U sedam pasa (Cf 10, 11, 12, 13, 14, 15 i 20) dodatni ogranak odvaja
se u 8. medurebrenom prostoru, pri cemu se razlikuje njegov topografski polozaj. U pet pasa
ove skupine (Cf 10, 11, 14, 15 i 20) ogranak se usmjerava prema kranijalnom rubu 9. rebra, u
jednog psa (Cf 12) nalazi se u sredini medurebrenog prostora, a u psa (Cf 13) nalazi se uz
kaudalni rub 8. rebra.

Dodatni ogranak bilateralno se odvaja se u 7. medurebrenom prostoru u jednog psa (Cf
19) i usmjerava se prema kranijalnom rubu 8. rebra. Vrlo sli¢no, ali u 6. medurebrenom prostoru
dodatni ogranak se odvaja u psa Cf 17. U psa Cf 18 dodatni ogranak odvaja se s lijeve strane
tijela u 7. medurebrenom prostoru, a s desne strane u 8. medurebrenom prostoru $to je inverzija
u odnosu na pse Cf 81 16.

U dva psa (Cf 3 i 4) bilateralno se odvajaju dvije krvne zile i to u 7. i 8. medurebrenom
prostoru (Slika 4), dok se samo u jednog psa (Cf 7) bilateralno odvajaju tri krvne zile, u 6., 7.

i 8. medurebrnom prostoru.



Izrazito kompliciranu gradu i veéi broj anastomoza nalazimo u dva (10%) psa Cf 5 i Cf
9. U psa Cf 5 s lijeve strane tijela u 7. i 8. medurebrenom prostoru odvajaju se dva ogranka, pri
¢emu se jedan nalazi uz kaudalni rub kranijalnijeg rebra, a drugi uz kranijalni rub kaudalnijeg
rebra. S desne strane tijela u sredini 7. 1 8. medurebrenog prostora odvaja se po jedan ogranak.
U psa Cf 9 s lijeve strane tijela odvajaju se po jedan ogranak u 7. i 8. medurebrenom prostoru i
usmjeravaju se prema kaudalnijem rebru. S desne strane tijela po jedan ogranak odvaja u 5., 6.,
8.19. medurebrenom prostoru, pri ¢emu se ogranak u 5. medurebrenom prostoru racva na dva
ogranka od kojih se jedan usmjerava premakaudalnom rubu 5. rebra, a drugi prema kranijalnom
rubu 6. rebra.

U Tablici 2. prikazani su rezultati bilateralnog mjerenja udaljenosti unutarnje prsne
arterije u svakom medurebrenom prostoru od medijane ravnine prsne kosti. Buduéi da za neke
Zivotinje nije bilo moguée izmjeriti vrijednosti u pojedinim medurebrenim prostorima oznaceni
su s crticom “-“. U najbrojnijoj skupini ,,veliki pas* vrijednosti se u prosjeku krecu od 3,5-4,0
cm u prvom medurebrenom prostoru i kaudalno se spustaju do posljednjeg medurebrenog
prostora na 2,5-3,0 cm. U skupini ,,srednji pas“ vrijednosti se kre¢u od 3,0-3,8 cm u prvom
medurebrenom prostoru do 1,9-2,5 cm u posljednjem medurebrenom prostoru. Naposljetku, u
skupini ,,mali pas*“ vrijednosti se kre¢u u prosjeku od 1,9-2,0 cm u prvom medurebrenom

prostoru do 1,5-1,9 cm u posljednjem medurebrenom prostoru.



Tablica 2. Udaljenost unutra$nje prsne arterije od medijane ravnine prsne kosti izraZzena u cm,

s lijeve (L) 1 desne (D) strane Zivotinje. S ciljem lakseg snalaZenja, razli¢itim bojama u tablici

oznacena je pripadnost pasa pojedinoj skupini: plavom bojom oznacena je skupina ,,veliki pas®,

ruzicastom bojom skupina ,,srednji pas* te zelenom bojom skupina ,,mali pas®.

Pas | Strana Medurebreni prostor
tijela 1 2 3 4 5 6 7 8 9
Cfl |L 3,4 3,2 3,0 3,0 3,0 3,0 2,9 - -
D 3,3 2,8 2,6 2,6 2,6 2,6 2,4 2,2 2,0
Cf2 |L 4,0 3,7 2,6 2,6 2,5 2,5 2,5 2,0 2,1
D 4,0 3,5 3,5 2,8 2,6 2,5 2,5 2,0 2,0
Cf3 | L 3,8 3,4 3,2 2,8 2,6 2,6 3,1 3,2 3,2
D 3,9 3,3 2,9 2,8 3,2 2,9 2,8 3,1 3,1
Cf4 | L - - - - - - - - -
D 3,4 3,3 2,7 2,7 2,5 2,5 2,5 2,3 2,3
Cf5 |L 3,0 2,8 3,0 3,2 3,3 3,3 3,2 3,2 3,2
D 3,1 2,5 2,8 3,1 2,9 2,5 2,7 2,7 2,7
Cf6 | L - - 2,8 2,5 2,4 2,6 2,6 2,6 2,6
D - - 2,9 2,7 2,7 2,6 2,7 2,6 2,5
Cfr | L - 3,2 2,3 2,7 2,5 2,5 2,1 2,1 2,1
D - 3,3 2,3 2,0 2,4 2,5 2,8 2,8 2,8
Cf8 | L 3,8 3,3 2,6 2,3 2,4 2,4 2,5 2,7 2,7
D 3,0 2,6 2,3 2,3 2,3 2,2 2,1 2,0 2,0
Cf9 |L 3,8 2,6 2,3 2,2 2,1 2,1 2,0 2,1 2,1
D 3,5 2,5 2,5 2,4 2,2 2,2 2,1 1,9 1,9
Cfl0 | L 4,2 3,2 2,6 2,4 2,4 2,5 2,5 2,5 2,5
D 3,8 2,8 2,6 2,5 2,5 2,5 2,5 2,5 2,5
Cfll | L - - 3,1 2,9 2,9 3,0 3,2 3,2 3,2
D - - 3,1 3,1 3,1 3,1 3,5 3,5 3,5
Cfl2 | L 3,2 3,1 3,0 2,9 2,7 2,4 - - -
D 3,4 3,0 2,9 2,8 2,8 2,8 - - -
Cfi3 | L 4,0 3,5 3,3 3,1 2,8 2,7 2,6 2,6 2,6
D 4,8 4,0 3,1 2,8 2,8 2,8 2,5 2,5 2,5
Cfl4 | L 3,0 2,3 2,0 2,2 2,1 2,0 2,1 2,1 2,1
D 2,1 2,2 2,0 2,1 2,3 2,3 2,2 2,2 2,2
Cfl5 | L 3,0 2,8 2,7 2,0 1,9 1,9 2,0 2,0 2,0
D 2,7 2,5 2,2 2,0 2,0 2,1 2,1 2,1 2,1
Cfl6 | L 1,9 1,2 1,1 1,1 1,4 1,4 2,1 2,1 2,1
D 1,7 1,7 1,4 1,4 14 1,4 2,1 2,1 2,1
Cfl7 | L 2,2 1,5 1,2 1,3 1,4 1,4 1,6 1,6 1,6
D 2,4 1,8 1,6 1,5 14 2,0 2,0 2,0 2,0
Cf18 | L 2,4 2,0 1,5 1,4 14 1,3 1,4 1,4 1,4
D 2,1 1,7 1,6 1,6 1,6 1,6 1,6 1,6 1,6
Cfl9 | L 2,6 1,5 1,4 1,5 1,4 1,4 1,4 1,4 1,4
D 2,4 1,6 1,7 1,6 1,6 1,5 1,3 1,3 1,3
Cf20 | L 2,1 1,9 1,7 1,8 1,8 1,8 1,8 1,8 1,8
D 1,9 1,5 1,3 1,7 1,7 1,7 1,7 1,7 1,7
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Cf1 f2

Ct7 Cf8
CES Cf10

Slika 1. Shematski prikaz toka unutrasnje prsne arterije Cf1 — Cf10. Pogled s lijeve strane
zivotinje. Ukoliko postoji razlika izmedu lijeve 1 desne strane slovo L oznacava ogranak arterije
s lijeve strane dok slovo D ogranak s desne strane zZivotinje.
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Cf13 Cf14
Cf15 CL 1o
Ct17 Cf18

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Cf19 Cf20

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Slika 2. Shematski prikaz toka unutrasnje prsne arterije Cf11 — Cf20.Pogled s lijeve strane
zivotinje. Ukoliko postoji razlika izmedu lijeve i desne strane slovo L oznaCava ogranak arterije
s lijeve strane dok slovo D ogranak s desne strane zZivotinje.
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Slika 3. Fotografija s anatomske sekcije unutarnje prsne arterije psa. Lateralni pogled na lijevu
unutra$nju arteriju in situ (a), mjerenje udaljenosti od prsne kosti (b), lateralni pogled na desnu
unutrasnju arteriju nakon odvajanja prsne kosti od trupa zivotinje (c) i dorzalni pogled na prsnu
kost psa Cf 1.
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Slika 4. Fotografija s anatomske sekcije unutarnje prsne arterije. Dorzalni (a) i lateralni pogled
na prsnu kost psa Cf3.
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5. RASPRAVA

U ovom istrazivanju napravljena je precizna anatomska sekcija na 20 pasa razlicite dobi,
spola, pasmine i veli¢ine. lako se radi o preliminarnim rezultatima dobivenim na relativnom
malom broju zivotinja, jasno je vidljivo nekoliko osnovnih i vrlo vaznih ¢injenica koje treba
uzeti u obzir tijekom izvodenja kirurskih zahvata.

Najjednostavniji anatomski polozaj unutarnje prsne arterije, kakav se uobicajeno
opisuje u veterinarskoj anatomskoj literaturi temeljenoj na Nomina Anatomica Veterinaria
(MILLER i sur., 1964.; NICKEL i sur., 1981.; SCHALLER, 2007.; DYCE i sur., 2010.; NAV,
2012.), opisan je samo u dva psa (10%). U ostalih pasa opisane su brojne varijacije koje treba
uzeti u obzir tijekom izvodenja kirurskih zahvata. Poznata je Cinjenica da krvne zile tijekom
embriogeneze, ali i tijekom postnatalnog razdoblja, nastaju pupanjem, $to pruza jako puno
moguénosti nastanka brojnih anatomskih varijacija (SADLER, 2008.; HYTTEL i sur., 2010.;
MCGEADY i sur., 2014.). Prema broju anatomskih varijacija koje su opisane u ovom
istrazivanju, ono se u potpunosti podudara s navedenim udzbenicima iz embriologije. Povrh
toga, brojne i daleko kompliciranije anatomske varijacije na znatno ve¢em uzorku pasa, ali na
najvecoj limfnoj zili u prsnoj Supljini (ductus thoracicus), opisane su unutar iste istrazivacke
grupe (GOMERCIC i SKRTIC, 1981.; PURAS GOMERCIC i sur., 2009.; KORPES, 2016.) te
na svinjama (PURAS GOMERCIC i sur., 2010.)

SloZeniji anatomski polozaj i grada u ovom su istrazivanju opisani u Sesnaest (80%)
pasa. U ovoj skupini Zivotinja od unutarnje prsne arterije odvaja se ogranak koji se usmjerava
dorzalno u odredenom medurebrenom prostoru. U gotovo svih pasa (15) ogranak je smjesten u
sedmom ili u osmom medurebrenom prostoru, dok se samo u jednog psa nalazi u Sestom
medurebrenom prostoru. lako se radi o relativno malom uzorku, ipak se u vise od 70% pasa
ogranak unutarnje prsne arterije nalazi u sedmom ili osmom medurebrenom prostoru, kojeg
VNUK (2009.) i WONG (2008.) navode kao mjesto izvodenja torakocenteze, odnosno kao
idealno mjesto za pristup prsnoj Supljini. Druga skupina autora (TOBIAS i JOHNSTON, 2012.)
opisuju pristup do prsne supljine znatno kranijalnije, sve od tre¢eg (Cetvrtog) medurebrenog
prostora pa do osmog, §to u potpunosti odgovara provedenom istrazivanju. No, s obzirom na
topografski polozaj, ukoliko se torakocenteza radi u kranijalnijim medurebrenim prostorima,
primjerice od tre¢eg do petog, postoji opasnost povrede srca ili velikih krvnih Zila. Medutim,
ako se ovo istrazivanje uzme kao referentna toc¢ka, sedmi ili osmi medurebreni prostori sasvim
sigurno nisu najidealnije mjesto za izvodenje torakocenteze, S obzirom da se ogranak (u

nekoliko pasa ogranci) opisane krvne Zile nalazi u svih malih pasa te vise od polovice pasa u
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skupinama srednji i veliki pas u ta dva medurebrena prostora. Osim toga, u ovom istrazivanju
opisana su dva psa (Cf 3 i 4) koji bilateralno imaju dodatnu krvnu zilu u sedmom i osmom
medurebrenom prostoru te jedan pas (Cf 7) koji ima bilateralno dodatnu krvnu zilu u Sestom,
sedmom i osmom medurebrenom prostoru. Povrh toga, u dva psa (Cf 5 i 9) u kojih je opisana
izrazito komplicirana anatomska grada, dodatne krvne Zile nalaze se takoder u sedmom i
osmom medurebrenom prostoru. U prilog zakljuc¢ku kako sedmi i osmi medurebreni prostori
nisu najidealnije mjesto za pristup prsnoj supljini, odnosno izvodenju torakocenteze, govori |
podatak kako samo dva psa (Cf'1 i 2) nemaju dodatnu krvnu zilu u ta dva medurebrena prostora.

Vecina dostupne literature iz kirurgije (WONG, 2009.; TOBIAS 1 JOHNSTON,2012.)
navodi ventralnu tre¢inu medurebrenog prostora kao referentnu tocku za torakocentezu kod
aspiracije tekué¢ine nakupljene u prsnoj Supljini. Uzimajuci u obzir podatke dobivene mjerenjem
udaljenosti unutarnje prsne arterije od prsne kosti, u velikih psa punkciju bi trebali raditi 3,5-
4,0 cm od medijane ravnine prsne kosti, u srednje velikih pasa 3,0-3,5 cm, a u malih 2,4-2,9
cm. Navedene vrijednosti su za 0,5-1,0 cm dorzalnije u odnosu na tok unutarnje prsne arterije
u pasa koji su uklju¢eni u ovo istrazivanje.

Izrazito veliki klinicki znacaj unutarnja prsna arterija ima pri operacijama tumora
mlije¢ne zlijezde, bududi da je poznato (NICKEL i sur., 1981.; SCHALLER, 2007.; DYCE i
sur., 2010.; NAV, 2012.). da ogranci ove krvne zile vaskulariziraju prsne mlije¢ne Zlijezde u
kuja te je kod potpune mastektomije potrebno ligirati ogranke koji vaskulariziraju neoplasti¢no
tkivo (SLATTER, 2002.).
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6. ZAKLJUCCI

1. Jednostavna grada unutarnje prsne arterije, bez dodatnih ogranaka nalazi se samo u dva
psa

2. Slozenija grada arterije, u kojoj se unilateralno odvaja po jedan ogranak nalazi se u 13
pasa

3. U dva psa nalazi se bilateralno odvajanje po dva ogranka, a samo u jednog tri bilateralna
ogranka

4. Komplicirana grada arterije s brojnim ograncima nalazi se u dva psa.

5. Sesti medurebreni prostor ima dodatnu krvnu Zilu samo u jednog pasa te je prema ovom

istrazivanju idealno mjesto za torakocentezu.
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8. SAZETAK

Topografsko — klini¢ki znacaj unutarnje prsne arterije u psa

Unutarnja prsna arterija (a. thoracica interna) se odvaja od potklju¢éne arterije (a.
subclavia), usmjerava se ventrokaudalno u kranijalni medijastinum te nestaje u dubini
sve do kranijalnog ruba popre¢nog prsnog misi¢a (m. transversus thoracis). Detaljan
topografski poloZaj unutarnje prsne arterije do danas nije opisan. Precizna anatomska
sekcija unutarnje prsne arterije u psa (a. thoracica interna) napravljena je na 20 pasa
razli¢ite pasmine, veli¢ine, spola i dobi. Psi su, prema veli¢ini podijeljeni na tri skupine:
veliki pas (45%), srednji pas (35%) i mali pas (20%). Najjednostavnija anatomska grada
opisana je u dva (10%) psa, slozenija anatomska grada, gdje se odvaja po jedna krvna
zila od unutarnje prsne arterije opisana je u trinaest (65%) pasa, u dva (10%) psa
bilateralno se odvajaju po dvije krvne zile, dok se samo u jednog (5%) odvajaju tri krvne
zile. Izrazito komplicirana grada opisana je u dva (10%) psa. Udaljenost unutarnje prsne
arterije od medijane ravnine prsne kosti u velikih pasa krece se od 3,5-4,0 cm u prvom
medurebrenom prostoru do 2,5-3,0 cm u posljednjem. U srednjih pasa od 3,0-3,8 cm do
1,9-2,5 cm, dok se u malih psa kre¢u od 1,9-2,0 cm u prvom medurebrenom prostoru
do 1,5-1,9 cm u posljednjem medurebrenom prostoru. Sesti medurebreni prostor ima
dodatnu krvnu Zilu samo u jednog pasa te je prema ovom istraZzivanju idealno mjesto za

torakocentezu.

ooooo
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9. SUMMARY

Topographic and clinical importance of internal thoracic artery in dog

Internal thoracic artery (a. thoracica interna) originate from arteria subclavia, it runs
ventrocaudally deeper from cranial edge of transversus thoracis muscle. Detailed topographic
position of thoracic artery didn’t described yet. Detailed anatomical dissection of internal
thoracic artery in dog was made on 20 dog’s different breed, size, gender and age. According
to their body size dogs were divided into the three groups: the big dog (45%), the middle dog
(35%) and small dog (20%). The simplest anatomical position were described in two (10%)
dogs, complex anatomical position were described in thirteen (65%) dogs in which from
internal thoracic artery, bilaterally, originate one additional branch, in other two (10%) dogs
originate two additional branches, while only in one (5%) dog originate three branches.
Pronouncedly complex anatomical position were described in two (10%) dogs. Distance of
internal thoracic artery from the median line of sternum, in big dogs were in range form 3.5-4.0
cm in the first intercostal space to 2.5-3.0 cm in the last one, in middle dogs were from 3.0-3.8
cm to 1.9-2.5 cm while in the small dogs were from 1.9-2.0 cm in first intercostal space to 1.5-
1.9 cm in the last intercostal space. The sixth intercostal space has an additional blood vessel
only in one dog and according to this study, is the ideal place for thoracocentesis.

Key words: dog, internal thoracic artery, anatomical variations
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