Atnali Bobrek Olgusu
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Inénii Universitesi Tip Fakiiltesi Anatomi Anabilim Dali Laboratuvarinda egitim amaciyla diseke edilen
dokuz kadavradan (6 erkek, 3 kadin) 30 yasmdaki bir kadin kadavrasinda atnali bobrek anomalisi tespit
edildi. 600-700 kiside bir rastlanan bu anomali klinikte tiriner enfeksiyona, tas olusumuna, damarlara ve
ganglion coeliacum’a basing yapmast nedeniyle agriya sebep olabilir. Klinikte onemli olmasi sebebiyle bu

olguyu sunmakta fayda goriiyoruz. [Turgut Ozal Tip Merkezi Dergisi 1996;3(3):217-219]

Anahtar Kelimeler Atnali bobrek, anomali

Horseshoe kidney : a case report

A horseshoe kidney anomaly was found in a cadaver of 30 year-old female who was dissected during a
gross anatomy course in Anatomy Department of Inonii University Faculty of Medicine. One of 600-700
people has this anomaly. Horseshoe kidney can cause the aches or the urinery system stone illness and
urinery infection by pressing on the vessels and ganglion coeliacum. In the same cadaver another variation
wasn’t seen. We see some advantages presenting this case because of the clinical importance. [Journal of
Turgut Ozal Medical Center 1996;3(3):217-219]
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Bobrekler bosalim  orgamidir. Metabolizma
artiklarinin atilimini saglarlar. Ayrica homeostasis’i
de kontrol ederler. Retroperitoneal olarak karm arka

yetersizlikler; agenesia renalis, ectopia renalis, vasa
renalis multiplex, ren polycysticus ve ren
unguliformis  gibi  kongenital  anomalilerin

duvarinda columna vertebralis’in iki yaninda
yerlesirler (1,2). Sag bobrek Ti-Ls, sol bobrek Ti-
L, diizeyinde yer alir (1,3). Erigkinlerde her iki
bobregin ortalama agirligi 300 gr, boyutlari ise
11x6x3 cm’dir (2). Bobreklerin kanlanmasi aorta
abdominalis’den ayrilan a. renalis’ler tarafindan
saglanir. A. renalis’ler hilum da 5 dal verirler (4).

Embriyonal donemde bdbrekler
intermedium’dan gelisirler. Metanephros
baglangigta sacrum’un 6niinde yer alir. Daha sonra
relatif ascendens (ylkselme) ile 9.
eriskindeki pozisyonu olan L,3 diizeyine ¢ikar.
Metanephros olusumunda ve relatif ascendens’deki
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mesoderma

haftad

olusmasma yardmmet olurlar (3). Bunlar i¢inde ren
unguliformis (atnali bobrek) olgusu intrauterin
hayatin 4-6 haftalarinda relatif ascendens esnasinda
Aa. umbilicalis'ler ve A. iliaca communis’in
pozisyonundaki degisiklik metanephrogen
blastem’lerin  birbiriyle temas etmesine neden
olabilir. Bunun sonucunda sag ve sol metanephros
birbiriyle alt veya tist kutuplarda kaynagir. Fusion
cogunlukla alt kutuplar arasinda olugsmaktadir. Bu
fusion bir gekil anomalisi olup atnali bobrek diye
isimlendirilir (5). At nali bobregin kapsamli

atammlanmam Botallo (1564) tarafindan yapilmigtir

(6). Morgani (1820) ilk hastalikli atnali bdbregi
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tanimlamustir (7). Literatiirlerde atnali bébregin olus
siklif1 degisik rakamlarla ifade edilmektedir.(8).
Williams bu orant %0.20 olarak rapor etmektedir
(2). Cok siklikla goriilmemekle birlikte klinik énemi
olabilecegi diislincesiyle bu kongenital fusion
anomalisini sunmakta yarar gériyoruz.

OoLGU

Anabilim Dali Laboratuvarimiz da diseksiyon
uygulamalar1 esnasinda 30 yaginda bir kadin
kadavrada bobreklerin normal konumlart ve
goriiniisleri disinda oldugu tespit edildi. Olgunun
resmi c¢ekildi, boyutlar1 6lgiilerek, ilgili yapilarin
konumlari incelendi.

Calismamizda atnali bébrek sag-sol bébreklerin
alt kutuplarmm birlesmesi ile olusmus; L2-4
diizeyinde ve boyutlar1 11x4.4x2.2 cm’dir. Isthmus

renalis, aorta abdominalisiméinde, a. mesenterica

inferior’un asagisinda, 2.5 cm genislikte ve 1.2cm
kalinligindadir. Gergek bir hilum renalis tespit
edilemediginden iireter’in ¢ikiy konumlar1 calix
majorlar’dan baslamaktaydi. Bébregin kanlanmasini
saglayan a.renalis’ler normal seviyesinde fakat a.
renalis accesorius, a. mesenterica inferior’un altinda
aorta abdominalis’den ayrilmakta ve isthmus’a
giden dallar vermektedir (Resim1A-B).

TARTISMA

Atnali bobrek zorunlu ascensus yetersizliginden
dolayr kongenital fusion anomalilerinden olup
siklikla malformasyonlarla iligkilidir (9,10). Atnali
bobrek anomalisinin siklifi konusunda degisik
goriisler vardir. Bu sikligi sirasiyla Retik, Grandone,
Evans 1/400 (6,7,10), Williams 1/500 (2) ve Moore
1/600 (1) olarak bildirmektedirler. Literattrlerde
birlesmenin sag-sol metanephroslarin alt veya {ist
kutuplarinin =~ columna  vertebralis’in  6niinde
birbirleriyle kaynastigi; bu kaynagsmanin biiyiik
cogunlukla (ortalama %90) alt poluslarin arasinda
gerceklestigi ifade edilmektedir (3,6,7,9). Atnal
bobrek normal bobreklere oranla daha alt seviyede
bulunmaktadir. Bunun nedeni isthmus renalis’in
yiikseliginin  a. mesenterica inferior’un kokii
tarafindan engellenmesidir (6,7). Olgumuz da atnali
bobrek L4 seviyesinde olup isthmus renalis’in Ust
kenar1 a. mesenterica inferior’e temas etmektedir.
Bobrekte normalde hilum renalis i¢ yan kenarda
bulunur. Atnali bébrekte hilum renalis 6n yiizdedir
(3). Olgumuz da ise hilum renalisler 6n yiizde ve i¢
yan yiizleri tamamen kaplamakta ve iireterin ¢ikis
konumu gergek bir hilum renalis olmadigindan calix
majorler’den baglamaktadir. Literatiir verilerine
gore hem normal bobregin hem de atnali bébregin
arterlerinin sayisinm (ortalama %Z20-32) fazla
olabilecegi ifade edilmektedir (11,12). A.renalis
accesorius (%6.29), a. renalis’lerin hemen altindan

Resim 1A-B.Atnali bobrek (A), sematik goriiniimii (B)

A. mesenterica superior (1), a. mesenterica inferior (2), v. renalis sinister (3), v.renalis dexter (4), a. renalis dexter (5),

renalis sinister (6), a. renalis accessorius (7), ureter (8), v.ovarica (9).
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bobregin alt poluslarina
abdominalis’den ¢ikmaktadir (13).

yakin aorta
Olgumuzda

7.

a.renalis accesorius; a. mesenterica inferior'un alt

seviyesinde aorta abdominalis’den orijin almaktadir.

Nadir rastlanan bu fusion anomalisinin klinikte

6nemli olmasi

gorduk.

nedeniyle sunulmasinda yarar
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