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“Saghkh yasam, mutlu bireyler, giiler yiizlii toplum”
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Makatta Catlak (Anal Fissuir)
Makatta catlak veya yirtik ne demektir?

Makat ¢atlagi, makat yirtigi, ya da tibbi ifadesi ile ‘anal fisstur anus
(makat) bolgesini 6rten deride makatta agri, kanama ve kasintiya yol
acan kuguk bir yirtik veya catlaktir. Genelde catlak (fissur) yluzeyel olarak
baslar ve hizla iyilesir. Bazen derinlegip altta yatan makat i¢ kasina
(sfinkter kasi) ulasabilir. Bu durumda hastalik kronik (sturegen) hale
gelmigtir. Bazi makat c¢atlaklari kendiliginden iyilegirken digerlerinin
neden iyilesemedigi kesin olarak bilinmemektedir, ancak kabizlik ya da
ishalin devam etmesinin bu duruma neden oldugu dusunulmektedir.
Bunlara ek olarak, her digkilama sirasinda, digki buradaki yara ile temas
eder ve iyilesmeyi geciktirir. Bu da makat i¢ kasinin (sfinkter) kasiimasina
neden olur. Makat i¢ kasinin (sfinkter kasi) kasili kalmasi veya
gevsememesi (anismus) catlagin (fissur) iyilesmesini engeller. Saglhkh
kisilerde ortalama % 25 oraninda makat kaslarinda fazla kasilma
gorulurken, makat catlagi olan hastalarda bu oran % 90 olarak
belirlenmigtir. Fissurler ¢cok nadiren iltihabi bir hastaliga neden olurlar

MAKAT CATLAGI AMELIYATI

Makat catlaginin (anal fissur) ameliyati oncesinde makat bolgesi lavman
ile cerrahi girisime hazirlanir. Gunimuzde bir¢gok cerrah lavmana gerek
duymadan makat bolgesi girisimlerini  gerceklestirmektedirler.

1. Fissurektomi: makat catlaginin cerrahi olarak kesilerek c¢ikartilmasi
islemidir.

2. Makat genisletiimesi (anal dilatasyon):

Genel anestezi (narkoz) veya belden uyusturma (spinal anestezi) altinda
makatin cerrah tarafindan genigletiime iglemidir. Gegcmiste makat catlagi
(anal fissur) tedavisinde uygulanan tek basina makatin genigletiimesi
islemi veya anal dilatasyon ameliyatt % 10-60 gibi nuks oranini
getirdiginden gunumuzde digki tutma sorunu olabilecek yasl veya risk
grubundaki hastalarda tercih edilir. Bu teknikte bile cerrahin asiri
genigletme yapmasina bagli olarak % 12-27 oraninda gaz veya diski
kacirma sorunu dogabilmektedir.

3. Lateral internal sfinkterotomi (makat i¢ kasinin kesilmesi)
Gunumuzde makat ¢atlaginin (anal fissur) cerrahi tedavisinde en yaygin
olarak kullanilan teknik lateral internal sfinkterotomidir. Bu teknigin
temeli, makat bolgesinde dinlenme basinglarinin yuksek olmasina neden
olan, i¢ makat kasinin (internal anal sfinkter) cerrah tarafindan kesilmesi
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prensibine dayanir, ancak bazi hastalarda sfinkterotomi girisimine
ragmen, makat dinlenme basinglari yuksek kalabilmektedir. Ameliyat
siklikla genel anestezi (narkoz) veya belden uyusturma (spinal anestezi)
altinda gercgeklestirilir.

4. kaydirma (flep) teknigi: makat catlagi, yirtigi1 veya fissirin oldugu alan
cerrahi olarak cikartildiktan sonra bu c¢ikartilan alana c¢evre dokulardan
kaydirma (flep) yapilarak doldurulur (anoplasti).

5. Lazerle fissurun yakilmasi: lazer 1ginlari ile ameliyathane kosullarinda
anal fissir veya makat catlagi alani yakilarak buharlastinlir
(vaporizasyon).

6. Radyofrekans (RF) ile sfinkterotomi: makat i¢c kasi (internal anal
sfinkter) radyofrekans (RF) ile kesilebilir.

BU YONTEMLERDEN HiCBIRISININ DIGERINE USTUNLUGU
YOKTUR.

Hasta ameliyat sonrasinda ne kadar surede iyilesir?

. Makatta agn siklikla birka¢ gun iginde ortadan kalkar.
. Hasta ortalama 3-4 gun icinde igine geri donebilir.
. Tam iyilesme birka¢ hafta i¢inde olur.

HASTANEYE YATISINIZ YAPILDIKTAN SONRA SiZE
UYGULANACAK iSLEMLER

AMELIYAT ONCESIi (PREOPERATIF) HAZIRLIKLAR

e Ameliyat guninden bir gun once agizdan alacaginiz bir ilag
verilir.Bu ilaci aldiktan 2 saat sonra ve ertesi sabah lavman
verilir.Bu ilag makattan uygulanir.Bu iglem ile bagirsaklariniz
bogaltilarak ameliyata hazirliginiz saglanir.

¢ Ameliyat gununun bir gun oncesinde gece 24'ten sonra agizdan hi¢
bir sey (su dahil) verilmez.

AMELIYAT SONRASI (POSTOPERATIF ) BAKIM
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Ameliyat sonrasi ilk 6 saat agizdan higbir sey verilmez.6 saat sonra
rejim 1 (R1) ve rejim 2 (R2) adi verilen sivi diyetle (su, ¢ay, ¢orba,
yogurt, muhallebi vb.) agizdan besin almaniz saglanir.

Ameliyat sonrasi ilk 6 saat iginde idrar ¢ikisiniz gok onemlidir.Bu
yuzden idrar takibiniz yapilir.

Ameliyattan c¢iktiginiz gin yatak kenarinda 10 dk oturup bas
donmesi olmazsa ayaga kalkmanizda ve yurumenizde herhangi bir
sakinca yoktur.

.Size nargile ya da triflo adi verilen bir alet verilir. Trifloyu Ufleyerek
toplar yukariya kaldirmaya calisiniz.Nargilede ise serum sisesine
su doldurulup verilir bu siseyi ufleyerek akcigerlerinizin acilmasi
saglanir.Bu egzersizleri saat basi yapiniz.

Ik diskilamanizi yapacaginiz zaman ameliyat bdlgesindeki
pansumani sokup atabilirsiniz. Tekrar pansuman yapilmayacak ve
ameliyat bolgenizdeki dikigler

alinmayacaktir.

Ameliyattan bir sonraki gun Rejim 3 (R3)adi verilen normal diyete
gecilir ve o gun regetenizle birlikte taburcu edilirsiniz.

TABURCU EDILDIKTEN SONRA YAPMANIZ GEREKENLER

Recetedeki ilaglarinizi dizenli olarak kullaniniz.
Gunde 2 defa 15 dakika sicak su uygulamasi yapiniz.

.Kabiz olmamaniz ¢ok 6nemlidir. Bu yuzden gunde 2 litre su iginiz
ve sebze meyva tuketiniz.

Aci, eksi, baharatl yiyecekler tuketmeyiniz.
Duzenli beslenip 6gun atlamayiniz.
Uzun sure oturmaktan ya da ayakta kalmaktan kagininiz.

Gunde 1 defa duzenli olarak tuvalete gidiniz, ancak tuvalette
Ikinmayiniz, kendinizi zorlamayiniz. Tuvalette oturup 5 dakika
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bekleyiniz, bir sire sonra vucudunuz bu duzene aligsacaktir.

o Kigisel tuvalet temizligine dikkat ediniz. pamuklu i¢c camasiri

kullaniniz.

e Dar giysiler giymekten kagininiz.

¢ 1 hafta sonra poliklinik kontroltne geliniz.

Makat catlagi olan hastalar icin vararh gidalar

Tahilh gidalar Meyveler
Kepek Elma (kabuklu)
Misir Kayisi

Misir gevregi (corn flakes, miisli) Muz

Piring Yabanmersini (¢ay liziimii)
Kavun
Kuru yemis Karpuz
Kuru tiziim Kiraz
Kuru kayist Visne
Kuru incir Uziim
Kuru erik Seftali
Findik Armut
Ceviz Ananas
Erik
Haslanmis sebzeler Cilek

Lahana (beyaz, kara ve kirmizi)

Ahududu (frambuaz, agac ¢ilegi)

Karnabahar

Havug Cig sebzeler
Yabani havug (karakavza) Fasiilye filizi
Patates (kabuklu) Kereviz
Ispanak Salatalik
Kuskonmaz Kivircik salata
Kabak Mantar
Salgam Sogan

Misir (konserve) Yesil biber
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Brokoli Ispanak
Briiksel lahanas1 Domates
Baklagiller Ekmek
Bakla Tahillt
Fasiilye Yulafli
Nohut Cavdarl
Soya Kepekli
Mercimek Bugdayli
Bezelye Beyaz
Keci boynuzu

Yalanci akasya

Giilibrisim
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Makat catlagi olan hastalar icin zararh gidalar

Baharath gidalar

Ac1 biber

Kebaplar

Hamburger

Tursu

Pizza

Alkol

Cay ve kahve (fazla tiikketimi)

Turuncggiller

Sit urinleri

Ketcap

Cikolata
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Hep Birlikte Saghkli Yarmnlara...

Hasta Konforunu ve Rahathgini Ziyaretgiler ve Refakatgiler igin
Saglayan Odalarimiz Uygun Bekleme Salonlari

Modern Laboratuvarlar Geligmig Tani ve Tedavi Uniteleri

Online Randevu
Patoloji sonuglarina

hastane.pav.eduv.ir
web adresinden ulogabilirsiniz.

}\ Laboratuvar, Radyoloji ve
-

Web: hastane.pav.edu.tr
Telefon :0.258 296 60 00.296 60 01
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ILETISIM  Pamukkale Universitesi Hastanesi Kintklh Kampiisii
Acipayam - Antalya Asfaln Uzeri
Kkl - Denizli
Memnuniyet, Oneri ve Sikayet
mfohastane@pau.edu tr =
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