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DIABETES İNSIPIDUS
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GIRIŞ

Diabetes insipidus (DI) böbreğin su geri emilim kabiliyetinin kısıtlı olması sonu-
cu fazla idrar atılımı ile ortaya çıkan bir hastalıktır (1). Suyun geri emilimi arginin 
vasopressin (AVP) ile sağlanır. AVP antidiüretik hormon (ADH) olarak da bilinir. 
ADH dokuz aminoasitten oluşan bir peptid olup hipotalamustaki supraoptik ve 
paraventriküler nükleuslarda sentezlenip hipofiz sapı boyunca ilerler, posterior 
hipofize taşınır ve burada depolanır. Taşınmasında nörofizin isimli bir taşıyıcı 
protein rol alır. Akson terminallerinde depolanan vazopressin maksimum anti-
diürez gerekliliğinde 7-10 gün, normal antidiürez gerekliliğinde ise 1 ay yetecek 
miktardadır. Vücudun su ve osmotik dengesi ADH hormonu tarafından ayarlanır. 
Bu sistem başlıca iki faktör tarafından uyarılır; plazma osmolalitesi ve arteriyel 
kan volüm. Osmolaritenin artması ve hipovolemi ADH sentezini ve sekresyo-
nunu arttırır. Sağlıklı insanda plazma osmolalitesi 275-295 mOsm/kg aralığında 
kalacak şekilde sıkı kontrol altındadır. Plazma osmolalitesindeki % 1 oranındaki 
artış bile üçüncü ventrikülün ön kısmında yerleşmiş olan osmoreseptörler aracı-
lığıyla algılanarak ADH sekresyonuna yol açar. ADH için ikinci uyaran olan arte-
riyel volüm ise esas olarak sodyumun retansiyonu ve ekskresyonu ile sağlanır. Bu-
nunla birlikte, kardiyak atriumdaki düşük basınç reseptörleri ile aortadaki yüksek 
basınç reseptörleri de vazopressin sekresyonunu regüle ederler. Bu reseptörlerden 
çıkan uyarılar dokuzuncu ve onuncu kranial sinirler yoluyla iletilerek vazopressin 
sekresyonunu inhibe ederler. Basınç ya da volüm azaldığında inhibisyon düze-
yi azalır ve ADH sekrete edilir. Bulantı, hipoglisemi, glukokortikoid yetersizliği, 
sigara içimi ADH sekresyonuna neden olan diğer faktörlerdir. ADH etkilerini 
iki farklı reseptörü aracılığıyla gerçekleştirir. Endotel hücrelerinde bulunan V1 
reseptörü plazma volümü değişikliklerinde kalsiyum yolunun aktivasyonuna yol 
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