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Parotis Cerrahisinde Néro-Monit6rizasyonun Yeri
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GIRIS

Fasiyal sinir monitorizasyonunun kullanimi kas hareketinin dogrudan gozlemlen-
mesi ile ilk olarak 1898'de tanimlanmistir. 1970’lerde elektromiyografinin kullani-
ma girmesiyle giinimuzdeki haline evrilmeye baslamistir’. intraoperatif nérofizyo-
lojik monitorizasyon kulak burun bogaz hastaliklar alaninda ilk olarak vestibuler
schwannom cerrahisi igin kullaniimaya baslamis ve artik gtinimuizde noro-otolojik
cerrahi, tiroid cerrahisi ve parotis cerrahisinde standart haline gelmistir?. Paroti-
dektominin en 6nemli komplikasyonu bilindigi tGzere fasiyal sinir hasaridir. Genis
serilerde, koruma tekniklerine ragmen, parotidektomi yapilan hastalarin %65'e
kadarinda gegici, %4-7'sinde ise kalic fasiyal sinir parezisi veya paralizisi bildiril-
mistir®. Sinir monitdrizasyonu uyariimis elektromyografi (EMG) veya diger adi ile
haritalama metodu ile yapilabilecegi gibi; strekli monitorizasyon ile de gergekles-
tirilebilir*. Uyarilmis EMG'de bir prob ile sinirin intraoperatif stimulasyonu ve inner-
ve ettigi kaslardan aksiyon potansiyellerinin kaydedilmesi soz konusudur. Surekli
monitorizasyonda ise devamli bir EMG kaydi altinda cerrahi sirasinda sinirin her-
hangi bir manipulasyonunun tespiti mimktndur®. Postoperatif donemde fasiyal
sinir fonksiyonunu en iyi sekilde korumak igin ideal olan bu iki yontemin beraber
kullaniimasidir.

EKIPMAN

Sinirde olusan uyarlyl EMG ile kaslardan aksiyon potansiyeli seklinde kaydetmek
icin kaslara yerlestirilen alici elektrotlar kullanilmaktadir. iki kanalli alici elektrot
sistemlerinden 8-32 kanalli EMG kayitlarinin yapilabildigi sistemlere kadar genis
bir gesitlilik mevcuttur; ancak fasiyal sinir monitorizasyonu icin genellikle iki veya
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Parotis Cerrahisinde Noro-Monitdrizasyonun Yeri

Parotis cerrahisi sirasinda fasiyal sinir monitorizasyonunun kullaniimasina kar-
si gikan cerrahlar ise sinir monitorizasyonuna asirt bagh kalmanin yalanci bir gu-
venlik algisiyla daha az titiz bir cerrahi diseksiyona yol acabilecegini gerekce olarak
sunmaktadirlar?'.

SONUC

Tdm bu bilgiler 1siginda bolimU 6zetlemek gerekirse parotis cerrahisinde fasiyal si-
nir monitorizasyonu, kalici fasiyal sinir parezisi veya paralizisi insidansini azaltma-
makla birlikte, postoperatif erken donemdeki gegici fasiyal sinir parezisi insidansini
azaltmaktadir. Bu da daha fazla hasta memnuniyeti ile sonuglanmaktadir. Ayrica
monitorizasyonun kullaniimasi 6zellikle buyuk ttimaorlerde ve revizyon cerrahilerin-
de operasyon suresini de kisaltmaktadir. Ancak; monitorizasyondan gelen veriler
anatomik bilginin 6nidne gegmemeli ve yanlis negatif veya yanlis pozitif yanitlar ola-
bilecedi goz onlinde bulundurulmalidir. GindmUz sartlarinda medikolegal kaygilari
da g6z 6nlinde bulundurarak parotis cerrahisinde fasiyal sinir monitorizasyonunun
kullanilmasi onerilmektedir.
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Parotis Hastaliklari ve Yonetimi
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