1

Mide Cerrahisinin Gelecegi
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Giiniimiizde mide kanserlerinin tedavisinde cer-
rahi, tedavinin temelini olusturmaktadir. Buna
karsin mevcut tedavi yaklagimlarinin sagkalim ba-
sar1s1; kolon, meme gibi sik goriilen diger organ-
lardaki malignitelerle karsilastirildiginda olduk¢a
dusiik kalmaktadir. Her ne kadar baslica risk fak-
torlerinden olan Helicobacter Pylorinin tespiti ve
eradikasyon tedavilerinin yayginlagmasiyla mide
kanseri insidansinda diisiis egilimi olugsa ve mul-
timodaliter tedavi yaklagimlariyla sagkalim siire-
lerinde gelismeler saglansa da mide kanseri halen
tim diinyada kanser olimlerinde ikinci sirada
yer almaktadir (1). Ozellikle mide kanserinin te-
davisinde, gelecekte gerek cerrahi olarak gerekse
de diger terapotik yaklagimlar agisindan belirgin
gelismelerin saglanmasi gereklidir.

Diger yandan midenin bazi benign hastalikla-
rin: morbid obezite, gastroozefageal reflii ve mi-
denin epitel dis1 neoplazilerin tedavisinde de cer-
rahi halen 6nemli yer tutmaktadir. Proton pompa
inhibitorlerinin kullanima girmesiyle peptik tilser
hastaliginda cerrahi tedavinin dramatik olarak
terk edilmis olmasiyla beraber gelecekte kullani-
ma girebilecek alternatif etkin tedavi yontemleri
ozellikle morbid obezite gibi metabolik/fonksiyo-
nel hastaliklarda cerrahinin giderek daha az kul-
lanilmasina yol agabilir. Diger yandan diyafrag-
ma hernisi ve iligkili olarak gastroozefageal reflii
hastalig1, epitel dis1 mide neoplazileri gibi yapisal

bozukluklarda ise cerrahi teknikte minimal inva-
zive dogru bir egilim mevcuttur. Bu egilimle bir-
likte yapisal diizelmeyi ve cerrahi ¢ikarimi daha
az invaziv olarak yapmamiz: saglayacak teknolo-
jik gelismeler de muhakkak belirleyici olacaktir.

Guniimiizde minimal invaziv cerrahi, tek ku-
manda merkezinden ikiden fazla kolun ve kame-
ranin kontrol edilebildigi robotik teknolojiyle ev-
rilme asamasindadir. Bugiin robotik cerrahi, diin
laparoskopik cerrahinin gectigi yollarda yavas
adimlarla ilerleyerek olgunlagsmaktadir. Bugiin
bazi alanlarda olduk¢a yaygin kullanima giren
robotik cerrahi; taktil hissin eksikligi, kurulumun
zahmetli olmasi ve yiiksek maliyetleri nedeniyle
elestirilmektedir. Buna karsin gelecekte teknolo-
jinin sunabilecegi “intraoperatif radyoloji goriin-
tileriyle desteklenmis arttirilmis (augmented)
gerceklik destegi” ve “yiiksek otonomize robotik
sistemler” robotik cerrahinin gelecek adimlari
olarak heyecan yaratmaktadir. Arttirilmis gergek-
lik teknolojilerinin cerrahiye uyarlanmasiyla ame-
liyatlar sirasinda radyolojik olarak belirlenmis be-
lirli yapilarin ekranda belirgin hale getirilmesi ya
da 6rnegin diseke edilmesi gereken lenf nodlari-
nin ameliyat dncesinde belirlenerek ameliyat s1-
rasinda navigasyon destegi saglanabilmesi teorik
olarak miimkiin gériinmektedir. Yiiksek otono-
mize robotlarin kullanima girmesi ise bugiin bazi
arabalarda kullanima giren giivenli otomatik pilot
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