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JINEKOLOJIK ENDOSKOPI
DERNEGI

BASKANIMIZDAN

Sayin meslektaslarim;

Degerli meslektaglarim, Tark Jinekoloji
Endoskopi Dernegi yonetim kurulu vyapilan
olagan genel kurulu sonucu yeniden belirlendi.
Destek veren ve guvenen tim meslektaslarima
tesekkir ediyorum.

Yeni yonetim kurulu olarak blUyuk bir sevk ve
azimle dederli hocamiz ve eski baskanimiz Prof.
Dr. Fatih Sendag’in getirdigi noktayr daha da
ileriye tasimak en blyulk siarimiz olacaktir.

Yurtigindeki tim meslektaslarimiza ulasma imkanlarini zorlayacadiz. Her
bélgenin bir temsilcisini ve o temsilcinin altindaki calisacak kurullar
belirleyecegdiz. Yaptigimiz kurslarin yaninda kadavra kurslarini ve canli
cerrahileri daha da aktive edecediz. Bunlarin yaninda tim uluslararasi
derneklerle de iligskilerimiz devam edecektir.

Ben ve Yonetim Kurulum endoskopiye gonill veren siz meslektaslarim igin
calismaktan buyuk gurur duyacaktir. Bu vesileyle okudugunuz bu bulteni
hazirlayan tim meslektaslarima sikranlarimi sunuyorum. Hepsinin ellerine,
emeklerine saglik. Sizden de hem video olarak hem vaka olarak bilgilerinizi
paylasmanizi rica ediyorum. Biliyoruz ki bilgi paylastikca cogalir.

Yeni bir bllten ve yeni toplantilarda gérismek lzere sevgiyle ve endoskopi

ile kalin.

Prof. Dr. Gazi Yildirhm
Jinekolojik Endoskopi Dernedi Baskani
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EDITORDEN KISA KISA

Herkese merhaba,

Billtenimizin 2020 Ocak sayisi ile tekrar sizlerle
birlikteyiz. Dolu dolu gegirdigimiz 2019 yili sonrasi
oncelikle hepinize yeni yilda saglik, mutluluk ve huzur
dolu bir yil gegirmenizi dilerim. Kasim ayinda yapilan
dernedimizin olagan genel kurulun da yapilan secgimle
gbreve gelen basta Yeni JED Baskanimiz Prof. Dr. Gazi
Yildirnm olmak (zere tim vyeni Yonetim Kurulunu
Uyelerimizi kutlar yeni dénemde basarilar dileriz.

Bu sayimizda JED TV'de ilginizi cekecedini distindigimiz
yaygin batin igi yapisikligi olan vakanin laparoskopik
yonetimini bulacaksiniz. Sectigimiz 2 makaleden ilki
sezaryen skar defektinin tedavisinde kullanilan 4

] Farkli Cerrahi yontemin Meta-Analizini igeriyor.
Sezaryen skar defektlerini tGlkemizde sezaryen oraninin %53 oldugunu dlslntrsek bircok
Kadin Dogum hekiminin énemli bir problemi olacagini én gérmek hi¢ de zor dedil. ikinci
makalemiz ise endometriozis cerrahisinde endometriotik lezyonlarin daha iyi taninmasini
saglayan intraoperatif araglar ile ilgili. Ilging bir sonug bulunmus. Her iki makaleyide
okumanizi tavsiye ederim.

Gene bu sayimizdada 6ntimuzdeki dénemde yapilacak olan ve yaptigimiz aktivitelerimizi
bulabilirsiniz.  Teknoloji bélimimuz her sayimizda yeni bilgileri daha da genisleterek
vermeye devam ediyoruz. Goriintiileme ve endobag torbanin, yirtiimadan daha kolay
disart cikarilmasi ile ilgili 2 teknolojik Urlni sizlerle paylasiyoruz. Son olarak
dernedimizin bu seneki en ©6nemli toplantisi olan 10-13 Haziran’da Istanbulda
gergeklestirecedimiz 9. Ulusal JED Kongresi ve 3. Geng Endoskopistler
Sempozyumunu ajandaniza kaydetmenizi hatirlatirmm.

Bultende yer almasini istediginiz konular veya sorulariniz olursa dernek@jed.org.tr veya
drtanerusta@gmail.com e-posta adresinden bize ulasabilirsiniz. Bol endoskopi dolu
saglikh, mutlu gtinler diliyorum.

Dog. Dr. Taner USTA
Acibadem Altunizade Hastanesi
Kadin Hastaliklari ve Dogum Kilinigi,
Acibadem Universitesi, Istanbul.

BU SAYIMIZDA

JED TV
MAKALELERDEN SECMELER
DERNEGIMiZDEN HABERLER
ENDOSKOPiI DUNYASINDAN HABERLER
TEKNOLOJI HABERLERI
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JINEKOLOJIK ENDOSKOPI DERNEGI YONETIM KURULU

Prof. Dr. GAZI YILDIRIM

2. BASKAN SAYMAN GENEL SEKRETER

F

Prof. Dr. BULENT BERKER Prof. Dr. MUHAMMET ERDAL SAK Dog. Dr. ALI AKDEMIR
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JED BULTEN HAZIRLAMA KURULU

Yardimci Editor
Dog. Dr. Emre Pabugcu
Ufuk Universitesi, Kadin

Hastaliklari ve Dogum A.D.
Ankara.

Editor
Dog. Dr. Taner Usta

Acibadem Altunizade
Hastanesi, Kadin
Hastaliklari ve Dogum
Klinigi, Uskiidar,
Acibadem Universitesi,
istanbul.

Dog. Dr. Ali Yavuzcan

Diizce Universitesi, Kadin
Hastaliklari ve Dogum A.D.
Diizce.

Kadin Hastaliklari ve Dogum
Klinigi, Istanbul.

Uz. Dr. Salih Yilmaz

Acibadem Altunizade
@ Hastanesi, Kadin Hastaliklari

ve Dogum Klinigi, Uskiidar,
\ Istanbul.
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Yaygin Batin i¢i Adezyonda Laparoskopik Olarak Pelvise Erisim
Dog. Dr. Taner USTA
Uz. Dr. Salih YILMAZ
https:/lyoutu.be/qO0RSXY2zyaU

1 X

YAYGIN BATIN iCi
ADEZYONDA LAPAROSKOPIK
OLARAK PELVISE ERISIM

Cerrahi Ekip: Doc.Dr.A.Taner USTA
Op.Dr. Salih YILMAZ

Hepimizin bildigi gibi laparoskopide en 6nemli basamak batina guvenli ve
komplikasyonsuz  olarak girilmesidir.  Gegirilmis  operasyonlar veya
enfeksiyonlara bagh batin igi yapisikliklar laparoskopik olarak batina giriste ve
pelvise erisimde karsimiza gikan dnemli bir engeldir. Bu videoda daha Once
laparoskopik cerrahi sonrasi barsak yaralanmasi ve postoperatif batin igci
enfeksiyon gelisen ve tekrarlayan laparotomik cerrahiler gegiren hasta’da,
farkli giris noktalarindan optik ve laparoskopik enstrimanlari kullanarak, batin
ici yaygin adezyonlari agip, pelvise glivenli erisimi sizlere sunuyoruz.

Video Gonder

Odretici ilging veya tartisiimasini istedidiniz ameliyat videolariniz varsa
biiltenimizde yayimlamak (zere bekliyoruz. Paylasmaya deder buldugunuz

videolari dernek@jed.org.tr veya drtanerusta@gmail.com e-posta

adresinden iletisim kurarak bize génderiniz
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s MAKALELERDEN SECMELER

Sezaryen Skar Defektinin Tedavisi igin 4 Farkh Cerrahi Strateji: Sistematik
Derleme ve Network Meta-Analizi

Four Surgical Strategies for the Treatment of Caesarean Scar Defect: A Systematic Review and Network Meta-Analysis
Yunan He, MM1,* Jiaojiao Zhong, MM2,* Wei Zhou, MS3 Sen Zeng, MB4 Hui Li, MD, PhD5 Hui Yang, MB6 Nianchun Shan, MD, PhD7
J Minim Invasive Gynecol. 2019 Nov 4. pii: S1553-4650(19)31285-3. doi: 10.1016/j.jmig.2019.03.027. [Epub ahead of print]

Amag:

Bu network meta-analizinde, sezaryen skar
defekti vakalarinda izlenen intermitan
anormal uterin kanama ve skar defekti
divertikil genigliginin 4 farkl tedavi yontemi
ile (laparoskopik, histeroskopik,
laparoskopik ve histeroskopik, vajinal)
tedavi sonuglarinin karsilastiriimasi

Data Kaynaklari:

(PubMed, EMBASE, CENTRAL, MEDLINE,
ClinicalTrials.gov, Chinese Biomedical
Literature Database, and China National
Knowledge Integrated)

Calisma Secim Metodolojileri:

Bu analize sadece randomize kontrolli ve gdzlemsel galismalar dahil edilmistir. Standardize edilmis
ortalama farklar ve %95 given araliklar rapor edilmistir. Randomize calismalar Cochrane risk of
bias araci ile, gozlemsel olanlar ise ROBINS-I ile analiz edilmistir.

Degerlendirme ve Sonuglar:

Toplamda 6 RKC ve 4 gézlemsel olmak lzere 10 cgalisma analize dahil edildi. Laparoskopi
uygulanan vakalarda uterin kanama stiresinde azalma, H/S (SMD=1.36, 95% CI, 0.37 to 2.36,
p =.007) ve vajinal tamir (SMD = 1.58, 95% CI, 0.97 to 2.19, p <.0001) koluna gére daha anlaml
olarak belirgin idi. Sezaryen skar defekti derinliginin giderilmesi anlamina laparoskopi ile es
zamanh histeroskopi, vajinal onarima gére daha etkili bulundu (SMD =1.57, 95% CI, 0.54 to 2.61,
p =.003). Etkinlik acisindan tiim cerrahi tekniklerin sonuclari birbirine benzer bulundu.

Sonug:

Sezaryen skar defekti olan olgularda, laparoskopi ve histeroskopinin es zamanlh kullanimi ile, skar
derinliginde ve anormal kanama paterninde dider cerrahi tekniklere gére daha fazla azalma
saptanmistir. Bu sonucun onaylanmasi igin genis ¢alismalara ihtiyag duyulmaktadir.

2 D
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Endometriyozisi Saptamak icin Kullanilan intra-operatif Araglarin Tani
Etkinliklerinin Karsilastiriimasi: Sistematik Derleme ve Meta Analiz

Diagnostic accuracy of intra-operative tools for detecting endometriosis: A systematic review and meta-analysis
Sarah MAHEUX-LACROIX, Mathieu BELANGER, Lorence PINARD1 Madeleine LEMYRE, Philippe LABERGE, Amélie BOUTIN
J Minim Invasive Gynecol. 2019 Nov 21. pii: S1553-4650(19)31298-1. doi: 10.1016/j.jmig.2019.11.010. [Epub ahead of print]

Amag:

Histopatolojik olarak teyitli endometriozis
tanisi koymak igin intraoperatif laparoskopik
gorintileme yontemlerinin tani etkinliklerinin
karsilastiriimasi ve bu yéntemlerin
konvansiyonel beyaz sik incelemesi ile
karsilastinlmalarinin analizi

Data Kaynaklar::

MEDLINE, EMBASE ve CENTRAL
veritabanlarinin arastirilmasi ve Subat 2019 §
itibari ile uygun atiflardan bilgi toplaniimasi

Calisma Secim Metodlari:
Toplamda 1038 calisma secildi. Bu calismalar
RKC ve prospektif gozlemsel olanlar idi ve
laparoskopik gorintileme yontemlerinin
histopatolojik olarak korelasyonlarini
dederlendiren calismalar idi.

Degerlendirme ve Sonuglar:
Toplamda 472 kadini ve 1717 patolojik 6rnedi dederlendiren 7 calisma analize dahil edildi. 2
calismada dar bant goérintileme, 2 calismada 5-aminolevulinic acid induced fluorescence, 1
calismada oto-floresans, 1 calismada indosiyanin yesil ve 1 calismada 3 boyutlu robotik
goruntileme kullanilmis idi. Bias teskil eden calismalar O&zellikle data heterojenitesi olarak
bildirildi. Tum calismalarda, standart beyaz isik ile karsilastirildiginda, gelistirilmis goéruntileme
yontemleri ile ek endometriotik odaklar tanimlandi. Toplam 4 galismada (171 vaka, 448 patolojik
ornek), gelistirilmis gortntileme yontemleri ile histopatolojik olarak konfirme endometriotik
odaklar, beyaz i1siga gore daha iyi tanimlandi. Bu yontemlerin sensitivite ve spesifitesi daha iyi idi
(0.84 ve 0.89 vs 0.75 ve 0.76, P=<.001). Bu yontemler ile istenmeyen olay sikligi daha az izlendi.
Gelismis goruntileme ile saptanan endometriotik odak varliginin, uzun dénem hasta sonuglari
Uzerine etkileri henliz net dedildir.

Sonug:

Bu calismalarin sonucunda, ek endometriotik odaklarin saptanmasi igin standart i1siga gore,
gelismis ydontemler daha etkili olarak bulunmustur. Ancak, ek odak saptanmasinin uzun dénemde
hasta saglidi Gzerine yararlari net olmadigindan, bu araglarin simdilik sadece arastirma amaciyla
kullanilmasi makul gézikmektedir.



3 DERNEGIMiZDEN HABERLER

GERCEKLESTIRDiIGIMiZ TOPLANTILAR
Minimal invaziv Cerrahide Yeni Hedefler;

JINEKOLOJIDE DOGAL ORIiFISLERDEN ENDOSKOPIK CERRAH..
Embriyonik orifis; Umblikus. “Single Port Cerrahi”’ Dogal orifis; Vajen. “Vajinal
Laparoskopik Cerrahi (Vaginal Natural Orifice Transluminal Endoskopik
Surgery. V-NOTES)”

Saglik Bilimleri Universitesi Kocaeli Derince Egitim ve Arastirma Hastanesi.

Son yillarda minimal invaziv cerrahi de yeni trend; dodal orifislerden endoskopik cerrahi. Bu
kapsamda jinekoloji penceresinden ‘'‘Dogal Orifislerden Jinekolojik Endoskopi” baslkli laparoskopi
kursunu Saglik Bilimleri Universitesi Kocaeli Derince E§itim ve Arastirma Hastanesi, Kocaeli'de
gergeklestirdik. Bu kursumuzda dogal embriyonik orifis (umblikus) den ‘'single port cerrahi ve
dodgal orifis vajenden ‘'Vajinal
yolla laparoskopi (Vaginal -
Natural Orifice Transluminal
Endoscopic Surgery. V-NOTES) |
‘nin  detaylari ve gelecegini - JINEKOLOJIDE DOGAL ORIFiSLERDEN

tartistik. Single port cerrahi ve V- ENDOSKOPIK CERRAHi
NOTES canh vyayinlar yapildi ve - “Single Port ve V-NOTES”
katilmcilarla  interaktif olarak 22 Araltk 2019 | Derince, KOCAELI

tartisildi. Basta bu toplantinin
mimari Dog. Dr. Hasan Terzi
hocamiz olmak Uzere katki veren
tim hocalarimiza tesekkir
ederiz.




DERNEGIMizZIN ONUMUZDEKiI GUNLERDEKI TOPLANTILARI
10-11 Ocak 2020 - SAMSUN - Laparoskopik & Histeroskopik Cerrahi Kursu

Daha c¢ok meslektasimizin laparoskopi
egitimine katki saglamak amaciyla
Anadolu’nun birgok sehrinde diizenledigimiz
kurslarimiz devam ediyor. Yeni yilin ilk
‘Laparoskopik & Histeroskopik Cerrahi
Kursu'nu 11-12 Ocak 2020 tarihinde
Samsun’da Sheraton Grand Samsun otel’de
gerceklestirecediz. Hocalarimizin bilgilerini
paylasacadi teorik egitimin yani sira
laparoskopik sutur kursu ve izleyecedimiz @
canl cerrahi oturumlariyla da pratik egitime F
katki saglayacaklardir. |

www.jed.org.tr

JINEKOLOJIK ENDOSKOPI DIEFQNECI

LAPAROSKOPIK &
HISTEROSKOPIK
CERRAHI KURSU

11-12 Ocak 2020

Sheraton Grand Samsun Hotel, Samsun

Laparoskopik Cerrahi Kursu, Sakarya Universitesi Egitim ve Arastirma
Hastanesi, 16 Subat 2020.

Dernedimizin meslektaslarimizla bilgi ve
deneyim paylasma vizyonu Subat ayinda da
Sakarya’da devam edecek. 16 Subat 2020
tarihinde ‘Laparoskopik Cerrahi Kursu’ muzu
Sakarya Universitesi Egitim ve Arastirma
Hastanesinde dlizenleyecegiz.

JINEKOLOJIK ENDOSKOPI DERNEGI &
SAKARYA UNIVERSITESIE.A.H
LAPAROSKOPIK CERRAHI KURSU

16 Subat 2020, Sakarya

Yarel Organizasyon Kemitesi:
Prof.Dr. Serhan Cevriogiu
Op.Dr. Méhmet Musa Aslan

JED Sekreterya
Dog. Dr. All Akdemir (mdaliakderminign




9.Ulusal Jinekolojik Endoskopi Kongresi, 3.Gen¢ Endoskopistler
Sempozyumu,
10-13 Haziran 2020, Istanbul

\\§
Bildiginiz gibi Ulkemizin ‘Geng \\\«%

Endoskopistlere’ kapilarini agan ilk dernegi

olmaktan ve o6rnek olusturmaktan gurur
duyuyoruz. Daha 6nce Antalya’da ULUSAL

dizenledigimiz  ‘Geng  Endoskopistler JINEKOLUJIK ENDUSKOPI
Platformu Sempozyumu’ nun yeni yilda

3.stini Istanbul’da diizenleyecediz. 9. + {W(’
Ulusal Jinekolojik Endoskopi Kongresiyle GEN
birlikte  dlzenleyecedgimiz 3. Geng

Endoskopistler Sempozyumu’na ENDDSKDPISTLER
endoskopiye gonll veren 06grenmek ve

kendini gelistirmek isteyen tim geng

meslektaslarimizi 10-13 Haziran 2020'de

Istanbula bekliyoruz. Programimizin

detaylarini duyuracagimiz sitemiz

www.jed.org.tr ‘den ve kongre web

sayfamiz www.jed2020.org ‘den bizi tak|p =

edebilirsiniz. :

www jed2020.0rq

L' ENDOSKOPI DUNYASINDAN HABERLER

Glney Florida Universitesi’'nin (USF) saglk biirosu “Profesyonellerin Devam Eden Egitimi (CPD)” ile
kar amaci gltmeden sadece saglik calisanlarinin akademik egitimlerinin devamina odaklanan
programlar diizenlemektedir. Bu editimler ile katilimcilarin bdlgesel, ulusal ve uluslararasi alanda
akredite olmalar da hedeflenmektedir.?

Continuing Professional Development

Resim 1. USF'nin CPD toplantilarindan bir gériiniim?




USF tarafindan organize edilen bu editim programlarindan birisi de 11-12 Ocak 2020 tarihleri
arasinda Amerika Birlesik Devletleri'nin Tampa sehrinde Ileri Tibbi Egitim ve Simulasyon
Merkezi'nde “Minimal Invaziv Cerrahi Kursu ve Kadavra Laboratuvar Calismalar”
kongresidir. Kadavra bazl, laparoskopik cerrahide bilgi ve becerilerini gelistirmek isteyen
jinekolojik cerrahlar igin ilgi gekici bir kurs olabilecegi kanaatindeyiz. Katilimcilar etkili ve glvenli
total laparoskopik histerektomi ve ileri pelvik disseksiyon igin cerrahi teknikleri 6grenecek ve
uygulayacaktir. Katihmcilarin laparoskopik sitir ve digum atma becerilerini kullanmalari igin kurs
boyunca laparoskopik bir sittir laboratuari kullanilacaktir. Kurs ayrica laparoskopik
enstrimantasyonun etkin kullanimi, elektrocerrahi, mesane ve barsak yaralanmalarinin énlenmesi
ve onarimini da kapsayacak sunumlar ve editimleri kapsayacaktir. Ayrica ileri laparoskopik
cerrahilerden birisi olan ileri endometrioziste gerekli olan pelvik yan duvar diseksiyonunda
kullanilan teknikler de gdsterilecektir.

Minimally Invasive Gynecologic Surgery Course and Cadaver Lab

Event Date: January 11, 2020
End Date: January 12, 2020
Begin Time: 7:15
End Time: 5
Facility: CAMLS
Facility Website: hitp//www.camls-
Credit Types Offered:
AMA PRA Categ:
CERT OF COMP|
FL Medicine - 15

Target Audience/Speciality: This activity is designed for OB/GYN physicians

Course Description: The Minimally Invasive Surgery Course Is a cadaver based, hands on
educational course for gynecologic surgeons who desire 1o advance their skills and knowledge
in laparoscopic surgery. Participants will learn and practice surgical techniques for efficient and
safe total laparoscopic hysterectomy and advanced pelvic dissection. A laparoscopic suturing
lab will be available throughout the entire course for participants to practice the skills of
laparoscopic suturing and knot tying. The course will also cover laparoscopic surgical
dissection, effective use of laparoscopic instrumentation, electresurgery and prevention and
repairing of incidental bladder and bowel injuries

Fees: FPlease refer 1o Brachure

Sign In to Register | Brochure Social Media {

Resim 2. Minimal invaziv Jinekolojik Cerrahi Kursu ve Kadavra Laboratuvari tanitim sayfasi?

Katihmcilarin Resad Paya Pasic gibi jinekolojik endoskopinin Oncli hocalarindan birisini de
dinleme firsati bulacagi bu kongre pelvik taban cerrahisi disindaki tiim benign jinekolojik cerrahi
proseddrler icin modern ve aktif bir editim programina sahip gérinmektedir.

Referanslar:
1. https://health.usf.edu/cpd
2. https://cmetracker.net/USF/Publisher?page=pubOpen#/EventlD/345626/
3. https://cmetracker.net/USF/Files/Brochures/345626.pdf




ENDO-Dubai 2020, 27-29 Subat 2020

Ilki gegen sene diizenlenen ENDO-Dubai kongresi bu yil, 27-29 Subat 2020 tarihlerinde
gergeklesecektir. Gegen sene “PELVIC PAIN SOLVING THE PUZZLE" sloganiyla dlizenlenen
kongrenin 2020 yilindaki genel slogani: “TRUTH and LIES" !

Resim 1. ENDO-Dubai 2019 kongresinden goriintiiler *

Kongre genel baskani olan jinekolojik endoskopinin duayen hocasi Arnaud Wattiez neden bdyle bir
slogan secimi yaptiklarini soyle acikliyor. “Jinekolojide minimal invaziv cerrahi kadin saghginin
yOonetiminde en blyik devrim olmustur. Hem laparoskopi hem de histeroskopi, hasta yararini
koruyarak ameliyatlarin morbiditesini 6nemli 6lglide azalmasini saglamistir. Kozmetik nedenlerden
dolay dedil, daha iyisini yaptigimiz igin minimal invaziv yaklasimi gergeklestiririz. Butiin bunlar
tartisiilmali ve ENDO-Dubai'de tartigilacak!” *

Prof. Dr. Arnaud Wattiez son olarak da sunlari ekliyor “Oyleyse minimal invaziv cerrahinin
gelecedinin bir pargasi olun!” !

5th EBI
ENDO DUBAI 2020

Z27th - 29th FEBRUARY :

Resim 2. Enho Dubai 2020 tanitim sayfasindan gériintiiler*




On programi yayinlanan kongrenin ilk bakista en dikkat ceken 6zelligi ileri diizey endoskopide
dinya capinda 6ncli Arnaud Wattiez'in baskanhdinda yaklasik 1,5 saat boyunca konusmalar
yapilmasi gibi géziikmektedir.3> Bir oturumda R. Botchorisvili ve H. Ferreira sakrokolpopeksiyi
anlatirken, bir diger oturumda Puntambekar S. yeni anatomik kavramlari sunacaktir.?> Centini G.
barsak disseksiyonunu 1,5 saat konusacak, Rabischong B. ise sinir disseksiyonunu yaklasik 2 saat
anlatacaktir. Detayh anlatimlarin yaninda canli cerrahiler, video maratonlari ve “"Hands On
Training” bu kongrenin 6nemli parcalari olarak géziikmektedir.?
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Resim 3. ENDO-Dubai 2020 bilimsel komite sayfasindan goriintiiler

Farkli konsepte sahip ileri dizey konularin yogunlukta oldugu bir endoskopi kongresine katilmak ve
hava sicakliginin bahara yakin oldugu bir ortamda ENDO Dubai kongresi glizel bir deneyim olabilir.

Referanslar:
1. https://endo-dubai.ae/
2. https://endo-dubai.ae/past-edition-2019/
3. https://endo-dubai.ae/program-endo-dubai-2020/
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5 TEKNOLOJI

Floresan Goriintiileme

Bu sayimizda  endoskopik
jinek-onkolojik  cerrahi ile
ugrasan cerrahlarin daha gok
bilgi sahibi oldugu ancak
endometriozis cerrahisinde de

yakin gelecekte sikga
duymaya baslayacagimiz
“Enhanced Imaging
Modalitalies” (Gelismis
Gorintlileme Yontemleri) ile
ilgili bir cihaz tanitacagiz.

“Gelismis Gorintileme
Yontemleri” genellikle

neovaskullarize dokular ve
kalinligi artmis epitelin tespiti
prensibine gore calismaktadir.!

Resim 1, OPAL1® NIR / ICG teknolojisi ve indoksfvanin yesili (ICG) markorii®

Bunun yaninda tim lenf sisteminin gercek zamanl olarak radyoaktif olmayan sekilde
gorintilenmesi de gelismis goérunttleme yontemleri ile saglamaktadir.? Dar bant gorintileme
(NBI), yakin kizilétesi indosiyanin vyesili (NIR-ICG) teknolojisi ve (¢ boyutlu beyaz isikli
gorintileme (3D) ile goruntileme gelismis gérintiileme yéntemlerinin 6rnekleridir.!

Source: Richard Wojdat, MLD., Mathiden Hospial, Harford, Gammany (endoscomes image)

Laparoscopic SLN mapping of endometrial carcinoma yielded the following resulis
(radicactive tracer = Tc vs. ICG):

Radicactive Tracer “=T¢c ICG
Total SLN Bilat SIN Towal SLN Bilat SLN
detection rate detection rate

Study 1° 83% E1% 95.5% 95.5%

' Imboden et &, Surg. Oncol, 2015

Resim 2. OPAL1® NIR / ICG teknolojisi ve indosiyanin yesili (ICG) ile yapilmig calismadan gériintiiler?

Jinekolojik onkolojide, sentinel lenf nodunda (SLN) timor tutulum derecesi, timoér evresi hakkinda
tibbi bilgi sagladigindan biytk 6neme sahiptir.?

OPAL1® NIR / ICG teknolojisi ve indosiyanin yesili (ICG) markdri, bir timdrd gevreleyen tim lenf
sisteminin gercek zamanl olarak radyoaktif olmayan sekilde “Gelismis Goruntileme Yéntemleri”
ile goriintilenmesini saglamaktadir.!

OPAL1® NIR / ICG teknolojisi ve indosiyanin yesili (ICG) markdrti multidisipliner, laparoskopik ve
aclk cerrahi islemler igin kullanilabilir ve bu teknoloji ile vulvar, endometrial, servikal veya meme
malignitelerinde radyoaktif olmayan sekilde lenf bezi saptanabilir.?




IMAGE1 S ™ kamera platformunu temel alan NIR / ICG icin OPAL1® teknolojisi Xenon tabanl
teknoloji icermemesi nedeniyle lazer givenlik 6nlemi gerektirmez.?

OPAL1® NIR / ICG teknolojisi standart beyaz i1sik ve floresan modu arasindaki ayak pedal ile gegis
saglar ve ylksek yogunluklu floresan igin mavi veya yesil renklendirme yapabilmektedir.?

Figure 1. Sentinel node identified with Nusrescent imaging

GlnUmuzde transvaginal ultrason,
transrektal ultrason ve magnetik
rezonans gorintileme ile bile
preoperatif olarak zor
haritalandirabildigimiz pelvik
endometriotik lezyonlarin6 NIR-
ICG goruntilemeyle  kendisini
cevreleyen hafif bir fibrotik
bolgede yesil bir ada gibi
parladigini tespit edilmistir
(Resim 4)*

Endometriozis lezyonlarinda var
oldugu belirtilen dogal
neovaskiularizasyon alanlarinin7
gelismis géruntlileme ydntemleri
ile tespitinin kolaylasabilir.# Bizler
de gelecekte OPAL1® NIR / ICG
teknolojisi gibi “Gelismis
Goruntileme Yontemleri’'nin”
endometroizis cerrahisinde gok
daha sik kullanilacagini
disinmekteyiz.

Fig. 4
a Intraoperative visualization of pelvic endometriotic lesions using white light. b

Improved visualization of pelvic endometriotic lesions using near-infrared fluorescence
with indocvanine green. ¢ Excision of pelvic endometriotic lesions with peritoneum

Resim 4. Peroperatif derin infiltran endometriozis lezyonunun goériintiisi ve robotik cerrahi ile
eksizyonu*
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KOCHLI Bag Retractor®

Bu sayimizda sizlere birkag yil o6nce Uretici firma tarafindan sunulmasina ragmen halen
cogumuzun rutin laparoskopik jinekolojik prosedirlerde kullanmadigimiz bir retraktori
tanitacagiz.

KOCHLI Bag Retractor® laparoskopik cerrahide eksize edilen dokulari batin disina
cikartmay! kolaylastirmasi amaciyla tasarlanmis bir retraktérdir.!  Jinekolojik laparoskopik
prosedlrler sonrasi spesmenin batin disina alinmasindaki iki temel yol vajinal veya abdominal
yoldur.! Transvajinal yolla doku ekstraksiyonu igin tasarlanmis vajinal retraktérler olsa da2
koruyucu bir torba olmadan glivenli transabdominal yolla doku ekstraksiyonu yapilamamaktadir.!
Torba igine alinan materyal herhangi bir trokar kilifi konulan yerden disari dogru yapilan zorlamall
traksiyon ve cogu zaman batin duvarina yapilan kesinin blyutilmesi ile disari alinmaktadir. Clinku
genellikle torba igindeki materyalin capi ile trokar kilifina ait batin duvarindaki kesinin capi
uyumsuzdur.1 Bu duruma bagh olarak hastanin postoperatif donemde agrisinin daha fazla oldugu
genelde codu endoskopist tarafindan gézlenmektedir. Literatlirde batin disina alinan spesmenlerin
hangi trokara ait insizyondan gikarilmasinin postoperatif agri (izerine etkisini arastiran galisma
sayis! kisithdir.3

KOCHLI Bag Retractor® 3 adet egdimli valfe sahiptir ve trokar kilifinin bulundugu yerden
uygulandiktan sonra acildidinda tlnel seklinde ve yuvarlik bir aciklia sahip, torbanin givenle
icinden alinabilecedi bir kanal olusturur.! Obez hastalar icin daha uzun valfler vardir ve
dedistirilebilir.!

KOCHLI Bag Retractor® spesmenin iginde bulundugu torbanin yirtilma riskini azaltarak ve trokar
kilifina ait kesiyi kontrolli sekilde dilate ederek cerraha avantaj saglamaktadir.! Ayni zamanda
islem sonunda valflerin ara bosluklarinda fasya uglari Koher ile tutulup direkt baki altinda
onarilabilmektedir.?
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Resim 1. KOCHLI Bag Retractor® *




Prosce dure:

Step 1:

The skin incsion is extended ldearally in incemeants of
2 =32 mii The detached Tirst vake is guided along tha
trocar sheath intothe abdominal cavity

Step 2
The cther two vakies are infroduced and snapped onto
he spreader

Step 3:
Tha tracar shaath s ramovad, and the bag is pulled
irta the funnekshaped ectractar Fig, 13

Step 4

The spreader is opened as specfied, and the lateral
salling soréew 15 lghtened. The bag now can be
rermaned skowly, from the abd ominal cavity with asight
Bl Fig. £

Step 5:
The Tascia layers can b2 grasped with a Kooher clamp
under wisuaizalion, The walves are detached and

remaved from the spreader with @ simple olick. Fasck el A
and skin isthan ckosed Fig. 2 o=

Literatune:

Eachli O R,; Schnegg, M. P; bMusller, D J; Surbek, D, W

Endobag Exdractor to remove massas during lapar

Chstefrics & Gynedolegy, Volurme 85, Mo, 2, Fabruary 2000, p. 304 - 306

Resim 2. KOCHLI Bag Retractor® kullanimit

Son olarak Uretici firmanin KOCHLI Bag Retractor® kullanimi sirasinda uygun bir endobag
kullanimini 6nerdigini de belirtmek isteriz.
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