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OoLGU

30 yasindaki kadin hasta (V.K. 7194/120) belinin sol tarafindaki devamli
kint adn ve dizlri sikdyetleri nedeniyle servisimize miracaat etti. Sikd-
yetlerinin 6 aydan beri devam ettigini ifade eden hasta Ozge¢misinde iki
intrauterin olim tarif ediyor. Soy gecmisinde bir ozellik yok.

Fizik muayenede sol kostalomber acidaki hassasiyet disinda dikkati
ceken bir bulgu yok. Rutin biyokimyasal laboratuvar tetkikleri idrar sedi-
mentindeki mikroskopik hematiri disinda normal. DUS ve IVP tetkikte sol
bobrek pelvisinde tas mevcut (Resim 1),

Sol lombotomi ile Gerota fasyas! acildiginda bobrek arka ylziinde st
kutba yakta, rena| hilusa dogru uzanan pedikilii olan, 1x 1,5 cm caplann-
daki yuvarlak gorinisit doku cikarildi (Resim 2, 3).

Cikanllan parcanin biyopsi protokolu dalakcik olarak bildirildi (Resim
4).

Ameliyat sonrasi normal seyreden hasta 7 glin sonra sifa ile c¢ika-
nidr.

(*) Ulusal Uroloji Kongraeinde tebli§ edilmistir.
(**) Sisli Etfal Hastanesi Orolofi Klinigi Uzm.
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Resim: 4

TARTISMA

Aslinda aksesuvar dalak nadir bir anomali degildir. Ozellikle bir kan
hastalidi olmadikgea cerrahi eksplorasyonlarda aranmamasi ve  gerekse
semptom verm=mesi nedeniyle klinik olarak ender rastlanir. Blaustein ve
Diggs (1) otopside iasidensin % 20 ild@ 30 arasinda degistigini, Eraklis (3)
cocuklarda yapti§i arastirmada insidensin % 16 oldugunu bildirdiler. Wad-
ham (5) ve arkadaslarinin yaptidi 250 otopside 47 (% 18) aksesuvar dalak
bulundu. 39 otopside tek, 5'inde iki ve 2'sinde l¢ aksesuvar dalak buldu-
lar. liging olarak 60 yasindaki bir otopside —ki bu olgu 20 yasinda travma
nedeniyle splenektomi gecirmis— mide serozasinda ve omeatumda ¢ok
sayida kiglk dalaklar buldular. Gene ayni arasgtinicilar otopside tespit et-
tikleri aksesuvar dalak caplarinin 2 mm ild 3,5 cm arasinda degistigini,
yaklasik % 75'inde capin 1 ild 2 cm arasinda oldudunu bildirdiler,

Aksesuvar dalak siklik sirasiyla dalak hilusu, gastrosplenik ve spleno-
kolik ligaman, gastrokolik ve splenorenal ligaman ve omentum majusde
buluaur. Wadham (5) ve ark. otopsi calismalarinda aksesuvar dalagi % 41
dalak hilusunda, % 11 pankreal kuyrugu hizasinda, % 23 splenorenal li-
gamanda. % 13 gastrosplenik ligamanda, % 7 omentum majusda ve % 4
diyafram altindaki konnektif dokuda buldular. Degisik bir lokalizasyon ola-
rak intraskrotal aksesuvar dalaga literatiirde nadir olmayarak rastlanmak-
tadir (2, 4, 6).

Gorlidiugl gibi aksesuvar dalak lrologlarin da nadir de olsa rastla-

Tirk Uroloji Dergisi, Cilt: 10, Say:: 4, 1984 267



yabilecekleri aberan dalak anomalisidir. Aksesuvar dalaklarin yaklagik
% 15'iain asil dalaktan uzak lokalizasyonlarda bulunabilecedi bilindiginde
idiyopatik trombositopenik purpura gibi tedavi gayesiyle spranektomi yapi-
lacak olgularda tedavini nbasansinda da etkili olabilecedi bilinmetidir.

OZET

Aksesuvar dalak siklik sirasiyla dalak hilusu, gastrosplenik ve spleno-
kolik ligaman, gastrokolik ve splenorenal ligaman ve omentum majisde
bulunur. Aynca kadin palvisinde de gorilmiis ve skrotumdan fonksiyonal
dalak cikanldid: bildirilmistir. Bizim olgumuz sol Gerota fasyasi icinde ak-
sesuvar bir dalak olgusudur.

SUMMARY

Accessory spleens are preseated, in decreasing order of frequency,
in the hilus of the spleen, the gastrosplenic and splenocolic ligaments, the
gastrocolic ligament, the splenorenal ligament and the greater omentum.
They also may occur in the pelvis of the female. In addition to the above
a functioning splenic tissue has been removed from the scrotum ia juxta-
position to the left testicle. A case of accessory sprenic tissue located
within the left Gerota's fascia is reported and the literature is reviewed.
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