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TRANSURETRAL GiRiŞiMLER

Transurethra/ Surgery

Dr. Ruhi Türky,ılmaz (O), Dr. Reha Özkeceli ("), Dr. Ali Zırh (00.)

10.10.1972 ve 1.9.1975 tarihleri arasında Cukurova Üniversitesi Tıp
Fakültesi Üroloji Kliniğinde benign prostat hiperplazisi, prostat kanseri.
mesane tümörü, mesane boynu darlığı ve 4 üreterosel eksizyonu vakala-
rında toplam 334 transuretral girişim uygulanmış, alınan sonuçlar ayrı ayrı
tartışılarak, tablolar halinde belirlenmiştir. Transuretral rezeksiyonun Cu-
kurova Üniversitesi Tıp Fakültesi Üroloji Kliniğine genel mortalitesi % 0,9
dur.

MATERYAL ve METOD

Bu serideki 334 hastanın ürolojik anemnezleri alındı. Fizik muayenele-
ri yapılıp, gerekli laboratuvar tetkikleri istendi. Rezidüel idrarlarına bakı-
Iıp, hepsinin intravenöz pyelografileri ve sistogramları çekildi.

Rezekslvona başlamadan, bütün hastalara rutin olarak sistopanen-
deskopl uygulandı. Mesaneyi doldurmakta kullanılan steril arı su, hasta
mesanesi seviyesinden 50 cm. yüksek tutuldu. Hastaların bir kısmına tran-
suretral rezeksiyona başlamadan önce bilateral vazektomi yapıldı.

Ameliyatlar modifiye Nesbit tekniğiyle uygulandı. Kullanılan rezektes-
kop standart Stern Mc Carthy prostatik elektrotomuydu. Kesme ve koteri-
zasyon işlemleri için Bovie tipi elektrokoterden yararlanıldı. Gerekli ışık,
Fiber Optic yoluyla sağlandı. Hasta üretrasının genişliğine göre (büyük ço-
ğunlukla 28 F nolu) sheath kullanıldı. Ameliyattan sonra kanama kontrolü
yapılıp, genellikle 22 F Foley katater konularak işleme son verildi.

( *) Cukurova Üniversitesi Tıp Fakültesi Üroloji Kliniği Docenti
( H) Cukurova Üniversitesi Tıp Fakültesi Üroloji Kliniği Başasistanı
(*'1.-*) Cukurova Üniversitesi Tıp Fakültesi Üroloji Kliniği Asistanı
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Preoperatif idrar kültürlerine uygun antibiyotik kullaruhp, kanama du-
rumlarına göre coğunlukla postoperatif 3. günde üretradaki katater alına-
rak, hastalar mutad tavsiyelerle 15 gün sonra kontrole gelmek üzere ta-
burcu edildiler.

PROSTATTA TRANSURETRAL REZEKSivON

10.10.1072 ve 1.9.1975 tarihleri arasında kliniğimizde 236 prostat iri-
leşmesi vakasına transuretral rezeksiyon uygulanmıştır. Rezeke edilen
dokuların mikroskobik muayenelerinde, bunlardan 213 tanesinin benign
prostat hiperplazisi, 20 tanesinin adenokanser, 2 tanesinin mesane kanse-
rinin prostatta metastazı, bir tanesinın de prostatik tüberküloz olduğu an-
laşılmıştır. (Tablo 1). Ameliyat edilen hastaların % 52 si 61-70 yaş grubu

Tablo : i - 236 Transuretral prostatektoml vakasından alınan patoloji sonuçları

Patoloji sonucu
Benign prostat hiperplazisi
Adeno Ca
Mesane kanserinin prostata metastazı
Granülomatoz tüberküloz
TOPLAM

Vaka Sayısı
213
20
2
1

236

%
90.25

8.47
0.84
0.42
100

Tablo ii - 236 Transuretral prostatektomlde vakaların yaş guruplarına
göre dağılımları

Vaş gurupları

41 - 50
51 - 60
61 - 70
71 - 80
81 - 90
TOPLAM

Vaka sayısı %

4
42

123
56
11

236

1.69
17.79
52.12
23.73
4.66
100

--' "------------------

Tablo : iii - 236 Transuretral proslalektomlnln preoparatlf rektal muayene
bulgularına göre daj)ılımları

Reklal muayene
Grade i
Grade ii
Grade Ili
Grade iV
TOPLAM

Vaka Sayısı
125

82
28

1
236

%
52.96
34.75
11.86
0.42
100
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içinde bulunmaktadır (Tablo 2). Yine hastaların % 53 gibi büyük coğunlu-
ğunda. ameliyattan önce yapılan rektal muayenelerinde. prostatları Grade 1
büyüklüğünde bulunmuştur (Tablo 3). Rezeke edilen dokuların miktarlarıda
yaklaşık olarak buna uygun gelmiş. % 55 vakada 20 gramı geçmemiştir
(Tablo 4). 236 hastanın yalnız iki tanesinde rezeke edilen doku miktarı
100 gramdan fazla olmuş. postoperatif patoloji raporu benign prostat hiper
plazisi gelen bir tanesinde de 137 gram prostat dokusu çıkarılmıştır.

Tablo : LV - 236 Transuretral prostatektomlnln rezeke edılen doku miktarlarına
göre daOllımlarl

Rezeke edılen doku (gram)
1 - 20

21 - 40
41 - 60
61 - 80
81 - 100

100 den fazla
TOPLAM

Vaka Seyısı
129
63
23
17
2
2

236

%
54.66
26.70
9.74
7.20
0.84
0.84
100

Bu serideki hastaların 48 tanesinde (% 20) malign veya benign prostat
hiperplazisinin yanısıra. bir yada daha fazla üriner sistem hastalığı mev-
cuttu, (Tablo 5). 48 hastanın 17 tanesinde mesane taşı (% 7). 6 sında pros-

Tablo : V - 236 Transuratral prostatektomide yandaş üriner sistem hastalıkları

Yandaş hastalık
Mesane taşı
Prostat apsesi
Mesane divertikülü
Mesane boynu darlığı
Diğerleri
TOPLAM

Vaka Sayısı
17
6
5
5

15
48

%
7.20
2.54
2.12
2.12
6.33

20.31

Tablo : Vi - 236 Transuretral prostatektomlde postoperatlf komplikasyonlar

Postoperatif Kompllkasyon
Sepsis
Epididimo - orşlt
Kanama
Erken inkontinans
Üretra darlığı
Diğerleri
TOPLAM

Vaka Sayısı
13
11
8
7
5

13
57

%
5.50
4.66
3.39
2.96
2.12
5.50

24.13
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tat apsesi (% 3). 5 inde mesane divertikülü (% 2) 5 inde mesane boynu
darlığı (% 2), 4 ünde mesane kanseri (% 2), 3 ünde prostat taşları (% 1),
2 sinde üreter taşı (% 1), 2 sinde prostat kansennın mesaneye metastazı
(% 1). birinde böbrek taşı (% 0,5), birinde nörotenlk mesane (% 0,5). bi-
rinde mesane papillomu (% 0,5), birinde de bilateral hidrosel mevcuttu.

Prostatına transuretral rezeksivon uygulanan 236 hastada postoperatif
komplikasyonlardan (Tablo 6) sıklıkla gördüklerimiz sepsis (,% 5,5), ve
orşiepididimit (% 4,5) tu. Bunları takiben % 3,5 vakada kanama, % 3 ünde
erken inkontinans, % 2 sinde üretra darlığı, % 2 sinde venöz plexus açıl-
ması, % 2 sinde su intoksikasyonu, % 1 inde devamlı inkontinans gö-
rüldü. 2 vakada ise (% 1) 10 gün içersinde ikinci kez ameliyat yapılması
gerekti. j ~l',f i

Ameliyat edilen 236 hastanın 208 tanesi (% '88) şifa ile taburcu edildi.
25 tanesi (% 10,6)salah halinde hastahaneden ayrıldı (Tablo 7).

Tablo : Vii - 236 Transuretral prostatektomide alınan

Vaka Sayısı
208

25
3

236

sonuçlar

Sonuç
Şifa
Salôh
EXıtus
TOPLAM

%
88.13

10.6
1.27
100

Bir hasta ameliyat masasında geçinilen kardiyak arreste, bir tanesi be-
yin kanamasına, diğeride daha önce yapılan transuretral rezeksiyanda ar-
tık adenom kalması nedeniyle transvezikal prostatektomiye alınan hasta-
nın, bu ikinci ameliyatı tolere edemeyişine bağlı olarak, kliniğimizde 3 exi-
tus verdik. Bu seride transuretral rezeksiyana bağlı mortalite % 1,27 oldu.

MESANE TÜMÖRLERiNDE TRANSURETRAL REZEKSivON

35 ay içerisinde kliniğimizde 67 mesane tümörlü hastaya transuretral
rezeksiyon uygulanmıştır. Hastaların % 72 gibi büyük bir çoğunluğu 51-70
yaş grubu içerisinde bulunup, bunların da % 87 sini erkekler, % 13 ünü
kadınlar oluşturmaktadırlar (Tablo 8 ve Tablo 9). Mesane tümörü nedeniy-
le transuretral rezeksiyon uygulanan hastaların en genci 17 yaşında bu-
lunmaktaydı.

Tablo : VIII - Mesane tümörlü hastanın yaş guruplanna göre dağılımları

Yaş Grupları
11 - 30
31 - 50
51 - 70
71 - 90
TOPLAM

Vaka Sayısı
2

10
48
7

67

%
2.98

14.92
71.63
10.44

100
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Tablo : iX - 67 Mesane tümörlü hastanın cinsiyetierine göre dağılımları
-------- -- - - -~ -~~

Cinsiyet
Erkek
Kadın
TOPLAM

Vaka Sayısı
58
9

67

%
86.56
13.44

100
-~~~-_._-- ------------~---

Tablo : X - 67 Mesane tümörlü hastanın histolojik grade ve stagelerlne
göre dağılımları

Histolojik Grade
Tamamen benign stage O
Grade i stage O
Grade ii stage A
Grade ii stage Bı
Grade iii stage a,
Grade iii stage 82

Grade LV stage C
Grade IV stage D
Tespit edilemiyenler
TOPLAM

Vaka Sayısı
4
2
8
4
6
8

20
8
7

67

%
5.97
2.98

11.94
5.97
8.95

11.94
29.85
11.94
10.45

100
~--~----------- -----

Tablo 10 incelendiğinde, kliniğimize başvuran mesane tümörlü has-
taların çoğunda tümöral dokunun malign karekterde olduğu ve genellikle
hastalıklarının geç devrelerinde bize geldikleri görülmektedir. Dokuların
postoperatif mikroskobik muayenelerinde % 30 vakanın Grade iV stage C
(T3)'e uydukları anlaşılmıştır. % 6 hastadaki kitlelerin ise tamamen benign
olduğu saptanmıştır. % 10,5 hastada histolojik olarak Grade tayini müm-
kün olamamıştır. 67 vakanın % 76 sında dokuların mikroskobik yapıları
transisyonel hücreli kansere uymaktadır (Tablo 12). Geriye kalanların %
9 u epidermoid kanser, % 5i adenokanser, % 8'i transisyonel hücreli pa-
pillomadır. Bir tanesinde mesanedeki kWenin prostat adeno kanserinin
metastazı Olduğu anlaşılmıştır. Yine bir hastada tümöral oluşumun telengi-
ectatic koruncule olduğu görülmüştür.

Tablo : Xi - 67 Mesane tümörlü hastanın rezeke edilen doku miktarlarına
göre dağılımları

-~. ------ ---~- ---- ---~-----

Rezeke edilendoku (gram)
1 - 10

11 - 20
21 - 30
31 - 40
41 - 50
51 - 60
TOPLAM

Vaka Sayısı
40
15
3
3
3
3

67

%
59.70
22.38
4.47
4.47
4.47
4.47
100

Türk Üroloji Dergisi, Cilt: 2, Sayı: 3, 1976 165



Tablo : Xii - 67 Mesone tümör!ü hastann histopatolojilerine göre dağılımlan

Patoloji raporu
Transisyanel cell Ca
Epidermaid (squamöz) Ca
Adena Ca
Prostat Aderıo Ca dan mesaneye metastaz
Transisyanal hücreli popillam
Telengiactatic gııruncule
TOPLAM

Vaka Sayısı

51
6
3
1
5
1

67

%
76.12
8.95
4.47
1.49
7.46
1.49
100

Bu serimizdeki hastalardan rezeke edilen doku miktarları geçen gu-
ruptaki hastalarınki kadar yüksek değildir (Tablo II). 67 vakanın % 60 ında
transuretral yoldan rezeke edilen tümöral kitle 10 gramı geçmemektedir.
Ancak 3 hastada (ki bu da % 4,5'u oluşturmaktadır) rezeke edilen doku
miktarı 60 gramın üzerindedir. Bu serideki vakalar içinde en fazla doku
ikinci defa ameliyata alındığında kendisinden 75 gram tümöral kitle rezeke
edilen bir transiyonel hücreli kanserli ve 82 gramlık bir benign papilloma-
dır. Sözü geçen papillomada iki yerden 0,5 cm lik bir kökle orijin alan W-
möral oluşum, bütün mesaneyi doldurmaktaydı.

Mesane tümörlü hastalara uygulanan transüretral rezeksiyonlarda önem
ii postoperatif komplikasyonlarla karşılaşılmamıştır (Tablo 13).

Tablo : XIII - 67 Mesane tümörtü hastada postoperatıf komplikasyonlar

Kompliyasyon
Sepsis
Kanama
TOPLAM

Vaka Sayısı
4
2
6

%
5.97
2.98
8.95

67 vakanın % 9 unda komplikasyon ortaya çıkmış, bunların % 6 sında
sepsis, % 3 ünde kanama görülmüştür. Bu seride exıtus olmamıştır.

Tablo : XLV - 67 Mesane tümörlüden posf operatif 6 ay ıçınde tekrar rezeksiyon
gerektirenler

Tümörün cinsi Bir defa TUR
Uygulandı

11
2

15

iki defa TUR
uygulandı

2

%

Transisyonel cell Ca
Epidermoid Ca
TOPLAM

19.40
2.98

22.38

67 hastanın 15 tanesine (% 22) ilk 6 ay tcertstnds ikinci kez transuret-
ral rezeksiyon uygulanması gerekmiştir. ikinci defa rezeksiyon icabetti-
ren vakaların 13 tanesi transisyonel hücreli kanser, 2 tanesi epidermoid
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hücreli kanserdir. 13 transisyonel hücreli kanserlinin 11 tanesine 6 ay
içinde bir kez, 2 tanesine ise iki kez transuretral rezeksiyon yapmak zorun-
luluğu olmuştur.

Tablo : XV - Postoperatif 6. ayda kontrole gelen 35 vakanın sistopanendeskopik
muayenelerı

Sistopanendeskopi sonuçları
Potolo}i bulunmayanlar
Nüksedenler
TOPLAM

Vaka Sayısı
17
18
35

%
48.57
51.43

100

Ameliyat edilen 67 hastadan 35 tanesi ilk 6 ay iceristnde kontrole gel-
mişlerdir. Bunların sistopanendeskopik muayenelerinde 17 sinde (% 49)
tümöral procese rastlanılmamış, 18 inde ise (% 51) nüks tespit edilmiştir
(Tablo 15). Bir yıl sonunda kontrole gelen vaka sayısı 15 tir. 15 hastanın
sistopanendeskopik muayenelerinde, 10 unda (% 67) mesane içinde hiçbir
patolo]t görülmemiş, 5 tanesinde (% 33) intravezikal tümöral oluşumun
yeniden geliştiği tespit edilmiştir (Tablo 16).

Tablo : XVi - Postoperatif i. yılda kontrole gelen 15 vakanın slstopanendeskopik
muayenelerı

Sistopanendeskopi sonuçları
Patoloji bulunmayanlar
Nüksedenler
TOPLAM

Vaka Sayısı
10
5

15

%
66.66
33.33

100

MESANE BOVNU DARLIGıNDA TRANSURETRAL REZEKSivON

35 ay leertainde kliniğimizde 27 mesane boynu darlığı vakasına tran-
suretral rezeksiyon uygulanmıştır. Bu serideki vakaların % 63'ü 40 yaşının
üzerinde bulunmaktadır (Tablo 17). Geriye kalanların % 19'u ise 20 yaşı-
nın altında bulunmaktadır. 27 hastadan ancak iki tanesi (% 7,5) 21-40 yaş
gurubunda bulunmaktadır.

Tablo : XVII - 27 Mesane boynu darlığı vakasının yaş guruplarına göre
dağılımları

Yaş gurupları

1 - 20
21 - 40
41 - 60
61 - 80
TOPLAM

Vaka Sayısı
5
2

13
7

27

%
18.51
7.40

48.14
25.92

100
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Tablo : XViii - 27 Mesane boynu darlığı vakasında transuretral yoldan rezeke
edılen doku mıktarlannın vakalara göre dağılımlan

Rezeke edılen doku mıktarı (gram)
1 - 3
4 - 6
7 - 9

10 - 12
13 - 15
TOPLAM

Vaka Sayısı
15
9
1
1
1

27

0/0
55.55
33.33
3.70
3.70
3.70
100

~-- -.__ .._----
Tablo: XiX - 27 Mesane boynu darlığı vakasında transuretral rezeksiyondan

alınan sonuçlar
-------------------

Sonuç Vaka Sayısı %
Şifa 24 88.88
Solôh 3 11.11
Exıtus
TOPLAM 27 100

Bu guruptaki hastalardan rezeke edilen doku miktarı ortalama 4,5
gramdır. Tablo 18 de görüldüğü gibi vakaların % 56 sında operasyon sonu
cu çıkartılan doku miktarı 3 gramı geçmemektedir. Geriye kalanlarında
% 33 ünden rezeke edilen doku miktarları 4-6 gram arasındadır.

Bu sertdeki hastaların % 89'u şifa, % 11'i ise salah haliyle taburcu edil-
mişlerdir. Postoperatif komplikasyonlarla karşılaşılmamış ve hiç exıtus
verilmemiştir (Tablo 19).

ÖZET

Cukurova ÜniversItesI Tıp Fakültesi Üroloji Kliniğinde 35 ay ıçerısınde 332vaka-
da transuretral endoskopik rezeksiyon uygulanm.~tır. Bu serideki vakaları benign
ve malign prostat hlperplazileri, mesane tümörlerl, mesane boynu darlıkları ve
üreteroseller oluşturmaktadırlar.

Bütün vakalarda transuretral rezeksiyona bağlı genel mortalite % 0,9 dur.
Birinci grupta 236 vaka ile prostatlılara uygulanan transuretral rezekslyonlar

gelmektedir. Bu serlyl 213 benign prostat hiperplazisi, 20 adenokanser, 2 prostata
metastaz yapan mesane kanseri, 1 prostatlk tüberküloz oluşturmaktadır. Vakala·
rın % 55 inde rezeke edilen doku miktan 20 gram. geçmemiş, en fazla bir prostat
hiperplazili vakada 137 gram prostat dokusu transuretral rezeksıyon yoluyla Çı-
kartılmıştır. 236 hastanın % 5,5 unda ameliyattan sonra sepsis görülmüştür. Daha
az görülen postoperatlf komplikasyonlar Ise orşlepldldlmit, kanama, erken Inkon-
tinans ve devamlı Inkontlnans olmuştur. Bu serideki hastalar ortalama postopera-
tif 3. günde hastahaneden taburcu edilmişlerdir.

lklncl gurubu 67 mesane tümörlü hasta oluşturmaktadır. Patoloji raporlan-
na göre bunların % 76 sının translsyonel hücrell kanser, % 9 unun epidermold
kanser, % 8 inin benlgn papilloma, % 5 ının de Adanokanser olduğu anlaşılmış-
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tır. Bu seride mesane içerisinde iki yerden 0,5 cm. kalınlğnda iki odaktan ori-
[in alıp, mesane içini tamamen dolduran bır benign papillomadan 83 gram doku
rezeke edilmiştir. Hastaların % 22 sine ameliyatlarından sonraki 6 ay içerisinde
tekrar transuretral rezeksiyon uygulamak zorunluluğu olmuştur.

3. Gruptaki 27 mesane boynu darlığı vakasına transuretral rezeksiyon uygu-
lanmıştır. Ortalama 4,5 gram doku rezeke edilen bu hastalardan % 89 unu oluş-
turan 24 tanesi tam şifa ile taburcu edilmişlerdir.

University Of Cukurova
Faculty of Medicine
Department of Urology

A comprehensive analysis of 332 cases transurethral endoscopic surgery perfor-
med at the University Hospital

Ruhi Türkyılmaz, Reha ÖZkeçeli, All Zırh

Summary

During a three years period 332 transurcthral endoscopic resections were
performed for beingn prostatic hyperplasla, bladder tumors, bladder neck coru-
ractions, and exlcislon of ureteroceles In our clinic. The results obtained from
each group of resection presented In tables complications discussed. We have
an overall mortality for TUR less than 0,9 % whlch is compatible with generally
accepted 1 % mortality in the USA.

In the first group 236 TURS performed for prostatic enlargements 20 of
which were carcinoma, two cases of bladder carcinoma metastasising to the
prostate. one case of prostatic tuberculosls and 213 BPH in 55 % of the Bph
cases the amount of tissue resected were not more than 20 grams the largest
being 137 grams resected. Among the 236 cases of TUR sepsis was in 5.5 %
of cases followed by a less pereentage epididymoorchitis, postoperative bleedig
and early resolving none persistent urinary incontinance.

The average postoperative stay at the hospital were three days, in the second-
group 67 TURS performed for bladder tumors. Histopathological grading pro-
ved that most of the palients came to the hospltal in Iate stages. 76 % of the
cases were transitional cell Ca, 9 % of the cases were epidermoid Ca, 8 % be-
nign papilloma, 5 % adeno Ca were reported in a cas e of completely pcplllomo
82 grams of lissue were resected orlglnatlng from two different stalks not more
than 0,5 cm in dlameter and completely fılling the entire bladder. ın 22 % of the
cas es arepeat TUR for recurrences performed fOIlOlWlng six months atler inl-
tial TUR. ın the third group 27 TURS performed for bladder neck contracture The
amont of tissue resected averaged 4,5 grams and 24 cases 89 % were completely
cured for their precperatlve symptoms.
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