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U ltrasonografi, skrotal kitlelerin ay›r›c› tan›s›nda değerli bir tan›

metodu olarak öne ç›kmaktad›r. Skrotal anatomi hakk›nda de-

tayl› bilgi vererek, palpe edilen kitle ile testis aras›ndaki ilişki-

yi net bir şekilde göstermektedir.

Rete testisin kistik dilatasyonu ya da tübüler ektazisi nadir görülen,

nonneoplastik bir antitedir. Genellikle epididim kistleri ve spermatosel-

ler ile birliktelik gösterdiği için, fiziksel muayenede saptanan kitlenin

ultrasonografik değerlendirilmesi s›ras›nda ortaya ç›kmaktad›r.

Postenfeksiyöz ya da posttravmatik epididim obstrüksiyonu sonucu

geliştiği düşünülen tübüler ektazi, ultrasonografik incelemede testis pa-

rankiminde çok say›da, tübüler, anekoik, serpiginöz yap›lar olarak ka-

rakterize edilmektedir. Ultrasonografik incelemedeki tipik görünüm ve

lokalizasyon klinik öykü ile birleştirildiğinde, bu lezyonu maligniteden

ay›r›p gereksiz orşiektomiye engel olmak mümkündür.

Rete testis kistik dilatasyonunun B mod ve renkli doppler ultrasonog-

rafik incelemelerle tan›mlanmas› ve diğer benign testis patolojileri ile

ilişkisinin değerlendirilmesi, lezyonun maligniteden ayr›m›n›n yap›la-

rak gereksiz operasyonlar›n önlenmesinde önemli rol oynamaktad›r.

Aşağ›da rete testis kistik dilatasyonu olarak değerlendirilen iki olgu

sunulmaktad›r. Olgular bir y›l boyunca klinik olarak takip edilmiştir.

Sonografik değerlendirmeye ek olarak klinik öykü, fiziksel inceleme

özellikleri, yaş ve ilk fiziksel inceleme sonras› uygulanan tedavi gözden

geçirilmiştir. Skrotal ultrasonografik incelemeler B mod ve renkli

Doppler, 7.5 mHz’lik lineer prob ile Sonoace 8800 marka cihaz ile ya-

p›lm›şt›r.

Her iki olguda da B mod ultrasonografik incelemede saptanan dilate

tübüler yap›lar, istirahat halinde ve Valsalva manevras› s›ras›nda renk-

li Doppler ile de değerlendirilmiş olup, bu değerlendirmede ak›m kay-

dedilmemiştir.

Olgu bildirisi

Olgu 1

60 yaş›nda, 4-5 ayd›r skrotal ağr›, şişlik yak›nmas› olan hasta daha

önce epididimit nedeniyle tedavi görmüştür. Ultrasonografik inceleme-

de mediastinum testis bölgesinde dilate tübüler yap›lar, sağ ve sol epi-

didimde 15 ve 20 mm boyutlar›nda, komplike epididim kistleri gözlen-

di. 
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Olgu 2

72 yaş›nda, skrotal ağr› ve şişlik ya-

k›nmas› olan hastada ultrasonografik

incelemede, mediastinum testis loka-

lizasyonunda çok say›da tübüler, ane-

koik serpiginöz yap›lar izlendi. Solid

alanlar ve komşu testis parankiminde

kitle etkisi yoktu. Bulgular bilateral

olup, her iki epididimde de 18 ve 27

mm boyutlu kistik lezyonlar mevcut-

tu.

Tart›flma
Fiziksel incelemede saptanan testi-

küler kitleler s›kl›kla maligniteyi akla

getirmektedir. Benign intratestiküler

kitleler nadir olup, ultrasonografik in-

celemede ayr›m her zaman mümkün

olmayabilir. Genellikle klinik korelas-

yon ve sonografik takip ile benign lez-

yon düşünülmektedir (1,2).

Mediastinum testisteki anastomotik

kanallar›n oluşturduğu yap› rete testis

olarak adland›r›lmaktad›r. Bunlar›n

içerisinde çok say›da seminifer tübü-

lüsler bulunmakta ve efferent duktus-

lar›n içerisinden epididim baş› ile bir-

leşmektedir. Çok say›da efferent duk-

tus, rete testisten ç›k›p epididim baş›-

n› oluşturur. Epididim ya da efferent

duktuslar›n t›kanmas› daha proksimal-

deki duktus sisteminde patolojik deği-

şiklere neden olur. Epididim kistleri

ve spermatosellerin de efferent duktus

veya aberan duktuslar›n kistik dilatas-

yonu sonucu geliştiği düşünülmekte-

dir. Bu nedenle rete testis kistik dila-

tasyonu genellikle epididim obstrüksi-

yonu ile birliktelik gösterir (2,3).

Rete testis ektazisi (Resim 1), ultra-

sonografik incelemede tübüler ve sfe-

rik anekoik yap›lar olarak tan›mlan›r.

S›kl›kla ipsilateral spermatoseller ve

epididim kistleri (Resim 2) ile birlik-

telik gösterirler.

Rete testis ektazisi genellikle yaşl›-

larda görülmesine karş›n, maligniteler

gençlerde s›kt›r. Literatürde vakalar›n

çoğu 50 yaş›n üzerindedir. Lezyonla-

r›n intratestiküler varikoseller ile ay›-

r›c› tan›s›, renkli Doppler ultrasonog-

rafik incelemede ak›m saptanmay›ş›

ile kolayl›kla yap›labilir (4). 

Benzer sonografik görünüm testisin

kistik displazisinde de söz konusudur.

Kistik displazinin histolojisinin de re-

te testis ektazisine benzer olmas›na

karş›n birçok araşt›rmac› kistik displa-

zinin konjenital bir anomali olduğuna,

renal ve ürogenital kanal malformas-

yonlar› ile birliktelik gösterdiğine ve

bu nedenle küçük yaşlarda ortaya ç›k-

t›ğ›na inanmaktad›r (5).

Malign kitlelerde de kistik kompo-

nent olabilir, ancak lezyonun sonogra-

fik görünümü kistik ve solid lezyonun

birlikteliği şeklindedir. Rete testisin

nadir görülen bir adenokarsinomunda

lezyon içerisinde kistik ve solid bö-

lümler birlikte izlenir. Rete testis dila-

tasyonunda ise solid komponent varl›-

ğ› söz konusu değildir.

Kronik böbrek yetmezliklerinde de

uzun süre diyalize giren hastalarda re-

te testis dilatasyonu izlenmiş olup bu-

nun kalsiyum okzalat kristallerinin

obstrüksiyonu sonucu geliştiği düşü-

nülmüştür. Literatürde baz› yazarlar

testiküler s›v› ve spermatozoa trans-

portunun bozulup fertilite problemle-

rinin de olabileceğini belirtmişlerdir

(6).

Lezyonun genel sonografik görünü-

mü, lokalizasyonu, insidental saptan-

mas› ve yaşl›larda s›kl›ğ› tipiktir. Bu

nedenle neoplazm olas›l›ğ›n›n daha

düşük olduğu ileri yaştaki hastalarda,

konservatif yaklaş›m benimsenmeli

ve ultrasonografik inceleme ile takip

edilmelidir (5,6).

Brown’un çal›şmas›nda, rete testis

ektazisi olan 31 olgu incelenmiş, orta-

lama yaş›n 62 yaş olduğu belirlenmiş-

tir. 22 olguda lezyon unilateral, 9 ol-

guda ise bilateraldir. Olgular›n

%85’inde epididim kisti saptanm›şt›r

(3).

Nistal ve arkadaşlar›n›n çal›şmas›n-

Resim 1. Rete testiste kistik dilatasyonlar.

Resim 2. Skrotal  kistik  kitle (epididim kisti).
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CASE REPORT: SONOGRAPHIC FINDINGS IN CYSTIC DILATATION OF RETE TESTIS

Ultrasonography is an important diagnostic method for the differential diagnosis of
scrotal masses. It gives detailed information about scrotal anatomy and identifies
the relationship between palpable masses and the testis. Cystic dilatation of rete
testis is a  rare nonneoplastic process. It is usually associated with cysts of epididym
and spermatoceles. It generally is an incidental finding identified during
ultrasonography of scrotal masses. We present two cases with cystic dilatation of
rete testis associated with cysts of epididym.
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da ise 26 olgunun 21’inde epididim

patolojisi görülmüş, bu da obstrüktif

bir etyoloji varl›ğ›n›n kan›t› olmuştur

(4). Bizim olgular›m›z›n ortalama ya-

ş› 66 olup her ikisinde de epididim

kistleri  saptanm›şt›r.


