Nazal Entiibasyona Bagl
Komplikasyon: Hipertrofik Alt
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| OZET

Maksillofasiyal cerrahilerde nazal entiibasyon yapilmasi zorunludur. Bu olgu
sunumunda nazal entiibasyona bagli gelisen bir komplikasyon ve tedavi yaklagim1
literatiir esliginde tartisilmistir. Bilateral sagittal osteotomi planlanan 20 yasinda
52 kg agirliginda 1.63 cm boyunda Amerikan Anesteziyoloji Dernegi (ASA)
ASA 1 bayan hastada nazal entiibasyon sirasinda hipertrofik alt konka rezeke
oldu. Kulak burun bogaz (KBB) tarafindan konsiilte edilen hastanin nazal tiipii
oral tiiple degistirilerek nazal pasajin restorasyonu gergeklestirildi. Sonrasinda
nazal tampon uygulanan hastanin cerrahisi ertelendi. Iyilesmeyi takiben 45. giin
hasta tekrar nazal entiibasyon ile genel anesteziye alind1 ve bagarili bir ameliyatin
ardindan saglikli bir sekilde taburcu edildi.

| GiRiS

Nazal entiibasyon teknigi ilk kez 1902de Kuhn tarafindan tanimland: (1,2).
Birinci Diinya Savagi sirasinda Rowbotham ve Magill, “kor nazal entiibasyon”
teknigini icat etti (3). Bu teknik 1920’ lerde oOzellikle yogun bakim diinite
(YBU)’lerinde daha popiiler hale geldi. Kas gevseticilerin gelismesi ile oral
entiibasyonlar daha sik yapilmaya baslandi ve kor nazal entiibasyon teknikleri
eski popiilaritesini kaybetti. Nazal entiibasyon, giinimiizde siklikla oral
cerrahilerde 6zellikle maksilla ve mandibulay: ilgilendiren prosediirlerde daha
sik tercih edilmektedir (4).

| BURUN ANATOM Sl

Nazal kavite, anteriorda u¢ kisim olan nostrillerden, posteriorda tabanda
yerlesmis koanalara kadar uzanir. Kemik yapryy; {ist orta hatta etmoid kemigin
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