Med Jadert 2025,55 Suplement 1

Jedan rezanj kao rjeSenje za dva problema. Kompletna stenoza neofarinksa u

kombinaciji s perzistentnom traheoezofagealnom fistulom — prikaz bolesnika
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Traheoezofagealna fistula je abnormalna veza izmedu dusnika i jednjaka, a uspostavlja se u sklopu govorne
rehabilitacije kod bolesnika kojima je ucinjena totalna laringektomija. Njezino proSirenje izvan dimenzija
govorne proteze 1 posljedi¢no curenje tekucine u dusnik komplikacija je koja se moze dogoditi kod dijela
bolesnika. Stenoza neofarinksa i cervikalnog jednjaka je komplikacija koja se dogada kod nekih bolesnika
godinama nakon totalne laringektomije ili neposredno nakon postoperativne radioterapije. Godine 2011.
bolesniku je ucinjena totalna laringektomija i parcijalna faringektomija, uz disekcije vrata. Sekundarno mu je
ugradena govorna proteza. Osam godina poslije javio se zbog otezanog gutanja, a dijagnostikom mu je
potvrdena stenoza distalnog neofarinksa i pocetnog dijela jednjaka. U prosincu 2020. godine uspostavljen je
probavni kontinuitet s pomocu pektoralnog reznja. U sijecnju 2021. godine dolazi do curenja tekuc¢ine pokraj
govorne proteze. U viSe navrata razli¢itim tehnikama pokusSana je plastika fistule, Sto je rezultiralo jo§ veCom
fistulom. Tijekom 2023. godine dolazi do progresije disfagije. U veljaci 2024. godine postavlja se klasi¢na
gastrostoma, potom su bolesniku predlozeni rekonstrukcija neofarinksa i zatvaranje traheoezofagealne fistule
mikrovaskularnim radijalnim reZznjem. Posebnim dizajnom slobodnog podlakticnog reznja uspjesno se
zatvorila traheoezofagealna fistula te je formiran Siroki neohipofarinks. Bolesnik je poceo uzimati tekuc¢inu i
hranu na usta te mu se nakon nekog vremena operativno zatvorila gastrostoma. Podlakti¢ni rezanj zbog svoje
male debljine 1 odli¢ne prokrvljenosti idealan je izbor za ovakvu rekonstrukciju u prethodno ozra¢enom i

viSestruko operiranom vratu.
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