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62 | ANATOMIJOS, HISTOLOGIJOS IR ANTROPOLOGIJOS KATEDRA

PACIENTU KEPENU VARTU VENOS, V.PORTAE,
YPATUMU IR VARIACIJU, NUSTATYTU PAGAL KOM-
PIUTERINES TOMOGRAFIJOS VAIZDUS, PALYGINIMAS
SU ANATOMINES KOLEKCIJOS KEPENU KOROZINIU
PREPARATU YPATUMAIS

Darbo autoreés. Aisté NAVAKAUSKAITE (Medicina, V kursas), Ramuné NARUTYTE
(Medicina, V kursas).

Darbo vadovai. Prof. dr. (HP) Janina TUTKUVIENE, VU MF Anatomijos, histolo-
gijos ir antropologijos katedra; doc. dr. Andrius BRAZAITIS, VU MF Radiologijos,
branduolinés medicinos ir medicinos fizikos katedra.

Darbo tikslas. Nustatyti VULSK pacienty kepeny varty veny ypatumus, pasitel-
kiant kompiuterinés tomografijos (KT) vaizdy analize, ir palyginti radinius su VU AHA
katedros kolekcijos koroziniy kepeny preparaty tyrimo rezultatais (nustatyti dabartiniy
pacienty varty venos Saky ilgius, diametrus, Sakojimosi variacijas, jy daznius, kore-
liacijas su lytimi ir amziumi, atlikti rezultaty, gauty naudojant skirtingas varty venos
tyrimo metodikas, palyginima).

Darbo metodika. ISmatuoti 104 VULSK pacienty KT kepeny nuasmeninti archy-
viniai vaizdai (2022-2023 m.). Tiriamuyjy amZius svyravo 20—-85 m. ribose, vidurkis
(MxSD) — 60,65 m. (+16,5 m.). IS viso 48,1% (50) sudaré moterys, 51,9% (54) — vyrai.
Vaizdai apdoroti naudojant RadiAnt DICOM Viewer programa. ISmatuoti pagrindinio
varty venos kamieno (PVV) atsiSakojanciy kairiosios varty venos (KVV) ir desiniosios
varty venos (DVV) ilgiai (nuo atsiSakojimo iki iSsiSakojimo), matuoti minéty veny
placiausiy ir siauriausiy viety diametrai, fiksuotos variacijos. Pacientai su KT vaizdy
pakitimais, susijusiais su kepeny ligomis, buvo atmesti. Naudota originali aprasomoji
PVV Sakojimosi klasifikacija, iSskirtos dazniausios pagrindiniy Saky variacijos — PVV
bifurkacija (norma), PVV trifurkacija, desiné uzpakaliné (DUVV) atsiSakoja nuo PVV,
PVV kvadrifurkacija. ISskirtos ir aprasytos ir segmentiniy $aky varijacijos, taciau esant
PVV bifurkacijai jos priskirtos normai. Turimi duomenys perklasifikuoti pagal daznai
literatdroje naudojama Covey et al., 2004 klasifikacijg, jtraukiancig segmentiniy Saky
variacijas kaip ne normos variantg. Programa ,,IBM SPSS 26“ apskaiciuoti variacijy
dazniai, vidutiniai KVV ir DVV ilgiai, diametrai bei jy koreliacijos su lytimi ir amZiumi.
Atliktas palyginimasis tyrimas tarp rankiniu budu matuoty VU AHA katedros koroziniy
kepeny preparaty (1960-1980 m.) ir dabartiniy pacienty PVV KT matavimuy.

Rezultatai. DVV vidutinis ilgis rankiniuose ir KT matavimuose buvo (atitinkamai)
2,09cm (+0,74cm) ir 2,72cm (+0,86cm), diametras — 1,33cm (+0,25cm) ir 1,12cm
(20,21cm). KVV vidutinis ilgis rankiniuose ir KT matavimuose buvo 3,38cm (+0,98cm)
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ir 3,94cm (+0,84cm), diametras — 1,12cm (+0,24cm) ir 0,98cm (+0,19cm). KT matavi-
muose DVV diametras buvo reik§mingai didesnis vyry grupéje (p<0,05). Koroziniuose
preparatuose abiejy Saky diametrai buvo reikSmingai didesni, o ilgiai reikSmingai ma-
Zesni lyginant su KT matavimais (p<0,01). Standartinis PVV Sakojimasis (be pagrindiniy
Saky varijacijy) rastas 88,5% (92) pacienty. IS viso 14,3% (15) koroziniuose ir 11,5% (12)
KT vaizduose stebétos pagrindiniy veny (DVV ir KVV) Sakojimosi variacijos, segmentiny
Saky variacijos — koroziniuose 56,19% (59) ir 20,2% (21) KT vertinimuose. Segmentiny
variacijy reikSmingai daugiau buvo koroziniuose preparatuose lyginant su dabartiniy
pacienty duomenimis, o pagrindiniy variacijy dazniai reikSmingai nesiskyré. Dazniau-
sia segmentiné variacija — dauginés venos, atsiSakojancios nuo desinés uzpakalinés
varty venos (DUVV) j apatinius segmentus — 29,5% (31) koroziniuose preparatuose ir
15,4% (16) KT vaizdy vertinime. DaZniausia pagrindiny Saky variacija — DUVV atsisa-
kojo nuo PVV — 4,8% (5) ir 6,7% (7), rankiniuose ir KT vertinimuose. Variacijos tipas
nepriklausé nuo lyties. Gauti pacienty KT vaizdai buvo perklasifikuoti naudojan Covey
et al. 2004m. klasifikacijg, gautas normy daznis gyvuose pacientuose buvo 70,2% (73)
buvo stebimas reikSmingai didesnis variacijy skaicius lyginant su tyrime naudojama
originalia aprasomaja klasifikacija (p<0,01). Koreliacijy tarp variacijos tipo ir paciento
amZiaus nenustatyta.

ISvados. Koroziniy preparaty matavimuose pagrindiniy Saky ilgiai buvo reikSmin-
gai mazesni, o diametrai reikSmingai didesni lyginant su Siuolaikiniy pacienty kepeny
vaizdy KT matavimais. Pagrindiniy variacijy daznis tarp koroziniy preparaty ir gyvy
pacienty KT vaizdy matavimy reikSmingai nesiskyré, tuo tarpu segmentiniy variacijy
daznis buvo reikSmingai didesnis koroziniy preparaty grupéje. Tarp variacijos tipo ir
lyties bei amZiaus priklausomybés nerasta. Naudojant skirtingas koroziniy preparaty
ir KT metodikas normy daznis reikSmingai nesiskyré, taciau naudojant kitg klasifikacijg
(Covey et al. 2004m.) variacijy dazniai skyrési reiksmingai tuose paciuose duomenyse.

RaktaZodziai. Kepenys; varty vena; varty venos variacijos; kompiuteriné tomo-
grafija.
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