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GIRIŞ

Üriner inkontinans istemsiz idrar kaçırma olarak 
tanımlanır (1). Üriner inkontinans kadınlarda 
erkeklerden daha sık görülür. Hastalığın insi-
dansı yaşla birlikte anlamlı oranda artar (2). Bir-
çok tedavi seçeneği olmasına rağmen kadınların 
yarısı kadar erkek hasta (%45 kadın, %22 erkek) 
inkontinans şikayetiyle doktora başvurmaktadır 
(1). 

İstemsiz olarak idrarı tutamama sıkça görü-
lür ve tam olarak tedavi edilmesi zordur. 20 yaşın 
üzerindeki kadınların hemen hemen %50’sinin 
üriner inkontinansdan şikayetçi olduğu tahmin 
edilmektedir (3). İdrar kaçırma aktivitelere katı-
lımı sınırlayabilir ve yaşam kalitesini düşürebi-
lir. Erkeklerde üriner inkontinansın duygusal ve 
sosyal yönden yaşam kalitesi üzerinde kadınlar-
dan daha fazla etkiye neden olabileceği düşünül-
mektedir (1).

Genel olarak genel mortaliteye katkıda bu-
lunduğu hissedilmemektedir (4). Bir meta ana-
lizde huzurevi sakinleri için üriner inkontinan-
sın ölüm riskini %20 arttırdığı bildirilmiştir (5). 
Daha yaygın olarak idrar kaçırma hasta sağlığı-
nın diğer yönlerini (hayat kalitesi, seksüel dis-
fonksiyon, morbidite, artmış bakıcı yükü gibi) 
etkilemektedir (3). 

EPIDEMIYOLOJI

Kadınlarda özellikle hamilelik döneminde idrar 
kaçırma sık görülen bir durumdur. Genel üriner 
inkontinans prevalansının 20 yaş ve üzeri gebe 
olmayan kadınlarda %10 ile %60 arasında de-
ğiştiği bildirilmiştir. 60 yaş ve üstü kadınlar için 
%50 ile %70’in üzerinde yaygınlık oranları bildi-
rilmiştir (3). 

Erkeklerde inkontinans prevalansı kadınlar-
dan çok daha düşüktür, genel olarak yaklaşık 
%3 ile %11’dir. Erkeklerde de inkontinans yaşla 
birlikte artar ancak 70-80 yaşındaki erkeklerde 
şiddetli inkontinans, kadınlardakinin yaklaşık 
yarısı kadardır (6).

ETYOLOJI

Kadın ve erkek üriner inkontinans tipleri; etyo-
lojileri, klinik belirtileri ve tedavi bakımından 
farklılık gösterir. Bu nedenle kadınlar ve erkek-
lerde ayrı ayrı incelenecektir.

Risk Faktörleri

1.	 Yaş: İlerleyen yaşla birlikte görülme sıklığı 
ve şiddeti artar.

2.	 Obezite 
3.	 Multiparite 
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