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BÖLÜM  17
SUPRAGLOTTIK PARSIYEL LARENJEKTOMI

Şahin ÖĞREDEN 1 

Semih TEKİN 2

TARIHÇE

Larinks kanserinin cerrahi tedavisi büyük ölçüde deneyime ve kulak burun boğaz 
uzmanının kullanabileceği cerrahi yöntemlere bağlıdır. Geçmişte, cerrah doğası ve 
eğitimi gereği, gırtlak fonksiyonunu koruyan bir prosedürle belki de tatmin edici ni-
hai sonuçlar elde edilebildiği zaman, gırtlak ve yutak kanserlerinin radikal bir şekil-
de çıkarılmasıyla daha fazla ilgilendi. Yakın zamana kadar larenksin koruma cerrahisi 
terimi sadece laringofissür veya hemilarinjektomi için geçerliydi. Öncelikle, yetersiz 
eksizyon korkusu ve yutma sorunları nedeniyle, supraglottik alan lezyonları için kon-
servasyon operasyonları yavaş gelişmiştir.(1)

Supraglottik larenjektomi, işlevin korunmasını kullanan ve yine de iyi bir kanser 
ameliyatıyla uyumlu olan cerrahi bir prosedürdür. Bu, yaklaşık 18 yıl önce kulak burun 
boğaz uzmanının alanına giren nispeten yeni bir prosedürdür. Bu teknik Alonzo ta-
rafından Şili tıp dergilerinde ve ayrıca LeRoux-Robert tarafından Fransız literatüründe 
tanımlanmıştır.(2,3) Bu ilk ameliyatlar, hastayı ilk aşamadan sonra faringeal stoma ve 
bu tip anatomik kusurla ilişkili tüm problemlerle baş başa bırakan iki aşamalı prose-
dürler olarak tanımlandı. 1955'te Ogura, Alonzo ve LeRoux-Robert'in aynı temel ilke-
lerini kullanarak supraglottik larenjektomi için tek aşamalı bir teknik tanıttı. Özünde, 
bu prosedür epiglotis, vallekula, dilin arka üçte biri, ariepiglottik kıvrımlar ve hatta 
yalancı ses tellerini ve piriform sinüsün üst kısımlarını içeren lezyonların kanserinin 
çıkarılmasına uygundur. Ayrıca bu teknik posterior ve lateral hipofarenksi tutan lez-
yonlarda da kullanılabilir. Özel olarak seçilmiş vakalarda, piriform sinüs ile bağlantılı 
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