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ABDOMİNAL DUVAR HERNİLERİNİN 

KOMPLİKASYONLARINDA RADYOLOJİK BULGULAR

15

ÖZET

Herni (fıtık ), bir parçanın veya yapının normalde onu içeren dokular-
dan dışarı çıkması olarak tanımlanır. Karın duvarı hernileri , karın du-
varının fasyasındaki anormal çıkıntılar veya açıklıklardır. Karın duvar 
hernilerinin çoğu asemptomatik olmasına rağmen bazen acil ameliyat 
gerektiren komplikasyonlar karşımıza çıkabilir. Hızlı teşhis konulması 
gerekmekte olup , gecikme ile daha fazla morbidite ile karşılaşılır. Her-
nilerin tanısında çeşitli radyolojik görüntüleme yöntemleri kullanılır; 
Geleneksel Radyografiler veya Baryumlu Çalışmalar, Ultrasonografi 
(US), Renkli Doppler Ultrasonografi ( RDUS), Bilgisayarlı Tomografi 
(BT) ve Manyetik Rezonans Görüntülemedir (MRG ).
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Resim 12. Umblikal strangüle herni aksiyel BT bulguları. Umblikal bölgede C 
konfigürasyonda hernie barsak ansları , mesenterik tıkanma, batında serbest mayi 
izlenmektedir. Operasyon sonrası strangüle herni olarak raporlanmıştır
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