Ureteroskopi ile Lazer Tas Cerrahisi

Ureteroskopi uzun ince ve yari-sert bir teleskopun mesanenin icinden

y-( Ust idrar yollarina génderildigi bir yontemdir. Aletin capi yaklasik 3mm
15 / olup Ureterin alt ve gerekirse Ust yarisinin géruntilenmesini saglar.
\ ~) ~ Alet tGzerindeki kuglk ¢alisma kanallari yardimiyla mikrosepetler ve
v/ lazer kablolari (0.3 mm cap) taslari parcalamak ve vicuttan ¢ikarmak
icin génderilir. Bu ydontem genellikle Greterdeki taglar igin kullanilir,

bdbrekteki taglar tedavi etmek icin genellikle esnek treteroskopi
kullaniimaktadir. (Bébrekteki taslarin tedavisi icin esnek treteroskopi

o Ureterde Tas bilgilendirme kagidini okuyunuz).
¢ \ Y * Herhangi bir kesi uygulamadan uretral agikligi (dogal idrar yolu) giris
v v noktasi olarak kullanarak tas tedavisi imkani saglar
b\ g * Yiiksek bagari orani olan bir tekniktir (98% Ustiinde)
Rijit Ureteroskop
%o * Tek glnlik operasyon seklinde yapilmaktadir.
-~
* .
(/ * Taglar ayni ayda hem Holmium lazer sayesinde ¢abuk ve guvenli bir

sekilde kiriimakta; hem de mikro tas sepetleri ile kolayca digari
cikariimaktadir.

Ureteroskopi islemi sedasyon veya genel anestezi altinda uygulanacag: icin, tedavi éncesi 6 saat yeme-icme (su
da dahil olmak tzere) kesilmelidir.Herhangi baska bir hastalik nedeniyle diizenli kullanilan ilaglar sadece bir
yudum su ile alinabilir, bu duruma istisna olarak kan sulandirici ajanlar (warfarin, aspirin, clopidogrel v.b.)
alinmamalidir. Bu gibi ilaglarin islemden 7 glin dnce alimi durdurulmahdir.

» Tum iligkili gortntuler filmler, tomografi ya da ultrason gibi
* DUzenli kullandiginiz ilaglar

Cerrahiden 6nce sizden ayrintili tibbi gegmis Oykisu alacak olan anestezi uzmani ile konusursunuz. Bu kisi siz
genel anestezi altindayken sizin giivenliginizden sorumludur. islem genellikle 30-40 dakika siirer ve bobregin
bosaltim kanalina (lireter) teleskop (Ureteroskop) yardimiyla girilerek Holmium lazerle tas kirlir viicut disina
cikarilir. Islem sonrasi cikarilan taslar size teslim edilir ve gerekirse kimyasal analiz igin laboratuvara yénlendirilir.
Bdbregin bosaltiminin saglanmasi ve nazik treter dokusunun iz kalmadan iyilesmesinden emin olmak igin gegici
bir stent- Double J stent (J Uglu Tip) kisa bir streligine (en fazla 2 hafta) takil kalabilir.

Bu ydntem genel olarak gok giivenli bir operasyondur. Ozgill riskleri (ireterdeki asiri darliklar ve kivrimlar
nedeniyle tasa ulasamama, enfeksiyon, hafif kanama, idrarda yanma ve gok nadiren Ureterin zedelenmesi olarak
sayilabilir.

Operasyon sonrasinda hafif agri, sik idrara ¢ikma istegi ve idrarda az miktarda kan gérmek normaldir. Bu
ilerleyen giinlerde diizelecektir. Bazen tasin bulundugu yerde (6zellikle Ureterin ayni yerinde uzun sureli kalan
taslarda) Ureterde sislige neden olabilecek operasyonlar sonrasinda gegici Uriner stent takilabilir. Double J stente
bagl gegici belirtiler gériilebilir. (idrar yolu stenti bilgilendirme kagidina bakiniz).

Operasyon sonrasinda gerekli izliem dizenlemeleri konusunda bilgilendirileceksiniz. 5 glin boyunca oral
antibiyotik recetesi verilecektir. Ginde en az 8 bardak su icmeniz gereklidir (2.5-3 L).

Agr olmasi halinde Merkezimiz tarafindan dizenlenen basit analjezikler agri kesici olarak yeterlidir.

Genel anestezi maddesi verilecegi icin 24 saat boyunca arag¢ kullanamazsiniz.



