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Multiple myelomada(MM) bobrek bir¢ok sekilde etkilenebilir (Sanders & ark.,
1991, Sanders, 1994, Winearls, 1995, Cohen & ark., 1984, Haynes & ark., 2010,
Bladé & ark.,1998). MMdeki farkli bobrek patolojileri farkl: klinik tablo, tedavi ve
prognoza sahiptir (Leung & Behrens, 2012). Bu nedenle, bobrek yetmezligi olan
bir MM hastasini degerlendirirken MMde boébrek hastaliklarinin patofizyolojisini
bilmek 6nemlidir. MMde bobrek hastaligi genellikle plazma hiicrelerinden mo-
noklonal immunglobulin veya immiinglobulin fragmanlar: {iretimine baghdir.
MMde akut bobrek hasar1 (ABH) i¢in en sik goriilen histolojik tan1 myelom Cast
nefropatisi (MCN) ve akut tiibiiler nekrozdur(ATN) (Leung & ark., 2008). Siddet-
li ABH’s1 olan hastalar1 degerlendiren baska bir ¢alismada MCN en yaygin bobrek
histopatolojisi olarak bulunmustur (Rota & ark., 1987). Yapilan diger calismalar-
da ise MCN, ATN, AL amiloidoz, monoklonal immiinglobulin birikim hastaligi,
hafif zincir fanconi hastaligi, membranoproliferatif glomeriilonefrit, immiinotak-
toid glomeriilonefrit, renal Gneme sahip monoklonal gammopati ve myeloma in-
filtrasyonunun g¢esitli oranlarda myelom hastalarinda bobrek tutulumuna neden
olabilecegi gosterilmistir (Ivanyi, 1990, Kapadia, 1980, Oshima & ark., 2001, Nasr
& ark., 2012a, Solomon & ark., 1991, Leung & ark., 2012). Myelomdaki bu bobrek
tutulumlar: klinikte kendilerini farkl sekillerde gosterebilmektedir. Bu bélimde
monoklonal proteinlerin hasar mekanizmalar: anlatildiktan sonra klinik prezen-
tasyon sekillerine gore bobrek hastalig: fizyopatolojileri ele alinacaktir.
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Elektrolit anormallikleri

Hafif zincir proksimal tiibiilopatisi

Baz1 hastalarda hafif zincirler, glomeriiler filtrasyon hizinda bir azalma olma-
dan sadece tiibiil disfonksiyonuna neden olur. Proksimal tiibiil bu durumdan en
fazla etkilenen tiibiil pargasidir (Sanders & ark., 1988a). Bu lezyonu iireten hafif
zincirlerin, tiibiiler hiicrelerde lizozomlardaki proteazlar tarafindan bozulmalara
kars1 direngli kilan egsiz biyokimyasal 6zelliklere sahip degisken bir alana sahip
olduklar1 goriilmektedir (Leboulleux & ark., 1995). Tiibiiler fonksiyon bozuk-
lugundan muhtemelen degisken alan fragmanlarinin sonradan hiicre igi kristal
formasyonu ile birikmesi sorumludur (Decourt & ark., 1999). Proksimal tiibiilo-
patiye sebep olan hafif zincirlerin yaklagik yiizde 901 kappa hafif zincirlerinden
olusmaktadir (Ma & ark., 2004).

Proksimal tiibiiler fonksiyon bozuklugu ayrica hafif zincir reabsorbsiyonu-
nu azaltarak hafif zincir Cast nefropatisini siddetlendirebilir. Bir vaka serisinde
46 hastanin %38’inde Fanconi sendromu oldugu raporlanmistir (Stokes & ark.,
2016).

Sonug

MMde bobrek tutulumu olmast prognostik bir gosterge olarak bilinmektedir.
Myelom hastasinda bobrek tutulumunun tipini ve tedavisini iyi bilmek hastaligin
patofizyolojisine hakim olmayi gerektirir. Bu bolimde MM hastasinda bobrek tu-
tulum mekanizmalar ve klinik prezentasyona gore patofizyolojik mekanizmalar
anlatilmistir
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