OMUDEBIR iLK

Ondokuz Mayis Universitesi (OMU) Uroloji Anabilim Dali doktorlari Tiirkiye'de bir ilke imza attilar

C. Dr. Ender Ozden, Prof.
DDr. Yarkin Kamil Yakupoglu,
Prof. Dr. Saban Sarikaya ve

Dog. Dr. Handan Celik’ten olugan

ekip; karin 6n duvarinda herhangi
bir kesi yapmadan bagislanan

bobregi, 4 yildir hemodiyaliz tedavisi

goéren 40 yagindaki kadin hastaya
vajinal yolla yerlestirdi. omuU T|p
Fakiiltesi Uroloji Anabilim Dali 6gre-
tim Uyesi Prof. Dr. Yarkin Kamil
Yakupoglu konuyla ilgili yaptigi agik-
lamada, "Son yillarda gesitli
hastaliklarin cerrahi tedavisi, mini-
mal invaziv cerrahi teknikler adi ve-

rilen yontemlerle, karin 6n duvarinda

klguk kesilerden (0.5-1 cm) yer-
lestirilen kamera ve el yardimli
aletlerle gerceklestiriimektedir.

Boylelikle hastalar hem daha az agr

cekmekte, gunlik hayatlarina daha

kolay dénebilmekte, yara enfeksiyon

riski azalmakta ve kozmetik olarak
da daha iyi bir gériniime sahip ola-
bilmektedir. Glinimizde bbébrek
fonksiyonlarinin tamamini kaybeden
hastalarda bobrek nakli, tercih
edilen tedavi yontemidir. 1954
yilinda ilk basarili bébrek nakli
gercgeklestirildiginden bu yana 6zel-
likle bobrek reddini engelleyen
immunsupresif ilaglar alaninda
yasanan gelismeler bu bagarida
etkin olmustur. Ancak minimal in-
vaziv cerrahi yontemlerin bébrek
naklinde alici hastalarda uygulan-
masi, 2009 yilinda laparoskopik
bobrek nakli ile baglamig, ardindan
robotik cerrahi yontemlerle devam
etmistir” dedi.

2015 YILINDA YiNE

oMU YAPMISTI

Turkiye'de de ilk basarili la-
paroskopik bébrek naklinin 2015

yilinda yine OMU Uroloji Anabilim
Dali 6gretim Uyeleri tarafindan
gergeklestirildigine dikkat ceken
Prof. Dr. Yakupoglu, “Bugline kadar
Uroloji Anabilim Dal gatisi altinda
toplam 14 olguya yuksek basari
oranlari ile laparoskopik yontemle
bobrek nakli gergeklestirilmistir. Bu
olgularin tamaminda nakledilecek
bobrek, viicut igerisine karin 6n du-
varinda agilan yaklasik 6 cm uzun-
lugundaki kesiden yerlestiriimis ve
daha sonra butln iglemler la-
paroskopik yontemle gerceklestiril-
mistir. On besinci olgumuzda ise
karin 6n duvarinda herhangi bir kesi
yapilmadan, bébrek hastanin karin
icerisine vajinal yoldan (dogum

kanalindan) yerlestirilmistir. Ameliyat
sonrasinda bébrek hemen fonksiyon
goérmeye baglamis ve hasta sorun-
suz bir yatis dénemini takiben tabur-
culuk igin hazir hale gelmistir” diye
konustu. Ameliyati gerceklestiren
ekibin bagindaki Dog. Dr. Ender
Ozden ise bobrek nakli alicilarinda

sik gorilen yara yeri problemlerini
Onlemek igin uygun bir yéontem ol-
makla beraber laparoskopik bobrek
nakillerinin; hem laparoskopik cer-
rahide hem de bobrek nakli cer-
rahisinde ¢ok deneyimli ekiplerce
gerceklestirilebilecegini belirtti.
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