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MİNİMAL İNVAZİV KOLOREKTAL CERRAHİDE 
DOĞAL DELİK SPESMEN ÇIKARIMI

Yasin DALDA1

1. GİRİŞ

Son yıllarda yaşanan teknolojik gelişmelerin sağladığı faydayla uygulanan ileri 
cerrahi teknikler ve cerrahların deneyimin artmasıyla elde edilen iyi sonuçlar 
nedeniyle kolorektal cerrahi (KRC) geleneksel açık tekniklerden minimal invaziv 
cerrahi (MİC) tekniklere doğru önemli bir evrim geçirmiştir. MİC teknikler, 
geleneksel açık cerrahi teknikler karşısında intraoperatif kanama miktarının daha 
az olması, daha az travma, hastanede kalış süresinin kısa olması, postoperatif ağrı 
ve komplikasyonların daha az olması ve onkolojik sonuçların benzer olması gibi 
çok önemli avantajlar sunmuştur (1–3).

2. TARİHSEL SÜREÇ

Tıbbi teknolojinin sürekli gelişen yapısı ve doktorlar arasında kullanımının 
artması sonucunda birçok kavram ve teknik geliştirilmiştir. Bunlardan bir tanesi 
olan minimal invaziv teknikler artık cerrahi dünyasında ana kavramlardan biri 
olarak kabul görmüştür. Ameliyattan sonraki süreçte hastaların psikolojik olarak 
iyilik halinin sürdürülmesine ve hızlı bir şekilde topluma dönüş yapmasına 
olumlu katkıları olmaktadır.

Klinik uygulamada bu teknikler minimal travmatik girişimlerle en iyi cerrahi 
sonuçları sağlamayı amaçlar. En iyi bilinen ve en çok kullanılanı laparoskopik 
girişimlerdir. KRC’de Jacobs ve arkadaşları (4) ilk laparoskopik rezeksiyonları 
bildirdiğinden beri MİC teknikler cerrahlar tarafından giderek artan oranda 
kullanılmaya devam etmiştir. Sağladığı faydalar nedeniyle artık birçok merkezde 
altın standart cerrahi yaklaşım olarak kabul görmüştür.

Başlangıçta sadece benign hastalıklarda spesmen çıkarımı için kullanılan 
transanal ve transvajinal yaklaşımlar zamanla kolorektal kanser cerrahisinde de 
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