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Sazetak

Opisana je modifikacija McGregorovog lepezastog reznja baziranog na facijalnoj
arteriji umesto na labijalnoj arteriji. Izgleda da rezanj ima neke prednosti u poredjenju sa
McGregorovim originalnim reznjem. Prikazan je Sgplanocelularnog karcinoma donje usne
kod koga je ekscizioni defekt rekonstruisan ovim reznjem.

Zelimo da prikazemo modifikaciju McGregorovog lepezastog reznja. Vaskularizacija
ovog modifikovanog reZznja dolazi ne preko labijalne” vimeko facijalne arterije. Iz tog
razloga je masa tkiva koje mora da budéwseamo duz linije labijalne arterije na uglu usana
mnogo manja nego kod McGregorovog originalnog reznja. To takodje pomaze smanjenju
"ps€®g uva" i izbegavanju Siroko otvorenog defekta koji moze da se pojavi na uglu usta.
Konamo, posto facijalna arterija ima Viepretnik od labijalne arterije, modgéc je sa
sigurnosa planirati véc lepezasti rezan,.

Operativna tehnika

Posle ekscizije zahvaoog segmenta donje usne, napravi se incizija kroz punu debljinu
gornje usne duZ obe strane planiranog lepezastog reznja (Slika Yvapacse facijalna
arterija i vena kako bi sluzile kao glavni nutritivni sudovi ovog reznja (Stranc, 1983). Grane
facijalnog nerva koje prolaze blizu facijalne arterijgvaju se koliko je to mogiepaZljivom
preparacijom pod uvemjem pomoua lupe. Na uglu usta kozna incizija se produZuje na dole
do ivice vermiliona usne. Peteljka svakog lepezastog reZnja sadrzi facijalnu arteriju i venu sa
malim delom sluzokoze. Ako je neophodno, preseca se kozna ivica vermiliona i labijalni
sudovi da bi se izbeglo stvaranje "pegauva". Defekt tkiva donje usne zatvara se rotacijom
oba lepezasta reznja. Rekonstrukcija ivice vermiliona obezbedjuje se suturom koze za
sluzokoZu duz linije resekcije.
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Prikaz sluaja

Bolesnica je bila 72-godiSnja Zena sa dokazanim planocelularnim karcinomom donje
usne. Posle radikalne disekcije vrata ekscidirano je skoroetniriitne donje usne. Dva
lepezasta reznja bazirana na facijalnoj arteriji i veni mobilisana su i priblizena da bi se
zatvorio defekt. Skoro tri godine je proslo od operacije bez recidiva tumora. Rekonstruisana
donja usna je odgovardjecveline i nema curenja salive. Progresivno \aag misiae
funkcije rekonstruisane donje usne oo je na kontrolnom pregledu.

Diskusija

Pri rekonstrukciji defekata pune debljine donje usne treba zapamtiti"sl&nigenice
(Fujimori, 1980).

(i) Ugao usana i kontinuitet m. orbicularis oris moraju da budiusgani.
(i) Novo rekonstruisana usta ne bi trebalo da budu preterano redukovanmeelic
(iif) Novo rekonstruisana usna treba da sadrzi sve elemente tkiva usne.

(iv) Lokalni reznjevi su prihvatljiviji jer kvalitet i tekstura tkiva potse@na samu donju
usnu.

(v) Linije sutura treba da se pruzaju duz linija bora.

Lepezasti reZzanj koga je opisao McGregor (1980) zadovoljava mnoge od prethodno
navedenih uslova i pogodan je za zatvaranje velikin defekata donje usne. Medjutim,
snabdevanje krvlju McGregorovog reznja zasniva se na gornjoj labijalnoj arteriji i veni. Otuda,
neophodno je aovanje vée peteljke na uglu usta. To dovodi do stvaranja otvora na uglu usta.
Sa tim na umu, mi smo smislili modifikaciju McGregorovog lepezastog reznja i postigli
povoljne rezultate sa ovom tehnikom u klikaj praksi.
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