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KEK BOBREK VE TESTiS TUMORU

TESTIS TUMOR WITH A CAKE KIDNEY
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GIRIS

Urogenital sistem anomalileri toplumda % lO luk bir mkhkla ortaya ¢ikarlar. Bii-
tiin malformasyonlarda iigiincii siray1 ahrlar®.

Kek bdbrek nadir bir fiizyon anomalisidir. Turklyc’de nadir olarak literatiirde
rastlamr®,

Testis tiimorli hastalarda bébrek anomalilerinin ortaya ¢ikmas: sikhikla goriil-
memekle beraber bunun tedavide géz dniinde bulundurulmas: gereken etkileri var-
dir. Diinya literatiiriinde iki seminomlu hastada goriilen pelvik kek boébrek
bildirilmistir. Her iki vakada da radyojen nefrit tehlikesinden dolay: radioterapi ye-
rine radikal retroperitoneal lenfadenomektomi uygulanmstir®,

OLGU

Hasta 24 yaginda, memur. Hastaneye, sag testisinde 6 aydir devam eden sislik
sebebiyle miiracaat etmis. Anamnezinde sag testisin ancak 9 yasinda uygulanan hor-
mon kiirii (HCG) sonucu skrotuma indigi 8greniliyor. Klinik muayenede sag skrotal
bolgede testisden simirlanmayan ceviz biiyiikliigiinde, sert tiiméral kitle disinda bir
ozellik gbriilmiiyor. Laboratuar degerleri tiimor markerleri ile birlikte normal seviyede.

I.V. Urogram: Direkt filmde her iki tarafta bobrek gélgesi géziikkmiivor. Kont-
rast madde verildikten sonra ¢ekilen filmelrde 4. Lumbal vertebradan os sacrum’a
varan iist ve alt polleri kaynasmg kek bdbrek denilen fiizyon anomalisi goziikiiyor.
Her iki tarafta takriben 15 cm olan iireterler serbest ve mesane bir 6zellik géstermi-
yor (Resim 1).

Sonografi: Transabdominal yapilan tetkikte gébegin 2 cm altinda 5 x 16 x4 cm
boyutlarinda solid olusum goziikiiyor. Orta hattin her iki yaninda bobrek pelvisine
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uyan ekodan zengin golgeler bulunuyor (Resim 2).

Renovasogram: Her iki bobrek iist kutuplardan gelen arterlerle besleniyor. Bsb-
rekler arasinda kesintisiz parenkim kdpriisti mevcut (Resim 3).

Resim: 2
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Resim: 3

Tedavi: Saf testise yitksek radikal orsiektomi uygulandi. Histolojik tetkikte emb-
riyonal hiicreli karsinom tespit edildi. Hastaya radikal retroperitoneal lenf diseksi-
yonu tatbik edildi. Ameliyat i¢in ¢nemli olan retroperitoneal damar sistemi
pre-operatif devrede yapilan tetkiklerle belirlenmisti. Anormal damarlanma ameli-
yat sirasinda bir giicliik ve komplikasyona neden olmadi (Resim 4).

Cikarilan lenf diigiimlerinde tiimor metastazlan tespit edilmedi ve hastahfin dev-
resi SI olarak tespit edildi.

Miidahaleden iki sene sonra hasta rezidivsiz ve iyi durumdadir.

Resim: 4
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TARTISMA

Diinya literatiiriine gore kek bdbrek anomalisi cok nadir gérillmektedir. 11k olarak
1907’de Huntington tarafindan bildirilmis ve defisik damar anomalileri ile birlikte
migahade edilmigtir.

Bizim vakamizda planlanan lenf diseksiyonundan evvel retroperitoneal boige-
nin vaskilarizasyonu tetkik edilmisti. Bu sekilde radikal lenfadenektomi hicbir komp-
likasyona sebep vermeksizin yapildi.

OZET
. Bobrek anomalilerine siklhikla rastlamlir. Yazida takdim edilen testis tiimérlii bir
hastada gorillen kek bdbrek denilen, flizyon anomalisi bulgusudur.

SUMMARY

Kidney anomalis are frequently encountered. In this article we present a patient
having testis tumor with a cake kidney together with the literature reviewed.
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