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ÖZ
Safra Kesesi Duplikasyonu safra koliği ile ilişkili semptomlara neden olabilen nadir bir konjenital durumdur. Ameliyat
öncesi görüntüleme yöntemleriyle tanısı konulabilir.
Anahtar Kelimeler: Safra kesesi duplikasyonu; konjenital anomali.

Gallbladder Duplication
ABSTRACT
Gallbladder duplication is a rare congenital condition that may lead to symptoms consistent with biliary colic. Gallbladder
duplication can be detected by preoperative imaging study.
Keywords: Gallbladder duplication; congenital anomaly.

GİRİŞ
Safra kesesi duplikasyonu otopsi serilerinde 3800 de 1 görülen nadir bir konjenital malformasyondur. Bazı klinik ve
cerrahi problemlre yol açtığı için klinik uygulamada tanınması önemlidir. Genellikle asemptomatik olduğundan ya da
karın ağrısını değerlendirirken tesadüfi olarak saptandığından dolayı her zaman tespit edilemeyebilir (1). Preoperatif
tanısal tekniklerle operasyon öncesi tanı alabilir.

OLGU
83 yaşında kadın hasta sarılık ve batında hassasiyet şikâyetleri ile hastanemize başvurdu. Üst abdomen MRG-MR
kolanjiopankreatikografide safra kesesi lümeni içinde birkaç adet taş izlendi ve kolesistektomi uygulandı. Nadir görülen
konjenital anomali (septasyon) bulgusu da içermesi nedeniyle olgu literatür verileri ile kıyaslı tartışıldı.
Makroskopik incelemede; 9 cm uzunluk, 3 cm genişlikte, cidar kalınlığı 0.2 cm olan kolesistektomi materyali açıldığında
kesenin uzunlamasına septa ve çift lümen içerdiği izlendi (Resim1). Kese içinde 0.2-0.5 cm çaplı 3 adet siyah renkli taş
görüldü. Mikroskopik incelemede; tüm cidar katlarına sahip, septalı, iki lümenli (duplike) kese ve tüm cidar katlarını
tutan kronik iltihabi infiltrasyon dikkati çekti (Resim 2). Olgu safra kesesi septasyonu (duplikasyon) ve taşlı kronik
kolesistit tanıları ile rapor edildi.

TARTIŞMA
Safra kesesi duplikasyonu nadir bir konjenital anomalidir, asemptomatik olabileceği gibi kolelitiyazis olmasa dahi safra
koliğine neden olabilir (2). Tanısal tekniklerle operasyon öncesinde tanı alabilir, ayırıcı tanısı yapılabilir ve böylece
cerrahi komplikasyonların ve tam eksizyon sağlanarak rekürrenslerin önüne geçilebilir (3). Bizim vakamızda safra
kesesinde taş mevcuttu.
Ayırıcı tanıda safra kesesi divertikülü, safra kesesinde katlantı, Phrygian cap, koledokal kist, perikolekistik sıvı, fokal
adenomyomatozis ve intraperitoneal fibröz bantlar bulunmaktadır (4). Safra kesesi ile ilgili durumlarda Sonografi
görüntülemede ilk yöntemdir ve bununla duplikasyon tespit edilebilir (5,6). MR kolanjiografi ve Helical CT scan’da
faydalı olabilir (6,7). Bu anomali ve birlikte görülebilen ana safra kanalı, hepatik arter varyasyonlarının tespiti cerrahi
komplikasyon riskini oldukça azaltmaktadır. Bu anomalilerde görüntüleme yöntemi yanısıra morfoloji açısından
histopatolojik değerlendirme gereklidir.
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Resim 1. Duplike safra kesesinin makroskopik görünümü

Resim 2. Safra kesesinde tüm cidar katlarını tutan kronik iltihabi infiltrasyon görüntüsü HE X 200


