2.1.g. Renal Arter

2.1.g.1. Arter Patolojilerinin Medikal
Tedavileri (Renal Arter)

Ferid CEREB'

Giris
Renal arter hastaliklar bobrek kan akiminin bozulmasina sebep olarak bobrek

hasari, bobrek yetmezligi ve yiiksek tansiyon ile ortaya ¢ikabilir. Baslica renal
arter hastaliklari 4 klinik tabloyla karsimiza ¢ikar:

I. Renal arter stenozu (RAS)

II. Renal arter trombozu

III. Renal arter anevrizmasi(RAA)
IV. Ateroembolik renal hastalik

I. Renal Arter Stenozu

Renal arter hastaligi (RAH) genellikle renal ater stenozu (RAS) %60 iistiine
ulagtiginda olugsmaya baglar. RAS genellikle ateroskleroza bagli oldugu igin
prevelansi yasla birliklte artar. Erkek cinsiyet, hipertansiyon, tiittin kullanimi,
diabet, aortoiliak okluzif hastalik ve koroner arter hastalig: ile iliskilidir(1).
Toplum genelinde yaklagik %5-10 oraninda goriiliirken yiiksek riskli popiilas-
yonlarda siklig1 fazladir(2). Hastalarin yaklagik %20sinde bilateral hastalik veya
calisan tek bobrek mevcuttur. RAS1n ateroskleroz disinda gok daha az goriilen
bir sebebide fibromiiskiiler displazi ve arterittir (3). Fibromuskuler displazi
ozellikle geng ve kadin hastalarda renal arter hastaliginin en sik sebebidir (4).
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lik hastalik kaynakli tikanmasidir. Bobreklerin abdominal aorta yakinlig: ve
yiiksek kan akimi ateroembolik hadiselere zemin hazirlar(57,58,59,60).

IV.a. Medikal Tedavi

Ateroembolik renal hastaligin belirli bir tedavisi yoktur. Tedavi genellikle
Semptomlara yoneliktir. Antikoagiilasyondan, invaziv tanisal veya teropatik
vaskiiler prosediirlerden veya cerrahiden miimkiinse kaginilmalidir veya ge-
ciktirilmelidir (57,61).

Tedavi aspirin,statinler, tiitiin kullaniminin kesilmesi, kan basinci kontrolii
ve glisemik kontol ile temelde aterosklerozun kontroliine yonelik yapilir61.

Inflamatuar yaniti baskilamak igin kortikosteroidler kullanilabilir. Fakat
calismalarda konuyla ilgili karsit fikirler mevcuttur. Bazi ¢alismalarda giinlitk
1mg/kg oral prednizolon kullanimi klinik iyilesme ve renal fonksiyonlarda dii-
zelme belirtirken farkli ¢alismalarda steroidelerin uzun donemde belirgin bir
iyilesme saglamadig1 ve mortaliteyi arttirdig: belirtilmistir (57,62,63).
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