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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 Düzce. 
Materials and Methods: A total of 1534 children out of 13420 male students attending to 25 primary 

schools in Düzce 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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ÖZET 
Bu çalışmada Düzce ilinde ilköğretim çağındaki erkek çocuklarda dış genital organ anomali oranlarını 

belirlenmesi hedeflendi. 
İl merkezindeki 25 adet ilköğretim okulunda öğrenim görmekte olan ve rastgele örnekleme yöntemi ile 7-15 yaş 

arasındaki toplam 13420 erkek öğrenciden, 1534 erkek öğrenci çalışmaya dahil edildi. Tüm öğrenciler aynı hekim 
tarafından okullarında muayene edildi ve tespit edilen dış genital organ anomalileri kaydedildi. 

Yapılan incelemede 1534 erkek öğrencinin 104’ünde (%7,2) 110 patoloji saptandı. En sık rastlanan patolojiler 
sırasıyla varikosel, fimosiz ve inmemiş testis idi.  

Bu çalışmada bir çoğu ilköğretim çağından önce tespit ve tedavi edilmesi gereken dış genital organ anomalileri 
yüksek oranda bulundu. Dolayısıyla bu sonuç, gerek neonatal dönemde gerekse de sonraki izlemde çocukların genital 
sistem açısından yeterli kontrollerinin yapılmadığını ve ailelerin bu patolojiler hakkında bilgi sahibi olmadığını 
göstermektedir. 

Anahtar Kelimeler: Dış genital anomalileri, varikosel, hipospadias, fimosiz, kriptorşidizm 
 

GİRİŞ 
Yenidoğan muayenesi ve daha sonra ço-

cukların gelişimlerinin takibi birçok açıdan son 
derece önemlidir. Özellikle doğumsal anomali-
lerin erken tanı ve tedavisi bu sayede uygun 
şartlarda yapılabilmektedir. Ancak bu bağlamda 
ülkemiz gibi gelişmekte olan ülkelerde ciddi ek-
siklikler söz konusudur. Dış genital organ ano-
malilerinin tanı ve tedavisinde gecikmeler ile 
karşılaşılabilmektedir. Öyle ki bir çalışmada 20 
yaş üzeri 3000 erkekte inmemiş testis oranı % 
0,67 olarak bildirilmiştir1. Özellikle inmemiş 
testis örneğindeki infertilite ve malinite gelişme 

riski dikkate alındığında dış genital organ ano-
malilerinin zamanında tanı ve tedavisinin yapıl-
mamasının önemli sakıncalara yol açacağı orta-
dadır2,3. 

 

Daha yenidoğan döneminde basit ve dik-
katli bir fizik muayenenin tanı için yeterli oldu-
ğu düşünüldüğünde dış genital organ anomalile-
rinin göz ardı edilmesinin haklı gerekçeleri ol-
mamalıdır. Bu durum başta çocuk ve kadın-do-
ğum uzmanları olmak üzere sağlık personelinin 
bilgi eksikliğini de gündeme getirmektedir. 

 

 
Dergiye Geliş Tarihi: 20.12.2004          Yayına Kabul Tarihi: 02.03.2005 



KAYIKÇI M.A., ÇAM K., AKMAN R.Y., EROL A. 

 80

Bu çalışmada Düzce ili kapsamındaki 7-15 
yaş aralığındaki ilköğretim çağında öğrenim gö-
ren erkek çocuklarda dış genital organ anomali-
lerinin araştırılması planlandı. Bu arada sapta-
nan anomaliler ve olası istenmeyen yan etkileri 
(testis tümörü ve infertilite gibi) hakkında ailele-
rin bilgilendirilmesi hedeflendi. 

 
GEREÇ ve YÖNTEM 
Bu çalışmaya, 2002-2003 eğitim ve öğretim 

yılında Düzce il merkezindeki ilköğretim oku-
lundaki  13420 erkek öğrenciden rastgele örnek-
leme yöntemi ile seçilmiş 1534 erkek öğrenci 
alındı. Bütün öğrenciler kendi okullarında hazır-
lanan uygun bir muayene odasında, oda sıcaklı-
ğında, ayakta dik pozisyonda önce inspekte edi-
lip daha sonra palpasyonla muayene edildi. Tüm 
muayeneler aynı hekim tarafından yapıldı. Mua-
yenede çocuklarda hipospadiyas, varikosel, in-
memiş testis, hidrosel, fimozis, inginal herni ve 
mea darlığı değerlendirildi. İnguinal herni yada 
inmemiş testis tespit edilen çocuklar ayrıca yata-
rak ve öksürtülerek muayene edildi. Patoloji sap-
tanan çocukların aileleri, tedaviler ve olabilecek 
istenmeyen yan etkiler hakkında bilgilendirildi. 

 
BULGULAR 
Çalışmada 7-15 yaş arasındaki, ilköğretim 

okulunda bulunan 1534 erkek öğrenci değerlen-
dirmeye alındı. 1534 öğrencinin 104’ünde top-
lam 110 (%7,2) patoloji saptanırken, 1430 öğren-
cide  (%93,23) bir sorun görülmedi.  
 

Patoloji Sayı (%) Geneldeki (%)
Varikosel  50 %3.22 
Fimozis 23 %1,49 
İnmemiş testis 17 %1,10 
İnguinal herni 7 %0,45 
Hipospadiyas 6 %0,39 
Mea darlığı 4 %0,26 
Hidrosel 3  %0,19 
Toplam 110  %7,20 

Tablo 1. İlköğretim çağındaki erkek çocuktaki tespit edilen 
dış genital organ anomalileri  

 

Sırasıyla en sık olarak tespit edilen patoloji-
ler varikosel 50 olgu (%3,22), fimozis 23 olgu 
(%1,49) ve inmemiş testis 17 olgu (%1,10) idi. 
Diğer patolojiler ise yine sırasıyla inguinal herni 
4 olgu (%0,45), hipospadiyas 6 olgu (%0,39), 
mea darlığı 4 olgu (%0,26) ve hidrosel 3 olgu (% 

0,19) olarak görüldü. Bulunan patolojiler Tablo 
1’de gösterildi. 

 
TARTIŞMA   
Bu çalışmanın sonucunda yetişkin döneme 

gelmiş çocuklarda dahi dış genital organ anoma-
lilerinin hala saptanamadığı ve tedavi edilmediği 
dikkati çekmektedir. Bu anomalilerin özellikle 
varikosel, fimozis ve inmemiş testis gibi bazıları, 
inferlite ve malinite ile ilgili ciddi sonuçlar doğu-
racak niteliktedir4. Bu yüzden erken tanı ve teda-
vi bir çok sağlık probleminde olduğu gibi burada 
da olukça önemlidir. Ancak daha doğum sonrası 
ilk andan başlayarak çocukların sağlık kontrolle-
rinde yapılan hatalar ve eksik muayene bu sonu-
cu belirleyici niteliktedir. Bunda hem sağlık per-
sonelinin bilgi ve tecrübe eksikliği hem de ailele-
rin sosyo-ekonomik ve kültürel eksiklikleri ö-
nemlidir.   

 

Ülkemizde dış genital organ anomalilerini 
tespit etmeye yönelik bir takım çalışmalar yapıl-
mıştır. Diğer çalışmalardan farklı olarak bizde 
görülen yüksek varikosel oranının, diğer araştır-
malardaki çocukların değişik yaş gruplarından 
oluşması veya olası bölgesel farklılıklardan kay-
naklanabileceği düşünülebilir. Nitekim bu çalış-
mada varikosel olgularının 38 tanesi 12 yaş üze-
rinde olanlardı ve bunların geneldeki oranı ise 
yaklaşık %2,44’dü.   

 

Benzer çalışmalarda en çok inmemiş testis 
üzerinde durulmuştur. Semerciöz ve arkadaşları-
nın yapmış olduğu İstanbul genel sağlık tarama-
sında inmemiş testis oranı %0,78 olarak bulun-
muş olup bizim sonucumuza  yakındır5.  

 

Akay ve arkadaşlarının yakın tarihli yapmış 
oldukları çalışmada ise inmemiş testis oranı % 
1,85 olarak belirtilmiş olup bu oran literatür ve 
bizim çalışmamıza göre daha yüksektir6.  

 

Ülkemizde yapılan ilk çalışmalardan biri, 
Remzi ve arkadaşlarının 7-13 yaş arasındaki 
1000 erkek çocuğu kapsayan araştırmasıdır. Bu 
çalışmada inmemiş testis oranı %3,7 olarak tespit 
edilmiştir7. 1986 yılında Sezgin tarafından Anka-
ra’daki 5 ilkokuldaki 6-12 yaş grubunda bulunan 
çocuklarda yapılan çalışmada, inmemiş testis 
oranı %1,85 olarak bulunmuştur8. Şimşek ve ar-
kadaşlarının 1990-1991 yıllarında İzmit’te yap-
tıkları bir başka çalışmada da %1,4 oranında in-
memiş testis oranı bulunmuştur9. 1994-1996 yıl-
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ları arasında Koçak ve arkadaşlarının İzmir’de 
yaptıkları 1406 erkek çocuğu kapsayan çalışma-
da inmemiş testis oranı %1,77 olarak bulunmuş-
tur10. Bir başka çalışmada Şahin ve arkadaşları-
nın askerlik çağında olan erkekler üzerindeki in-
celemesidir ki burada da inmemiş testis oranı % 
0,67 olarak bulunmuş olup 3000 kişi çalışmaya 
dahil edilmiştir1. Yine Güzel ve arkadaşlarının  
Adana’da yapmış oldukları çalışmada bulunan % 
1,3’lük inmemiş testis oranı ise bizim çalışmamı-
za en yakın olan orandır11. Akbay ve arkadaşları 
Mersin ilinde çocuk ve yetişkin yaş grubundaki 
4075 erkek üzerinde yaptıkları çalışmada inme-
miş testis oranını %3,60 olarak belirlemişlerdir12. 
Ülkemizde dış genital organ anomalileri ile ilgili 
olarak çeşitli çalışmalar yapılmıştır. Tablo 2’de 
bizim çalışmamızla birlikte diğer çalışmaların 
sonuçları karşılaştırılmıştır.    

 
SONUÇ 
Bu çalışmada Düzce’de ilköğretim çağında-

ki 7-15 yaş aralığındaki erkek çocuklardan 104 
tanesinde (%6,77) dış genital organ anomalisi 
saptandı. Bu çocuklardan 6’sında birden çok 
anomali görüldü. Toplam anomali oranı %7,2 
olarak belirlendi. Belirlenen bu genital organ 
anomalileri, malinite ve infertilite riski taşımala-
rının yanı sıra çocukların ruh sağlığını da olum-
suz yönde etkileyebilmektedir. Çocukların beden 
ve ruh sağlığını korumanın başlıca yolu ise do-
ğumdan itibaren, iyi yetişmiş sağlık personeli ta-
rafından düzenli sağlık kontrollerinin yapılması-
dır. Ayrıca dış genital organ anomalilerin önemi 
konusunda toplumun bilgilendirilmesi gerekliliği 
kaçınılmaz bir gerçektir. 
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Patoloji Remzi7 Güzel11 Semerciöz5 Akbay12 Akay6 Kayıkçı 
İnmemiş testis 3,7 1,3 0,78 3,60 1,85 1,10 
İnguinal 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 darlığı 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. Ülkemizdeki değişik araştırmacıların yapmış oldukları dış genital organ anomali oranları 
 


