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Cocuk Cerrahisi ve Cocuk Urolojisinde
Glincel Makalelerden Se¢gmeler

Cocuk cerrahisi makalelerini derleyen ve yorumlayan:
Emil Mammadov
Yakin Dogu Universitesi, Cocuk Cerrahisi Anabilim Dali, Lefkosa, KKTC

Trends in incidence and outcomes of necrotizing
enterocolitis over the last 12 years: a multicenter
cohort analysis

Han S ve ark. Journal of Pediatric Surgery (e-Pub),
https.//doi.org/10.1016/j.jpedsurg.2020.02.046

Cok dusik dogum agirhkli bebekler igin nekrotizan
enterokolit (NEK) insidansi ve mortalitesindeki de-
gisiklikleri ve iliskili cerrahi yonetim stratejilerini
tarif eden bir ¢alisma. Veriler 820 merkezde 2006-
2017 yillarinda dogmus c¢ok dusuk agirlikli bebekleri
(21500 g veya <29 hafta) kapsamakta idi. NEK en az
bir klinik ve bir radyografik bulgunun varhg ile ta-
nimlanmistir. Zamanla degisen insidans ve mortali-
teyi degerlendirmek icin trend analizleri yapilmis-
tir. 473.895 ¢ok distk agirhikli bebegin 36.130’una
(%7.6) NEK teshisi konulmus; bunlarin 21.051’inde
(% 58.3) cerrahi gerektirmeyen NEK ve 15.079’unda
(% 41.7) cerrahi gerektiren NEK tablosu vardi. Cerra-
hi gerektirmeyen NEK orani %5.3'ten %3.0’a gerile-
mistir (p<0.0001). Cerrahi gerektiren NEC insidansi
ise %3.4'ten %3.1'e gerilemistir (p=0.06). Cerrahi
gerektirmeyen NEK mortalitesi %20,7'den %16.8’e
(p=0.003) duserken, cerrahi gerektiren NEK morta-
litesi ise %36.6’dan %31.6’ya dismstiir (p<0.0001).
Cerrahi kohortta, baslangi¢c laparotomisine karsi
primer periton drenaji (PPD) kullanimi %23,2’den
%46.8’e ylikselmistir. Bu calismada hem medikal
hem de cerrahi NEK insidansi ve mortalitesinin za-
manla azaldigi gosterilmistir. Bu siire zarfinda cerrahi
tedavide en 6nemli degisiklik, primer periton drena-
jinin artan kullanimini idi.

Yorumumuz: Bu anlaml degisiklikler modern tip ve
cerrahinin on yil gibi nispeten kisa bir slrede bile
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ne kadar hizli ilerledigini géstermektedir. Ozellikle
primer laparotomi yerine periton drenajinin tercih
edilmesi ve bununla beraber iyilestirilmis yogun ba-
kim tedavisi cerrahi NEK hastalarindaki mortaliteyi
azaltmis goérinmektedir. Tim bunlara ragmen bu
hasta grubunda mortalite halen yiliksek olarak de-
vam etmektedir.
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The pediatric surgery match by the numbers: defi-
ning the successful application

Savoie K ve ark. Journal of Pediatric Surgery (e-Pub),
https://doi.org/10.1016/].jpedsurg.2020.02.052

ABD’de cocuk cerrahisi en rekabetci genel cerrahi
alt uzmanligi olmaya devam etmektedir. Yazarlar,
son yayinlanan makalelerinde akademik metrikler-
de belirgin bir sisirme oldugundan stiphelenmistir.
Bu galismada, basvuranin kabuldeki (match) basarisi
ile iliskili faktorlerin belirlenmesi amaglanmistir. Etik
kurul onayindan sonra, akredite edilmis tek bir co-
cuk cerrahisi uzmanlik programina 2014-2018 yillari
icin yapilan tim basvurular gozden gecirilmistir. Es-
lesen ve eslesmeyen basvuru sahipleri dlizeltiimemis
ve dizeltilmis bir analizle karsilagtiriimistir. Eslesme
sonuglari 388 (%94) aday i¢in mevcuttu. Kabul alan
basvuru sahipleri, merkezinde g¢ocuk cerrahisi uz-
manhgi olan programlarda egitim almakta idi (%64’e
karsi %28) ve arastirmaya ayrilmis slreleri (%55’e
karsi %21; timu p<0.01) daha fazla idi. Kabul alan
basvuru sahiplerinin toplam yayin sayisi daha fazlay-
di (ortanca: 12’ye 7, p<0.01) ve daha ylksek ABSITE
(American Board of Surgery In Training Examination)
skorlarina (ortanca: 64. karsin 59. persantil, p<0.01)
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sahipti. Birden fazla programda egitim almak kabul
sansini olumsuz etkilemistir (p<0.01). Basvuru sahibi
basina ortalama yayin sayisi, calisma siresi boyunca
7’den 11’e yiikselmistir (p<0.01). Cocuk cerrahisi uz-
manlik egitimine kabul olasihgi, uzmanlik egitiminin
devam ettigi merkezde ¢ocuk cerrahisi uzmanhginin
varligl, egitim sirasinda tahsis edilmis arastirma si-
resi, ABSITE puanlari ve yayin sayist ile iliskiliydi.

Yorumumuz: Bu calismada, ABD’de Cocuk Cerrahisi
uzmanlk egitimine kabul oraninin ortalama olarak
%51 oldugu da goriilmektedir. Bu oran oldukga dii-
suktlr ve bu da Cocuk Cerrahisi bransina tlkede ne
kadar deger verildigini gostermektedir. Ozellikle son
dénemdeki TUS taban puan siralamasindaki yerimiz
distnilduginde aradaki ugurum daha da igimizi
acitmakta ve bir seyler yapma zamaninin geldigini
gostermektedir. Ayni zamanda ABD’de genel cerrahi
asistanlk egitimi alan adaylarin ortalama yayin sa-
yilari ve arastirmaya ayrilmis siirelerine bakildiginda
da imrenmemek elde degildir.

Manual detorsion in testicular torsion: 5 years of
experience at a single center

Vasconcelos-Castro S ve ark. Journal of Pediat-
ric Surgery (e-Pub), https://doi.org/10.1016/].
jpedsurg.2020.02.026

Testis torsiyonu cocukluk ¢aginda akut skrotumun en
yaygin nedenlerinden biridir. Bu ¢calismada, ameliyat
oncesi manuel detorsiyonun testis torsiyonunun te-
davisindeki rolii degerlendirilmistir. Manuel detorsi-
yon cerrahin tercihi ile denenmistir ve belli kriterler
belirlenmemistir. Basarili manuel detorsiyon, islem
sonrasi normal renkli Doppler ultrason ile agrinin
tam gecmesi olarak tanimlanmistir. islem yapilan
veya yapilmayan tiim hastalara cerrahi eksplorasyon
yapilmistir. Analiz edilen hasta verileri: yas, agri su-
resi, manuel detorsiyon girisimi, manuel detorsiyon
sonrasi agrinin hafiflemesi, renkli Doppler ultrason
sonuglari, cerrahi bulgular ve sonuglari seklinde de-
gerlendirilmistir. Calismaya 122 hasta dahil edilmis-
tir. Hastalarin %48’ine (58/122) manuel detorsiyon
girisiminde bulunulmustur. Manuel detorsiyon has-
talarin %26’inda (15/58) basarili olmustur. Basarisiz
olanlarda cerrahi sirasinda %27.5 (16/58) oranda
rezidi torsiyon saptanmis; geri kalan 27 hastada ise

eksplorasyon sirasinda kord torsiyonu yoktu. Basari-
I manuel detorsiyon olgularinin lgcte birinde (5/15)
elektif orkidopeksi yapilmistir. Basarisiz manuel de-
torsiyon sonrasi gonadal kayip orani %9(5/58) olarak
bulunmustur. Yazarlar manuel detorsiyonun basit,
hemen kullanilabilir ve testis kurtarmasina olanak
verir bir uygulama oldugunu iddia etmektedir.

Yorumumuz: Bu uygulamanin 6n sonuglari umut ve-
rici gorinmekle birlikte ¢cok agrili oldugu asikar olan
bu yontemin uygulanabilirligi tartismaya aciktir.
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The technique of cutaneous neurectomy for anteri-
or cutaneous nerve entrapment syndrome
Mooney D. Journal of Pediatric Surgery (e-Pub),
https://doi.org/10.1016/].jpedsurg.2020.02.013

Anterior kutanoz sinir sikismasi sendromu veya AC-
NES, cocuklarda nispeten yaygin ancak nadiren kabul
goren kronik karin agrisinin bir nedenidir. Sawash ve
arkadaslari kronik karin agrisi nedeniyle poliklinigi-
ne basvuran 8 ¢ocuktan 1’inde ACNES bulundugunu
bildirmistir. Baslica semptomlar kronik ve ani baslan-
gich siddetli karin agrisi ve karin agrisinin aktivite ile
artmasidir. Muayenede agri anterior kutanoz sinir-
lerinin trasesine lokalizedir. ACNES igin ilk kutandz
nérektomi 2012 yilinda Boston Cocuk Hastanesinde
gerceklestirilmistir. Bugline kadar ABD’de yaklasik 60
cocuga 70 nérektomi yapilmistir. Yazarlarin yaklagimi
tani almis hastalara iki kez USG esliginde lokal anes-
tetik enjeksiyonu yapildiktan sonra fayda saglana-
mayanlara cerrahi nérektomi yapmaktr.

Yorumumuz: Bu nispeten yeni tanimlanmaya bas-
lanmis sendromu belki de bircogumuzun Acil Servis-
te degerlendirip “kas zorlanmas!” veya “gaz agrisi”
olarak degerlendirmis olma ihtimali hi¢ de distk de-
gildir. Bu galismanin tam metnini okuyup cerrahi tek-
nige gdz atmanin faydasi oldugunu diisiinmekteyiz.
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Histopathologic examination of resected nerves
from children with anterior cutaneous nerve ent-
rapment syndrome: clues for pathogenesis?
Markus J ve ark. Journal of Pediatric Surgery (e-Pub),
https://doi.org/10.1016/].jpedsurg.2020.01.060

Anterior kutanoz sinir sikismasi sendromu (ACNES),
cocuk popllasyonunda kronik karin agrisinin olasi
bir nedeni olarak tanimlanmistir. Bununla birlikte,
ACNES’in kesin patofizyolojisi bilinmemektedir. in-
terkostal sinirlerin kutandz sinir dallarinin sikismasi
veya traksiyonundan kaynaklanabilecegi veya bir
enfeksiyonun sonucu olabilecegi duslinilmektedir.
Bu calismada yedi pediatrik hastaya ACNES icin no-
rektomi uygulanmis ve tiim o6rnekler, herhangi bir
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enfeksiyon, enflamasyon veya kompresyon belirtisi
olup olmadigini degerlendirmek icin immunohisto-
kimyasal boyama dahil olmak (izere histopatolojik
degerlendirme igin gonderilmistir. Tim histopatolo-
jik 6rneklerde nonspesifik sinir dejenerasyonu sap-
tanmistir. immiinohistokimyasal degerlendirme, 6r-
neklerde birka¢g CD68 pozitif makrofaj bulundugunu
ve yedi 6rnekten dordiinde (%57) birkac adet CD3
pozitif T hiicresinin varligini géstermis, ancak bu bul-
gular enflamasyon veya enfeksiyon igin yeterli kanit
olarak degerlendirilmemistir. Yazarlar bu sonuglara
dayanarak ACNES’in enflamasyon/enfeksiyon yerine
sinirlerin sikismasindan kaynaklandigi hipotezini sa-
vunmaktadir.

Cocuk iirolojisi makalelerini derleyen ve yorumlayan:
Sibel Tiryaki
Gaziantep Cengiz Gékgek Kadin-Dogum ve Cocuk Hastaliklari Hastanesi, Gaziantep

Periconceptional exposure to air pollution and con-
genital hypospadias among full-term infants

Huang CC, Pan SC, Chen BY, Guo YL. Environmen-
tal Research, 2020;183,109151. DOI: https.//doi.
org/10.1016/j.envres.2020.109151

Hipospadias gelisimine etki eden genetik faktorlerin
yani sira gevresel faktorler de oldugu uzun siredir
tartisiimaktadir. Hava kirliliginin hipospadias siklig
Gzerine etkisine dair birbiriyle karsit gortsli az sayi-
da calisma bulunmaktadir. Yazarlar, 2006-2014 yillari
arasinda Tayvan’da dogum ve konsepsiyon dncesi 3
ay ile sonrasi 6 ay arasindaki hava kirleticileri kayitla-
rini incelemislerdir. Bildirilmis 200 hipospadias olgu-
suna karsi 2000 saglikli yenidogani 6rneklendirerek
bir vaka-kontrol ¢alismasi yapmislardir. Konsepsiyon
sonrasi ilk (¢ ayda maruz kalinan hava kirleticilerinin
hipospadias sikhgiyla iligkili oldugunu goéstermisler-
dir.

Yorum: Cevre kirliliginin sebep oldugu endokrin bo-
zucularin etkisiyle hipospadias sikhiginin artmakta
oldugu uzun suredir tartisilan bir konudur. Yazarlar
maruz kalinan cevre kirliligini objektif olarak deger-
lendirecek bir yontemle bu konudaki verilere katki
saglamiglardir.
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Gender identity and sexuality in an online sample of
intersex-identified individuals: a descriptive study
Jacobson R, Joel D. Psychology & Sexuality, 2020 (ya-
yin asamasinda) DOI: https://doi.org/10.1080/1941
9899.2019.1711447

Cinsiyet gelisim bozukluklarinda cinsel kimlik ve
cinsellik sikhkla tartisilan bir konudur. Bu galismada
internet ortaminda ¢esitli ¢evrimici forumlar kulla-
nilarak ve yazarlarin facebook sayfalari lzerinden
interseks bireylere ulasiimis, cinsel kimlik ve cinsellik
tizerine veri elde edilmeye calisiimistir. Olgek olarak
Multi-gender Identity Questionnaire (Multi-GIQ) ve
bir cinsellik 6lgegi kullanilmigtir. Yazarlar galismayi
cevrimici yaparak hastaneye basvurmayi ya da has-
tane ortaminda boylesi bir 6lcegi doldurmayi red-
dedecek, dolayisiyla mevcut diger calismalarin kap-
sami disinda kalmis bireylere de ulastiklarini ifade
etmislerdir. Calismaya toplam 107 olgu katilmis olup
ortanca yas 44’tir. Calismaya katilanlarin %75’i bi-
yutuldikleri cinsiyetten farkl hissettigini, %92’si ho-
moseksiel cinsel yonelim ifade etmistir, Multi-GIQ
incelendiginde cinsel kimlik konusunda kadin-erkek
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arasinda genis bir spektrumda dagilmis olduklari go-
rilmustdr. Cinsel kimlikle cinsellik arasinda iliski bu-
lunamamistr.

Yorum: Yazarlarin da ifade ettigi gibi calismanin has-
tane ortami disinda, ¢evrimigi olarak yapilmasi olasi-
likla 6nceki galismalardan farkli veri elde etmelerini
saglamistir. Calismanin sonuglari cinsiyet gelisim bo-
zukluklarinda girisimlerin planlanmasi ve uzun doé-
nem takibi agisindan dikkat gekicidir. Yaziyla ilgili bir
diger dikkat gekici husus ise cinsiyet gelisim bozuk-
luklarini tanimlamak igin gliniimiizde saglk profesyo-
nellerinden ziyade aktivistler tarafindan tercih edilen
interseks ifadesinin kullaniimasidir.

Endoscopic assisted robotic pyelolithotomy: A viab-
le treatment option for complex pediatric nephro-
lithiasis

Roth JD, Gargollo PC, DaJusta DG, Lindgren BW, Noh
PH, Rensing AJ, ... & Alliance PUM. Journal of Pedi-
atric Urology, 2019 (yayin asamasinda) DOI: https://
doi.org/10.1016/].jpurol.2019.12.007

Bu calismada bes merkezin 8 yil stiresince yaptigi en-
doskopi yardimli robotik piyelolitotomi ameliyatlari-
nin sonuglari incelenmistir. islem piyelotomi sonrasi
robotik kollarla tasa ulasilamadiginda bukdlebilir en-
doskop robotik cerrahi portlarindan birinden (¢ogun-
lukla umbilikus) yonlendirilerek gerceklestirilmistir. 2
mm’den daha biylk kalinti tasi olan olgulara ikincil
girisim uygulanmistir. Toplam 26 olguya uygulanmis
olup islem sonrasi hastalarin %70’inde tassizlik sag-
lanmis, ikincil girisimlerle bu oran %96’a ulasmistir.
Cerrahi sonrasi komplikasyon iki olguda (JJ kateterin
mesaneye ulasmamasi ve Urosepsis), tas tekrari (or-
tanca 1 yil izlem siiresince) hastalarin %18’inde goz-
lenmistir. Yazarlar, anatomisi diger girisimlere uygun
olmayan ve piyeloplasti gibi es zamanli cerrahi uygu-
lanacak olgulara endoskopi yardimli robotik piyeloli-

totomi 6nermislerdir.

Yorum: Cocuklarda tasa yonelik girisimlerin bircok
kisitlamasi bulunmaktadir. Hastaya 6zel cerrahi plan-
lamak ve farkli ydntemlere hakimiyet basariyi arttir-
maktadir.
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Complete primary repair of bladder exstrophy: A
systematic review

Ring JD, Pathak P, Delfino KR, Dynda DI, & Mathews RI.
Journal of Pediatric Urology, 2020 (yayin asamasinda)
DOI: https://doi.org/10.1016/j.jpurol.2020.01.004

Mesane ekstrofisinde tek evreli komplet onarim so-
nuglarini ortaya koyma amacgh bu derlemede veri
tabani olarak PUBMED kullaniimig, 1989-2016 vyil-
lari arasinda toplam 78 makale bulunmus, eleme-
ler sonrasi uzun dénem sonuglari iceren 11 makale
degerlendirmeye alinmistir. Veriler 10 merkeze ait
olup toplam 236 hastanin verileri degerlendirilmistir.
Cerrahi sonrasi komplikasyon 63 hastada gozlenmis,
¢ogu mindr olarak bildirilmistir. Sekiz hastaya ilk cer-
rahi sirasinda es zamanli mesane augmentasyonu uy-
gulanmistir. ikincil cerrahi 61 hastada vezikoiireteral
refli, 11 hastada hipospadias, 50 hastada inkonti-
nans igin gerekmistir. Kontinans durumu her galisma-
da belirtilmemis olup 34 hastanin istemli iseyebildigi
bildirilmistir. Yazarlar sonuglari tek evreli cerrahi ola-
rak isimlendirilse de mesane ekstrofisinde komplet
onarim sonrasl ¢cogunlukla ikincil cerrahilere gereksi-
nim duyuldugu seklinde yorumlamislardir.

Yorum: Cerrahi yontemdeki gelismelere ragmen mesa-
ne ekstrofisinde hem Ust Uriner sistemi korumak hem
de kontinansi saglamak halen zorlu ve uzun bir sireci
gerektirmektedir. Bu nadir hastaligin sagaltiminin az
sayida deneyimli merkez tarafindan gerceklestirilmesi
agisindan vurgulayici oldugu disunilmustir.
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