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¥z 

Ama: Karēn duvarē fētēklarēnēn onarēmēnda yaygēn olarak kullanēlan geleneksel yºntemler 

y¿ksek n¿ks oranēna sahiptir. Yama tamirinde, n¿ks oranē d¿ĸ¿kt¿r, ancak birok yama 

materyali vardēr. Bu alēĸmada Ventralex ST fētēk yamasēnēn, k¿¿k ve orta b¿y¿kl¿kte karēn 

duvarē fētēklardaki etkinliĵi araĸtērēlmēĸtēr. 

Yºntemler: Tek merkezli retrospektif bir deĵerlendirme yapēldē. Ocak 2015 ile Mart 2017 

tarihleri arasēnda <3 cm apēndan k¿¿k karēn duvarē fētēklarēnda intraperitoneal Ventralex ST 

fētēk onarēmē yapēldē. Cerrahi ºzellikler, operasyon s¿resi, analjezik gereksinimi, hastanede 

kalēĸ s¿resi, postoperatif komplikasyonlar ve n¿ks kaydedildi. 

Bulgular : Umbilikal, epigastrik ve trokar fētēĵē olan toplam 65 hasta ameliyat edildi.34 hasta 

kadēn, 31 tanesi erkek idi. Lokalizasyona gºre 43 umblikal fētēk,16 epigastrik fētēki ve 6 trokar 

yeri fētēĵē olup fētēk b¿y¿kl¿ĵ¿ne gºre 35 hasta <2 cm, 30 hasta <4 cm idi.Hastalarēn ortalama 

v¿cut kitle indeksi 28 kg idi.Ķki hastada yara enfeksiyonu bir hastada seroma izlendi. 

Ortalama takip s¿resi 17 ay idi.Takip s¿resince n¿ks izlenmedi. 

Sonu: VentralexST fētēk yamasē, ºzellikle k¿¿k ve orta b¿y¿kl¿kteki umblikal, epigastrik 

ve trokar bºlgesi fētēklarēnda, aēk cerrahi teknikle d¿ĸ¿k komplikasyon ve n¿ks oranlarēyla 

uygulanabilen g¿venli bir protez materyalidir. 

 

Anahtar Kelimeler: Ventral fētēk, gºbek fētēĵē, ventralex fētēk yamasē 
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Abstract 

 

Objective: Traditional methods commonly used in ventral hernia repair have high recurrence 

rate. In patch repair, recurrence rate is low but there are many prosthetic materials. 

VentralexST hernia patch has small and medium size we tried to determine the results in 

ventral hernias. 

Methods: A single center retrospective analysis was performed. Between January 2015 and 

March 2017, intraperitoneal ventralex ST hernia repair <3 cm in diameter ventral hernia was 

performed. Demographic characteristics, operation time, analgesic requirement, hospital stay 

time, postoperative complications and recurrences were recorded. 

Results: A total of 65 patients with umbilical, epigastric and trochar hernia were operated.34 

of the patients were female and 31 were males. According to the localization, 43 umbilical 

hernia, 16 epigastric hernia and 6 trocar hernia were found in 35 patients <2 cm and 30 

patients <4 cm according to hernia size.The average body mass index in the patients was 28 

kg /m2. Two case wound infection and one case seroma was observed.The mean follow-up 

duration of the patients was17 months. No recurrence was observed during follow-up.  

Conclusion: VentralexST hernia patch is a safe prosthetic material that can be applied by 

open surgical technique with low complication and recurrence rates especially in small and 

medium sized umblical, epigastric and trocar site hernias. 

 

Keywords: Ventral hernia, umblical hernia, ventralex hernia patch 
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GĶRĶķ 

Avrupa Fētēk Birliĵi primer karēn duvarē fētēklarēnē(ventral herniler) yerleĸim yeri ve  

b¿y¿kl¿ĵ¿ne gºre sēnēflandērmēĸtēr. Epigastrik bºlge ve gºbek bºlgesi orta hat fētēklarē olarak, 

Spighelian bºlgesi ve lomber bºlge ise yan yerleĸimli fētēklar olarak sēnēflandērēlmēĸtēr. Fētēk 

b¿y¿kl¿ĵ¿ne gºre ise 2 cm den k¿¿k, 2-4 cm ve 4 cm den b¿y¿k olmak ¿zere ¿ tipte 

sēnēflandērma yapēlmēĸtēr (1). Bu tip fētēklar yerleĸim yerine gºre en sēk gºbek bºlgesinde 

gºr¿lmektedir (2). Bir oĵu semptom vermemesine karĸēn gºbek fētēklarē oĵu kez 

semptomatiktir ve inkarserasyon potansiyelleri nedeniyle cerrahi onarēm gerektirmektedirler 

(3, 4). Cerrahi onarēmda farklē teknikler tanēmlanmēĸtēr. Bunlardan birincisi fasyalarēn 

karĸēlēkē olarak aralēklē dikiĸlerle yaklaĸtērēlmasē tekniĵidir. Ķkinci ve en yaygēn kullanēlan 

Mayo tekniĵinde ise fasyanēn iki kat kruvaze ĸeklinde kapatēlmasēdēr (5). Her iki geleneksel 

yºntemde %25-55 n¿ks bildirilmiĸtir (6, 7). Buna raĵmen ºzellikle k¿¿k fētēklarda bu 

yºntemler halen tercih edilmektedir (5). Yamalē onarēm tekniklerinde ise (hernioplasti) defekt 

bºlgesine dikiĸli veya dikiĸsiz olarak yerleĸtirilen prostetik mateyaller kullanēlēr. Bu 

materyaller fasya ¿zerine, retromusculer pre-fasial alana veya pre-peritoneal alana yerleĸtirilir 

(8). Hernioplasti tekniklerinde fētēk n¿ks¿  %1ôe kadar d¿ĸ¿r¿lm¿ĸt¿r (7). 

Ventralex ST (C.R. Bard, USA) aēk cerrahi yºntemle intraperitoneal olarak yerleĸtirilen bir 

yamadēr. Literat¿rde bu yama ile yapēlmēĸ alēĸmalarda k¿¿k ve orta aplē karēn duvarē 

fētēklarēnda g¿venli olarak kullanēldēĵē ve n¿ks oranlarēnēn d¿ĸ¿k olduĵu (0-1%) bildirilmiĸtir 

(9).Bu alēĸmada ameliyat ettiĵimiz k¿¿k ve orta aplē karēn duvarē fētēklarēnda Ventralex ST 

fētēk yamasēnēn erken dºnem sonularē, komplikasyonlarē ve n¿ksleri literat¿r ēĸēĵēnda 

tartēĸēlmēĸtēr. 

 

Y¥NTEMLER  

 Ocak 2015 ile Mart 2017 tarihleri arasēnda k¿¿k ve orta b¿y¿kl¿kteki karēn duvarē fētēĵē olan 

65 hasta ameliyat edildi (Resim 1). 18 yaĸēn altēndaki hastalar, 4 cm den b¿y¿k fētēk apē 

olanlar ve ASA IV hastalar alēĸmaya dahil edilmedi. Hastalarēn yaĸ ve cinsiyet ºzellikleri, 

ameliyat s¿resi, v¿cut kitle indeksi (BMI), ameliyat sonrasē analjezik kullanēmē, hastane kalēĸ 
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s¿resi, ameliyat sonrasē komplikasyonlar ve n¿ksler kaydedildi. ¢alēĸma hastanemiz etik 

komitesi tarafēndan onay alēndēktan sonra baĸlatēldē. ¢alēĸmadaki t¿m hastalar yazēlē ve sºzel 

olarak aēklayēcē bir ĸekilde bilgilendirme yapēlarak aydēnlatēlmēĸ onam formlarē imzalatēldē.       

T¿m hastalar aynē klinikte alēĸan iki uzman tarafēndan, genel anestezi altēnda ameliyat edildi. 

Hastalarēn ¿¿ne eĸ zamanlē laparoskopik kolesistektomi, bir hastaya ise inguinal herni 

ameliyatē yapēldē. Ameliyatta fētēk yamasē olarak ift y¿zl¿ bio-resorbable poliglaktin liflerle 

g¿lendirilmiĸ hidrojel bariyerli polipropilen aĵ ieren farklē boyutlardaki (ap: 4,3 cm - 6,4 

cm) Ventralex ST fētēk yamasē kullanēldē.                                                                                                                    

 

Cerrahi Teknik  

T¿m hastalara anestezi ind¿ksiyonunu takiben yapēlan tek doz intravenºz antibiyotik (1 gr 

Sefazolin sodyum) ile profilaksi uygulandē. Fētēk ¿zerinden yapēlan transvers cilt insiziyonu 

ile fētēk kesesine ulaĸēlēp kese ortaya konuldu (Resim 2). Fētēk kesesi aēlarak fētēk ieriĵi 

batēna reddedildi. Uygun boyutlu yama kullanmak iin defekt apē ºl¿ld¿. Fētēk yamasē 

defektin saĵlam kenarēndan itibaren  her yºnden en az 2-2.5 cm taĸacak ĸekilde 

uygulandē.Yamanēn hidrojel bariyerle kaplē y¿z¿ batēn ierisine gelecek ĸekilde yerleĸtirildi. 

Yamanēn polipropilen y¿z¿ ise batēn ºn duvarēna gelecek ĸekilde uygulandē.Yama 

kenarēndaki uzun ĸeritler yardēmēyla yukarēya doĵru ekilerek araya herhangi bir dokunun 

girmesi engellendi (Resim 3, 4).Asēcē ĸeritlerin her biri iki adet  2/0 prolen dikiĸ ile saĵlam 

fasyaya dikildi.Fasya aēklēĵē ise primer kapatēldē. Cilt altē ve cilt dikiĸi ile ameliyat 

sonlandērēldē (Resim 5). Hi bir hastaya dren konulmadē. Taburcu olan hastalara yedi g¿nl¿k 

oral analjezik (parasetamol tablet) tedavisi verildi. T¿m hastalar ameliyattan bir hafta ve ¿ 

hafta sonra poliklinik kontrol¿ne aĵrēldē.  

 

BULGULAR  

Hastalarēn 34ô¿ kadēn (%52,3), 31ôi erkek (%47,7) olup yaĸ ortalamasē 44.5 (28-74) dir. 

Toplam 65 hastanēn 43ô¿  umblikal herni (%66.15), 16ôsē epigastrik herni (%24.61) ve 6ôsē 
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trokar yeri hernisi (%9,23) idi. 44 hasta BMI >30 kg/m2  olup 21 hasta  BMI <30 kg/m2  idi 

(Tablo 1). Fētēk b¿y¿kl¿ĵ¿ 35 hastada < 2cm, 30 hastada ise 2-3 cm olarak ºl¿ld¿.24 hastaya 

k¿¿k boy (4.3x4.3 cm), 41 hastaya orta boy (6.4x 6.4 cm) Ventralex ST yama uygulandē 

(Tablo 2). 

35 hasta ASA skor I, 11 hasta ASA skor II ve 19 hasta ASA skor III idi. Hastalarēn ortalama 

ameliyat zamanē 37.67 dk (23-67) ,hastanede yatēĸ zamanē ise ortalama 1.1 g¿n (1-4) idi. Dºrt 

hasta aĵrē kontrol¿ aēsēndan ¿ g¿n hastanede kaldē. Hi bir hastada narkotik analjezik 

ihtiyacē olmadē. Hastalarēn ortalama takip s¿resi 17.23 ay (6-30 ) olup takip s¿resince n¿ks 

izlenmedi. Takiplerde iki  hastada (%3.07) cilt altē enfeksiyonu geliĸti. Bu olgulara 

semptomatik tedavi yapēldē (Tablo 3).  

                                                                                                                                                                                                                       

TARTIķMA  

Pirimer karēn duvarē fētēklarē ierisinde en sēk gºr¿len gºbek fētēklarēnda defekt apē ile 

uygulanacak cerrahi yºntem tartēĸēlmaktadēr. ¢oĵu cerrah bu tip fētēklarēn tedavisinde defekt 

apē k¿¿k olsa bile inkarserayon ve strang¿lasyon riski taĸēmalarē nedeniyle cerrahiyi 

ºnermektedir (10). Cerrahi tedavi seeneklerinde basit s¿t¿r teknikleri ve Mayo tekniĵinde 

(yamasēz tedavi yºntemler) y¿ksek n¿ks (%25-55) oranlarē bildirilmiĸtir (11). Arroyo ve ark. 

(7) yaptēĵē randomize prospektif bir alēĸmada umblikal fētēk onarēmēnda yama 

kullanēldēĵēnda n¿ks oranēnē % 1, tek baĸēna s¿t¿r kullanēldēĵēnda ise  % 11 olarak bildirilmiĸ, 

ºzellikle gºbek fētēĵē onarēmēnda yama kullanēlmasē gerektiĵi sonucuna varēlmēĸtēr. Ortalama 

64 aylēk takip yapēlan ve basit s¿t¿r uygulanan bir baĸka alēĸmada ise fētēk n¿ks¿ %54,5 

olarak bildirilmiĸtir (12). Bu kadar y¿ksek n¿ks oranlarē basit s¿t¿r tekniklerinden yamalē 

onarēm tekniklerine doĵru yºnelmeye neden olmuĸtur. G¿ncel literat¿rde gºbek fētēĵē 

b¿y¿kl¿ĵ¿ ile uygulanacak tedavi arasēnda tam bir objektif veri olmamasēna raĵmen ºzellikle 

y¿ksek riskli ve obez hastalarda defekt apē > 3 cm ise yamalē onarēm ºnerilmektedir (3, 13). 

Buradaki asēl soru 3 cm den k¿¿k fētēklara uygulanacak tedavi ne olmalēdēr? Bu tip 

fētēklardaki y¿ksek inkarserayon ve strang¿lasyon riski yamalē onarēmēn tercih edilmesine 

neden olmuĸtur (7, 14, 15). Wang ve Berneyô in (16) Ventralex yama uyguladēklarē  3 cm den 

k¿¿k ventral /umblikal fētēklē 100 hastalēk bir alēĸmasēnda ortalama 37.9 aylēk takip 
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s¿resinde n¿kse rastlanmamēĸtēr. Buna ek olarak Martin ve ark (17) 88 olgu ieren 

alēĸmalarēnda da n¿ks izlenmemiĸtir. Bizim alēĸmamēzda ise 17 aylēk takip s¿resinde n¿ks 

gºr¿lmemiĸtir. 

Buna karĸēn; Berrevoet ve ark. (18) aēk yºntemle ameliyat ettikleri  3 cm den k¿¿k 116 

gºbek fētēĵē hastasēnda uyguladēlarē intraperitoneal yamada 5, retromuskuler yamada ise  2 

olguda n¿ks bildirmiĸlerdir. Tollens ve ark. (19) bir alēĸmasēnda uzun dºnem Ventralex 

yamanēn sonularēna bakēldēĵēnda 135 ventral hernili olguda 55 aylēk takipte n¿ks oranē %8,9 

olarak bildirilmiĸtir.Bu y¿ksek n¿ks oranē,  teknik uygulamaya ve yamanēn polipropilen 

y¿z¿n¿n fasyaya sabitlenmesindeki farklēlēklardan kaynaklandēĵēna baĵlanmēĸtēr.Tollensôin 

bu alēĸmasēnda ayrēca t¿m hastalara tek tip orta boy (6.4x6.4 cm) yama kullanēldēĵē 

gºr¿lm¿ĸt¿r. Bize gºre y¿ksek n¿ks¿n bir baĸka nedeni de defekt apē gºzetilmeksizin tek tip 

yamanēn kullanēlmasēdēr. Literat¿rde uygulanacak olan yamanēn defekt kenarlarēndan en az 

Ó2.5 cm olacak ĸekilde taĸmasē gerektiĵi bildirilmiĸtir (18). ¢alēĸmamēzda bu durum gºz 

ºn¿ne alēnmēĸ ve defekt apē ºl¿lerek  uygun boyutlu yamalar kullanēlmēĸtēr. 

Literat¿rde komplikasyonlara bakēldēĵēnda n¿kslerde olduĵu gibi farklē t¿rde 

komplikasyonlarla karĸēlaĸmaktayēz. Kompikasyon oranlarē %2-11.8 arasēnda deĵiĸmekte 

olup en sēk lokal enfeksiyonlar, seroma ve hematom gºr¿lmektedir (20, 21). ¢alēĸmamēzda iki 

olguda y¿zeyel yara enfeksiyonu,bir olguda ise seroma izlenmiĸ her iki durumda konservatif 

takip ve antibiyotik ile kontrol altēna alēnmēĸtēr. 

 

SONU¢ 

Bu alēĸmada k¿¿k ve orta aplē karēn duvarē fētēklarēnda aēk cerrahi yºntemle hēzlē ve kolay 

uygulanabilen Ventralex ST yamanēn, d¿ĸ¿k komplikasyon ve n¿ks oranlarē sayesinde 

g¿venle kullanēlabilir olduĵu sonucuna varēlmēĸtēr. Ayrēca uzun dºnem randomize kontroll¿ 

ve farklē yamalarla karĸēlaĸtērēlan alēĸmalarēn yapēlmasēnēn literat¿re daha ok katkē 

saĵlayacaĵē d¿ĸ¿n¿lmektedir. 
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Tablo 1. Hasta ºzellikleri                                                

¥zellik                                                                                           n 

Toplam hasta sayēsē                                                                      65                           

Kadēn/Erkek                                                                                 34/31 

Yaĸ ortalamasē (yēl)                                                                      44,5 (28-74) 

BMI ortalama (kg/m2)                                                                  32   (18-68) 

______________________________________________________________ 

 

 

Tablo 2. Ventralex ST yama onarēmēnda perioperatif veriler 

¥zellikler                                                                                           

% n  

Fētēk b¿y¿kl¿ĵ¿ (cm)                                                           

      <2  cm                                                                                   

(53,84%) 35    

      2-3 cm                                                                                    

(46,16%) 30        

Fētēk tipi 

     Gºbek fētēĵē                                                                              

(66,15%) 43            

     Epigastrik   fētēk                                                                       

(24,61%) 16                      

     Trokar yeri fētēĵē                                                                        

(9,23%)   6          

Ventralex ST tipi 

     K¿¿k (4.3x4.3 cm)                                                              

(36,93%) 24   

     Ortra (6.4x6.4 cm)                                                                  

(63,07%) 41   
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Tablo 3. Ventralex ST yama onarēm sonularē 

 

¥zellikler                                                                                     

%    n 

 

Komplikasyonlar                                                                        

   Fētēk n¿ks¿                                                                                             

- 

   Seroma                                                                                      

1,53     1 

   Yara infeksiyonu                                                                       

3,07     2       

 

Takip s¿resi (Ay)                                                                         

17,23 (min.-max. 6-30) 
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Resim 1. <3cm gºbek fētēĵē olgusu   
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Resim 2. Periton kesesinin diseke edilmesi  
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Resim 3. Fētēk kesesinin aēlarak intraperitoneal alana yamanēn 

gºnderilmesi 
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Resim 4. Yamanēn her iki yakasēndaki asēcēlardan yukarēya 

ekilmesi 



 
 

This article has been accepted for publication and undergone full peer review but has not been 

through the copyediting, typesetting, pagination and proofreading process, which may lead to 

differences between this version and the Version of Record. Please cite this article as: Agca B, 

Iscan Y. Intraperitoneal Ventralex ST Hernia Patch Application for Ventral Hernia Repair. 

Eur Arch Med Res 2018. DOI: 10.5152/eamr.2018.77486 

 

ÉCopyright 2018 by European Archives of Medical Research - Available online at 

eurarchmedres.org 

 

 

Resim 5. Onarēmēn bitmiĸ hali 

  

 


