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HISTEROSKOPIK ENDOTUCKER ILE MIRENA

FIKSASYONU

Deniz COKAY BEKTAS!

|GiRis

Adenomyozis, hipermenore ve dismenore komponentlerine sahip olan yaygin
bir jinekolojik rahatsizliktir. Adenomyozis tanisi, transvajinal ultrasonogra-
fi (TVUS) ve manyetik rezonans goriintiileme (MRI) ile konur. Adenomyozis
tedavisi segenekleri degerlendirilirken yas, ireme durumu ve hastanin klinik
semptomlarini goz 6niinde bulundurmalidir. Histerektomi, adenomyozisin en
etkili tedavisi olarak kabul edilir ancak minimal invaziv tekniklerin yayginlas-
masi ile beraber amputasyon birincil tedavi segenek olarak sunulmasindan za-
man igerisinde vazgecilmistir. LNG-RIA, adenomyozis hastalarinda dismenore,
agir kanamada faydalidir. LNG-RIA'nin yan etkileri amenore, lekelenme ve aks-
pulsiyon riskidir(1). RIA ekspulsiyonu igin risk faktorleri arasinda geng yas, nul-
liparite, daha 6nce ekspulsiyon ve uterus boyutunun > 9 cm olmasi yer alir(2).
Daha 6nce medikal tedavilerin etkili olmadig1 ve semptom kontrolii olmayan ve
rahim i¢i aracin ekspulsiyon dykiisii olan bir hastada LNG-RIA 'nin histeroskopi
rehberliginde endotucker fiksasyonu teknigini gosteriyoruz.

1

Uzm. Dr., Medipol Universitesi, Kadin Hastaliklar1 ve Dogum Klinigi,
denizcokay@hotmail.com, ORCID iD: 0000-0001-5480-5347

DOI: 10.37609/akya.3865.c1537

433



Histeroskopik Endotucker ile Mirena Fiksasyonu D

kalinlig1 ve tuckerin boyu goz oniine alindiginda uterin riiptiir nispeten olasi
degildir. Absorbable tucker ve vicryl nedeniyle intrauterin adezyon olasilig1 var-
dir fakat gozard: edilebilir. Hastamizin {ig ve alt1 aylik takibinde LNG-RIAnin
dislokasyonu ile karsilasmadik..

|SONUGLAR

LNG-RIAnin histeroskopi rehberliginde tucker fiksasyonu, RIA ekspulsiyon
oykiisti olan hastalar i¢in minimal invaziv ve etkili bir segenektir. Literatiirde
histeroskopik siitiir kullanilarak yapilan bir fiksasyon teknigi olmasina ragmen
endotucker bu amagla ilk defa kullanilmistir. Ancak komplikasyonlardan kagin-
mak i¢in gelismis histeroskopik beceriler gerektirir. Bu yaklasimin gtivenligini
ve etkinligini belirlemek i¢in daha fazla ¢aliymaya ihtiya¢ vardir.
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