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DISTAL HIPOSPADIAS OLGULARINDA MAGPI
(MEATOPLASTIGLANULOPLASTI) UYGULAMASI

MEATAL ADVANCEMENT AND GLANULOPLASTY (MAGPI): AN
OPERATION FOR DISTAL HYPOSPADIAS

UNLUER, E., OZTCRK. R.. GULER. F.\"

GIRIS

Hipospadias cerrahisinin amaci fonksivonel ve kozmetik yénden normal bir penis
elde eumektir. Genellikle cerrahlar daha ¢ok siddetli hipospadias olgularinin tamirine
vonelmiglerdir. Halbuki hipospadias vakalarinin % 70’inde meatus distal pozisyonda
subkoronal, koronal ve glandiler sekildedir. Bu tip hipospadias olgular fonksiyonel
herhangi bir bozukluga yol agmadiklar igin ve bunlann tamirinde uygulanan gesitli yon-
temlerin morbidite ve komplikasyonlar: viiksek oldugu igin son villara kadar cerrahlar
bu tip operasyonlardan kaginmglardir. Ancak 1981 yilinda Duckett’in tammladign Mag-
pi (Meatoplasti-glanuloplasti) (1) yontemiyle minimal komplikasyon oraniyla ¢ok ba-
sarth sonuglar alinmasivla, cesitli kliniklerde vavgin olarak bu tip hipospadiaslara
operasvon uygulanmistir,

Biz de son iki yillik dénesnde 20 kordisiz distal hipospadias olgusuna uvguladig-
miz MAGPI operasyonu ile elde ettigimiz neticeleri sunmak istiyoruz.

MATERYAL

Hastalar 1.3-16 vas gruplarinda (ortalama vay 8.6) idi. Olgularin 3 tanesi sinnet-
li digerleri sinnetsizdi. 2 olguda halif derecede penil torsivon (10 derece kadar) meveuttu.

Hi¢birinde fibréz kordi voktu ve bu operasyon 6ncesinde suni ereksivon ile tesbit
vihlmistr. Meatus 2 olguda glandiler, 10 olguda koronal, 8 olguda ise subkoronal po-
sisvonda idi.

Hastalarimizda Duckett'in tarif ettigi cerrahi teknik uygulandi, dikis olarak 6/0
vikril kullanildi. Suni ereksiyondan sonra korona ve meatusun 0.5-0.8 cm alundan
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gegen cevresel bir insizvon vapildi. Penis derisi serbestlestirilerek asagiva dogru indi-
rildi. Insizvonun urethra tzerinden gecen kisminda cok dikkatli disseksivon vapilip
urethrada fistiil vapmamava dikkar edildi. Daha sonra olgusuna gore az veva ¢ok late-
ral glans flablarinin mobilizasvonu vapildi,

Glans urethralindeki doku tamamen insize edilecek yekilde, korpus kavernozuma
incecek gekilde glans ucu ile meatus arasinda longitudinal bir insizyon 15 no’lu bistiiri
ile vapildi. Bu insizvon ile V seklini alan meatusun kenan distal glans oluguna 6/0 vik-
ril ile transvers sekilde dikildi. Sonra meatusun ventral kenari bir hook ile glansa dog-
ru ¢ekilip, glans lateral kenarlan 2 veya 3 adet martriks dikis ile orta hatta dikildi. Stinnet
vapilip. baskl bandaji ile amelivart bitirildi. Asirt penis 6demi olan 3 olguda polietilen
gobek kateteri 24 saat sirevle urethral kateter olarak kondu. digerlerine 3 em’lik tip
pargast ilk isemede ¢ikacak sekilde stent olarak kondu. Hastalar postoperatif 1-3 {incii
giin taburcu edildi (ortalama olarak postoperatif ilk giin).

SONUGLAR

20 hastanin 17'sinde mikemmel kozmetik ve fonksiyonel sonug elde edildi. Sub-
koronal olan 3 olguda ise minor kozmetik bozukluk olarak meatal regresvon gérildii
ancak herhangi bir cerrahi revizyona gerek gorilmedi. Higbir olguda fistiil, darhk,
meatal stenoz gibi ciddi komplikasyonlar goriilmedi.

TARTISMA

Hipospadias insidans: gesitli serilerde 1000 dogumda 1 ile 8 arasindadir ve bunla-
nn % 70-80’inde distal hipospadias mevcuttur (2).

Kordisiz distal hipospadiaslanin tedavisinde gesitli cerrahi vontemler tanimlanmigtr.
Bunlarn i¢inde Mathieu teknigi (3. 4) (meatal-based vascular flap teknig@i) en populer
olamdir. Mustarde (3). Horton-Devine (6), King (7). Allen-Spence (8) uvgulanan di-
ger vontemlerdir. Ancak hepsinde morbidite ve komplikasvon riskleri Magpi'den da-
ha viiksekrir. sekonder revizvon operasvonlan gerekebilir.

Magpi tekniginin digerlerine gore su Gstinlikleri vardir:

a) Mikemmel kozmetik sonug,

b) Dusik komplikasvon orani,

¢) Rutin iriner diversivona gerek vok.

d) Avaktan veya | ginlik hastanede vausg stresivle vapilabilir,

¢) Kolay uvgulanabilir olmasi.

I) Stnnet olmug ¢ocuklarda bile uvgulanabilir.

Magpi'de basarih kozmetik sonuglar almak igin transvers insizvonu ters V tarzin-
da vapilabilir (9) veva gesitli modifikasvonlar ile ileri derecede subkoronal olan olgu-
larda bile uygulanabilir,

Magpi cesitli vazarlara gore tam- bir urethra ilerletilmesini saglamaz ve bir ¢esit
ulans illizvonudur, Glans kanatlan rotasyonla veni olusan glansin altina getirilip, bir-
hirine dikilerek vuvarlak ve normal goriiniimde bir glans olusur (10, 11, 12).
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Ancak bu operasvonun uvgulanabilmesi i¢in meanin vapisi ve anatomik durumu
¢ok onemli bir kriterdir (13. 14). Genellikle geniy patiloz bahk agz1 meatuslarda, ileri
derecede hipoplazik ve fibrotik meatuslarda, inelastik ve fibrotik corpus spongiosum
varsa, penis derisi inelastik ve ¢ok ince ise Magpi operasvonu uygun degildir. Bunlara
Magpi uygulanirsa meada regresvon, irregularite, darlik. sagilan idrar akimi ve glan-
diler egrilik gibi komplikasyonlar olusur. Bizim de minor kozmetik komplikasvonlar
gordiigimiz olgularda bu tipte mealar mevcuttu. Bunlarin incelenmesinden sonra, bu
tip olgulara arnk Mathieu teknigini uyguluvoruz.

Sonug olarak glans seklinin genis ve diiz. meatus capinin normale yakin, ventral
glans sulkusunun belirgin oldugu ve meatus ¢evresi derinin saghkh korpus spongio-
zum ile ¢evrili ve gerilebilir nitelikte bulundugu distal hipospadiaslar i¢in Magpi ope-
rasvonu en ideal yontemdir.

OZET

Distal hipospadiash 20 ¢ocuga Magpi (Meatoplasti-glanuloplasti) operasyonu uy-
gulandi. 15 olguda (% 75) bir giinliik hastanede yaus ile bu teknik uygulandi. Sadece
3 olguda triner diversivon kullanildi, 17 olguda mikemmel sonuglar elde edildi, sade-
ce 3 olguda minor kozmetik sonuglar gorildi.

[vi secilmis distal hipospadiash ¢ocuklarda Magpi operasyonu ideal ve basarih bir
vontemdir.

SUMMARY

We report 20 children who underwent repair of distal hvpospadias with meatal
advancement and glanuloplasty (Magpi) technique.

This technique had required only a day to recover on 13 cases of children (% 73).
Briet urinary diversion wass used in only 3 patients. Excellent results were achieved
in 17 children and 3 cases minor deficiencies were encountered but none required furt-
her surgerv.

Meatal advencement and glanuloplasty has proved to be a succesful and reliable
procedure in the properity selected child with distal hypospadias.
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