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ÖÖzzeett  

F›t›k cerrahisinde yama kullan›m› ile nüks oranlar›n›n düfltü¤ünün kan›tlanmas›n›n bir
sonucu olarak, yamal› onar›m teknikleri tüm dünya’da yayg›nlaflm›flt›r. En çok uygulanan
ameliyatlardan biri olan hernioplasti’de, yama ameliyat›n vazgeçilmez bir parças› haline
gelince, endüstüri sürekli alternatif ürünler üretmeye bafllam›flt›r. Sentetik, biyolojik,
absorbabl, nonabsorbable de¤iflik malzemelerden ya da hibrit yap›da birden fazla
malzeme birarada kullan›larak veya dual yap›da bir yüzünde farkl› malzeme kullan›larak
üretilmifl yama çeflitleri ve tesbit malzemeleri mevcuttur. Günümüzde piyasada mevcut
olan bu farkl› ürünler, özellikleri vurgulanarak gözden geçirilmifltir.
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Girifl
Modern f›t›k cerrahisinin babas›, ‹talyan cer-

rah Edoardo Bassini (1844-1924) kabul edil-
mektedir.1 Bassini öncesi f›t›k cerrahisinin en
önemli sorunu olan yineleme oranlar› 50-100%
gibi korkunç rakamlard›. Bassini’nin özgün do-
ku onar›m tekni¤inde kiflisel serisinde 5 y›ll›k
takipte yineleme oran› 2,6% gibi mükemmel bir
orand›. Ancak bu ideale yak›n oranlara hemen
hemen hiç bir çal›flmada ulafl›lamad›. 1959’de
Usher’in polipropilen yamay› uygulamaya koy-
mas› ile yeni bir dönem bafllad›.2 Gerilimsiz
onar›m sa¤lanmas› ile uzun dönemde yineleme
oranlar› dramatik olarak düflmüfltür. 1993’de
McKernan laparoskopik f›t›k onar›m›n› gerçek-
lefltirerek yeni bir dönem bafllatm›fllard›r.3

Günümüze kadar bir çok teknik tarif edilip
uygulanm›flt›r. Bunlardan baz›lar› yayg›n uy-
gulanarak benimsenmifltir. Laparoskopik f›t›k
onar›mlar› da son iki dekatta giderek artan
oranda popularite kazanm›flt›r. Endüstrinin de
katk›lar›yla bu tekniklerde anlaml› ilerleme ve

baflar›l› sonuçlar elde edilmifltir.

Yamalar
‹htiyaca yönelik olarak bir çok sentetik ya-

ma ve sabitleyici aletler gelifltirilmifltir. Bu bö-
lümde f›t›k onar›m›nda kullan›lan yamalar ve
sabitleyici aletlerden söz edilecektir. Di¤er
aletler (trokarlar, el aletleri vs...) genel olarak
zaten bilinmektedir, bu nedenle burada anla-
t›lmayacakt›r.

‹deal yaman›n genel özellikleri 1952’de
Cumberland tarf›ndan tarif edilmifltir:
1. Doku s›v›lar› taraf›ndan fiziksel de¤iflime

u¤ramamal›.
2. Kimyasal olarak inert olmal›.
3. ‹nflamasyon veya yabanc› cisim reaksiyo-

nunu uyarmamal›.
4. Karsinojen olmamal›.
5. Allerji ve hipersensivite yaratmamal›.

6. Mekanik zorlanmalara karfl› koyabilmeli.
7. Gerekti¤i flekil ve biçimde üretilebilmeli.
8. Sterilize edilebilmeli.
9. Geçirgen olmal›, gözenekleri aras›na yeni

doku oluflumunu sa¤lamal›.
10.Fibroblastik aktiviteyi uyarmal›.

Günümüzde ise bunlara ek olarak afla¤›da-
ki özellikler önem kazanm›flt›r:

• Hafif
• Genifl porlu
• Esnek
• Minimal skar dokusu oluflumu
• Dokularla iyi uyum
• Düflük yabanc› cisim reaksiyonu
• Kolay ve iyi fiksasyon

Yamalar
Genel olarak yamalar›; tarihsel kullan›mla-

r›na göre s›ralayacaksak olursak iki bafll›kta
toplayabiliriz:4

1. Metal olanlar
Gümüfl örgü, Tantalum gauze, paslanmaz

çelik.

2. Metal olmayan sentetik yamalar
Fortisan fabric(selluloz), Polyvinyl sponge,

Nylon, Teflon, Carbon fiber, Polyester, Polip-
ropilen, ePTFE.

Metal olanlar zaten ciddi komplikasyonlar›
nedeniyle terkedilmifltir. Metal olmayan sente-
tik yamalardan ise, yukar›da yaz›l› son üç ma-
teryal en güncel olanlar›d›r. Di¤erleri ise art›k
kullan›lmamaktad›r.

Günümüzde f›t›k onar›m›nda kullan›lan
yamalar›n ço¤u emilemez özelliktedir. Son
y›llarda hafif yamalar›n kulan›ma girmesi ile,
bu yamalar›n kullan›m›n› kolaylaflt›rmak ama-
c›yla emilebilen materyallerle örülmüfl yada
kaplanm›flt›r. Örnek olarak Ethicon fiirketi’nin
Vypro ve Ultrapro yamas› verilebilir.
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Yamalar hafif ve a¤›r olmak üzere a¤›rl›k-
lar›na göre de s›n›flanabilir. 90-120 g/m2 a¤›r-
l›kta olanlar a¤›r s›n›fta olup, hafif olanlar 20-
40 g/m2 aral›¤›ndad›r. Por genifllikleri de
100ˆm’den 5mm’ye kadar de¤iflmektedir. Ba¤
dokusunun yama içine girmesi için minumum
por geniflli¤i 100ˆm’dir.

Yaman›n monoflaman yada multiflaman
olmas› da mekanik, kimyasal ve fizyolojik
davran›fllar›n› etkilemektedir. Monoflaman ya-
malar örne¤in PP, bakterilerin tutunmas›na
daha az elveriflli olmas›yla enfeksiyonlara da-
ha dirençlidir. Enfekte oldu¤unda ço¤u za-
man yaman›n ç›kar›lmas› gerekmemektedir.
Ancak bunun yan›nda sert bir yap› oluflturma-
s› nedeniyle kar›n duvar›ndaki implante edil-
di¤i bölgeyi adeta betonlamaktad›r. Bu ne-
denle hafif yamalar kullan›larak daha esnek,
daha az yabanc› cisim reaksiyonu olmas›
amaçlanmaktad›r. Ço¤u PP yaman›n gerilme
gücü 2.000 N/m2’dir. Kar›n içi oluflabilecek en
yüksek bas›nc›n 150 N/m2 olabilece¤i bilgisin-
den yola ç›karsak, günümüzde yayg›n olarak
10 kat› bir kuvvete karfl› koyacak yama kulla-
n›lmaktad›r. Hafif yamalarda bu direnme gü-
cü 400-700 N/m2 aral›¤›ndad›r.

Multiflaman yamalar ise yumuflak ve olduk-
ça esnektirler, preperitoneal bofllukta kullan›l-
maya çok uygundurlar. Ancak enfeksiyon du-
rumunda ço¤u kez ç›kar›lmas› gerekmektedir.

Bugüne kadar en s›k kullan›lan polipropi-
len (PP), polyester (PE) ve expanded politet-
rafloroetilen (ePTFE) materyallerinin birbirine
aç›k üstünlü¤ü ortaya konulamam›flt›r. 

Bu üç materyali inceleyecek olursak:

Polipropilen (PP)
Oldukça sert, esnek olmayan, k›vr›lmas› az

olan, monoflaman yap›dad›r. Standart a¤›r PP
yamalar›n por geniflli¤i 75μ’dan büyüktür. ‹mp-

lante edildikten sonra vücutta afl›r› bir inflama-
tuar reaksiyon do¤urur ve buna fibrozis efllik
eder. Fibroblastlar›n porlar içine yerleflerek
kollajen doku sentezini yapmas›n› sa¤lar. Bar-
sak ile direkt temas›nda adezyon ve fistül olu-
flumuna neden olur. Di¤er bir dezavantaj› ise
yama büzüflmesidir. PP yamalar ortalama 20%
oran›nda büzüflürler. Bazen katlan›r ve mesho-
ma denilen tümör gibi kitle yapabilirler. Fibro-
zisin bafllamas› ile oluflan skar tabakas› uygu-
land›¤› kar›n duvar› bölgesinin hareketlerinde
k›s›tl›l›¤a neden olur. Ne kadar genifl yama ko-
nursa bu o kadar daha belirgin olur. Son y›llar-
da kullan›lan hafif yamalarda daha az materyal
olmas›, por geniflliklerinin daha fazla olmas›
nedeniyle daha az fibrozis ve doku reaksiyonu
olmakta, bu biyolojik uyumluluk hasta konfo-
ru aç›s›ndan anlaml› düzelmeler sa¤lamaktad›r.

PP yama enfekte olursa drenaj ve antibiyo-
tik tedavisi ço¤u zaman yeterlidir.

Polyester (PE)
1946’da Ethicon taraf›ndan gelifltirilen bu

yama, Mersilene ticari ismi piyasaya verilmifltir.
Dakron olarak da bilinir. 1990’lara kadar üreti-
len ürünlerde por çaplar› küçük oldu¤undan
yama enfeksiyonu ve yama reaksiyonu daha
fazla görülmekteydi. Daha sonra Fransa’daki
Sofradim flirketi, materyali gelifltirerek enfeksi-
yona daha dayan›kl› ve daha az inflamatuar re-
aksiyon oluflturan bir yap› kazand›rd›lar ve
bunda da oldukça baflar›l› oldular. Bu yeni pol-
yester yaman›n porlar› genifltir (>75μ)5. Hidro-
filik özellikte olup, günümüzde iki ve üç bo-
yutlu olmak üzere iki örgü tipi vard›r. Yüksek
mekanik direnci olan, multiflaman, yumuflak
bir materyaldir6. PP yamalarla ayn› kullan›m
alan›na sahip olmas›na karfl›n Frans›z cerrahlar
taraf›ndan tercih edilmektedir. Bunda önemli
etkenlerden biri olan, ünlü f›t›k cerrah› Frans›z



Rene Stoppa’n›n orjinal tekni¤inde ›srarla pol-
yester yama kullanmas›n›n önemi büyüktür. PE
yaman›nda barsakla direkt temas etmesinden
kaç›n›lmal›d›r.

Polyester yamalarda di¤er bir sorun da uzun
dönemde çözülmeye ba¤l› mekanik direncinin
azalmas›d›r. Buna ba¤l› nadiren yama y›rt›lmas›
ve f›t›k yinelemesi bildirilmifltir. Ancak bu
komplikasyonun klinik de¤eri tart›flmal›d›r.

PE yama, enfekte olursa PP ile karfl›laflt›r›l-
d›¤›nda daha sorunludur ve yaman›n ç›kar›l-
mas› ço¤u zaman gerekmektedir.

ePTFE
Teflon yap›s›nda olan bu yama, 1975 y›l›n-

dan beri damar grefti olarak kullan›lmaktad›r.
1983’den sonra Amerikan Gore flirketi f›t›k
onar›m› için üretmeye bafllam›flt›r. Hidrofobik
özellikte olup por çaplar› 1-6μ aras›ndad›r. Fib-
roblastlar bu porlara giremeyece¤inden doku
bütünleflmesi olmaz. Vücut taraf›ndan çepe-
çevre fibröz bir doku ile kaplan›r ve buna en-
kapsülasyon denir. Yumuflak ve pürüzsüz bir
yüzeye sahip oldu¤undan kar›n içi organlarla
temas etmesinde bir sorun teflkil etmez. Bu ne-
denle kar›n içinden yama ile f›t›k onar›mlar›n-
da (IPOM) en çok kullan›lan yama olmufltur.

Bu yaman›n katmanlar› olmas› nedeniyle
kal›nd›r ve bu katmanlar ayr›labilir. Porlar›
çok küçük oldu¤undan enfeksiyon riski daha
fazlad›r.? Enfekte oldu¤unda yaman›n ç›kar›l-
mas› kaç›n›lmazd›r. Bu nedenle antiseptik
özellikte klorheksidin maddesiyle kombine
edilerek plus formu üretilmifltir.

Dokuyla bütünleflmesini sa¤lamak amac›y-
la bu yaman›n PP ile kombine edilmifl modi-
fikasyonlar› üretilmifltir. PP yüzü fasyaya, ePT-
FE yüzü organ taraf›na gelecek flekilde imp-
lante edilir. Fakat bu iki materyalin fiziksel
özelliklerinin farkl›l›¤› nedeniyle iki tabaka
birbirinden uzun dönemde ayr›labilmektedir.

Afla¤›da piyasa da kolayca bulunabilen ya-
malar›n isimleri verilmifltir. Parentez içinde
üretici firman›n ismi yer almaktad›r:

II--  PPoollyyeesstteerr  yyaammaallaarr
• Parietex (Covidien)
• Mersilene (Ethicon)
• Dacron (Du Pont)

IIII--  PPoolliipprrooppiilleenn  yyaammaallaarr
• Prolite (Atrium)
• Marlex (Bard)
• Prolene (Ethicon)
• Parietene (Covidien)
• Premilene (Braun)
• DynaMesh-PP (FEG)
• Promesh (Surgical IOC)

IIIIII--  eePPTTFFEE  yyaammaallaarr
• Mycromesh (Gore)

IIVV--  HHiibbrriidd  yyaammaallaarr
• Vypro I ve II (Ethicon)
• Ultrapro (Ethicon)
• TiMesh (GfE Medizin)
• C-QUR Mesh (Atrium)

VV--  KKoommppoozziitt  yyaammaallaarr
Kompozit yamalar dual yama olarak da bi-

linir. Bu isimi almalar›n›n nedeni, bu yamalar›n
yap›fl›kl›k önleyici bir madde ile kapland›¤›n›
göstermek içindir. Genellikle PP ile kombine
edilmifl çeflitleri vard›r. e-PTFE zaten do¤al ola-
rak küçük porlar› nedeniyle yap›fl›kl›k yapmaz.
Hatta PP ile kombine edilerek bu yaman›n ka-
r›n içinde kullan›labilmesine olanak sa¤lanm›fl-
t›r. Di¤er yap›fl›kl›k önleyici maddelerin hemen
hemen tamam› emilebilir özelliktedir. Kimi 15-
20 günde emilirken, bir y›l gibi uzun bir süre-
de emilebilenleri de vard›r. Örne¤in Sepra-
mesh IP’de kullan›lan poliglikolik asit adezyon
bariyeri 28 günde tamamen emilirken, C-QUR
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mesh’de kullan›lan omega-3 ya¤ asidinden ya-
p›lan bariyer 1 y›lda emilir.

Bu grupta bulunan yamalar, afla¤›da ticari
isimleri ve üretici firmalar›n isimleri ile yaz›l-
m›flt›r:

II--  PPoollyyeesstteerr  yyaammaallaarr
• Parietex Composite (Covidien)

IIII--  PPoolliipprrooppiilleenn  yyaammaallaarr
• Sepramesh IP (Bard)
• C-QUR Mesh (Atrium)
• Parietene Composite (Covidien)
• Proceed (Ethicon)
• Physiomesh (Ethicon)
• Composix Mesh (Bard)
• DynaMesh-IPOM (FEG)

IIIIII--  eePPTTFFEE  yyaammaallaarr
• Dualmesh (Gore)
• MotifMESH (Proxy Biomedical)

Sabitleyiciler
Laparoskopik f›t›k onar›m›nda yaman›n vü-

cut dokular›na güvenli ve sa¤lam bir flekilde
sabitlenmesi cok önemlidir. Bu amaçla çeflitli
özelliklerde sabitleyici aletler gelifltirilmifltir.
Afla¤›da güncel kullan›lan bu aletlerin bafll›ca-
lar› özellikleri ile anlat›lm›flt›r:

1- Protack, Tacker (Covidien)
Titanyumdan yap›lma, helikal flekilde z›m-

balard›r. Doku penetrasyon derinli¤i 3,8
mm’dir. Emilmez özellikte olup 20 ve 30 z›m-
ba yüklenmifl iki alet vard›r. 5mm.lik trokardan
uygulanabilir.

2- Absorbatack (Covidien)
Emilebilen özellikte helikal z›mbalard›r. Do-

ku penetrasyon derinli¤i 4,1 mm’dir. 15 ve 30
z›mba yüklenmifl iki tipi vard›r. Anlaml› olarak
4-5 ayda, tamamen 1 y›l› geçen sürede emilir.
Yine 5mm.lik trokardan uygulanabilir.

3- SecureStrap (Ethicon)
Emilebilen özellikte z›mbad›r. Doku penet-

rasyon derinli¤i, farkl› aç›larda dokuya girse bi-
le de¤iflmez, 4 mm’dir. 25 z›mba yüklüdür ve
tamamen emilimi 1 y›l› bulur. 5mm.lik trokar-
dan uygulanabilir.

4- Sorbafix (Bard)
Emilebilen özellikte z›mbad›r. Doku penet-

rasyon derinli¤i, 5 mm’dir. 15 ve 30 z›mba yük-
lü aletleri vard›r. Tamamen emilimi 1 y›l› bulur.
5mm.lik trokardan uygulanabilir.

5- Tisseel (Baxter)
‹nsan kaynakl› saflaflt›r›lm›fl fibrindir. Uy-

guland›ktan 2 dakika sonra hemen hemen 1
kg çekme bas›nc›na dayan›r. Laparoskopik
kas›k f›t›¤› onar›m›nda yamay› sabitlemede ol-
dukça kullan›fll›d›r. Di¤er mekanik sabitleyici-
lere üstünlü¤ü, fiksasyona ba¤l› a¤r›n›n en az
olmas›d›r. Henüz kar›n duvar› ve hiatal f›t›k-
larda yama sabitlemede kullan›m› ile ilgili ye-
terli klinik çal›flma yoktur.
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