Med Jadert 2025,55 Suplement 1
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Nazoseptalni rezanj standard je u rekonstrukciji defekata baze lubanje kod endoskopske endonazalne kirurgije.
Zahvaljujuéi bogatoj vaskularizaciji putem sfenopalatinalne arterije, ovaj rezanj omogucuje vitalnu barijeru
izmedu intrakranijskog prostora i nosne Supljine. Njegove prednosti su smanjena incidencija postoperativne
rinolikvoreje, brzo cijeljenje, otpornost na infekcije i moguénost zatvaranja vecih defekata. Nedostaci su rijetki
i najceSce blagi i reverzibilni. Ponovna upotreba nazoseptalnog reznja u revizijskim zahvatima rijetko je
dokumentirana, no postoje radovi koji opisuju uspjesnu remobilizaciju reznja. U ovom prikazu bolesnika
predstavljamo bolesnika u dobi od 50 godina s radioloski verificiranim nefunkcionalnim makroadenomom
hipofize koji se prezentirao progresivnom bitemporalnom hemianopsijom. Zbog znacajne ekstenzije tumora,
a s obzirom na njegov benigni karakter, odluceno je pristupiti operaciji u dva akta. U prvom aktu,
endoskopskim transsfenoidalnim pristupom uklonjen je dio tumora unutar sellae turcice, a rekonstrukcija
defekta baze lubanje ucinjena je nazoseptalnim reznjem. Postoperativni oporavak protekao je uredno. Nakon
nekoliko mjeseci na kontrolnom MR-u prikazalo se ocekivano spustanje preostale supraselarne komponente
tumora prema seli, ¢ime su se stekli uvjeti za drugi operativni zahvat. U drugom aktu, nazoseptalni je rezanj
pazljivo mobiliziran te je potvrdena njegova vitalnost. Rezanj je ponovno postavljen preko defekta nakon
potpunog uklanjanja ostatnog tumora. Kontrolna MR snimka nakon drugog akta nije pokazala znakove
rezidualnog tumora, a vid bolesnika postupno se pobolj$ao. Tijekom pracenja nije zabiljeZena rinolikvoreja,
infekcija ni drugi znakovi oSteCenja reznja ili donorskog mjesta. Ovaj slucaj potvrduje da je, u pazljivo
odabranim slu¢ajevima, moguce ponovno upotrijebiti nazoseptalni rezanj u revizijskim zahvatima
endoskopske kirurgije baze lubanje bez kompromitacije sigurnosti ili u¢inkovitosti zahvata. Ponovna upotreba
nazoseptalnog reznja korisna je kod planiranih visefaznih operacija tumora. Ovaj pristup moze smanjiti
potrebu za dodatnim donorskim mjestima i komplikacijama povezanim sa slobodnim presadcima, uz

zadrzavanje visoke sigurnosne i funkcionalne razine.
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