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Giris:

H tipi trakeodzofageal fistiil (TOF) cerrahi tedavisinde, fistiilin seviyesine bagl olarak torakotomi,

torakoskopi veya servikal onarim tercih edilmektedir. Bu ¢alismada, oldukga yiksek yerlesimli H tipi

TOF tanisi konulan bir olgunun transtrakeal yaklagimla cerrahi onariminin sunulmasi amaglanmistir.

Olgu:

9 aylik kiz hasta 36w, 1600 gr ,C/S ile dogum
sonrasi solunum sikintisi nedeniyle YB yatisi ile
takip edildi.Takiplerinde PDA saptandi ve

yasaminin 3. ayinda ligasyon uygulandi.

Taburcu olamayan ve yatis sirasinda sik

aspirasyon  pnomonisi geciren ve oral
beslenirken kusmalari olan hastaya yapilan
dizeyde TOF

saptanarak tarafimiza yonlendirildi.

bronkoskopide  subglottik

Sonug:

Hastaya enteral beslenme yolu glvenlidi ve

refliist olmasi nedeniyle Nissen

Fundoplikasyonu ve Gastrostomi uygulandi.

Fistilin yerlesimi oldukga yiiksek ve servikal
yolla ve endoskopik onarima uygun olmamasi
nedeniyle Kulak Burun Bogaz ekibi ile yapilan

degerlendirme sonucunda hastaya transtrakeal

fistlil onarimi yapilmasi planlandi.

Cerrahi yénetimi oldukga zorlu olan yiiksek yerlesimli TOF olgularinda, transtrakeal onarim giivenli ve

etkili bir segenek olarak degerlendirilebilir. Bu yaklagim, uygun hasta segimi ve multidisipliner is birligi

ile basarili sonuglar verebilmektedir.
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