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Özet 

Perkütan nefrolitotomi (PCNL) böbrek taşlarının tedavisinde yaygın olarak kullanılmaktadır. Teknolojinin 
gelişimine paralel olarak PCNL ameliyatında kullanılan araç ve gereçlerin gelişmesi, PCNL işleminin 
güvenirliliğini ve etkinliğini arttırmaktadır. Bu derlemede PCNL ameliyatında kullanılan araç ve gereçlerin 
literatür eşliğinde  analizi yapılmıştır. 

Anahtar kelimeler: Perkütan nefrolitotomi, taş kırıcılar, taş manipülasyon aletleri 

İlk kez 1976 yılında tanımlanan  Perkütan 
nefrolitotomi (PCNL), büyük, kompleks veya 
birden fazla böbrek taşı olan hastaların 
tedavisinde yaygın olarak kullanılan etkin bir 
tedavi seçeneğidir (1,2). PCNL açık cerrahiye 
göre daha az morbidite ve komplikasyon oranları 
ile böbrek taşlarının tedavisinde daha çok tercih 
edilmektedir (2). Teknolojinin gelişimine paralel 
olarak PCNL ameliyatında kullanılan araç ve 
gereçlerin gelişmesi PCNL işleminin 
güvenirliliğini ve etkinliğini arttırmaktadır (3). 
Bu derlemede PCNL ameliyatında kullanılan araç 
ve gereçlerin literatür eşliğinde  analizi 
yapılmıştır.  

İntrakorporeal Litotriptörler 
Ultrasonik ve pnömotik litotriptörler  yüksek 

başarı oranları ve minimal doku  etkileri ile 
perkütan litotripsi işleminde en sık kullanılan 
araçlardandır (4). Mekanik enerjiyi prob ucunda 
akustik enerjiye dönüştüren ultrasonik 
litotriptörler ilk olarak mesane taşlarının 
tedavisinde kullanılmıştır (5).  Ultrasonik 
litotriptörlerde teknolojik  gelişmeler  2007 yılına  
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kadar çok az olmasına rağmen, 2007 yılında ikili 
ultrasonik litotriptörlerin üretilmesiyle büyük 
ilerleme kaydetmiştir. CyberWand (Şekil 1) and 
LithoClast Master (Şekil 2) cihazlarının 
karşılaştırıldığı invitro bir çalışmada CyberWand 
cihazının LithoClast Master cihazına oranla 
neredeyse iki kat daha hızlı  taş penetrasyon 
zamanına sahip olduğu bulunmuştur (6). Soucy 
ve arkadaşları yaptıkları bir çalışmada  
intrakorporeal litotripsi sırasında mesleki gürültü 
maruziyetini ölçmek için  bir dijital ses ölçme 
aleti kullandılar. CyberWand cihazının ortalama 
93dB ses seviyesi ile Olympus LUS-2 ultrasonik 
litotriptör (65 dB) ve  holmiyum lazerden (60 dB) 
anlamlı oranda yüksek olduğunu tespit ettiler (7). 
Genel olarak CyberWand cihazının diğer 
cihazlara göre daha iyi sonuçlar verdiği 
görülmektedir.  
 

 
Şekil 1. CyberWand İkili Ultrasonik Litotriptör 
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 Şekil 2. Swiss LithoClast Master ultrason. 

Taş Kırıcılar 
Pnömotik litotripsi teknolojisinde taşların 

kırılması için balistik prob kullanmaktadır. Taşı 
kırmak için prob hava sıkıştırma tankına bağlanır. 
Taşların kırıldıktan sonra manuel olarak toplama 
zorunluluğu olması kullanımını kısıtlamaktadır. 
Cook LMA Stonebreaker, yüksek basınçlı 
karbondioksit gazı ile çalışan hafif ve taşınabilir 
bir pnömotik  litotriptördür (Şekil 3).  Rane ve 
arkadaşları yaptıkları çok merkezli bir çalışmada 

102 taş hastasında  Stonebreaker kullandılar. 
Bunlardan 49 hastaya PCNL, 48 hastaya 
üreteroskopi ve 5 hastaya sistolitolapaksi 
uygulandı. PCNL uygulanan 33 hastada geyik 
boynuzu taş ve 16 hastada renal pelvis taşları 
vardı. Ortalama taş boyutu 2,8 (1,8-4,8) cm olan 
hastalardan 6 hastaya çoklu akses yapılmış. Bu 
hastaların hepsinde tatminkar biçimde taşlar 
kırılmış ve minimal üretelyal travma ve direk 
üriner sistem grafisinde taşsızlık oranlarının 
%100 olduğu bildirilmiştir. Genel olarak   
Stonebreaker perkütan litotripsinin güvenli, etkili 
ve hafif olması gibi birçok faydalı özelliği 
mevcuttur (8). Diğer pnömotik litotriptörler gibi 
taş parçalarını emme özelliği olmaması ve 
taşların manuel olarak temizlenmesi zorunluluğu, 
kullanımını kısıtlayan en önemli 
dezavantajlarıdır.   

LithoClast Select ve  Master modelleri 
LithoPUMP (Şekil 4) cihazını içermektedir. 
Standart ultrasonik litotripside emme basıncı 
irrigasyon akışını aştığında görme bozulması, 
mukozal kanamalar ve probun aşırı ısınmasına 
neden olabilmektedir. LithoPUMP cihazı görmeyi 
arttırmak ve ultrasonik probun aşırı ısınmasını 
azaltmak amaçlı tasarlanmıştır.  

 

       
 Şekil 3. Cook LMA StoneBreaker.                                        Şekil 4. Swiss LithoPump 
  

 
Şekil 5. Invisio Smith Dijital Perkütan Nefroskop. 

Dijital Rijit Nefroskoplar 
PCNL işleminde kalisiyel sistem ve renal 

pelvisi görmek büyük önem taşımaktadır. Storz 
marka rijit nefroskop bu amaçla kullanılan ilk 
araçlardan biri olup ilk kez 1965 yılında piyasaya 
sürülmüştür (9). Olympus Invisio  Smith dijital 
nefroskop (Şekil 5), digital kamera ve ışık 
kaynağının entegre olduğu, tak çalıştır 
özelliğinde yeni nesil endoskoplardandır (10).  
Genel olarak bakıldığında yeni nesil dijital 
nefroskoplar daha yüksek görüntü çözünürlüğü , 
daha hafif ve ergonomik tasarımları ile PCNL 
işleminin başarısını arttırmaktadır.  
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Taş Manipülasyon Aletleri 
Taşların kırılması esnasında her zaman taşların 

bir miktar retropulsiyonu muhtemeldir. 
Accordion Stone Management cihazı (Şekil 6) 
taşların retropulsiyonunu önlemek için 
tasarlanmıştır. Bu cihazın en önemli etkinliği, 
üreteroskopik litotripside tarif edilmiştir (11). 
Wosnitzer ve arkadaşları retrospektif olarak 
PCNL işleminde Accordion Stone Management 
cihazının etkinliğini incelemişler ve Accordion 
Stone Management cihazının taş parçalarının alt 
üretere göçünü engellemede etkin olduğunu 
belirtmişlerdir (12).  

Cook Perc N-Circle (Şekil 7)  PCNL işleminde 
taş fragmanlarının temizlenmesi için özel 
tasarlanmış bir baskettir. Bu aletin tasarımı,  
oluşabilecek travma ve mukazal hasarı en aza 
indirmek ve net bir çalışma alanı sağlanması için 
özel olarak tasarlanmıştır. Hoffman  ve 
arkadaşları yaptıkları çalışmada Cook Perc N-
Circle cihazının taş parçalarını çıkarmada etkili 
olduğunu belirtmişlerdir (13).  
 

 
Şekil 6. Accordion Stone Management cihazı. 
 

 
Şekil 7. Cook Perc N-Circle 
 

Sonuç olarak PCNL işleminde  taş kırıcıların, 
taş manipülasyon aletlerinin, fiber optik ve ışık 
sistemlerinin gelişmesine paralel olarak 

komplikasyon oranı azalmakta, buna karşın başarı 
oranı ise artmaktadır.  

The analysis of surgical materials used in 
percutaneous nefrolithotomy surgery  

Abstract 

Percutaneous nephrolithotomy (PCNL) has been 
widely used in the treatment of kidney stones. PCNL 
in parallel with developments in technology, the 
development of tools and equipment used in surgery, 
increase the safety and efficacy of PCNL procedure. 
In this review, PCNL surgery tools and equipment 
used in the literature are analyzed. 
Key words: Percutaneous nephrolithotomy, stone 
lithotripters, stone manipulation tools 
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