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OZET

Ekstansor digitorum brevis manus kasi el dorsumunda
yerlesimli, ekstansor kas anomalisi olarak ortaya ¢ikan kisa
bir kastir. Hareketle agriya sebep olmakta ve kas govdesinin
olusturdugu yumusak sislik nedeniyle ganglion kisti ile
karisabilmektedir. 21 yasinda el dorsumunda ganglion kisti
on tamisiyla ameliyata alinan ve ekstansor digitorum brevis
manus kast oldugu farkedilen olgu sunuldu.

Anahtar Kelimeler: ganglion kisti, ekstansor digitorum brevis
manus kasi.

GIRiS

Ekstansor digitorum brevis manus kasi el dorsumunda
yerlesim gosteren kisa boylu ekstansor kas anomalisidir.
Agrili olmasi ve yumusak kivamda bir kitle hissi vermesi
stklikla ganglia"* ve tenosinovit *ile karistirilmasma neden
olmaktadir. Burada ganglion kisti 6n tanisi ile ameliyata
aldigimiz ve ekstansor digitorum brevis manus kasi
oldugunu fark ettigimiz 21 yasinda erkek hasta sunuldu.

OLGU SUNUMU

Klinigimize 21 yasinda erkek hasta sol el dorsumunda
agrili sislik ile miiracat etti. Yapilan muayenesinde sisligin
el bilek seviyesine yakin oldugu goriildii. Hasta sislik
bolgesinde hareketle artan agridan sikayet etmekteydi.
Palpasyonda el dorsumunda yumusak kivamli kistik lezyon
hissi veren kitle tespit edildi. Hasta uygun tetkiklerden
sonra ganglion kisti ontanis1 ile ameliyata alindi. Aksiller
anestezi ve sol kol bolgesine uygulanan turnike altinda el
dorsumundan yapilan insizyondan sisligin ekstansor kas
anomalisi oldugu goriildii (Resim 1). Kasin hareket sirasinda
sikistig1 ekstansor retinakulum bolgesine gevsetme kesisi
yapildi ve ameliyati sonlandirildi. Hasta ameliyattan sonra
ayaktan takip edildi. Hastaya ameliyattan sonra 5 giin siire
ile koruma amagli oral siprofloksasin giinde 1 gram
antibiyotik tedavisine devam edildi. Hastada ameliyat
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SUMMARY

The extensor digitorum brevis manus(EDBM) is an anamolous
short digital extensor

muscle located on the dorsum of hand. EDBM muscle usually
was misdiagnosed with ganglion cyst because of soft tissue
mass and pain appears to be motion. 21 year old male patient
misdiagnosed about ganglion cyst which was located on the
dorsum of the hand and became aware of digitorum brevis
manus muscle in the operation is presented here.
Keywords: Ganglion cyst, Extensor Digitorum Brevis Manus
Muscle.

sonrast herhangi bir cerrahi komplikasyon gelismedi.
Hastanin 6 aylik takibinde; hareket ile artan el bilek
seviyesindeki agrinin gectigini ifade etti. Hastanin diger
eli ile karsilastirildiginda el dorsumundaki sisligin gegtigi
goriildii (Resim 2). Ameliyat sonrasinda hastanin ekstansor
kas fonksiyonu ile ilgili bir problemle karsilasilmadi
(Resim3).

TARTISMA

EDBM kas1 kadavra calismalarinda ortalama %2-5"
saptanmaktadir. Bu oranlar canli insan ¢alismalarinda
%0.4° ve % 1.1° gibi diisiik oranlarda bildirilmektedir.
Oranlarin canli insan olgularinda diisiik olmasinin nedeni
literattirde belirtildigi gibi sikayet olusturmayan anomalilerin
cerraha miiracaat etmemesinden kaynaklanmaktadir > .
Sikayet ederek cerraha miiracaat edenlerin cogunlukla elini
mesleki geregi ¢ok kullanan vakalardan olustugu dikkati
¢ekmektedir. Bu meslekler literatiirde belirtildigi tizere
hemsireler " > " * | ev kadinlar1 * ve daktilo ile yazi
yazanlardan®® olusmaktadir. Bizim hastamizda sanayide
isci olarak c¢alismakta ve elini ¢ok kullandigini ifade
etmekteydi.

Olgumuzu ganglion kisti on tanisi ile ameliyata aldik
ve ameliyatta yanlis taniy1 fark ettik. Literatiirde de
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EKSTANSOR INDiSIS BREVIS MANUS KASI

Resim 1: Ameliyatta ekstansér digitorum brevis manus kasinin gérinimd.

Resim 3: Ameliyat sonrasi désnemde hastanin el ekstansiyonunda problem olusmadidi gértilmekte.
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belirtildigi gibi dorsal yumusak kitle ¢ogunlukla ganglion
kisti "* ve tenosinovit *ile karistirlmaktadir. Ayrica benzer
sislige neden olan ve EDBM kas anomalisine benzer
ekstansor retinakulumda sikigma bulgular1 olusturan
ekstansor indisis proprius '*kast ve diger bir ekstansor kas
anomalisi olan ekstansor digiti minimi proprius "' kas1 da
ayirici tanida akilda bulundurulmalidir. Hatali teshisi
onlemek i¢in oncelikle ayirici tani iyi yapilmalidir. Literatiirti
inceledigimizde hatali teshisi 6nlemek i¢in elektrofizyolojik
calisma " * ®° | ultrasonografik inceleme "> ve MR 1n °
onerildigini gordiik. El muayanesi sirasinda EDBM
patolojisi diistintildigiinde elektro fizyolojik ¢alismanin
ve ultrasonografik incelemenin yapilmasinin daha uygun
olacag1 kanisindayiz. MR 1n pahali bir yontem olmasi ve
zaten ameliyat randevusu verilen siire igerisinde MR
tahlilinin yapilmasinin zor olacagi diisiincesi bizi bu fikre
yonlendirmektedir.

Agrili EDBM kas anomalilerinin ¢gogunlukla dominant
elde gorildiigii literatiirde belirtilmektedir " ° . Bizim
olgumuzda EDBM kas anomalisi hastaninin dominant
olmayan (sol) elindeydi. Hasta sigligin agrili oldugunu
ifade etmekteydi. Olgumuz dominant olmayan elde de
agrili olabilecegini ifade eden literatiirle uyumlu tarzdadir'.

Literatiirde cerrahi tedavi yontemi olarak kasin
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cikarilmasi1 " *®veya ekstansor retinakulumun kasmn gévde
bolgesinin sislik olugturdugu kesimden serbestlestirilmesi
gerektigi onerilmektedir®. Literatiirde de belirtildigi tizere
EDBM kasinin ekstansor pollisis longus kas riiptiiriinde
kasin motor fonksiyonunun onarimi i¢in kullanilabilecegi
goriisiine katilmaktayiz®. Bu nedenle olgumuzda ekstansor
retinakulumun serbestlestirilmesi yontemini uyguladik.
Hastanin ameliyat sonras1 donemde agrisinin ortadan
kalkmas1 ve hareketle birlikte artan sisligin azalmasi
yaptigimiz tedavinin yeterli oldugunu bize gosterdi.
Literatiirde hastanin sikayetlerinin ekstansor retinakulumun
serbestlestirilmesine ragmen gegmemesi ve kas gévdesinin
el dorsumunda asir sislik olusturdugu durumlarda kozmetik
agidan kasin bir kisminin eksizyonu onerilmektedir ® .
Cerrahin hastanin sikayetlerine gore tedavi protokoliinii
belirlemesi gerektigi kanisindayiz.
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gerekir. Ayirici tanida; el dorsumunda yerlesimli yumugak
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