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Özet 

Amaç: Akciğer fissürleri embriyolojik olarak bronkopulmoner segmentleri birbirinden ayırırlar. 

Erişkin yaşamında da interlober düzlemde fissürler devamlılık gösterir (Magadum, Dixit&  

Bhimalli, 2015). Görüntüleme yöntemlerinin artmasıyla birlikte fissürlerde çok fazla varyasyon 

tespit edilmeye başlanmıştır (Cronin vd., 2010).  Özellikle akciğer görüntülemesi için kullanılan 

bilgisayarlı tomografi (BT) ile fissürlerdeki anatomik varyasyonların tespiti cerrahi öncesi 

planlamada önemlidir. Fissürlerin yokluğu veya ekstra fissür varlığı lobları ayırmada teknik 

zorluklara yol açabilir ve postoperatif hava kaçağı, kan kaybı ve bronkoplevral fistül riskinde artışa 

neden olabilir (Mpolokeng, Madolo, Louw& Gunston, 2022; Sudikshya, Shrestha, Shah& Jha, 

2018). Bu nedenlerle biz de Toraks BT çekilen hastalarda fissürlerdeki anatomik varyasyonları 

bulmayı, her iki cinsiyette fissürlerdeki anatomik varyasyonları karşılaştırmayı, her iki akciğerdeki 

fissürlerdeki anatomik varyasyonları karşılaştırmayı amaçladık. 

Gereç ve Yöntem: Çalışmamıza 01.07.2022-15.07.2022 tarihleri arasında toraks BT tetkiki 

çektiren tüm hastalar dahil edilmiştir. Toraks BT’si tanısal kalitede olmayan, akciğer operasyon, 

öyküsü olan, akciğer majör travma öyküsü olan hastalar çalışmaya dahil edilmemiştir. Hastaların 

cinsiyetleri, akciğer fissürlerinin (sağ oblik, sağ horizontal, sol oblik) devamlılık durumu (komplet, 

inkomplet, yok), aksesuar fissür varlığı (süperior aksesuar, inferior aksesuar, sol horizontal) ve 

varyasyonun tarafı kaydedildi (Manjunath vd., 2022; Quadros, Palanichamy& D'souza, 2014). 

Cinsiyetler arası fissür sıklığı ki-kare testi kullanılarak değerlendirilmiştir. 

Bulgular: Çalışmamızın yapıldığı tarihlerde 368 toraks BT çekilmişti. Bunlarda 14 tanesi 

fissürleri değerlendirmek için tanısal kalitede olmadığı için, bir tanesi operasyon öyküsü 

olduğundan, bir tanesi geçirilmiş travma öyküsünden dolayı çalışmaya dahil edilmedi. Geriye 

kalan 211 erkek, 141 kadın, toplamda 352 hasta çalışmaya dahil edildi. Yaş ortalaması 38,34 ± 

13,18 yıl , erkeklerde 37,53 ± 13,06 yıl , kadınlarda 39,55 ± 13,31 yıl olarak tespit edildi.  

Hastaların 95/352 (%26,99) tanesinde toplamda 105 adet varyasyon tespit edildi. Bu hastaların 
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61/211’i (%28,91) erkek, 34/141’i (%24,11) kadındı.  Altı erkek, dört kadın hastada her iki lobda 

birer tane olmak üzere iki varyasyon vardı.Varyasyonların 71 (% 67,62) tanesi sağda, 34 (% 

32,38)tanesi soldaydı. Sağ oblik fissür 343(% 97,4) hastada tam, dokuz (% 2,6) hastada kesintili; 

sağ horizontal fissür 324 (% 92)hastada tam, 14 (% 4)hastada kesintili, 14 (% 4)hastada ise yoktu. 

Sol oblik fissür 336(% 95,5) hastada tam, 16 (% 4.5)hastada kesintili olarak izlendi.  14 (% 4)sağ 

süperior aksesuar, bir (% 0,3) sol süperior aksesuar, 18 (% 5,1)sağ inferior aksesuar, sekiz(% 

2,3)sol inferior aksesuar fissür, dokuz (% 2,6) sol horizontal fissür, bir (% 0,3)sağ anterobazal- 

laterobazal segment arasında aksesuar fissür, bir (% 0,3)sağ orta lob medial ve lateral segmenti 

arasında aksesuar fissür olmak üzere sağda 34(% 9,7), solda 18(% 5,2) toplamda 52(% 14,8) 

aksesuar fissür tespit edildi. Her varyasyon için ve toplamda cinsiyetler arasında anlamlı 

istatistiksel olarak anlamlı farklılık saptanmadı. Sağ tarafta varyasyon sıklığı daha fazla olmakla 

birlikte bu fark istatistiksel olarak anlamlı değildi. 

Sonuç: Çalışmamızda en sık varyasyonlar sağhorizontal fissürde kesinti, sağ horizontal fissürün 

olmaması ile sol kesintilioblik fissürlerdir. En sık aksesuar fissür ise sağ inferior aksesuar 

fissürdür. Önceki çalışmalarla birlikte değerlendirildiğinde literatürde çok çeşitli varyasyonlar 

değişik sıklıklarda bildirilmiştir (Ariyürek, Gülsün& Demirkazik, 2001; Gopalakrishna, 

Deepalaxmi, Somashekara& Rathna, 2017; Joshi vd., 2022). Lobar ve fissürel anatomik mimariye 

hakim olmak klinik olarak bronkopulmoner segmentlerin yerlerinin belirlenmesi ve konumlarının 

bilinmesi için gereklidir. Bu çeşitlilik nedeniyle cerrahi prosedürleri gerçekleştirirken ve 

radyolojik görüntülerin yorumlanmasında varyasyonlara hakim olmak gerekmektedir. 

Anahtar Kelimeler: aksesuar fissür, lobarfissür, bilgisayarlı tomografi, anatomik varyasyon 
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Abstract 

Aim: Lung fissures embryologically separate the bronchopulmonary segments from each other.It 

also shows fissural continuity in the interlobar plane in adult life (Magadum, Dixit&  Bhimalli, 

2015). With the increase in imaging methods, many variations in fissures have begun to be detected 

(Cronin et al., 2010). Detection of anatomical variations in fissures with computed tomography 

(CT), which is used especially for lung imaging, is important in surgical planning. The absence of 

fissures or the presence of extra fissures can lead to technical difficulties in separating the lobes 

and increase the risk of postoperative air leakage, blood loss, and bronchopleural fistula 

(Mpolokeng, Madolo, Louw& Gunston, 2022; Sudikshya, Shrestha, Shah& Jha, 2018). For these 

reasons, we aimed to find the anatomical variations in the fissures in patients who underwent 

thorax CT, to compare the anatomical variations in the fissures in both genders, and to compare 

the anatomical variations in the fissures in both lungs. 

Materials and Methods: All patients who underwent thorax CT examination between 01.07.2022 

and 15.07.2022 were included in our study. Patients whose thorax CT was not of diagnostic 

quality, with a history of lung operation and history of major trauma were not included in the study. 

The gender of the patients, the continuity of the lung fissures (right oblique, right horizontal, left 

oblique), the presence of accessory fissures (superior accessory, inferior accessory, left horizontal), 

and the side of the variations were recorded (Manjunath et al., 2022; Quadros, Palanichamy& 

D'souza, 2014). Fissure frequency between gender and between sides of the lungswas evaluated 

using the chi-square test. 

Results: At the time of our study, 368 thoracic CTs were taken. Of these, 14 were not included in 

the study because they were not of the diagnostic quality to evaluate fissures, one had an operation 

history, and one had a history of previous trauma. The remaining 211 men, 141 women, and a total 

of 352 patients were included in the study. The mean age was 38.34 ± 13.18 years, 37.53 ± 13.06 

years in men and 39.55 ± 13.31 years in women. A total of 105 variations were detected in 95/352 

(26.99%) of the patients. Of these patients, 61/211 (28.91%) were male and 34/141 (24.11%) were 
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female. There were two variations, one in each lobe, in six male and four female patients. Of the 

variations, 71 (67.62%) were on the right and 34 (32.38%) were on the left. Right oblique fissure 

was complete in 343 (97.4%) patients and interrupted in nine (2.6%) patients; The right horizontal 

fissure was complete in 324 (92%) patients, interrupted in 14 (4%) patients, and absent in 14 (4%) 

patients. The left oblique fissure was complete in 336 (95.5%) patients and interrupted in 16 (4.5%) 

patients. 14 (4%) right superior accessory, one (0.3%) left superior accessory, 18 (5.1%) right 

inferior accessory, eight (2.3%) left inferior accessory fissure, nine (2.6%) there was a left 

horizontal fissure, one (0.3%) accessory fissure between the anterobasal- laterobasal segment, and 

one (0.3%) accessory fissure between the medial and lateral segments of the middle lobe. There 

were 52 (14.8%) accessory fissures, 34 (9.7%) on the right and 18 (5.2%) on the left. No 

statistically significant difference was found between the genders for each variation and in total. 

Although the frequency of variation was higher on the right side, this difference was not 

statistically significant. 

Conclusion: The most common variations in our study were interruption in the right horizontal 

fissure, absence of the right horizontal fissure, and interruption in the left oblique fissures. The 

most common accessory fissure is the right inferior accessory fissure. When evaluated together 

with previous studies, a wide variety of variations have been reported with varying frequencies in 

the literature (Ariyürek, Gülsün& Demirkazik, 2001; Gopalakrishna, Deepalaxmi, Somashekara& 

Rathna, 2017; Joshi et al., 2022).. Lobar and fissural anatomical architecture are necessary to 

clinically identify and know the location of the bronchopulmonary segments. Due to this diversity, 

it is necessary to be aware of the variations in performing surgical procedures and interpreting 

radiological images. 

Keywords: accessory fissure, lobar fissure, computed tomography, anatomical variation 
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