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Ozet

Idrar yaparken yanma ve cift delikten idrar yapma sikayetleri olan 34 yasindaki erkek ol-
guda iiretral duplikasyon saptandi. Fonksiyonel olan ve ventrale agilan iiretrada eksternal me-
atal darlik vardi. Buna bagli sag hidronefrotik atrofi gelismisti. Dar olan, fonksiyonel iiretraya

meatotomi yapildi.

Summary

Urethral duplication was confirmed in 34-year-old male patient who had complaints of
dysuria and double stream. There was right hydronephrotic atrophy due to external meatal

stenosis. Meatotomy was performed.
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Giris

Uretral duplikasyon ender goriilen bir
anomalidir. Cogu olgu sunumu olmak iizere
yaklagik 150 olgu bildirilmistir(")- flk defa
Aristotle tarafindan tanimlanmigtir®)- Uretral
duplikasyonlar, asemptomatik olabildigi gibi
tiriner sistem enfeksiyonu, iseme sonrasi dam-
lama, ¢ift akim halinde iseme, iiriner inkonti-
nans ve obstriiksiyon semptomlar: gibi belirti-
ler de gosterebilirler. Olgularda en fazla
bagvuru nedeni ¢ift isemedir(!). Dogru tamy:
koymak, iiretralarin c¢aplarini ve birbiriyle
konfigiirasyonunu belirlemek icin voiding sis-
toiiretrogram ve retrograd iiretrogram yapmak
gerekir(13)-

Olgu Sunumu

34 yasinda erkek olguda 1 yil 6nce idrar
yaparken yanma sikayeti olmus ve doktora
bagvurmus.

Klinigimizde alinan oykiide, ¢ok eskiden
lan iirolojik muayenede, ventralde koronal sul-
kusun 1 cm distalinde ve glans peniste olmak
tizere 2 adet meatus goriildii. Olgunun cekilen
IV. Pyelografisinde, sagda fonksiyonda gecik-
me ve hidronefrotik atrofi saptandi. Sistogram
fazinda mesane trabekiilasyonunda artma, du-
var diizensizligi ve sol yan duvarda 2 adet kii-
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ciik divertikiil mevcuttu. USG'de sag hidronef-
roz goriildii. Bobrek boyutlan kiigiiktii.

Kan biyokimyas: ve hemogram normaldi,
idrar analizinde her sahada 5-6 lokosit vardi,
idrar kiiltiiriinde iireme olmadi. Olguya voi-
ding sistoiiretrogram ve retrogradiiretrogram
cekildi. Elde edilen grafiler sonucunda mesa-
neden c¢ikan tek iiretranin, penisin distalinde
ikiye ayrildigs, atrezik olan iiretranin normal
eksternal meaya, diger fonksiyone normal ¢ap-
taki iiretranin ventrale agildig goriildii. Meatal
stenozu olan ventral {iretraya meatotomi yapil-
di.

Tartisma

Uretral duplikasyonun birbirinden farkli
olan birkag tipi vardir. Gross ve Moore 1950
yilinda gegmis yillardaki literatiirii de taraya-
rak, kendi iki olgularini da ilave ederek 83
iiretral duplikasyon olgusunu incelemis ve ilk
kez siiflama yapmugstir(4),

1961 yilinda Boissonnat®®), mesane dupli-
kasyonu ile, penil duplikasyonu ile ve siklikla
diger kaudal duplikasyon tipleri ile birlikte
olan iiretral duplikasyonlarin, tek mesaneli ol-
gularda ve tek penisli olgularda olusan iiretral
duplikasyonlardan ayr siniflandirilmasi gerek-
tigini vurgulamigtir.

1976 yilinda Effmann ve arkadaslar hala
gecerli olan iiretral duplikasyon siniflamasini
yapmig ve duplikasyonlar 3'e ayirmistir:

Tip I- Kor sonlanan, inkomplet iiretral
duplikasyon (aksesuar liretra)

A- Penisin dorsal veya ventral yiizeyine
agilir fakat iiretra ve mesane ile iligkili degil-
dir.

B- Uretral kanaldan agilir ve periiiretral
dokuda kor olarak sonlanr. (Uretral divertikiil

veya cowper kanallarindan ayrrmak zor olabi-
lir)

Uretral Duplikasyon

Tip II- Komplet patent iiretral duplikasyon

A- Iki meatuslu

1- Mesaneden bagimsizca uzanan, birbi-
riyle iliskisiz iki iiretra

2- ikinci iiretra, birinci iiretral kanaldan ¢i-
kar, bagimsiz olarak ikinci mea ile sonlanir.

B- Bir meatuslu iki iiretral kanal mesane-
den veya posterior iiretradan c¢ikarlar ve distal-
de ortak bir kanal geklinde tek bir meaya agilir.

Tip III- Parsiyel veya komplet kaudal dup-
likasyonun bir komponenti olarak goriilen
duplikasyon.

Bu simiflandirmaya goére en sik goriilen,
genellikle asemptomatik seyreden ve tedavi
gerektirmeyen Tip I-A'dir.

Bizim olgumuz Tip II-A 2 sekli ile uyum-
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ludur. Komplet patent duplikasyonun son tipi,
diger kaudal duplikasyon anomalileri ilc iligki-
li olan iiretral duplikasyondur. Kaudal dupli-
kasyonla iligkideki diger organlarin bildirilen
insidanslari; mesane i¢in %89, kolon igin %42,
aniis i¢in %25, lumbal vertebra igin %10, va-
jen igcin %89, ve penis igin %89'dur(!).

Uretral duplikasyon olusum mekanizmasi
icin literatiirde degisik embriyolojik hipotezler
sunulmusgtur. Tek tip iiretral duplikasyon olma-
dig1 igin tek hipotezle agiklamak da olasi de-
gildir. Yapilan incelemeler sonras: iiretral dup-
likasyonun  gelismesi  i¢in  anomalinin
intrauterin 37. gilinden once olmasi gerektigi
kabul edilmistir(3)-

Cift meatuslu iiretral duplikasyonlarda me-
atusun yerine bakilmaksizin, ventral kanal dai-
ma daha fonksiyonel iiretradir ve tedavi plani
secilirken bu akilda tutulmalidir.

Ventral kanalin eksizyonu, muhtemelen
iiriner retansiyon veya persistan inkontinans
ile sonuglanacaktir!),

Uretral duplikasyonun tedavisi, duplikas-
yonun konfigiirasyonuna ve klinik goriiniimii-
ne baghdir. Can sikic ¢ift iseme, inkontinans
gibi rahatsizlik verici semptomlar igin, yine
epispadik meatus gibi kozmetik deformiteler
i¢in cerrahi diigiiniilmelidir.

Aksesuar iretramin tam eksizyonu, ligas-
yonu fulgurasyonu veya sklerozu cerrahi yak-
lagimlardandir!3),  Intraiiretral fenestrasyon
©). interiiretral septumun transiiretral rezeksi-
yonu, iiretroplasti ve iiretroiiretrostomi(?)de ta-
nimlanmustir.

Bizim olgumuzda normal eksternal meatu-
sa agilan iiretra atrezikti ve ventral yiize agilan
normal fonksiyone iiretranin eksternal measi
ise stenozluydu.

Biz olguda meatotomi ile iist iiriner sis-
temde olan bozuklugu diizelttik. Meatotomi
sonrast 1,5 aylik kontroliinde hastanin igeme
sikayetlerinin tamamen gegtigi, dorsal iiretra-
dan idrar gelmedigi, IVP'de mesanede trabekii-
lasyonun azaldig: ve rezidii kalmadig: goriildii.
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