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Summary: In this article, the use ofsynthetie material as a prosıesis in the surgical
repair of the umblical and abdominal \Vali defect \vas reported. The persentage of the
succese is very few in ıhe treatment of the hernia umbliealis and abdominalis whic have

a large hemial hole.

The prosıhesis such as fascia lata grafts, skin grafts, lantaIum wirc, nylon polyvenil
a!cool, sponge and many others have been practiced in hemial repair or in some defects.

For this reason, wc divided that to opera te an,l close this hole with Mersilene Mes],
(Ethicon Ltd. Scotland), and 13 experiments were made on 12 cows, i sheep. The average
dimensions of the hemial hole ",ere changed from cıxlO cm. to 25x25 cm.

At the end of tlıese experiments, we dceided that, the large hemia! holes can be closed
with the Mersilene :'>'Jesh",ithoul complieation during the life.

Özet: Geniş delikli göbek ve karın fıtıklarımn sağıtımında başarı oram çok düşüktür.
Bu ncdcnle böyle fıtıklarda, delikleri ~1ersilene I\Jcsh (Ethicon Ltd. Scotland) lerle kapat-
mayı planlıyarak LO deneysel (10 inek) ve 3 halk hayvamnda (2 dana, i koyun) bu grefleri

uyguladık.

Sonuç olarak bu greflerin geniş delikli fıtıklarda rahatlıkla uygulanabileceği kanısına

vardık.
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Giriş

Yurdumuz sığırlarında, dış ve iç nedenlerle veya edinsel olarak
oluşan göbek ve karın fıtıkları oldukça sık görülmektedir. Bu fıtıkların
konservativ veya operativ yollarla sağıtımı belli boyut ve koşullara
sahip olanlarda mümkin olmaktadır. Bunun dışındaki olaylarda ya
hayvanın kesilmesine, veya uyutulmasına neden teşkil etmektedir.

Son yıllarda beşeri, kısmende veteriner hekimliğinin karın şi-
rurjisinde bilinen yöntemlerk sağıtımı mümkin olmayan göbek ve
karın f,tıklarında sentetik greflerden yararlanıldığı yayımlanmıştır.

Vetniner literatürlerde 5 cm. enindeki fıtık deliklerinin normal
yol ile onarılamıyacağı yazılmaktadır. Bu ve daha büyük defektIerin
sentetik greflerle onarılmasını hedef alan Alloplasti operasyonu
özellikle Herrıia umblicalis'ler için önerilmiştir. Uygulanan greflerin,
hangi boyutlardaki defektlere uygulandığı kaydedilmediği gibi; ağır
ve gebe sığırlardaki karın gerilmelerinde grefin direnci ve organizma-
da klinik yönden ne gibi komplikasyonlar yapabileceği incelenmemiş-
tir.

Bu nedenle, ilk kez yurdumuzda cüssesi, fizyolojik fonksiyonları
(Gebelik, mide ve barsakların hacimli olması) bakımından sağıtıma
karşı koyacak en güç koşulları taşıyan ağır cüsseli il1(~klerde bu grefleri
kullanmayı, gebe kalan ineklerde karın cidarının gerilmesi sonucu
bir komplikasyonun oluşup oluşmayacağını, greflerin makro ve mikro
incelenmesinin yapılmasını amaçladık.

Karın duvarı ve göbek deliği bölgesinde oluşan fıtıkların sağıtımı,
fıtık deliklerinin boyutlarına, yeni veya eski oluşuna, fıtkm şekline,
hayvanın yaşma, karın duvarlarının duruşuna göre değişir. Bazı fıtık-
lar operasyonla veya konservatiryöntemlerle kapatılamamaktadır (9).
Bu nedenle fıtık deliklerinin son 50 yıl içinde şirurjide geniş uygulama
alanı bulan sentetik greflerle onarılmasına yönelinmiştir. 1,5 cm. enin-
deki yırtıklar geneııikle dikişlerle kapatılabilmektedir. Genişliği 5
cm.nin üzerinde olanlardan, nüks eden vakalarda; omphalitis ope-
rasyonların da ve doku kayıplarında sentetik grefler kullanılmaktadır.
Bir çok klasik kitap ve yayınlarda Aııoplasti diye adlandırılan bu gref
uygulaması, rıtık deliğinin boyutlarına göre kesilmiş sentetik parça-
ların subkutan olarak rıtık deliği çevresindeki dokulara yeterli ger-
ginlikte, gene sentetik ipliklerle tutturulması şeklinde yapılmaktadır.
(3, 6, 7, 8, LO, i i, 12, 14, 17, 18).

Büyük hayvanlarda kuııanılacak sentetik materyalin kuvvetli
olması gerekir. Bu nedenle böyle materyaller clastiki olmalıdır. 1970
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yılında Schebitze tarafindan atda karın duvarında pcrlon gref kul-
lanılmıştır. Bundan kısa bir süre sonra da Crınoplakuex adlı nay-
lon doku 6x9, 16x24 cm. boyutlarında kullanıldı. Son yıllarda da
Mersilene Mesh'ler kullanılmaya başlamıştır (i I).

İnsan şiruıjisinde Polypyropylene Mesh'ler iyi sonuçlar
vermiştir (1,5,15,16). Mersilene Mesh'lerin Nylon ve Perlon'a
daha üstün oldukları da ayrıca bildirilmektedir (i 1). İnsanlarda ba-
şarı ilc kullanılan Tan ta iu m :\1esh'ler atlarda da kullanı Imıştır (ı 3)
Domuzlarda değişik boyutlardaki maddi kayıplı yaralarda ve göbek
fıtıklarında Perlon Protez'ler (2), koyunlardaki doğmasal göbek
fıtıklarında Polyester Protez'ler kullanılmıştır (17). Sentetik gref-
ler, karın fıtıklarında tek ve çift kat olarak uygulanmıştır. Tek kat
olarak kullanıldığında Ekstraperitonal pozisyonda m.rectus
a bdomi nis'in iç yüzü ilc periton arasına; çift kat olarak kullanıl-
dığında da ikinci plak m.rectus abdominis'in dış yüzüne kon-
muştur. İki plak bir birine ayrıca kanca şeklindeki dikişle tutturul-
muştur (7). :şazı vakalarda bu Tantalum Mesh atlarda tek kat
olarak karın duvarı ile peritan arasına konmuştur (3). Yirmi koyun-
da yapılan operasyonda Polyester protezler 0- ı numara nay-
lon iplikle m. tr a n s ver s u s ab dominis'e dikilmiştir (i 7). Göbek
fıtkı operasyonlarında kullanılan perlon protezler, fleksibl tı pa ve
Te c hnovit'le göbek ddiğinde bağ doku oluşumunu teşvik etmekte-
dir (2,18). Dacron J valon sponge, nylon, orlon, teflon gibi
protezlerin köpeklerde subkutan olarak implante edilmek süretiyle
doğurdukları doku reaksiyonu yönünden şiruıjide uygulanmaya en
elverişli olduğu kanısına varılmıştır (4). Nylon ve Perlon protcz'-
Icrin uygulanmalarında operasyon yerinde bir yıl kadar süreyle bir
serözitenin şekillendiğini, Mersilene Mesh'ler de ise komplikas-
yon görülmediği bildirilmektedir (7).

Materyal ve Metod

çalışmamızı T.B.T.A.K. desteği ile aldığımız ıo inekde (5 Holş-
tayn, 5 İsviçre esmeri) experimental olarak, ayrıca halka ait 2 dana
ve i koyundaki konjenital göbek fıtıkları üzerinde yaptık.

Deneme ineklerimiz önce genci bir kontrolden geçirildi. Gebe-
lik ve hastalık durumları incelendi. Hayvanların çevrelerine uyma-
ları için lS gün beklcnildi, bundan sonra denemelere başlandı.

Denemelerimizi iki ayrı operasyonla geçekleştirmeyİ planladık.:
ı- Birinci operasyon: Bu operasyonla hayvanlarda abdominal

ve umblicaJ bölgelerde periton'un paryetal yaprağınıda kapsıyan de-
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ğişik büyükIükte (5x 10, 25x25 cğm.) fıtık deIikIeri yaparak deneyseI
fıtık şekillenmesini sağIadık (ŞekiI 1-476),

2- İkinci opera.D'on: Bu operasyonla da birinci operasyonu taki-
ben şekillenen omentum ve barsak fıtıkIarının, karın duvarındaki
deIikIerini MersiIene Mesh'Ierle onarılmasını amaçIadık (Şekil 2-5--7).

Operasyon öncesi hazıdık Her iki operasyon için de hayvanIar
48 saat öncesinden diete aIındılar.

Anestezi - GencI anestezik oIarak Rompun (Bayer) 5-8 cc.
i.m.; infiltrasyon anestezisi oIarak da Cytanest % 2 den 40 60 cc.
uygulandı. Hayvanlar operasyon böIgesinin aksi istikametine yatırı-
larak tesbit ediIdiler.

Sentetik gr~r Grer oIarak Ethicon Ltd. ScotIand firmasının
MersiIene ~esh (Polyester fiber)'leri kulIalııldı.

MersiIcne Mesh'ler tck yönlü eIastikiyete sahip oIdukIarından
ve beşeri şiruıji için imal edildikIerinden bu haI bizde inekIcrdeki
fazIa hacimIi karın boşIuğu organIarının basıncına d,~yanamıyacağı
kanısını uyandırdı. Bu nedenIe iki tabaka grer clastikiyetIeri dik yönIü
oIarak üst üste konduktan sonra nayIon ipIikle dikiIdi, DikişIer maki-
na ile dört kenardan ve iki köşegenden geçecek şekilde uygulandı.
Bu şekilde hazırlanan grerıeri otokIavda i20°C de 20 dakika steriIize
edildi.

Hazırlanan bu grefler 4 numara sentetik siyah ipIikIe ikinci ope-
rasyonda fitık ddiği çevresine subkutan, inter muskuler ve ekstraperi-
tonal oIarak dikildi. fıtık ddiği büyüklüğüne göre kesilen gref önce
üç köşesinden yeterli gerginIikte dokuIanl dikildi. Sonra ortadaki
köşeden başIamak üzere diğer köşelere doğru basit dikişlerle grefin
kenarları dokuIara tutturuldu. Bundan sonra dördüncü köşe dikildi.
Sonra bu köşeden başlamak üzere diğer köşelere doğru son iki kenar
dokuIara dikiIdi (Şekil 2-5-7). Deri kapatılıp hayvan ayağa kaIdl-
rıIdı. fıtık sargısı sarılarak hayvan boksuna alındı. Operasyonu taki-
ben bütün hayvanIara bir hana süre iIe antibiotik uyguIandı.

Vakalarunız

Deneysel vakalanmızı tek tek anIatma yerine, bir çizelge haIine
topIu olarak sunmayı uygun bulduk. Ancak bazı vakalarda kaydı
gerekIi oIupda çizelgede gösteremediğimiz özellikIeri ve haIka ait
hayvanları kısa özet şeklinde sunmayı uygun gördük.

Vaka ı: 20.2.1975 tarihinden itibaren hayvanda devamlı ök-
sürük, zayıflık ve ishaI olayları dikkati çekmeye başladı. İç Hastalık-
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ları Kliniği'nce yapılan Tuberkulos ve yabancı cisim testleri şüpheli
cevap verdi. Bunun üzerine yapılan rumenetomi operasyonunda ka-
rın boşluğundan 3 litre kanlı serözite' reticulum'dan 2 si batmış 3
balya teli çıkartıldı. Operasyondan sonra öksürük, ishal ve zayıflama
hali devam ettiğinden 25.4.1975 günü kestiriidi. Konan gref makro
ve mikro kontrol için alındı.

Vaka 2: Operasyonlar normal sonuçlandıktan sonra 22.8.1974
de suni tohumlamaya tabi tutuldu. Gebelik süresi normal geçti. Fıuk
bölgesinde ve grefde her hangi bir komplikasyonla karşılaşmadık
(Şekil 3). Güç doğum sonucu yavru ölü olarak alındı.

Vaka 3: Operasyonları takiben hayvan gebe kaldı. Gebclik sü-
resince karın cidarının gerilmesi sonucu operasyon bölgesinde kom-
plikasyon görülmedi. 1ı. 2.197 5 tarihinde tu berkuloz nedeniyle kes-
tirildi. Gref kontrol için alındı.

Vaka 4: 29.6.1974 tarihinde Doğum Kliniği'ne yaptırılan kont-
rolde hayvanın gebe olduğu saptandı. Gebelik süresi normal geçti.
Operasyonlar ve gref ile ilgili her hangi bir komplikasyon görül-
medi. 27.1.1975 de erkek bir yavru doğurdu.

Vaka 5: 16.1.1975 de erkek bir yavru doğurdu. Gebelik süresin-
ce komplikasyon görülmedi.

Vaka 6: İkinci operasyondan sonra karnın sağ tarafından yeni
bir karın !itkı oluştu. 9.8.1974 de bu fitık için operasyon uygulandı.
Fıtık deliğinin boyutları 6xl 5 cm.idi ve fıtıklaşan organ da onemtum'-
du. Deliğe supkutan olarak gref uygulandı. Hayvanın ı.lı.1974 de
yapılan kontrolunda fıtıkla ilgili bütün belirtilerin kaybolduğu gö-
görüldü. Gebelik kontrolunda kısır olduğu saptandı. 5.5.1975 günü
hayvanın aniden fenalaşması üzerine kestiriidi. Otopside reticulum
perforasyonu ve barsak gangreni saptandı.

Vaka 8 : Operasyon sonrası normal bir gebelik süresi geçirerek
13.12. ı974 günü erkek bir yavru doğurdu.

Poliklinik vakalarıDlız

Vaka 1: ı50 kgr. ağırlığında erkek Holştayn dana konjenital
göbek fıtkından iki kez başka yerde operasyon geçirmiş ve nüks et-
miş. Bu kez 1i.6. ı974 tarihinde polikliniğimize getirildi. Kliniğimize
yatırılarak üçüncü kez operasyona tabi tutuldu. Fıtık deliğinin boyut-
ları 15xı5 cm.idi. Ekstraperitonal gref uygulandı. 23.6. ı974 tarihinde
iyileşmiş olarak sahibine teslim edildi (Şekil 8). Sahinbinin 21.2.1975
tarihindeki ifadesine göre aşım yaparken göbek fıtkı yeniden oluşmuş.
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Vaka 2: 2.7.1975 günü karın fltkından şikayetle bir akkaraman
koyunu polikliniğimize getirildi. Karın fıtkı üç ay önce oluşmuş.
3.7. i974 günü yapılan operasyonda i8x20 cm. olan fıtık deliğine
30x30 cm. boyutlarında gref uygulandı. Bir ay sonra iyileşmiş olarak
sahibinc verildi.

Vaka 3: i yaşında dişi montafon dana göbek fitık şikayeti ile
polikliniğimize getirildi. 10.3.1975 günü yapılan operasyonla i i cm.
çapında olan fıtık deliğine gref kondu. 32 gün sonra da sahibine sağ-
lam olarak verildi.

Sonuç ve Tartışma

AIloplasti diye adlandırılan sentetik gref uygulaması, fıtık
dcliği boyutlarına göre kesilmiş g-ref!erin, fitık deliği çevrcsindeki
dokulara yeterli gerginlikte sentetik ipliklerlc subkutan olarak dikil-
mesi şeklinde yapılmaktadır (3,6,7,8, iO,i i, i 2,14, i 7, i8). Biz 5 holş-
ta yn, 5 İsviçre esrrıeri incktc yapılan deneysel operasyonlarda; poli-
klinik vaka olarak 2 dana, i koyunda oluşan göbek ve karın fıtıkların-
da sentetik grefleri (Ethicon Ltd. Scotland firmasının Mersilenc
Mesh Polyesrer Fiber") kullandık. Deneysel ve tabii vakalarımız-
daki fıtık deliklerinin boyutları 5x iO cm.; 25x25 cm. arasında değiş-
mekteydi. Bu uygulamalarımızın hepsinde de başarılı olduk.

Atlarcla Crınoplakue adlı naylon doku 6x9 cm., 16x24 cm.
boyutlarında kullanılmıştır (i I). Biz atlara oranla daha hacimli ve
daha ağır iç organlara sahip İneklerde sentetik grefleri kullandık.
Ayrıca hayvanları gebe bırakarak abdominal basıncın artması sonu-
cu karın cidarı gerilmesinin gref üzerindeki etkisini gözledik. Sonuç-
ta, değişik boyutlardaki Mersilenc Mesh'Icrin, gebelik dönemide da-
hil olmak üzen~ inckıCı'de karın organlarının basıncına dayanacak
güçte olduklarıııı ve bir komplikasyona da neden olmadıklarını sap-
tadık.

Sentetik grc,ler, karın fıtıklarında tck ve çift kat olarak kullanıl-
mıştır. Çift kat olarak kullanıldığında iki plak bir birine ayrıca kanca
şeklindeki dikişle tutturulmuştur (7). Kullandığımız Mersilene Mesh'-
lerin beşeri şiruı:ji içİn yapıldıklarını düşünerek, biz de veteriner şi-
rurji de bunların daha dayanıklı olmasını arzuladığımızdan greıleri
iki kat olarak kullandık. Sonuçlar başarılı oldu.

Naylon ve perlon protezlerin uygulanmalarında operasyon ye-
rinde bir yıl kadar süre ile bir serözitenin şekillendiğini, ~ersilene
Mesh'lerde ise komplikasyon görülmediği bildirilmektedir (7). Vaka-
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lanmızda operasyonlardan sonra serozite oluşumunu gördük. Bu
seroziteyi aspire ederek boşalttıktan sonra, tazyikli fıtık sargılan uy~
gulayarak bunların 7--10 gün içinde kaybolmalarını sağladık. Yalnız
boşaltma işleminin çok titiz ve aseptik şartlarda yapılması, ayrıca
tazyikli fıtık sargısı uygulanarak poş oluşumun'u ortadan kaldırmak
gerekmektedir. Aksi halde mikro organizmaların bölgeye girmesi
mü'mkün olmakta, sonunda nekroz odaklarınınoluşumuna yol açJ
maktadır.

Gref koyduğumuz erkek bir danada, operasyonu takiben seki-
zinci ayda aşım yaparken göbek fıtkı tekrar oluşmuştur. Bunun sonu-
cu olarak gelişmekte olan ve özellikle boğalık görevi yapan hayvan-
larda bu greflerin başarılı olamıyacağını düşündük. Bu düşüncemizin
de tek vakaya dayandığını burada kaydetmek isteriz. Bu nüks olayın-
da, birinci olarak, boğalarda doğal aşım sırasında ortaya çıkacak ge-
rilmelcrin linea alba'da toplanmasını, aşım sırasında karın kaslannın
işın kontraksiyonlarını, konan grefle dokuların esneklilik dengesin-
deki uyuşmazlığı neden olarak düşünmekteyiz. İkinci neden olarak
da, operasyonu takiben geçen 8 aylık sürenin aşım için yeterli olma-
ması akla gelmektedir.

Göbek fıtkı operasyonlarında kullanılan perlon protezler, fleksib-
le upa ve technovit'ler göbek deliğinde bağ doku oluşumunu uyar-
maktadır (2,18). Deneme sürerniz içinde değişik zamanlarda makro
ve mikro muayeneler için alınan greflerden yapılan preparatların
histopatalojik yoklamasında (Çizgili kas demetleri arasında odalar teşkil
etmiç operasyon materyaline ait yer yer değişik büyüklükte alanlar görülmekte-
dir. Bu operasyon materyallerinin çevrelerinde vrya aralarında inceli, kalınlı
bağ doku demetleri bulunmaktadır. Bağ dokusu demetlerinin ü;:,erinde kapillar
damarlar, jibrosit, jibroblast, lenfosit, plasmosit ve yabancı cisim dev hücre-
leri "Yabancı cisim granulasyon dokusu") saptanmıştır (Şekil 9-1O).

Dacron ivalon sponge, nylon, orlon ve teflon gibi protezlerin
köpeklerde subkutan olarak implante edilmek suretiyle doğurdukları
doku reaksiyonu yönünden şirurjide uygulamaya en uygun olduğu
kanısına varılmıştır (4). Biz ise ineklerde yaptığımız ve normal ope-
ratif müdahale ile kapatılmıyan 5xlO cm.; 25x25 cm. boyutlarındaki
fitık deliklerini Mersilene Mesh'lerle komplikasyonsuz olarak kapa-
tılmasının mümkün olduğu inancına vardık.

Bu suretle yurdumuzda, veteriner şirurjide bugünedek uygulan-
dığı hakkında hiç bir yayına raslamadığımız fıtıklarda (göbek ve
karın) sentetik greflerin kullanılmasının pratik ve teknik yönlerden
üstün olduğunu sunmuş olduk.
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Şekil i. Deneyseloluşan fıtık deliği ve fıtıklaşan barsaklar.
Experimental hernia and bowcls.

Şekil 2. Fıtık deliğine konan Mersilene Mesh.
Mersİ\ene Mesh, which has been pleaced in the hernial hole.
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Şekil 3. İyileşen bir yakamız.
Recawered Caw.
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Şekil 4. Deneysel fıtık deliği.
Experimental hernial hale.
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Şekil 5. Mcrsil,~nc Mesh ile kapatıbı fıuk deliği.
Hernial hale, whi"h has hcen closed by tiıe ~\'ıersilene Mesiı.
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Şekil G. Göbek deliği ve fıtıklapn organ.
Umblical hale and herniated organ.
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Şekil 7. Mersileııe Mesh ilc kapatılan rıuk deliği.
Hemial hole, which has bcen closed by the Mcrsilene Mesh .
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Şekil 8. İyileşen erkek dana.
Recovered calf.
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Şekil 9. Konulan grefin Histopatalojik görünümü.
Histopathologie view of the grafto
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Şekil 10. Konulan grefin Histopatalojik görünümü.
Histopathologie view of the graft.
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