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ALT URINER SiSTEM SEMPTOMLARI OLAN
KADINLARDA KANIT DUZEYINE GORE TEMEL
VE iLERI DUZEY TANI TESTLERI VE
HEMSIRELIK BAKIMI
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Elif ULUDAG 2

GIRIS

Kadinlar yasamlar1 boyunca bir¢ok iirojinekolojik semptomlar ile karsi karsiya
kalmaktadir. Urojinekolojik semptomlar nedeniyle kadinlarin yagam Kkaliteleri
diismekte, sosyal hayatlar1 ve cinsel iliskileri olumsuz etkilenmektedir (3, 11). Ka-
dinlar idrar kagirma, istemsiz diskilama veya gaz ¢ikarma, artmis veya azalmis
mesane hissi, mesane bosaltim problemleri, vajinadan ele gelen kitle, vajinal ka-
nama, pelvik basing, pelvik agri, disparoni gibi sikayetler ile klinige basvurmak-
tadirlar (13). Urojinekolojik sikayetler ile bagvuran kadinlarda hastaligin yoneti-
minin dogrulugu i¢in 6ncesinde iyi bir hasta degerlendirilmesi yapilmalidir (1).
Temel olarak klinik 6ykii ve fizik muayene, hasta formlari, mesane giinliikleri, ped
testi kullanilirken, detayli degerlendirme i¢in iirodinamik testler ve goriintiileme
yontemleri kullanilmaktadir.

Klinik degerlendirmede ilk ve en 6nemli adim detayl bir klinik 6ykii alimi-
dir. Pelvik taban biitiinciil bir sekilde ele alinarak sorgulanmalidir. Urojinekolojik
sikayetler klinik 6ykii, hasta formlari, mesane giinliikleri ve ped testi araciligiy-
la incelenmeli ve kayit altina alinmalidir (19). Bu asamada temel degerlendirme
testleri araciligryla saptanan bulgular, ileri diizey degerlendirme testlerinin yani
tirodinamik testler, goriintilleme yontemleri ve sistoskopi yontemlerinin kulla-
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ameliyat 6ncesi rutin olarak tirodinami testi ve goriintiileme tekniklerinin yapil-
mamast gerektigi yalnizca detayli incelemenin gerekli oldugu durumlarda kulla-
nilmasi gerektigi tizerinde durulmustur.

Alt iiriner sistem semptomu olan kadinlarin degerlendirilmesine ve yonetimi-
ne yonelik yayinlanan kilavuzlar saglik profesyonellerine bakimda yol gostermek
amaciyla yapilmaktadir. Kanit temelli uygulamalara dayandirarak verilen saglik
hizmeti ile uygulamalarin kalitesinin artirilmasi planlanmaktadir. Bu nedenle
daha etkili bir hizmet saglamak igin saglik profesyonellerinin kilavuzlar: takip et-
mesi ve uygulamaya entegre etmesi dnerilmektedir.
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