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Paratiroid bezinin varliginin, fonksiyonlarinin
ve hastaliklarinin fark edilmesi ve tedavi proto-
kollerinin olusturulmasi yiizyillarca siiren zorlu
bir siireg sonrasinda gerceklesebilmistir. Ik kez
1850de Sir Richard Owen tarafindan bir ger-
gedanin otopsisiyle tiroid bezine bagl bir doku
olarak tanimlanmis olsa da muhtemelen bazen
gozle fark edilemeyecek kadar kiigiik ancak fonk-
siyonel olarak yasamsal dneme sahip paratiroid
bezinin varligina inanmak bilim tarafindan ka-
bulii olduk¢a sancili bir siire¢ sonrasinda gergek-
lesebilmistir(1). Soyle ki, heniiz bir tip 6grencisi
iken hayvanlarda paratiroid bezinin varligini fark
etmis olan Ivar Victor Sandstrom daha sonra in-
sanlarda yaptig1 anatomik ¢alismalar sonucunda
tiroid bezinin cevresindeki vaskiilarize kiigtik
bezleri fark etmis ve bunlar1 ‘glandulae parathyro-
idea’ olarak adlandirarak paratiroid bezinin isim
babas1 olmustur(2). Ancak Sandstrom’iin bu ¢a-
ligmas1 meslektaglar1 arasinda yanki bulamamig
ve konu ile ilgili makalesi bircok dergi tarafindan

reddedilmistir. Uzunca ugrastan sonra Sandstrom
makalesini kendi ana dilinde yayinlayabilmistir.
Belki de kesfinin kabul edilmemesi nedeniyle 37
yasinda intihar etmistir. Bu yasam oOykiisii ‘Ivar
Sandstrom i¢in zafer ve trajedi’ olarak literatiirde
yerini almistir(3).

Kesfedilen son endokrin bezleri olan parati-
roid bezlerinin hastaliklarinin tani ve tedavisi ile
ilgili ¢aliymalariyla mihenk tas olan birgok aras-
tirmaci siralanabilir. Ancak bu bélimiin konusu
ile ilgili 6ncelikle zikredilmesi gereken iki isim
bulunmaktadir. Insanda paratiroid cerrahisine
1925 yilina kadar higbir cerrah cesaret edeme-
di. Insanda ilk paratiroid cerrahisi denemesi bir
Kulak Burun Bogaz Uzmani olan Oscar Hirsch
tarafindan 1925 yilinda, Viyanada, von Recklin-
ghausen Hastalig1 olan bir hastaya paratiroidek-
tomi (PTx) yaklasimlarindan ilki olan bilateral
boyun eksplorasyonu (BBE) seklinde uyguland:
ancak paratiroid bulunamadu. Ilk bagarili parati-
roid cerrahisi ise ayn1 yil Oscar Hirsch'ten sonra,
ayn1 sehirde, ayn1 hastalig1 olan bir bagka hastaya
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mi kazanmis bez veya bezlerin tamamen c¢ikaril-
mast, SHPT'de ise hiperplazik ve hiperaktif biitiin
bezlerin ¢ikarilip normal PTH salgilayacak kadar
bir bez kisminin birakilmasi/ototransplantasyonu
tedavi edicidir. Preoperatif radyolojik ve sintigra-
tik yontemlerle tespit edilen adenomlarin bulun-
mast ve ¢ikarilmasi, cerrahin tecriibesine bagl
olarak, 6nemli bir zorluk gostermez. Preoperatif
lokalizasyon tespit ¢alismalar1 sonugsuz ise ve
cerrahi endikasyon kesin ise; ektopik ve inmemis
PTH bez lokalizasyonlarini da eksplore edecek ve
gerekirse BBE yapacak sekilde cerrahi planlama
yapilmalidir. SHPT cerrahisinde ise postoperatif
kalic1 hipokalsemiyi 6nleyecek sekilde cerrahi uy-
gulanmaly; total PTx (4 bez) ve ototransplantas-
yon veya subtotal (3/4 bez) PTx dikkatli bir se-
kilde gergeklestirilmelidir. Bu cerrahiler sirasinda
RLS hasarindan kacinilacak her tiirlii tedbir alin-
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mali, miimkiin olan en az diseksiyon ve eksplo-
rasyonla hedef dokular ¢ikarilmalidir. Rekiirren
cerrahilerde olasi komplikasyon oranlarinin arta-
cagl unutulmamalidir. Komplikasyonsuz ve basa-
rili bir HPT cerrahisi i¢in cerrahin tecriibesinin
yanisira endokrinolog, niikleer tip ve radyoloji
hekimlerinin tecriibesi ve multidisipliner anlays-
la ve miimkiinse konsey yaparak ¢alisilmas: ¢ok
6nemlidir. Cerrahin uygulayacag cerrahi yontem
ise yine tecriibe ve mevcut teknolojik imkanla-
ra gore farkliliklar gosterebilir. Burada onemli
olan, yontemden ¢ok basarili bir HPT cerrahisini
komplikasyonsuz gerceklestirebilmektedir.
Teseklkiir: Yazarlar, Prof. Dr. Giileser Saylam’a
(SBU, Ankara Etlik Sehir Hastanesi, Kulak Burun
Bogaz ve Bag Boyun Cerrahisi Klinigi, Ankara)
gorsellere yaptig katkidan dolay: tesekkiir eder.
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