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TRAKEOTOMI

Semih KARAKETIR'
Melis Ece ARKAN ANARAT?

Tarihge

Trakeotomi tarihgesi oldukga eskilere dayanmaktadir. Milattan 6nce 3600
yillarinda trakeotomiye benzer bir yontem Misir tabletlerinde bulunmustur
(1). Havayolunun agilmasiyla ilgili Yunan ve Roma donemlerinde de kayitlar
bulunmaktadir. Hipokrat karotid arter nedeniyle prosediirii giivenilir bulma-
yarak karg1 cikmugtir (2). Milattan dnce 4. yiizyilda Bityiik Iskenderin bogazi-
na takilan kemik nedeniyle bogulan bir adamin trakeasina kilicla delik a¢tig1
bildirilmektedir (3). Galen milattan 6nce 100 yillarinda elektif trakeotominin
yapildigini bildirmistir. Romali bir doktor olan Antyllus, hastanin daha rahat
nefes almasi igin 3. ve 4. trakeal halkalara insizyon yaparak kancalarla ayirma
seklinde bir prosediir tarif etmistir (4). Sonraki 1500 yilin biiyiik boliimiinde
trakeotomi genel olarak hos karsilanmamis ve vahset olarak nitelendirilmistir
(5). Belgelenmis ilk basarili trakeotomi ise Antonio Musa Brassavola tarafinda
1546 yilinda infeksiyon kaynakli havayolu tikaniklig:i bulunan bir hasta tize-
rinde gerceklestirilmistir (6). Trakeotomi kantillerinin tasarlanmasi ise daha
sonraki yillara dayanmaktadir. On dokuzuncu yiizyilin ortalarinda, Avrupada
difteri salginlarinin hava yolu tikanikligina bagli ¢ok sayida 6liimle sonuglan-
mastyla trakeotomiye yonelik tutumlar degismeye baslamistir. Bu durumun
bir sonucu olarak trakeotomi tizerindeki deneyimler artarak ve vaka serile-
ri yaymlanmistir (7). Ondokuzuncu yiizyil sonlar1 ve 20. Yiizyil baslarinda

Op. Dr., Ozel Maltepe Ersoy Hastanesi, KBB, semihkaraketir@hotmail.com
Dr., Prof. Dr. Cemil Tascioglu Sehir hastanesi, melisecearkan@gmail.com

235



Temel Larengoloji

lanmalidir. Cocuklarda trakeotominin kapanmasi daha sorunludur. Yenido-

gan trakeotomiden solumaya ¢abuk alisir ve normal solunuma dénmeyeblir.

Oncelikle delikli bir kaniil takildiktan sonra hastanin normal solunum yapip

yapmadi81 gozlenir. Solunum rahatsa kontil yakin gézlem altinda ¢ikarilir ve

trakeotomi insizyon hatlar1 flasterle yaklastirilir. Solunum problemi olmaz-

sa trakeotomi trakt1 2-3 giin icinde kendiliginde kapanir. Kagan hava cilt alt1

amfizeme yol acabileceginden erken siitiire etmemek gerekir. Uzun siiredir

mevcut olan trakeootomi trakt: bu sekilde kapanmayabilir. Bu durumda trakt

icindeki epitel temizlenerek trakt kapatilmalidir.
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