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4.BENİGN KOLOREKTAL 
HASTALIKLAR

Çağrı AKALIN1

ÖZET

Benign kolorektal hastalıklar toplumda sık görülen hastaneye başvuruş 
nedenlerinden biridir. Semptomlar etyoloji, tutulan kolon segmenti gibi 
birçok faktöre bağlı olarak değişiklik göstermektedir. Bu hastalıklarda 
primer olarak medikal tedavi verilse de tedaviye yanıt vermeme, perito-
nit tablosunun gelişmesi gibi faktörlerden dolayı cerrahi tedavi her za-
man göz önünde bulundurulmalıdır.

Giriş

Benign kolorektal hastalıklar hem birinci basamak hekimlerine hem de genel 
cerrahlara başvuru nedenlerindendir. Bu hastalıkların semptomları malign has-
talıklar ile benzerlik gösterdiğinden dolayı iyi bir anamnez ve fizik muayene 
önem taşımaktadır. Bu bölümde divertiküler hastalıklar, rektal prolapsus (RP), 
soliter rektal ülser sendromu (SRÜS), toksik megakolon (TM), akut kolonik psö-
do-obstrüksiyon (AKPO) ve kolit gibi hastalıklar gözden geçirilecektir.

Divertiküler Hastalık

Kolon divertikülü, kolonun kas tabakasındaki defekt nedeniyle mukoza ve sub-
mukozadaki fıtıklaşmaya bağlı olarak oluşmaktadır. Divertikül patofizyolojisinde; 
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