POSTERIOR VAJINAL DUVAR DEFEKTiIi OPERASYONLARI

GIRIS

Pelvik organ prolapsusu oldukga yaygindir ve
dogum yapmis kadinlarin %40 ila %60'1nda mu-
ayene esnasinda goriiliir (1,2). Amerika Birlesik
Devletleri'nde iliskili cerrahinin yillik toplam
orani 10.000 kadin basina 10 ila 30 araligindadir
(3). Pelvik organ prolapsusu , bir veya daha fazla
pelvik organin (uterus , vajina, mesane veya ba-
girsak) asag1 dogru inmesidir.Prolapsus tiirleri
sunlar1 igerir:1. Gist vajinal prolapsus (yani ute-
rus,vajinal cuff (rahim alinmasindan sonra vaji-
nanin st kismi asagrya dogru inmesi));2. 6n va-
jinal duvar prolapsusu (yani sistosel (mesanenin
inmesi), tiretrosel (iiretranin inmesi), paravajinal
defekt (pelvik fasya defekti)ve 3. arka vajinal du-
var prolapsusu (yani enterosel (ince bagirsagin
inmesi), rektosel (rektumun inmesi).Bir kadin bu
bolgelerden bir veya daha fazlasinda prolapsusla
basvurabilir. Posterior vajinal duvar prolapsusu,
vajinada siskinlik hissine neden olabilir ve ayn1
zamanda diskilama tikaniklig1 semptomlarina da
neden olabilir; bazen bagirsak bosalmasini ko-
laylagtirmak i¢in splintleme veya parmakla itme
, bastirma gerektirebilir. Vajinanin diger boliim-
lerindeki sarkmalarda oldugu gibi arka duvar
sarkmasi da cinsel islev bozukluguna neden ola-
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bilir(4). Arka duvar prolapsusunun 6nlenmesi ve
konservatif tedavisi, tiim vajinal prolapsus tiirleri
ile tutarlidir ve yasam tarzi 6nlemlerini, pelvik ta-
ban kas egitimini ve peser kullanimini igermekte-
dir.Onlemeyen ileri derecede semptomatik hast-
larda cerrahi yontemlere bagvurulmaktadir.

CERRAHI VE FONKSIYONEL
ANATOMI

Histoloji Posterior vajinal duvarin apikal kismi
mukoza (arka duvar epiteli ve lamina propriay:
igerir), yiizeysel ve derin muskularis tabakas1 ve
adventisyadan olusur. Bu fibromiiskiileris taba-
kasina “rektovajinal fasya” ve “perirektal fasya”
adr verilmistir. Rektovajinal septumun histolo-
jik incelemesi, perineal cismin yakinindaki dis-
tal kismin yogun bag dokusu icerdigini ortaya
koymaktadir; orta kisimda yag, lif dokusu, kan
damarlari, sinirler ve elastik lifler iceren bir ad-
ventisyal katman bulunur; ve en proksimal ucu
cogunlukla yag dokusudur (5).Vajinal tiip ile rek-
tum arasindaki yag dokusu bu iki yapinin birbi-
rinden bagimsiz olarak gorev yapmasini saglar.
Prolapsusu olan ve olmayan kadinlarin histoloji-
lerinin karsilagtirilmasi, prolapsusu olan kadin-
larin arka vajinal duvarindaki diiz kas igeriginin,
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mevcut ve erisilebilir olmasini saglamalidir; ,
birincil POP ameliyati, OB/GYN miifreda-
tinin ve ilgili deneyiminin bir pargasi olarak
onceden egitim almis jinekologlar tarafindan
yapilabilir; karmasik semptomlar ve kusurlar
multidisipliner bir ortamda degerlendirilmeli-
dir;

apikal POP ameliyati, ¢ok bolmeli cerrahi,
tekrarlayan POP ameliyati, protez kullanimi
ve mesin agiga ¢ikmasi gibi komplikasyonla-
rin tedavisi, taninmig egitim merkezleri tara-
findan saglanan egitime sahip egitimli uzman/
alt uzman cerrahlara birakilmalidir;

kanita dayali olmayan tedaviler yalnizca etik
veya kurumsal bir inceleme kurulunun ona-
yin1 takiben bir arastirma protokoliiniin par-
cas1 olarak gerceklestirilmelidir(29).Hastanin
beklentilerini ve optimal bilgiyi karsilayacak
yeterli anatomik ve fonksiyonel sonuglara
ulagmak i¢in dogru degerlendirme ve en iyi
yaklagimin belirlenmesi i¢in iyi tasarlanmig
randomize kontrollii ¢aligmalara ihtiyac var-
dir.
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