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TRANSORAL YAKLAŞIMIN TARİHÇESİ	

Glandula submandibularisin transoral yaklaşım ile eksizyonu ilk defa 1960 
yılında Downton ve Qvist tarafından tariflenmiştir (1). İlk zamanlar kronik si-
aloadenit ve siyalolitiyazis endikasyonlarında uygulanmakta iken günümüzde 
submandibular bezin benign tümörlerinde de tercih edilmektedir (2). Komp-
likasyonları ve ekspojur güçlüğü nedeniyle uzun bir süre uygulanmayan bu 
teknik daha sonraları endoskop ve diğer cerrahi enstrümanların gelişimi ile 
yeniden popüler olmuştur (3). Gelişen teknolojiyle birlikte son zamanlarda 
robotik cerrahi ile submandibular bez eksizyonları yapılmaya başlanmıştır 
(4). Hatta transoral robotik yaklaşım ile tiroidektomi ve boyun diseksiyonla-
rının kadavra çalışmaları tamamlanmıştır (5).

2011 yılında So ve Kim tiroglossal duktus kistlerinin cerrahi tedavisinde 
transservikal yaklaşım yerine transoral - transfrenulum yaklaşımı tarif etmiş-
lerdir (6,7). Biz de uzun bir süredir kendi kliniğimizde hem transfrenulum 
yaklaşımı hem de kendi tekniğimiz olan ve bu kitabın ilerleyen bölümlerinde 
detayları tartışılacak transoral submandibular bölge yaklaşımı ile tiroglossal 
kist eksizyonu yapmaktayız. Aslında kitabın detaylarında da görüleceği üzere 
milohiyoid kas üzerinde ve altında yerleşen tüm patolojilere transoral yakla-
şımı önermekteyiz. Disfaji ve solunum sıkıntısı yaratan “lingual tiroid” be-
zinin klasik eksizyonu yerine submandibular bölgeye transoral yaklaşım ile 
transpozisyonunu cerrahi teknik olarak yayınladık (8). Uzun zamandır siya-
loreli hastalarda submandibular kanal re-routing cerrahisi uygulanmaktaydı 
(9). Son zamanlarda ise drooling hastalarında selektif bir cerrahi teknik olan 
submandibular parasempatik gangliyon nörektomi üzerinde çalışmalar de-
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Dil hareket kısıtlılığı: Ağız tabanı ve dil kaslarının aşırı travmatize edil-
mesi kanama miktarında artışa ve bunun sonucunda uzun dönemde yaygın 
fibrozise sebep olur. Bu da nervus hipoglossus paralizisi olmaksızın dil hare-
ketlerinde kısıtlılığa sebep olmaktadır. Çok sık rastlanmayan bu kalıcı komp-
likasyonu önlemek için mümkün olduğunca dokulara ve cerrahi katmanlara 
saygılı olmak, hipotansif anestezi ile kanamayı minimuma indirgemek, elekt-
rokoteri az kullanmak, enfeksiyonu engellemek, postoperatif dönemde ödemi 
ve inflamasyonu azaltmak için steroid kullanmak ve buz uygulamak faydalı 
olacaktır.
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