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GIiRIiS

Vesicula seminalis taslarina nadir rastianir (1,2,3,4). White (1928)
kendi olgusunu tebli§ ederken, literatiirde daha énce bir olgu bulmustur (4).
Campbell’in 1978 yili baskisinda da bu iki olgudan baska bir olguya rast-
lanmamigtir (1). 1965 - 1983 yillan arasinda Index Medicus taramasinda
bagska olguya rastlamadik.

OLGU

63 yasinda, Afyon dodumlu, evli, cocudu yok. 1952 yilinda sol Ureter
tasindan ameliyat oimus, 25 sene &éace Go. gecirmis, 3 yil 6nce isvigre’nin
Cantonal Wribourg Hastanesinde adenom peri Uretral nedeniyle T.U.R. ame-
liyati gecirmistir. Ameliyattan 2 ay sonra ayni hastanede uretral yoldan 2
adet kalkll alinmigtir. 2 yil 6nce penisin ortasina gelen bezelye bulylikli-
glnde bir kalklld sivazlama ile kendi kendine gikarmistir. 5 ay dncasine
kadar sikdyeti olmadidint ifade eden hasta total strangdiri-pollakiiiri (D : 7-8,
N : 4-5) intermittant catall ve damlama seklinde idrar etme ve idranni tam
bosaltamama hissi ile bize miracaat etti.

Hastanin yapilaa fizik muayenesinde : Sistemler normal bulundu. Geni-
to-triner sistemde: Glob vezikal, pubisi bir parmak gec¢mis, T.R.: Prosta-
tatik Uretrada hastaya agn verdiren, gayrimuntazam sertlik palpe edildi.
Idrar pyiirik. Laboratuvar muayenelerinde patolojik 6zellik yok.

Idrar tahlili: Mebzul [dkosit, 40-50 eritrosit, her sahada 15-20 kalsiyum
oksalat kristalleri ve epitel hicreleri gérildi. Uro Kiiltiir Antibiogram: 1
cc’de 100.000'den fazla Proteus uredi.

Radyolojik muayenede: D.U.S.G.'de (Resim 1) symfis pubis Ustiinde

(*) Haseki Hastanesi Uroloji Klinigi
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Resim 1 Resim 2

Resim: 1 — Direkt Uriner Sistem Grafisi
Resim : 2 — Urografi

vesicula seminalislerin seklini almis multipl opasiteler ile posterior uret-
rada multipl opasiteler gorildii. IVP'de (Resim 2) her iki bébrek ve bo-
saltim organlan normal. Mesanede miksiyondan sonra rezidl, dretra pos-
teriorde ve vesicula szminaliste multipl kakiller mevcut.

Genel anestzzi altinda transvezikal girilip, posterior Gretral 3 adet tas
alindi, Taslann altinda Uretrada stenoz mevcuttu ve dilate edildi. Her iki
ireter orifisine kateter konarak transvezikal vesiculektomi yapildr. igin-
den 26 adet kalkll ¢ikti (Resim 3). Uretral yoldan 22 No. foley kondu. Has-
ta post op. 8'inci gun sifa ile taburcu edildi. Post op. antibioterapi ve an-
tienflamatuar tedavi verildi. Post op. 24 gln =nkontinans olustu. Halen has-
tanin niktirisi 1'dir. Post op. Uro Kiiltlir Antiobiogram: 1cc 'de 20.000
Streptococcus Uredi.

Histo-patolojik tani : Kronik Vesiculit.
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Resim : 3 — Operasyonla c¢ikanlan kalkiiller

Cikanlaa taslarin kimyasal tetkikinde : (Do¢. Dr. Ahmet Araz tarafin-
dan yapimistir)

Posterior Uretra : 1,506 gr. Kalsiyum Fosfat
Vesicula Seminalis : 0511 gr. Kalsiyum Fosfat

White (1928) 48 yasinda beyoz bir olguda sag vesicula seminaliste 1
cm. capinda tas tespit etti (4). Vesicula seminalis taslarinda vesiculektomi-
nin endike oldugunu soyleyen yazar hastasina ameliyat 6nermis, fakat has-
ta kabul etmemistir. Klasik cerrahi (roloji kitaplarinda vesicula seminalis
taglarinin vesiculektomi endikasyonlan iginde buluanmamasi dikkatimizi ¢cek-
mistir. Yalmz G. Korkut, kalkllde vesiculektomi :2ndikasyonunu belirtmis-
tir (2). Simdiye kadar literatirde 2 vesicula seminalis olgusu da opere ol-
mamistir (biri nekropsi, digeri hasta kabul etmemistir).

Vesicula seminalis taslar, deskuame epitz| hiicrelerine kalsiyum fos-
fat enkrustasyonru ile meydana geldidi séylenmektedir. Olgumuzdaki taslar
da kimyasal| terkip olarak ayni yapiyl gostermistir.

SONUC

Vesicula seminalis tagl. gegmeyen Uriner sistem enfeksiyonlarinda ha-
tirlanmasi gereken, teshisi kolay olan ve vesiculektomi endikasyonu tasi-
digr kanaatinde oldugumuz nadir bir vetiredir.
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OZET

Adenomektomiden sonra intermittant pyiri ve kalkll Uretral sikdyetl
olan hastada, nadir gorilen vesicula seminalis taslon tespit edildi. Lite-
ratirde ameliyat olmamig ki olgu buluadu. Olgumuzun ameliyattan 3 ay
sonra gikdyetleri kaybolmustur.

SUMMARY

It has been found stones of vesicula seminalis in oae case, which
is seen very rarely, who has complaints of intermittant pyuria and urethral
calcula ofter adenomectomy. In the literature there is only two such casss.
3 maunths after the operation there were no complaints of the patology in
our case.
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