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Giris

Teknolojik gelismelerin cerrahiye en 6nemli katkilarindan biri bircok alanda
laparoskopik tekniklerin uygulanabilir hale gelmesi olmustur. 1980’lerin basinda
laparoskopik cerrahinin kesfiyle birlikte minimal invaziv cerahi ciddi bir ivme ka-
zanmistir . Bununla birlikte 1983 yilinda Semm ilk laparoskopik apendektomiyi
yapmistir (1). ilk zamanlarda fazla tercih edilir bir ydntem olmasa da daha kiigiik
kesi, daha az postoperatif agri, daha az yara enfeksiyonu, daha hizli iyilesme
ve daha iyi kozmetik sonug , daha az komplikasyon orani gibi bircok avantaji
nedeniyle zaman iginde genel cerrahlar arasinda genis kabul gérmustiir (2,3).
ilk zamanlarda uzun olan ameliyat siireleri cerrahi tecriibenin artmasiyla birlik-
te acik ameliyatlarla esdeger siirelere inmistir. Laparoskopik cerrahlar insizyon
morbiditesini azaltmak ve daha iyi kozmetik sonug elde etmek amaci ile port
sayllarini ve ¢aplarini azaltmak igin girisimlerde bulunmuslardir. Konvansiyonel
laparoskopik cerrahi ile yaptiklari islemleri tek insizyondan (SILS:Single insicion
laparoscopic surgery) veya dogal acikliklar yolu ile (NOTES: Natural orifice trans-
luminal endoscopic surgery) yapma cabasi icine girmislerdir.
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kozmetik sonuglar haricinde Gstiinliigii net degildir. Ozel donanim ve malzeme
gerekliligi yaninda giris insizyon ¢apindan 6tiirl olusan insizyonel herni riski do-
layisiyla da glinimiiz de apendektomi icin altin standart yontem olamamistr.
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