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BÖLÜM 12

İNGUİNAL HERNİDE CERRAHİ TEDAVİ SEÇENEKLERİ

Mehmet BAYRAK1

GİRİŞ
İnguinal herni, bağırsakların veya batın içi yağ dokusunun alt karın duvarın-

dan inguinal bölgeye doğru yer değiştirmesi ile ortaya çıkar. Karın duvarındaki fı-
tıkların yaklaşık %75’i inguinal bölgede görülür. İnguinal herni operasyonlarının 
%90’ı erkeklere, %10’u kadınlara uygulanır. Bunun nedeninin yaşam boyu ingu-
inal herni riskinin erkeklerde % 27 ve kadınlarda % 3 olmasından kaynaklandığı 
düşünülmektedir (1).

Anatomi
İnguinal kanal yaklaşık 4-6 cm uzunluğunda, bir koni şeklinde, pelvik tabanın 

ön kısmında yer alan bölgedir. İnguinal kanalın sınırlarını; anteriorda eksternal 
oblik aponeuroz, lateralda internal oblik kas, posteriorda transversalis fasya ve 
transversus abdominis kas, süperiorda internal oblik ve transversus abdominis 
kas ve inferiorda Poupart ligaman oluşturur. İnguinal kanalı çevreleyen önemli 
yapılar arasında iliopubik trakt, laküner ligament, Cooper ligamenti ve konjoint 
tendon yer almaktadır.

Risk faktörleri
İnguinal herni oluşumunda risk faktörleri arasında; kronik obstrüktif akciğer 

hastalığı, obezite, kabızlık, prostatizm, gebelik, aile öyküsü, asit, konjenital bağ 
dokusu hastalıkları, geçirilmiş sağ alt kadran operasyonu, sigara kullanımı yer al-
maktadır (2, 3).

Sınıflaması
İnguinal herniler direkt, indirekt ve femoral herni olarak sınıflandırılır. İndi-

rekt herniler, internal inguinal ring arasından inferior epigastrik damarların la-
teralinden çıkar. Direk herniler, Hesselbach’s üçgeni içinde inferior epigastik da-
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