Total Larenjektomililerde Timpanogram, Stapes
Refleksi ve Tuba Eustachii Fonksiyonlarinin
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Ozet: Total Larenjektomi yapilan 32 hastaya, orta kulak ve tuba eustachii fonksiyonlarinin
etkilenip etkilenmedigini incelemek amaciyla, timpanogram, stapes refleksi ve tuba eustachii fonksiyonlari
olciilmiistiir. 15 hastaya hem preoperatif hemde postoperatif donemde, 17 hastaya ise sadece postoperatif
donemde ol¢iimler yapilmistir. Hastalarin %81.25’inde ise A tipi, %18.75’inde ise C tipi timpanogram,

%46.87’sinde

tuba eustachii fonksiyonu normal, %753.13’iinde ise tek veya ¢ift tarafli tuba eustachii

disfonksiyonu saptanmistir. Hastalarin %59.37’sinde stapes refleksi normal, %40.63’iinde ise stapes
refleksleri alinamamistir. Buna gore total larenjektomiden sonra unilateral veya bilateral tuba eustachii
disfonksiyonu olusabilecegi sonucuna varilmistir. Ancak postoperetif donemde periyodik olarak bu
ol¢iimlerin tekrarlanmasi ve bir degisiklik olup olmadiginin degerlendirilmesi gerekir.
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Total Larenjektomililerde solunum
trekeostomadan yapilmakta, burun ve
orofarenksin  solunum  fonksiyonu ortadan
kalkmaktadir. Bazi arastirmacilar tarafindan
burun mukozasinda atrofik degisiklikler ve
vaskiilaritede azalma oldugu saptanmistir (1,2,3).
Bu degisikliklerin tuba eustachii’yi etkileyip
etkilemedigi  bilinmemektedir. Calismamizda
sadece yutkunma hareketiyle orta kulaktaki
basinct dengelemeye ¢aligan bu hastalarin orta
kulak ve tuba eustachii fonksiyonlarini incelemek
amaglanmistir.

Gerec¢ ve Yontem

Calismamiza klinigimizde Total larenjektomi
yapilan, burun ve kulak patolojisi olmayan 32
hasta  alinmistir. Hastalarin  15’inde  hem
preoperatif hem de postoperatif, 17 hastaya ise
yalniz postoperatif donemde timpanogram, stapes
refleksi Ol¢imleri ve tuba eustachii fonksiyon
testi (ETF) yapilmistir. Olgiimler klinigimizdeki
Interacoustics Impedance Audiometer Mode AZ
26 cihazi ile yapilmistir.

Bulgular

Yaslar1 38 ile 80 arasinda, hepsi erkek olan
hastalarin yas ortalamasi 56.36 idi.

Total larenjektomi ile birlikte 20 hastaya sag,
12 hastaya ise sol radikal boyun disseksiyonu
yapilmistir.

Boyun metastazi olan hastalara daha sonra karst
taraf boyun disseksiyonu yapilmistir. Hastalarin
TNM siniflamasina goére dagilimi Tablo I’de
gosterilmistir. Hastalarin tiimiine her iki kulakta
timpanogram, 500, 1000, 2000 ve 4000 Hz
frekanslarinda ipsilateral ve kontralateral stapes
refleksi  Ol¢iimleri ve Toynbee manevrasi
yaptirilarak ETF  &lciilmiigtiir.  Olglimler 13
hastada operasyondan 1 yildan daha uzun bir siire
sonra, 19 hastada ise 1 yildan daha kisa bir siire
sonra yapilmigtir. 15 hastaya hem preoperatif
donemde hemde postoperatif donemde, 17
hastaya ise yalniz postoperatif donemde 6lgiimler
yapilmistir.

Tablo 1. Hastalarain TNM Siniflamasina Gore Dagilimi.
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T3 N, M, 21 Hasta
T; N, M, 1 «
T3 Nay M, 1 «
T, N, M, 4 «
TsN, M, 1 «
T4 Nop M, 2 “
T4 Naoe M, 2 «
Toplam 32 Hasta
Tablo 1I’de preoperatif ve postoperatif

donemde o6l¢iim yapilan hastalara ait bulgular,
Tablo III’de ise yalniz postoperatif donemde
Olciim yapilanlara ait bulgular sunulmustur.
Preoperatif donemde 12 hastada A tipi
timpanogram, 3 hastada ise C tipi timpanogram
elde edilirken, postoperatif donemde bu
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Yasar ve ark.

hastalarin 11’inde A tipi, 4’tinde ise C tipi
timpanogram  elde  edilmistir. ~ Preoperatif
donemde ETF testinde 11 hasta normal, 4 hastada
ise tek tarafli disfonksiyon oldugu saptanmistir.
Postoperatif donemde ise 7 hasta normal, 8
hastada ise unilateral veya bilateral disfonksiyon
oldugu saptanmistir. Stapes refleksleri
preoperatif donemde 7 hastada mevcutken, 8§
hastada  unilateral veya  bilateral olarak
alinamamigtir. Postoperatif donemde ise 8
hastada alinmis, 7 hastada ise unilateral veya
bilateral olarak alinamamistir. Sadece
postoperatif donemde Sl¢liim yapilan 17 hastanin
15’inde A tipi, 2’sinde ise C tipi timpanogram

saptanmigtir. ETF testinde 8 hasta normal, 9
hastada ise bilateral veya unilateral disfonksiyon
saptanmigtir.  Stapes refleksleri 11 hastada
mevcutken, 6 hastada bilateral veya unilateral
olarak alinamamistir. Hicbir hastada B tipi
timpanogram saptanmamistir. Postoperatif olarak
hastalarin timii degerlendirildiginde 26 hastada
A tipi (%81.25), 6 hastada ise C tipi(%18.75)
timpanogram saptanmistir. 15 hastada (%46.87)
ETF normalken, 17 hastada (%53.13) unilateral
veya bilateral disfonksiyon oldugu saptanmistir.
Stapes refleksi 19 hastada (%59.37) alinmis, 13
hastada (%40.63) ise alinamamustir.

Tablo 11: Preoperatif ve Postoperatif donemde él¢iim yapilan Hastalar.

Preoperatif Olgiimler

Postoperatif Olgiimler

12 hasta (Atipi) %80

Timpanogram 3 hasta (C tipi) %20
n:15 hasta
ETF 11 hasta (Normal) %73.33

4 hasta (Disfonksiyon) %26.66
7 hasta (Pozitif) %46.66
Stapes Refleksi

4 hasta (Bilateral negatif) %26.66
4 hasta (Unilateral negatif) %26.66

11 hasta (Atipi) %73.33

4 hasta(C tipi) %26.66

n:15 hasta

7 hasta (Normal) %46.66

8 hasta (Disfonksiyon) %53.33

8 hasta (Pozitif) % 53.33

3 hasta (Bilateral negatif) %20

4 hasta (Unilateral negatif) %26.66

n:15 hasta n:15 hasta
Tablo III: Yalniz Postoperatif Dénemde Ol¢iim Yapilan muk(.).zad_a ,atrOﬁk d?nglklﬂ?le’r olustugu  ve
Hastalar. vaskiilaritenin  azaldig1 c¢esitli arastirmacilar

Postoperatif Olgiimler
15 hasta (A tipi) %88.23
2 hasta(Ctipi) %11.76
n:17

8 hasta (Normal) %47.05

4 hasta (Bilateral disfonksiyon)
%23.52

5 hasta (Unilateral disfonksiyon)
%29.41

n: 17 hasta

11 hasta (Pozitif) %64.70
2 hasta(Bilateral negatif)
%11.76

4 hasta (Unilateral negatif)
% 23.52

n:17 hasta

Timpanogram

ETF

Stapes Refleksi

Tartisma

Total Larenjektomili hastalarda solunumun
trakeostomadan yapilmast sonucu burun ve
orofarenksten hava akimi durmaktadir. Nazal

tarafindan bildirilmistir (1,2,3) Orta kulaga hava
gecisini saglayan tuba eustachiinin bu durumdan
etkilenmesi  beklenebilir. M. tensor veli
palatini’nin  kasilmasinin  tuba  eustachii’yi
agmakta esas rolii oynadigi ve sadece yutkunma
hareketleriyle orta kulak basincinin dengelendigi
gosterilmistir (4,5,6). Yurdumuzda Akmandil,
Gogiis, Papila ve ark. ile Gergeker ve ark.nin
konu ile ilgili ¢alismalar1 saptanmistir (2,7,8,9)
Akmandil  total  larenjektomili  hastalarda
odiometrik bulgulari; Gogiis, Papila ve Gergeker
ise orta kulak ve tuba eustachii fonksiyonlarini
elektro-akustik  impedansmetre ile incele-
miglerdir. Papila ve ark.nin ¢aligmasinin
kontrollii oldugu ve kontrol grublarinin 6lgiimleri
arasinda bir fark olmadigi saptanmistir. Sadece
Toynbee testinin  yiiksek oranda negatif
bulunmasinin  ¢ok minimal de olsa bir
disfonksiyonun ilk basamagini olusturabilecegi
distinilmistir. Gergeker ve ark. ise total
larenjektomiden sonra zaman i¢inde hastalarin bir
boliimiinde ¢ok hafif tuba disfonksiyonu
geligebilecegi  konusunda kesin bir sonuca
ulasamamiglardir. Postoperatif radyoterapinin ise
tuba eustachi fonksiyonlarinin bir dlgiide
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etkiledigi dislinilmiistir. Calismamizdaki 32
hastadan yalniz birinde bilateral, 5’inde ise
unilateral olmak {izere toplam 6 hastada C tipi
timpanogram elde edilmistir(%18.75). Bunlardan
3’linden preoperatif donemde de C tipi
timpanogram saptanmistir. Postoperatif donemde
17 hastada (%53.13) unilateral veya bilateral tuba
eustachii disfonksiyonu saptanmistir. Bunlardan
8 hastanin 4’iinde preoperatif donemde de ayni
sekilde disfonksiyon oldugu saptanmistir. Stapes
refleksi ise 13 hastada (%40.63) alinamamistir.
Bunlarin  8’inde  preoperatif donemde de
reflekslerin alinamadig1 saptanmuistir.

Sonu¢ olarak total larenjektominin timpa-
nogram ve stapes refleksleri {izerinde olumsuz bir
etkisi gorlilmemistir. Tuba eustachii fonksiyonu
iizerinde ise olumsuz bir etki olabilecegi ancak

postoperatif donemde periyodik olarak bu
Olglimlerin tekrarlanarak bir degisiklik olup
olmadiginin  saptanmasinin  yararli  olacagi

sonucuna varilmistir.

The evaluation of tympanogram, acoustic
reflexes and eustachian tube function in
laryngectomized patients.

Abstract: Tympanogram, acoustic reflexes and
eustachian tube function were tested in 32 patients
for evaluating tubotympanic function who underwent
total laryngectomy. Fifteen patients were evaluated
both preoperatively and postoperatively. Seventeen
patients were only evaluated postoperatively. 81.25%
of patients have A type and 18.75% C type
tympanogram, Unilateral or bilateral eustachian tube
dysfunction had been seen in 53.13 % of patients.
Acoustic reflexes were normal in 59.37% of patients.
In conclusion, there can be seen unilateral or
bilateral eustachian tube dysfunction after total
laryngectomy. FEustachian tube function should be
evaluated periodically in postoperative period for
long- term results.

Total Larenjektomililerde Timpanogram

Key words: Total Laryngectomy, Tympanogram,
Acoustic Reflex, Eustactian Tube Function
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