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Ozet: Bu galismada 174 vokal kord noddilii igeren 137
olgu klinikopatolojik olarak yeniden gézden gegirildi. Ol-
gularin 35' i kadin, 102" si erkek olup erkek kadin orani
2.9 ve yas ortalamas: 39.9 idi. Vokal kord noddlleri en
cok (%38.7) sesini kullanan serbest meslek sahibi
kisilerde saptandi. Olgularimizda en sik gbrilen semp-
tom ses kisikhid idi. Olgularimizin 37 (%27)' sinde
nodlller bilateraldi ve 90 (%66)' inda lezyon vokal kor-
dun 1/3 6n ya da 1/3 6n ile 2/3 arka birlegim yerinde lo-
kalizeydi,

Anahtar Stzcilkler: Vokal kord nodilleri, vokal polip,
ses kisikligl

okal kord nodulleri, vokal kordlarin serbest kenar-

larinda ortaya c¢ikan vokal disfonksiyona neden
olan kiglk ve benign kalinlagmalaridir. Vokal nodiiller
siklikla vokal kordlarin 1/3 6n ve 2/3 arka birlesim
yerlerinde gelisirler (1). Baslangigta oldukg¢a yanlig bir
bicimde vokal kordlarin gergek neoplazmiar olarak
kabul edilmis olmalarina kargin, siklikla benign timérler
olarak sinflandinimiglardir (2,3). Bununla birlikte
neoplastik 6zellik tagisalar da gergek tiimérler degillerdir
ve Sellars bunlan psodotimér olarak simiflandirmistir
(4). Vokal kord nodillleri ve polipleri arasinda histopato-
lojik olarak bir ayrim yoktur, ancak klinisyen ve patolog-
lar arasinda terminolojik bir aynm séz konusudur (1).
Histolojik olarak malign bir lezyondan ayirt edilmesi
gerekmekle birlikte vokal kord nodilllerinin malignite
potansiyelleri yoktur (5).

Summary: In this study, 174 nodules of 137 cases were
clinicopathologically reviewed. Thirty-five of cases were
female and 102 of cases were male. Male/female ratio
was 2.9. The average age was 39.9. Vocal cord nodules
were seen in patients who had occupation with excessi-
ve use of voice. The most common symptom was hoar-
seness. Vocal cord nodules were bilateral in 37 (27%)
cases. In 90 (66%) cases, nodules were seen in anterior
thirds or at the junction of the anterior and middle thirds.

Key Words: Vocal cord nodules, vocal polyp, hoarseness

Bu galismanin amaci laringeal noddl tanisi alan 137
olguyu, klinikopatolojik olarak incelemek ve ilgili
kaynaklar ile birlikte tartigmaktir.

Gerec ve Yontem

Bu galismaya 1986-1997 yillan arasinda Dicle Univer-
sitesi Tip Fakiltesi Patoloji Anabilim Dal'nda laringeal
nodil ya da laringeal polip tanisi alan 137 olgu alinmistir.
Olgulara ait Hematoksilen-Eozin ile boyall kesitler
retrospektif olarak yeniden incelendi ve gerekli gorillenlere
yeni kesit yapildi. Kesitler Arnold (6)'un tanimiadig
dlgitlere gore degerlendirildi. Arnold laringeal nodiilleri
akut ve kronik olmak f(izere ikiye ayirdi ve normal
gérinimde eptelle &rtdld, stromasi 6demli, ince duvarl
damar kesitleri ve az sayida fibroblast igerenleri akut;
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parakeratoz, keratoz ve akantoz gdsteren epitelle éridili,
¢ok sayida damar kesitleri ve yangisal hiicre infiltrasyonu
gdsteren, oldukga fibrotik stromasi olanlan da kronik
olarak tanimladi. Ayrica patoloji raporlarinda ve hasta
dosyalarinda yer alan klinik bilgiler gézden gegirilerek
klinikopatolojik olarak degerlendirildi.

Bulgular

Dicle Universitesi Tip FakUltesi Patoloji Anabilim Dali'na
1986-1997 yillari arasinda gdnderilen toplam 257 larinks
biyopsi materyalinden 137'si (%53.3) laringeal nédul ya
da laringeal polip tanisi almigtir. Calismaya giren 137
olgunun 35'i kadin, 102'si erkek olup erkek kadin oran
2.9 idi, Bitin olgularin yag ortalamasi 39.9, kadinlarin
yas ortalamasi 35.9 ve erkeklerin yas ortalamasi 41.3
idi. En kiglik olgumuz 3 yaginda erkek bir hasta olup en
blylk olgumuz 75 yaginda bir bayandi. Olgularimiz
dekatlara gére incelendiginde en gok olgunun dérdiinci
dekatta izlendigi ortaya ¢ikti (Tablo ).

Tablo |. Dizideki olgularin yag ve cins dagilimi.

o e P L T S

Dekatlar 0-10 1120 21-30 3140 41-50 51-60 61-70 71-80 Toplam
Kadin 1 11 14 7 1 1 as
Erkek i 2 14 39 26 13 7 102

Toplam 1 3 25 &3 33 14 7 1 137

Olgulanmizin 53'0 (%38.7) sesini kullanan serbest
meslek sahibi (seyyar satici, avukat, sanatkar vb), 18'i
(%13.1) Ogretmen, 14'0 (%10.2) ev hanimi, 10'u (%7.3)
din goreviisi, 3'U (%2.2) sekreter ve 2'si (%1.4)
égrenciydi (Tablo Il). Geriye kalan 37 olgunun mesleki
kaydina rastianmamis olup, daha cok kirsal kesimden
gelen kigilerden olugmaktaydi.

Tablo Il. Dizideki olgularin meslek agisindan dagihmi.

Maslek Serbest Ofretmen Evhanimi Din gbreviisl Sekreter Ofrenci
Olgu sayisi 53 18 14 10 3 2
Yiizde (%) 387 131 10.2 7.3 2.2 1.4

Vokal kord nodilli olgularimizin 121'inde en sik gériilen
semptom ses kisikligi idi. Semptomlarin baglama zaman
operasyondan Once ortalama bir yildi. 137 olgudan 174
nodil gikaridi. Olgularin 37 (%27)'sinde noddller iki
tarafli, 100 (%73)'linde ise tek tarafliydi. Olgularimizin
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90 (%66)'inda lezyon, vokal kordun 1/3 ©n ile 2/3 arka
birlesim yerinde gbzlendi.

Histopatolojik olarak laringeal nodul tarisi alan 137
olgunun 61'i akut ve 76'si kronik olarak degerlendirildi.
Akut olanlarda; Ortlicli gok katli yassi epitelin genellikle
normal gorinimde oldugu, epitel altindaki stromanin
olduk¢a ddemli az sayida ince duvarli kan damarlarn ve
fibroblastlardan olustugu izlendi {Resim 1). Kronik olan
76 olgunun ise hiperkeratoz ve parakeratoz gdsteren
akantotik gok Kkath yassi eptelle &rtill oldugu ve epitel
altindaki stromanin fibréz doku artigi yanisira hyalinize
alanlar, yer yer yogun mononikleer yangisal hicre
infiltrasyonu ile degisik biiyiiklikte ¢ok sayida damar
kesitleri igerdigi gbzlendi (Resim 2).

Resim 2. Kronik degisikiikler gésteren laringeal nodill (H+E x41).
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Laringeal polip ve nodiil arasinda histopatolojik olarak
bir ayrim olmamasina kargin, klinik olarak bilyik ve tek
lezyonlara polip, bilateral ve kiglk lezyonlara noddl
denilmektedir. Bu nedenle laringolojistler ve patologlar
arasinda terminolojik bir ayrim vardir (1). Bu ¢alismada
histopatolojik olarak benzerliklerinden dolayi laringeal
nodill ve polipler bir arada degerlendirilmigtir.

Laringeal lezyonlaria ilgili yapilan bir galigmada; incelenen
722 benign laringeal lezyonun %46's1 vokal nodillerden
olusmustu (6). Brodnitz 8 yildan daha uzun bir sure
iginde vokal fonksiyonu bozuk olan 977 hastayi incelemis
ve vokal poliplerle nodiillerin fonksiyonel ses hastaliklarinin
en sik (%47) nedeni oldugunu saptamigtir (2). Sellars
1971 ve 1978 yillar arasinda 1145 larinks tim&rind in-
celemis, vokal kord noddl ve poliplerinin birlikte neoplas-
tik olmayan laringeal hastaliklarin en biyik kimesi
oldugunu saptamistir (4). Canda ve ark. da yaklasik 9
yillik stre igersinde KBB ilgili 501 materyalin 96 (%19)
sina laringeal nodill tanisi koymusglardir (7). Galigmamizda
laringeal poliplerle noddiller birlikte laringeal lezyonlarin
en blyilk (%53.3) kimesini olugturmusgtur. Oranlarimiz
yukardaki galigmalarla benzerlik géstermektedir.

Arnold vokal nodillerin geng erkeklerde daha sik, geng
bayanlarda ise daha seyrek gorildigiing, buna kargin
pupertadan sonraki erkek gocuklarda insidansta azalma
gbzlenirken, 20 yagin Gzerindeki bayanlarda ise bir
artma oldugunu ileri sGrmektedir (6). Brodnitz'in bulgular
da benzer olup vokal kord nodiilli bitin erigkin hastalarin
ortalama yasinin 29.8 yil oldujunu saptamigtir (2).
Nagata ve ark. da vokal kord nodiillerinin erkek gocuklarda
ve orta yash bayanlarda daha yliksek bir insidansi
oldugunu agiklamiglardir (8). Galigmamizda ise bunlarin
tersine olarak vokal kord nodilllerinin erigkin erkeklerde
daha siktir ve ortalama yas 39.9'dur. Canda ve ark. vokal
nodullerin erkeklerde daha sik (%67) gorildigind ve
ortalama yasin erkeklerde 47, kadinlarda ise 45 oldugunu
saptamis olup bulgulan galismamizla benzerlik gdstermek-
tedir (7). Canda'nin ¢aligmasi disinda diger galigmalardaki
bu ayrim bélgesel ézelliklerden kaynaklanir.

Fonksiyonel vokal lezyonlar, sesini kullanan mesleklerde
daha sik gortiimektedir. Bu mesleklerin gesitlilik gostermesi,
sesin k&t kullanimina ek olarak psikososyal stress,
emosyonel gerginlik, allerji ve irritanlar gibi etkenlerin de
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énemli rol oynadigini diistindGrmektedir (1,9). Bu nedenle
sagaltimda, cerrahi eksizyonun yanisira konusma ekzersizine
de gereksinim vardir (10,11). Vokal kordlarin konugma
sirasinda en ¢ok vibrasyon gdsteren kismi 1/3 én ile 2/3
arka birlesim yeridir ve laringeal noddiller daha gok bu
bélgede yerlesirler (1). Caligmamizda vokal kord
nodilleri olgularin 90 (%66)'Inda vokal kordlarin 1/3 on
ve 2/3 arka birlesim yerindeydi. Lezyonlar olgularimizin
100 (%73)'inde tek tarafliyd.

Ash vokal kord nodullerinin édem ve fibrozisli lamina
proprianin nodiler yapi gosteren bir dejenerasyonu
oldugunu, aynca seyrek olarak epitelde hipertrofi ve
hiperkeretozis ile epitel altinda miksoid, fibrinoid, anjiyo-
matéz ve hyalin dejenerasyon olugtugunu agiklamigtir
(12). Arnold ise laringeal nodulleri akut ve kronik olarak
ikiye ayirmistir. Akut olanlarda normal squamoz epitel
altinda ince duvarli kan damarlar, lenfositier ve gevsek
bir fibréz doku; kronik olanlarda ise akantoz, parakeratoz
ve keratoz gosteren epitel altindaki bag dokusunda,
kompakt fibrozis ve minimal ddem izlendigini bildirmigtir
(6). Ayrica laringeal nodullerin telenjektatik ve jelatindz
olmak tzere iki ayr tipi agiklanmigtir. Telenjektatik tipte
stratifiye squamoz epitelle ortili fibrindz eksudasyon
gosteren édemattz mukozanin gok sayida ince duvarli
dilate kan damarlar igerdigi, jelatindz tipte ise fibrinle
dolu dematdz submukozanin daha az sayida ince duvarli
damarlar gdsterdigi ve daha dizenli stratifiye squamoz
epitelle daseli oldugu bildirilmigtir (13). Vaughan da
nodiil olusumunu Gg kronolojik déneme ayirarak; énce
vokal kordlarin subepitelyal tabakasinda lokal swvi birikimi
oldugunu, sonra travmanin devam etmesi sonucu protein
birikimi, damarlanmada artis ve édem olugtugunu, uzun
stiren incinmenin fibrozisli organizasyonun geligmesine
yol actigini ve epitelde keratozise neden oldugunu
bildirmistir (14). Histopatolojik olarak olgularimizin 61'inde
akut, 76'sinda ise kronik degisiklikler izledik.

Sonug olarak vokal kord nodiilleri; en sik gorilen laringeal
patolojiler olup ayni zamanda da ses kisikliginin en sik
nedenidir. Benzer yayinlarla kiyaslandiginda vokal kord
nodiillil olgularimizin daha ileri yaglarda ve erkeklerde
daha sik gortildigt saptanmigtir. Bu durum bélgesel ve
cevresel etkenlerle iligkili olabilir. Vokal kord nodiillerinin
olusumunda sesin kétd kullaniminin da énemli etkisi
oldugundan cerrahi sagaltima ek olarak olgularda konug-
ma ekzersizine de gereksinim vardir.
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