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Giriş

Günümüzde teknolojik ilerlemelerde birlikte ameliyat öncesi görüntüleme ve 
görselleştirme yöntemlerinin artması, birçok karmaşık anatomik yapılarının 
daha iyi tanımlanmasına yardımcı olmaktadır. Bu gelişmiş teknolojik görün-
tüleme yöntemleri, artmış güvenli ve iyi anatomik çözümlemeler nedeniyle 
cerrahlara yol gösterici olmuştur. Buna sekonder hastalarda ameliyat sırasında 
ve sonrasında görülen komplikasyon oranları azaltılarak, postoperatif süreçte 
hastaların cerrahi sonuçlarının iyileştirilmesi hedef alınmıştır (1). Bu durum 
birçok anatomik varyasyonu olduğu bilinen karaciğer ve pankreas cerrahisinde 
ise; daha da etkin gerçekleştirildi.

Yapay zeka (YZ); mevcut klasik, laparoskopik ve robotik cerrahi uygulama-
larına, üç boyutlu (3D) görselleştirme, sanal simülasyon, artırılmış gerçeklik 
gibi katkı saplayıcı teknikler ekleyerek cerrahi eğitime daha da yardımcı olma-
yı amaçlamıştır (2,3). Bununla birlikte; yapay sinir ağları ve makine öğrenimi, 
ameliyat öncesi görüntüleme ve ameliyat sonrası takipler sırasında standart ta-
kipten ziyade hastaya özgü bireyselleştirilmiş hasta bakımı ile mevcut tabuları 
yıkma potansiyeline sahiptir.
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