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Mellsd hiivelyfali plasztika
(holyagsérv rekonstrukcio)

Paciensek szdmara késziilt
tdjékoztatd

. Mit jelent a mellsé hiivelyfali plasztika?

. Milyen okbol végezziik?

. Hogyan torténik a mitét?

. Mi torténik a miitét utan?

. Mennyire sikeres a mitét?

. Jelentkezhetnek-e szovodmények?

. Mikor térhetek vissza a szokasos rutinhoz?

Bevezetés

A mar gyermeket sziilt n6k kozott koriilbelill tizbol egynek lesz
sziiksége hiivelyfali siillyedés miatti miitétre. A hiively mellsé
(eliils6) falanak siillyedését altaldban annak az erds szoveti
rétegnek (fascidnak) a gyengesége okozza, amely elvalasztja
a hiivelyfalat a holyagtol. Ez a gyengeség egy bizonyos teltsé-
gérzetet vagy huzo érzést okozhat a hiivelyben, vagy egy olyan
kényelmetlen kiboltosulast, dudort, amely a hiivelybemeneten is
talterjed. Lassu vagy szakaszos vizeletsugarral jar6 vizeletiiri-
tési nehézségeket is okozhat, vagy siirgetd vagy gyakori vizelési
ingerrel jarhat. A mells6 hiivelyfali siillyedés masik neve a holy-
agsérv (cystocele).

Mit jelent a mellsé hiivelyfali plasztika?

A mellsd hiivelyfali plasztika (mas néven colporrhaphia ante-

rior) olyan miitéti eljaras, amelynek célja a holyag és a hiively
kozotti kotdszoveti (fascia) réteg korrekcidja vagy megerdsitése.

Milyen okbdl végezziik?

A mitét célja a hiivelybdl kitiiremkedd dudor és/vagy a laza
hiivelyfal altal okozott tiinetek enyhitése emellett a hugyholy-
ag mikodésének javitasa anélkiil, hogy a miitéti beavatkozas a
szexualis funkciot veszélyeztetné.

Hogyan torténik a miitét?

A miitét elvégezhetd altalanos, regionalis vagy akar he-
lyi érzéstelenitésben. Az, hogy a paciens szamdra melyik a
legmegfelelbb, orvosi konzultacio keretein beliil donthetd el. A
mells6 hiivelyfali plasztikdnak tobbféle moédja van. Az aldbbiak-
ban az egyik klasszikus miitéti tipus altalanos leirasa lathato.

* A bemetszés a hiivelybemenethez kozel inditva a mellsd
hiivelyfal kozepén torténik és a hiivelyboltozat kdzelében
végzodik.

*  Ezutan a hiivelyham és az alatta 1évo tamasztd kotszovet
(fascia) szétvalasztasa kovetkezik. Majd a meggyengiilt fas-
ciat felszivodo oltésekkel korrigaljak, melyek felszivodasi
ideje 4 hét - 5 honap kozott varhato az alkalmazott varréan-
yag Osszetételétdl fliggben.

o Idoénként a tulnyult hiivelyham egy részének az eltavoli-
tasara is sor keriil. A hiivelyhamot felszivodé varratokkal
zarjak. Ezeknek a teljes felszivodasa altalaban 4-6 hetet
vesz igénybe.

»  Cisztoszkopiara (holyagtiikr6zésre) is sor keriilhet an-
nak igazolasara, hogy a holyag belso felszine koros elté-
rés nélkiili, illetve a miitét soran a hugyhdlyag vagy a hu-
gyvezetékek nem sériiltek meg.

* A miitét végén sziikség esetén a hiivelybe tampon és a hu-
gyholyagba katéter keriilhet, ezeket altalaban 3-48 ora eltel-
tével eltavolitjak. A tamponnak kompresszios szerepe van,
mely csokkenti a miitétet kovetd hiivelyi vérzést és ham-
sériiléseket.

Normal anatomia, nincs siillyedés

Mellsé hiivelyfali siillyedés

IUGA Office | office@iuga.org | www.iuga.org

OIUGA RV2




A) Mellsé hiivelyfali siillyedés . méh

/
kotészoveti

réteg (fascja)

vely

U
o

+ Altalaban a mellsé hiivelyfali plasztikat mas miitétekkel
kombinaljak, példaul hiivelyi méheltavolitassal, hatsé hiive-
lyfali plasztikaval vagy inkontinencia miitétekkel. Ezeket
az eljarasokat részletesebben ismertetik a sorozat tobbi ki-
advanyaban.

*  Akozelmultig el6fordult, hogy a kitijulas okén ismételt vagy
sulyos kismedencei siillyedés miatt végzett mellsé hiively-
fali plasztikanal haloszerkezetii (szintetikus / alland6 vagy
bioldgiai / felszivodd) anyagot hasznaltak a szovetek foko-
zottabb megerdsités érdekében. Ezt mar szamos orszagban
betiltottak / korlatoztak a halészévodmeényekkel kapcsola-
tos aggodalmak miatt.

Mi torténik a miitét utan?

Az altatas utani ébredést kovetden a paciens intravénas folya-
dékpotlast kap infuzidé formajaban, emellett lehetséges, hogy
holyagkatéter is fel lett helyezve. Lehetséges, hogy a hiively ki
lett tamponalva a szdvetekbe torténd esetleges vérzés csokken-
tése érdekében. A tampont és a katétert altalaban a m{itét utan 48
oran beliil tavolitjak el. A miitét utan 4-6 hétig normal esetben is
eléfordulhat krémes jellegti hiivelyfolyas. Ezt a hiivelyben talal-
hato 6ltések okozzak. Amint a varratok felszivodnak, a hiively-
folyés is fokozatosan csokken. Ha a hiivelyvaladék kellemetlen
szagu, keresse fel kezelGorvosat. A mitét utan azonnal vagy
kb. egy héttel késobb véres jellegli hiivelyfolyas jelentkezhet.
Ez a vér altalaban meglehetdsen kevés és alvadékos, barnas
megjelenési, és annak kovetkezménye, hogy a szervezet elkezdi
lebontani a hiivelyhdm alatt 6sszegytilt vért.
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Mennyire sikeres a miitét?

A mells6 hiivelyfali plasztika sikerességi aranya a szakirodalmi
adatok szerint 70-90%. Lehetséges, hogy a siillyedés a jovoben
kijul, vagy a hiivelyfal egy masik része siillyed meg, amely
kapcsan tovabbi miitétre van sziikség.

Jelentkezhetnek-e szovodmények?

Minden miitét esetén szamolni kell a sz6vddmények kis kock-
azataval. Barmely mitét utan jelentkezhetnek a kovetkezo alta-
lanos szovédmények:

*  Anesztezioldgiai problémak. A modern anesztetikumokkal
és monitorizald berendezésekkel az érzéstelenités okozta
komplikaciok nagyon ritkak.

e Vérzés. A hiivelyi miitétek utan jelentkezd sulyos, vératom-
lesztést igényld vérzések eléforduldsa ritka (kevesebb, mint
1%).

o Mitét utani fertézés. Bar gyakori a paciensnek kdzvetleniil
a miitét el6tt - megel6zo céllal - adott antibiotikum, és min-
dent megtesznek a sterilitds megérzése érdekében, egy kis
esély mégis van a hiivelyben vagy a kismedencében zajlo
fertézés fellépésére.

A mutét utani hugyhdlyagfertézések (cystitis) a nék kb. 6%
-anal fordulnak el6 és katéter hasznalata esetén gyakorib-
bak. Ennek tiinetei lehetnek a vizeletiiritéskor jelentkezd
ég0d - csipd érzés, a gyakori vizelési inger és néha a vér a
vizeletben. A cystitis antibiotikumokkal altalaban kénnyen
kezelhetd.

OIUGA RV2




A mellsé6 hiivelyfali plasztikara kifejezetten jellemz6
szovoédmények:

* A mitét utani székrekedés gyakori probléma, ezért orvosa
hashajtokat irhat fel erre. Probaljon magas rosttartalmi
étrendet tartani magas folyadékbevitel mellett.

*  Szexudlis egyiittlét soran fellépd fajdalom (dyspareu-
nia). Egyes pacienseknél a kozosiilés fajdalmat vagy kel-
lemetlenséget okozhat. Bar mindent elkdvetnek ennek
megakadalyozasa érdekében, ez néha elkeriilhetetlen.
Ugyanakkor mas pacienseknél a szexualis egytittlét kény-
elmesebbé valik a hiivelyplasztika utan.

* A hugyhdlyag vagy a hugycso sériilése a miitét soran olyan
ritkan eléforduld szovédmény, amely a m{itét soran orvos-
olhato.

* Inkontinencia. Kiterjedt mellsé hiivelyfali siillyedés miitéti
helyreallitdsa utan esetenként terheléses vizeletinkonti-
nencia alakulhat ki a hiigycsé (a hugyholyagbdl kiinduld
cs0) kiegyenesedése miatt. Ezen altalaban (medencefenék-
specialista gyogytornasz altal betanitott) medencefenék
torna gyakorlatokkal vagy egy, a hugycsovet megtamasz-
t6 mitéttel lehet segiteni (lasd a terheléses inkontinencia
tajékoztatot).

*  Haloszovédmények. Megerdsités céljabol hasznalt haléim-
plantatumok mellett eléfordulhat a halé kilokddése (erdzio-
ja), melynek kockazata 2—4%. Ez késobb ambulans vizs-
galat soran elvégezhetd kimetszést vagy akar egy ismételt
rovid mitétet is igényelhet. Kialakulhat a haloval 6sszefiig-
gésben hiivelyi fajdalom, agyék vagy comb fajdalom, amely
a halo részleges vagy részleges eltavolitasat igényli.

Mikor térhetek vissza a szokasos rutinhoz?

A korai posztoperativ (miitét utani) idészakban kertilni kell azo-
kat a helyzeteket, ahol a miitéti teriilet nagyfokt nyomdsnak van
kitéve. Ilyen az emelés, feszités, erételjes testedzés, kohogés és
székrekedés. A maximalis tartas és gyogyulas a miitét utan 3
honappal kovetkezik be, és addig gondoskodni kell a nehéz (> 10
kg) emelés elkeriilésérdl. Altalaban javasolt a 2-6 hetes betegsz-
abadsag, de ez fiigg a paciens munkakorétdl és az elvégzett miitét
pontos tipusatol, pontos tanacsot a kérdésben a kezel6orvos ad-
hat. A miitét utan 2-3 héttel mar altalaban nem okoz gondot a
vezetés és az olyan konnyt fizikai tevékenységek, mint példaul
egy rovid séta. A mitétet kdvetd 5-6 hétben a szexudlis egyiit-
tlét kertilése javasolt. A paciensek egy része hasznosnak talalja
a kozosiilés soran a kiegészitd sikositok hasznalatat. Ilyen siko-
sitok kaphatoak a szupermarketekben vagy gydgyszertarakban.

Tovabbi informacié a www.YourPelvicFloor.org webhelyen ta-

, ;
lalhato.
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A kiadvanyban talalhato informaciok kizardlag oktatasi célokra hasznalhatoak. Nem hasznalhato fel semmilyen korallapot diagnosztizalasanal vagy kezelésénél, mivel ez
csak szakorvos vagy mas egészségiigyi szakember szamara engedélyezett. Forditotta: Dr. Olah Orsolya
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