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Sevgili Dog. Dr. Ercan Akbay Agiz Tabani Transoral Cerrahisi baglikli kita-
binin son halini bana gonderdiginde hem ¢ok sevindim, hem de ¢ok sasirdim.
Ege Universitesi Kulak-Burun-Bogaz Hastaliklar1 Anabilim Dalr'nda 1987 y1-
lindan beri ¢alisan birisi olarak bas-boyun cerrahisinde yillardan beri ¢ok iyi
hizmet ve egitim verdigimizi rahatlikla séyleyebilirim. Ben de uzun yillar yo-
gun bir sekilde bag-boyun cerrahisi yaptiktan sonra 21 yil 6nce klinigimizde
alt dal olarak yiiz plastik cerrahisini se¢mis ve 21 yildan beri de klinikte esasen
bu tiir vakalarla ilgilenen bir 6gretim iiyesiyim. Bu nedenle Sevgili Ercan ile
yollarimiz yillar 6ncesinde onun da yiiz plastik cerrahiye olan ilgisi yiiziinden
kesismisti. Kendisini bagarili caligmalarindan 6tiri her zaman takdir etmi-
simdir. Kitabi i¢in benden bir giris yazis1 istemesi beni ¢ok sevindirdi ve gu-
rurlandirdi.

Sasirmamin nedenine gelince; Sevgili Ercan’in 6nséziinde belirttigi gibi
¢ok geng hastalara boyun insizyonu ile yapilmas: gereken lenf nodu biopsisi
ve submandibiiler gland ablasyonu benim de yillardan beri boyunda skar agi-
sindan tiziildéigiim bir konudur. Bu kitapta buna giizel bir ¢6ziim sunulmasi
ve farkli lezyonlarda deneyimin paylagilmasi benim daha 6nce bilgim olan
bir konu olmadig i¢in sasirdim. Sevgili Ercan ¢esitli agiz tabani lezyonlari,
submandibiiler gland ablasyonu, servikal lenfadenopati ¢ikarilmas: gibi ko-
nularda deneyimini giizel bir sekilde paylagmis. Transoral robotik cerrahi ile
tiroidektomi yapildig1 bu giinlerde ayni1 yoldan kulak-burun-bogaz hastalikla-
r1 ile ilgili gesitli lezyonlarin robot yardimi olmadan basariyla ¢ikartabildigini
ve bu konuda genis deneyim kazanildigini gérmek ¢ok etkileyici. Eminin bu
kitab1 okuyan deneyimli KBB uzmanlari ve 6zellikle bas-boyun cerrahisi ile
ilgilenen meslektaglarimizin transoral agiz tabani cerrahisine olan ilgileri ar-



TAKDIM

tacaktir. Sevgili Ercan’, anladigim kadariyla bu konuda diinyadaki ilk basarili
caligmaya imza attig1 i¢in cani yiirekten kutluyor ve basarilarinin devamini
diliyorum.

9 Subat 2020, Izmir

Prof. Dr. Fazil Apaydin

Ege Universitesi Tip Fakiiltesi KBB AD. Ogretim Uyesi
Yiiz Plastik Cerrahisi - Avrupa Board Sertifikasyonu
Agiz Yiiz Cene Cerrahisi Uzmani

Avrupa Yiiz Plastik Cerrahi Akademisi Gegmis Bagkant1



“Zor oldugundan cesaret edemiyor degiliz,
tersine cesaret edemedigimiz icin zordur”

Lucius Annaeus Seneca

Sanatkar insanlara kars1 igimde daima bir hayranlik yasadim. Bestekarin
duygularini notalara dokmesi benim agimdan ¢alismakla elde edebilecegim
bir bagar1 degildir. Keske dinleyen insanlar1 bir anda farkl: diinyalara tasiyan
bir miizik eserinin bestecisi olabilseydim. Ya da bir edebiyatg1... Sabahattin
Ali'nin “Kiirk Mantolu Madonna” romanindaki gibi agk: tarif edebilsem, basit
giinliik olaylar1 derinlemesine tasvir edebilseydim. Iyi bir miizisyen ya da iyi
bir edebiyat¢i olmasam da onlarin ne kadar biiyiik bir diinyalar1 olduguna
hep gipta ile baktim. Sanat bir yetenek olarak dogar; bilim ise daima merak ile
dogar. Sanat aslinda yaratmaktir, olmayan bir seyi var etmektir. Sanat¢1 hayal
diinyasini kullanarak tasi heykele, boyay1 resme dondistiiriir. Bagka bir sanat-
¢t kelimeleri kullanarak duygularin: siire ve romana doniistiiriir. O sanatg1
olmazsa tas, boya ve sozliik kelimeleri disinda ortada bir eser yoktur. Sanatci
eserin yaraticisidir. Bilim ise var olani kesfetmektir. Evrendeki fizik kanunlar:
kesfedilip sayisal verilere dokiilse de dokiilmese de zaten vardir. Yercekimi
kanunu Isaac Newton bunu fark etmezden 6nceki zamanlarda da vardi. Arc-
himedes’ten 6nce de su zaten kaldiriyordu. Bilim ise bunlar1 merak etti, aras-
tirds, buldu ve bilinmeyen karanliklardan ¢ikarip bilinir hale getirdi. Bu yiiz-
den her ne kadar hem bilim hem sanat ¢ok degerli olsa da benim nazarimda
sanat bir adim daha 6ndedir. Bilim ve tip diinyasinin bir ferdi olmak, i¢imdeki
sanat¢1 kimligimin eksikliginden kaynaklanan buruklugumu bir nebze hafif-
letmektedir. Tibbin cerrahi boliimlerinde de bir nevi sanat uygulaniyor olmasi
ile ayr1 bir mutluluk hissetmekteyim. Bununla birlikte tip alanindaki bilimsel
caligmalar da merak, arastirma, bulma ve insanligin hizmetine sunma tizerine
insaa edilmistir. Bu kitap da merak edip tizerinde diisiinmekle baslayan bir
stirecin sonunda, kismen sanatsal unsurlar tasiyan bir cerrahi kitabi olarak

ortaya gikt1.
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Klinikteki odamda submandibular bez hastaliklarina yonelik makalelere
goz attigim bir sirada transoral yoldan cerrahi eksizyona iliskin bir yaz1 dik-
katimi ¢ekti. Makalenin detaylarini okudugumda hayli ilgin¢ ve uygulanabilir
bir yontem oldugunu gérdiim. $imdiye kadar neden transoral eksizyon yap-
madigimiz igin de biraz iiziildiim. Ustelik bu yontem ¢ok yeni de sayilmazdi,
ama belli ki ihmal edilmisti.

Bu giine kadar kulak burun bogaz hastaliklar1 igerisinde en ¢ok bas boyun
cerrahisi ve yiiz estetik cerrahisi alanlari ile ilgilenmistim. Benim i¢in otolo-
jik cerrahi atil durumdayds; vertigo ise basindan beri hig ilgimi ¢cekmemisti.
Kanser cerrahisini seviyordum. Ciinkii kanser cerrahisinin destriiktif olmasi
ya da organi koruyamamasi hastanin sag kalimu ile kiyaslandiginda o kadar da
mithim olmayabiliyordu. Kulak cerrahisinde ise her ne kadar cerrahi sonunda
rekonstriiksiyon yapilmaya ¢alisiliyor olsa bile herhangi bir kanseri tedavi et-
medigim halde mastoid hiicrelerin ortadan kaldirilmas: ve kemikgik zincirin
bozulmas1 hogsuma gitmiyordu. Kolesteatomali kronik otitler tedavi edilmedi-
ginde biiyiik bir kismi bagka nedenlerle hayatini kaybeder, ancak bas boyun
kanserlerinde durum bdyle degildir. Tedavi edilmezse hastalarin biiyiik ¢o-
gunlugu bu kanser nedeniyle hayatini kaybeder. Kanser diginda kalan hasta-
liklarda, viicudun anatomik yapisini bozmak bana kabul edilemez geliyordu.
Hatta normal estetik yapisini korumak ya da daha da giizelini olusturmak
benim igin zevkli bir ugras olmustu. Bu nedenle de yiiz estetik cerrahisiyle
de uzun yillardan beridir ilgileniyordum. Yiiz estetik cerrahisi ile bag boyun
cerrahisini kesistiren ortak nokta iste bu transoral submandibular bez eksiz-
yonu olmustu. Bu nedenle o makale ¢ok ilgimi ¢ekmisti. Transoral yaklasim,
cildin biitiinligiinii bozmadan boynun birinci bolgesinde cerrahi yapma ola-
nag1 sunuyordu. Ciltte estetik agidan kotii bir goriiniim veren insizyon skar1
olusmuyor ve fasiyal sinirin marjinal mandibular dali da zarar gérmiiyordu.

Submandibular bezin cerrahi eksizyonunu yillardir transservikal yoldan
yaptim. Kimini siyalolitiyazis nedeniyle, kimini ise tiimor nedeniyle gercek-
lestirdim. Bu tiimorlerin hepsi malign tiimor degildi elbette. Hatta hastalar
arasinda geng kizlar da vards, ¢ocuklar da... Makaleyi okuduktan sonra genel
cerrahi kliniginde bir dénem asistanlik yaptigim yillar1 hatirladim. Safra kese-
si operasyonlarini laparoskopik yapiyorduk. Hatta splenektomiyi bile koskoca
hacmine ragmen laparoskop ile ¢ikarmaya ¢alistyorduk. Apendektomi hakeza
ayni gekilde gerceklestiriliyordu. Neden? Insan viicudunda insizyon skar1 kal-
masin, minimal invaziv olsun ve hasta ¢ok hizli bir sekilde giinliik hayatina
donebilsin diye... Komplikasyon oranlar1 agisindan laparoskopik cerrahi ¢ok
da avantajli degildi; belki de dezavantaji fazlaydi. Ancak sayilan avantajlari ne-



deniyle tercih ediliyordu. Hatta trokarin biraktigi mini skardan kaginabilmek

i¢in son giinlerde kolesistektomilerin transvajinal yoldan yapildigini okudu-
gumda daha da etkilendim. Insan yiizii skar agisindan viicudun geri kalan
kisimlarindan daha mi 6nemsizdi, yoksa agiz a¢iklig1 ekspojur agisindan ba-
kildiginda trokarin giris deliklerinden daha mi1 dardi? Ikisi de degil... Belki
ihmal belki de komplikasyon korkusu, bilemiyorum.

Transoral submandibular bez eksizyonu makalesini ve bagka birka¢ maka-
leyi daha okudum. Kadavra tizerinde diseksiyon yaptim. Bu cerrahi yontemi
uygulamamiz gerektigini asistan arkadaglarimla paylastigimda klasik bir tepki
ile karsilastim. Neden biz yapalim ve klasik yontem varken neden transoral
yapalim?

Bu operasyonlarda belli bir seriye ulastiktan sonra bir giin poliklinikte 20
yaglarinda geng bayan hasta asistanlarim tarafindan submandibular bezin
pleomorfik adenomu 6n tanisi ile danigildi. Hastaya cerrahi yaklagim gerek-
tigini anlattik. Klasik yontemden bahsettik. Heniiz transoral yaklasimi biz
soylemeden Once hasta, “ama yliziimde iz kalmasini istemiyorum, bagka bir
sansimiz yok mu” dedi. O anda asistanlarima baktim ve “iste bu giin i¢in biz
bu teknige baslamistik” dedim. Bir giin gelecek ve bunu bizden hasta isteyecek
biz istemesek bile...

Estetigin tiim sinirlarini zorlayarak bile siradan bir insani Tiirkan Soray
kadar giizel yapamam; ancak gerektigi zaman planlanan her cerrahi girisimde
saglam anatomik yapiy ve cildi bozmamak yoluyla o insanin mevcut giizelli-

gini korumak temel amacim olmalidir.

Takip eden aylarda ve yillarda sadece submandibular bez eksizyonlar: de-
gil daha bir¢ok patolojiyi transoral yaklasim ile tedavi eder olduk. Zamanla
korkular kayboldu ve yerini tecriibeye birakti. Korkularimizin kaynag: agiz
tabani anatomisini bilmedigimiz ve cerrahisine cesaret edemedigimizdendi.
Cesaret edemedigimiz i¢in korkular goziimiizde ¢ok biiyiiyordu. Ilk zaman-
lar 6ntimiizde 6rnekleri olan bir cerrahi tedaviyi gergeklestirmis olduk. Daha
sonralar1 bu bolgede kendimize ait cerrahi teknikler de gelistirdik.

En biiytik stkintimiz ise dniimiizde bagvurabilecegimiz yeterince kaynak
¢esidinin bulunmamasiydi. Yillar igerisinde biriken bir¢ok olguyu toparlayip
bir kitap haline getirmek istedik. Vaka cesitliligi a¢isindan iyi bir referans ve
temel cerrahi basamaklar1 adim adim gosteren kapsamli bir kitap olacagini
distindik.

Kitap ile birlikte vermis oldugumuz KAREKOD ile erisim yaparak kitapta
bahsi gegen sik yaptigimiz operasyonlardan 6rnekler izleyebilirsiniz. Bu vide-
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olar HD endoskop yardimu ile kaydedildi ve ardindan Corel Video Studio Pro®
programi kullanilarak gerekli kisaltmalar yapildi.

Bu kitab1 6nemli kilan bir diger nokta ise cerrahilerin tamaminin manuel
olarak yapilmasi ve asla robot kullanilmamasidir. Diinya ve iilkemiz tibbinin
bir¢ok alaninda cerrahi uygulamalarda robot kullanimi giderek yayginlas-
maktadir. Teknolojinin tibba katkilar1 tartismasiz biiytiktiir. Ancak maliyeti
de hesap etmek ve gereksiz teknoloji kullanimini minimuma indirmek ge-
rekir. Bugiin i¢in her klinikte robot bulunmasi ve sarf malzemelerinin temin
edilmesi yiiksek maliyeti de beraberinde getirmektedir. Bu sebeple ayni cer-
rahiyi ayn1 siirede ve ayni kalitede robot yerine klasik yollarla veya endos-
kopik yontemlerle gergeklestirebiliyorsak robotik cerrahi bu alanda gereksiz
kalacaktur.

Okudugunuz kitap, sadece kulak burun bogaz klinikleri i¢in degil, aym
zamanda agiz ve gene cerrahisi ile ugrasan dis hekimligi fakiilteleri i¢in de
onemli bir referans olacag1 kanaatindeyiz. Diger yandan bu ¢alisma alaninda
yazilmis diinyadaki ilk kitap olma 6zelligi tasimaktadir. Bu nedenle diizel-
tilmesi ya da tamamlanmasi gereken eksik konular olabilir. Zamanla okuyu-
culardan gelen geri bildirimlerin mevcut cerrahi tekniklerin gelisimine katki
saglayacagini iimit ediyoruz. Dogentlige hazirlandigim donemlerde yaptigim
bilimsel ¢aligsmalar, yayinlar, onlarin hazirlanmasi ve dergiye gonderilmesi
zamanimin biyiik boliimiinii aliyordu. En bityik mutlulugu onlarin dergi-
de basim i¢in kabul edildiginde yasiyordum. Ayni sekilde reddedildiginde de
tiziiliityordum. Bazi dergiler, 6zellikle uluslararasi hakemli ve indeksli dergiler,
ret gerekgelerinin yaninda makalede goze garpan hatalar: ve eksiklikleri de-
tayli olarak yaziyorlardi. Sonraki galigmalarda bu eksiklikleri ve hatalar1 artik
yapmamaya ¢alisiyordum. Ilk zamanlar makalelerimin ¢ogu reddedilip azt
kabul edilirken, giderek bir¢cok makalem kii¢iik revizyonlar sonrasinda ka-
bul edilir olmustu. Aslinda reddedilen ve elestirilen makalelerimde hatalarimi
gordiim ve bunlari nasil diizeltecegime yonelik cok sey 6grendim. Yapici eles-
tiriler bilimsel ¢aligmalarin hedefine dogru bir sekilde ulagmas: noktasinda
¢ok onemlidir. Bu nedenle, kitap hakkinda yapilacak elestiri ve yorumlara her
zaman a¢1gim.

Ercan Akbay
Aksaray, 2019



Ercan Akbay 1978 yilinda $ereflikoghisarda
dogdu. 1983-1995 yillar1 arasinda sirasiyla Haci
Ahmetli Davutlu Ilkokulu, Harmandali Ortao-
kulu ve Kayseri Mimar Sinan Anadolu Ogret-
men Lisesini bitirdi. 1995-2001 yillar1 arasinda
Ege Universitesi Tip Fakiiltesinde okudu. 2001
yilinda baslamis oldugu genel cerrahi asistanli-
g1 yarim birakti. 2002 yilinda girmis oldugu
Selguk Universitesi Meram Tip Fakiiltesi KBB
asistanligin1 2005 yilinda tamamlayarak bu
alanda uzman oldu. 2005-2011 yillar1 arasinda
Bingol ve Aksaray Devlet Hastanesinde uzman doktor olarak ¢alisti. 2011-
2014 yillar1 arasinda Mustafa Kemal Universitesi Tip Fakiiltesi KBB Anabilim
Dalrnda Yard.Dog¢.Dr. kadrosunda gorev yapti. 2014 yilinda girmis oldugu
dogentlik sinavini gegerek iiniversite dogenti {invanini aldi. Ardindan 2 yil
boyunca Kirikkale Universitesi Tip Fakiiltesi KBB Anabilim Dalr'nda Do¢.Dr.
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- Boyun Kanserleri, Fasiyal Plastik Cerrahi alanlarinda ¢aligmalar yapti. 2016
yilinda 3 ay siireyle Ohio State University Comprehensive Cancer Centerda

kafa tabani cerrahisi konusunda egitim aldi. Ulusal ve uluslararas: diizeyde
birgok bilimsel dergide makalesi bulunmaktadir. Yine ulusal ve uluslararasi
kongrelerde konugsmaci olarak bulundu. Agiz tabani hastaliklarinin transoral
cerrahisi alaninda diinya genelinde en genis olgu sayis1 ve ¢esidine sahiptir.
Yine bu alanda baz1 teknikleri ilk defa uygulayan (Ulusal televizyon kanalla-
rinda haber yapildi) Dr. Ercan Akbay mesleki ugraslar1 disinda kalan zamani-
n1 miizikle gegirmektedir.
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