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Pediküllü Septal Kartilaj ve Frontonazal Flep Modifikasyonu
ile Nazal Rekonstrüksiyon

The Nasal Reconstruction with the Application of the
Pediculated Septal Cartilage and the Frontonasal Flap Modification
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ÖZET

Burun lateral duvarındaki metatipik karsinom nedeniyle, olguya cerrahi rezeksiyon uygulandı. Cerrahi rezeksiyon sonrası oluşan defekt, aurikula kompo-
zit grefti ile rekonstrükte edildi. Rekonstrüksiyon sonrasında kompozit greft nekrozu oluştu ve defekt, modifiye edilen frontonazal flep ve pediküllü sep-
tal kartilaj flebi ile düzeltildi. Pediküllü septal kartilaj flebi, septal perforasyona bağlı morbiditeleri nedeniyle primer rekonstrüksiyonda kullanılmayabilir.
Ancak pediküllü kartilajın revizyon cerrahisi ihtiyacı durumunda, doku canlılığı avantajı vardır. Aksiyel frontonazal flep, nazal tip ve nazal alanın re-
konstrüksiyonunda yaygın olarak kullanılmaktadır. İki tekniğin modifikasyonu ile olguda, başarılı estetik ve fonksiyonel sonuçlara ulaşılmıştır.
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ABSTRACT

Due to the metatypic carcinoma in the nasal lateral wall, a surgical resection was performed in the case. The defect following the surgical resection was
reconstructed by an auricular composite graft. Composite graft necrosis occured after the reconstruction and the defect was corrected with the application
of a modified frontonasal flap and pediculated cartilage flap. The pediculated septal cartilage flap may not be practised in the primer reconstruction due to
morbidities formed by the septal perforation. However, the pediculated cartilage have the advantage of tissue vitality in need of revision surgery. Axial fron-
tonasal flap has been used widely in reconstruction of nasal tip and nasal ala. With the modification of the two techniques, the successful aesthetic and func-
tional results have been attained in the case.
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Gİ RİŞ

an ser cer ra hi si son ra sı olu şan ge niş bu run de fekt -
le ri nin re kons trük si yo nun da, es te tik ve fonk si yo -

nel fay da ya nın da lo kal nüks ta ki bi ne ola nak ve re cek
tek nik ler uy gu lan ma lı dır. Bu amaç la kon kal kar ti laj
kom po zit greft le ri, böl ge sel cilt ve alın flep le ri gi bi yön-
tem ler sık lık la kul la nıl mak ta dır.1-4

Özel lik le alar böl ge nin re kons trük si yo nu için kon-
kal kar ti laj, çok uy gun bir greft ma ter ya li dir.1 An cak ge -
niş de fek ti olan ol gu lar da, ile ri yaş gru bu ve si ga ra
tir ya ki le rin de ve ya rad yo te ra pi te da vi si son ra sı do ku
bes len me bo zuk lu ğu ola bi le cek se çil miş ba zı ol gu lar da,
kon kal kar ti laj kom po zit greft yet mez li ği gö rü le bil -
mek te dir.5

Bu ça lış ma da kom po zit greft yet mez li ği olu şan ve
sü pe ri or baz lı na zal sep tum ve fron to na zal cilt fle bi mo-
di fi kas yo nu ile bu run re kons trük si yo nu nu yap tı ğı mız
ol gu mu zu sun duk.

OL GU

Ol gu muz 65 ya şın da er kek has ta idi. Kli ni ği mi ze,
bu run sol yan böl ge sin de ki ya ra ne de niy le baş vur du. Şi-
ka ye ti nin 6 ay ön ce baş la dı ğı nı be lirt ti. Ya pı lan fi zik mu -
a ye ne de, bu run sol yan böl ge sin de yak la şık 6x4cm’lik
cilt ve kı kır da ğı tut muş kit le tes pit edil di. Bo yun ve pa-
ro tis böl ge sin de pal pabl len fa de no pa ti si yok tu. Bil gi sa -
yar lı to mog ra fi in ce len me sin de, kit le nin ko mu şu
mak sil ler ke mi ğe in vaz yon yap tı ğı gö rül dü. Ya pı lan in-
siz yo nel bi yop si so nu cu, me ta ti pik kar si nom (T4N0MX)
ola rak ra por lan dı. Has ta ya kit le ek siz yo nu, par si yel mak-
sil lek to mi, pa ro ti dek to mi ve bo yun dis sek si yo nu ya pıl -
dı. Bu run la te ral böl ge sin de olu şan de fekt, kon kal kar ti laj
kom po zit gref ti ile re kons trük te edil di. Pos to pe ra tif dö-
nem de kon kal kar ti laj greft yet mez li ği ge li şen ol gu da,
sü pe ri or baz lı sep tal kar ti laj ve na zal cilt fle bi mo di fi -
kas yo nu ile re kons trük si yon plan lan dı (Re sim 1).

Bu run cilt fle bi,  de fekt bü yük lü ğü ve fle bin sep tal
kar ti la ja sü tü re edi le ce ği yer ler he sap la na rak, pe di kü lü
sol iç kan tus böl ge sin de ola cak şekil de kal dı rıl dı (Re -
sim 2). Bu run cil di na zal ça tı dan ta ma men dis se ke edil -
di. Sep tal kar ti la jın dor sum la iliş ki si be lir len di. Sep tal
kar ti laj ön de ko lu mel la dan, ar ka da ke mik kar ti laj bir le -
şim ye rin den ve ta ban da mak sil la dan tam kat ke sil di.
Oluş tu ru lan su pe ri or baz lı sep tal kar ti laj fle bi nin la te ra -
li, mu ko za dan so yu la rak bu run cilt fle bi ne tes pit edil di
(Re sim 3). Sep tal kar ti laj ve cilt fle bi bir bü tün ha lin de
na zo fa si yal olu ğa sü tü re edil di. İki ta raf lı tam pon ko -

nup bas kı lı pan su man ya pı la rak, ope ras yon son lan dı rıl -
dı. Re kons trük si yon son ra sı has ta ya ek bir te da vi dü şü -
nül me di.

Resim 1. Rekonstrüksiyon öncesi görünüm.

Resim 2. Flep pedikülü sol iç kantus bölgesinde oluşturuldu.

Resim 3. Superior bazlı nazal septal flep kaldırıldı.
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Has ta nın ame li yat son ra sı er ken dö nem so nu cu
Re sim 4’te gö rül mek te dir. Re sim 1’de re kons trük si yon
ön ce si gö rü nü mü mev cut tur. Re sim 2’de cilt fle bi nin
in siz yo nu var dır. Re sim 3’te sep tal kar ti laj fle bi gö rül-
mek te dir. Re sim 5’te ame li yat son ra sı üçün cü ay da ki
gö rü nüm iz len mek te dir. Ol gu da alar böl ge sep tum des-
te ği ile ye ni den oluş tu rul muş tur. Ha va pa sa jı ye ter li -
dir. Alın böl ge sin den flep olu şu mu na ge rek
kal ma mış tır.

TAR TIŞ MA

Cer ra hi re zek si yon son ra sı olu şan bu run tam kat
de fekt le ri nin re kons trük si yo nun da sık lık la alın fle bi, lo -
kal cilt fle bi ve uy gun en di kas yon lar da, oto jen kı kır dak
ve ke mik greft le ri kul la nıl mak ta dır.1-4 Kon kal kar ti laj
kom po zit gref ti, özel lik le alar böl ge ve la te ral na zal du-
va rın ye ni den oluş tu rul ma sın da ter cih edil mek te dir. Bu-
nun la bir lik te cer ra hi ek siz yon son ra sı, kon kal kar ti laj
kom po zit gref ti uy gu lan mış se çil miş ba zı ol gu lar da (ile -
ri yaş, si ga ra tir ya ki si, rad yo te ra pi son ra sı, ge niş de fekt),
greft yet mez lik le ri olu şa bil mek te dir.1,5

Ba zos ku a moz (me ta ti pik) kar si nom, lo kal re kür -
rens ve uzak me tas taz po tan si ye li olan ag re sif se yir li
epi te li yal ne op lazm dır. Ba zal hüc re li kar si nom dan, bu
özel li ği ne de niy le ay rıl mak ta dır. Te da vi de cer ra hi sı nır -
la rın ne ga tif ol du ğu ge niş ek siz yon öne ril mek te dir.6 Ol-
gu muz da, me ta ti pik kar si nom ne de niy le ge niş cer ra hi
ek siz yon son ra sı, pri mer re kons trük si yon da kon kal kar-
ti laj kom po zit gref ti uy gu lan dı. Ame li yat son ra sı dö-
nem de greft nek ro zu tes pit edil me si üze ri ne, sü pe ri or
baz lı sep tal kar ti laj ve fron to na zal cilt fle bi mo di fi kas -
yo nu ile re kons trük si yon plan lan dı.

Sü pe ri or baz lı sep tal kar ti laj flep tek ni ği, De Qu er -
va in ta ra fın dan bil di ril miş ve la te ral na zal du var de fekt-
le rin de, na zo la bi al ve ya alın cilt flep le ri ile bir lik te
uy gu lan mış tır.5 Ri e ger7 bu run ti pi ve alar böl ge de ki kü -
çük ve tam kat ol ma yan de fekt le rin re kons trük si yo nun -
da, fron to na zal flep tek ni ği ni ta rif le miş tir. Bu iki tek nik,
bir çok araş tı rı cı ta ra fın dan mo di fi kas yon lar la kul la nıl -
mış tır.8-10 Fa kat fron to na zal cilt fle bi ile sü pe ri or baz lı
sep tal kar ti laj flep mo di fi kas yo nu nu, özel lik le ge niş na -
zal la te ral du var re kons trük si yo nun da ilk kez kul lan -
mak ta yız. Tek nik te, na zal dor sum üze rin de ki cilt
ta ma men dis se ke edil mek te dir. Böy le ce pe di kül lü sep-
tal kar ti laj ve tüm is ke let ya pı bir lik te de ğer len di ri lip,

re kons trük si yon ko lay lık la ya pı la bil mek te dir. Na zal
boş luk sep tal mu ko za ile ör tül dü ğün den, ay rı ca baş ka
bir gref te ge rek kal ma mış tır. La te ral na zal du var sep tal
kar ti laj des te ği ile güç len di ri lip, alar kol laps ön len miş -
tir. Fron to na zal cilt fle bi, sep tal mu ko zal ör tü sa ye sin de
na zal boş lu ğa dön dü rül me miş, bu böl ge de na zal ha va
yo lu nu tı ka ya cak hi per tro fik do ku ge li şi mi oluş ma mış -
tır. Ol gu muz da bu run cilt fle bi ne bağ lı eks ter nal in siz -
yon ska rı ka bul edi le bi lir dü zey de bu lun muş tur. Alın
böl ge sin den  flep olu şu mu na ge rek kal ma dı ğın dan has -
ta ek mor bi di te den ko run muş tur.

Özel lik le re viz yon cer ra hi si ge re ken bu run la te ral
du va rı tam kat de fekt re kons trük si yo nun da, su pe ri or
baz lı sep tal kar ti laj ve fron to na zal flep mo di fi kas yo nu -
nun ba şa rı ile kul la nı la bi le ce ği ni dü şün mek te yiz.

Resim 4. Ameliyat sonrası erken dönem görünüm.

Resim 5. Ameliyat sonrası birinci ay.
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