
SİNÜS PLONİDAL 
(KIL DÖNMESİ) 

 
Plonidal Sinüs, kuyruk sokumu bölgesindeki çukura düşen kılların derideki 

deliklerden veya ter bezi ağından cilt altına geçerek apse, fistül ve kistler 
oluşturmasıdır. 

Kıllar deri altına girdikten sonra vidalama hareketi ile ilerler. Bu kıllar ile 
cilt altına bakterilerde girerek mikro ve makro apselere sebep olurlar. Koksigo 
bölgesindeki (kuyruk sokumu) bu hastalık çok oturarak iş yapanlarda 
(bilgisayarcılar – şoförler) sık oluştuğu görülmüştür. 

16 – 35 yaş arası kıllı erkeklerde daha çok görülür. 
Kuyruk sokumu ve anüsün arka yukarı kısmında kaşıntı, akıntı, 

çamaşırların kirlenmesi, sert kitleler görülür. Bazen şiddetli ağrı ve ateşle 
seyreden apseler meydana gelir. Tedavi edilmediği takdirde rektuma, kalçalara 
kadar füstulize olabilir. Alternatif tedaviler varsa da tedavisi cerrahidir. 

 
PERİ ANAL FİSSÜRLER 

(ÇATLAK) 
 
Anal Fissür, anüs çıkımındaki mukozanın yırtılmasıdır. Genellikle (%90) 

arka orta çizgide, nadiren (%10) ön orta çizgide oluşurlar. Dışarıya doğru olan 
kısımlarında meme oluşan fissürlere “Kronik Anal Fissür” denir. Bunlar akut olarak 
başlarlar.  (Akut Fissür) 

Başlıca sebebi kabızlıktır. Bir diğer önemli sebep ise doğumlardır. Kronik 
fissürler tıbbi tedaviden fayda görmez. İyileşse bile tekrarlar. 

Hastalarda çok şiddetli ağrı olup, tuvalete çıkmak istemezler. Kanamalar 
defekasyon sırasında meydana gelen yırtılmalardandır. Akut fissürlerde (ilk bir 
ay) medikal tedaviye cevap %80’dir. Fissür kronikleşirse cerrahi tedavi 
yapılmalıdır. 

 
ANAL FİSTÜLLER 

 
Kriptoglandüler hastalıklar sonucu Anal Fistüller meydana gelir. Perianal 

bölgedeki meydana gelen apselerin iyi tedavi edilmemeleri sonucu Anal Fistüller 
oluşur. Anal fistüller başka nedenlerle de oluşurlar. Erkeklerde daha sık 
görülürler. Fistüllerde bir iç bir de dış delik ile bu iki deliği birleştiren yol 
mevcuttur. Anorektal bölge anatomisine göre çeşitli pozisyonlarda olup bu 
bölgenin cerrahi tedavi yönünden en önemli hastalıklarından birisidir. 

Tanı ve tedavi de çeşitli güçlükler gösterir. Tanıda görüntüleme 
yöntemleri de kullanılır. 



Ameliyatlarında bilinçsiz yöntemlerin kullanımı Anal İnkontinansa sebep 
olabilir. Tedavilerinde çeşitli yöntemler mevcuttur.  

 
HEMOROİD NEDİR? 

 
Hemoroid hastalığına halk arasında “Basur” ismi verilir. En çok görülen 

anüs hastalıklarındandır. Anüs ve rektumun hastalılarına “Proktolojik Hastalıklar” 
adı verilir. Anüs içindeki venlerin (toplardamarlar) ve yastıkcıkların genişleyip 
memeler oluşturması ile seyreden hastalığa “Hemoroid” adı verilir. Hemoroidlerin 
erozyana uğraması sonucu kanamalar oluşur. Pakelerin içinde kan pıhtılaşması 
sonucu şiddetli, dayanılmaz ağrılar oluşur. 

Hemoroidlerin oluşmasında en önemli sebep kabızlıktır. Ayrıca iltihaplar, 
gıda çeşitlemesi örneğin acı ve baharatlı gıdaların tüketimi önemli sebeplerdir. 
Ayrıca hamilelikte bir etken olup hamilelikten sonra bazen gerileyebilir. 

İç ve dış hemoroidler olup, her ikisi de mevcutsa bunlara Mix Hemoroid 
denir. 

İç hemoroidler durumlarına göre dört (4) derceye ayrılırlar. 
Derecelerine göre hemoroid tedavisinde, Band Ligasyon (lastik band) 

Sklerozan Tedavi, İnfrared Koagulasyon (Halk arasında lazer), Stapler yöntemi 
ile Hemoroidektomi ve gerekli olgularda açık cerrahi uygulanır. 

Hemoroid memelerinin aşırı şişip dışarıda kalması sonucu kan dolaşımı 
bozulur ve şiddetli ağrı ve nekroz gelişir. Bu durumda acil tedavi gerekir. 

Hemoroidlerin ve diğer anüs – rektum hastalıklarının çeşitli tedavileri 
ONVAK Hastanemizde ilgili bölüm de (Genel Cerrahi) uygulanmaktadır.  

 
 

 


