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Pankreas Cerrahisinde
Yapay Zekanin Yeri

Semra DEMIRLI ATICI
Gizem KILINC TUNCER?

Girig

Giiniimiizde teknolojik ilerlemelerde birlikte ameliyat ncesi goriintiileme ve
gorsellestirme yontemlerinin artmasi, bircok karmasik anatomik yapilarinin
daha iyi tanimlanmasina yardimci olmaktadir. Bu gelismis teknolojik goriin-
tilleme yontemleri, artmis giivenli ve iyi anatomik ¢oziimlemeler nedeniyle
cerrahlara yol gosterici olmustur. Buna sekonder hastalarda ameliyat sirasinda
ve sonrasinda goriilen komplikasyon oranlar1 azaltilarak, postoperatif siirecte
hastalarin cerrahi sonuglarinin iyilestirilmesi hedef alinmistir (1). Bu durum
bir¢ok anatomik varyasyonu oldugu bilinen karaciger ve pankreas cerrahisinde
ise; daha da etkin gerceklestirildi.

Yapay zeka (YZ); mevcut klasik, laparoskopik ve robotik cerrahi uygulama-
larina, ti¢ boyutlu (3D) gorsellestirme, sanal simiilasyon, artirilmis gergeklik
gibi katki saplayici teknikler ekleyerek cerrahi egitime daha da yardimci olma-
y1 amaglamistir (2,3). Bununla birlikte; yapay sinir aglar1 ve makine 6grenimi,
ameliyat Oncesi goriintiileme ve ameliyat sonrasi takipler sirasinda standart ta-
kipten ziyade hastaya 6zgii bireysellestirilmis hasta bakimi ile mevcut tabular:
yikma potansiyeline sahiptir.
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