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6 GENITOURINER SISTEM
EMBRIYOLOJISI

Mehmet Murat ISTIKALAN?
Hacce YENICERJ?

Genitotiriner sistem (ya da tirogenital sistem) fonksiyonel olarak genital sistem ve iiriner sistem olarak
ikiye ayrilir. Embriyolojik olarak, 6zellikle gelisimin erken donemleri boyunca, bu iki sistem birbiriyle
yakin iligki halindedir .Bu iki sistem ,abdominal kavitenin arka duvari boyunca ortak mezodermal ¢1-
kintidan (intermediate mezodermden) gelisirler. Her iki sistemin bosaltim kanallari,kloaka ad: verilen
ortak bir bosluga agilir.

Uriner sistemin gelisimi
Uriner sistem genital sistemden once gelismeye baslar ve bobrekler,iireterler,mesane ve iiretradan
olusur.

Bobrekler ve iireterlerin gelisimi

Insan embriyosunda bébrek gelisiminde birbirini izleyen {i¢ agama vardir. Bunlar sirastyla pronefroz,-
mezonefroz ve metanefroz asamalaridir. Bu sistemlerden ilki olan pronefroz, rudimenter ve non-fonk-
siyoneldir. Tkinci asamadaki mezonefroz,fetal gelisimin erken donemlerinde gegici bir siireligine de olsa
fonksiyonel hale gelir. Uciincii form ise kalici bobrektir.(resim 1'e bakiniz)

Pronefroz

Pronefroz ,embriyonun boyun boélgesinde cift tarafli olarak meydana gelir ve gecicidir. Dérdiinci
haftanin baginda, 7 ila 10 solid hiicre grubu ile ortaya ¢ikmaktadir. Pronefrik kanallar kaudale dogru
hareket ederler ve kloakaya agilirlar. Pronefroz dordiincii haftanin sonuna dogru dejenere olur. Ancak
bazi boliimleri persiste edip,bir sonraki asama olan mezonefroz agasinda kullanilir. Pronefroz asag: sinif
vertebralilar ve baz ilkel baliklardaki bobregin analogudur.

Mezonefroz

Bu genis, uzamis bogaltim kanallar1 dérdiincii haftanin sonunda, pronefrozun kaudalinde ortaya ¢ik-
maktadirlar. Mezonefrik bobrekler mezonefrik tubullerden olusan yaklagik 40 kadar glomerulden olu-
surlar. Bowman kapsiilii de bu asamada olugsmaktadir. Kapsul ve glomeriiliin birlikte olusturdugu yapiya
bobrek cisimcigi denir.(corpusculum renalis Malpighi). Mezonefrik kanallar pronefrozda oldugu gibi
kloakaya acilmaktadir. Mezonefrik bobrek, kalic1 bobrek fonksiyon gérmeye baslayincaya kadar 6. ve 10.
haftalar arasinda idrar tiretimi yapmaktadir. Birinci trimesterin sonunda(ilk ii¢ ay) mezonefrik bobrek
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Urolojide Temel Yaklagim ve Yénetim

Epispadias

Uretra penisin dorsal yiiziine acilir. Ekstrofik mesane ile sik birliktelik gosterir. Kiz gocuklarda da go-

rilmektedir. Bazi durumlarda labia majoérler anomaliyi gizleyebilir. Klitoriste yarik goriilmesi ve tiretral

acikligin genislemis olmasi ile tespit edilir.

Fimozis

Stinnet derisinin glans gerisine ¢ekilememesidir. Yenidogan erkeklerin %92 sinin siinnet derisi geri

¢ekilemez. Bu normal bir durumdur.

Inmemis testis

Tek ya da bilateral olarak testisin inguinal kanaldan skrotuma inmesindeki hormonal veya mekanik

bir hata sonucu olarak ortaya ¢ikar. Normalde testisler scrotuma 7-9. ayda iner. Skrotuma inmeyen tes-

tislerin fonksiyonlarinda azalma olur ve atrofi gelisir. Inmemis testis ile inguinal herni birlikteligi siktir.
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