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GIRIS

Son yillarda cerrahi tedaviye yardimci aletlerin minyatiirize olmasi, cerrahi bagarinin yaninda posto-
peratif hasta konforunda artigla birlikte modern cerrahi alaninin dogmasina ve geliserek ilerlemesine
neden oldu (1). Bagarili cerrahi, cerrahin deneyimi yaninda ulagilabilir iyi ekipman ve enstriimanlara;
ayrica bu ekipman ve enstriimanlarin cerrahi ekip tarafindan bilinirliligine baghdir. Dijital ¢agda go-
rintiileme sistemlerinde ilerleme, kullanilan enstriimanlara ¢ok fonksiyonluluk katti, agik cerrahinin
yerini modern aletlerle yapilan minimal invaziv cerrahinin almasina ve dahasi prematiire infantlara ve
intrauterin fetiislere endoskopik islemlerin yapilmasina izin verir hale geldi (2,3).

PEDIATRIK RIJIT URETROSISTOSKOPIK ALETLER

Cocuklarda iiretral girisimlerde 6zellikle erkek ¢ocuklarda kolay travmatize olmasindan dolay: alet se-
¢iminde dikkatli olunmalidir. Yeni dogan erkek ¢ocuklarda iiretral meatus 7 fr genisligindedir (4). Yeni
dogan kiz ¢ocuklarinda anneden gegen dstrojenlerden dolay: 12 fr katater {iretradan kolaylikla gonde-
rilebilmektedir (5). Cesitli tiretici sirketlerin (Storz, Olympus, Wolf) pediatrik iretrosistoskopik aletleri
piyasada mevcut olup en kiigiik ulagilabilir iireterosistoskop 4,5 Fr (Wolf) dir. Bu sistoskopun 2,4 fr ¢a-
lisma kanali vardir. Olympus pediatrik semirijit sistoskop 7,5 Fr tir ve 5 Fr ¢alisma kanali vardir. Biitiin
bunlar fiberoptik ve video sistemi ile entegre kullanilabilmektedir. Ayrica bunlarla, tani ve tedavide, ihti-
yaca uygun olarak kullanilabilen aksesuar aletlerde vardir (1) (Resim1).

FLEKSIBLE SiSTOSKOPI

Rijit iiretroskopiden farki, yumusak kivamli, kendiliginden direngler karsisinda egilim vermesiyle ayri-
ca ¢aligma kanali , 151k kaynag: ve optik sisteminin bir biitiin olarak ihtiva etmesi ile hem hastaya hem
uygulayicisina islem konforu saglar (6). Ulasilabilir tretici firmalar1 ve modelleri ve enstriiman genel
ozellikleri (tablo 1) (6) de 6zetlenmistir.

1 Uzman Doktor (Cocuk Cerrahisi), Istanbul Egitim Arastirma Hastanesi, mehmetyaz@gmail.com
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ROBOTIK ENSTRUMANLAR (RESIiM 12) (1)

Laparoskopik goriintii kulesi (monitdr, kamera, insuflator)

Teleskop (12 ve 8,5 mm 3D goriintii saglayan 2 lens, 0° ve 30° kullanim)
5 mm monopolar koter

Monopolar egri makas

Harmonik kavisli makaslar (5 mm ve 8 mm ¢ap)

A o

Enerji enstrumanlary; koagulasyon, kesme ve disseksiyonu saglar (elektrik enerjisiyle monopolar ve
bipolar koter, harmonik ACE enerji( da Vinci PK dissektor forseps, lazer)

7. Forseps ve grasping enstriimanlar (Maryland dissektor ve DeBakey forceps 5 mm, atravmatik barsak
grasper1 5 mm, keskin disli Scherter grasperlar 5 mm

8. Makaslar (egri makas 5 mm, round makas 5 mm, pott makas 8 mm)

9. Diger enstritmanlar ¢cogunlukla 8 mm ¢apta kullanir (black diamond microforceps, suture cut needle
driver,

10. 5mm geleneksel laparaskopik asistan portu

igne siiriicii round tip makas i hook monopolar tip

Sekil 12. Robotik enstumanlar

SONUC

Son onlu yillar gostermistir ki cerrahi aletlerin fonksiyonlugunda ve minyatiirliigiindeki gittikce ar-
tisin yaninda etkinliginin de artmasi, bu gelisim siirecinin goze ¢arpar bir sekilde devam edecegini
gostermektedir.

Anahtar Kelimeler: Cocuk iirolojisi, enstriimanlar, sistoiiretroskopi, iiretroskop, Ho-Yag lazer, lapa-
roskopik enstriimanlar, robotik enstrumanlar
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