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Anatomska podela jetre ne odgovara njenoj funkcionalnoj anatomiji, odnosno ne ukljucuje delove portne trijade
i sistem hepaticnih vena i samim tim nije adekvatna u klinickoj praksi, prvenstveno hirurgiji u smislu planiranja even-
tualne resekcije. Za brzu ultrazvucnu evaluaciju jetre upotrebljava se Couinaud-ova klasfikacija jetre, modifikovana
po Bismuth-u, koja jetru deli na osam segmenta. Mogucnost funkcionalno-anatomske podele jetre, odnosno podele
koja omogucava segmentaciju jetre zasnovanu na postovanju portne trijade i sistema hepati¢nih vena, nesumljivo ul-
trasonografiji daje veliki znacaj u planiranju eventualnih resekcija segmenata jetre, zahvacenih patoloskim procesom,

uz postedu preostalog parenhima jetre.
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Anatomski, zasnovano na spoljasnjem izgledu, jetra
je podeljena na cCetiri reznja, odnosno lobusa: desni,
levi, kaudatni i kvadratni. Sa dijafragmalne strane falci-
formni ligament deli jetru na anatomski desni i levi
lobus. Sa viscelarne strane ligamentum venosum i zleb
vene kave inferior ograni¢avaju kaudatni lobus, a liga-
mentum teres i loza zucne kese Cine granice kvadratnog
lobusa. Granica izmedju kaudatnog i kvadratnog lobusa
odredena je portom hepatis.

Medjutim ovakva morfoloska podela jetre ne
odgovara njenoj funcionalnoj anatomiji, odnosno ne
ukljucuje delove portne trijade, kao ni vene hepatike i
samim tim nije adekvatna u klinickoj praksi, prvenstveno
hirurgiji u smislu planiranja eventualne resekcije.

PODELA PO GOLDSMITH | WOODBURN-U

Postujuci funkcionalnu anatomiju jetre, zasnovanu
na sistemu hepati¢nih vena i grana portne vene, 1957.
godine N. Goldsmith i R. Woodburne vrse podelu jetre,
na in vivo modelu, na pet segmenta, koje dalje dele na
jedan segment i osam subsegmenta. Po njima prvi seg-
ment jetre je lobus caudatus. Vertikalne ravni, koje
prolaze kroz sve tri hepatiéne vene ograniavaju
preostala Cetiri segmenta.

Vertikalna ravan, koja superiorno prolazi kroz sred-
nju hepati¢nu venu i inferiorno kroz Cantlie-ovu liniju
(koja spaja longitudinalnu osu zuéne kese sa levom kon-
turom vene cave inferior) funkcionalno deli jetru na levu
i desnu polovinu.

Desna funcionalna polovina jetre, vertikalnom ravni
koja prolazi kroz desnu hepati¢nu venu, podeljena je na
anteriorni i posteriorni segment.

Vertikalna ravan, koja prolazi kroz levu hepati¢nu
venu superiorno i inferiorno kroz ligament teres, deli
levu funkcionalnu polovinu jetre na lateralni i medijalni
segment.

Horizontalna ravan, koja prolazi kroz obe grane
portne vene, dalje, deli pomenuta Cetiri segmenta na su-
periorne i inferiorne delove, odnosno na ukupno osam
subsegmenta.

PODELA PO COUINAUD-U

Iste, 1957. godine, kada Goldsmith i Woodburn
predstavljaju svoju klasifikaciju, C. Couinaud predlaze
funkcionalnu podelu jetre na osam segmenta, baziranu
na in situ modelu. Slicno Goldsmith-u i Woodburn-u svoju
podelu bazira na sistemu hepatic¢nih vena i grana portne
vene. Medjutim njegova nomenklatura ukljucuje i tredi
red ogranaka portne vene.

Po njemu prvi segment takode pripada lobus cauda-
tusu, a preostalih sedam segmenta nalaze se u granicama
tzv. sektora. Naime, isto kao i kod podele po Goldsmith-u
i Woodburn-u, vertikalna ravan, koju Couinaud naziva
glavnom portalnom scisurom, a koja prolazi kroz srednju
hepaticnu venu i Cantlie-ovu liniju, deli jetru na levu i
desnu funcionalnu polovinu. Ove funcionalne polovine su,
dalje, levom i desnom portalnom scisurom podeljene na
ukupno Cetiri sektora. Desna portalna scisura, koja
prolazi kroz desnu hepati¢nu venu, deli desnu funcion-
alnu polovinu jetre na desni lateralni sektor, i desni pa-
ramedijalni sektor. Leva portalna scisura, koja prolazi
kroz levu hepaticnu venu, deli levu funcionalnu polovinu
jetre na levi lateralni i levi paramedijalni sektor.

Svaki od ovih sektora je podeljen na anteriorni i
posteriorni segment imaginarnom transverzalnom linijom
koja ide kroz levu i desnu granu portne vene.




Slika 1. Anatomija jetre
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PODELA PO BISMUTH-U

H. Bismuth 1982. godine, kao kompromis izmedu
opisanih ,in vivo“ i ,,in situ“ klasifikacija, predlaze nji-
hovo kombinovanje, po kome bi analozi Goldsmith-
Woodburn-ovim subsegmentima bili Couinaud-ovi seg-
menti.

On koristi tri Couinaudove veritikalne portalne sci-
sure i uvodi novu transverzalnu scisuru (koja bi odgova-
rala Goldsmith-Woodburn-ovoj vertikalnoj ravni). Ta-
kode, kao poseban segment opisuje lobus caudatus i
oznacava ga prvim segmentom.

Shema 1. Anatomsko-funkcionalne klasifikacije jetre
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Segment VII Segment VII

ULTRAZVUCNA IDENTIFIKACIJA SEGMENATA JETRE

lako ne postoje jasne preporuke za jedinstvenu,
opste prihva¢enu funcionalno-anatomsku podelu jetre,
najprakticnijom za brzu ultrazvuénu evaluaciju cini se
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segmentna klasifikacija jetre po Bismuth-u, odnosno,
kako se u literaturi najéesce navodi, Couinaud-ova klasi-
fikacija, modifikovana po Bismuth-u.

Za lokalizovanje segmenata jetre koristi se osam,
ultrasonografski lako prepoznatljivih, struktura: desna,
srednja i leva hepati¢na vena, grane portne vene, loZa
zucne kese, ligamentum teres hepatis, ligamentum veno-
sum i vena cava inferior.

Slika 2. Segmentna antomija jetre po Couinaud-u
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Segment | (lobus caudatus)

Prvi segment jetre je lobus caudatus, koji se funk-
cionalno razlikuje od ostalih segmenata jetre po tome
Sto Cesto ima direktnu vensku drenazu u venu cavu infe-
rior i moze biti vaskularizovan pomocu obe grane portne
vene. Lokalizovan je posteriorno. Medijalno je ogranicen
venom cavom inferior, a lateralno ligamentum-om veno-
sus-om, koji predstavlja fibrozni ostatak ductusa veno-
sus-a i koji je obi¢no povezan sa levom granom portne
vene i moze se nastavljati u ligamentum teres hepatis.
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Slika 3. Segment | (lobus caudatus).

Medijalna granica odredena je VCI.
Lateralnu granicu cini ligamentum venosum.
Ventralno je odreden levom granom vene porte

Segment Il (levi posterolateralni). Segment Il (levi an-
terolateralni)

Ligamentum teres hepatis deli levi funkcionalni
rezanj na lateralni i medijalni deo. Medijalni deo pripada
segmentima Il i lll, pri Cemu je trec¢i segment pozicion-
iran anteriorno, a drugi segment posteriorno. Pojedini
autori smatraju da granicu izmedju ova dva segmenta
odreduje leva grana vene porte, mada se vecina slaze da
je granica odredena levom hepaticnom venom.

Slika 4. Segment Il Segment Il
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Ligamentum teres hepatis predstavlja granicu izmedu medijal-

nog (segment 1V) i lateralnog dela (segment Il i Ill) levog funk-

cionalnog reznja. Granica izmedu Il i lll segmenta je odredena
levom granom v. Porte

Segment IV (levi medijalni segment, lobus kvadratus)

Lateranu granicu ovog segmenta cini srednja
hepaticna vena, a medijalnu ligamentum teres hepatis.

Posteriorno se ovaj segment granici sa lobus cauda-
tus-om. Bismuth, u svojoj klasifikaciji, vrsi subseg-
mentaciju ovog segmenta, vrse¢i njegovu podelu na su-
periorni (IV a) subsegment i inferirni (IV b) subseg-ment,
koji su odvojeni transverzalnom ravni koja prolazi kroz
obe grane portne vene.

Slika 5. Segment IV (subsegmenti ai b).
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Lateralna granica odredena je srednjom hepaticnom venom.
Medijalnu granicu odreduje ligamentum teres hepatis.
Subsegmenti IVa i Ivb odredeni su portnim venama

Segment V (desni anteroinferiorni)

Prednji segmenti desnog lobusa locirani su lateralno
od srednje hepaticne vene, tako da je lateralna ivica pe-
tog segmenta odredena desnom hepaticnom venom, a
medijalna srednjom hepaticnom venom, odnosno inferi-
orno lozom zucéne kese. Transverzalnom ravni, koja ide
kroz obe grane vene porte granici se sa osmim segmen-
tom.

Slika 6. Segment V
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Odreden je srednjom (medijalno) i desnom (lateralno) hepatic-
nom venom. Granicu sa osmim segmentom cini transvezalna ra-
van, koja prolazi kroz grane v. Porte

Segment VI (desni posteroinferiorni)

Lociran je iza petog segmenta. Medijalnu granicu
¢ini desna hepaticna vena. Granici se sa sedmim segmen-
tom, od koga je odvojen pomocu transverzalne ravni,
koja ide kroz obe grane vene porte.
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Segment VIl (desni posterosuperiorni)

Medijalna ivica ovog segmenta je takode odredena
desnom hepati¢nom venom. Inferiorno se grani¢i sa Ses-
tim segmentom transverzalnom ravni, koja ide kroz obe
grane vene porte

Slika 7. Segment VI Segment V|

Medijalna granica oba segmenta odredena je desnom hepatic-
nom venom. Granica izmedju VI i VIl segmenta odredena je
transverzalnom ravni, koja prolazi kroz obe grane v. porte

Segment VII (desni anteriosuperiorni)

Desna hepaticna vena predstavlja lateralnu granicu
osmog segmenta. Medijalna granica odredena je
srednjom hepaticnom venom. Inferiorno je, transverzal-
nom ravni koja prolazi kroz obe grane portne vene, od-
vojen od petog segmenta.

Slika 7. Segment VI

Lociran je u prostoru izmedju srednje i desne hepaticne vene.
Inferiorno se granici sa petim segmentom transverzalnom ravni,
koja prolazi kroz obe grane v. porte
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Ultrasonografija, kao jedna od inicijalnih metoda u
radioloskoj eveluaciji jetre, svakako ima veliki znacaj u
dijagnostici, kako difuznih, tako i fokalnih lezija paren-
hima jetre.
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odnosno podele koja omogucava segmentaciju jetre
zasnovanu na postovanju portne trijade i sistema
hepaticnih vena, nesumljivo ultrasonografiji daje veliki
znacaj u planiranju eventualnih resekcija segmenata
jetre, zahvacenih patoloskim procesom, uz postedu
preostalog parenhima jetre.
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ULTRASOUND SEGMENTAL ANATOMY OF LIVER
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SUMMARY

Anatomy of the liver does not correspond to its functional anatomy, and does not include parts of portal triad and hepatic venous
system and therefore is not adequate in clinical practice, especially in terms of planning eventual surgical resection. Couinaud’s
classification of liver segments, modified by the Bismuth, is used for a rapid, ultrasound evaluation, in which the liver is divided into
eight segments. The possibility of a functional-anatomic segmentation of the liver, based on respect for the system of portal triad
and hepatic vein, undoubtedly gives ultrasonography great importance to the planning of possible resection of liver segments, af-
fected by the pathological process, with sparing of the remaining liver parenchyma.
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