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ON S0z

Konjenital bobrek ve tiriner sistem anomalileri, sik goriilen, giiniimiizde goriintiileme
yontemlerindeki gelismeler neticesinde daha sik tani alan malformasyonlardir. Cocukluk
¢aginda goriilen son donem bobrek hastaliginin %30-60"n1, yetiskin son dénem bobrek
hastaliginin %7'sini olustururlar ve bu durum hastalar1 yasam boyu hipertansiyon ve
kardiyovaskiiler hastaliga duyarli hale getirir. Bu anomalilere sahip olan ¢ocuklarin bir
kismi asemptomatik olabilir, ancak digerleri ¢ok agir bulgularla bagvurabilir. Dogum
oncesi ultrasonografi ile saptanan en sik anomali, antenatal hidronefrozdur. Altta yatan
¢ok farkli konjenital ve {iriner sistem anomalisinin bulgusu seklinde karsimiza ¢ikabilir.

Iste tam da bu nedenden otiirii, bu farkli kliniklerin genis yelpazesini siz
okuyucularimiza sunabilmek icin bu kitap fikri olustu. Bu amagla hastanemiz ¢ocuk
nefroloji ve g¢ocuk ftiroloji kliniklerinde tani almis, takip edilmis, tedavisi yapilmisg
ve izlemlerine devam edilen konjenital bobrek ve {iriner sistem anomalilerine sahip
vakalarimizi bir araya getirerek bu farkli yelpazeyi siz okuyucularimizla paylasmak
istedik. Vakalar1 ¢oziimlerken, bir taraftan da okuyucunun konu ile ilgili bilgilenmesine
yardimer olacak kiiciik bilgiler vakalara eklendi.

Tip egitiminin bash basina bir bilim oldugunu biliyoruz. Bu bilim dalinda egitim alan
hekim ve uzmanlarin siirekli, dinamik bir sekilde kisisel gelisimlerini desteklemeleri,
ogrendikleri bilgileri kullanabilmeleri ve sorgulama yaparak bunu pekistirmeleri oldukg¢a
onemlidir. Bu anlamda olgular 6grendiklerimizi kullanmak anlaminda 6nemlidir. Kitabin
bu anlamda tip egitimi ile ilgili bilgi ve becerisini gelistirmek isteyen herkese yardimci
olmasini iimit ediyoruz.

Okuyucularimizin bu konu ile ilgili patogenez, genetik bilgi yani sira tani, izlem,
tedavi, prognoz ve yasam kalitesi ile ilgili multidisipliner yaklagimin 6nemini kavramalari
¢ok onemli olacaktir. Tipki "antenatal hidronefroza" multidisipliner yaklagimin ve ekip
calismasinin 6dnemini vurgulamasi gibi, bu kitap da bir ekip isi tiriiniidiir. Klinigimizde
bu hastalarin takibini yapan, kendilerine konsiiltasyon ile danigtigimiz ve uzaktan bize
destek veren tiim yazarlara emekleri i¢in sonsuz tesekkiir ediyor, saygilarimizi sunuyoruz.

Dog. Dr. Sibel TIRYAKI
Prof. Dr. Demet ALAYGUT






KULLANIM KILAVUZU

Elinizde tuttugunuz kitap benzerleri ¢ok sayida olmasina ragmen aligkin olduklarinizdan
bir miktar farkli. Birlikte calisan bir ekip tarafindan, birlikte degerlendirdikleri hastalar
iizerinden yazildi ve 20 olgu ile konjenital iiriner anomalileri farkli klinik yansimalartyla
irdelemeyi amacladi.

Ozellikle geng klinisyenlerin hastaya yaklasiminda konuya hakimiyetini arttirmay1
hedeflediginden kitabimizdan azami verimi elde edebilmeniz i¢in de birka¢ kullanim
tavsiyemiz bulunuyor. Kitap radyolojik ve niikleer goriintiileme yontemlerinin konjenital
tiriner anomalili hastalarda kullanim1 seklinde iki temel konuyla basliyor. Oncelikle bu
iki boliimii dikkatle okumanizi tavsiye ediyoruz.Kitabin i¢indekiler boliimii sonunda.
Ciinkii kitabimizi sanki hastayla siz karsilagmissiniz gibi okumanizi diliyoruz. Hastalar
basamak basamak anlatiliyor ve size sorulan sorularla hastay1 yavas yavas ¢6ziimlemeniz,
sonrasinda da hastay1 takip eden ekibin bu ¢éziimlemeyi nasil yaptigini ve bunun bilimsel
dayanaklarmi okumanizi tavsiye ediyoruz. ikinci tavsiyemiz, her boliimii igindekilere
bakmadan ve hastanin tamamina g6z gezdirmeden her soruda durup dislinerek
okumamiz. I¢indekiler béliimii kitab1 bir kez okuduktan sonra arada doniip bakmalara
kolaylik saglamasi i¢in, ¢ok da ihtiyag duymayacaginiz ongoriisiiyle hazirlandi.Bir
cirpida okuyacaginiz bir kitap hazirlayabilmek i¢in tekrarlardan olabildigince kaginmaya
calistitk. Yine bu sebeple her bolimde tekrar acik hallerini yazmaktansa kitabin
basinda bir kisaltmalar listesi mevcut, metin i¢inde anlamini bilmediginiz kisaltmalarla
karsilasirsaniz bu alfabetik listeye g6z gezdiriniz.Bunu bir basucu ¢aligma kitab1 olarak
hayal ettigimizden kitabin sag yaninda 6nemli noktalari not alabilmeniz i¢in genis
bosluklar biraktik.

Bizim yazarken aldigimiz keyfi okurken almaniz, hastalarmizi degerlendirirken
isinize yaramasi dilegiyle,






KISALTMALAR

Akut faz reaktanlar (AFR)
Amerikan Pediatri Akademisi (AAP)
Anorektal malformasyon (ARM)
Antenatal hidronefroz (ANH)
Asirt aktif mesane (AAM)
Alt Giriner sistem obstriiksiyonu (AUSO)
Beyaz kan hiicresi, 16kosit, white blood cell (WBC)
e
Bilgisayarli tomografi (BT)
C-reaktif protein (CRP)
Sectio Caesarea (C/S)
Cocuk Nefroloji Dernegi (CND)
Damar igine uygulama, Intravenous Iv)
Diferansiyel renal fonksiyon (DRF)
Gestasyonel hafta (GH)
Glomeriiler filtrasyon hizi (GFR)
Hemoglobin (Hb)
Hidronefroz (HN)
International Children's Continence Society (ICCS)
Idrar yolu enfeksiyonu (IYE)
Intravendz pyelografi (IVP)
Iseme sistoiiretrografisi (ISUG)
Kronik bobrek hasari (KBH)
Laparoskopik piyeloplasti (LP)
Manyetik rezonans (MR)
Manyetik rezonans goriintiileme (MRG)
Manyetik Rezonans Urografi (MRU)

Mesane bagirsak disfonksiyonu (MBD)



Multikistik displastik bobrek

National Institute for Health and Clinical Excellence
Nil per os

Nitrik oksit

Ortalama hiicre hacmi, mean corpuscular volume
Perkiitan nefrostomi

Platelet

Polimorfoniikleer 16kosit

Posterior tiretral valv

Primer Obstriiktif Megaiireter
Renin-anjiyotensin-aldosteron sistemi

Renal pelvis 6n arka cap

Randomized Intervention for Vesicoureteral Reflux
Robot yardimli laparoskopik piyeloplasti

Fetal Uroloji Dernegi, Society for Fetal Urology

Siirekli pozitif basingli havayolu, Continous
Positive Airway Pressure

Son donem bobrek yetmezligi

Tam idrar tetkiki

Teknesyum-99m Dimerkaptosiiksinikasit
Teknesyum-99m Diethylene triamine pentaacetate
Teknesyum-99m Eethylenedicysteine
Teknesyum-99m Mercaptoacetyltriglycine

Temiz aralikl kateterizasyon

Ultrasonografi

Uriner Traktus Dilatasyonu, Urinary tract dilatation
Ureteroneosistostomi

Ureteropelvik darlik

Ureterovezikal darlik
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(MKDB)
(NICE)
(NPO)
(NO)
(MCV)
(PKN)
(Plt)
(PNL)
(PUV)
(POM)
(RAAS)
(RPOAQ)
(RIVUR)
(RALP)
(SFU)

(CPAP)

(SDBY)

(TIT)

(Tc-99m DMSA)
(Tc-99m DTPA)
(Tc-99m EC)
(Te-99m MAG-3)
(TAK)

(USG)

(UTD)

(UNS)

(UPD)

(UVD)
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