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ABSTRACT

Introduction: The aim of the study was to identify the rates of external genital anomalies in male children
who are attending primary school in Diizce.

Materials and Methods: A total of 1534 children out of 13420 male students attending to 25 primary
schools in Diizce were included into the study. The age range was between 7 and 16. The same physician
examined all students, and external genital anomalies were identified and noted.

Results: In this study, a total of 110 (7.2%) anomalies were identified in 104 students. The most common
anomalies were varicocele (3.22%), phimosis (1.49%) and undescended testis (1.10%).

Conclusion: The rate of external genital anomalies was found to be remarkably high. Actually, almost all
of these anomalies had had to be diagnosed and managed before the school ages. Consequently, the results of
the current study suggest that there is an insufficient examination and follow up during the neonatal period
extending up to school ages. In addition to this, parents do not have any information about these pathologies.
Such undiagnosed pathologies will cause significant psychological and urological problems in these children.
They may also progress to tumor or infertility. Therefore, this observation should be regarded as an important
public health issue.
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OZET

Bu caligmada Diizce ilinde ilkdgretim cagindaki erkek cocuklarda dis genital organ anomali oranlarini
belirlenmesi hedeflendi.

il merkezindeki 25 adet ilkdgretim okulunda 6grenim gérmekte olan ve rastgele érnekleme yontemi ile 7-15 yas
arasindaki toplam 13420 erkek &grenciden, 1534 erkek 6grenci ¢alismaya dahil edildi. Tiim &grenciler aynt hekim
tarafindan okullarinda muayene edildi ve tespit edilen dis genital organ anomalileri kaydedildi.

Yapilan incelemede 1534 erkek dgrencinin 104’tinde (%7,2) 110 patoloji saptandi. En sik rastlanan patolojiler
strasiyla varikosel, fimosiz ve inmemis testis idi.

Bu ¢alismada bir ¢ogu ilkdgretim ¢agindan once tespit ve tedavi edilmesi gereken dis genital organ anomalileri
yiiksek oranda bulundu. Dolayisiyla bu sonug, gerek neonatal donemde gerekse de sonraki izlemde ¢ocuklarin genital
sistem agisindan yeterli kontrollerinin yapilmadigint ve ailelerin bu patolojiler hakkinda bilgi sahibi olmadigini

gostermektedir.
Anahtar Kelimeler: Dis genital anomalileri, varikosel, hipospadias, fimosiz, kriptorsidizm
GIRIS riski dikkate alindiginda dis genital organ ano-

Yenidogan muayenesi ve daha sonra ¢o-
cuklarin gelisimlerinin takibi birgok agidan son
derece 6nemlidir. Ozellikle dogumsal anomali-
lerin erken tani ve tedavisi bu sayede uygun
sartlarda yapilabilmektedir. Ancak bu baglamda
iilkemiz gibi gelismekte olan iilkelerde ciddi ek-
siklikler s6z konusudur. Dis genital organ ano-
malilerinin tant ve tedavisinde gecikmeler ile
karsilasilabilmektedir. Oyle ki bir calismada 20
yas lizeri 3000 erkekte inmemis testis orani %
0,67 olarak bildirilmistir'. Ozellikle inmemis
testis ornegindeki infertilite ve malinite gelisme

malilerinin zamaninda tani ve tedavisinin yapil-
mamasinin énemli sakincalara yol agacagi orta-
dadir™’.

Daha yenidogan doneminde basit ve dik-
katli bir fizik muayenenin tan1 igin yeterli oldu-
gu diisiiniildiigiinde dis genital organ anomalile-
rinin goz ard1 edilmesinin hakli gerekgeleri ol-
mamalidir. Bu durum basta ¢ocuk ve kadin-do-
gum uzmanlari1 olmak iizere saglik personelinin
bilgi eksikligini de giindeme getirmektedir.
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Bu calismada Diizce ili kapsamindaki 7-15
yas araligindaki ilkogretim ¢aginda dgrenim go-
ren erkek ¢ocuklarda dig genital organ anomali-
lerinin arastiritlmasi planlandi. Bu arada sapta-
nan anomaliler ve olasi istenmeyen yan etkileri
(testis tiimorii ve infertilite gibi) hakkinda ailele-
rin bilgilendirilmesi hedeflendi.

GEREC ve YONTEM

Bu ¢alismaya, 2002-2003 egitim ve 6gretim
yilinda Diizce il merkezindeki ilkdgretim oku-
lundaki 13420 erkek 6grenciden rastgele 6rnek-
leme yoOntemi ile secilmis 1534 erkek O6grenci
alind1. Biitiin 6grenciler kendi okullarinda hazir-
lanan uygun bir muayene odasinda, oda sicakli-
ginda, ayakta dik pozisyonda once inspekte edi-
lip daha sonra palpasyonla muayene edildi. Tim
muayeneler aynt hekim tarafindan yapildi. Mua-
yenede cocuklarda hipospadiyas, varikosel, in-
memis testis, hidrosel, fimozis, inginal herni ve
mea darligi degerlendirildi. inguinal herni yada
inmemis testis tespit edilen ¢ocuklar ayrica yata-
rak ve Oksiirtiilerek muayene edildi. Patoloji sap-
tanan ¢ocuklarin aileleri, tedaviler ve olabilecek
istenmeyen yan etkiler hakkinda bilgilendirildi.

BULGULAR

Calismada 7-15 yas arasindaki, ilkdgretim
okulunda bulunan 1534 erkek 6grenci degerlen-
dirmeye alindi. 1534 6grencinin 104’{inde top-
lam 110 (%7,2) patoloji saptanirken, 1430 6gren-
cide (%93,23) bir sorun goriilmedi.

Patoloji Say1 (%) | Geneldeki (%)
Varikosel 50 %3.22
Fimozis 23 %1,49
Inmemis testis 17 %1,10
Inguinal herni 7 %0,45
Hipospadiyas 6 %0,39
Mea darlig: 4 %0,26
Hidrosel 3 %0,19
Toplam 110 %7,20

Tablo 1. Tlkdgretim gagindaki erkek gocuktaki tespit edilen
dis genital organ anomalileri

Sirastyla en sik olarak tespit edilen patoloji-
ler varikosel 50 olgu (%3,22), fimozis 23 olgu
(%1,49) ve inmemis testis 17 olgu (%1,10) idi.
Diger patolojiler ise yine sirasiyla inguinal herni
4 olgu (%0,45), hipospadiyas 6 olgu (%0,39),
mea darlif1 4 olgu (%0,26) ve hidrosel 3 olgu (%
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0,19) olarak goriildii. Bulunan patolojiler Tablo
1’de gosterildi.

TARTISMA

Bu caligmanin sonucunda yetigskin déneme
gelmis ¢ocuklarda dahi dis genital organ anoma-
lilerinin hala saptanamadigi ve tedavi edilmedigi
dikkati ¢ekmektedir. Bu anomalilerin 6zellikle
varikosel, fimozis ve inmemis testis gibi bazilari,
inferlite ve malinite ile ilgili ciddi sonuglar dogu-
racak niteliktedir®. Bu yiizden erken tan1 ve teda-
vi bir ¢ok saglik probleminde oldugu gibi burada
da oluk¢a 6nemlidir. Ancak daha dogum sonrast
ilk andan baslayarak ¢ocuklarin saglik kontrolle-
rinde yapilan hatalar ve eksik muayene bu sonu-
cu belirleyici niteliktedir. Bunda hem saglik per-
sonelinin bilgi ve tecriibe eksikligi hem de ailele-
rin sosyo-ekonomik ve kiiltiirel eksiklikleri 6-
nemlidir.

Ulkemizde dis genital organ anomalilerini
tespit etmeye yonelik bir takim ¢aligmalar yapil-
mustir. Diger ¢alismalardan farkli olarak bizde
goriilen yiiksek varikosel oraninin, diger arastir-
malardaki cocuklarin degisik yas gruplarindan
olugmasi veya olasi bolgesel farkliliklardan kay-
naklanabilecegi diisliniilebilir. Nitekim bu ¢alis-
mada varikosel olgularinin 38 tanesi 12 yas tiize-
rinde olanlardi ve bunlarin geneldeki orani ise
yaklagik %2,44’dii.

Benzer calismalarda en ¢ok inmemis testis
tizerinde durulmustur. Semercioz ve arkadaslari-
nin yapmis oldugu Istanbul genel saglik tarama-
sinda inmemis testis oranm1 %0,78 olarak bulun-
mus olup bizim sonucumuza yakindir’.

Akay ve arkadaslarinin yakin tarihli yapmis
olduklar1 ¢alismada ise inmemis testis orant %
1,85 olarak belirtilmis olup bu oran literatiir ve
bizim ¢alismanuza gére daha yiiksektir®.

Ulkemizde yapilan ilk calismalardan biri,
Remzi ve arkadasglarmin 7-13 yas arasindaki
1000 erkek ¢ocugu kapsayan arastirmasidir. Bu
calismada inmemis testis oran1 %3,7 olarak tespit
edilmistir’. 1986 yilinda Sezgin tarafindan Anka-
ra’daki 5 ilkokuldaki 6-12 yas grubunda bulunan
cocuklarda yapilan calismada, inmemis testis
orani %1,85 olarak bulunmustur®. Simsek ve ar-
kadaslarinin 1990-1991 yillarinda Izmit’te yap-
tiklar1 bir baska ¢alismada da %1,4 oraninda in-
memis testis oran1 bulunmustur’. 1994-1996 yil-
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lar1 arasinda Kogak ve arkadaslarinm Izmir’de
yaptiklart 1406 erkek cocugu kapsayan ¢alisma-
da inmemis testis oran1 %1,77 olarak bulunmus-
tur'’. Bir bagka calismada Sahin ve arkadaslari-
nin askerlik ¢aginda olan erkekler tizerindeki in-
celemesidir ki burada da inmemis testis orani %
0,67 olarak bulunmus olup 3000 kisi ¢aligmaya
dahil edilmistir'. Yine Giizel ve arkadaslarinin
Adana’da yapmis olduklari ¢aligmada bulunan %
1,3’liikk inmemis testis orant ise bizim ¢aligmami-
za en yakin olan orandir''. Akbay ve arkadaslari
Mersin ilinde ¢ocuk ve yetigkin yas grubundaki
4075 erkek tizerinde yaptiklari ¢aligmada inme-
mis testis oranin1 %3,60 olarak belirlemislerdir'”.
Ulkemizde dis genital organ anomalileri ile ilgili
olarak gesitli ¢alismalar yapilmistir. Tablo 2’de
bizim calismamizla birlikte diger calismalarin
sonuglari karsilastirilmastir.

SONUC

Bu ¢aligmada Diizce’de ilkdgretim ¢aginda-
ki 7-15 yas araligindaki erkek ¢ocuklardan 104
tanesinde (%6,77) dis genital organ anomalisi
saptandi. Bu c¢ocuklardan 6’sinda birden cok
anomali goriildii. Toplam anomali orani %7,2
olarak belirlendi. Belirlenen bu genital organ
anomalileri, malinite ve infertilite riski tasimala-
rinin yani sira ¢gocuklarmn ruh sagligini da olum-
suz yonde etkileyebilmektedir. Cocuklarin beden
ve ruh sagligini korumanin basglica yolu ise do-
gumdan itibaren, iyi yetismis saglik personeli ta-
rafindan diizenli saglik kontrollerinin yapilmasi-
dir. Ayrica dis genital organ anomalilerin 6nemi
konusunda toplumun bilgilendirilmesi gerekliligi
kacinilmaz bir gercektir.
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Patoloji Remzi’ Giizel'' | Semercioz’ | Akbay' Akay® Kayik¢l
Inmemis testis 3,7 1,3 0,78 3,60 1,85 1,10
1nguinal herni 2.3 1,9 0,11 1,39 0,85 0,45
Hipospadiyas 0,4 0,47 0,83 0,45 0,39
Hidrosel 0,7 0,14 0,24 0,40 0,19
Mea darlig1 0,2 0,04 0,35 0,26
Varikosel 0,6 7,6 7,19 0,15 3,22
Fimozis 0,7 1,5 1,69 1,10 1,49

Tablo 2. Ulkemizdeki degisik arastirmacilarin yapmis olduklar1 dis genital organ anomali oranlart
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