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Ligasure Ile Hemoroidektomi Sonrasi Gec Kanama

A Delayed Bleeding After Hemorrhoidectomy With Ligasure
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OZET

Hemoroidektomi sonrast ge¢ kanamalar nadir goriiliir
ama ciddi sonuclar dogurabilirler. Ligasure ile
hemoroidektomi diger yontemlere gore daha iistiin
postoperatif donem saglar, hemostaz 6zelligi fazladir.
Ancak Ligasure ile hemoroidektomi sonrasi da gec
kanama goriilebilir. Sundugumuz vaka Ligasure kullanimi
sonrasi, ciddi kan kaybina yol agmasi ve ge¢ donemde
kanama olmasi sebebiyle onemlidir.
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ABSTRACT

Delayed bleeding after hemorrhoidectomy is rare but
can have serious consequences. Hemorrhoidectomy with
LigaSure® provides a better post-operative period than
other methods, especially in terms of haemostasis.
However, delayed bleeding may occur after
hemorrhoidectomy with LigaSure. Our case is notable
because delayed bleeding after the use of LigaSure led
to severe blood loss.
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Giris

Hemoroidektomi sonrasi en sik goriilen komplikasyonlardan
biri kanamadir. Ameliyat sonrast kanama %2-4 arasinda
goriiliir; genellikle yetersiz hemostaz veya hemoroid
pedikiiliiniin yetersiz baglanmasina baghdir. Ge¢ kanama
ise ameliyattan 7-14 giin sonra ortaya ¢ikan kanamalardir
ve %?2 oraninda goriiliirler. Ge¢ kanamanin sebebi
hemoroid pedikiiliiniin nekrozuna bagh olabilir.! Ligasure
ile hemoroidektomi, ameliyat sirasinda hemostaz
bakimindan iistiin 6zellikleri olan bir yontemdir.
Hemostaz 6zelligine giivendigimiz LigaSure ile
hemoroidektomiden 7 giin sonra, aniden gelisen ve
hastay1 soka sokacak asir1 kanayan bir vakay1 literatiirii
degerlendirerek sunuyoruz. Az goriilmesi ve kanamanin
ciddi olmasi sebebiyle bu vakay1 sunmay1 uygun bulduk.

Vaka Takdimi

45 yasinda erkek hasta, 4-5 yildir devam eden makatta
sislik ve kanama sikayetleri ile bagvurdu. Muayenesinde
dordiincii derece hemoroidal hastalik tesbit edildi. Yandas
baska hastalig1 olmayan hasta, herhangi bir ila¢ da
kullanmiyordu. Kan testleri sonucunda hastada kanama
veya pihtilagsma bozuklugu tespit edilmedi; Hct degeri
40 mg/dl ol¢iildii. Hasta, dort yil once hemoroidal hastalik
sebebiyle ne oldugunu tam bilmedigi bir cerrahi miidahale
gecirdigini ifade etti.

Ameliyatta hemoroid pakeleri ligasure ile eksize edildi.
Hemoroidin pedikiil kismina ayrica dikis konulmadi,
mukoza kenarlar1 acik birakildi (Milligan Morgan
Yontemi). Ameliyat sonrasinda herhangi bir komplikasyon
olmayan hasta ertesi giin taburcu edildi. Ameliyat
sonrasinda hastaya topikal ve oral agr1 kesiciler ile digki
yumusatict verildi. Ameliyat sonrasi 7. giin agir cisim
kaldirdiktan sonraki ilk digkilama esnasinda yogun anal
kanamas1 olan hasta, hastanemize bagvurdu. Anal
muayenede haricen hemoroidektomi yarasindan bagka
patoloji goriilmedi. TA 130/70 mmHg, Nb 76 ve Hct:37
mg/dl idi. Kanamanin artarak devam etmesi ve ortostatik
hipotansiyon gelismesi iizerine hasta ameliyata alind1.
Ameliyatta bir hemoroid pedikiiliinden aktif arterial
kanama tesbit edildi. Kanama alan1 (hemoroid pedikiilii)
iplikle dikildi. Hastaya ameliyat esnasinda bir ve ameliyat
sonrasinda bir {inite olmak iizere 2 iinite eritrosit
siispansiyonu verildi. Ameliyat sonras1 Hct degeri 30°a
kadar diistii. Tkinci giin Hct 34 mg/dl oldu ve normal
kansiz digkilama gerceklesince hasta taburcu edildi.

Tartigsma

Hemoroidektomi, anal bolgede en sik yapilan ameliyattir.
Anal bolgenin damarlanmasinin zengin olmasi ve
hemoroidektomide dogrudan vendz yastik¢iklarin
cikarilmasi sebebiyle ameliyat esnasinda ve sonrasinda
kanama goriilebilir.

Kanamalar zamana gore erken donem (7 giin i¢inde
ortaya ¢ikanlar) ve ge¢ donem (7 giinden sonrakiler)
kanama olarak tanimlanmaktadir.! Erken donem
kanamalar ameliyatin hemen ardindan olursa hemoroid
pedikiiliiniin yetersiz baglandig1 diisiiniiliir. Tlk diskilama
veya itkinma ardindan gelisirse tromboze olmus
damarlarda basing artisina bagli damarin acilmasi
diistiniiliir.

Ameliyattan 7-10 giin sonra goriilen ge¢ donem
kanamalar ise, damarin da i¢inde bulundugu dokunun
nekrozu sebebiyle gelisirler.? Literatiirde hemoroidektomiden
31 giin sonra bile yeniden hastaneye yatis gerektirecek
kanamas olan hasta da bildirilmigtir.3

Kanama, sizint1 tarzinda olabilecegi gibi hastanin
hemodinamisini bozacak kadar ciddi, aktif kanama
seklinde de olabilir. Ciddi kanamalar, yeniden hastaneye
yatis ve cerrahi miidahale gerektiren kanama olarak
tanimlanir.* Bir caligmada?, anal bolge ameliyatlarindan
sonra hastalarin %6’sinda kanama belirlenmis; bu
kanamalarin %?22’si hafif (sadece evde istirahat
onerilmis), %51°1 orta (hastanede gozlem yapilmis),
%27’s1 ciddi kanama (hastanede cerrahi miidahale
uygulanmig) olarak siniflandirilmistir.
Hemoroidektomi sonrast ge¢ kanamalar az goriilmekle
birlikte ciddi kan kaybina sebep olabilirler.!
Hemoroidektomi sonrast kanama ve agriy1 azaltmak icin
yeni teknolojik aletler gelistirilmistir. Bunlarin en yaygin
olanlar1 LigaSure ve stapler’dir.

Stapler hemoroidopeksi anal kanalda hemoroidlerin
bulundugu boélgenin bir halka seklinde ¢ikarilmasi ve
kalan mukozanin birbirine zzimbalanmasidir. Ameliyat
sonrasi agri ve kanama yoniinden avantajlidir. Bir
calismada6 stapler hemoroidektomi sonrast kanama
sebebiyle cerrahi miidahale gerektiren hasta oran1 %3.3
olarak bulunmustur.

Postop daha az agr1 olmasi, kanama riskinin diigiik olmasi
ve yara iyilesmesinin daha erken olmasi sebebiyle
Ligasure ile hemoroidektominin, eksizyonel hemoroidektomi
yontemlerine iistiinliigii vardir.” Calismalarda ameliyat
sirasinda kanamanin da Ligasure ile daha az oldugu
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tesbit edilmistir.® Ligasure ile hemoroidektomi iizerine
yapilan bir ¢alismada 207 hastanin sadece 6’sinda
ameliyat sonrast donemde ciddi kanama tesbit edilmistir,
ama bu kanamalar erken ve gec olarak ayrilmamuistir.?
Ancak az da olsa hemoroid pedikiiliiniin nekrozuna bagl
ge¢ kanamalar goriilebilir. Sundugumuz vaka giivenli
hemostaz yapan ligasure kullanimi sonrasi ge¢ donemde
gelisen ve hayati tehdit edecek derecede fazla kanama
olmasi bakimindan onemlidir.

Fegusson hemoroidektomi ve LigaSure’un karsilastirildig:
bir calismada erken ameliyat sonras1 donemde (ilk 7
giin) Ligasure ile kanama %3.5, Ferguson yontemi ile
%10 oraninda tesbit edilmis.'? Bagka ¢aligmalarda ise
eksizyonel yontem ile LigaSure hemoroidektomi
yontemleri arasinda kanama yoniinden fark tesbit
edilememistir.!!

Hemoroidektomi sonrast kanamalarin olmamasi i¢in
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