
  

 

 

 

 
Serviks/Rahim ağzı üzerindeki anormal hücreler için 

ekzisyonel tedavi 
Günlük Tedavi Merkezi 

 

Hastalar için bilgiler 

(Excisional treatment for abnormal cells on the cervix (Day Treatment Centre) – Turkish) 

 
 
Ekzisyonel tedavi nedir?  
 

• Bu, anormal hücrelerin bulunduğu Rahim ağzı bölgesinin (rahim boynu) çıkarılması için 

yapılan küçük procedürdür. Lazer veya ısıtılmış bir halka veya ince bir iğne kullanılarak 

yapılabilir. 

 

• Daha sonra, daha detaylı bir inceleme için alınan bir numune laboratuvara gönderilir.  

 

• Bu işlem çoğunlukla klinikte lokal anestezi (küçük bir alanın uyuşturulması) altında yapılsa 

da  bazen günlük tedavi merkezinde sedasyon veya genel anestezi (baygın olmanıza 

neden olan ilaç) kullanmamız gerekebilir. 
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Bu prosedürün yapılmasının nedenleri 
  

• Daha önce yapılan kolposkopi muayenesi ve klinikte alınan bir biyopsi (küçük bir örnek 

alınması) ile rahim prekanseröz/ön kanser tanısı konmuş olabilir. 

 

• Bu prosedür doktorların bir doku örneği alabilmeleri açıcından faydalıdır. Örneğe bakarak 

mevcut anormal dokunun türünü, ne kadar yayılmış olduğunu ve anormal alanın tamamen 

alınıp alınmadığını öğrenebilirler. 

 

• Bu tedaviyi gören hastaların %95’inin takip servikal tarama semear testi normale 

dönecektir.  

 

• Kalan %5’lik için daha sonraki bir aşamada ilave tedavi gerekli olabilir. Bu nedenle, 

doktorunuzla düzenli aralıklarla smear kontrolleri yaptırmanız önemlidir. 

 

Günlük tedaviye hazırlık 
 

• Prosedürden bir veya iki hafta öncesinde hemşire tarafından tıbbi muayeneye tabi 

tutulacaksınız. Bu, aşağıdaki kontrollerin bir kısmını veya tamamını içerebilir:  

 

• Tıbbi geçmişiniz  

• Tansiyonuınuz  

• Kan testi  

• Boyunuz ve kilonuz  

• Akciğer röntgeni  

• Elektrokardioyogram(EKG) adı verilen kalp atışlarının, ritminin ölçümü. 

 

• Lütfen aldığınız ilaçlarınızı kutuları ile yanınızda getiriniz.  
 

• Varfarin veya kan sulandırıcı başka bir ilaç kullanıyorsanız, prosedürden birkaç gün önce 

doctor gözetiminde bırakmanız gerekecektir. Lütfen bu konuyu hemşire ile görüşün. Aspirin 

kullanıyorsanız işlemden yedi gün önce almayı durdurmalısınız.  

 

• Diabetiniz veya herhangi bir alerjiniz varsa lütfen hemşireye bildiriniz.  
 

• Eğer prosedür öncesindeki bu muayeneye gelmezseniz işlem gerçekleştirilemez.   
 

• Eğer sedasyon alıyorsanız prosedür öncesi altı saat boyunca hiçbir şey 
yememelisiniz. Ameliyattan 2 - 3 saat öncesine kadar su yudumlayabilirsiniz.  
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Ameliyatızın yapılacağı gün 
 

• Hastaneye gelmeden önce, lütfen ojenizi ve takılarınızı (göbek deliği, labia/cinsel organ 

dudağı veya klitoris/vulva gibi yerlerdeki takılar dahil) çıkarın. 

 

• Lütfen günlük ameliyat ünitesine mektubunuzda belirtilen tarih ve saatte gelin.  

 

• Hemşire tarafından kontrolleriniz yapılacak ve giymeniz için bir hastane geceliği  verilecektir 

 

• Cerrahınız tarafından görülecek ve yapılacak prosedürü anladığınızı ve ameliyatı kabul 

ettiğinizi onaylamak için bir onay formu imzalamanızı isteyecektir. Bu formu daha önceki 

tıbbi kontrol randevusunda da imzalayabilirsiniz.  

 

• Anestezistiniz (hastaları sakinleştiren uzman bir doktor) anestezi yönteminiz ile ilgili 

konuşmak için sizi görecektir.  

 

• Lütfen procedürünüzle ilgili aklınıza takılan her türlü soruyu sorunuz.  

 

• Ameliyathaneye götürüleceksiniz. 

 

Günlük tedavi merkezinde prosedür 
 
 

• Genellikle sedasyon ve lokal anestezi veya genel anestezi alacaksınız ve prosedür 

boyunca uyuyacaksınız.  

 

• Cerrah, bir spekulum (vajınanızı açmak için kullanılan tıbbi cihaz) yerleştirecek ve tıpkı 

klinikte yapıldığı gibi kolposkopi muayenesini gerşekleştirecektir. Anormal bölge alınacaktır. 

 

• Alınan numune daha fazla inceleme yapılması için laboratuvara gönderilecektir.  

 

• Prosedür yaklaşık yirmi dakika sürecektir.  

 

• Bazen kanı emmesi için vajinanın içine bir gazlı bez yerleştirilebilir ve buna vajinal tampon 

denir.  
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Prosedür sonrasında 
 

• İki – üç saat dinlenmeniz/kendinize gelmeniz için günlük cerrahi servisine geri döneceksiniz.  
 

• İstediğiniz zaman sıcak veya soğuk içecek ve atıştırmalık alabilirsiniz.  
 

• Adet ağrıları gibi ağrılarınız varsa, lütfen hemşireden ağrı kesiciler isteyin.  
 

• Vajinal tampon/gazlı beziniz varsa eve gitmeden önce hemşire veya doktor onu 
çıkaracaktır. 

 

• Hemşire tarafından eve gitmenizin güvenli olup olmadığının kontrolü yapıldıktan sonra eve 
gidebilirsiniz.  

 

• Mahalle doktorunuza (GP) bir mektup gönderilecek ve isterseniz mektubun bir kopyası size 
verilebilir.  

 

• Sız ve mahalle doktorunuz sonuçları içeren bir mektup alacaksınız. Aynı zamanda altı ay 
içinde smear testinin tekrarlanması için smear testi kliniğinde, kolposkopi kliniğinde takip 
randevularını içeren bir mektup veya mahalle doktorunuzdan takip randevusu alacaksınız. 
 

• Sonuçlarınızı dört haftaya kadar almanızı amaçlıyoruz. Nadiren de olsa, prosedürden 
hemen sonra daha fazla tedaviye ihtiyaç duymanız durumunda, sizin için daha erken bir 
randevu ayarlayabiliriz. 

 

Eve gitme/taburcu olma 
 

• Bir akraba veya arkadaşınızın sizi evinize götürmesi ve 24 saat boyunca yanınızda 
kalmasını ayarlamanız gerekir (genel anestezi veya sedasyon uygulanmışsa).  

 

• 24 saat alkol almayın, araba kullanmayın veya makine kullanmayın (buna su ısıtıcısı dahil) 

veya önemli kararlar vermeyin. Genel anestezinin etkilerinin azalmasına/geçmesine izin 

verin.   

 

• Tedavi gören hastaların çoğu, günlük aktivitelerinin çoğuna bir gün içinde devam edebilir. 

 

• Ağrınız varsa ağrı kesicileri söylenildiği şekilde almalısınız. Ancak, ağrı genellikle 

prosedürden birkaç saat sonra yavaş yavaş geçer. 

 

• Prosedür genellikle bir sonraki adetinizin zamanlamasını değiştirmez.  

 

• Prosedürü takiben bir aya kadar, hafif kan lekesi, bulanık bir akıntı veya hafif kanama 

bekleyebilirsiniz. 

 

• Kanama genellikle çok hafiftir, ancak bazı günler adet kanaması gibi olabilir. Daha ağır 
kanamalar için bu broşürün “riskler ve komplikasyonlar” bölümüne bakınız. 
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• Prossedürden sonraki dört hafta boyunca tampon kullanmayın. Bunun yerine hijyenik 
kadın ped kullanın. Bu, prosedürden sonra enfeksiyon riskini azaltmak içindir.  
 

• Dört hafta cinsel ilişkiye girmeyin. Bu da aynı zamanda enfeksiyon riskini azaltmak 
içindir. 
 

• İki hafta boyunca, iki elle kaldırma gerektiren ağır eşyaları kaldırmayın ve ağır fiziksel 

egzersizlerden kaçının. Bu tavsiye prosedürden sonra ağır kanama riskini azaltmak içindir.  

 

• Uzman doktorunuz sizin için güvenli olduğunu kabul etmedikçe, iyileşme sürecinde 

yurtdışına seyahet etmeyiniz.  

 

• İşiniz ağır kaldırmanızı gerektirmediği sürece, genellikle prosedürün ertesi günü işe 

dönebilirsiniz.  

 

Takip randevusu 
 

• Bu genellikle procedürden altı ay sonra gerçekleşir. Değişikliklerden sorumlu virüsün 

kaybolduğundan emin olmak için servikal tarama smear testi ve insan papilloma virüsü 

(HPV) –DNA testi yaptıracaksınız. Her iki test de normal olarak rapor edilirse, dokuz yıl 

daha.boyunca yıllık smear testinizin yapılması için mahalle doktorunuzun bakımına geri 

gönderilirsiniz. 

 

• Her iki testin de normal olduğu rapor edilirse, dokuz yıl daha yıllık smear testi yaptırmak 

üzere mahalle doktorunuzun kontrolüne geri gönderileceksiniz. Smear testı veya HPV-DNA 

testi pozitif çıkarsa bir sonraki kolposkopi randevusuna gelmeniz istenecektir.  

 

• Bu randevudan önce hamile kalmayın. 

 
Riskler and komplikasyonlar 
 
Bu çok güvenli bir prosedürdür, ancak bazı riskler vardır ve bunlar arasında:  
 

• Kanama - Daha önce açıklandığı gibi, bazı kanamalar beklenebilir. Ancak, hastaların  

% 3’ünde daha fazla koterizasyon (dokuların yakılması) gerektiren daha ağır kanamalar 

görülebilir. 

 

• Adet döneminiz dışında ağır bir kanamanız varsa ve iki saat içinde bir hijyenik pedini 

ıslatacak kadarsa, mahalle doktorunuzla temasa geçmeli veya Whittington veya başka bir 

NHS hastanesinin Acil departmanına başvurmalısınız. 

 

• Kanamayı durdurmak için vajinal tampona veya başka bir tedaviye ihtiyacınız olabilir.  
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• Enfeksiyon – Bu tedaviyi gören kadınların % 5’inde enfeksiyon oluşabilir. Bu, daha çok 

prosedürden on gün sonra ortaya çıkar. Vajinal akıntınız kokmaya başlarsa veya ateşiniz 

yükselirse antibiyotik tedavisi için reçeteye ihtiyaçınız olabileceğinden mahalle doktorunuzla 

iletişime geçmelisiniz. Kadınların % 95’i prosedürden sonra iyi olduklarından dolayı, rutin 

olarak herkese antibiyotik için reçete vermiyoruz. 

 

• Erken doğum - Bu ameliyatı olmanız doğurganlığınızı etkilemeyecektir. Ancak, 

hamileyseniz, 37. haftadan önce suyunuzun gelmesi ihtimali (yaklaşık %5 oranında daha 

fazla) vardır. Bu bebeğinizin beklenenden daha erken doğmasına neden olabilir. 

 

• Hamileliğinizin 14’cü haftasından itibaren rahim ağzınızın (rahim boynu) uzunluğunu kontrol 
edebilmeleri için mahalle doktorunuza ve kadın doğum uzmanınıza (hamilelik uzmanı) 
hamile olduğunuzu bildirmelisiniz.  
 

• Rahim ağzının kapanması (servikal stanöz)– Bu procedür sonrasında %3’ne kadar 

hastalarda ortaya çıkabilir. Bu konuda en fazla riskte olan kişiler, adetleri düzensiz veya hiç 

olmayan kişilerdir. Bunun nedenleri menopoz (vücudunuzun adet gormeyi bıraktığı dönem), 

hamilelikten sonra emzirme, doğum kontrol enjeksiyonları veya hormonal bozukluklar 

olabilir. Servikal açıklık daralır, bu da ağır adet dönemlerine neden olabilir. 

 

• Bu riski azaltmak için, menopoza girmiş ve bu prosedürü yaptıranlara, Rahim aşzı 

iyileşirken aaylık kanamalar için genellikle üç ay boyunca (eğer herhangi bir sorun yoksa) 

hormon replasman tedavisi (HRT) kullanmaları önerilecektir. Hormonal dengesizliği olan 

veya regl dönemini durduran doğum control ilacı kullananların, (eğer herhangi bir sorun 

yoksa) en az üç ay boyunca kombine oral doğum kontrol hapı kullanmaları önerilir.  

 

Belirtilen risklerle ilgili endişeleriniz varsa lütfen cerrahınızla konuşun. 
 

Daha fazla bilgi için: 

 

Lütfen Kolposkopi departmanı ile 020 7288 5118 numaralı telefonu Pazartesi – Cuma  9.00 - 

16:00 saatleri arasında arayarak veya whh-tr.womenshealthadmin@nhs.net adresine E-posta 

göndererek iletişime geçiniz. 

 

Kliniğe ait Tavsiye (Hemşire Hattı): 0207 288 3138. Lütfen mesaj bırakın; 24 saat içinde yanıt 

(hafta içi). 
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Patient Advice and Liaison Service (PALS) - Hasta Tavsiye ve İrtibat Servisi 

Eğer övgü ve şikayetiniz veya endişeniz var ise lütfen 020 7288 5551’li telefonu arayarak veya 

whh-tr.PALS@nhs.net internet adresine E-posta göndererek PALS servisimiz ile iletişime geçiniz. 

Eğer bu broşürün büyük baskılı, sesli veya tercüme edilmiş kopyasına ihtiyacınız varsa, 

lütfen whh-tr.patient-information@nhs.net adresine e-posta gönderiniz. İhtiyaçlarınızı karşılamak 

için elimizden geleni yapacağız. 
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