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Ozet: Bu calismada prepiisyal aplazi, uretral divertikulum ve distal uretral atrezi tanist konulan bes oglaga ait kiinik.
radyolojik, ultrasonografik ve histopatolojik bulgular ile bu olgulara iligkin sagaltim sonuglarmin aktanimas: amaglandi.

Aniiri sikayeti gosteren olgularin yapilan klinik muayenesinde, preskrotal diizeyde ortalama bir tavuk yumurtas:
biiyiikliigtinde, igi sivi dolu ve oldukga gergin bir kese saptandi. Anamnez bilgilerinden birer yil arayla getirilen iki oglagin anne
ve babasinin ortak oldugu ogrenildi. Olgularin higbirinde tam bir prepiisyal yapi goriilmezken, penis ucunun ise tam
sekillenmedigi ve ostium preputiale diizeyinde gevre dokularla yapisma halinde oldugu saptandi. Divertikulum bolgesine elle
basing uygulanmasina ragmen orificium urethra externus’tan idrar akisi goézlenmedi. Iki olguda yapilan ultrasonografik
degerlendirmede anekoik goriiniimdeki siskinligin penisle direkt iliskili oldugu belirlendi. Gerek ultrasonografik incelemede
gerekse IVP'de yukari idrar yollarinda herhangi bir anormaliteye rastlanmadi.

Sedasyon ve lokal anestezi esliinde kese iizerinde olusturulan ensizyon araligindan sokulan bir reteral kateterle distal ve
proksimal yonlii kateterizasyon yapildi. Kateterin proksimal yonde rahat bir sekilde ilerledigi, ancak distal yonde ilerlemedigi
anlagildi. Penis, preskrotal diizeyde iizerindeki divertikulum ile birlikte ampute edilerek uzaklastirildi. Uretra ve penis birkag basit
ayri dikigle bolge derisine tutturuldu. Bu divertikulumun histopatolojik muayenesinde, ¢ok katli degisken epitelle kaph
geniglemis uretra oldugu goriildii.

Olgularin higbirinde uzun donem komplikasyonla karsilagiimadi.

Anahtar sozciikler: Oglak, prepiisyal aplazi, uretral divertikulum, distal uretral atrezi

Preputial Aplasia, Urethral Diverticulum and Distal Urethral Atresia in Kids

Summary: The purpose of the present study was to describe the clinical, radiological, ultrasonographic, and
histopathological findings of five kids diagnosed with preputial aplasia, urethral diverticulum, and distal urethral atresia as well
as the results of their treatment methods.

In the cases, suffering from anuri, a fluid filled tense sac, approximately the size of a chicken egg were determined on
examination of prescrotal region. From the history of cases, it was found that two of the kids referred to Our clinic on subsequent
years, had the same parents. Although none of the case had the complete preputial structure, the apex of the penis around the
orificium preputiale was found to be adhered the surrounding tissues. Urine excreating was not observed through ostium urethra
externa, even when manual pressure was applied to the diverticulum region. Based on the ultrasonographic findings, anechoic
mass in two kids was directly associated with the penis. No abnormality was observed in the upper region of urinary tract based
on the findings of both ultrasonography and IVP.

Distal and proximal catheterisation under sedation and local anaesthesia were carried out with a urethral catheter through an
insicion on the sac. An urethral catheter smoothly proceeded towards proximal parts of the sac, but it did not proceeded towards
to the distal part of the urethra. Prescrotal portion of the penis was surgically removed together with its diverticulum. Then, the
urethra and penis was stitched to its surrounding skin. Histopathological examination of this diverticulum revealed that it was a
dilated urethra covered with stratified transitional epithelium. We did not observed any complications long term period
postoperatively in those cases.

Keywords: Kid, preputial aplasia, urethral diverticulum, distal urethral atresia

GIRIS

Evcil hayvanlarda oldukca yaygin gozlenen konge-
nital anomaliler tek bir doku, organ ya da bircok siste-
mi birlikte etkileyebilir'”. Kilic ve ark (1998) iki disi
buzagida yalniz distal uretral atrezi olgusuyla karsilas-
tiklarint®, Hylton ve ark (1987) bir buzagida kongenital
uretral obstruksiyon, iiroperitoneum ve omfalitis olgu-

suna birlikte rastladiklarini®, Kiran ve ark (1998) ise bir
buzagida aniis, kolon ve vulva atrezisi; ¢ift serviks,
uretra, idrar kesesi, sag bobrek, sag iireter, sag adren
agenezisi; sol bobrek hipoplazisi ve sol iireter ektopisi
ile karakterize multiple kongenital anomali olgusu ta-
nimladiklarini bildirmislerdir”.

Prepiisyumun embiryonal gelisiminde ve anatomik
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yapisinda parsiyel veya total bir yokluk olarak tanimla-
nan prepiisyal aplazi olgularinin basta oglaklar oimak
lizere tim evcil hayvanlarda goriilebilecegi bildiril-
mistir. Preplisyumun parsiyel defektleri epispadiazis,
hipospadiazis, uretral dilatasyon, penis hipoplazisi ve
anorsidizm gibi anomalilerle birlikte de gelisebilir'**
"%, Ogztiirk ve ark (2002) montofon bir buzagida penis
aplazisi, anorsidizm ve uretral dilatasyon olgusuna
birlikte rastladiklarini bildirmislerdir?. Prepiisyal apla-
zi olgularinda kimi zaman penisin mevcut oldugu, bu
tip anomalilerin ise ozellikle domuzlarda goriildiigii
ifade edilmisgtir'”,

Hipospadiazis, epispadiazis, obstruksiyon veya at-
rezi, dilatasyon ve divertikulum gibi uretral anomali-
lerin tek bagina ya da penis anomalileri ile birlikte go-
riilebilecegi bildirilmistir'™' ',

Urogenital anomalilerin tek basina ya da multiple
bir anomali seklinde ortaya ¢ikabildigi gézoniine alin-
diginda gerek disaridan goriilebilen doku ve organlarin
gerekse abdominal ve intrapelvik olusumlarin tamimia-
narak en gecerli sagaltim seceneginin belirlenmesi igin
klinik, radyolojik ve uitrasonografik muayeneler ile
deneysel operasyonlarin birlikte yiiriitiilmesi gerekebi-
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Sagaltimdan elde edilecek basar, séz konusu ano-
malinin derecesine, komplikasyon varligina ve uygula-
nan yonteme gore degismekle birlikte, sagaltimdaki
amag hayvanin kasaplik yasa ulasincaya kadar normal
lirinasyon yapmasina olanak tanimaktir'"',

Bu makalede preplisyal atrezi, uretral divertikulum
ve distal uretral atrezi tanisi konulan bes oglaga ait kli-
nik, radyolojik, ultrasonografik (2 olgu) ve histopato-
tojik bulgular ile bu olgulara iliskin sagaltim sonugla-
rinim aktarilmasi amacianmistir.

OLGULARIN TANIMI

Calismada, 1993-2004 yillart arasinda aniiri proble-
mi bulunan 1-3 giinliik bes oglak degerlendirildi.
Anamnez bilgilerinden, birer yil arayla getirilen iki
oglagim anne ve babasinin ortak oldugu 6grenildi. Kli-
nik muayenede olgularin tiimiinde preskrotal diizeyde
ortalama bir tavuk yumurtas: biiyiikliigiinde, ici sivi
dolu ve oldukca gergin bir kese saptandi (Sekil 1). Ke-
se duvarini orten deri boliimiiniin kilsiz ve 4 nolu olgu-
nun diginda tiim olgularda kese duvarinin icindeki sivi-
y1 gosterecek kadar ince bir tabaka halinde oldugu an-
lagildi. Olgularin hicbirinde tam bir prepiisyal yapt go-
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rilmezken, penis ucunun da tam gekillenmemis ve os-
tium preputiale diizeyinde ¢evre dokularla yapisma
halinde oldugu saptandi. Divertikulum bolgesine elle
basing uygulanmasina ragmen orificium urethra exter-
na’dan idrar akisi gbzlenmedi.

Biitiin olgularda yukari idrar yollarinda herhangi
bir anormalitenin olup olmadigini degerlendirmek icin
600 mg/kg dozda IV olarak verilen sodium-meglumi-
ne diatrizoate (Urografin % 76 — Schering) ile pyelog-
rafi yapildi. Ayrica iki olguda hem yukari idrar yollari-
nin hem de divertikiil kesesinin penisle olan iliskisinin
incelenmesi amaciyla ultrasonografiye basvuruldu
(Sekil 2). Xylazine HCI (Rompun %2, Bayer) ile se-
dasyon ve Bupivacaine (Marcaine %3, Eczacibasi) ile
lokal anestezi esliginde kese iizerinde olusturulan en-
sizyon araligindan sokulan bir iireteral kateterle distal
ve proksimal yonlii kateterizasyon gergeklestirildi.
Kateterin proksimal yonde rahat bir sekilde ilerledigi,
ancak distal yonde ilerlemedigi anlasildi. Penis, iize-
rindeki uretral divertikulum ile birlikte preskrotal dii-
zeyde ampute edildi ve histopatolojik incelemesi ya-
pildi. Uretra penisle birlikte birkag basit ayri dikisle
bolge derisine tutturuldu. Postoperatif 5 giin siireyie
parenteral antibiyotik uygulandi. Olgular postoperatif
1 yil boyunca izlendi.

Sekil 1. Preskrotal diizeydeki kesenin goriiniimii,
Figure 1. The view of the sac on prescrotal level.
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Sekil 2. Kesenin anekoik ultrasonografik gortinimu.
Figure 2. The anechoic ultrasonographic view of the sac.

Postoperatif donemde tirinasyonun normal oldugu
goriiliirken uzun donem kontrollerde de herhangi bir
komplikasyonla karsilasiimadi. Divertikulumun
histopatolojik incelemesinde duvarininin ¢ok katli
degisken epitelle kapli oldugu goriildii (Sekil 3).

Sekil 3. Uretral divertikulumun histopatolojik gorintimi. (Hk, X40)
Figure 3. The histopathological view of the urethral diverticulum.
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TARTISMA ve SONUC

Biitlin evcil hayvanlarda iirogenital sistem anoma-
lilerine rastlandig1 ve bunlarin basta oglaklar olmak
lizere kiiciik ruminantlarda biiyiik ruminantlara gore
daha sik gozlendigi bildirilmistir'*"" ", Urogenital sis-
tem anomalileri arasinda uretral stenoz, dilatasyon, di-
vertikiil, megauretra, rektovaginal fistiil, distal uretral
atrezi, epispadiazis, hipospadiazis, penis aplazisi ve
hipoplazisi. retrofleksio penis, prepiisyal aplazi ve
anorsidizm sayilabilir. Ayn1 hayvanda bu anomalilerin
herhangi birinin tek basina ya da bir kaginin bir arada
goriilebilecegi bildirilmigtir'™*™'"'"*. Klinik, radyolojik
ve ultrasonografik degerlendirmeler sonucunda olgu-
larin 5’inde de preskrotal diizeyde uretral divertiku-
lum, prepiisyal aplazi ve distal uretral atrezi saptan-
mustir. Bildirilen raporlardan ruminantlarda goriilen
uretral dilatasyon veya divertikulum olgularinin biiyiik
cogunlukla perineum diizeyinde sekillendigi anlasil-
maktadir'™"*. Olgularimizin tiimiinde uretral diverti-
kulumun preskrotal diizeyde ve penisin distaline yakin
bir noktada sekillendigi, bu yoéniiyle de konuya dikkat
ceken literatiirlerle tarafimizca degerlendirilen olgular
arasinda fark goriilmektedir.

Urogenital sistem anomalilerinin patogenezi tam
olarak bilinmemekle birlikte, bu konuda genetik ve
cevresel faktorleri de icine alan degisik hipotezler ileri
siiriilmiistiir. Bununla birlikte intrauterin dénemdeki
beslenme hatalari, intoksikasyonlar ve gebelik sirasin-
daki maniiplasyonlarin da kongenital anomalilerin olu-
sumunda etkili oldugu ileri siiriilmektedir'*™""'*", De-
gerlendirilen olgularda etiyoloji tam olarak belirlene-
memekle birlikte olgulardan ikisinin anne ve babasinin
ortak olmasi bu tip anomalilerin herediter bir noksan-
liktan kaynaklandig tezini destekler nitelikte degerlen-
dirilmistir.

Penis aplazisi goriilen olgularda aniis ve uretra at-
rezisi, uretral aplazi ve uretranin parsiyal defekti gibi
lezyonlarin birlikte olusabilecegi ve uretra tikaniklig
s6z konusu oldugunda idrarin bu bolgede birikmesiyle
uretral dilatasyonlarin gelisebilecegi bildirilmigtir*".
Gerek ultrasonografik degerlendirme yapilan olgular-
da ve gerekse histopatolojik inceleme sonucunda uret-
ral divertikulum saptanan olgularda divertikulum bu-
lunan bolgedeki penis dokusunun normal oldugu anla-
silmustir. Divertikulum olusan bdlgenin iizerini Orten
deri boliimiiniin ise kildan yoksun oldugu goriilmiis-
tiir. Bu yoniiyle degerlendirildiginde olgunun intraute-
rin yasam siirecinde sekillenmis oldugu ve dogumu
izleyen siirecte idrarin orificium urethra eksterna’dan
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disar1 atilamadigl icin kese icerisinde birikmesiyle di-
vertikiil hacminin artmis olabilecegi diisiiniilebilir.

Bozuklugun tek bir organ ya da dokuda oldugu ol-
gularda sagaltimmn daha bagarili sonuglar verdigi bildi-
rilmigtir**". Olgularimiz prepiisyum penis ve uretrayi
icine alan ¢oklu bir anomali gibi goriilse de sadece di-

“vertikiil kesesine yonelik yapilan operatif miidahaleyle
istenen klinik basar1 elde edilmistir.

Sonug olarak literatiir verilerinin aksine divertikii-
liin preskrotal diizeyde gelistigi 5 olguda saptanan di-
ger anomalilerin de benzer olusu ilging bulundugun-
dan bu olgulardan elde edilen klinik ve histopatolojik
bulgularin literatiire katki saglayabilecegi goriisiine
variimistir.
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