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ntraabdominal testislerde standart laparoskopik orsi-

dopeksinin (LO) ¢ok etkin oldugu gosterilmistir.
Minimal invaziv cerrahi (MIS) ¢ok hizli bicimde gelis-
mektedir ve Laparo Endoskopik Tek Girigli Cerrahi
(LESS), MIS i¢in uygulanan farkli bir segenek haline
gelmistir. Pediatrik popiilasyonda LESS ile iligkili iiro-
lojik prosediirler hakkindaki veriler sinirlidir. Bu maka-
lede, yazarlar pediatrik yas grubunda, fleksibl uglu bir
laparoskop (FTL) ve ¢ok kanall1 bir port (MCSP) araci-
l1g1 ile uygulanan LESS orsidopeksi ile ilgili baglangig
deneyimlerini paylasmislardir.

Calismada, tek bir pediatri merkezinde, tek bir cer-
rah tarafindan LESS orsidopeksi uygulanan ¢ocuklarla
ilgili retrospektif bir ¢alismanin sonuglar1 degerlendiril-
mistir.

Cerrahi teknikte, umblikusa, bir MCSP yerlestiril-
dikten sonra, diseksiyon i¢in 5 mm’lik bir FTL ile 3 mm
ve 5 mm’lik aletler kullanilmis ve c¢alismaya ortalama
yast 11 ay (3-43 ay) olan toplam 17 hasta alinmigtir. Bu
hastalardan 16 tanesine primer orsidopeksi yapilirken;
2 tanesine bilateral prosediir ve 5 tanesine de; primer
Fowler-Stephens (FS) prosediirii uygulanmistir. Bir
hastaya ise basamakli FS orsidopeksi yapilmis ve 2.
Basamakta da; LESS teknigi yapilmustir.

Yazarlar, her bir testis i¢in ortalama laparoskopik
diseksiyon siiresini 35 (22-40) dakika olarak tespit
etmis ve hicbir hastada kanama veya baska bir intra-
operatif komplikasyon gelismedigini bildirmislerdir.
Takiplerde tiim testislerin, testikiiler atrofi olmaksizin
skrotumda oldugu gozlemlenmistir. Ayrica yazarlar,
hastalarin testislerinin pozisyonunu ve biiyiikliiklerini
degerlendirmek amaci ile cerrahi sonrasi 2 ile 4. hafta-
larda ve 6 ile 12. aylarda kontrollerini gerceklestirmis-
lerdir.

Laparoskopik orsiopeksi, intraabdominal testisle-
rin tedavisinde oldukca etkin bir tedavi yontemidir.
Yazarlar da kendi kliniklerinde son dénemlerde orsi-
dopeksiyi de igeren pediatrik {irolojik prosediirler igin
LESS cerrahisini siklikla uygulanmaya basladiklarim
belirtmiglerdir. Ancak yazarlara gore LESS teknigi
standart LO den daha zordur ve tek bir insizyondan
ameliyatin yapilmasi standart laparoskopik cerrahideki
hareketleri smurlandirmaktadir. Yazarlar prosediirle-
rinde standart diiz aletler kullanmalarina karsin; acila-
nabilir aletlerin kullanilmasinin standart aletlere gore
potansiyel mekanik avantajlar saglayabilecegini belirt-
mislerdir. Diger taraftan ¢alismada, LESS orsidopek-
sinin stiresi, standart LO dekinden daha uzun olarak
bulunmamuigtir. Bununla beraber, yazarlara gore stan-
dart laparoskopik prosediirlerdeki deneyimler, LESS
cerrahisine kiyasla daha fazladir ve ileri laparoskopik
prosediirlerde cerrahi deneyim kazanildik¢a, 6grenme
egrisi ve operasyon siireleri kisalmaktadir.

Daha 6nce yapilmis olan diger calismalarla kiyas-
landiginda, yazarlarin serisindeki operasyon siireleri
daha kisa olarak bulunmustur. Yazarlar MCSP kul-
laniminin operasyon siiresinin kisa olmasima katkida
bulundugunu diisiinmektedirler. Tek bir insizyondan
multipl trokarlar kullanilirken, bu trokarlarin gevre-
sinden olusabilen gaz sizintis1 ele alindiginda, MCSP;
havanin igeride daha iyi tutulumuna olanak saglaya-
rak uygun pndmoperitoneuma izin vermekte ve daha
genis bir calisma sahasi sagladigini sdylemektedirler.
Standart trokarlarla karsilastirildiginda MCSP, abdo-
men igerisinde daha iyi bir fonksiyonel ¢alisma sahasi
saglamakta ve herhangi bir alet kullanilmadan 6nce
boslugu sinirlandirabilmektedir.

Calismada tiim prosediirler ek insizyon yapilmak-
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sizin tamamlanmistir ve intraoperatif veya erken pos-
toperatif herhangi bir komplikasyon goézlenmemistir.
Yazarlar diger serilerdekinden farkli olarak, testisin
skrotuma indirilmesi esnasinda trokar kullanmamais-
lar ve boylece ek maliyetten kaginmislardir. Yazarlar
¢alismalarinin simirlayict yonleri arasinda; retrospek-
tif yapida olmasi, tek cerrah deneyimine dayanmasi,
kiiglik 6rneklem grubunun olmasi ve karsilastirilacak
bir grubun olmamas:i olarak belirtmislerdir. Ayrica
postoperatif kozmetik sonuglarla ilgili hicbir objektif
degerlendirme yapilmamustir.

Sonug olarak yazarlarin baslangi¢c deneyimlerine
gore, bu teknik ile orsidopeksi kolaylikla uygulanabil-
mekte ve mitkemmel sonuglar elde edilebilmektedir.

Cevirmenlerin Yorumlan

Urolojik cerrahi prosediirlerde ‘minimal invaziv’
yaklagim teknikleri hizla gelisim gostermektedirler. Bu

gelisimin 6nemli basamaklarindan bir tanesi olan lapa-
ro-endoscopic single-site (LESS) cerrahi teknigi, tek bir
giris yeri ile azalmis morbidite, diisiik kan kaybi, daha
kisa iyilesme siiresi ve kozmetik avantajlar getirmistir.
Ozellikle pediatrik yas grubunda bu teknik ile ilgili
deneyimler azdir. Intraabdominal testis arastiriimasin-
da ve orsiopeksi uygulamalarinda standart laparosko-
pik yontemin etkinligi ve basaris1 kanitlanmigtir. LESS
tekniginin bu ameliyatlara adaptasyonunun onemli
oldugunu diisiinmekteyiz. Hasta sayilar1 az olmakla
birlikte bu makalenin pediatrik tirolojik cerrahi ile ugra-
san iirologlara cesaret verecegini ve teknolojideki gelis-
meler ve ek calismalar ile bu teknigin tirolojik cerrahi
alaninda uygulanim sikligimin artacag: kanisindayiz.
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