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Diski inkontinansi/kagirmasi nedir?

Diski incontinansi/kagirmasi, gazin veya digkinin ants/makattan
cikisini kontrol edememektir.

TUm yetigkinlerin ylizde 10’nunun bagirsak kontrolu ile ilgili
sorunlari vardir, ancak birgogu bu konuda konugmakta zorlanirlar.
Bagirsak kontrol sorunlari, istemsiz gaz kacirmadan tutun, kat
digkinin anal spinkterden ( makat kanalindaki kaslar) kagmasini
onleyememeye kadar uzanir. Birgok insanin gegici bagirsak
kontrolu problemleri olabilir, 6rnegin gida zehirlenmesi gegiriyor
olmasi gibi.

Genellikle, yetigkinlerin yaklasik yizde altisi bagirsak sorunlari ile
basedebilmek icin ped (yetiskin bezi) kullanirlar. Codu eczane bu
pedleri tedarik edebilir. Bagirsak kontroli ile ilgili bu dnemli
sorunlar, insanlarin normal gunluk aktivitelerini surdirmelerini
zorlastirabilir ve utang duymalarina neden olabilirler.

Bu brosir temel bilgi saglamak ve bagirsaklarini kontrol etmekte
zorluk geken kisileri bu durumlarini doktorlariyla konugsmaya
tesvik etmek amaciyla yapilmistir. Cinki bircok durumda basit bir
tedavinin bile cok yardimi dokunabilir.

Kimlerde bagirsak problemleri olusabilir?

Altina kagirma problemleri yasli kesimde genclerden daha fazla
goralar.

Kadinlarin bagirsaklarini kontrol etmedeki sorunlari buyuk bir
olasilikla erkeklerden daha fazladir, 6zellikle dogumlardan sonra.
Hamilelik, pelvik kaslarini gerip lagkalastirabilir. Bu 6zellikle
bebegi ¢ikarabilmek igin forsep kullanildiginda, bazen anal/makat
sfinkter kaslarina zarar verilebilmesinden dolayi ortaya c¢ikar.

Faydali iletigsim detaylan

Bladder & Bowel Community (Mesane/idrar kesesi ve
Bagirsak Toplulugu)

Ozel egitimli hemsgirelerin tavsiyelerini sunar.
T:01926 357220

W: https://www.bladderandbowel.orqg/

E: help@bladderandbowel.org

Bladder & Bowel UK (Mesane/ldrar kesesi ve bagirsak
Ingiltere)

Mesane ve Bagirsak ingiltere (Bladder & Bowel UK)
Confidential helpline, uzman hemsireler ve Kontinans Uriin
Bilgisi personeli tarafindan yonetilen, trn bilgileri ve kontinans
tanitimi hakkinda genel tavsiye igin iletisime gecilebilen bir
ulusal, gizli yardim hattina sahip bir kurulustur.

T: 0161 607 8219
W: https://www.bbuk.org.uk
E: bbuk@disabledliving.co.uk

Whittington Hastanesi iletisim bilgileri
Kolorektal Uzman Doktor Sekreteri

T: 02072883157
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ilaglar — sert diskilarin anal sfinkterden disari sizma olasilig,
sivi/gevsek digkilarin sizma olasiligindan daha azdir. Basit
gliserin fitilleri eczaneden satin alinabilir. Bunlar, bagirsagin alt
tarafinda fiziksel bir yumru saglayarak bagirsagi harekete
gegcirir ve digskinin bosalmasini saglar. Doktorunuz ayrica
bagirsagi aktif olarak daha gu¢lu uyaran Bisacodyl gibi fitiller
icin de recete verebilir.

Eger diskiniz normalde gevsek veya sivi gibiyse, bagirsak
enfeksiyonu gibi altta yatan bir hastaliginizin olup olmadigini
kontrol etmek i¢in bunu doktorunuzla gérismelisiniz. Bunun
kontrolU yapildiktan sonra, doktorunuz Loperamid (seyahat
edenlerin ishali icin daha yaygin kullanilan) veya kodein fosfat
gibi digkinizi daha kati hale getirmek amaciyla tabletler
verebilir. Eczacinizin tavsiyesi ile, sizin i¢in neyin ise yaradigini
bulmak icin bu tur tabletlerin dozunu ayarlamaniz gerekebilir.

Bazi insanlar gunduz disari ¢iktiklarinda, tek yapmalari gereken
bu tabletlerden birini alip ¢ikmanin yeterli oldugunun bilincine
varmiglardir.

Daha siddetli bagirsak sorunlarinin tedavisi: Yukarida agiklanan
basit 6nlemler yardimci olmadiysa, doktorunuz daha fazla
Oneriler igin sizi bir bagirsak uzmanina yonlendirebilir. Uzman,
soruna neyin neden olabilecegini konugacaktir. Ayni zamanda,
makatinizi inceleyecektir. Bu inceleme makatiniza konulan ince
bir tlp yoluyla yapilir ve yapilmasinin nedeni, sfinkter kaslarinin
glcuni hissetmek, bagirsak duvarinda iltihap belirtisi olup
olmadigini ve de alt bagirsak zarini kontrol etmek igindir.

Bagirsak control sorunlari olan kisilerin yarisindan fazlasinda
idrar kacirma sorunlari da vardir.

Uzman ayrica anal sfinkterlerinizi kontrol eden sinirlerin
calismasini kontrol etmek igin bir test yapabilecegi gibi, sfinkter
kaslarinizin tarama resmini almak igin de testler yapilmasini
isteyebilir.

Testleriniz ve tedaviniz bu konuda uzmanlik alani olan bir
klinikte yapilabilir.

Endoskopi — Bagirsak ve rektumun (kalin bagirsagi anise
baglayan kismi) igini kontrol etmek icin yapilir.

Endo-anal ultrason — Anise bir prob yoluyla rectum
cevresindeki kaslarin ve sinirlerin ne kadar iyi caligtigini
degerlendirmek igin yapilan bir ultrasondur.

Anorektal Fizyoloji — Gegmis ve simdiki sagliginizla ilgili
bilgiler alindiktan sonra, testler ile ilgili aciklamalar yapilacaktir.
Bu testle, anus kanal etrafindaki kaslarin ve sinirlerin birlikte
calisma sekillerine bakilir. Olgiim yapmak icin, anal kanala cok
ince kateter(ince tlip) sokulur. Fonksiyon testleri ve diger
incelemeler tamamlandiktan sonra, sonuglarinizi uzman doctor
ile gérusmek icin klinige geri ddnmeniz gerekebilir.

MR Proctogram — Digkilarinizin bagirsakta nasil
ilerledigi/gecisini gérmek icin bir calisma. Bu testte barium
denilen bir boya rektuma yerlestirilir. Baryum yerlestirildikten
sonra, taramalar yapilirken digkiyr normalinde nasil
yaplyorsaniz o sekilde yapmaniz istenecektir.

Sfinkter onarimi — EQer testler anal sfinkter kasinda bir bosluk
gOsteriyorsa, uzmaniniz sizinle, bu boglugu onarmak igin
operasyonun size yaraylp yaramayacagini konusacaktir.



Sakral sinir stimilasyonu — siddetli bagirsak kontrol sorunlari
olan insanlar i¢in bazi durumlarda uzmaniniz sakral sinir
stimilasyonunu digunmenizi dnerecektir. Bu, belinizin derisine
bir tel yerlestirilip elektrik akimi gdndermek suretiyle, anal
sfinkter kaslarinizin sikih@ini artirmak icin yapilir.

Bu, sadece bu konuda uzmanlik alani olan bir klinikte
yapilabilir.

Uriner inkontinans/idrar kagirma- Bazi hastalarda hem idrar
kacirmasi hem de bagirsak kontrolu ile ilgili sorunlar olabilir ve
bunlar genellikle ayri uzmanlar tarafindan ele alinir. Eger, her
iki probleminizde varsa, iki ayri uzman turtiine de mi
basvurmaniz gerekip gerekmedigini lutfen doktorunuzla
gorusun.

Hareket kabiliyeti azalmig hastalarda, kabiz olunup bagirsakta
digki birikir. Bu birikim, tasma incontinansi olarak bilinen
anusten digki sizintisina neden olabilir. Bazi insanlarda, basur
veya anal fistll/giban gibi anls Uzerinde ameliyat gegirmis
olmalari bagirsak kontrollerini azaltabilir.

Bazen anal sfinkter dogrudan bir yaralanma nedeniyle hasar
gorir. Bagirsak enfeksiyonlari veya kolit gibi siddetli ishalden
muzdarip kisiler genellikle tuvalete ulagsmak icin acele etmek

zorundadirlar ve bu esnada bagirsak kontrolinu kaybedebilirler.

Ancak, bu durum enfeksiyon veya kolit tedavi edildiginde
iyilesmelidir.

Bagirsak kontroli nasil iyilestirilebilir?

Diyet ile ilgili degisiklikler — Baharatli ve diger ishale neden
olan yiyeceklerden kaginmak bagirsak kontrollnu iyilestirmenin
en belirgin yoludur. Alkol, 6zellikle bira, kafeinli veya gazli
icecekler ve tatlandirici igeren yiyeceklerden (sekersiz sakiz
gibi) uzak durun. Cink0 bunlar bagirsaklari uyarabilir ve ishale
neden olabilirler.

Bircok insan, tahil ve lif miktarli yiyeceklerin azaltilmasiyla
(dusuk kalinti diyeti), digkillarinin daha kuguk ve daha siki olup
kontroliiniin de daha kolaylastiginin farkina varmislardir.
Hareket kabiliyeti azalmis insanlar i¢in, doktor anist muayene
ederken bagirsaklarin icinde ¢cok fazla diski bulursa, bu Kigilere
daha fazla lifli yiyecekler ve bazen mishil almalari yardimci
olabilir.

Bagirsak egitimi — sabahlari bagirsaklarin tamemen
bosalmasini iyilestirmek ve sonucunda daha sonraki sizintiyi
azaltmak mumkundur. Bagirsagin bosalmasini, sabah ilk is
olarak bir fincan gay gibi sicak bir icecek icerek veya bagirsagi
uyarmak icin anuse fitil koyarak da saglayabiliriz. Blyuk
tuvaletinize ¢ikma durtisunu hissettiginizde, tuvalete gidin ve
acele etmek yerine bagirsaklarinizi bosaltmak igin kendinize
zaman verin.

Dort - bes dakika surebilir. Ayaklariniz yerde iyi desteklenmig
bir sekilde ve hafifce dne edilerek tuvalete oturmak bagirsagin
tamamen bogaltiimasini kolaylastirabilir. Bagirsaklar bu sekilde
bosaltilirsa, dGnumuzdeki bir ka¢ saat icinde herhangi bir
sizinti/kagirma olma ihtimali daha dusuktur.

Biofeedback tedavisi - Fiziksel egitim, psikolojik destek, diyet
Onerisi ve rektal sulamadan (anusten bagirsaklara sivi
verilmesi) olusan Biofeedback tedavinin ana noktasidir.

Fizyoterapi — gugsuz pelvik taban kaslarina sahip birgok hasta
icin, kaslarin gicinU arttirmak amaciyla egzersizler 6grenmek,
bagirsak kontrolunu daha iyiye goétirebilir. Doktorunuz sizi, bu
egzersizleri nasil yapacaginizi 6grenmeniz igin fizyoterapiste
sevkedehbilir.



