
Amaç: ‹ntravenöz antibiyotik tedavisine ra¤men iyileflme
sa¤lanamayan bir tubo-ovaryen absenin ultrasonografi eflli-
¤inde baflar›yla endovajinal drenaj› sa¤lanm›fl bir olgu sunul-
mufltur.

Olgu: 45 yafl›nda gravida 6, parite 4 premenapozal hastad›r.
7 y›ld›r rahim içi araç kullanan hastan›n bir haftad›r kar›n a¤-
r›s› ve yüksek atefl öyküsü mevcuttu. Akut bat›n tablosu ile
acil servise baflvuran hastaya yap›lan ultrasonografide pelvis-
te sa¤da 105x97 mm, solda 76x62 mm boyutlar›nda tubo-
ovaryen abse ile uyumlu konglemere kitleler ve Douglas bofl-
lu¤unda 50 mm derinli¤inde serbest s›v› görüldü. WBC:
23.000, CRP: 16.8 olan hastan›n atefli 38.5 °C olarak ölçüldü.
Bat›n hassas rebound ve defans mevcuttu. Vajinal muayenede
posterior forniks dolgun ve fluktuasyon vermekte idi. Collum
hareketleri a¤r›l› idi. Hastaya 5 gün boyunca metronidazol 1
gr 2x1 ve seftriakson 1 gr 2x1 iv olarak uyguland›. WBC ve
CRP de¤eri düflmeyen hastaya ultranonografi eflli¤inde en-
dovajinal drenaj uyguland› yaklafl›k 700 cc pürülan mayi bo-
flalt›ld›. Drenaj›n ard›ndan douglasa dren yerlefltirildi. Drenaj
sonras› pelvik kitleleri küçülen hasta WBC ve CRP de¤erle-
rinin düflmesinin ard›ndan dren çekilerek bir hafta sonra ta-
burcu edildi. 

Sonuç: Pelvik abselerin ultrasonografi eflli¤inde transvajinal
boflalt›lmas› güvenli ve etkili bir ifllemdir. ‹ntravenöz antibi-
yotik tedavisi baflar›s›z olan hastalarda alternatif bir tedavi se-
çene¤i olarak denenebilir.

Anahtar sözcükler: Tuboovaryen abse, ultrasonografi.

PB-106
Dermoid kistte anormal yükselmifl CA 19-9: 
Over torsiyonu belirtisi mi?
Burcu Artunç Ülkümen, Asl› Göker, Halil Gürsoy Pala,
Serçin Ordu
Celal Bayar Üniversitesi T›p Fakültesi, Kad›n Hastal›klar› ve Do¤um
Anabilim Dal›, Manisa

Dermoid kist, çeflitli doku ö¤elerini içeren overin en yayg›n
üreme hücresi tümörüdür. Over torsiyonu, ultrasonografik
tan›s› kafa kar›flt›r›c› olan en yayg›n komplikasyondur. 14
yafl›ndaki bakire adolesan, 1 hafta süren pelvik a¤r› nedeniyle
klini¤imize baflvurdu. Abdominopelvik ultrasonda, sa¤
adneksada 11 cm çapl› lobüle kistik bir lezyon gözlemlendi.
Abdominopelvik MRI’da, heterojen solid yap›lardan oluflan
16 cm’lik kistik bir lezyon tespit edildi. Sol over ve di¤er
intraabdominal yap›lar normaldi. Tümör belirteçleri ise
flöyleydi: CEA: 1.90?U/mL, AFP: 0.94?U/mL, CA 15-3:
13.4?U/mL, CA 19.9: 1983?U/mL ve CA 125: 217?U/mL.
Bir di¤er muhtemel gastrointestinal sistem patolojisi, görün-
tüleme yöntemleriyle ekarte edildi. Pfannenstiel insizyonu
gerçeklefltirildi ve nekrozlu sa¤ over torsiyonu tespit edildi.

Sa¤ salpingoooferektomi gerçeklefltirildi ve donmufl k›s›mda
dermoid kist ortaya ç›kt›. Patolojik de¤erlendirme, dermoid
kist ve over torsiyonuyla uyumluydu. Yüksek CA 19-9 ve CA-
125 seviyeleri ile kist çap›ndaki h›zl› art›fl, her zaman malig-
nite ile iliflkili de¤ildir. Ancak detayl› bir preoperatif
de¤erlendirme gerekmektedir. Over torsiyonunun erken
tespitine yönelik ihtiyaç nedeniyle CA 19-9, özellikle over
torsiyonu ve over nekrozunun genifllemesi için iyi bir belirteç
olabilir. Ancak bu hipotezi do¤rulamak için daha genifl
çal›flmalar gerekmektedir.

Anahtar sözcükler: CA 19-9, dermoid kist, over torsiyonu.

PB-107
Postmenapozal malign adneksiyal kitle ile 
kar›flan ovaryen seröz kistadenofibrom olgusu
Ergul Demircivi Bor1, Kadir Güzin1, fieyma Özkanl›2, 
Gökhan Göynümer1

1‹stanbul Göztepe E¤itim Araflt›rma Hastanesi Kad›n Hastal›klar› ve Do-
¤um Anabilim Dal›, ‹stanbul; 2‹stanbul Göztepe E¤itim Araflt›rma Hasta-
nesi Patoloji Anabilim Dal›, ‹stanbul

Girifl ve Amaç: Overin kistadenofibromu, 25-65 yafl aras›n-
da görülen, hem epitelial hemde fibröz stromal içeri¤i olan
oldukça nadir bir benign ovarian tümördür. Kistadenofibro-
mun ultrasonografik görünümü s›kl›kla kistik ve solid içeri¤i
olan adneksiyal kitledir ve s›kl›kla malign over tümörü ile ka-
r›fl›r. Bizim vakam›z radyolojik görüntüleme ile postmenopo-
zal malign adneksiyal kitle ön tan›s› ile operasyona al›nd› ve
intaoperatif patolojik tan›s› seröz kistadenofibrom olarak tes-
pit edildi. Malign adneksial kitle ön tan›s› ile opera edilen
hastalarda ay›r›c› tan› olarak nadir de olsa kistadenofibrom da
düflünülmelidir. 

Olgu: Vakam›z kas›k a¤r›s› flikayeti ile poliklini¤imize bafl-
vurmufltur. 75 yafl›nda ve 25 y›ld›r menopozda olan multipar
hasta daha önce hiç jinekolojik bir hastal›k yaflamam›flt›r.
Hastan›n yap›lan ultrasonografisinde sa¤ adneksiyal alanda
bilobule solid-papiller alanlar içeren toplam 15 cm kistik kit-
le izlenmifltir. Hastan›n Ca 125 de¤eri normal s›n›rlardad›r.
Yap›lan MR incelemesinde T1’he hipointens T2’de hiperin-
tens solid-kistik malignite flüphesi içeren sa¤ adneksiyal kitle
görülmüfltür. Hastaya yap›lan intraoperatif patoloji sonucu
seröz papiller kist adenofibrom gelmesi üzerine total histrek-
tomi ve bilateral salpingoooferektomi yap›lm›flt›r ve hasta
postoperatif sa¤l›kla taburcu edilmifltir.

Tart›flma ve Sonuç: Over kistadenofibromu epitelial ve fibroz
içerikli nadir görülen iyi huylu bir tümördür. Tüm benign over
tümörleri içerisinde görülme s›kl›¤› %1.7’dir. Bu tümörler so-
lid ya da papiller komponentler içeren kistik kitlelerdir ve bu
yüzden preoperatif ultrasonografik ya da MR görüntülemede
malign kitleler olarak de¤erlendirilebilirler. Bizim hastam›zda

Cilt 22 | Supplement | Ekim 2014

Özetler

S81

9. Obstetrik ve Jinekolojik Ultrasonografi Kongresi, 9-12 Ekim 2014, Belek, Antalya



da gerek ultrasonografik gerekse MR öntan›lar› malign adnek-
siyal kitle lehine idi. Kistadenofibromlar ameliyat esnas›nda
gross olarak da malign tümöre benzerler ve do¤ru tan›ya vara-
bilmek için frozen ile intraoperatif patolojik tan› yap›lmal›d›r.
Çünkü her ne kadar bizim hastam›z postmenopozal dönemde
olsa da bu kistler reprodiktif ça¤da da izlenebilir ve preopera-
tif malign görünüm nedeni ile radikal cerrahi yaklafl›m planla-
nabilir. Malign adneksiyal kitlelerin ay›r›c› tan›s›nda her ne ka-
dar preoperatif görüntüleme bulgular› malignite yönünde olsa
da klinik olarak tümör markerlar› negatif olan olgularda nadir
görülen benign over kistik tümörü olan seröz papiller kistade-
nofibrom akla gelmelidir.

Anahtar sözcükler: Adneksiyal kitle, kistadenofibrom, over.

PB-108
Peritoneal psödo ve over kistleri s›kl›kla
karfl›lafl›lan ultrasonik ikilemdir: 
M›s›r deneyimi
Mohammad Ahmad Emam
Mansure T›p Fakültesi, Kad›n Hastal›klar› ve Do¤um Anabilim Dal›,
Mansure, M›s›r

Girifl: Peritoneal psödo kistler (PPK), overden ç›kan s›v›n›n
peritoneal kavitedeki post-enflamatuar veya postoperatif ya-
p›flkan ceplere s›k›flmas› ve bu ceplerde birikmesiyle oluflur.
Sonografide kompleks multikistik adneksal kitleler olarak gö-
rünürler. Ne yaz›k ki, sezaryen gibi artm›fl pelvik cerrahisi
nedeniyle oldukça yayg›n olsa da, pek çok jinekolog ve ultra-
sonografi uzman› bunlar›n fark›nda de¤ildir ve bu da kad›n
pelvisinin görüntülenmesinde daha az tan›maya veya gerçek
over kistlerinin yanl›fl tan›lanmas›na yol açmaktad›r. Bu du-
rum, gereksiz cerrahi müdahaleye yol açabilmektedir. 

Amaç: PPK tan›s› için gerekli k›lavuzlara iliflkin M›s›r (Man-
sure) deneyimini vurgulamak ve onlar› gerçek over kistlerin-
den ay›rt etmek. 

Yöntem: Over kistli toplam 223 kad›na, Doppler’le ve cerrahi
öncesi CA 125 plazma konsantrasyonlar›yla birlefltirilmifl trans-
vajinal sonografi uyguland›. PPK’l› 62 kad›na cerrahi giriflimle
tan› konuldu ve transvajinal sonografiyle korele sonuç elde edil-
di. Kistlerin çap›, flekli, marjinleri, içeri¤i, lokasyonu ve septa ve
ekojenisite varl›¤›na iliflkin olgu serisi çal›flmas› analiz edildi. 

Bulgular: PPK’lar, 40 (%65) olguda unilateral, 22 (%35) ol-
guda bilateraldi. ‹yi tan›mlanm›fl kistik yap› sadece 12 (%19)
olguda bulunurken, di¤er 50 (%81) olguda PPK’lar bulan›k,
belirsiz s›n›rl› ve acayip bir morfolojiye ve pütürlü bir flekle
sahipti. Kiste eksternal olarak ya da içinde hapsedilmifl flekil-
de, 52 (%84) olguda ipsilateral over tespit edildi. 

Sonuç: Peritoneal psödo kistler, over kanseri dâhil uzun ay›-
r›c› tan›lar listesiyle kar›flt›r›labilecek çeflitli görüntüleme yak-

lafl›mlar›yla sunulmaktad›r. Preoperatif tan›, peritoneal bofl-
lu¤a uygun lokule s›v›yla çevrili normal ipsilateral over varl›-
¤›na ba¤l›d›r. Transvajinal sonografi tan› için yeterli olsa da,
normal CA125 ve Doppler transvajinal sonografinin hassasi-
yetini art›rmaktad›r.

Anahtar sözcükler: Peritoneal psödo kist, over kisti, ul-
trasonik.

PB-109
Nadir bir molar gebeli¤in tan›s›nda ultrason
muayenesinin önemi: Olgu sunumu
Chaouki Mbarki1, Najeh Hsayaoui1, Ines Bouriel1, 
Hajer Bettaieb1, Saoussen Melliti2, Salma Gharbi2, 
Sana Mezghani2, Hedhili Oueslati1

1Ben Arous Hastanesi, Kad›n Hastal›klar› ve Do¤um Bölümü, Ben Arous,
Tunus, 2Ben Arous Hastanesi, Radyoloji Bölümü, Ben Arous, Tunus

Girifl: Kornual gebelik, uterus duvar›n›n derinlerine gömülü
yumurtal›k tüpünün ilgili k›sm›na döllenmifl yumurtan›n
implante olmas›yla gerçekleflen, oldukça nadir bir ektopik ge-
belik türüdür. Hidatiform mol (molar gebelik), nadir bir küt-
le ya da büyümedir. Molar kornual ektopik gebelik, oldukça
nadir görülen bir durumdur.

Amaç: Bu çal›flmada, molar kornual gebeli¤in oldukça nadir
görülen bir formunu aç›klamay› ve bu durumun tan›s›nda ul-
trason muayenesinin önemini göstermeyi amaçlad›k.

Yöntem: Bu çal›flmada, ultrason muayenesiyle, insan koryo-
nik gonadotropinin seri serum beta alt-ünitesi ve tan›lay›c› la-
paroskopiyle teflhisi konan bir molar kornual gebelik vakas›n›
inceledik. Ast›m hikâyesi olan 32 yafl›ndaki bir kad›n, ameno-
renin 8. haftas›nda ultrason muayenesi için Ben Arous Hasta-
nesi’ndeki (Tunus) Kad›n Hastal›klar› ve Do¤um Departma-
n›m›za baflvurmufltur. Ultrason muayenesi, suprapubik ve en-
dovajinal yaklafl›mla gerçeklefltirildi.

Bulgular: Ultrason muayenesinde, uterus bofltu ve 0.96 cm’lik
kraniokaudal uzunlukta embriyolaflm›fl ektopik gestasyonel ke-
se gözlemledik (bu da 7 haftal›k amenore anlam›na gelmekte-
dir). Kese plasentayla çevriliydi, genifllemiflti ve çok say›da difü-
ze anekoik lezyon alanlar içermekteydi. Kornual gebelik tan›s›,
ultrason muayenesinden elde edilen verilerle konuldu. β-hCG
(85843.4 mUI/ml), tan›lay›c› laparoskopi ve patalojik analiz
(k›smi molar gebelik ile tutarl› özelliklere sahip plasental doku)
ile do¤ruland›. Hasta, baflar›l› bir laparoskopi geçirdi.

Sonuç: Molar kornual gebelik nadiren gerçekleflir. Ço¤u za-
man tan›s› konulmaz. Ço¤unlukla rüptür aflamas›nda fark
edilir. Endovajinal ultrason muayenesi, erken bir aflamada
kornual gebeli¤in fark edilmesine yard›mc› olur.

Anahtar sözcükler: Molar gebelik, ultrason muayenesi, kor-
nual gebelik.
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