NOROENDOSKOPIK TEDAVI YONTEMLERI

Gliven GURSOY'

GiRiS

Noroendoskopik cerrahiler normal yapilara daha az hasar vermesi, daha diisitk
komplikasyon oranlarina sahip olmasi ve mitkemmele yakin sonuglar ortaya ¢i-
karmasi nedeniyle giiniimiiz nérosirurjisinde tercih sebebi olmustur. Daha kii-

¢iik insizyonlar kullanilarak ve minimal invaziv tekniklerle birlestirilerek komp-
leks kranial ve spinal cerrahi islemler gerceklestirilebilmektedir .

TARIHCE

Endoskop igeriyi gormek anlamina gelen endo ve skope kelimelerinin birlesi-
miyle olusan Yunanca kokenli bir sozciiktiir. Milattan once 5. ve 4. yiizyillarda
Hipokrat'in 6zellikle rektal muayenelerde cesitli aletler gelistirdigi bilinmektedir.
Yine Eski Misir doneminde gastrointestinal ve genitotiriner sistemleri goriintii-
lemek amaciyla i¢inde cam ve ayna sistemleri bulunan tiip seklinde tibbi aletler
bulunmaktadir ®.

Norosirurjide ilk endoskopik girisim 1910 yilinda LEspinasse tarafindan
hidrosefalisi olan iki infantta choroid pleksus tahribati amaciyla gergeklestiril-
mistir. 1922 yilinda Walter Dandy tarafindan koroid pleksektomi, bir sonraki yil
da Mixter tarafindan bir iiretroskop yardimiyla obstriiktif hidrosefalisi olan 9
aylik bir kiz bebege endoskopik tigiincii ventrikiilostomi (ETV) yapilmustir. 1935
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Torakal disk hernilerine servikal ve lomber disk hernilerine gore daha az
rastlanilir. 1997 yilinda Jho tarafindan perkiitan endoskopik transpedikiiler to-
rasik diskektomi teknigini tanimlamigtir V. Bu teknik torakoskopik tekniklere
tstiinliik saglayarak gogiis duvarini bozmayi engellemis, giivenli ve etkin bir yol
tarif etmistir.

SONUC

Minimal invaziv cerrahi teknikler daha kiigiik insizyon ile anatomik biittinliige
daha fazla sayg1 gostermesi, daha az agriya yol agmasi, giinlitk yasama daha hizli
geri doniis saglamasi sebebiyle son yillarda popiilarite kazanmistir. Néroendos-
kopi de teknolojik gelisimleri yakin takip ederek 6zellikle 21. yiizyilin bagindan
itibaren gelismis ve hala gelisimini siirdiiren, gelecegi parlak bir alandir. Kame-
ralarin kiigtiltiilmesini saglayan optik teknolojiler, cerrahi aletlerin dizaynindaki
degisiklikler, navigasyon ve robotik sistemlerin gelistirilmesi, multiport endos-
kopik sistemlerin ortaya ¢ikis1 ve bimanuel diseksiyon imkaninin artis1 gelenek-
sel ve mikrosirurjik tekniklerin uygulanabilirligini artirmistir. Néroendosko-
pinin 6ntimiizdeki yillarda modern norosirurji pratiginin rutin bir uygulamasi
haline gelmesi beklenmedik bir durum olmayacaktir.
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