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1. DISMENORE

Primer dismenore genellikle ilk déngiisel adet kanamasinin (menars) bag-
lamasindan 6 ay sonra goriilmeye baglar ve ovulatuar siklus dtizenlidir.
Bu dénemde menstriiel sividan yapilan prostoglandin seviyeleri yiiksek
bulunmustur.

Sekonder dismenore ilk doéngiisel adet bagladiktan sonra herhangi bir dé-
nemde geligebilir fakat cogu hastada 20-30'lu yaglarda ortaya ¢ikmaktadir.
Yiiksek prostoglandin seviyeleri bu hastalarda da mevcuttur fakat ek ola-
rak pelvik bir patolojide bulunmaktadir. Sik kargilasilan pelvik patolojiler
endometriozis, leiomyoma, adenomyozis, PID ve intrauterin araglardur.

Patofizyolojide heniiz tam anlagilamayan hormonal, basal viicut 1s1s1, uyku
paterni ve santral sinir sistemi iligkisi mevcuttur.

Klinik Primer ve sekonder dismenore ayrimi yapilmalidir. Hastalardan de-
tayli bir anamnez alinmali ve dikkatli bir jinekolojik muayene yapilmalidir.

Primer Dismenore: Menarstan 6 ay sonra baglayan, her seferinde mensten
8-72 saat 6nce alt abdomen, pelvik agriya bazen basagrisi, ishal, bulants,
kusmanin eslik ettigi bir durumdur. Uterus hassasiyeti bulunabilecegi gibi
normal pelvik muayene bulgular1 da goriilebilir. Servikal stenoz geriye
dogru akima yol agabilir.

Risk Faktorleri; Erken menars, nulliparite, dismenore, fazla miktarda kana-
ma ve uzamig mens, sigara, pozitif aile hikayesi, obezite,

Sekonder Dismenore 20-30'1u yaslarda baglar, daha énceden agrisiz mens-
leri mevcuttur. Infertilite, fazla miktarda ve diizensiz kanamalar, disperoni
ve non- steroid antiinflamatuar ilaglarla rahatlamayan bir agri mevcuttur.
Palpe edilebilen uterin kitle veya kitleler mevcuttur. Servikal hareketlerde
agri, adneksial hassasiyet veya ele gelen kitle, vajinal veya servikal akints,
goriilebilir vajinal patoloji gortilebilecegi gibi yapilan ultrasonografik de-
gerlendirmenin normal olmasi varolan patolojiyi dislatmaz.

Risk Faktorleri; Leiomyoma,PID, Tuba-ovaryan abseler, Over torsiyonu,
Over kisteri, Endometriozis-adenomyozis, Rahim i¢i ara¢ kullanim1

Laboratuvar Tam kan sayimi, idrar tahlili beta HCG, gonogokal/
klamidyal kiiltiirler, cinsel yolla bulagici hastaliklar ve PID igin kiilttirler ve
enzimler istenmelidir.

Goriintiileme Ultrasonografi hem ucuz, hemde kolay erisilebilir bir tam
aracidir, bircok pelvik patolojiyi gosterebilir, gerek duyuldugu takdirde
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Atrofik Vajinit Menapozdaki kadinlarda ovaryan steroid iiretiminin azal-
mast vulva, vajina, serviks, tiretra ve mesanede siddetli degisikliklere yol
acar. Menapoz sonrasi 4 yilda kadinlarin %60'inda olusan vajinal atrofi atro-
fik vajinite sebep olabilir. Vajinal kuruluk, agri, kasint, disparoni ve ara sira
lekelenme ya da akint1 sikayetleri vardir. Akint1 ince, az miktarda ve sarimsi
pembe renklidir. Vajinal epitelyum ince, inflame ve tilsere goriilebilir.

Atrofik vajinitin tedavisi ilk olarak topikal vajinal Gstrojendir. Tedavinin
yan etkileri uterin kanama, meme agrisi, perineal agr1 ve endometrial agir:
uyaridir. Ureme organlarmin her hangi birinde kanser hikayesi olan hasta-
larda 6strojen kullanilmaz.

Bartolin Bezi Kist ve Absesi Bartolin bezleri labia minsrde yerlesmistir.
Bartolin bez absesi olan kadinlar birkag iginde olusan posterior introitus
iginde saat 4 ve 8 yonlerinde yerlesmis kitle nedeniyle bagvururlar. Agr1 ve
sertlesme siklikla vardir.

Absenin insizyonu ve drenaji siklikla, gereklidir ancak abse oldugundan
emin oluncaya kadar uygulanmamalidir. Eger abse drenaj igin uygun de-
gilse genis spektrumlu antibiotik ve analjezik baslanir ve sicak oturma ban-
yosu Onerilir.
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