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Ozet:

Ventrikiilo-peritoneal sant sonrasi gelisen scrotal hidrosel olduk¢a nadir goriilen bir komplikasyondur. Biz bu
yazida neonatal erkek hidrosefalili bir olguda ventrikiilo-peritoneal sant sonrasi goriilen scrotal hidroselin

muhtemel etyopatogenezini tartistik.
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Abstarct:

Scrotal Hydrocele Following A Ventriculo-Peritoneal Shunt Procedure: A Case Report
Scrotal hydrocele is an extremely rare complication of ventriculo-peritoneal shunt procedure. In this report we
discussed the etiopatogenesis of scrotal hydrosel following a ventriculo-peritoneal shunt operation in a neonatal

male who had hydrocephalus.
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Giris
Hidrosefali tedavisinde en sik kullanilan
yontem ventrikiilo-peritoneal sant

uygulamasidir ve bu isleme bagh olarak
gelisen bir¢ok komplikasyon bildirilmistir (1).
Bu komplikasyonlardan biri de santin peritona
yerlestirilmesi  sirasinda abdominal ucun
mediastinum, gastrointestinal sistem, vajina
veya skrotuma yerlesmesidir (2, 3).

Yazimizda  hidrosefalik  bir  yenidogana
uygulanan ventrikiilo-peritoneal sant sonrasi
gelisen skrotal hidrosel olgusunu sunduk.

Olgu Sunumu

21 giinliilk erkek hasta, klinigimize basta
biiyiime gikayeti ile bagvurdu. Fizik
muayenede 6n fontanel gergin olup, ¢cap1 5 x 6
cm ve bag cevresi 46 cm olarak Olgiildi.
Norolojik muayenede yukari bakis kisitliligi

Resim 1: Kraniyal tomografide lateral
ventrikiillerde genisleme.

vardi. Kraniyal tomografide lateral ventrikiiller
geniglemisti (Resim 1). Hastaya sol geri
parietal bolgeden burr-hole tipi ventrikiilo-
peritoneal sant takildi. Postoperatif 2. giinde
skrotumda sislik gelisti. Bunun iizerine ¢ekilen
ayakta direk batin grafisinde ventrikiilo-
peritoneal santin abdominal ucunun sol
skrotumda oldugu gozlendi (Resim 2). Hastaya
yapilan skrotal ultrasonografide skrotal kese
icerisinde serbest sivi ve sol skrotum lateral
duvarinda katetere ait goriinim saptandi.
Bunun {iizerine hasta tekrar operasyona
alinarak ventrikiilo-peritoneal sant abdominal
u¢ revizyonu gerceklestirildi. Postoperatif 7.
giinde skrotal hidrosel belirgin olarak geriledi
ve hasta postoperatif 10. giinde taburcu edildi.

Resim 2: Ayakta direk batin grafisinde
ventrikiilo-peritoneal santin abdominal ucunun
sol skrotumdaki goriintiisii.

Tartisma
Hidrosefalinin tedavisinde ventrikiilo-
peritoneal sant en sik kullanilan ve en etkili
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yontemlerden biridir (1). Ventrikiilo-peritoneal
sant sonrasi gelisen skrotal hidrosel olgulari
daha Onceden de bildirilmistir (4, 5).
Ventrikiilo-peritoneal sant sonrasi skrotal
hidrosel gelisme orani tam olarak bilinmese de,
bu komplikasyonun en 6nemli iki nedeninin
processus vaginalisin acik olmasi ve karin igi
basingtaki artis oldugu diisiiniilmektedir (5, 6)
Processus vaginalis agikligr ilk 3 ayda %60-
70, ilk 1 yilda %50-60 ve 2-6 yaslar1 arasinda
ise %40 oraninda goriilmektedir ve processus
vaginalis aciklig1r semptomatik olmadigr siirece
cerrahi uygulanmamaktadir (7). Ventrikiilo-
peritoneal sant uygulamalarinda abdominal
kateter ucunun skrotum igerisine kaymasi
genellikle acgik olan processus vaginalis
yoluyla olmaktadir. Olgumuz processus
vaginalis acikliginin en yiiksek oranda oldugu
yenidogan donemindeydi.
Ventrikiilo-peritoneal sant uygulamalarinda
peritoneal bosluga beyin omurilik sivisinin
akisi nedeniyle karin i¢i basinci artabilir. Bu
basingtaki artis eger processus vaginalis acik
ise acikligr arttirabilir ve/veya agikligin
kapanmasini geciktirebilir (6, 8). Sonug¢ olarak
tim  bunlar  ventrikiilo-peritoneal  sant
uygulamalarinda abdominal ucun skrotuma
gecmesine neden olabilir.

Bu olguda hastanin hem processus vaginalis
acikhiinin - en yilkksek oldugu neonatal
donemde olmasi, hem de sant uygulamasi
sonrasi olas1 karin i¢i basing artis1 ventrikiilo-
peritoneal sant malpozisyonuna neden olmus
olabilir.

Ventrikiilo-peritoneal sant uygulanan
olgularda, ozellikle de olgu neonatal
donemdeyse erken postoperatif donemde
gelisen  skrotal  hidroselin  bir  sant
komplikasyonu olabilecegi diisiiniilmelidir.
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