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Sirnga lipektomi ameliyatlarinda ézel kantil sistemleri ve bu kantil sistemlerine uyan
ozel ve farkl simngalar kullamlmaktadir. Plastikten imal edilen bu 6zel siringalar, bir kez
kullamldiklarindan dolayr maliyetleri standart sinngalara gére oldukea yiiksektir.
Gelistirdigimiz standart plastik sinnga kullarurmm saglayan lipektomi kanil adaptori iki
parcadan olusmaktadir. Birinci parca plastik sinnga baglanti somunu, ikinci parga
kantiléi birinci parcaya birlestirmeyi saglayan baglant: sistemidir. Plastik sinnga baglant:
somunu konik yivli sistem oldugundan dolayl, her cesit ve hacimdeki plastik sirmgaya
takilabilmektedir. Farkh kahnhklardaki kantller de kolayhkla sokete tespit edi-
lebilmektedir.

Gelistirdigimiz kantil adaptérii lipektomi ameliyatlaninda kullamushidir ve ameliyat ma-
liyetini azaltmaktadir.

Anahtar kelimeler: Lipelctomi, stninga lipoplasti, kanitil, adaptér

A New Lipectomy Cannula Adaptor Acquiring the Use of Standard Plastic Syringes
In lipectomy operations with syringes, special cannula systems and special and different
syringes which comply with those cannula systems are used. The cost of those special
syringes, which are made of plastic, is rather higher than that of standard syringes as
they can only be used few times.

The cannula adaptor that we have developed,which acquires the use of standard plastic
syringes, consist of two pieces. The first piece is the nut for connecting the plastic syringe
and the second piece is the system that is used to connect the cannula to the first piece.
As the plastic syringe connection nut is a grooved conical system, it can be connected to
plastic syringes of all kind and volume. Cannula of all kinds of thickness can also be
easily fixed to the socket.

The cannula adaptor that we have developed is practical for lipectomy operations and
reduces operation costs.

Key words: Lipectomy, syringe lipoplasty, cannula adaptor

GIRIS

Emilerek yapilan lipektomiler ile viicut

Lipektomi ameliyatlarinda baslica iki tip
kanil sistemi kullanilmaktadir. Birincisi mo-

sekil bozukluklan diizeltilmektell), lipom ve
instline bagli adipoz doku aspirasyonu(?, he-
matom ve nekrotik yag dokusu bosaltilmasi
3), aksiller hiperhidrosis®, jinekomasti te-
davisi®, fleplerin fazla yag dokusundan
arndinlmasi®7)  islemleri uygulanabilmek-
tedir. Aynica abdominoplasti®), mammo-
plasti®, ritidektomi(!?), ve ekstremitelerin
lenfodem1D) ameliyatlarinda yardime: teknik
olarak kullanilmaktadir{12),
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torlu aspiratére baglanan lipektomi kanil
sistemi, ikincisi siringaya baglanan lipektomi
kantil sistemidir.

Sirmga lipektomi ameliyatlannda temel
olarak 1i¢ tip smmnga kaniil sistemi kul-
Bunlar; Tulip, Fournier ve
Her bir
imal

lanilmaktadir.
Karman kaniil sistemleridir{!3-14),
kaniil sisteminde kullanilmak tizere
edilmis cok fazla cesitlilikte kantil vardir
(1518} Bu kaniil sistemlerinin hepsinin
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sirnga baglanti sistemleri ve/veya sirngalari
farkli ve ozeldir(17-18). Cogunlukla plastikten
imal edilen, bir kez kullanilabilen, disposabl
olan bu simngalar kullanilan kantl sis-
temlerine uygun imal edilmis olduklarindan
dolay1, maliyetleri standart sirngalara gore
oldukca yuksektir.

Bu yazida, her hacimde standart plastik
sirnga kullammim saglayan yeni bir kantl
adaptér sistemi agiklanmaktadir.

Alet:

Bahsedilen kanul adaptdér sistemi, iki
parcadan olusmaktadir. Birinci parca plastik
sirnga baglanti somunu, ikinci parg¢a kanila
birinci parcaya birlestirneyi saglayan baglanti
sistemidir (Resim 1).

Plastik siringa baglantisi, somun igerisine
konik yerlesimli olacak sekilde agimug yiv
sistemi ile olmaktadir. Somun icerisinde bu-
lunan yivler sayesinde elle déndurtlerek vi-
dalama hareketi ile plastik sinngamn ucuna

luklar acarak ilerlemekte ve sabitlesmektedir
(Resim 2).

Plastik siinga baglanti parcasmin diger
(distal) ucunda kanuliin yerlesecegi kaniil
soketi vardir. Kanfil bu sokete oturtulduktan
sonra, ikinci somun parcast kilitlemeli -vidal
sistem ile kaniilii sokete tespit etmektedir
(Resim 3). )

Plastik sirmga baglanti somunu konik yivli
sistem oldugundan dolayi, her cesit ve ha-
cimdeki plastik singaya takilabilmek-tedir.
Farkl kalinliklardaki kantillerde kolaylikla so-
kete tespit edilebilmektedirler (Resim 4),

Teknik:

Kantil adaptérii 5, 10, 20 ve 50 cc'lik her
cesit plastik sirngaya kolayhkla takila-
bilmekte ve istenilen boy ve kalinhktaki
kantller kullamlabilmektedir. Tek bir kaniil
adaptérii ile her cesit plastik sirnga ve
kantlit cesitli kombinasyonlarda kullanmak
mumkandiir.

Resim 1. Yeni lipektomi kanul adaptorii (parcalan birlestirilmis olarak)
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Resim 3. Yeni lipektomi kaniil adaptsra (sminga ve kantl takilmis olarak)
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Resim 4. Yeni kantil adaptorii ve takilabilecek cesitli kaniiller

tandart plastik bir sirngaya kantl adaptéra
ve kanil talaldiktan sonra, kantl lipektomi
yapilacak vucut bolgesine sokulmaktadir.
Kaniil, adaptor ve singadan olusan sistem,
el ile sirmgadan tutularak kumanda edil-
mektedir. Kantil tamamen lipektomi uy-
gulanan bolge icerisine sokulabil-mektedir.
Kaniil adaptérii doku igerisine girmemektedir
(Resim 5, Resim 6).

Kaniil degistirilmek istenildiginde kantl
soketi somunu gevsetilerek takili olan kanul
cikartilir. Kullanilmak istenilen kantl sokete
yerlestirilir ve somun sikistirilarak kantil
takilmis olur. Plastik siringa baglanti so-
munu gevsetilmez, aym sirnga ile yapilan
isleme devam edilir.

Adaptér birbirinden ayrilabilen iki parca
seklinde imal edildiginden dolay1, ameliyat
tamamlandiktan sonra, adaptérii olusturan
parcalar ayrilarak igerisinde doku ve kan
artifi kalmayacak sekilde kolaylikla yikana-
bilir ve steril edilebilir.

TARTISMA

Bahsedilen plastik singa kantl adaptéra
kaniillerin  standart plastik  sinngalara
takilabilmesini saglamaktadir. Diger sis-

temlerde ise o6zel sinngalar veya her bir farkh
kanul icin, farkli 6zel siringa baglanti sis-
temleri gerektirmekte ve standart plastik
singalara gére maliyet ylksek olmaktadir.
Aciklanan adaptér sisteminde ise tek bir
adaptor ile her ¢ap ve uzunluktaki kantiller,
standart siringalara adapte edilebildiginden
dolay: maliyet diistik olmaktadir.

Siringa lipektomi  ameliyatlarinda cam
siringalarda kullanilabilirse de, bunlarn dis-
posabl olmamalari ve kirilma risklerinden
dolay1, plastik ve disposabl singalar tercih
edilmektedir(19).

Adaptérun; kilitlemeli sistem ile kantile,
yivli sistem ile singaya ¢ok siki tespitli
olmasmdan dolay1 sirnga, lipektomi yapilir-
ken ileri-geri hareket ettirilirken adaptor
kantilden ve siringadan ayrilmamaktadir.

115



Dr. A.Sakir ORBAY. Dr. O. Ata UYSAL O.M.U. Tip Dergisi Cilt: 14 No.2

Resim 5. Yeni kantil adaptérti ile sinnga lipektomi

Kantillerin sinngadan ayrilmamasini sagla-
yan kilitli sinngalar meveuttur!®). Ancak bu
sirmgalar  kiigiitk  hacimlidir{1920),  Kaniil
adaptér sistemi her gesit ve hacimde standart
plastik siringa ile kullanilabilmektedir.

Adaptér ayrilabilir parcalardan olustu-
gundan dolay1, yikanmasi ve doku artikla-
rindan arindirilmas kolaydir. Adaptér ile kul-
lanmilan kantllerin ayrica siringaya tespit edil-
melerini saglayan sistemleri yoktur. Sadece
diiz boru seklinde olmalar dolayis1 ile
kantillerinde yikanmas: ve doku artiklarin-
dan arndimlmalan kolay ve emniyetlidir. Bu
konu ile ilgili bir bildiride, kendinden bag-
lant1 sistemli veya sapll kantillerde, yikan-
diktan sonra iglerinde doku artiklarn kaldi-
gmndan bahsedilmektedir. Aymi bildiride ka-
ntllerin imal edilirken tamamen diiz, girinti
ve cikintisiz imal edilmelerinin bu sorunu or-
Resim 6. Yeni kantil adaptorii ile llep defalling tadan kaldirabilecegi belirtilmistir(21),
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SONUC

Gelistirdigimiz kaniil adaptériini siringa
lipoplasti ameliyatlarinda kullanmaktayiz. Bu
adaptor sayesinde 6zel tip plastik siringa ih-
tiyaci olmamakta ve lipektomi ameliyatlarini
standart plastik sinngalar kullanarak yap-
maktayiz.

Standart plastik sirnga kullanimini sag-
layan kantil adaptért, lipektomi ameliyat-
larinda kullamshdir ve ameliyat maliyetini
azaltmaktadir.
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TESEKKUR

Kaniil Adaptérii Bahadurlar Tibbi Aletler Sanayi ve Ti-
caret Ltd. Sti. (Samsun-Tirkiye)nde yapidmustr. Kaniil
adaptériiniin yapurunda géstermis olduldar yardunlar-
dan dolayt eseklciir ederiz.

117








