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Cistične duplikacije želuca predstavljaju izuzetno redak hirurški entitet. Zbog kom-
presivnog delovanja na pilorus, uporno povraćanje predstavlja najčešću kliničku prezentaciju. 
Dodatnu konfuziju stvara njihova lokalizacija, te često diferencijalno-dijagnostički upućuju na 
stenozu pilorusa.  

Žensko novorođenče u 3. mesecu života primljeno je u kliniku zbog upornog po-
vraćanja, posle svakog obroka, i nenapredovanja. Nativna grafija trbuha potvrđuje prisustvo 
hidrogasnih nivoa u gornjim partijama trbuha. Ehosonografski i NMR pregledi ukazuju na 
prisustvo bilokularne cistične formacije, u regiji pilorusa i uz viscelarnu konturu slezine, 
ukupnog promera 31 mm. 

Intraoperativno je evidentirana promena izgleda peščanog sata, koju čine dve delom 

međusobno povezane cistične formacije. Učinjena je kompletna enukleacija cisti. Post-
operativno, dolazi do brzog oporavka i dete je 5. dana otpušteno kući. Patohistološki nalaz: 
lezija odgovara cističnoj duplikaciji sa mukozom pilorusnog tipa.  

Peripilorične ciste predstavljaju izuzetno redak klinički entitet. Simptomatologija je 
uslovljena, pre svega, mehaničkim, kompresivnim efektom na pilorus, što diferencijalno-dija-
gnostički često imitira stenozu pilorusa. Terapija je hirurška. 
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