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OLGU SUNUMU

Yetmiş yaşında kadın hasta kabızlık ve şişkinlik 
yakınması ile kliniğimize başvurdu. Daha önce-
sinden bilinen hipertansiyon ve diabetes mellitus 
öyküsü dışında ek hastalığı yoktu. Fizik muaye-
nede özellik yoktu. Biyokimyasal çalışmalar ve 
ultrasonografi normaldi. Yaşlı olması nedeniyle 
tarama amacı ile endoskopi ve kolonoskopi yapıl-
dı. Endoskopide antral gastrit ve bulbit saptandı. 
Kolonoskopide ise dentat hattan 3-4 cm mesafede 
sesil rektal polip saptandı. Polip mukozası nor-
maldi. Hava vermekle polip düzleşiyordu. Biyopsi 
forsepsi ile dokunulduğunda yumuşak ve içi boş 

GİRİŞ

Kolonoskopi sırasında inverte rektal divertikül gö-
rülmesi son derece nadir bir bulgudur. Hem diver-
tikül hem de inverte divertikül nadiren rektumda 
görülür. İnverte divertikül rektal polibe benzer (1). 
İnverte kolon divertikülünün polipten ayrımı çok 
önemlidir, çünkü polipektomi sırasında perforas-
yon gelişme riski oldukça yüksektir (2). Bu neden-
le tüm kolon poliplerinin ayırıcı tanısında rektal 
polipler dahil inverte divertikül de mutlaka dış-
lanmalıdır. Burada rektal polibe benzeyen oldukça 
nadir görülen inverte rektal divertikül vakasını 
sunuyoruz.  

Inverted diverticulum in colon is very rare finding on colonoscopy. The appearance of reverse diverticulum in the rectum is much rarer. Inverted 

diverticulums in the colon are similar to colon polyps. They should be excluded in all polypoid lesions. Differentiation from polyps is very important 

because of the risk of colonic perforation in case of polypectomy. Inverted rectal diverticulums are very rarely seen during colonoscopy. Here, we 

will present a rare case of inverted diverticulum in the rectum. 
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Kolonda inverted divertikül kolonoskopide nadir görülebilen bir bulgudur. Rektumda inverted divertikül görülmesi ise çok daha nadirdir. Kolonda 

inverted divertiküller, kolon poliplerine benzerler. Tüm polypoid lezyonlarda dışlanmalıdırlar. Poliplerden ayırt edilmesi, polipektomi yapılması du-

rumunda kolon perforasyonu olma riski nedeniyle çok önemlidir. İnverted rektal divertiküller kolonoskopi sırasında çok nadiren görülürler. Burada 

rektumda inverted divertikül saptanan nadir görülen bir vakayı sunacağız.
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insidental olarak bulunur. Kanama, divertikülit, 

perforasyon, abse, fistül oluşumu, stenoz, inverte 

divertiküloz ve rektal prolapsus bu lezyonlara bağ-

lı olarak gelişebilir (2,7,8-10). İnverte divertikül, 

divertiküllerle ilişkili nadir bir durumdur. İnverte 

kolon divertikülü çok nadir olup kolonoskopi sıra-

sında yaklaşık %0.7 oranında gözlenir (11). Diver-

tikül tepesinin lümene prolapsusu ile karakterize 

olup makroskobik görünüm olarak polip benzeri 

görünüme sebep olabilir (8,10,11). 

Rektal divertiküller çok nadirdir. Rektumdaki 

kasların intraluminal basınca direnç oluşturma-

sı, düşük intraluminal basınç ve yavaş peristaltik 

hareketler rektal divertikülerinin nadir olmasının 

nedeni olabilir (12). Rektal divertiküllerin nadir 

olması nedeniyle inverte rektal divertikülleri son 

derece nadirdir. Literatürde sadece birkaç vaka 

vardır (6,9). 

Endoskopi sırasında inverte divertikülleri, polip-

lerden ayırt etmede bazı ipuçları vardır. Hava ver-

mek veya su jeti ile müdahale inverte divertikülün 

eversiyonuna (düzleşmesine) neden olur. Biyopsi 

forsepsi ile veya başka bir endoskopik enstrüman-

la dokunma ile lezyon, yumuşak, çöküntülü veya 

düzleşmiş olarak görülür. Yüzeyindeki mukoza 

normal olarak izlenir. Dar band görüntülemede 

veya kromoendoskopi ile konsatrik halkalar şek-

görünümdeydi. Hava aspirasyonu sonrası polip 

belirgin hale geliyordu (Resim 1). Diğer kolon seg-

mentlerinde divertiküler hastalık bulgusu yoktu.   

Hasta inverte rektal divertikül olarak tanı aldı. 

Rektal ultrasonografi yapıldı, submukozal lezyon 

saptanmadı. Bu yayınla ilgili olarak hastadan ya-

zılı onam alınmıştır.

TARTIŞMA

Klinik pratikte divertiküler hastalık sıklıkla görü-

lür. Kolon divertikülleri, kolon mukozasının ve su-

bmukozanın, kolon kas tabakasından kazanılmış 

herniasyonlarıdır.  Kolonda divertikül formasyo-

nunun gerçek patolojik mekanizması bilinemese 

de, kolon divertikülleri yaş, diyet, genetik faktör-

ler, bozulmuş motilite, bağırsak mikrobiatası ve 

inflamasyonu ile ilişkilidir (3). Kolon divertikül-

lerinin prevalansı yaşam tarzı değişiklikleri ve 

yaşlanma ile artmaktadır (3,4). Kolon divertikülü 

olan insanların çoğu asemptomatiktir. Kolon di-

vertikülü ilişkili semptom gelişmesi durumunda 

divertiküler hastalıktan söz edilir. Vakaların yak-

laşık %50’si 60 yaş üzeridir (3). Kolon divertikülleri 

sıklıkla sigmoid kolon ve inen kolonda lokalizedir, 

rektal divertiküller son derece nadir olup kolon 

divertiküler hastalığının %1’inden azını oluştu-

rur (5,6). Rektal divertiküllerin büyük çoğunluğu 

Resim 1. İnverte rektal divertikülün 9-10 mm çapında rektal polip olarak görünümü A. Polipoid görünüm, B. Biyopsi 
forsepsi ile dokunma ile düzleşme, C.  Biyopsi forsepsi ile dokunma ile ortasında çöküntü oluşması.
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kadar lezyon karakteristik olarak olarak inverte 

divertikül bulguları gösteriyorsa da endoskoik ult-

rasonografi ile de değerlendirdik. Endoskopik ult-

rasonografi bulguları da inverte rektal divertikül 

ile uyumluydu.  

Sonuç olarak inverte rektal divertikül kolonoskopi 

sırasında son derece nadir görülen bir bulgudur. 

Bizim vakamız da göstermiştir ki, çok nadir olsa 

bile, polipektomi veya biyopsi ile perforasyon gibi 

ciddi komplikasyonlara neden olabileceğinden rek-

tum polipoid lezyonlarının ayırıcı tanısında inver-

te divertikül yer almalıdır. 

Çıkar Çatışması: Tüm yazarlar, bu yayınla ilgili 

çıkar çatışması olmadığını beyan etmektedir. 

Tüm yazarlar yayının son versiyonunu okumuş ve 

onaylamıştır.

linde izlenen Aurora halkaları görülür. Bazı vaka-
larda baryumlu kolon grafisi, bilgisayarlı tomogra-
fi veya endoskopik ultrasonografi faydalı olabilir 
(2,7,11-14). 

İnverte rektal divertikül, polipoid bir lezyon şek-
linde görülür. Biyopsi veya polipektomi perforas-
yon gibi ciddi komplikasyonlara yol açabilir. Tanı 
için bizim vakamızda olduğu gibi bazı ipuçları 
vardır. Endoskopik ultrasonografi veya transrek-
tal ultrasonografinin inverte rektal divertikül ta-
nısında önemli yöntemler olabileceğini düşünü-
yoruz. Bizim vakamızda; ortasında dokunmakla 
çöküntü olan, yüzeyinde normal mukoza olan po-
lipoid lezyon olarak görüntüledik. Hava vermekle 
polip küçülüyor ve kayboluyordu. Biyopsi forsepsi 
ile hafifçe dokunma ile lezyon düzleşiyordu. Hava 
aspirasyonu ile polip boyutları artıyordu. Her ne 
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