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Ekstragenital endometriozis, endometrial gland ve stromanın genital organlar 
dışı dokularda yerleşimi sonucu ortaya çıkan patolojik durumdur.

Ekstragenital endometriozisin görülme sıklığını tam olarak tespit etmek müm-
kün görülmemektedir çünkü az rastlanması ve semptomlarının spesifik olmama-
sından dolayı tanıda rahatlıkla atlanabilmektedir. Ancak bu konuda deneyimli 
klinikler tarafından yapılan çalışmalarda ekstragenital endometriozisin tüm en-
dometriozis vakalarının %8-9’luk kesimini oluşturduğu bildirilmiştir. Yerleşim-
leri sıklık sırasına göre en sık deri ve karın duvarı, gastrointestinal sistem, üriner 
sistem, solunum sistemi ve sinir sistemi şeklindedir ancak endometrial hücrelerin 
vücudun her yerinde bulunabileceği unutulmamalıdır (1, 2).

Patofizyolojisinde genital endometriozise benzer şekilde tek bir mekanizma 
yerine birden çok mekanizmanın etken olduğu düşünülmektedir, rektum ve me-
sane gibi genital organların yakın komşuluğundaki dokularda retrograde menst-
ruasyon ve çölomik epitel metaplazisinin neden olduğu, akciğer ve beyin paran-
kimi gibi genital organlara uzak dokularda ise genital endometriozis odaklarının 
lenfatik ve hematojen yayılımı sonucu geliştiği düşünülmektedir. Ayrıca sezeryan 
skarı veya biyopsi traktında oluşan karın duvarı yerleşimli endometriozisler de ise 
iatrojenik olarak endometrial hücrelerin eklimi neden olmaktadır.

Genital endometriozisden farklı olarak semptomlar tutulumun yerine göre de-
ğişkenlik göstermektedir ve spesifik değildir. Semptomların menstrual siklus ile 
senkronize olması önemli özelliklerindendir ancak ekstragenital endometriozis 
olgularının sadece %50’sinde bu senkronizasyon vardır (3).
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Santral sinir sistemi endometriozisi
Santral sinir sistemi endometriozisi literatürde sadece vaka sunumları şeklin-

de olup şu ana kadar sadece 3 vaka (2 serebral ve 1 serebellar yerleşim) mevcuttur. 
Bu vakalarda semptomlar nöbet şeklinde olup ikisinde semptomlar menstrual 
siklusa eşlik ettiği belirtilmiştir. Cerrahi tedavi öncesi yapılan MRG’de lezyonların 
over yerleşimli endometriomaya benzer şekilde kistik yapıda olduğu ve hemorajik 
içerikli olduğu tespit edilmiştir (50–52).

Sonuç
Ekstragenital endometriozis ender görülmesi, spesifik olmayan semptomlara 

yol açması ve atipik yerleşimleri nedeniyle tanıda atlanabilen patolojilerdir. An-
cak sıklıkla genital endometriozise eşlik etmeleri ve semptomların menstrual sik-
lusa korelasyon göstermesi hekimler için uyarıcı olmalı yüksek şüpheli vakalarda 
uygun radyolojik yöntem ile tanıya ulaşılmalıdır.
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