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RIRC vs. PNL 
(Mini, Ultra Mini, Mikro ve Ultra Mikro) 

Günümüzde flexible üretroskoplar (fURS) ve lazer sistemlerinin gelişmesiyle 
Retrograd İntrarenal Cerrahi (RIRC) yöntemi üriner sistem taş hastalıkları tedavi-
sinde daha önemli bir yer almıştır. Fleksible aletlerin daha da küçülmesi ve dijital 
endoskopların kullanıma girmesiyle birlikte RIRC, taş hastalığının tedavisindeki 
yerini sağlamlaştırarak öncelikli tercih edilen yöntem olma yolunda ilerlemek-
tedir. Avrupa Üroloji Derneği (EAU) ürolitiazis kılavuzuna bakıldığında 2 cm ve 
üzeri taş boyutları söz konusu olduğunda ilk tedavi seçeneği olarak Perkütan 
Nefrolitotomi (PNL) önerilmektedir (Türk ve ark. 2020).

Cerrahın tercihi ve hastanın özelliklerine göre PNL birçok farklı teknik ve yön-
temle yapılabilmektedir. PNL, yetişkinde standart olarak 24-30 Fr genişliğinde 
bir erişim kılıfı ile ciltten böbrek pelvikaliksiyel sistemine bir yol oluşturularak 
gerçekleştirilmekte ve gereksinime göre daha ince girişim kılıfları da kullanılabil-
mektedir. Gelişen teknolojiyle birlikte, PNL yöntemi de RIRC gibi yüksek başarı 
ve düşük komplikasyon oranları ile uygulanmaya devam edilmektedir (Korets ve 
ark. 2017). Standart olarak 2 cm altındaki taşlarda Ekstrakorporal Shockwave 
Lithotripsy (ESWL) ve RIRC önerilmekte olup > 2 cm taşlarda RIRC ikinci seçe-
nek tedavi olarak belirtilmektedir (Türk ve ark. 2020). Özellikle ESWL başarısını 
düşüren faktörler varlığında RIRC tedavisi ilk seçenek olarak karşımıza çıkmak-
tadır. Bununla birlikte günümüzde RIRC tedavisi ve ekipmanlarının gelişmesine 
paralel olarak PNL planlanması önerilen hastalarda dahi RIRC tedavisi etkin, gü-
venilir ve başarılı şekilde kullanılabilmektedir. Örneğin; Akman ve ark. yaptıkları 
bir çalışmada 2-4 cm arası taşlarda 2 seans RIRC tedavisi uygulayarak (%90’ a 
yakın başarı ile), PNL’ ye yakın başarı (%91) oranları elde etmişlerdir (Akman ve 
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Anahtar Noktalar

• RIRC ile minyatürize edilmiş PNL yöntemleri uygun hastalarda benzer etkin-
lik, başarı oranları ile minimal komplikasyon sonuçları sayesinde güvenle 
tercih edilebilir yöntemlerdir.
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