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OZET
17 kg.'lik bir uterus myomu olgusu sunulmusg ve literatiir gézden gegirilmigtir.

SUMMARY
A Case of An Unusually Large Sized Uterine Myoma

A case of uterine myoma which weighed 17 kg. is presented and literature
reviewed.

Myomlar, uterusun en sik goriilen tiimorleridir. Gergek insidansim belirlemek
cok giic olmakla beraber genellikie % 20 olarak kabul edilmektedir. Ancak, semp-
tomsuz biiyiiyiip muayene esnasinda ortaya ¢ikanlar ve otopsilerdeki bulgularm ila-
vesi ile bu insidans % 50'e varmaktadur .

Myomlar degisik biiyiikliikte olabilirler. Cok kiiciik hatta mikroskopik olabile-
cekleri gibi dev myomlar geklinde de olabilirler. Submiikéz myomlarin erken semp-
tom vermelerine kargin subseréz myomlar semptom vermeden biiyiiyebilirler. Za-
manimizda, énceden miidahale edildiginden ¢ok biiyiik (dev) myomlara rastlanma-
maktadir.
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Genellikle 4-5 kg.'dan ¢ok daha kiigiik olurlar. Literatiirde rapor edilen en bii-
yilk myom olgusu 60 kg.'liktir. Daha sonraki yillarda 10 kg. civarinda olan 55-60
myom olgusu rapor edilmistir 2+ 3.

OLGU

41 yaginda hasta, Haziran 1982'de karinda kitle nedeniyle klinigimize yatiril-
di. Anamnezinden 2 yildan beri karmmn yavas yavas biiyiidiigi, son zamanlarda ka-
rin agrisinin mevcut oldugu ve diizensiz adet gordiigii 6frenildi. Yapilan fizik mua-
yenede daha onceden mevcut olan hipertroidiye bagl eksoftalmi ve tiroid biiyiiklii-
gii saptandi. Karm muayenesinde ksifoide kadar uzanan biitiin karni kaplayan diizen-
siz bir kitle palpe edildi (Resim 1). Jinekolojik muayenede vulva, vagen ve servix
normal, korpus karindaki kitle ile devam etmekteydi. Adnexler ayrica alinmadi. La- -
boratuvar bulgulan normaldi. Hasta tiroid yoniinden aragtirild: ve tiroid fonksiyon-
lan diizenlendikten sonra operasyona alindi. Karin agildiginda, kitlenin ksifoide ka-
dar yiikselen, ¢esitli biiyiiklikte nodiiller ihtiva eden 40x60x20 cm. ebadmda bir
uterus myomu oldugu gorildii (Resim 2). Omentum ve peritonla olan yapisikliklar
acilarak hastaya subtotal. histerektomi ve bilateral salpingooferoktomi yapildi.
Kitlenin agirhign 17 kg. idi. Postoperatif komplikasyon olmadi ve hasta 10. giinde
taburcu edildi.

Resim: 1
Kitlenin Digtan G oriinimii
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Resim: 2
Ameliyatla Cikarilan Timor 40x60x20 em.

TARTISMA

Sundugumuz bu olgu ender goriilen biiyiikliikte bir uterus myomudur. Ciinkii
zamammuzda, diizenli jinekolojik muayene olan hastalarda miidahale ¢cok dnceden
yapilmaktadir. Literatiirde rapor edilen dev uterus myomlar: seneler Gncesine aittir
ve bu konudaki bilgiler ancak klasik kitaplarda mevcuttur.

Hastalarimizin jinekolojik muayeneden gekinmeleri yiiziinden teshise cok geg
varilmaktadir. Sunulan bu olguda da hasta karminm biiyiimesine ragmen ancak kitle
miadinda bir gebelik cesametine erigtikten sonra bagvurmustur.

Hastalarmmizin diizenli araliklarla muayeneye gelmelerini saglayabilirsek, bizde
de geligmis iilkelerdeki gibi bu tip olgular tarihe karigacaktir,
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