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GIRIŞ
Testis kanseri 15-35 yaş arası erkeklerde en sık görülen solid malignitedir. Pri-

mer testis tümörünün bilateral olması nadirdir. Primer tümör tanısı sonrası ilk 6 
ay içerisinde yeni tümör saptanması ‘senkron’, 6 aydan sonra gelişen tümörler 
ise ‘metakron’ olarak tanımlanmaktadır. Metakron testis tümörleri senkron tü-
mörlere göre 2 kat daha sık görülmektedir. Testis, spermatogenezin doğal yollar-
la gerçekleştiği tek organ olması, ayrıca erkeklerde androjen üretiminden sorum-
lu ana organ olması nedeniyle bilateral testis tümörlerinde onkolojik sonuçların 
dışında fertilite ve ereksiyon gibi birçok fonksiyonun androjen eksikliğine bağlı 
olumsuz etkilenmesiyle sonuçlanabilmektedir. Bu sebeple bilateral testis tümör-
lerinde tedavi ve takip daha ayrıntılı planlanmalıdır. Burada eş zamanlı (senkron) 
tanı almış bilateral testis tümörlü bir hastanın tanı, tedavi ve takibinde izlenilen 
yol paylaşılacaktır.

VAKA SUNUMU
31 yaşında erkek hasta sol testiste ağrı, lokal ısı artışı ve ödem şikayeti ile has-

tanemize başvurdu. Şikayeti ilk olarak 7 ay önce başlamış ve o dönemde başka 
bir hastanede epididimorşit ön tanısı ile derhal antibiyotik ve antienflamatuar te-
davisi başlanmış. Skrotal doppler ultrasonografi randevusu verilerek hasta kont-
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takibin yanı sıra fonksiyonel takibin de yapılması, fertilite için ameliyat öncesi 
sperm dondurulması ve ameliyat sonrası gerektiğinde hormon replasmanı uygu-
lanması önerilmektedir.
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