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gébekﬂn”l

6nderen : bulut - 04/06/2010 10:16

merhaba hocam benim gébeyimde fitik var yaklasik (¢ seneden beri herhangi bir zarari yok su ana
kadar agri hig hisetmiyorum yamasam bu ameliyati herhangi bir zarari dokunurmu ilgilendiyin ve cevap
verdiyin igin ¢ok tesekur ederim

Cvp:gobek fitigi

Gonderen : DrTaviloglu - 04/06/2010 15:05

Size gecmis olsun, yazdiklarinizdan ¢ seneden beri size pek yakinma olusturmayan gdébek fitig
sorununuz oldugu anlagiliyor. Asagida belirttigim bilgilerden de anlayabileceginiz gibi, su ana dek gébek
fiiginiz ile ilgili sorun yasamamis olmaniz, bundan sonra da yasamayacaginiz anlamina gelmiyor. O
nedenle, benim size agik olarak énerim gbébek fitigr ameliyatini olmanizdir.

Fitik, karin kaslarinin i¢ tabakalarinin zayiflamasi veya yirtilmasi sonucu gelisen sisliklerdir. Bu durum
bagirsaklarin ve karin i¢i dokularin, karin boglugu diginda olusan kese igerisinde yer almasina neden
olur. Asirl yuk kaldirma, akciger hastaliklari vb. hastaliklarda uzun stire devam eden 6ksirik, siddetli
kabizlik nedeniyle stregelen ikinma gibi nedenlerle kas zarlari zayiflayip fitik olugsabilir. Fitik agri
yapabilir ve bogulma, ya da igcindeki bagdirsak bélimunin ¢iriimesi (kangreni) gibi nedenlerle, acil
ameliyat gerektiren ciddi sorunlarda yaratabilir. Kadinlarda, erkeklerde ve gocuklarda gelisebilir. Fitik
dogustan olabilir veya sonradan gelisebilir. Zamanla gerilemez veya kendiliginden yok olmaz. Kasik
kanali, uyluk kanali, gébek bdlgesi, kesi yeri fitiklari Genel Cerrahi alanini ilgilendiren ve en sik olarak
rastlanilan fitik tirleridir. Genel Cerrahi alaninin disinda, bel veya boyun fitiklari da gérilmektedir. Fitiga
ait belirgin bulgular: siglik, bulanti, kusma, uyluk bdlgesinden bacaga dogru yayilan agri, kizarikhk: fitik
bélgesinde slrekli ve siddetli agrinin eslik ettigi bir duyarhlik veya kizariklik, fitik i¢eriginin boguldugunun
veya yasayabilirligini kaybettiginin habercisi olabilir. Bu bulgularin varligi mdmkin olan en kisa zamanda
doktora bagvurma zorunlulugu anlamina gelir. Agri: agir yikler kaldirmakla, uzun dénem 6kstrmekle,
Ikinmakla ve uzun slre oturmak veya ayakta kalmakla agri hissedilir. Agri aniden baglayan ve keskin
olabilecegi gibi glin icerisinde giderek artan ve yeri hasta tarafindan net olarak tanimlanamayan sekilde
de olabilir. Fitik ile benzer bulgular veren hastaliklar: epididim iltihabi, gibanlar (képek memesi), hidrosel
(testislerde olan sivi kesecikleri), testislerin donmesi (torsiyon), kasik apsesi, kasik bdlgesinde kan
oturmasi (hematom), yag bezesi, lenf bezi iltihabi (lenfadenit), timdrler ve testis bélgesi varisidir
(varikosel). Fitik olugsumu igin kolaylastirici faktorler: sismanlik, agir yik kaldirma, uzun stren 6ksuruk,
digkilama veya idrar yapma i¢in ikinma, karinda sivi birikmesi (asit), periton diyalizine giren hastalar,
kronik akciger hastaligi (astim, bronsit, vb.) ve ailede fitik dykisi bulunmasidir.

Gobek kanall normalde 2 yasta kapanmasi gereken bir kanaldir, sayet agik kalirsa gébek fitigi olusur ve
gbbek bdlgesi ileri yaglarda karin duvarinin zayif noktalarindan birisi olarak kalir. Gocuklarda kasik fitigi
% 4 oraninda gérulirken, gbbek fitig1 her G¢ gocuktan birinde goérilir. Gébek fitiklarinin (umbilikal herni)
% 10-30’u bebeklik caginda belirlenir. Cocuklarda genellikle 2-4 yas arasinda ameliyatla onarim énerilir.
Erigkinlerde gbbek fitiginin tedavisi ameliyattir. Reddedilebilen fitiklar: disariya gikmalarina ragmen fitik
kesesi icinden karin bosluguna geriye giden veya itilebilen fitiklardir. Reddedilemiyen fitiklar: disariya
ctkan ama fitik kesesi iginden karin bogluguna geriye gitmeyen veya itilemeyen fitiklardir. Bogulmus
fitiklar: disariya cikan ama fitik kesesi icinden karin bogluguna geriye gitmeyen veya itilemeyen ve
bagirsagin kanlanmasinin bozuldugu fitiklardir. Acil cerrahi girisim gerektirirler.
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Fitik tedavisinde cerrahi teknik olarak gok fazla segenek ileri sirtilmis, ancak yillar igerisinde teknikler
evrensel olarak standartlagsma yoluna gitmistir. Fitik baglarinin, ilaglarin veya alternatif tip yéntemlerinin
anlamli olmadigi ve tek etkin tedavinin ameliyat ile onarim oldugu kabul edilmektedir. Ginimuzde fitik
ameliyatlari baglica iki ydntemle yapiimaktadir. ilki fiigin oldugu bdlgeden yapilan bir kesi ile
gerceklestirilen agik veya geleneksel olarak adlandirabilecedimiz yéntem ve ikincisi ise laparoskopik fitik
onarimidir. Disaridan yapilan kesi yardimiyla cerrah, deri ve derialtini gecerek fitiklasmanin oldugu
dlizeye ulasir. Fitiga gerekli girisim yapildiktan sonra sadece delik alanina veya bdlgeye cerrahi yama
konularak tamir tamamlanir. Bu yéntemin lokal (bdlgesel) anesteziyle yapilabilmesi ve gérece olarak
daha ucuza mal olabilmesi gibi avantajlar vardir. Ancak laparoskopik onarimla karsilastiriidiginda
ameliyat sonrasi daha fazla agri olusturmasi ve iyilesme sirecinin daha uzun olmasi gibi dezavantajlari
vardir. Cerrahi yama kullaniimadan sadece dikisle gergeklestirilen onarimlar artik terk edilmektedir.
Yama kullaniminin standart hale gelmesi egiliminde hem sonugclarin daha basarili olmasinin hem de
yamalarin uzun dénemde hastalarda ret veya enfeksiyon gibi eskiden sik rastlanilan sorunlari ¢cok ender
olarak yarattiginin belirlenmesinin roll vardir. Sik kullanim nedeniyle de yama teknolojisinde son yillarda
ciddi gelismeler elde edilmigstir. Hala sik olarak kullanilan diiz emilmeyen sentetik yamalarin yani sira, bir
kismi zamanla emilebilen ve sonunda hastada daha az yabanci cisim kalmasini saglayan yamalar ve
6nceden sekillendiriimis yamalar da kullaniimaya baglanmistir. Laparoskopik onarimda kullanilan,
6nceden sekillendirilmis ve U¢ boyutlu tasarlanmig yamalar cerrahi uygulamalarin daha hizli ve rahat
olmasini saglamistir. Fitik onarimlarinda, hafif (lightweight) yamalar: (28 g/m2) veya agir heavyweight
(85 g/m2) yamalar veya meshler kullaniimaktadir. Yeni hafif mesh veya yamalarin agri acisindan bir
farki olmamakla birlikte viicutla batlinlesme ve daha diglk red oranlari nedeniyle avantajlar
bilinmektedir. Laparoskopik fitik onarimi, (¢ adet kii¢cUk kesi, laparoskopi teknolojisi ve yamanin
kullanildigi yeni bir ydntemdir. Bu yéntemde igi bos bir boruya benzetebilecegimiz kanilin iginden
yerlestirilen ve 6zel bir kameraya baglanmis olan teleskop, cerrahin fitik ve ¢cevre dokulari bir monitérden
gbrebilmesini saglamaktadir. Cerrahin igeride ¢alisabilmesini saglamak igin iki adet daha kanll
yerlestiriimektedir. Fitik, karin duvari arkasindan onariimakta ve bdylelikle yama karin igindeki
bagirsaklar ile temas etmemekte ve buda ileride gelisebilecek yapisiklik ve buna bagl bagirsak
digumlenmesi risklerini ortadan kaldirmaktadir. Fitiklagan alana cerrahi yama konulmakta ve 6zel kiguk
vidalar yardimiyla da yama tespit edilmektedir. Birgok merkez icin maliyetin daha yiksek olmasi ve
yéntemin genel anesteziyle yapilma zorunlulugu yéntemin dezavantajlar gibi gériilmektedir. Buna karsin
daha az agn ve daha hizli iyilesme ve ise erken geri dénebilme (3-4 gln) gibi avantajlari nedeniyle hem
cerrahlar hem de hastalar tarafindan giderek artan oranda yeglenmektedir. Su an kuzey Amerika ve
kuzey Avrupa Ulkelerinde her dort fitiktan birinin laparoskopik olarak tedavi edildigi bilinmekte ve yakinda
laparoskopik fitik onarimlarinin ayni sayida yapilacagi éngériilmektedir. Ulkemizde ise bu konuda
deneyimi olan cerrahlar tarafindan giderek artan siklikta uygulanmaktadir. Daha 6nce yapilmig olan
karin ameliyatlar ve bazi yandas hastaliklar laparoskopik yéntemin éncelikli olarak dustiniimemesine
neden olabilir. Daha sonra cerrahin ve hastanin bu ameliyata yénelik beklentilerini tartigip, yonteme
birlikte karar vermeleri en akilci yol olacaktir.

Cerrahide her ameliyatin kendine has bir komplikasyon listesi ve bu komplikasyonlarin gériilme orani
vardir. Laparoskopik fitik onariminda ¢ok daha az gérilen kanama ve infeksiyon ise yaklasik olarak tim
ameliyatlarda goérulebilecek komplikasyonlarindandir. Damarlarin, sinirlerin, sperm kanalinin, mesanenin
ve bagirsaklarin yaralanmasi nadir de olsa bildirilen komplikasyonlaridir. Ameliyat sonrasi ilk idrarin
yapilmasinda da sikinti olabilir. Onarilmis olan fitik niiks edebilir, bu oran hem agik cerrahide hem de
laparoskopik cerrahide % 1’in altinda olmakla birlikte ameliyat dncesi bu olasiligin hasta tarafindan
bilinmesi uygundur. Kullanilan vidalarin kasik sinirine yakin bir bélgeye isabet etmesi nedeniyle tahrige
bagli olarak nadiren siddetli kasik agrilari (osteitis pubis) gelisebilir, bu durum yamanin tespitinde
kullanilan yamalarin kasik sinirini sikistirmasi (entrapment) nedeniyle olusur. Kronik kasik agrisi bazi
hastalari bezdirebilen bir durum oldugundan, bu duruma yol agmamak i¢in bazen fitik bogluguna tespit
edilecek yama fibrin yapistirici (fibrin glue) adi verilen tutkal benzeri bir kimyasal ile tutturulmaktadir.

Saygilanmla,
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