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Trends in fundoplication volume for pediatric gast-
roesophageal reflux disease

Maassel N ve ark

Journal of Pediatric Surgery 56 (2021) 1495-1499

Gastrodzofageal reflii hastaligi (GORH) igin fundop-
likasyon yaygin olarak pediatrik cerrahlar tarafindan
gerceklestirilmektedir, ancak fundoplikasyon egilim-
lerini belgeleyen yeni veriler bulunmamaktadir. Fun-
doplikasyon hacmindeki degisiklikler pediatrik cerra-
hi egitimini etkiler ve siddetli GORH olan ¢ocuklarin
bakimindaki degisiklikleri yansitabilir. Bu ¢alismada
Pediatrik Saglik Bilgi Sistemi (PHIS), GORH, fundopli-
kasyon ve gastrostomi igin ICD-9/ICD-10 kodlari olan
gocuklar igin 2010-2019 yillari arasinda sorgulanmis-
tir. Ayni yillari kapsayacak sekilde kurumsal cerrahi
hacim ve hasta demografisi zaman iginde incelen-
mistir ve pediatrik cerrahi uzmanlari igin Lisansusti
Tip Egitimi Akreditasyon Konseyi vaka gilinliklerini
kullanan ikincil bir analiz, asistanlar i¢in cerrahi ha-
cim Uzerindeki etkileri degerlendirme amaciyla ya-
pilmistir. Ortalama kurumsal vaka hacminin 2010’da
50 iken 2019’da 17’ye dlstigu gozlenmistir. Toplam
islem hacmine goére dizeltildiginde, uzmanlhk egi-
tim programi olan ve olmayan kurumlar arasindaki
egilimler benzerdi. Hasta ozellikleri 2010 ve 2019
arasinda nispeten degismedi. Vaka ginliklerinde
bildirilen fundoplikasyon hacminin, ulusal veriler ile
uyumlu olarak 2010’da 46’dan 2019’da 26’ya diistigu
goriilmistir. GORH olan cocuklarda fundoplikasyon
icin kurumsal hacim, pediatrik cerrahi uzmanlari ta-
rafindan bildirilen vaka hacmindeki neredeyse 2 kat
azalmanin yansimasi olarak, son on yilda 3 kat azal-
ma gorda.

YORUMUMUZ: 90’li yillarda ABD’de oldukca popliler
olan fundoplikasyonun 2000’li yillardan itibaren sa-
yisal olarak dislise gegmesi bu ¢alismada tam olarak
iredelenmese de son dénemde konservatif GORH
tedavisinin gastroenterologlar tarafindan daha on
planda tutuldugu bilinmektedir. Beklenen iyilesmeye
karsin gorece yuksek cerahi komplikasyon/basarizlik
(%5-13) oranlari pediatristleri hastalari cerrahlara re-
fere etmekten imtina ettiren sebepler arasinda gos-
terilebilir.
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A pediatric surgeon’s dilemma: does cholecystec-
tomy improve symptoms of biliary dyskinesia?
Liebe H ve ark

Pediatric Surgery International (2021) 37:1251-1257

Biliyer diskinezi (BD) eriskin hastalarda iyi bilinen bir
safra kesesi patolojisidir ve ABD’de BD i¢in kolesistek-
tomi oranlari artmaya devam etmektedir. Degisken
sureli belirsiz karin agrisi olan birgok pediyatrik hasta
biliyer diskinezi icin degerlendirilir. Laparoskopik ko-
lesistektomiyi takiben BD tanisi almis pediatrik hasta-
larda semptomlarda iyilesmeye sahip olup olmadigi
bilinmemektedir. Bu calismada kolesistektominin
semptomlarda azalma saglayip saglamadigini ve
ameliyat sonrasi gastrointestinal (Gl) semptomlarla
ilgili tibbi ziyaret sayisinda azalmaya yol ag¢ip agma-
digini belirlemek amaglanmistir. Hastane sisteminde
Ocak 2013 ile Nisan 2018 arasinda BD nedeniyle la-
paroskopik kolesistektomi uygulanan 18 yas alti tim
cocuklarin ¢ok kurumlu retrospektif incelemesi ya-
piimistir. Gastrointestinal sikayetler ve ilgili gastroin-
testinal semptomlar igin klinik ziyaretler preoperatif
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olarak degerlendirilmistir. Hastalar ameliyattan sonra
2 yil takip edilmistir. Ameliyattan 6 ay ve 2 yil sonra,
gastrointestinal semptomlar ve tibbi ziyaretlerin ora-
ni 6l¢tilmis ve ameliyat oncesi degerlerle karsilast-
rilmistir. Toplamda 45 hasta dahil etme kriterlerimizi
karsilamistir. Bunlarin %82’si kizdi. Ortalama yas 14
( 2.6) idi ve hastalarin %56’s1 asiri kilolu veya obez
olma kriterlerini karsilamistir. Ortalama safra kese-
si ejeksiyon fraksiyonu %13 (+ 10,8) idi. Hastalarin
timinde karin agrisi, %82’sinde (37/45) bulant,
%51’'inde (23/45) tokluk agri vardi. Ameliyattan alt
ay sonra, hastalarin %58’i karin agrisinda iyilesme
yasanmis, bu oran 2 yil sonra %38’e dlismusttir. Ben-
zer sekilde, hastalarin %59’unda 6 ayda, %43’linde 2
yilda mide bulantisi diizelmis ve postprandial agrilari
6 ayda %100 ve 2 yilda %91 oraninda dizelmistir. Bir
gastrointestinal sikayet ile ilgili toplam klinik ziyaret
sayisi ameliyat 6ncesi 2,6 (+ 2,4) iken ameliyat sonra-
s1 6 ay icinde 1’e (+ 1,3) dustl. Ameliyat sonrasi 2 yila
kadar takip edildiginde, bir gastrointestinal sikayet
ile ilgili klinik ziyaret oraninin 0,71’e distigu gozlen-
mistir. Kolesistektomiyi takiben, postprandiyal agriile
basvuran BD'li hastalarda yiiksek oranda kalici semp-
tom diizelmesi gézlemlenmistir. Bulanti ve kusma ol-
sun ya da olmasin, gida ile iliskili olmayan karin agrisi
olan hastalarda ameliyattan sonra semptomlarin di-
zelme orani daha dusikti ve bu oran zamanla azaldi.
Postprandiyal agrisi olmayan hastalarda, ameliyattan
once alternatif agri kaynaklarinin degerlendirilmesi
ve tedavisi disunilmelidir. Mevcut semptomlarin-
dan bagimsiz olarak, BD nedeniyle ameliyat edilen
hastalarin ameliyattan sonra daha az hastane ziya-
retleri oldu. Bununla birlikte, ne spesifik safra kesesi
ejeksiyon fraksiyonu ne de tek basina semptom varli-
g1, ameliyat sonrasi daha dusuk klinik ziyaret orani ile
iliskilendirilemedi.
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Female pediatric inguinal hernia: uterine deviation
toward the hernia side

Muta Y ve ark

Pediatric Surgery International, Ahead of print

Bu calisma pediatrik kiz kasik finginda uterus de-
viasyonunun sikhgini ve klinik 6nemini aciklamayi
amaclamistir. Laparoskopik perkiitan ekstraperitone-
al kapama ile tedavi edilen 94 kiz kasik fitigi olgusu-
nun verileri geriye doniik olarak degerlendirilmistir.
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Uterus deviasyonu ile yas, viicut agirhgi, fitik orifisi-
nin boyutu ve kontralateral prosesus vajinalis (PV)
acikliginin varhg arasindaki korelasyonlar deger-
lendirdirmeye alinmistir. 94 olgunun 84’G tek tarafli
kasik fitig1 tanisi almistir. Bunlarin 62’sinde (%73.8)
fiik tarafina dogru uterin deviasyon vardi (Grup D);
22’sinde (%26,2) fitik tarafina deviasyon yoktu (Grup
N) (P < 0,001). Grup D vakalari, Grup N’deki vaka-
lardan &nemli 6lgiide daha gencti (P = 0.0351). iki
grup arasinda vicut agirhg, fitk agzinin boyutu veya
kontralateral PV acikhigi agisindan fark yoktu. Fitik ta-
rafina dogru uterus deviasyonu insidansi istatistiksel
olarak anlamliydi. Yazarlara gore kiz pediatrik kasik fi-
f©ig1 onariminin, bu uzantilarin uterus deviasyonunun
bir sonucu olarak fitk agzina yakin olmasi nedeniyle
artmis yumurtalik ve fallop tlp hasari riski tagidigini
bilmek dnemlidir.

YORUMUMUZ: Laparoskopik inguinal herni onarimi
popiilarizasyonu sonrasi ortaya cikan ilging bir goz-
lemsel galisma. Sonuglari ilging olsa da yazarlarin la-
paroskopik (gozle gorerek) onarim yaparken artmis
yumurtalik ve fallop tipi hasari riskini nasil dngtior-
dikleri ise bizim i¢cin muammadir.

Predictors of anti-reflux procedure failure in comp-
lex esophageal atresia patients

Thompson K ve ark

Journal of Pediatric Surgery, Ahead of print

Ozofagus atrezisi (OA) hastalarinda anti-reflii prose-
diirleri (ARP) zorlayici olabilir ve basarisizliga meyilli
olabilir. Bu zorluklar, OA’nin artan karmasikligiile daha
belirgin hale gelmektedir. Bu calismada kompleks OA
hastalarinda ARP basarisizligi ngoren faktorler belir-
lenmeye calisiimistir. 2002-2019 yillari arasinda ARP
uygulanan kompleks OA hastalarinin (6rn. uzun ara-
likli EA, 6zofagus darliklari, hiatal herni ve reoperatif
ARP) tek kurumlu retrospektif incelemesi yapilmistir.
ARP basarisizlig hiatal herni niiksti, wrap migrasyo-
nu/gevsemesi veya yeniden operasyon ihtiyaci olarak
tanimlanmistir. Basarisizligin prediktorleri, tek degis-
kenli ve cok degiskenli zaman-olay analizi kullanilarak
degerlendirilmistir. Veriler analiz edildigininde 121
hastaya medyan yas 13,5 ayda 140 ARP uygulandigl
gorllmistir (IQR 7, 26,5). Nissen fundoplikasyonu
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(%89) en sik gorilen ARP idi. Hastalarin %41’inde
yama (sigir perikardi) takviyesi kullaniimistir. Medyan
takip siresi 3.2 yildi (IQR 0.9, 5.8); 44 hastada ARP
basarisizligl meydana gelmistir (%31), ancak sadece
20'si (%14) yeniden cerrahi islem gerektirmistir. Ba-
sarisizliga kadar gecen medyan stire 8,7 aydi (IQR 3.2,
25). Yama ile glglendirilmis ARP daha az basarisiz
olsa da (%21 yama ile, %39 yama olmadan, p=0,02),
cok degiskenli analizde sadece parsiyel fundoplikas-
yon (aHR 2,22 [%95 GA 1,01-4,78]) ve minimal in-
vaziv onarim (aHR 2,57 [%95 GA] 1.12-6.01]), ARP
basarisizliginin 6nemli prediktorleri idi. ARP’Un vaka-
larin yaklasik Ugte birinde basarisiz oldugu karmasik
OA hastalari serisinde, laparotomi yoluyla yapilan bir
Nissen fundoplikasyonu, ARP basarisizligi 6nleyen en
onemli faktor olarak 6ne ¢ikmistir.
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A critical threshold for global pediatric surgical
workforce density
Bouchard M ve ark
Pediatric Surgery International (2021) 37:1303—-1309

Ozellikle diisiik ve orta gelirli tlkelerde (LMIC) 1,7
milyar ¢ocugun cerrahi bakima erisimi yoktur. Cer-
rahi erisimin bir gostergesi olan pediatrik cerrahi
isglict yogunlugu (PSWD), karmasik pediatrik cerra-

hi problemli hastalarin hayatta kalmasiyla iligkilidir.
PSWD’nin ¢ocuklar igin nifus duzeyindeki saghk so-
nuglariyla da iliskili olup olmadigini belirlemek igin
PSWD'yi pediatrik spesifik mortalite oranlariyla kar-
silastirilmis ve iyilestirilmis sagkalim ile iliskili PSWD
belirlenmistir. Tibbi lisans kayitlari kullanilarak 2015-
2019 yillari arasinda 26 Ulkede galisan ¢ocuk cerrah
sayisi belirlenmistir. Ulkelerin PSWD’si 100.000 gocuk
basina ¢ocuk cerrahlarinin orani olarak hesaplandi.
Yenidogan, bebek ve 5 yas alt1 61iim oranlari ile PSWD
arasindaki korelasyon, Spearman korelasyonlari ve
pargali lineer regresyon modelleri kullanilarak deger-
lendirilmistir. 420 milyon ¢ocugu igeren dort LIC (low
income country), sekiz L-MIC, on UMIC ve dért HIC
(high income country) tlkesi analiz edilmistir. Gelir
grubuna gére medyan PSWD 0,03 (LIC), 0,12 (L-MIC),
1,34 (UMIC) ve 2,13 (HIC) idi. PSWD yenidogan (0.78,
p < 0.001), bebek (0.82, p < 0.001) ve 5 yas alt1 (0.83,
p <0.001) 6ltiim oranlari ile guigli bir sekilde iliskiliydi.
Sagkalimin, PSWD’nin 0.37’lik bir esige yukseltiime-
siyle iyilestigi gozlenmistir. Bu ¢alismanin sonuglarina
gore PSWD, pediatrik poplilasyon mortalite oranlari
ile iliskilidir ve PSWD > 0.37 ile pediatrik cerrahi has-
taliklarda hayatta kalmada 6nemli iyilesmeler saglar.
Halihazirda LMIC’lerdeki PSWD, cocuk 6limleri igin
BM Siirdirilebilir Kalkinma Hedefi 3.2’yi karsilamada
yetersizdir.

Cocuk iirolojisi makalelerini derleyen ve yorumlayan:
Sibel Tiryaki
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The Genomic Architecture of Bladder Exstrophy
Epispadias Complex

Beaman, G. M., Cervellione, R. M., Keene, D., Reut-
ter, H., & Newman, W. G.

Genes, 2021:12(8), 1149. Doi:
org/10.3390/genes12081149

https://doi.

Literatlri mesane ekstrofisi epispadias kompleksi-
nin genetik anomalileri agisindan irdeleyen bu ma-
kalede ekstrofinin genetik temeli ortaya konulmaya
calisiimistir. Ekstrofiyle iliskili sendromlar ve diger
anomaliler 6zetlenmistir. Coklu anomalileri inceleyen
5260 infanti iceren bir makalede olgularin 194’(inde
ekstrofi kompleksi oldugu, hastalarin ¢ogu sporadik

olmakla birlikte birden fazla olgu olan 30 aile bildi-
rilmis oldugu vurgulanmistir. Bu ¢oklu vaka bildirilen
ailelerde olasi genetik aktarimla ilgili farkli yorumlar
oldugu soéylenmistir. Aile oykusi, kardes oykisi ve
ikizlerle ilgili artmis risk oranlari 6zetlenmistir. Ardin-
dan bildirilmis mutasyonlar ve iliskili fenotipler 6zet-
lenmis, farkli mutasyonlarlailgili yorumlar yapilmistir.
Bu bilgiler 1siginda yazarlar mesane ekstrofisi epispa-
dias kompleksiyle iliskili aday genleri 6zetlemis, ano-
malinin karmagsik genetik alt yapisini ortaya koymada
ebeveynlerle birlikte yapilacak tam genom analizinin
onemini vurgulanmislardir.

Yorumumuz: Biz ¢cocuk cerrahlarinin temel ugrasi ala-
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ninin bir miktar disinda kalsa da konuyla ilgilenenler
icin gerektiginde bakilacak, olasi sorulara cevap ve-
rebilecek, konuyu iyi toparlayan bir derleme oldugu
distntlmustir.

Erectile dysfunction in patients undergoing multiple
attempts at hypospadias repair: Etiologies and con-
cerns

Husmann, D. A.

Journal of Pediatric Urology, 2021:17(2), 166-e1. Doi:
https://doi.org/10.1016/j.jpurol.2020.12.002

Birden fazla cerrahi uygulanmis hipospadias hasta-
larinda erektil disfonksiyonu inceleyen bu makalede
tek merkezde takip edilmis, l¢ten fazla cerrahi uygu-
lanmis 18-40 yas arasi 100 ardisik hasta erektil dis-
fonksiyon agisindan sorgulanmistir. Eslik eden sebep
olabilecek hastahgl olan hastalar dislanmis, erektil
disfonksiyon olan hastalara ayrica psikolojik deger-
lendirme yapilmistir. 100 hastadan 37’sinde orta-
ciddi dizeyde erektil disfonksiyon saptanmistir. Ca-
lisma erektil disfonksiyonun yas ilerledikce arttigini,
uretral plagin transeke edildigi hastalarda ve 6zellikle
korporotomi uygulanan hastalarda daha sik oldugu-
nu ortaya koymaktadir.

Yorumumuz: Hipospadias onarirken o6zellikle prok-
simal olgularda anatomi oldukg¢a degistirilmekte,
yaptigimiz degisikliklerin uzun dénem sonuglari sor-
gulanmaya devam etmektedir. Ozelikle korporoto-
mi uygulanan olgularda uzun dénemde ereksiyon
sorunlari merak konusudur. Oldukga erken yaslarda
yuksek erektil disfonksiyon oranlari veren bu calis-
manin uyarici oldugu distnilmastar.
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Prenatal androgen exposure and gender behavior in
disorders of sex development

Nikitina, I. L., Kudryashova, E. K., & Kelmanson, I. A.
Sexologies, 2021 (yayin asamasinda), Doi: https://
doi.org/10.1016/j.sexo0l.2021.04.006

Bu calismada prenatal androjen maruziyeti ile cinsel
kimlik davranisi arasindaki iliski ortaya konulmaya ca-
lisilmistir. Bu amacgla 46,XX konjenital adrenal hiperp-
lazi (36 olgu), 46,XY androjen duyarsizlik sendromu
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(3 olgu) ve 46,XY gonadal disgenezi (4 olgu) tanili
olgular degerlendirmeye alinmistir. Calismaya 16 yas
st olgular dahil edilmis, hastalar Bem cinsiyet rol
envanteri ile degerlendirilmistir. Calismayla skorlarin
yasla iliskisinin olmadigi goriilmis, en dusik disilik
skorunun konjenital adrenal hiperplazi hastalarinda
oldugu saptanmistir. Konjenital adrenal hiperplazili
hastalarindan 5’inin skoru agirlikli olarak erkek yo-
niindedir. Yine dis genitalyasi Prader 4 olan olgularin
skorlarinin Prader 3 olgulardan daha yiliksek oldugu
gorilmustar.

Yorumumuz: 46,XX konjenital adrenal hiperplazili
olgularin ¢ogu disi cinsiyette yetistiriimektedir ancak
prenatal androjen maruziyetinin cinsel kimlik tzeri-
ne etkisi konusundaki kaygilar giderek artmaktadir.
Kisitlamalari olsa da konuya iliskin glzel bir ¢calisma
oldugu distnilmastar.
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Disorders of sex development and female reproduc-
tive capacity: A literature review

Hosseinirad, H., Yadegari, P., Mohanazadeh Falahieh, F.,
Nouraei, S., Paktinat, S., Afsharzadeh, N., & Sadeghi, Y.
Systems Biology in Reproductive Medicine, 2021, ya-
yin asamasinda Doi: https://doi.org/10.1080/19396
368.2021.1937376

Bu derlemede cinsiyet gelisim bozukluklu olgularda
her 6zglin taniya ait dogurganlik potansiyeli incelen-
mistir. Chicago uzlagi toplantisiyla yaygin kullanima
giren siniflandirma kullanilarak ana tanilar Gizerinden
bir derleme yapilmis, her tani icin hem fertilite po-
tansiyeli icin tartismalara hem de bildirilen olgulara
ve yasla birlikte olasi degisimlere yer verilmistir. Ge-
lisen gebelige yardimci yontemleriyle 6nceden ferti-
lite potansiyeli olmadigi kabul edilen olgularin daha
dikkatle degerlendirilmesi, profilaktik gonadektomi
konusunda hastaya 6zel kararlar verilmesi gerektigi
vurgulanmaktadir.

Yorumumuz: Cinsiyet gelisim bozukluklarinda fertili-
te potansiyeli ailenin kafasindaki soru isaretlerinden
biri olmasinin yani sira cinsiyet tayininde ve gonadek-
tomi kararinda degerlendirilen konulardan biridir. Bu
derleme konuyla ilgilenenler icin hem hastayla ilgili
karar verirken hem de aileyle konusurken ise yaraya-
bilecek genis bir 6zet sunmaktadir.



