
ajinal kaf prolapsusu tedavisinde kullanılan transvajinal meş kitle-
ri ile ilgili olarak kısa veya uzun dönemde ortaya çıkması muhtemel
komplikasyonlar açısından gittikçe artan kaygılar vardır. Her ne ka-

dar literatür incelemesinde çok sayıda komplikasyon bildirilmese de, Ame-
rikan Besin ve İlaç Dairesi (FDA) bunun nedeninin komplikasyonların az
bildirilmesine bağlamakta ancak konunun ciddi takipçisi olduğunu vurgu-
lamak için de Ekim 2008 tarihinde hem kamuyu bilgilendirmek, hem de
doktor ve hastaları meş kullanımı açısından uyarmak amacıyla bir bildiri
yayınlamıştır (http://www.fda.gov). Transvajinal meş kitleri ile ilişkili
komplikasyonlar; meş erozyonu, meş enfeksiyonu, yabancı cisim reaksiyo-
nu, fibrozis, doku kalsifikasyonları, ağrı sendromları, tekrarlayan üriner sis-
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Posterior İntravajinal Slingoplasti
Operasyonunu Komplike Eden

Meş Büzüşmesi

ÖZET Sen te tik meş ler, stres üri ner in kon ti nans ve pel vik or gan pro lap sı nın cer ra hi te da vi sin de;
ba şa rı oran la rı nı ar tır mak, te da vi nin öm rü nü uzat mak ve za yıf ve ya de fek tif des tek do ku la rın güç -
len di ril me si ama cı ile gi de rek ar tan oran lar da kul la nıl mak ta dır. Bu ol gu su nu mu muz da kaf pro lap -
su su olan 66 ya şın da ki bir ol gu da meş (Pro lift Pos te ri or®, Et hi con) kul la nı mı nı ta ki ben ge li şen meş
bü züş me si ni ve yö ne ti mi ni sun mak is te dik. So nuç ola rak cer rah lar, sen te tik meş le re bağ lı meş bü -
züş me si gi bi po tan si yel komp li kas yon lar dan ha ber dar ol ma lı dır lar. İna nı yo ruz ki meş ile il gi li
komp li kas yon la rın ve uy gun te da vi si nin an la şıl ma sı ve dik kat li ol gu se çi mi ile bir leş ti ril di ğin de da -
ha iyi so nuç lar el de edi le cek tir.

Anah tar Ke li me ler: Cer ra hi meş, po lip ro pi len ler, pos to pe ra tif komp li kas yon lar, 
pel vik or gan pro lap su su

ABS TRACT Synthe tic mes hes are in cre a singly used in the sur gi cal ma na ge ment of stress uri nary in-
con ti nen ce and pel vic or gan pro lap se in an at tempt to im pro ve suc cess ra tes, in cre a se the lon ge vity
of re pa irs and re in for ce ment of we ak or de fec ti ve sup por ti ve tis su es. Ho we ver mesh use may ca u -
se prob lems oc ca si o naly. In this ca se re port, we ai med to pre sent a ca se of mesh shrin ka ge and its
ma na ge ment af ter mesh (Pro lift Pos te ri or®, Et hi con) use. In conc lu si on, sur ge ons sho uld be awa re
of po ten ti al comp li ca ti ons re la ted to synthe tic mes hes such as mesh shrin ka ge. We be li e ve that un-
ders tan ding mesh re la ted comp li ca ti ons and the ir pro per ma na ge ment, com bi ned with ca re ful ca -
se se lec ti on, wo uld re sult in im pro ved out co me. 

Key Words: Sur gi cal mesh, poly propy le nes, pos to pe ra ti ve comp li ca ti ons, pel vic or gan pro lap se
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tem en fek si yo nu ve meş bü züş me si dir.1,2 Bu ol gu
su nu mu muz da, kaf pro lap su su olan 66 ya şın da ki
bir ol gu da meş (Pro lift Pos te ri or®, Et hi con) kul la -
nı mı nı ta ki ben ge li şen meş bü züş me si ni, ol gu kli-
ni ği ni ve yö ne ti mi ni sun mak is te dik.

OL GU
Alt mış al tı ya şın da, ev li, mul ti par ve post me no po -
zal olan ol gu ayak ta du rur ken ve ıkın dı ğın da va-
jen den eli ne kit le gel me si, id ra rı nı tam bo şal ta ma-
ma ve id rar yap ma da zor luk ya kın ma sı ile üro ji ne -
ko lo ji po lik li ni ği mi ze baş vur du. Öz geç mi şin de 33
yıl ön ce bi la te ral tüp li gas yo nu, kol po ra fi an te ri or
ve pos te ri or ope ras yo nu ve 29 yıl ön ce myo ma ute -
ri ta nı sıy la ya pıl mış olan to tal ab do mi nal his te rek -
to mi ve bi la te ral sal pin go o fe rek to mi ope ras yo nu
mev cut tu. Soy geç mi şin de özel lik ol ma yan has ta -
nın me di kal öz geç mi şin de 10 yıl dır hi per tan si yon
has ta sı ol du ğu ve an ti hi per tan sif ilaç kul lan dı ğı
sap tan dı. Anam ne zin den hor mon rep las man te da -
vi si al ma dı ğı ve si ga ra kul lan ma dı ğı öğ re nil di. Ol-
gu nun vü cut kit le in dek si 23.9 kg/m2 olup sis tem
mu a ye ne le ri do ğal dı.

Has ta nın va ji nal mu a ye ne si li to to mi po zis yo -
nun da, boş me sa ne ve mak si mum val sal va ma nev -
ra sı eş li ğin de ya pıl dı ve ol gu ya ev re II I va ji nal kaf
pro lap su su ta nı sı kon du. POP-Q sı nıf la ma sis te mi -
ne gö re Aa= -2, Ba= -2, C= +7, Ap= +3, Bp= +4,
TVL= 7.5, gh= 4.5, pb= 5.5 idi. Ök sü rük stres tes ti
ne ga tif olan ol gu nun ya pı lan sis to met rik ça lış ma -
sın da me sa ne ka pa si te si 450 ml olup ök sü rük le id -
rar ka ça ğı iz len me di. Det ru sor ak ti vi te si ise nor mal
ola rak de ğer len di ril di. Ürof low met rik ça lış ma da
işe me za ma nı ve pik id rar akı mı na ulaş ma sü re si
uzun ola rak bu lun du. İşe me son ra sı ar tık id rar hac -
mi 5 ml ola rak öl çül dü.

Ol gu nun tam kan sa yı mı, tam id rar, id rar kül-
tü rü, aç lık kan şeke ri, böb rek ve ka ra ci ğer fonk si -
yon test le ri ve me sa ne, pel vik ve böb rek ul tra so -
nog ra fi sin de pa to lo ji iz len me di.

Bu bul gu lar la va ji nal kaf pro lap su su en di kas -
yo nuy la ope ras yon plan lan dı ve bil gi len di ril miş
olur for mu alın dı. Ol gu ya mak ro por lu, mo no fi la -
man, po lip ro pi len meş cer ra hi ki ti ile (Pro lift Pos-
te ri or®, Et hi con) pos te ri or in tra va ji nal slin gop las ti
(IVS) uy gu lan dı.

Ol gu pos to pe ra tif 2.gün de so run suz ola rak ta-
bur cu edil di. Pos to pe ra tif 7. gün de ya pı lan kon trol
mu a ye ne sin de tam ana to mik ve semp to ma tik iyi-
leş me iz len di.

Pos to pe ra tif 3. ay da va ji nal akın tı ya kın ma sı
ile ge len has ta nın ya pı lan mu a ye ne sin de kol po ra fi
pos te ri or ska rın da 2-3 mm’lik bir alan da gra nu las -
yon do ku su iz len di ve gü müş nit rat ile ko te ri ze
edil di. Ye di gün son ra ya pı lan kon trol mu a ye ne -
sin de bur jon man iz len me di.

Ol gu pos to pe ra tif 6. ay da anor mal va ji nal akın -
tı, de fe kas yon güç lü ğü, pe ri a nal ağ rı ve bel ağ rı sı
ya kın ma la rıy la tek rar baş vur du. Ya pı lan mu a ye ne -
de va jen in tro i tu su nun (pos te ri or co mis su ra hi za -
sın da) yak la şık 0.5 cm üs tün de va jen ar ka du var
mu ko za sı nın al tın da pal pe edi len me şin bü züş müş
ol du ğu iz le ni mi edi nil di. Rek tal mu a ye ne de rek tal
mu ko za nın in takt ol du ğu, an cak me şin rek tal mu-
ko za üze rin de bas kı oluş tur du ğu tes pit edil di. Ya pı-
lan ul tra so nog ra fik gö rün tü le me de meş lo jun da
ka ba laş ma nın ol du ğu an cak rek tal mu ko za nın in-
takt ol du ğu gö rül dü (Re sim 1). POP-Q de ğer len -
dir me sin de ise Aa= -2, Ba= -2, C= -2, Ap= -1, Bp=
-1, TVL= 7, gh= 4, pb= 3 idi. Ol gu ya ‘meş bü züş -
me si’ en di kas yo nuy la ope ras yon plan lan dı. Öte
yan dan; ya pı la cak ope ras yon es na sın da ko los to mi
ge re ke bi le ce ği dü şü nü le rek hem Ge nel Cer ra hi uz-
ma nı hem de ol gu de tay lı ca bil gi len di ril di. 

Ope ras yon da va jen ar ka du va ra pe ri ne al cis me
ka dar tam kat ke si ya pıl dı. Kes kin di sek si yon la me -
şe bağ lı fib ro tik do ku ya ula şıl dı (Re sim 2). Rek tum

RESİM 1: Retrovajinal alanda ekojen izlenen meş büzüşmesi.



ko ru na rak için de me şin  de bu lun du ğu fib ro tik do -
ku ke si lip rek tum üze rin de ki ba sı kal dı rıl dı. Di ğer
alan lar da ki nor mal iz le nen fib ro zi se uğ ra mış meş
ek si ze edil me di. Olu şan va jen flep le rin den bi ri ko-
te ri ze edi le rek de e pi te li ze edil di ve va jen flep le ri
kru va ze şek lin de di ki le rek ope ras yon bi ti ril di.

Pos to pe ra tif 1. ve 3. ay da has ta nın kon trol le -
rin de semp to ma tik ve ana to mik iyi leş me nin tam
ol du ğu iz len di.

TAR TIŞ MA
Sen te tik meş ler, stres üri ner in kon ti nans (SU İ) ve
pel vik or gan pro lap sı nın (POP) cer ra hi te da vi le -
rin de gi de rek ar tan bir şekil de kul la nıl mak ta dır. Bu
ge liş me nin ne de ni; ge le nek sel pro se dür le rin tat min
et me yen ba şa rı oran la rı, yaş la nan top lum da ba şa -
rı lı te da vi le rin kı sa ömür lü ol ma sı, pel vik ana to mi -
nin da ha iyi an la şıl ma sı ve ti ca ri se bep ler dir.2-4

An cak SUİ te da vi sin de su bü ret ral as kı ve POP te-
da vi sin de sak ro kol po pek si için meş kul la nı mı nın
et kin li ği net ola rak gös te ril miş se de, va ji nal re kons-
trük tif cer ra hi de meş kul la nı mı nı des tek le ye cek ve
komp li kas yon la rı net or ta ya ko ya cak uzun ta kip
sü re li pros pek tif ça lış ma lar ye ter li de ğil dir.

Pos te ri or IVS ope ras yo nu ile il gi li li te ra tür
ana li zin de; or ta la ma 46 haf ta ta kip edi len (3-120),
655 ol gu da; or ta la ma ob jek tif ba şa rı %88 (37-99) ve
or ta la ma komp li kas yon ora nı %12 (2-21) ola rak
sap tan mış tır.5 Si vas lı oğ lu ve ark. ise yi ne pos te ri or
IVS ile il gi li %8 ora nın da eroz yon, %2 ora nın da
dis pa ro ni ve %1 ora nın da he ma tom bil di ril mek te -

dir.6 Li te ra tür de ay rı ca ol gu su num la rı şek lin de
glu te o-va ji nal fis tül7 ve glu te o-va ji nal si nüs for mas-
yo nu8 ra por edil miş tir. Ge niş bir se ri de ise %1.6
rek tal trav ma ve %14 kli nik meş in fek si yo nu bil-
di ril miş tir.9

Pos te ri or ve ya to tal Pro lift® ile ope re olan 1295
ol gu nun der le me sin de; or ta la ma ta kip sü re si 30
haf ta (12-52), or ta la ma ob jek tif ba şa rı ora nı %87
(75-94) ve or ta la ma komp li kas yon ora nı %16 (2-
61) ola rak sap tan mış tır.5 Pro lift® ile bil di ri len en
sık komp li kas yon lar %7 ora nın da meş eroz yo nu ve
%2 ora nın da dis pa ro ni dir. Va ji nal ve ya kal ça ağ rı -
sı %2 ve meş bü züş me si %1.5 ora nın da ra por edil-
miş tir. 1 ol gu da rek tal ha sar, 16 ol gu da me sa ne açıl -
ma sı ve 3 ol gu da fis tül for mas yo nu bil di ril miş tir.5 

Me şe bağ lı eroz yon, en fek si yon, bü züş me ve
re jek si yon gi bi komp li kas yon lar ar tan de re ce ler de -
ki olum suz ko nak ce va bı nın bir so nu cu dur.3 Komp-
li kas yon olu şu mu; cer ra hi tek nik, me şin ana to mik
yer leş tir me böl ge si (ab do mi nal/va ji nal) ve me şin
elas ti si te, flek si bi li te ve por ge niş li ği gi bi ya pı sal
özel lik le rin den et ki len mek te dir.2,3,10 Ol gu muz da da
kul la nı lan Pro lift® ön ce den ke sil miş, yu mu şak,
emil me yen mak ro por, mo no fi la man ve po lip ro pi -
len ya pı da bir cer ra hi kit tir. Por bü yük lü ğü nün >75
µm ol ma sı ne de niy le mak ro faj lar meş ten ge çe bil -
mek te dir ve en fek si yon ris ki ni azalt mak ta dır. Bü -
yük por bo yu tu çev re le yen do ku nun ve fib rob last-
la rın me şin içi ne gir me si ne yol açar.3 An cak bü yük
por ara lı ğı me şin bü züş me ris ki ni ar tır mak ta dır. Bu
ne den le de mo no fi la man ya pı da ki meş ler mul ti fi -
la man meş ler le kar şı laş tı rıl dı ğın da da ha es nek ve
bü züş me ye te ne ği çok olan sen te tik ma ter yal ler -
dir.

Rat la rın ab do mi nal du va rın da ya pı lan de ney -
sel bir ça lış ma da mo no fi la man meş le rin %20-30
ora nın da bü zü şe bil di ği gös te ril miş tir.11 Ay rı ca izo -
le alan lar da gev şe me ve çat la ma gö rü le bi lir. Özel-
lik le be lir li bir böl ge de aşı rı fib ro zi sin de eş lik et ti ği
meş bü züş me si ve ya kat lan ma sı çev re or gan lar da
ba sı ya ve son ra sın da eroz yo na yol aç mak ta dır.

Meş bü züş me si bu lun du ğu ana to mik böl ge ye
gö re semp tom ver mek te dir. Aşı rı fib ro zis ve eroz-
yon ne de niy le ağ rı, dis pa ro ni ve ağ rı lı de fe kas yon
en sık rast la nı lan bul gu lar dır. Anor mal va ji nal
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RE SİM 2: Rek to va ji nal fas ya al tın da meş bü züş me si ve eş lik eden fib ro tik
do ku.
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akın tı ve ka na ma da gö rü le bi lir. Ol gu muz da özel-
lik le de fe kas yon ile şid det le nen pe ri a nal ve rek tal
ağ rı ön plan day dı. 

Meş eroz yo nu nu ön le mek ve komp li kas yon la -
rı azalt mak için ste ril tek ni ğe bü yük önem ve ril -
me si ve me şin fas ya ta ba ka sı nın al tı na yer leş ti ril -
me si öne ril miş tir.10 Eroz yon ve bü züş me nin ön len-
me sin de me şin ken di üze ri ne kat lan ma ma sı, me şin
ger gi siz yer leş ti ril me si, me şin va je ne sü tü re edil-
me me si ve var olan faz la va jen do ku su nun çı ka rıl -
ma ma sı önem arz et mek te dir.12

Te da vi, eğer meş bü züş me si rek tum, me sa ne
gi bi kom şu or gan la ra ba sı ya par sa ve ya şid det li 
ağ rı oluş tu rur sa cer ra hi dir.13 Mo no fi la man me şin
ta ma mı nın çı ka rıl ma sı ye ri ne semp to ma tik böl-
ge nin çı ka rıl ma sı uy gun dur. Çün kü fib rob last lar
ve mak ro faj lar mo no fi la man me şin do ku ya 
yer leş ti ril me si nin ilk haf ta sın da, ip lik ler ara sın -
da ki por la ra pe net re olur lar ve 13. gün de me şin
üst ve alt yü ze yin de fib röz do ku ge li şir; 28. gün -
de ise meş ta ma men be lir gin bir kol la jen ta ba ka
ile sa rı lır.14 Bu ne den le mo no fi la man me şin do ku -

dan çı kar tıl ma ya ça lı şıl ma sı son de re ce zor dur.
Na dir ola rak to tal meş ek siz yo nu ya pı la bil mek te -
dir. 

Ba sı semp tom la rı ol ma yan ve ağ rı ile pre zen te
olan meş bü züş me sin de lo kal hor mo nal te da vi, ağ -
rı ke si ci ve ya de tay lı bir pel vik mu a ye ne ile o böl-
ge ye lo kal anes te zik en jek si yo nu de ne ne bi lir.13

Bi zim kli nik ola rak gö rü şü müz ise semp tom ver sin
ve ya ver me sin meş bü züş me si tes pit edi len ol gu -
lar da; bü züş me yi or ta dan kal dı ra cak cer ra hi iş le -
min ya pıl ma sı ge rek ti ği şek lin de dir. Çün kü va jen
ön du va ra ko nu lan meş ler ve zi ko va ji nal fis tül, ar -
ka du va ra ko nu lan meş ler ise rek to va ji nal fis tül ve -
ya rek tal ke si le re ne den ola bi lir. 

POP cer ra hi sin de po lip ro pi len meş kul la nı mı
ha li ha zır da her kes çe ka bul edil miş bir uy gu la ma
de ğil dir. Her ne ka dar ana to mik ve fonk si yo nel iyi-
leş me ile il gi li ve ri ler meş kul la nı mı nı özen di ri yor
ol sa da or ta ya çı ka bi le cek komp li kas yon la rın yö-
ne ti mi nin zor lu ğu ve be lir siz li ği; POP cer ra hi sin de
meş kul la nı mı na çok dik kat edil me ge rek li li ği ni or-
ta ya koy mak ta dır.
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