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Abordari actuale in leziunile recurentiale iatrogene
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Rezumat

Leziunile nervilor recurenti constituie Tn ciuda incidentei scazute una dintre cele mai severe
complicatii post-tiroidectomie. Disectia atenta intraoperatorie a nervului recurent este considerata
“gold standard” Tn prevenirea leziunilor acestuia. Evidentierea raporturilor cu tuberculul Zuckerkandl|
si constientizarea posibilitatii existentei mai multor ramuri nervoase prelaringiene faciliteaza disectia
si ajuta la prevenirea leziunilor. Sunt subliniate anumite situatii de risc chirurgical crescut cum ar fi:
nervul laringian nerecurent cu emergentd fnalta si nervul laringian superior tip Cernea 2 precum si
solutii chirurgicale de evitare a leziunilor in aceste situatii. Studiile neurofiziologice privind procesul
de regenerare nervoasa si definirea gradelor de sinchineza orienteaza clinicianul in privinta evolutiei
si prognosticului acestor pacienti. Evaluarea functiei laringiene pre si post-operator constituie solutia
obiectiva de evidentiere a incidentei reale si de stabilire a gradului de severitate al lezinilor nervoase.
Fibroscopia si electromiografia evalueaza gradul de denervare al corzilor vocale si pot aduce date
importante cu privire la recuperarea functionalitatii acestora. Cu toate acestea, datorita
impredictibilitatii procesului de sinchineza, prognosticul gradului de recuperare vocala este greu de
formulat.
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