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ROBOTİK CERRAHİ
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20. Yüzyılın sonlarında laparoskopinin cerra-
hiye girmesiyle, minimal invaziv cerrahi terimi 
ortaya çıkmıştır. Cerrahi tarihindeki en büyük 
dönüşümlerden biri, açık cerrahiden operatif vi-
deo-laparoskopiye (Laparoskopi) geçiş olmuştur. 
Operatif video-laparoskopinin kurucusu olarak 
kabul edilen Camran Nezhat, 1970’lerin sonla-
rında farklı kullanımlar için tasarlanmış video 
kameraları bir araya getirip monitörden çalışma-
ya başladı. Bu, daha önce hiçbir laparoskop ta-
rafından yapılmayan gelişmiş prosedürlerin ka-
palı olarak yapılmasına olanak sağladı(1). Artık 
birçok cerrahi prosedür laparoskopik yöntemle 
kapalı yapılmaya başlanmıştı. Jinekoloji cerrahi 
pratiğinde ise basit bir tüp ligasyon ile başlayıp, 
lenf nodu diseksiyonuna kadar gelişerek ilerle-
miştir. Nezhat kardeşlerin yaptığı ilk lenf nodu 
diseksiyonu vakası dergiler inanamadığı için 
yayınlanabilmesi bir yılı bulmuştur (2). Optik 
teknolojisindeki gelişmelerle sağlanan yüksek 
çözünürlüklü görüntü, videolaparoskopiye geçil-
mesini sağladı (3, 4). Gelişmeler, sadece operatö-
rün trokar girişinden yaptığı gözlemlerle ve mü-
dahalelerle sınırlı kalmadı. Birden çok ekranda 
görüntünün izlenebilmesi sayesinde bütün ame-
liyathane ekibi izleyebiliyordu. İlerlemeler bun-
larla sınırlı kalmayıp Telesurgery ile ülkelerarası 
ameliyatlar yapıldı (5, 6). Bir sonraki adım artık 

robotik cerrahiye eğilmekti. Bununla birlikte, as-
lında robotik cerrahi teknolojisindeki en büyük 
ilerlemelerden bazıları NASA’dan ilham aldı (7). 
Robotik cerrahi bu vizyondaki son büyük geliş-
medir. Teknolojideki sonraki adımlar ikinci ve 
üçüncü jenerasyon robotların geliştirilmesidir. 
Hatta cerrah olmadan robotların kontrolünde 
operasyon yapılabilmesi düşünülebilir. Diğer 
cerrahi branşlarda yaygın kullanılabilmesine 
rağmen, jinekolojide robotik yaklaşım sınırlı bir 
yelpazede kullanılmaktadır. Ama yine jinekoloji 
alanı, çalışmaların ve gelişmelerin gösterdiği ka-
darıyla robotik cerrahi için uygun olan dallardan 
biridir (8). 

TARIHÇE

Robot sözcüğü ilk kez 1920 de K. Capek ta-
rafından yapay insan anlamına gelen ‘Robota’ 
sözcüğünden türemiştir. 1942 de I. Asimov ise 
robotların çalışma alanı anlamına gelen “Robo-
tik” sözcüğünü kullanmıştır (1). Cerrahi robo-
tik sisteme de verilen Da Vinci robotu ismi ise, 
İtalyan matematikçi ve anatomist Leonardo Da 
Vinci’ den alınmıştır (8). Robotik cerrahi ilk ola-
rak 1983 yılında Kanada’da bir grup ortopedist 
tarafından geliştirildi. Bu robota “Arthrobot” adı 
verildi. O zamandan beri cerrahi robotlar geliş-
meye devam etti. Oftalmoloji, genel cerrahi, üro-
loji ve jinekolojiye kadar birçok cerrahi alanında 
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