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DIYAFRAGMA FITIKLARINA YAKLASIM
DIYAFRAGMA FITIK CERRAHISI’NIN
TARIHCES]

Murat Bur¢ YAZICIOGLU!

Hiatal herninin 6zel bir klinik konu olarak ele alinmasi 20.yiizyilin baslarina
rastlamaktadir. Oysa konjenital ve posttravmatik hernilerin tarihgesi 16.yiizyila
kadar dayanmaktadir [1, 2]. Hiatal herni ile gastroozefageal reflii arasindaki iligki
1950 yilina kadar anlagilamamistir. Gastroozefageal refli'niin patofizyolojisinin
anlasilmasiyla birlikte 20. yy ikinci yarisindan itibaren hiatal herni cerrahi tedavi-
si basit bir anatomik restorasyonundan daha fizyolojik operasyonlara evrilmistir.
Teknolojik ilerlemeler ile birlikte, hiatal herni’nin ve gastroozefageal refli'niin tes-
his ve cerrahi tedavisinde 6nemli degisikliklere yol agmistir. Laparoskopik cerrahi
caginda, hiatal herninin cehrahi tedavisindeki énemli doniim noktalarinin kro-
nolojik olarak bilinmesi ve tarihsel evriminin anlagilmasi antireflii cerrahisininde
ki ilerlemler agisindan énemlidir.

GIRI$

Posttravmatik ve konjenital diafragmatik herniyi (KDH) ilk kez tanimlayanlar
olarak tarihe isimleri gecen Ambrose Pare (1579), Rivierius Lazari (1689), Gio-
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tanimladi [48]. Avrupada ise Hill'in de siklikla ifade ettigi Nissen fundoplikasyo-
nu sonrasi hastalarda goriilen postoperative disfaji semptomlarini en aza indie-
mek i¢in Dor ve arkadaglari, Andre Toupet tarafindan parsiyel fundoplikasyon
gibi oneriler olustu [1,49]. 1960’larin basinda Toupet'nin ortaya attig1 bu kavram
laparoskopinin anti reflii ameliyatlarinda kullanilmasina basladig1 déneme kadar
¢ok ciddi ve sert olarak elestirildi. Amerika Birlesik Devletlerinde ise, Nissen'in
fundoplikasyonunun fizyolojik mekanizmasini gergekten anlayan klinisyenler
tarafindan, Donahue, Demeester ve Johnson gibi, Nissen'in operasyonunu kisa
gastrik damarlarin boliinmesi ve gevsek sarginin olusturulmas: seklinde modifi-
kasyonlar yapild1 [50, 51]. Demeester ve Johnson, sarginin uygun uzunlugu ko-
nusunda ¢alistilar ve sadece 2 ci’lik gevsek bir sarginin reflii baskilanmasi, pos-
toperatif siskinlik ve disfaji insidansini azaltmak igin yeterli oldugunu gosterdiler
[52]. Glniimiiz laparoskopi ¢aginda uygulanan modifikasyon Demeester ve Joh-
nson’nun 6nerdigi bu modifikasyondur.

Minimal invaziv tekniklerin gelismesi ile birlikte antireflii ameliyatlarinda da
say1sal artiga yol agmustir. Minimal invaziv cerrahi tekniklerin gelistirilmesi, ger-
geklestirilen antireflii ameliyatlarinin sayisinda da dramatik bir artisa yol agmugtur.
Ayrica 6zofagus motilite galismalar1 ve 24 saatlik pH prob ile yapilan fizyolojik
testlerin yaygin olarak kullanilabilir olmasi, ameliyattan faydalayacak hasta popu-
lasyonunu daha dogru belirlenmesinine 6nemli katk: saglamistir. Yeni tekniklerin
ve teknolojik ilerlemelerin kullanilabilmesi i¢in gastrodzofageal refliiniin fizyolo-
jik temelinin daha iyi anlagilmasi ve uzun siireli hastalarin takip edilmesi gerektigi
unutulmamilidir.
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