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Anatomiaa	
  

•  Casper	
  Bartholin	
  
kuvasi	
  parillisen	
  
rauhasen	
  1677	
  
•  Herneen	
  kokoinen	
  
rauhanen,	
  kanava	
  
2-­‐2,5	
  cm	
  pitkä	
  
•  NormaaliHlassa	
  ei	
  
ole	
  palpoitavissa	
  



Anatomiaa	
  

•  Sijaitsee	
  bulbus	
  vesHbulin	
  dorsaalipuolella	
  
•  Kanava	
  avautuu	
  vesHbulumiin	
  hymenrenkaan	
  
ja	
  labia	
  minorin	
  väliin,	
  klo	
  4	
  ja	
  8	
  

•  Rauhasen	
  erite	
  voitelee	
  vesHbulumin	
  
limakalvoa,	
  muPa	
  ei	
  ole	
  merkiPävä	
  
seksuaalifunkHon	
  kannalta	
  







Anatomiaa	
  

•  Kysta	
  muodostuu,	
  kun	
  
rauhasen	
  Hehyt	
  menee	
  
tukkoon	
  ja	
  laajenee	
  

•  Kysta	
  voi	
  infektoitua	
  
•  Abskessi	
  voi	
  muodostua	
  
myös	
  ilman	
  edeltävää	
  
kystaa	
  



Epidemiologiaa	
  

•  Kysta	
  tai	
  paise	
  2%:lle	
  naisista;	
  oireePomilla	
  
naisilla	
  3%:lla	
  MRI:ssä	
  nähtävissä	
  kystat	
  

•  FerHili-­‐ikäisillä	
  
•  Riskitekijät	
  samankaltaisia	
  kuin	
  
sukupuolitaudeilla	
  

•  Paise	
  2-­‐3	
  kertaa	
  yleisempi	
  kuin	
  kysta	
  
•  Paiseessa	
  yleensä	
  useita	
  mikrobeja	
  





erotusdiagnosHikka	
  
Mikä	
   Missä	
   Ominaisuudet	
  

Bartholinin	
  rauhasen	
  kysta	
   VesHbulum	
   Yleensä	
  toispuoleinen	
  

Epidermaalinen	
  
inkluusiokysta	
  

Labia	
  majoreissa	
  (yleensä)	
   Mobiili,	
  aristamaton.	
  Lähtöisin	
  
karvatupesta	
  

VesHbulumin	
  limakysta	
   Labia	
  minoreissa,	
  
vesHbulumissa,klitoriksen	
  
alueella	
  

Pehmeä,	
  alle	
  2	
  cm,	
  pinnallinen,	
  
yksi	
  tai	
  useita	
  

Hidradenoma	
  papilliferum	
   Labia	
  majoreiden	
  ja	
  minoreiden	
  
välissä	
  

HitaasH	
  kasvava	
  2mm-­‐3cm,	
  
lähtöisin	
  hikirauhasesta	
  

Nuckin	
  kanavan	
  kysta	
   Labia	
  major,	
  mons	
  pubis	
   Pehmeä,	
  painetavissa	
  pois,	
  
peritoneumpoimu	
  rotundan	
  
mukana	
  

Skenen	
  rauhasen	
  kysta	
   VesHbulumissa	
  uretran	
  
ulkosuun	
  vieressä	
  

Yleensä	
  oireePomia	
  

Erotusdiagnoosi	
  



Harvinaisuuksia	
  

•  Bartholinin	
  rauhasen	
  endometrioosi	
  
•  Bartholinin	
  rauhasen	
  syöpä	
  
– Epäile,	
  jos	
  vanhemmalla	
  naisella	
  Bartholinin	
  
rauhasen	
  ongelmia	
  
– Histologinen	
  näyte	
  



Hoitovaihtoehdot	
  kirjallisuudessa	
  

•  Hopeanitraa`	
  
•  Hiilidioksidilaser	
  
•  MarsupialisaaHo	
  
•  AspiraaHo	
  ja	
  skleroterapia	
  alkoholilla	
  
•  Wordin	
  katetri	
  
•  Kystan	
  ja	
  rauhasen	
  ekskiisio	
  
•  Inkiisio	
  ja	
  suora	
  sulku	
  



Wordin	
  katetri	
  

•  Buford	
  Word	
  
kehiPeli	
  1963	
  

•  Perustuu	
  fistelin	
  
luomiseen;	
  katetrin	
  
varren	
  ympärille	
  
epitelisoituu	
  uusi	
  
kanava	
  tukkoon	
  
menneen	
  Hlalle	
  



Wordin	
  katetri	
  

•  Voidaan	
  laiPaa	
  pkl-­‐käynnillä	
  
•  Katetri	
  pidetään	
  4	
  viikkoa	
  
•  Residiivejä	
  raportoidaan	
  2-­‐15%	
  
•  Suurin	
  ongelma	
  on	
  katetrin	
  liian	
  
aikainen	
  ulostulo	
  





MarsupialisaaHo	
  



MarsupialisaaHo	
  

• Uusiutumisriski	
  2-­‐25%	
  
•  KomplikaaHot:	
  
– Kipu	
  
– Hematooma	
  
– PitkiPynyt	
  parantuminen	
  
– Arpimuodostus	
  ja	
  siihen	
  liiPyvä	
  
dyspareunia	
  



Ekskiisio	
  

•  Uusiutuvan	
  taudin	
  hoitoon	
  
•  Ei	
  infekHon	
  aikana	
  
•  VaaHi	
  yleisanestesiaa	
  
•  komplikaaHot:	
  
– Verenvuoto	
  
– Hematooma	
  
– Sekundaari-­‐infekHo	
  
– Arpimuodostukseen	
  liiPyvä	
  dyspareunia	
  
– Rektovaginaalifisteli	
  



Ekskiisio	
  

Ekskiisio	
  



Bartholinin	
  rauhasen	
  kystan	
  ja	
  paiseen	
  
hoito	
  

1.  Kirjallisuus	
  suosiPelee	
  ensisijaisena	
  
hoitovaihtoehtona	
  Wordin	
  katetria	
  
•  Voidaan	
  laiPaa	
  kystaan	
  ja	
  paiseeseen	
  

2. MarsupialisaaHo	
  
•  Kystaan	
  tai	
  paiseeseen	
  

3.  HoitoresistenHt	
  tapaukset:	
  ekskiisio	
  
•  Ei	
  akuuHssa	
  tulehdusHlanteessa	
  
	
  


