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Postmenapozal Donemde Komplet Labial Fiizyona Bagl Akut
Uriner Retansiyon Olgusu: Bir Olgu Sunumu ve Literatiir
Arastirmasi
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Oz

Klinigimizin acil servisine ani baglayan idrar yapamama ve kasik agrisi sikayeti ile 74 yasinda bir hasta
basvurdu. Hastanin genel fizik muayenesi normaldi ancak yapilan dig genital sistem muayenesinde
komplet labial fiizyon tespit edildi. Labial flizyon, labium minuslarin birbirine tam ya da kismi olarak
yapismast olarak tanimlanan bir durumdur ve genellikle prepubertal donemde goriilmektedir.
Postmenapozal donemde ise ¢ok nadir olarak gelismektedir. Genel anestezi altinda acil olarak cerrahi
islem uygulanan hastanin operasyon sonrasi sikayetleri kayboldu. Komplet labial fiizyon, kadin
hayatinin hangi déneminde olursa olsun genellikle, idrar tutamama ve idrarin1 bosaltma fonksiyonunda
bozukluk bulgular ile kendini gosterir. Literatiir aragtirmamiz ve kendi olgumuz géstermektedir ki;
postmenapozal donemde ortaya ¢ikan labial fiizyon prepubertal déonemin aksine, genellikle medikal
tedaviye direnclidir. Boyle olgulara cerrahi iglem uygulandiginda dramatik bir sekilde iyilesme
olmaktadir.

Anahtar kelimeler: Labial adezyon, labial fiizyon, vulvar fiizyon, labia mindr agliitinasyonu, triner
retansiyon

Abstract

A 74-year-old patient was admitted to the emergency department of our clinic with sudden onset of
urination and groin pain. The patient's general physical examination was normal, but a complete labial
fusion was detected in the external genital system examination. Labial fusion is defined as the complete
or partial adherence of labium minus to each other and is usually seen in the prepubertal period. It is
very rare in the postmenopausal period. The patient underwent emergency surgery under general
anesthesia and his complaints disappeared after the operation. Complete labial fusion, usually in the
period of women's life, is manifested by the findings of dysfunction of the urinary incontinence and
urination function. Our literature research and our own case show that; The labial fusion that occurs in
the postmenopausal period is usually resistant to medical treatment, unlike the prepubertal period. In
such cases, a dramatic improvement is achieved when surgery is performed.

Key words: Labial adhesion, labial fusion, vulvar fusion, labia minor agglutination, urinary retention

Yazisma Adresi / Correspondence:
Dr. Onur Giinald:

e-posta: onur.gunaldi@maltepe.edu.tr
Gelis Tarihi: 04.05.2019

Kabul Tarihi: 11.06.2019

Labial fiizyon, labium minuslarin birbirine tam ya da kismi olarak yapismasidir
ve en yaygin olarak prepubertal donemdeki kiz ¢ocuklarinda gorilmektedir.'>
Literatiirde bildirilmis labial fiizyon olgularinin %g9o’indan fazlasi 6 yasindan kiigtik kiz
cocuklarina aittir. Bu yas grubunda genellikle etyolojik neden konjenitaldir.>> Ureme
c¢agindaki kadinlarda ise labial fiizyon sekonder olarak gelismektedir. Bu yas
doneminde labial fiizyonu olusturan asil mekanizmanin, hipodstrojenik bir ortamda
lokal irritasyon ve inflamasyon varliginin bulunmasmin etkili oldugu tahmin
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edilmektedir. Diger olasi nedenlerin ise; kotii perineal hijyen, liken skeroz, liken
planus, idrar ile siirekli temas, lokal enfeksiyonlar, mekanik irritasyonlar, seboreik
dermatit, atopik egzema, Behget hastaligi, kadin siinneti, Steven Johnson sendromu,
graft versus host hastaligi ve genital travma oldugu distiniilmektedir.®

Postmenapozal donemde labial fiizyon gortldiagiini bildiren literatiirde ¢ok az
sayida olgu sunumu bulunmaktadir. Bu yas grubunda labial fiizyonu olan hastalar
genellikle asemptomatik olmakla birlikte, semptomatik olgularda disparoni,
tekrarlayan triner sistem enfeksiyonlari, tiriner inkontinans, tiriner deviasyon, iiriner
obstriiksiyon ve pyosalpinx goriilebilmektedir.” Ayrica pediatrik hastalarda genellikle
sadece labium minuslarda fiizyon gelisirken postmenapozal déonemde fiizyona labia
majora tutulumu da eslik eder. Ciddi labial fiizyon olgularinda bazen idrar kiigiik bir
acikliktan atilmaya ¢alisilir ancak bir kismi geri kagarak vajinada birikir. Bu durum
tirokolpos olarak tamimlanmaktadir. Urokolpos gelismesi {ist genital sistem
enfeksiyonlarina zemin hazirlayabilir.® Bizim olgu sunumumuz, postmenapozal
donemde komplet labial flizyon gelismesi nedeniyle idrar yapamama sikayeti ile gelen
hastamiza tedavi yaklasimimizi anlatmaktadir.

Olgu

74 yasinda, iki vajinal dogumu olan hasta 3 saat Once baglayan idrarini
yapamama sikayeti ve kasik agris1 nedeniyle acil kadin dogum servisimize bagvurdu.
Alinan anamnezde, hastanin 25 yildir menapozda oldugu, 16 yil 6nce sistorektosel
nedeniyle kolporafi anterior-posterior amelyati oldugu ve ameliyat sonrasi stiregte hic¢
cinsel iligki yasamadigir bilgisi alindi. Labial fiizyondan kaynaklanan driner
sikayetlerinin ise, 3 yil once basladig1 ve bu nedenle baska bir kadin dogum uzmani
tarafindan verilen Ostrojen iceren krem tedavisini kullandig1 6grenildi. Ancak hasta son
3 aydir tedavisini aksattigini ifade etti. Dorsal litotomi pozisyonunda genital muayene
yapildiginda, labium minoralarin orta hat boyunca perineden klitorise kadar tamamen
yapisik oldugu, eksternal tretral acikligin olmadigi, posterior forsette yaklasik o.5mm
lik bir agiklik oldugu ve idrarin1 bu agikliktan damlama seklinde yaptigir gorildi
(Resim 1).

Hastaya komplet labial fiizyon tanisi ile acil operasyon yapildi. Bisturi ve
metzenbaum makas kullanilarak labial fiizyon posterior forsetteki agikliktan
baslanarak orta hat boyunca yukariya dogru eksternal iiretral agiklik goriliinceye
kadar kontrolli bir gsekilde agildi. Yaranin idrar ile kontaminasyonunu 6nlemek igin 16
F foley kateter takildi. Operasyon esnasinda koter kullanilmadi. insizyona bagh labium
majus ile minuslar arasinda olusan acikliklar 3/0 rapid vicryl ile tek tek siitiire edilerek
anatomiye uygun onarildi (Resim 2). Ameliyat sonrasi dstrojen igeren krem ve topikal
antibiyotikli krem baglanan hasta operasyondan 24 saat sonra taburcu edildi. Hastamiz
3 hafta sonra kontrole geldiginde, yara yeri iyilesmis, tekrar yapisiklik olusmamais ve
triner sikayetleri tamamen kaybolmustu (Resim 3).

Tartisma

Labial fiizyon bazi olgularda idrar bosaltim fonksiyon bozukluguna bagh
olarak riner sistem enfeksiyonu ve pelvik enfeksiyonlara yatkinlig1 artirmaktadir. Bu
durumla iligkili olarak Basaranoglu ve arkadaslarinin vyayinladiklar1 bir olgu
sunumunda, 92 yasinda komplet labial fiizyonu olan bir hastada gelisen ve ciddi bir
klinik tablo olan akut bobrek yetmezligini bildirmisledir. Arastirmacilar ozellikle

Giinaldi ve ark. Ankara Med J, Vol. 19, Num. 2, 2019

430



Postmenapozal Dénemde Komplet Labial Fiizyona Bagh Akut Uriner Retansiyon Olgusu: Bir Olgu
Sunumu ve Literatiir Arastirmasi

komplet labial fiizyonun postmenapozal kadinlarda postrenal nedenli akut bobrek
yetmezligine sebep olabilecegine vurgu yapmislardir.9
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Resim 1: 74 yasinda komplet labial fiizyon Resim 2: Ameliyat masasinda operasyonun
olgusunun cerrahi 6ncesi goriinimii hemen sonrasindaki gériiniim

Julie ve arkadaslarinin yayinladigi bir olgu sunumunda ise, 72 yasinda, g
normal dogumu olan, 15 yildir seksiiel iligkisi olmayan ve 10 yildan fazla siiredir
jinekolojik muayene yaptirmamis bir hastanin, 6 aydir idrar yaptiktan sonra damlama
seklinde idrar kagirma sikayetiyle geldigini bildirmislerdir. Arastirmacilar hastaya
komplet labial fiizyon tanisi koyarak cerrahi tedavi yapmiglar ve dramatik bir sekilde
sikayetlerinin diizeldigini belirtmiglerdir.> Bu olgunun etyolojisinde, postmenapozal
hipoostrojenik durum ve vulvar atrofinin rol aldigi savunulmustur. Bizim olgumuzda
bu etyolojik risk faktorlerine ilave olarak daha 6nce vajinal cerrahi ge¢irmis olmasinin,
labial fiizyon gelisimine zemin hazirladigini diistindiirmektedir.
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Resim 3: Ameliyattan 3 hafta sonraki kontroliinde tamamen iyilesmis fiizyon
goruntisu

Bu durumu destekleyen bir olgu Palla ve arkadaslar1 tarafindan yayinlanmaistir.
Olgu, 71 yasinda, ti¢ vajinal dogumu olan, 15 y1l 6ncesinde vajinal histerektomi ve Kelly-
Kennedy teknigiyle sistoiiretrosel onarim cerrahisi yapilmais, bir yildir iseme giigliigii ve
idrar kacirma sikayeti ile gelen bir hastadir. Hastaya komplet labial fiizyon tanisi
konmus ve adezyonlarin acgilmasi ile hastanin sikayetleri hemen diizelmistir. Uriner
inkontinansi taklit eden ancak fizyopatolojisi, tedavi yaklasimi ve cerrahi sonrasi hizli
bir sekilde semptomlarin kaybolmasi nedeniyle bu tablo “lriner psddoinkontinans”
olarak literatiire gegmistir.

Erkanli ve arkadaslarinin sundugu 44 yasindaki olgu hi¢c dogum yapmamis, 10
yildir sekstiel iligkisi olmayan ve birka¢ aydir devam eden iseme giicligi sikayetiyle
gelen bir hastadir. Cerrahi esnasinda vulvar biyopsi alinmis ve sonug licken skleroz
olarak gelmistir."

Postmenapozal fiizyon olgularinin ¢ogunlugunun uzun yillardan beri cinsel
iliski yasamadig1 goriilmektedir. Biz ve Palla tarafindan bildirilen iki olgu haricinde
literatiirde yayinlanmis higcbir arastirmada, gecirilmis sistorektosel operasyon oykiist
bulunmamaktadir. Bu durum, gecirilmis vajinal ve vulvar cerrahilerin bazi kadinlarda
travma etkisi olusturdugunu diisiindiirmektedir. Ozellikle postmenapozal dénemde
genitotiiriner sisteme ait doku ve organlarin atrofisi ile birlikte vajinal cerrahi ge¢irme
oykiistinin olmasi, altta yatan baska bir neden olmasa bile, uzun stire cinsel iliskisi
olmayan kadinlarda adezyon olusumuna zemin hazirlayabilmektedir.

Unutulmamas: gereken bagka bir nokta ise, kadin yasaminin hangi déneminde olursa
olsun genitotiriner sistemi ilgilendiren yakinmalarin ayirici tanisinda mutlaka labial
fizyon olmalidir. Ayrica detayli bir sekilde anamnez alinmali ve dig genital sistem
muayenesi yapilmalidir. Cinkd teshisin gecikmesi ve tedavinin zamaninda
yapilmamasi, bu hastaliktan muzdarip kadinlarin yasam kalitesini olumsuz yoénde
etkileyebilecegi gibi tam obliterasyona kadar ilerleyerek daha ciddi sistemik
patolojilere neden olacaktir.
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