


= Mduasir tadqgiqatiara asasan carrahi mualicae riski
telob edan sallanma 11% teskil edir. Bu o
demakdir ki, har 10 gadindan an azi biri butin
omru boyu bu xastalikla alagadar carrahi
amaliyyat kecirmalidir. ©@maliyyat kegirmis
qgadinlarin G¢da birinda genital prolapsin residivi
bas verir.

= Usaqligin ve usaqliq yolunun sallanmasi dogan
qgadinlarda-12-30%, dogmayan qadinlarda-2 %
toskil edir.




Tosnifat

Qadinlarda uretrosele

Sistosele

Usaqligin va usaqliq yolunun natamam prolapsi
Usaqligin ve usaqliq yolunun tam prolapsi

Usaqligin ve usaqliq yolunun daqiqlasdiriimamis prolapsi
Usaqliq yolunun enteroselesi

Rektosele

Qadin cinsiyyat orqganlarinin prolapsinin digar formalari
Qadin cinsiyyat orqganlarinin daqiqlasdiriimamis prolapsi




Usaqglig sallanmasinin deracaeleri

= | derace- Usaqlig boynunun xarici daliyi
vaginanin ortasina qgader dusur

= Il deraca-Usaqlig boynu usaqligla birge
vaginanin giracayina qader dusir, lakin xarica &
cIxmir

= lll deraca-Usaqliq boynunun xarici daliyi
vaginadan ¢ols ¢ixir, cismi isa yuxarida qalib
xarica ¢ixmir

= IV derace- Usaqligin araliq nahiyasina tam |
dusmasi IV









Usaqglig sallanmasinin sebableri

= Bag-azale aparatinin zaifliyi

= Birlagdirici toxumanin anadangalma zoifliyi
= Coxsayl doguslar, travmatik doguslar

=~ Araliq azalalerinin fravmasi (dogus zamani)

= Qan dovraninin pozulmasi va qarindaxili tezyiqin artmasi ile gedan xroniki
xastaliklor (daimi qabizlikle ke¢an mada-bagirsaq xestaliklari, uzun muddatli
oskurakle muUsayiat olunan tanaffUs sistemi xastalikleri, piylonma, yumurtaliqlarin,
boyraklarin, garaciyarin, madanin, bagirsagin sisleri)

= Klimaks ve postklimakterik dovrda estrogenlerin sintezinin azalmasi;
= Amputasiyasindan sonra usaqliq yolunun dismeasi (0,2-3,0%)



Kliniki meanzera

Usaqliq yolunda ve araligda yad torame hissiyati

Usaqlig boynunun, cisminin araliga ¢ixaraq asan zadalanmasi,
infeksiyalasmasi, kontakt ganaxmasi.

Sidik saxlamama

Az miqdarda tez-tez sidik ixraci
Qabizlik;

Agir hallarda nacis saxlamamagq,.

Cinsi slage zamani diskomfort, agn




Diagnostika

Ananmnezin toplanmasi

ikialli ginekoloji miayina ( usaqhdin diisme seviyyssi teyin edilir, canaq
dibi azolaliri defekti askar edilir, funksional testlor - gicanma (Valsalva
testi) ve oskiurak sinaqlarn aparilir. DUz bagirsagin vaziyyatini ve ¢anaq
dibinin qurulus xususiyyatlerini giymaeatlandirmak U¢iUn rektovaginal
muayina aparilr).

Usaqliq ve artimlarin, sidik kisasinin ultrasaes miayinasi
Urodinamik metodlardan istifada oluna biler

Lazim gelarse endoskopik miUayina tayini: histeroskopiya (usaqliga
daxilden baxma), sistoskopiya (sidik kisasina daxilden baxma),
rektoromanoskopiya



Mualice

Konservativ mualice

» Pohriz

= Mdualicavi gimnastika ile canaq dibi azaloaloarini
mohkamlandirmasi

= Agrr fiziki isdan imtina

= Qabizlikdan va qarindaxili tazyiqi qaldiran digaer
problemlardan aradan qaldinnimasi

= Qinekoloji masaj

= Bandajlarnn istifadasi




Coarrahi mudaxile

Transvaginal yolla
Abdominal yolla
Laparoskopik yolla

a. B npomexHocTH 11pu nponarnce b. MNaponpenapoeka nepeaHei CTeHKH ¢. OrcenapoBanHas CIM3HCTas NEPeHEe
reHUTAJIMH 10 OnepauHH BlarajauLa CTEHKH B/IATAIHINA OT MOYEBOIO MY3bIPs

On va arxa kolporafiya

Vaginal subtotal histerektomiya
Vaginal total histerektomiya
Ventrufiksasiya

Sistopeksiya

Kolpopeksiya

d. IlpoBeaenHsle uepes TpaHcobTypa- e. Yiuupanue nepeHei f. OrcenapoBanHas CaM3MCTas 3a/HEH
TOPHOE HPOCTPAHCTBO NEPEIHHE CTEHKH BJlarajiuiua CTEHKM BJIAraJINILIA OT NPAMOIl KHIIIKH
HOKKHM HMILUIAHTA
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omaliyyatdan sonraki dovr

ilk 6 hofte arzinda:

= 5kqg-dan arhiq agirhq qgaldinimamasi

= Fiziki va cinsi sakit¢ilikemak qabiliyyatinin muvaqqati itiriimasi 27-40 guna
qader

omoaliyyatdan sonraki uzaq dovr:

= 10 kqg-dan artiq yuk goturmamasi

= Defekasiyanin normallasdirmasi, qabizlikdan gqorunma

~ Oskirakla misayist olunan tenaffiis yollan xastaliklerinin vaxhnda mialic asi
= Uzun muddeat estrogen samlarinin (Ovestin) istifadasi



