Boliim 1

LARINKS KARSINOMUNDA
CERRAHI YAKLASIMLAR

Alper YAZICI'!

GIRIS

Bas ve boynun squamoz hiicreli karsinomlar: tiim diinyada en sik goriilen
kanser tiirlerinden biridir. (Parkin, Stjernswérd, Muir 1984) 2018 yilinda tiim
diinyada 177.422 yeni larinks Ca tanis1 konmus olup yine ayni yil tiim diinya-
da 94.771 kisi larinks karsinomundan kaybedilmistir. 2018 yilinda tan1 almis
larinks Ca hastalarinin 154,977°si erkek, 22.445°1 ise kadindir. Global olarak
2018 yilindaki Larinks Ca mortalitesine bakildiginda 81.806 erkek ve 12965
kadin hasta oldugu gozlenmistir. (Bray & ark., 2018)

Larinks Ca olgulariin insidental degerleri ve mortalite oranlar1 kadar
onemli olan bir diger faktorde tiim diinyada tiitiin kullaniminin azalmasina
paralel olarak yillara gore insidans oraninin azalmasi ve bunun surveye olan
katkisidir. (Coleman & ark., 1993) Insidental ve mortalite verileri timor his-
topatolojisi ac¢isindan degerlendirildiginde larinks Ca %95 oraninda squamoz
hiicreli karsinom olarak raporlanmaktadir. (Ferlito, 1976) Bu boliimde cerrahi
yontemlerin degerlendirilmesi squamoz hiicreli larinks Ca yaklagimi olarak
yapilacaktir.

ANATOMI

Larinks i¢inde bulunan bir timoériin yayilimini kolaylastiran veya engelle-
yen anatomik, histolojik yapilarin bilinmesi yapilmasi, planlanan cerrahinin
basaris1 acisindan 6nemlidir.

Larinks ii¢ boliime ayrilir (supraglottik, glottik ve subglottik). Supraglottik
bolge 5 alt boliime ayrilir. (Suprahyoid epiglottit, infrahyoid epiglottit, arye-
piglottik katlantilarin laringeal yiizii, aritenoidler ve yalanci vokal kordlar).
Laringeal ventrikiiliin lateral kenarindan ¢izilen horizontal bir dogru suprag-
lottis ile glottisi ayirir. Vokal kordun 1 cm inferior altinda subglottik alan bas-
lar. Subglottik alanin en alt sinir1 ise cricoid kartilajin alt siniridir.
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arasinda pre-operatif radyoterapi, kemoterapi, diyabet bulunmaktadir. (Ber-
testeanu &ark., 1990) Ge¢ donem total larenjektomi komplikasyonlar ise
faringoozefagial stenoz, stoma stenozu ve hipotiroidizm’dir. (Leong &ark.,
2012)

Total larenjektomi sonrasi hastanin sesini kaybetmesi ciddi bir sosyal

fonksiyon kaybina yol agar. Larenjektomi olan hastalarda ses rehabilitasyonu
Ozefagial ses, elektolarinks, pnomotik yapay larinks ve trakeadzefagial santh
ses protezi ile saglanir. Son iki dekattir larenjektomili hastalarda ses rehabili-
tasyonunda altin standart haline gelmis olan yontem trakeadzefagial santl ses
protezi’dir. (Deore &ark., 2011)
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