BOLUM 2

URINER SISTEMIN ANATOMI VE FIZYOLOJISI
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GIRiS

Uriner sistem organlar iglevleri agisindan hayati énem tagimaktadir. Bobrekler,
iireterler, mesane ve tiretra iiriner sistemi olusturmaktadir (1-3). Su ve kanda eri-
mis halde bulunan minerallerin (sodyum, potasyum...) atilim ya da biriktirilme-
sinin kontroliinii saglayarak viicut i¢ ortamin dengesini korumak iiriner sistemin
baslica gorevidir (1,2). Bununla birlikte toksik olan ya da olmayan metabolik atik-
larin idrar yoluyla atilimi da iiriner sistemin gorevlerindendir (2). Idrar1 bobrekten
mesaneye kadar tasityan kanala tist tiriner sistem ad1 verilir ve pelvis renalis ve iire-
terden olusur. Mesane ve iiretra ise alt tiriner sistem olarak adlandirilir (Resim 1).
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Resim 1. Uriner Sistem Anatomisi
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Uriner Sistemin Anatomi ve Fizyolojisi

Sivi-Elektrolit Dengesinin Strdurilmesi

Bobreklerden idrarda su ile birlikte baglica sodyum ve potasyum olmak {izere
elektrolit atilimi da gergeklesmektedir. Idrarin olusum asamasinda viicut suyu-
nun ve sodyumun yaklagik %99’u glomeriillerden geri emilmektedir. Su ve sod-
yum atiliminin dengesinin korunmasinda bobrekler 6nemli rol oynamaktadir.
Sodyum miktarinin fazla atilmas: durumunda atilan su miktarinin da artmasiyla
birlikte kiside dehidratasyon gelisebilmektedir. Bununla birlikte bu dengenin ko-
runmasinda aldrenal korteksten salgilanan aldesteron hormonunun da rolii bu-
lunmaktadir. Kan aldesteron diizeyi arttigindan sodyum geri emilimi artmaktadir
(3,8,10,11).

Viicuttaki potasyumun yaklasik %98’ hiicre icinde bulunmaktadir. Giin ige-
risinde alinan potasyumun biiyiik ¢ogunlugu (%90) bobreklerle atilmaktadir.
Sodyum geri emilimini arttiran aldesteron potasyumun ise atilimin1 arttirmakta-
dir. Bununla birlikte dengeyi korumaya yardimci olan diger etmenler diyetle ali-
nan protein miktari, asit baz dengesi, distal tiiplerin filtrasyon hizidir (3,8,10,11).

Boébrek Klirensi

Bobreklerin plazmadaki ¢oziinebilir maddeleri temizleyebilme 6zelligine bobrek
klirensi denilmektedir. Tiibiillere salinan madde miktari, tiibiillerden geri emi-
lim miktar1, GFH gibi birgok etmen bobrek klirensini etkilemektedir. Temizlenen
maddeler arasinda en 6nemlisi kreatin klirensinin 6l¢iilmesidir. Kas iskelet sist-
mei metabolizmasinin {iriinii olan kreatin glomeriiler filtrasyondan gegerek id-
rarla atildig1 igin kreatin klirensi GFH’n1 degerlendirmede en dnemli paramet-
redir. Kreatin klirensi ol¢iimiinde 24 saatlik idrarda bulunan kreatin ve serum
kreatin diizeyinin kullanildig: bir formiil ile 6l¢tim yapilmaktadir. Bobrek islevleri
zarar gordiigiinde kreatin klirensi azalmaktadir (3,8,10,11).

Idrar kreatini (ml/dl)xidrar miktar1 (ml/dak)

Serum kreatinini (ml/dl)
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