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Fertilitenin Korunmasinda Kendi Kendine Testis Muayenesi: Olgu Sunumu

Self Examination of Testes for Protection of Fertility: Case Report

Tulin Yildiz*, Ebru Yesildag®
*Namik Kemal Universitesi Saglik Yiiksekokulu, Cerrahi Hastaliklari Hemsireligi Anabilim Dali, Tekirdag, Tiirkiye

2Namik Kemal Universitesi Tip Fakiltesi GCocuk Cerrahisi Anabilim Dali, Tekirdag, Turkiye

Ozet

Cocukluk ¢aginda testis sorunlarn ile yaygin olarak
karsilagilmaktadir. Bu sorunlar dogumsal olabilecedi gibi
sonradan da olusabilmektedir. Bu sorunlardan birisi de
varikoseldir. Varikosel erken dbénemde tanilanabilirse,
infertilite acgisindan riskler azaltiimis olacaktir. Bu yazida
testisinde kendi fark ettigi sertlik nedeniyle hastaneye
getirilen, varikosel tanisi alan on yasinda bir erkek ¢ocuk
sunulmus; ebeveynlerde ¢ocukluk caginda testiste
olugabilecek degisimler ve kendi kendine testis
muayenesinin 6nemi konusunda farkindalik olusturulmasi
amaglanmistir.
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Abstract

The testicular pathologies are detected commonly during
childhood. These can be either congenital or acquired.
One of them is varicocele. If varicocele is diagnosed
earlier, the risk of infertility should be decreased. Herein, a
ten year old boy who was diagnosed to have varicocele
after his admittance to hospital due to his feeling of
hardness in the testicle. The aim of the article is to create
an awareness of childhood testicular pathologies in
parents and also to state the importance of self testicular

examination.
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Girig

Varikosel erkeklerde infertilitenin en sik
nedenleri arasinda bulunmakta, ancak ayni
zamanda da infertilitenin dnlebilen bir nedeni
olarak da gériilmektedir'. Bu, halk arasinda
bilinen ve uzun sure ayakta durmakla iligkili
varislerle aynidir. Varikosel 10 yasin altindaki
erkek cocuklarda daha az rastlanirken,
ergenlik basinda daha sik gorilmeye baglar.
Anatomik yap! nedeniyle varikosel solda saga

oranla daha fazla saptanmaktadir z4

Testisle ilgili hastaliklarin tespitinde, kendi
kendine testis muayenesi (KKTM) ¢ok kolay ve
etkili bir yontemdir. KKTM testis

anormalliklerini saptamada etkili bir metottur.

Amerika Tip Dernedi (The American Medical
Association) ve Amerika Uroloji Dernegi (The
American  Urological Association) KKTM
egitimlerinin

yapiimasi gerekliligini

vurgulamaktadirlar®’ Varikosel erken
donemde tanilandiginda, infertilite agisindan
da Onlemler alinmis olacaktir. Erken tani
acisindan bireylerin bilingli olmasi ve kendi
kendine testis muayenesini (KKTM) yapmasi

dnemlidir 268 .

Olgu Sunumu
10 yasinda erkek hasta, testiste bir sertligin ele
gelmesi sikayeti ile klinige getirildi. Hastada

agri, sizlama gibi baska bir yakinma yoktu.
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Fizik muayenede disaridan gorinir bir yapi
saptanmadi. Ikinmayla sol skrotal boélgede hafif
sislik belirdi. Palpasyonla her iki testis boyutu
esit saptandi ve sol testis Uzerinde varikdz
degisiklikler hafif olarak ele geldi. Yapilan USG
incelemesinde sag testis 10x16x7 mm, sol
testis  11x16x7 mm  saptandi.  Solda
pampiniform pleksus venleri istirahat halinde
en genis yerinde 2,5 mm olup, Valsalva
sirasinda 3 mm yi asmaktadir. Belirgin refll
olmayan hastanin bulgulari varikoselle uyumlu
saptanmistir. Her iki testis boyutlarinin esit ve
normal olmasi, hastada sikayet olusturmamasi

nedeniyle takip karari alinmistir.

Bir yil sonra USG kontroli yapilan hastanin
sag testis 17,5x9,3x9 mm, sol testis
19x13,1x10 mm ol¢iimis, boyutlar yasina
uygun bulunmustur. Sol pampiniform pleksus
venlerinin ¢api 3,5 mm oOlglimustir. Tablo 1'de
ilk bagvuruda ve 1 yil sonra vyapilan
ultrasonografi sonuglari karsilastiriimistir. Bu
sireg boyunca sikayeti olmayan, testis
boyutunda kiigllme saptanmayan hastada
takip karari alinmigtir.

Tablo 1: Ultrasonografi bulgularinin karsilastiriimasi

USG | Il (1 yil sonra)
Sag testis 10x16xX7 mm 17,5x9,3x9 mm
Sol testis 11x16x7 mm 19x13,1x10 mm

Valsalva sirasinda
sol pampiniform >3 mm 3,5mm
pleksus ven caplari

Tartisma

Varikosel; pampiniform pleksus venlerinin
anormal dilatasyonu olup, erkeklerde
infertilitenin saptanabilen en sik sebebi olarak
bilinmektedir. Cocuklarda nadir goértlmesine
ragmen, 10-19 yas grubunda gorilme sikligi

%9-16 olarak bildiriimistir *2.

Testisle ilgili hastaliklarin tespitinde, kendi
kendine testis muayenesi ¢ok kolay ve etkili bir
ybntemdirg. Ancak erkek Universite dgdrencileri
ile yapilan bir calismada KKTM’nin nasil ve ne
zaman vyapilmasi gerektiginin  bilinmedigi
belirlenmistir'®. Kadin iiniversite ogrencileri ile
yapilan bir bagka calismada ise; 6grencilerin
¢ogunlugu kendi kendine meme muayenesini
gerekli gordiklerini  belirtmislerdir™.  Erkek
KKTM'yi

duymadiklarini  belitmesi, kadinlara meme

ogrencilerin ¢ogunlugunun
muayenesi 06gretildigi halde erkeklere testis
muayenesinin daha az
distndirmektedir. Oysa KKTM, testis

anormalliklerini saptamada etkili bir metod

dgretildigini

oldugu unutulmamalhdir.

Cocukluk c¢agi ve adolesan yas grubundaki
varikosel olgularinin ¢ogu asemptomatiktir.
Genelde pediatri polikliniklerine bagka bir
sebeple basvuru aninda fizik muayene ile
tesadifen saptanirlar®”  Testis gelisiminde
kritik 6neminden dolayi, fertilitenin korunmasi
acisindan ergenlik cagi varikoseli takip ve
tedavisi gereken bir hastaliktir. Bu konuda
gerekli egitimlerin verilmesi, erken tanida ¢ok

onemli olmaktadir**® .

Olgumuza; fizk muayene ve doppler
ultrasonografi ile varikosel tanisi konuldu.
Testis boyutlarinda herhangi bir  sorun

saptanmadidi i¢in takip énerildi.

Sonug olarak; ebeveynler 6zellikle bebeklikten
itibaren  cocuklarinda testis muayenesini
yapabilmeli, adolesan dénemdeki ¢ocuklarina
testis  muayenesini  Ogretmeli, infertilite

agisindan risk olusturan durumlarda
bebekleri/cocuklarini, mimkin olan en erken
donemde tedavi icin saglik kurumlarina

getirmelidirler.
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