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HİPERLİPİDEMİDE CERRAHİ 
YAKLAŞIMLARIN ETKİLERİ

Giriş

Obezite tedavisinin metabolik hastalıkların iyileşmesi yönünde-
ki etkisi bilinmektedir. Bu bakımdan günümüzde oldukça popüler olan, 
obeziteye yönelik cerrahi prosedürlerin hepsinin çeşitli oranlarda hiper-
lipidemiler ve diğer metabolik hastalıklar ile yakın ilişkisi vardır. Biz hi-
perlipidemilere yönelik cerrahi tedavileri tartışmak için yazılan bu metin-
de bariatrik ve metabolik cerrahi kavramlarını birlikte kullanacağız.

Terminoloji ve Genel Bilgiler

Antik Yunan tıbbından başlayarak günümüzden yaklaşık iki yüzyıl 
öncesine kadar hastalıkların, vücuttaki dört ana unsurun dengesizliğin-
den kaynaklandığı düşünülmekteydi. Bunlar; kan, sarı safra, kara safra 
(sevda) ve balgam olarak kabul edilmekteydi. Bunlara ek olarak hasta-
lıklara ve ilaçlara atfedilen ıslak (nemli) ve kuru kavramları ile sıcak ve 
soğuk kavramları kullanılarak tedavi yöntemi belirlenmekte idi. Kökleri 
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