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Bircok kadinda miyom vardir. Bunlar iyi huylu timoérlerdir. Rahimin farkl
yerlerinde buyurler. Bunu asagidaki resimde gorebilirsiniz:

Rahim

Uterusta (rahim boslugu) yer
alan sapli miyom

Rahimde karin boslugu §
icinde olusan S
miyom (subserozal)

I'\. .1. .
- g
Rahim mukoza tabakasi

(endometrium) altinda
olusan miyom (submukoz)

Miyomlarin neden olustugunu kimse bilmemektedir.
Ancak acik olan, cinsiyet hormonlarinin miyomun
olusmasinda gerekli oldugudur. Hormonlar
aktarici maddelerdir. Bunlar viicutta mesajlari
iletirler, 6rnegdin beyinden yumurtaliklara ya da
yumurtaliklardan rahime.

Sikayetler

Miyomlarin bir cogu sikayet olusturmaz veya
cok az sikayet olusturur. O zaman tedavi
edilmek zorunda da degillerdir.

Yogun Kanama

Sayet cok yogun bir ay haliniz varsa, bu miyom
kaynakli olabilir. Ancak, hormonal durumunuz
da bu yogun kanamanin sebebi olabilir. Ya da
ikisi birden- miyomlar ve hormonlar. Onemli:
yogun adet kanamalarinda aile hekiminize
demir dederinizi kontrol ettiriniz. Sayet Hb
degeriniz 11g/dl ve altindaysa, demir takviyesi
almaniz gerekir. Viicudun, icinize cektiginiz
oksijeni her bir viicut hiicresine tasiyabilmesi
icin, demire ihtiyaci vardir.

Baski ya da agri

Ozellikle biiyiik miyomlar baski hissi, agirhk
hissi, sirtta ya da bacaklarda da hissedilen
agrilarla, bagirsaklarda biriken gaz veya

Mukoza tabakasi

Rahim duvarinda olusan miyom

(intramural)

\ Rahimde karin boslugu

icinde olusan sapli miyom

kabizliga meyilli olmak durumlariyla kendilerini
belli ederler. Bedensel zorlamalar, spor veya
iliski sirasinda da sikayetler daha guiclu sekilde
ortaya cikabilir. Miyom sayet mesaneye baski
yapiyorsa, daha sik idrara citkmaniz gerekebilir.

Gebelik

Miyomu olup da hamile kalmak gayet miimkiinddr.
Miyomlarin sadece Uterusun (rahim boslugu)
seklini degistirmesi durumunda, hamile kalmadan
once ameliyatla almak anlamli olur- aksi durumda
degil. Miyomlu cogu hamilelik normal bir siirec
izler. Komplikasyon olusma oraninda hafif bir
artis olabilir.

Adetten kesilme donemi

Adetten kesilme birkac yili kapsayan bir zaman
diliminden olusur. Kanamanin kesilmesinin uzun
zaman oncesinden baslar. Adetten kesildikten
sonra artik miyom olusmaz. Bu nedenle adetten
kesilme dénemi 6ncesi veya icinde olan kadinlarda
sorulacak soru: Sikayetler ne olcidedir?
Onumiizdeki yillarda, belki bir cerrahi midahaleyi
engellemek adina, bununla yasamak mimkiin
midur? Adetten kesilme dénemi icinde veya
sonrasinda sikayetler azalir veya tamamen
kaybolur, miyomlar ¢cogunlukla kiiculiir.
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Sizde miyom tespit edilmesi durumunda

ne yapabilirsiniz?

Miyomlarda vaktiniz vardir. Rahatca bilgi
edinebilir ve ne yapip yapmak istemediginiz
hususunda dislinebilirsiniz. Ciddi rahatsizlik
olusturmayan miyomlarda takipte kalmak

iyi bir olanaktir. Kadin doktoru yilda bir kere
miyomun blyiylip buylimedigi ile ilgili olarak
ultrason muayenesi yapabilir.

Bazi kadinlar, 6zellikle 40 yas ve lizerindekiler,
kadin doktorunca rahimin aldiriimasiyla ilgili
tavsiye alirlar. Bu cogunlukla hic de gerekli degildir.
Farkli bir cok imkan bulunmaktadir. Her kadin
ne yapip yapmak istemedigi hususunda kendi
kararini verebilir. Miyomlarin - ameliyatsiz- tekrar
kucultme veya kaybolmalari ile ilgili kesin bir
yontem yoktur. Bu nedenle burada tarif edilen
yollar daha cok mevcut sikayetleri azaltmak ya da
onlardan korkmadan yasamanin bir denemesidir.
Bazen miyomlarin oldukca normal seyler
oldugunun - ki kadinlarin yaridan fazlasinda
vardir - ve adet doneminin ve kanamanin
zamanla degistiginin anlasiimasi bile yardimci
olur. Miyomlar rahim, kanamalar, cocuk istegi,
cinsellik ya da kadin-olma konulariyla ilgilenme
hususunda bir vesiledirler.

Beslenme onerileri viicuda zarar verebilecek
seylerin azaltilmasi veya bir cesit kiir olarak belli
bir siire tamamen uzak durulmasi yonindedir:
Rafine seker ve beyaz un mamulleri, (kirmizi) et,
yumurta- ayrica alkol ve nikotin.

Kalcayi harekete geciren dikkatlice yapilan
hareket, iyi gelebilir. Kan dolasimini destekler
ve kanin oksijenle yogun beslenmesini saglar.
Boylece ayni zamanda viicudun hissedilmesini ve
guzel tecriibeler edinmeyi bilinclendirir. Ornegin
goObek dansi ya da Luna- Yoga® yapilabilir -

bu kadinlar icin hareket ve rahatlama saglayan
yumusak bir Yoga seklidir.

Bitkisel tedavinin bircok tavsiyesi vardir.
Ornegin rahatsizliklarin hafifletilmesi icin
civanpercemi, cobancantasi ve aslanpencesinden
2 yemek kasigina 0,25 litre kaynamis su ilave
ederek demlendirilen cay karisimini deneyebilirsiniz.
Giinde 3 defa icilir. Homeopati veya geleneksel
Cin tibbiyla da miyom rahatsizliklarini tedavi
edebilirsiniz.
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Aslan pencesi

Hormonlar: Hormonlar viicuttaki aktarici
maddelerdir. Sentetik olarak da olusturulabilirler.
Viicuda ait Progesteronlara benzeyen Gestajenler
miyomun blyimesini etkilemek ya da kanamanin
siddetini azaltmak icin bir denemedir. Yogun ve
uzun sireli bir kanamanin somut olarak
durdurulmasinda da Gestajenler ya da etken
maddesi Ulipristalacetat olan bir ilag recete edilir.
Hormonlarin istenmeyen etkileri de olabilir ve
kullanilmamasi gereken durumlar olarak bir dizi
on rahatsizliklar da olabilir. Bu nedenle bir hormon
alinmadan 6nce gerekli olup olmadigi iyi
dustnulmelidir.

Ameliyatlar

Bircok kadin buraya kadar tarif edilmis imkanlarla
kendilerine uyan bir yol bulabilmektedir. Sayet
durum boyle degilse ve bir ameliyati g6z 6niinde
tutmak gerekiyorsa, bunun icin farkli bircok
yontem bulunmaktadir. Bircok miyom rahime
dokunmadan ameliyatla alinabilmektedir. Bunun
icin Uic cesit ameliyat yontemi bulunmaktadir.
Hepsi tam narkoz halindeyken gerceklestirilir.
Hangi yontemin secilecegi hususu farkli faktorlere
baglidir: Miyomun nerede bulundugu, bayiklagi
ve saylisl. Buna ilaveten bir de operatoriin
tecriibesi ve yetenegi, ameliyat olacak kadinin
yapilabilirlik dogrultusunda, istegi eklenmelidir.
Raporlu olma siiresi en az 3 haftadir.

Miyomlar asagidaki sekilde alinir: Rahim
duvarinda (organ boslugunda) bulunan ve ayrica
dis duvarinda (Subserozal) biylyen miyomlar,
gunimizde neredeyse her zaman karin
endoskopisiyle alinir (bkz. asagidaki resim). Bu
yontemde/esnada tim ameliyat gerecleri 1 cm
lik bircok kesikle, kilavuz kovanlari yardimiyla
viicuda girer. Karin endoskopisi glindiiz bakim
polikliniginde ayakta veya yatarak uygulanabilir.
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Buyuk, zor ulasilir ya da cok sayidaki miyoma
glinimuizde halen bazen sikintili da olsa ve
iyilesmesi uzun zaman da alsa karin kesiti
(Laparatomi) uygulanir. Kesi cogunlukla

6 - 10 cm uzunlugunda ve yatay olarak kasik
tlylerinin (venustiyleri) basladigi cizgiye denk
gelen alandir. Operator karin endoskopisine
kiyasla daha iyi goriir ve uygular ve boylece
operasyon siiresi kisalir.

Rahim mukozasi altinda biyiliyen (Submuk6z)
miyom, cogunlukla vajinal yoldan yani délyolundan
rahim endoskopisiyle alinir. Bu miyomlarda en
kolay uygulanan ameliyat etme yéntemidir.
Operator bu sirada ameliyat aygitlarini/
enstriimanlarini 1sik ve kiiclik bir kamerayla
vajinadan ve esnemis rahim agzindan rahime iter.

Cok sayida miyomunuz varsa, ve rahim duvarina
yapismissa, rahimin kalmasi bazen miimkiin
olmayabilir. Tereddiitte kalmaniz halinde dogrudan
bilgi edinin - bazen rahimin alinmasi gerekli
olmadigi halde tavsiye edilebilmektedir.

Gazla dolu
karin boslugu

Mesane

Ust baldir

Ek muayene
aleti (boya
cOzeltisi icin
rahim boynu
sondasi)

Vajina

Bagirsak
bitimi
Rahimin alinmasu:

Bircok yontem vardir:

Rahimin iist kisminin alinmasi - bununla
rahim agzi, yani alt kisim kalr (Suprazervikal
Hysterektomi, LASH). Bu yontem legen kemigi
kaslari icin daha 6zenli olabilir ve vajinanin lst
sinirt degismeden kalir. Erisim karin endoskopisiyle
olur- yukarida miyomun alinmasinda tarif
edildigi gibi.

Rahim

Yumurtalik /
Dol yatagi borusu

T

Rahimin tiimden alinmasi

Rahimin tiimden alinmasi icin bircok yol
izlenebilir. Tipki miyomlarin alinmasinda tarif
edildigi sekilde: Rahim cogunlukla vajinadan
alinir (VH). Buna ek olarak karin boélgesini daha
iyi muayene edebilmek ve rahimin alinmasinda
cevresinin daha iyi gorilebilmesi icin bazen
karin endoskopisi de yapilir (LAHV).

Rahimin timunin alinmasinda karin endoskopisi
(TLH) ya da karin kesiti (AH) daha ender olarak
kullanilan midahalelerdir.

Rahimin alinmasiyla kadinlar ortalama 2 - 4 yil
daha erken adetten kesilirler; idrar tutamama
durumunun ortaya cikma olasiligr hafif
yukselmis olur.

Karin Endoskopisi ile Miyomun alinmasi

Laparoskop aleti

Mide  Karaciger

Bagirsak

Bunlarin disinda Almanya’da nadiren uygulanan
2 farkli yontem daha vardir: Embolizasyon -
burada miyomun kan damarlari sentetik
taneciklerle tikanir - odaklanmis ultrason
tedavisiyle ise miyom isi yoluyla yok edilir. Her
iki ydntemde de tam narkoz verilmez. Ozellikle
ultrason yontemi mesleki alanda tartismal olup,
uzun sureli tecriibeler eksiktir.

Yazar: Karin Schonig, Kadin Saghgi Merkezi Miinchen.
Terciimanh kisisel danismanlik alabilirsiniz: www.fgz-muc.de, Tel. 089 129 11 95.
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