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G‹R‹fi
Aksesuar over, normal overe komflu ya da  onunla

iliflkili ektopik over olarak tan›mlanan  nadir bir jinekolojik
anomalidir. Tüm pelvis, retroperiton ve aort çevresinde
görülebilen ektopik overler de  dahil edildi¤inde, insidan-
s›n›n 1:29000 ile 1:700000 oran›nda oldu¤u bildirilmifltir
(1-4). Aksesuar over embriyogenetik anomalilerden kay-
naklanabilece¤i gibi inflamasyon ya da operasyona se-
konder zedelenme sonucunda da oluflabilir (4). Aksesuar
overle birlikte konjenital malformasyonlar s›kt›r (2,3,5). Li-
teratürde aksesuar overde geliflen dermoid kist, steroid
hücreli tümör, seröz kist adenom, müsinöz kist adenom
ve endometriyozis olgular› rapor edilmifltir (6-8). Bu çal›fl-
mada, konjenital bir anomalinin efllik etmedi¤i aksesuar
overde geliflen endometriyozis olgusu nadir görülmesi
nedeniyle sunuldu.

OLGU SUNUMU
K›rk bir yafl›nda, vajinal yoldan 2 kez do¤um yapm›fl,

yaflayan 2 çocu¤u bulunan kad›n hastaya miyoma uteri
ve over kisti tan›s›yla histerektomi yap›ld›. Hastan›n 7 y›l
önce geçirilmifl over kisti operasyonu öyküsü vard›. His-
terektomi materyalinin makroskopik incelemesinde; sol
tuba ve overe bitiflik 2x1,5x1,1 cm boyutlar›nda, kesitinde
1,5 cm çap›nda kanamal› kistik yap› izlenen ilave bir over
dokusu mevcuttu (Resim 1). Mikroskopik incelemede bu
ilave over dokusunda korpus albikanslar›n yan›s›ra endo-
metriyozis izlendi (Resim 2). Tuba kesitlerinde, sol tuba
serozas›nda endometriyozis ve psödoksantomatöz sal-
penjit saptand›.

TARTIfiMA
Wharton, aksesuar overi normal overlere komflu ve

onunla iliflkili fazladan over dokusu olarak tan›mlarken,
overlerden uzakta yerleflmifl ve onunla iliflkisiz over doku-
sunu ise supernumerary over olarak tan›mlam›flt›r (3).
Ektopik overlerin iki yoldan geliflebilece¤i ileri sürülmüfl-

tür. Embriyonik teoride, embriyogenezis s›ras›nda geliflen
ve göç eden ovarian primordiumun küçük bir parças›n›n
ay›r›m› sonucu olufltu¤u kabul edilir (9). Bu teori aksesu-
ar ve supernumerary overle birlikte konjenital malformas-
yonlar›n s›k görülmesini aç›klar. Literatürde rapor edilen
vakalar›n %23 ile %36’s›nda konjenital anomaliler bildiril-
mifltir (1,2). Bunlar aksesuar fallopian tüp, bifid fallopian
tüp, aksesuar tubal ostium, bikornu ve unikornu uterus,
böbrek ya da üreter agenezileri, mesane divertikülü, ak-
sesuar adrenal gland, lobüle karaci¤er gibi anomalilerdir.
Kuga ve arkadafllar› (10); iki yeni do¤anda omentumda
kistik de¤ifliklikler gösteren embriyonik kökenli supernu-
merary over olgusu rapor etmifllerdir. ‹kinci teoride ise ek-
topik overin inflamasyon veya operasyona sekonder ge-
liflti¤i kabul edilir. Deneysel hayvan modellerinde normal
yerinden ayr›lm›fl ve tekrar transplante edilmifl over doku-
sunun fonksiyonunu sürdürebildi¤i görülmüfltür (9). Olgu-
muzda konjenital bir anomalinin bulunmamas› ve 7 y›l ön-
ce geçirilmifl over kisti operasyonu öyküsü olmas› bu ek-
topik overin, operasyona sekonder geliflmifl olabilece¤ini
düflündürmüfltür. Psödoksantomatöz salpenjitin ise endo-
metriyozise sekonder olarak geliflti¤i düflünülmüfltür. 

Lachman ve Berman 1991 y›l›nda, 1959’dan itibaren
aksesuar ve supernumerary over literatürünü gözden ge-
çirmifller ve olgular›n yaklafl›k %50’sinde pelvik cerrahi
öyküsü oldu¤unu bildirmifllerdir (4). Bu yazarlar gerçek
ekstra over tan›m› için geçirilmifl pelvis cerrahisi, endo-
metriyozis, pelvik inflamasyon, ektopik gebelik ve adez-
yon öyküsünün olmamas› gerekti¤ini ileri sürmüfllerdir.
Pelvik cerrahi ya da uzun süreli pelvik inflamatuar hasta-
l›k sonras› geliflen ektopik over dokusu için, ovarian imp-
lant teriminin kullan›lmas›n› önermifllerdir (4).

Aksesuar ve supernumerary overler  reprodüktif ça¤-
daki kad›nlarda genellikle raslant›sal olarak saptan›rlar.
Ne var ki ektopik over dokusu normal over gibi fonksiyon
görerek baz› patolojilere neden olabilir. Vendeland ve ar-
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kadafllar› (1), 16 yafl›nda bir hastada sol alt kar›n a¤r›s›
nedeni ile yap›lan incelemede sol broad ligament posteri-
or yüzeyinde aksesuar over saptam›fllar ve bu olguyu li-
teratürdeki 18 yafl›n alt›ndaki üçüncü olgu olarak rapor et-
mifllerdir. Di¤er bir olguda ise aksesuar overler, primer in-
fertilite nedeniyle klomifen sitrat tedavisi s›ras›nda serum
estradiol seviyesi ile folliküler büyüme aras›nda uyumsuz-
luk gözlenmesi nedeniyle yap›lan incelemede saptanm›fl-
t›r (11). Aksesuar overler bazen 1 cm’den küçük olan  bo-
yutlar› nedeniyle lenf nodlar› ile kar›flt›r›l›p saptanamaya-
bilirler. Literatürde rapor edilen 50’den az say›da ektopik
over olgusundan sadece ikisi cerrahi öncesi tan› alm›fl
olup, di¤er olgular otopsi ya da cerrahi s›ras›nda rastlan-
t›sal olarak saptanm›flt›r (9). Bizim olgumuz miyoma ute-
ri ve over kisti ön tan›lar› ile opere edilmiflti. 

Endometriyozis, endometrial dokunun endometriyum
ve myometriyum d›fl›nda varl›¤› olarak tan›mlan›r ve en
s›k overleri tutar. Hastalar›n bir k›sm›n›n asemptomatik
olmas› nedeniyle, endometriyozisin gerçek prevalans› bi-
linmemektedir. Genellikle infertilite ile birlikte olup repro-
düktif ça¤daki kad›nlarda %1 ile %15 oran›nda bildirilmifl-
tir (12,13). Literatürde az say›da pelvik endometriyozisle
birlikte supernumerary over olgusu ve yine az say›da su-
pernumerary overde geliflmifl endometriyozis olgusu bil-
dirilmifltir (8,14,15 ).

Gerçek s›kl›¤›n›n literatürdekinden çok daha fazla ol-
du¤u tahmin edilen ve genelde asemptomatik olan akse-
suar ve supernumerary overlerin ak›lda tutulmas› ve ta-
n›nmas›n›n siklik abdominal a¤r›lar›n ayd›nlat›lmas›nda

ve ovarian hiperstimülasyonun izleminde önemli olabile-
ce¤i düflünülmektedir (11). 
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Resim 1. Aksesuar overin makroskopik görünümü. Resim 2. Aksesuar overde endometriyozis oda¤› (HE x200).




