MESANE TRAVMALARI

Recep ERYILMAZ

Giris

Genito-lriner sistem travmalari tim travmalarin yaklasik %10 luk bir kismini
teskil etmektedir. Genitolriner sistem travmalarinda en sik yaralanan organ
boébrektir. ikinci siklikta yaralanan organ mesanedir. Bu travmalar genellikle
kiint,delici kesici alet yaralanmasi ve iatrojenik travmalar seklindedir.l'! Mesane
travmalari cerrahi girisim gerektiren travmalarin sadece%?2 sini olusturmaktadir.
Kiint batin travmalarinin yaklasik % 1.6 sinda mesane yaralanmasi goriilir.[?!

Mesane Anatomisi

Mesane kemik pelvis icinde symfizis pubis arkasinda yer alan ve esneyebilme
ozelligi olan bir organdir.Mesanenin duvarinda kuvvetli bir kas yapisi mevcut
olup i¢ kismi ise lUmensi bir yapiya sahiptir.Mesane idrarin depolandigi organdir.,
Eriskinlerde mesane rezervi ortalama 400- 500 cc dir.Mesanenin sekli ve boyutu,
depolanma durumuna ve cevre organlarin basisina bagli olarak degisebilir.l>#
Alt kismi, kubbesi , boynu, ve iki yan kismi bulunmaktadir. Mesane, icinde idrar
olmadiginda kemik pelvis icinde lokalizedir, idrar depolandik¢a anteriorsuperiora
ve karin bosluguna dogru uzanmaktadir. Pubik kemiklerden pubisin arkasindaki
bosluk(Retzius Boslugu) ile ayrilir ve retroperitoneal olarak 6n tarafta simfizis
pubis, arka tarafta ise pelvik kemik tabaninin iizerine yerlesmis pozisyondadir.[*!

Mesanenin alt kismi Giggen seklindedir. Kadinlarda vajen 6n duvarinin listiinde
yer almaktadir. Erkeklerde rektumdan asagida vaz deferens ve seminal vezikil
ile yukarida rektovezikal bosluk ile ayrilmaktadir.,Rektum ile mesane arasinda
denonvillier fasyasi yer almaktadir.¥l Mesane anatomisi ve komsuluklari sekill
de gorilmektedir.
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