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GIRiS

Laparoskopi abdominal kavitenin optik bir sistem yardimi ile gériintiilenme-
si islemidir. Gectigimiz 20 yilda kullaniminda biyik oranda bir artis olmustur.
Hasta talebi, daha az agri, operasyon sonrasi iyilesme ve eksternasyon siiresinin
daha kisa olmasi bu artisin baslica nedenidir. Neredeyse bitiin Grolojik, jineko-
lojik, gastrointestinal cerrahi islemlerde kullanilmasi miimkiindiir. Ozellikle bi-
yuk bir piyesin gikarilmasini gerektirmeyen gogus, Uist abdomen ve pelvik bolge
operasyonlari laparoskopik girisimler icin idealdir. Laparoskopik cerrahinin agik
cerrahiye kiyasla tim bu avantajlari dislintldtglinde acil cerrahi uygulamalarda
da yeri her gecen giin artmaktadir. Laparoskopik cerrahide deneyim sahibi ol-
mak icin cerrah, yeni teknikleri ve enstriimanlari iyi taniyor olmali, bu teknikleri

uygulayacagl zamani ve ne zaman acik ameliyata dénmesi gerektigini iyi bilme-
lidir (1).
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