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Marjolin Ulseri Eksizyonuna Bagli Popliteal Defektin Lateral Sural Arter

Perforator Flebiyle Onarim
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Ozet:

Marjolin tlserleri Yassi Hiicreli Kanser i¢in premalin lezyonlardir. Eksizyonlar1 ve patolojik incelenmeleri onerilir. Bu tip
lezyonlarin yerlerine gore de rekonstriiksiyon segenekleri cesitlidir. Biz bu vaka sunumunda popliteal yerlesimli bir marjolin
tilserinin eksizyonu sonrasi lareal sural arter bazli perforator ada flebiyle onarim yaptigimiz bir vakay1 sunmaktayiz. Bu vakadan
elde ettigimiz deneyime gore popliteal defektlerin onariminda pedikiilli lateral sural arter perforator flebi kullanimini
mikrocerrahi anastomoz gerektirmemesi, kolay cerrahi disseksiyonu ve diisiik donor saha morbiditesi sebebiyle Oneririz.
Summary:

Marjolin ulcer is a premalignant lesion for Squamous Cell Carcinoma. Therefore total excision and pathological evaluation is the
treatment of such lesions. Reconstruction options of the defect after excision are varied and dependent to the localization of the
lesion. In this case report we are presenting a marjolin ulcer case localized on popliteal region in which we have performed total
excision and reconstruction of the defect by using pedicled lateral sural artery perforator flap. According to our experience based
on this case report, pedicled lateral sural artery perforator flap seems to be an useful option for popliteal reconstruction. We
advocate the use of this flap for popliteal defects because of its easy surgical dissection, no need for microvascular anastomosis
and less donor site morbidity.
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Giris
Bu yazida, popliteal yerlesimli marjolin iilserinin
eksizyon sonrasi pedikulli lateral sural arter

perforatdr ada flebi ile rekonstriiksiyon yaptigimiz bir
vakay1 sunacagiz.

cm boyutlarinda ada flebi ¢izilerek planlandi, lateral
insizyondan girilerek subfasyal plana ulasildi, yer yer
keskin yer vyer kint disseksiyon ile perforator
bulundu. Insizyonlar ada flebi tarzinda tamamlandi ve
deri flebi hazirlandi. Perforator lateral sural artere

Vaka Sunumu dogru gastrocnemius kasi i¢inde disseke edildi; sonra

45 yasindaki erkek hasta klinigimize sol popliteal
bolgede iyilesmeyen yara sikayeti ile bagvurdu. 30 yil
once kaynar su dokiilmesi sonucu olusan yanik
zemininde gelisen yarada zaman zaman kanama ve
agri olmaktaymis. Lezyon 12x12 cm boyutlarinda
hiperkeratotik ve granule alanlar iceren deri defekti
seklsindeydi (Sekil-1). Spinal anestezi altinda 1 cm
giivenlik sinir1 birakilarak eksizyon yapildi. Medial ve
lateral gastroknemius karinciklarinin {izerinde deri
perforatorleri el doppleri (MicroDOP ®, Bareggio-
Italy) ile bulunup isaretlendi. Bunu takiben lateral
sural arterin deri perforatorii merkez almarak 13x13

lateral sural arter popliteal artere kadar disseksiyon
uzatildi. Flep popliteal bolgedeki defekte yerlestirildi
ve deri dikisleri kondu, Gastroknemius kasinin lateral
karmeig1 tlizerndeki defekte ise ayn1 bacak
posteriorundan aliman kismi kalinlikta deri grefti
yerlestirildi, tie-over kapama ile sabitlendi. Ameliyat
sonras1 herhangi bir komplikasyonla karsilasiimadi.
Histopatolojik olarak, Marjolin (Ulseri zemininde
invaziv yasst hiicreli kanser tanisi1 konmasi iizerine,
elektif olarak sol inguinal lenf nodu disseksiyonu
yapildi.



KU Tip Fak Derg 2009; 11(1)
ISSN 1302-3314

Sekil 1: Lateral gastroknemius kasinin iizerindeki deri adasinin fasyokiitan flep olarak hazirlanmis halinin fotografi.
Marjolin tilseri de eksize edilmis. Popliteal artere kadar olacak sekilde lateral sural arter pedikiilii de izlenmekte

Sekil 2: Sol iist kdsede preoperatif marjolin tilseri goriilmekte; sirasiyla, belirlenmis flep sinirlari ve sol alt kdsede de
intraoperatif olarak flebin yeni yerine dikilmis hali goriilmekte. Bu asamadan sonra dondr alana kismi kalinlikta deri
grefti yerlestirildi.
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Marjolin {ilseri kronik yaralar zemininde gelisen

premalin bir lezyondur. Eksizyonu ve patolojik
incelenmesi gelismekte olan veya gelismis bir yassi
hiicreli kanserin tanist ve tedavisi i¢in sarttir. Bu
yiizden kronik, iyilesmeyen yaralarin total eksizyonu
ve rekonstriksiyonu dnerilmektedir.
Popliteal bdlge gibi fleksér eklem yizeylerinin
rekonstriiksiyonunda gelisebilecek yara
kontraksiyonu, eklem kontraktirlerine sebep olabilir;
bu ylzden, flep rekonstriksiyonu veya greftlenecekse
en az 6-8 hafta splintle takip edilmesi ve yogun fizik
tedavi programi gerekmektedir.

Sural arter perforator flepleri, mikrovaskuler
transfer yoluyla veya pedikiillii olarak aktarilabilen
fasyokutan fleplerdir. Lateral veya medial sural arter,
popliteal arterden ¢ikarak, gastroknemius kasinin
medial veya lateral karincigini besler, sonra da deriye
Kaynaklar:

1. Hallock GG. A primer of schematics to facilitate
the design of the preferred muscle perforator
flaps. Plast Reconstr Surg. 2009
Mar;123(3):1107-15.

2. Shimizu F, Kato A, Sato H, Taneda H. Sural
perforator flap: assessment of the posterior calf
region as donor site for a free fasciocutaneous
flap. Microsurgery. 2009;29(4):253-8.

3. 3: Hallock GG. Chimeric gastrocnemius muscle
and sural artery perforator local flap. Ann Plast
Surg. 2008 Sep;61(3):306-9.

4. Kashiwa K, Kobayashi S, Tono H, Ogino K,
Kimura H. Operative technique to harvest an
arterial flap from the posterolateral calf region:
how can we elevate a lateral gastrochemius ]
perforating artery flap safely? J Reconstr
Microsurg. 2008 Jan;24(1):57-66.

5. Umemoto Y, Adachi Y, Ebisawa K. The sural
artery perforator flap for coverage of defects of
the knee and tibia. Scand J Plast Reconstr Surg
Hand Surg. 2005;39(4):209-12.

bir perforator besleyici dal verir. Deri perforatoriiniin,
gastroknemius ~ kast  korunarak  disseksiyonu
mimkindir ve flep bu sekilde hazirlanir. Bu yiizden
lateral sural arter perforator flebi veya sural arter
perforator flepleri olduk¢a kullanihish bir alternatif
olarak literatiirde yer almaktadir .

Biz bu vakada lateral sural arter perforator flebi
kullanarak popliteal defekti onardik. Intraoperatif ve
postoperatif deneyimlerimize gore, lateral sural arter
flebi, disseksiyonu kolay olan ve dondr saha
morbiditesi de minimal olan bir fleptir. Komsu alani
kullanmasi ve mikrocerrahi anastomoz
gerektirmemesi de avantajlar1 arasindadir. Popliteal
defektlerde, pedikulli sural arter perforatér ada flebi
kullanimini 6neririz.

6. Sananpanich K, Tu YK, Kraisarin J,
Chalidapong P. Reconstruction of limbs oft-
tissue defects: using pedicle perforator flaps
with preservation of major vessels, a report of
45 cases. Injury. 2008 Oct;39 Suppl 4:55-

7. Kashiwa K, Kobayashi S, Hayashi M, Honda T,
Nasu W. Gastrocnemius perforating artery flap
including vascularized sural nerve. J Reconstr
Microsurg. 2003 Oct;19(7):443-50

8. Zhang FH, Chang SM, Lin SQ, Song YP, Zheng
HP, Lineaweaver WC, Zhang F. Modified
distally based sural neuro-veno-fasciocutaneous
flap: anatomical study and clinical applications.
Microsurgery. 2005;25(7):543-50.

9. Hallock GG. Anatomic basis of the
gastrocnemius perforator-based flap. Ann Plast
Surg. 2001 Nov;47(5):517-22

10. Yilmaz M, Karatas O, Barutcu A. The distally
based superficial sural artery island flap: clinical
experiences and modifications. Plast Reconstr
Surg. 1998 Dec;102(7):2358-67



KU Tip Fak Derg 2009; 11(1)
ISSN 1302-3314
Vaka Sunumu

iletisim Adresi:

llker YAZICI

Kirikkale Universitesi T1p Fakiiltesi
Plastik Rekonstriktif ve Estetik Cerrahi
Anabilim Dal1 71100

Kirikkale

email: ilkeryazici@gmail.com



mailto:ilkeryazici@gmail.com�

	Özet:
	Anahtar kelimeler: Marjolin ülseri, lateral sural arter perforatör flebi
	7TVaka Sunumu

