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Giris: Fonksiyonel alanlara komsu tumoérlerin cerrahisinde amag, maksimum guvenli rezeksiyon saglarken mo-
tor, konusma ve duyusal islevleri korumaktir. Uyanik kraniotomi, intraoperatif kortikal stimulasyon ve hasta ile
iletisim araciligiyla fonksiyonel haritalamaya imkan taniyan degerli bir ydntemdir.

Gereg ve Yontem: 2022-2025 yillari arasinda 13 hasta uyanik kraniotomi ile opere edildi. Hastalarin yas, cinsiyet,
tumor lokalizasyonu, histopatolojik tanisi ve preoperatif ndrolojik durumlari kaydedildi. Cerrahi sirasinda korti-
kal stimUlasyon ile motor ve dil alanlari belirlendi. Rezeksiyon orani, postoperatif 24 saatlik MR ile hesaplandi.
Postoperatif erken ve gec donem norolojik bulgular ile fonksiyonel durumlar incelendi.

Bulgular: Olgularin ortalama yasi 46,7 yil idi (6 erkek, 7 kadin). TUmoarlerin %50'si frontal, %21'i temporal, %14'U
parietal, %14'U insular lokalizasyonluydu. Ortalama rezeksiyon orani %93 idi. Postoperatif erken donemde 2 has-
tada gegcici afazi, 2 hastada motor defisit gelisti. Altinci ayda yalnizca 1 hastada kalici afazi ve 1 hastada motor
defisit kaldi. Hastalarin %82'si gunlUk yasam aktivitelerinde bagimsizdi (Karnofsky Performance Status >80).
Rezeksiyon orani ile norolojik defisit gelisimi arasinda anlamli iliski saptanmadi.

Sonug: Uyanik kraniotomi, 6zellikle fonksiyonel alanlara komsu gliomlarda guvenle uygulanabilen bir yontem-
dir. Fonksiyonel kortikal stimUlasyon sayesinde yuksek rezeksiyon oranlari elde edilirken kalici nérolojik defisit
orani dusUktdr. Multidisipliner deneyim gerektirmesi nedeniyle merkezlerde tecribe kazanilmasi dnemlidir.
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