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ATEŞLI İDRAR YOLU ENFEKSIYONU ILE BAŞVURAN ANOREKTAL  

MALFORMASYONLU 8 YAŞINDA KIZ HASTA

Ömer Barış YÜCEL1

Sekiz yaşında kız hasta, ateşli idrar yolu enfeksiyonu (İYE) nedeniyle başvurdu. Alınan 
anamnezde; yenidoğan döneminde perineal fistüllü anorektal malformasyon (ARM) 
sebebi ile kolostomi açıldığı, definitif cerrahi sonrası kolostominin kapatıldığı, ürolojik 
ve nefrolojik açıdan takipsiz olduğu, tuvalet eğitimini 3 yaşında tamamladığı ancak son 
dönemde idrar kaçırmalarının olduğu, daha önce 2 kere İYE nedeni ile antibiyotik tedavisi 
aldığı ve gergin omurilik sebebi ile 3 yıl önce opere olduğu öğrenildi.

Soru 1. Anorektal malformasyon nedir?

Genel olarak “imperfore anüs” olarak isimlendirilen bir grup hastalığın varyasyonlarıdır. 
Rektum, normal yer ve boyuttaki bir anal açıklık yerine, anal kasların önünde perineuma 
veya ürogenital sisteme bir fistül şeklinde açılır ya da hiç açılmaz.

Erkeklerde daha sık olmakla birlikte (%57 vs %43), 2500-5000 canlı doğumda bir 
görüldüğü bildirilmiştir1,2. İkinci bir ARM’li çocuk sahibi olma insidansı %1dir3.

Üriner sistem, genital sistem ve boşaltım sistemi, gestasyonel 4. ve 12. haftalar 
arasında ürorektal septumun kloakayı bölmesi ile ayrılır. Oluşumu ile ilgili birden fazla 
teori olmasına rağmen, genel olarak bu bölünme sürecindeki kusurların, ARM’ye yol açtığı 
düşünülmektedir. Eş zamanlı olarak üreterik tomurcuğun, Wolf ve Müllerian kanalların da 
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