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MEKTUPLAR

YENIDOGANDA SKROTAL PATOLOJI
INSIDANSI

Sayin Editor,

Derginizde yayinlanan, sayin Dr. Ariman
ve Calisma arkadaslarinin hastanelerindeki
yenido-gan testis/skrotumunu sistemik ola-
rak degerledirdikleri rapor (1), bizce 6vgiiye
deger bir klinik calismadir. Yontem ve bul-
gularim sorgulamamuz bilimsel aragtirma-
larin yaygimlastirilmas: amaciyladur:

1. Prematiire olarak tanumlanan 37 hafta-
dan kiigiik yenidoganlarin dogum agir-
- Iiklarmin belirtilmemis olmasi, érnegin kay-

nak gosterilen Scorer'in caligmasiyla bir

karsilagtirma yapilmasin giiclestirmigtir.

2. Belirtilen sayida erkek bebek iginde is-
tatistiksel olarak, birer anorektal malformas-
yon, dudak-damak yarigi, spina bifida, 1-2
hipospadi ve 3 konjenital kalp hastali§1 bu-
lunmasi beklenir (2). Bunlardan spina bifida
ve diger merkezi sinir sistemi anomalileri-
nin kriptorsidi ile ilgisi bilinmektedir (3). Bu
bakimdan birlikteki anormalhklenn belirtil-
mesi yararh olurdu.

3. Keza, olgularin kaginda patolojinin bi-
lateral oldugu bildirilmemistir.

4. Saptanan hidrosellerin 6zellikleri
(komiinikasyonlu, funikiiler, abdominoskro-
tal gibi) ve biiytikliikleri belirtilmemis; olasi
ayiricl tanilar testis torsiyonu, herni, timor,
skrotal hematom (hematosel), tunika vagina-
litis (4) tartigilmamustir.

5. Prematiirelerde patent prosesiis vagi-
nalis siktir. Dolayisiyla, supraskrotal bolge
incelendigine gore, seride kasik fitiklar1 da
bulunmaliydu.

6. Supraskrotal yerlesimli testislerin pal-
pe edilip edilemedigi, diger deyigle testis ve
duktus epididimis varligi veya abdominal
yerlegim bulgulardan anlagilamamaktadir.

341

7. Testisin yerlegimi yaninda kendisi de
patolojik olabilecegi icin, kiigiik, yumusak
testislere ayrica igaret edilmeli idi.

8. Makalenin anahtar sozciikleri arasinda
inmemis testisten ayri olarak "Ektopik testis"
bulundugu halde belirlenen patolojiler
arasinda testis ektopisi yoktur?

9. Inmemig saylan testislerin indirilebilir,
yani ¢ekingen (mobil/retraktil) olup olma-
digi farkedilmemistir.

10. Nihayet, skrotal patolojilerden
sozedilirken skrotumun kendisi: gelis-
migligi, 6demli yahut makat gelislerinde
oldugu gibi ekimozu gézlenmistir.

Pediyatrik iirolojiye katkilarin ilgiyle iz-
ledigimiz saymm yazarlarin bizi -aydinla-
tabilecegini  umuyoruz. Basta  ebe-
hemgirelerle dogum yaptiran ve cocuk
bakimi ile ilgili biitiin hekimlerin yeni
dogan pelvis ve perinesinin dikkatle muaye-
nesinin 6nemi her firsatta hatirlatilmahdir.

Saygilarimla,

Dr.Seref Etker
Zeynep Kamil Hastanesi/ Istanbul

KAYNAKLAR

1-) Ariman A, Bagak D, Topsakal M, Ozdiler E, Yeni-
dogan Bebeklerde Skrotal Patolojilerin Insidanst. SSK
Tepecik Hast Derg. 1992;2(2): 131.

2-) Amag A, Oztiirk A, Okuyan O, Baywli E, 6506 Canl

- Yeni doganda Ortopedik Problemler ve Konjenital Malfor-

masyonlar.
Zeynep Kamil Tip Biilt. 1988,20 (3). 167.

3-) Sloan SL, Sexual Issues In Spma Bifida. The Prob-
lems and Management of the Spina Bifida Child. Dialogues
In Pediatric Urology, 1988, 12:6.

4-) Bellinger MF, Perinatal Torsion: Controversies, Neo-
natal Testicular Torsion. Dialogies In Pediatric Urology,
1991;14: 4.





