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“Saddle Nose” Deforrmtesmm Kikirdak
 Greftleri Kullanilarak Diizeltilmesi

~ ACemal AYGIT !, H.Nazmi BAYGIN 2, M.Semih AYHAN 2

Am "Saddfe nose’ deﬁ:mue.ﬂnf dizeltmeye yonehk olarak gunumuze dek bircok yontem denenmis olmasina
ragmen arzulanan sonuclar tam olarak elde edilememistir. “Saddle nose’ " deformitesini diizeltmek icin cok amagh
hdiamlm lnkardak greftieriyle alinan sonuglar degerieud: rildi.
| Gerep ve Yantem: Bu caligma, “saddle nose” deformitesi nedeniyle ameliyat edilen yedi olguyu icermektedir

Olguiarm timinde otojen klardak greftleri ile onarim yapildi. U olguda kikirdak kiyilmug olarak, digerlerinde biitsin
olarak kullanild. Sonuglar literatiir verileriyle irdelendi.

Bulgular: Hastalarin yapilan takiplerinde (ortalma 2 yil ) herhangi bir deformite gelisimi gézlenmedi. Elde

edilen sonuglar tatmin ediciydi.

. Somug: Deformitenin derecesine ve defektin lokalizasyonuna gére wygun rekonstriiksiyon yantemmm secilmesi
ve gerekiyorsa bazi yontemierin kombinasyonu bagarty: artirabilir.
- Anaktar Mﬂ' : “Saddle nose” deformitesi, rinoplasti, kikirdak greftleri

SUMMARY

| CORRECTION OF “SADDILE m » DEFORMITY USING G-IRHLAGE GRAFTS
. Purpose: Although various technigues have been used for correction of saddle nose deformity, it has been
d:ﬁ‘mdr to reack MMfm:tary reswuits so far: Lm term results were evaluated in using of various cartilage grafts for

correction of “saddle nose” deformity

“  Methads: This study includes seven pﬂltmm operated ﬁ'.lr “saddle nose’ defarm:ry Reconstruction was per-
fﬂrm#d b;v using am‘ogenaus cartilage grafis in all patients. Deformity was corrected with minced autogenous cartilage
gmﬂ in three paueuls and cartilage graft as a block in the other patients. Th results were discussed with literature

data. |

Re.m!ﬂ Na defomny was ob&'ermd at the end of fﬂllow-up period (mean follow-up 2 years). Results were

| an.gfm: tor:v

Conclusion: We consider lha! pmper reconstruction method should be selected according to the size and

| locahzauon of the deformity, and combination of some technigues can enhance the success.
Key Words : Saddie nose defarmuy rhinoplasty, cartilage grqﬂ |

GlRiS

- “Saddle nose” deformitesi nazal dmwmun
kikirdak ve kemik yapisindaki ¢okiikliga ifade eden
bir terimdir ( 1). Konjenital, edinse! ya da iatrojenik
kaynekl olabilir. Travmadan bagka sifilis, lepra,
leishmaniasis gibi infeksiyonlar da “saddle nose”
deformitesine yol acgabilir. Primer rinoplasti
sirasmda dorsal septumun fazla rezeksiyonu veya
septoplasti esnasinda septumun fazla alinmas da
“saddie nose” deformitesinin sik rastlanan
sebeplerindendir. Bu deformite ile birlikte
hastalarda solunum sikintisi olugturan nazal sep-
tum kalinlagmasi, alar ve iist la-teral kikirdaklann
koltaps: da gorilir (1,2). “Saddle nose”
deformitesinin diizeltilmesinde 1800'li yillardan

biigiine dek bircok teknik denenmigtir. Vertikal fron-

tal flep ve periostu ile bitlikte frontal kemigin bir

pargasini da iceren deri fleplen ilk uygula.nan

yontemlerdendir. Bu yiliarda giimiis, platin, kursun,
parafin gibi maddeleri igeren implantlar ve 19.
viizyihn sonlarina dogru ilk ksenogreft denemelen
yapilmugtir. 1900°lii yillara gelince dermoadipoz
greft, kemik ve kikirdak greftler: kullaniimaya
baslanmugtir (3). Kisa bir siire sonra, kemik ve
kikirdak allogreftlenn denenmig ve o yillarda
oldukg¢a da popiiler hale gelmigtir (1,3). Kikirdak
greftleri Sheen tarafindan burun ucu

- deformitelerinin diizeltilmesinde genis serilerde, 20

yih agan siirede kullamilmis ve olumiu sonuglar
bildirilmistir (4). Yakin tarihimizde minor
deformitelerin diizeltilmesinde sklera allogreftlen
(1) ve SMAS (superfisyal muskulo aponodrotik
sistem) otogrefileri (5) kullamlmigtir. Her ne kadar
bugiine dek tamimlanan birgok teknik olmasina
ragmen giinimiizde otojen kemik ve kikirdak
dokularnin kullamim tercih edilmektedir (1,3,6).
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MATERYAL METOD

Bu ¢aligma, yaslant 17 1le 57 arasinda
degisen besi kadin, ikist erkek toplam 7 olguyu
icermektedir. Hastalanimizdan birinde konjenital,
birinde enfeksiyon sonucu gelisen, diger
hastalarimizda ise travmatik “saddle nose”
deformites: vardi. Deformiteler, hafif ve orta
derecede nitelendirilebilecek seviyedeydi.
Olgulann tumunde genel anestezi kullanildi., Bir
olgumuzda interkartilajinoz, altisinda acgik
rinoplasti insizyonu ile, septal, konkal ve kostal
kikirdak greftlert yerlestirilerek deformite
duzeltildi. Olgulann tiglinde rezeke edilmis alar
kikirdak pargalari bistiri ile yaklasik 1 mm ¢aph
ince taneciklere bolundi. Bu kikirdak tanecikler
Surgicel® 1le sanld: ve defekte uyacak boyda
silindirik bir sekil venldi. Bu sekilde hazirlanms
olan greft materyali nazal dorsuma yerlestinlerek

Sekil 1a: 2 no’lu hastanin ameliyat 6ncesi
yandan gorinimu
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Sekil 2a: 2 no’lu hastanin ameliyattan 3 yil
sonraki yandan gorunumi
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Tablo 1: Uygulanan kikirdak grefty tekniklerinin dagilima.

deformite diizeltildi. Diger olgularda septal ve
kostal kikirdak greftlen biitiin olarak kullanild.
Biitiin olarak kullanilan kikirdaklar defekte uyacak
bicimde sekillendiriidikten sonra kalici siitiirlerle
tespit edildi. Hastalarin dagilim: Tablo 1°de
gosteriimigtir.
Secilmis Olgular

Olgu 1: 21 yasindaki kadin hastamizda
cocukluk ¢aginda gecirilmis bir inteksiyona baglh
olarak gelisen orta derecede “saddle nose™
deformitest vardi (Sekil la-b). Septal kikirdak
deforme 1di ancak hava yolunun ag¢ik oldugu
gorildu. Kolumella kostal kikirdak grefti ile
desteklendi ve nazal dorsum projeksiyonunu
saglamak lzere kostal kikirdak greft1 kullanildr.
Erken ve ge¢ donem ameliyat sonrast komplikasyon
gelismedi. 3 yilhk takipte yeni bir deformite ile
karsilasilmad: (Sekil 2a-b) {(Tablo1, Hasta no 2).

Sekil 1b: 2 no’lu hastanin ameliyat Oncest Onden
gorunimu

Sekil 2b: 2 no’lu hastanin ameliyattan 3 yil
sonraki onden gorinimii

......

Hasta No| Yag/Cins Etiyoloji

KulTam_lan Greft

Takip Siiresi_

P ——— — —

36 / Erkek Travma |Kostal kikirdak grefi 3wl

1 —Trovma | s
2 {21/Kadm
3|57 /Kadn

4__[17/Kadin

5 [18/Erkek | Travma [Kiyimis ve Surgicel ile sanimig kikirdak grefti | 1yl ]

6119/ Kadin

7 |20/Kadin | Travma [Septal kikwdakgrefi | 1yl
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Olgu 2: 17 yasindaki kadin hastamizda
hafif derecede, kikirdak dokusu tle sinirh konjenital
“saddle nose” deformitesi vardi. Nazal septumdan
kikirdak grefti alindi. Greft, septal projeksiyonu
arttirmak lizere geride kalan septumun uzerine
adapte edilip her 1ki ust yan kikirdaklara tesbit
edildi. Erken ve ge¢ déonem ameliyat sonrasi
komplikasyon geligmedi. 2 yillik takipte yeni bir
deformite ile karstlasiimadi (Tablo1, Hasta no 4).

Olgu 3: 18 yasindaki erkek hastamizda
orta derecede travmatik “saddle nose” deformitesi
vardi, Nazal septumdaki deformite “scorring” ile
dizeltildi. Nazal dorsumun projeksiyonunu
saglamak uzere alar kikirdaklarin yeniden
sekillendirme igin rezeke edilen pargalan ve konkal
kikirdak grefti bistiiri 1le kiyilarak yakiagik 1 mm

Sekil 3a: 6 no’lu hastanin ameliyat oncesi
yandan gorinimu

Sekil 4a: 6 no’lu hastanin ameliyattan | yil
sonraki yandan gérunimu

TARTISMA

“Saddle nose’ deformitesinin

diizeltilmesinde ginimiizde en yaygin olarak

uygulanan teknikler arasinda kikirdak greftlen ve
kemik greftleri yer almaktadir. Otojen kemik

greftlen burun kemiklen Gzerine yerlestirnildiginde

burun kemikleri ile birlesir ve burun iskeletini
destekleyen tek bir yapi haline gelir. Bunu saglamak

icin kemik greftinin burun kemikleri ile tam bir

temas halinde olmasina dikkat edilmehidir (1,6).
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¢aph ince taneciklere bolindii ve Surgicel® ile
sarilarak burun sirtina yerlestirildi. Erken ve geg
donem amehiyat sonrasi komplikasyon gelismedi.
1 yilhik takipte yeni bir deformite 1le karsilasiimadi
(Tablotl, Hasta no 5).

Olgu 4; 19 yasindaki kadin hastamizda
orta derecede travmatik “saddle nose” deformitesi
vardi (Sekil 3a-b). Nazal dorsum projeksiyonunu
saglamak uzere konkal kikirdak grefti alindi. Alinan
greft bistun 1le kiyilarak yaklasik 1 mm capli ince
taneciklere boliindi ve Surgicel®1le sarilarak burun
sirtina yerlestirildi. Erken ve ge¢ donem ameliyat
sonrast komplikasyon gelismedi. 1 yillik takipte
yeni bir deformite 1le karsilasiimadi (Sekil 4a-b)
(Tablo!, Hasta no 6).

Sekil 3b: 6 no’lu hastanin ameliyat dnces: onden
gorunumu

.......

Sekit 4b: 6 no’lu hastanin ameliyattan 1 yil
sonraki onden gorunumu

Kemik greftlerinin rezorbe olmaya egilimi vardr,
ancak bu rezorbsiyon, greftin periost altina
yerlestirilmesi ve yeterli immobilizasyonu ile en aza
indirilebilir (3,6). En yaygin kullanilan kemikler,
kalvarium ve iliak kanattir. Iliak kemik alindiginda.
amliyat sonras1 donemde haftalar suren agn ve
yiirilyiis bozuklugu bu yontemin dezavantajlandir
(1,6). Kalvariumun dig tabulasi da grett olarak
uygundur. Ancak nadiren de olsa insizyon hattinda
alopesi, greft alinirken dura ve intrakramal yapilann
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zarar gbrmesi gib1 risklen vardir (6). Greft olarak
kullanilabilen diger bir doku ise kikirdak

dokusudur. “Saddle nosedaki deformitenin énemli
kismi anatomik olarak kikirdak c¢atidaki

deformiteden kaynaklandigindan, diizeltmede de
kikirdagin kullamilmas: uygundur. Kikirdak
greftinin nazal dorsumda kemik yapilar 1le tam bir
temas halinde bulunma gereklihigi yoktur. Bu
sebeple kemik greftinin yeriestinlmesinin zor
otacag durumlarda kikirdak grefti tercih edilebilir
(1). Kikirdak greftlerinin rezorbsiyon egilimi
diigiiktir (5) ancak zamanla kivrilmaya ve
biikkulmeye egilimi vardir (1,2,6,7). Kikirdak grefti
olarak kostal kikirdak (1,2,6), septal kikirdak ya
da aurikuler konkal kikirdak kullanilabilir (1,2).
Kostal kikirdaklar yeterli miktarda greft
saglayabilir, ancak greftin alinmas: bagka bir
ameliyat sahas: agmay: gerektirir ve pnémotoraks
olugturma riski vardir. Aynca ameliyat sonras:
donemde ciddi agn sikayeti olabilir ve goriinir bir
iz birakar (6). Biz de iki olgumuzda kostal kikirdak

grefti kullandik. Nazal dorsuma yerlestirmek fizere

cubuk seklinde bir greft kullanilmas1 gerekli idi,
bunun i¢in de sekil olarak daha diiz olan 10. kostal
kikirdag tercih ettik. Septal ve aurikuler konkal
kikirdak ise ileri derecede deforme olmayan
olgularda kullanilabilir (1). Ikinci olgumuzda
deformite hafif derecedeydi ve bunu diizeltmek igin
dorsal projeksiyonu arttirmak yeterliydi. Yeterince
kalin olan septum bu amagla kullamidi. Kostal
kikirdak ya da aurikuler konkal kikirdak gibi diger
dokulardan greft alma geregi duymadan septal
kikirdak grefti tek basina yeterli projeksiyonu
sagladi. Deformitelerin diizeltilmesinde otojen
greftler disinda silikon, akrilik, hidrokstapatit ve
polietilen gibi alloplastik materyaller de implant

QOsteokartilajindz flep teknifi,

“olarak kullanslabilir. Implant kullanyminda gec

donemde implant ekstrizyon riski oldukca
yiiksektir (1,6,8). Burunun kendi yapilarin:
kullanarak “saddie nose” deformitesini diizeltmeye
yonelik teknikler de geligtiriimigtir. “Alar swing”
(alar aski) tekni@i, her iki alar kakirdagin lateral
kruslannin inferior rime paralel bir insizyon ile
boliiniip sefalad parg¢alarinin nazal dorsumu
destekleyecek sekilde orta hatta birlegtiriimesi
esasma dayanir, Bu teknik 1le hafif ve¢ orta dereceli
deformitelerin diizeltilmesi miimkiindir {9).
- {st lateral
kikirdaklan ve nazal kemigi iceren karsilikl iki
flebin nazal dorsumu destekleyecek sekilde orta
hatta adaptasyonu esasina dayanir. Solunum
fonksiyonunun ve nazal destek yapilarimin

- restorasyonu i¢in diger tekniklere altematlf olarak

sunulmaktadir (10).

Ince taneciklere bdlunmus kikirdak grefti
uygulamas: sirasinda kikirdak taneciklerini saran
Surgicel®, greft yatafina yerlestirildigi anda ¢evre
dokulara hemen yapigmaktadir. Bu ylizden aynca

grefti tesbit etme geregi ortadan kalkmaktadir.

Aynca greft materyali yerlestirildikten sonra buruna
disindan yapilan ikinci bir maniiplasyon ile
yerlegtirilen greft tekrar gekillendirilebilmektedir
(11). Geg dénemde kikirdak greftlerinin klmimaya
ve biikiilmeye olan egilimi, kikirdaklann ince
taneciklere bolinmesi yonteml ile azalmaktadir
(12,13),
- “Saddle no-se" - deformitesinin
diizeltilmesinde ¢esitli segenekler bulunmaktadr.
Deformitenin derecesine ve defektin
lokalizasyonuna gore uygun rekonstriiksiyon
yonteminin segilmesi ya da bazilarinin kombine
olarak kullanilmasi gerektigi inancindayiz.
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