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SİSTEM 
ANOMALİLERİ

Vaka 1: Tek taraflı renal agenezi

Vaka 2: Çift toplayıcı sistem

Vaka 3: Çapraz füzyone renal ektopi

Vaka 4: At nalı böbrek

Vaka 5: Vezikourakal divertikül

Vaka 6: Üreterosel

Vaka 7: Mayer-Rokitansy-Küsner-Hauser Sendromu

Vaka 8: İmperfore hymen
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Tanı

•	 İmperfore himen, hematokolpos

Ayırıcı Tanı

Transvers vajinal septum, longitudinal vajinal septum, hematometrakolpos, 
servikovajinal atrezi, primer amenore kliniği ile başvuran hastada ayırıcı tanıda 
düşünülecek sebepler içerisinde sayılabilir.

Önemli Noktalar

İnsidansı 1/2000 canlı kız doğumdur (24). Puberteden önce sıklıkla asempto-
matiktir. Puberte döneminde primer amenore, siklik alt pelvik ağrı ve ele gelen 
alt batın kitlesi ile ortaya çıkar. USG ilk başvurulacak modalite olup, vajina içer-
sinde yoğun içerikli koleksiyon (hematokolpos) ve ilerlemiş olgularda endomet-
rial kavite içerisinde yoğun içerikli koleksiyon (hematometra) izlenir. Literatürde 
uterus didelfis ve eşlik eden tek veya iki taraflı vaginal obstrüksiyon bildirilmiştir 
(25). MRG, vajinayı değerlendirmek, eşlik eden anomalileri göstermek için çok 
yararlı bir araçtır ve tanı, tedavi planlaması, komplikasyonların tespiti ve takip 
için gerekli verileri sağlayabilir. Bu nedenle, radyologlar tarama protokollerine ve 
uygun klinik kararlar için rapor edilmesi gereken verilere aşina olmalıdır.

Tuzaklar

Dilate fallop tüpleri USG’de dilate üreterler ile karışabilir. Dilate vajina USG’de 
mesane ile karışabilir.

Tedavi ve yaklaşım

İmperfore himenin eksizyonu gereklidir.
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