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OZET

Sterilizasyondan 11 sene sonra olugan bir ektopik gebelik olgusu sunulmug ve
literatiir gbzden gecirilmigtir.

SUMMARY
Ectopic Pregnancy Following Tubal Sterilization

A case of ectopic pregnancy which occurred 11 years after tubal sterilization
is presented and literature reviewed.

Ektopik gebelik, anne oliimlerinin énemli sebeplerinden biri olmaya devam
etmektedir. Biitiin anne Slimlerinin % 6—10'u ektopik gebelige baghdr '-2+3 ve
ayiric teshiste diisiiniildiigii takdirde bu mortalitenin biiyiik bir kismi 6nlenebilecek-
tir.

Pomeroy teknigi ile yapilan sterilizasyon basarisizlik oram % 0.25—2 arasinda
degismektedir *+°. Daha Once sterilizasyon gecirmis hastada, gebelik semptomlar:
gelistiginde ektopik gebelik ciddi bir sekilde diisiiniilmelidir ¢iinkii sterilizasyondan
sonra meydana gelen gebeliklerde ektopik gebelik oram daha yiiksektir.

Bu yazida tuba ligasyonundan 11 sene sonra gonilen bir ektopik gebelik olgu-

su sunulmug ve literatiir gozden gecirilmigtir.
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OLGU

35 yasinda hasta siddetli karin agris1 nedeniyle kilinigimize yatmildi. Anam-
nezinden daha once appendektomi ve 3 defa sezariyen gecirdigi, 3. sezeryaminda
Pomeroy teknigi ile tiip ligasyonu yapildig: ve son adetinin beklenilen zamanda
oldugu fakat 15 giin devam ettigi 6grenildi. Yapilan muayenede batinda yaygin has-
sasiyet ve defans mevcuttu. Jinekolojik muayene batindaki hassasiyet yiiziinden iyi
degerlendirilemedi. Hastanin diger fizik bulgulari, hemogram, idrar, kan sekeri ve
iiresi normal hudutlarda idi. Hastaya anestezi altinda jinekolojik muayene yapilarak
degerlendirildi. Uterusun normal biiyiikliikte sola itilmis oldugu ve sagda 10 x 6 x
5 em. biiyiikliigiinde kistik bir kitle meveut oldugu saptandi. Torsiyone over Kkisti
On tamsi ile laparatomiye alindi. Batin acildifinda uterusun normal biiyiikliikte
oldugu, batinda az miktarda eski kan bulundugu, sol adneksin normal oldugu ve
sagda over ve tubanin hemorajik bir kitle halinde oldugu gorildii. Hastaya sag sal-
pingoooferektomi yapildi. Cikarilan kitle patolojiye yollandi. Hastanin post-opera-
tif devresi iyi seyretti ve 7. giin taburcu edildi. Patolojik olarak tubadan yapilan
kesitlerde desidual doku alanlan ve degisik biiyiikliikte koryon villuslar1 gonildii ve
olgu tuba gebeligi olarak degerlendirildi.

TARTISMA

Sterilizasyondan sonra ektopik gebelik nadir olarak goriiliir. Sterilizasyon ge-
cirmig bir hastada menstruel diizensizlik, agr1 gebelik belirtileri veya akut batin tab-
losu geligtifinde ayirici teghiste ektopik gebeligi diislinmek gerekir.

Literatiir gozden gecirildiginde sterilizasyondan sonra ektopik gebeligin baz
vakalarda kisa bir siirede, bazilarinda ise uzun seneler sonra goriildiigii saptanmugtir.
H.K. Amin ¢ sterilizasyondan 31 giin sonra goriilen bir olgu sunmus ve ovumun ste-
rilizasyondan birka¢ giin 6nce implante olmug oldugu sonucuna varmigtir. Bu olgu-
da ektopik gebelik ilk giin teshis edilememis, 2. giin hasta sok tablosunda gelmis ve
laparatomide ektopik gebelik oldugu anlagimigtir.

Tuba sterilizasyonundan uzun siire sonra gorilen tuba gebeliklerinde patoge-
nez tubalarin sonradan rekanalize olarak daha dar bir imenden sadece sperm geci-
sinin miimkiin olmas: ve fertilize ovumun ise gegmemesi seklinde izah edilir. Chak-
ravarti ve Shardlow 7 yaymlarinda 12 hastada sterilizasyon ile ektopik gebelik ara-
sindaki siire 4 ay—9 sene arasinda degismektedir ve bunlardan 8'i bagka bir 6n tam
ile ameliyat edilmigtir. Metz ve Mastrioanni 8 yayinladiklari olguda sterilizasyondan
5 sene sonra, ektopik gebelifin goriildiigii tarafta gecis olmadif: halde diger tarafl-
taki tuboperitoneal fistiile bagh spermin transpentoneal gocmesi ile gebelige sebep
oldugu tespit edilmistir. Brenner ve Benedetti ? inceledikleri 100 ektopik gebe-
lik olgusundan 7'sinin daha Once tuba sterilizasyonu gecirdigini saptamislardir.
Bunlardan 4'iinde Pomeroy teknigi kullamimusg, 3'iinde ise sterilizasyon laparoskopi
yolu ile yapiimistir.

Bizim sundufumuz olgu literatiirde saptadifimiz, sterilizasyondan sonra en
uzun arahkl olamidir (11 sene). Hasta torsiyone over kisti 6n tanisi ile ameliyata
alinnus, kesin teshis laparatomi ve histolojik muayene ile konmustur.
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