GERIATRIK HASTALARDA ESD VE EMR

GIRIS

Tiim diinyada niifusun yaslanmasiyla ve yapilan
endoskopik tetkiklerin artmasiyla yasl popii-
lasyonda endoskopik rezeksiyon endikasyonu
olan lezyonlarin da goriilme siklig1 artmistir. Bu
lezyonlardan en sik rastlanilanlari erken gastrik
kanserler olmakla birlikte, gastrik, 6zofageal ve
kolorektal displastik lezyonlar ve 6zofageal, ko-
lorektal erken kanserler de artan oranlarda go-
rilmekte ve endoskopik rezeksiyon sayilari da
giderek artmaktadir (1). Her ne kadar yash po-
piilasyon i¢in ayrica belirlenmis ER endikasyon-
lar1 yoksa da temel olarak normal popiilasyonla
ayn1 endikasyonlar kabul edilmektedir. Mevcut
kilavuzlara gore endoskopik rezeksiyon igin has-
talarda lenf nodu metastazi riskinin diisiik olmasi
gerekmektedir. Buna karsin yash popiilasyonun
komorbiditeleri daha fazla oldugundan ve cer-
rahiye ¢ogu zaman uygun olmadiklarindan ER
endikasyonlar1 daha genis tutulabilmektedir (2).

Endoskopik rezeksiyon terimi endoskopik
mukozal rezeksiyon ve endoskopik submukozal
diseksiyon tekniklerini icermektedir. Endoskopik
rezeksiyon iist veya alt gastrointestinal sistemde
saptanan mukozal ve submukozal neoplastik lez-
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yonlarin (displastik adenomlar, karsinoma in-si-
tu, intramukozal karsinomlar) 6zel bigaklar kul-
lanilarak eksizyonu yontemleridir (3). Ilk olarak
erken mide karsinomlarinin tedavisi i¢in Japon-
yada gelistirilen rezeksiyon teknikleri sonrasinda
kolorektal lezyonlar ve 6zofagus lezyonlarinda
kullanilmaya baglanmugtir (4). Ik olarak gelisti-
rilen teknik EMR olmus, sonrasinda daha biiyiik
lezyonlarin ¢ikarilabilmesi ve en-bloc ¢ikarma
gereksinimine yanit olarak ESD yontemi gelisti-
rilmistir. ESD yontemi ile lezyonlar boyutundan
bagimsiz olarak en-bloc ¢ikarilabilmis, boylece
daha iyi prognoz ve daha diisiik lokal niiks oran-
lar1 saptanmustir.

Erken gastrointestinal neoplazilerin endosko-
pik rezeksiyon 6ncesi dogru siniflandirilmasi ile
islem sonrasi prognoz ve en iyi sag kalim sonugla-
r1 elde edilebilmektedir. Bu lezyonlarin siniflama-
sinda bir¢ok yontem kullanilmakta olup bunlar
arasinda lezyon yerinden bagimsiz olarak kulla-
nilanlar Paris, Viyana ve JSGE siniflamalaridir.
Bunlara ek olarak 6zofagus icin JES siniflamasi,
mide i¢in JGES mide siniflamalar1 ve kolorektal
lezyonlar icin ise JNET ve NICE siniflamalari ile
JNET kolorektal lezyon algoritmalar1 kullanil-
maktadir (5).
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non-kiiratif rezeksiyon da degerlendirilmelidir.

Bu dogrultuda geriatrik popiilasyon i¢in genisle-

tilmis EMR/ESD endikasyonlarinin olusturulma-

sina ihtiyag vardir.
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