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BÖLÜM 5
Kadın İnkontinansında Risk Faktörleri

Arzu MALAK 1

GIRIŞ

Uluslararası Kontinans Derneği (ICS-International Continence Society) tara-
fından tanımlanan üriner inkontinans (Üİ), “sosyal veya hijyenik soruna neden 
olan herhangi bir istem dışı idrar kaçırma şikayetidir’’(1). Üİ, dünya çapında 
milyonlarca kadını etkileyen, kadınlarda en sık görülen pelvik taban disfonksi-
yonlarındandır (2,3). Üİ, yaşam kalitesini olumsuz etkilerken yaygın olmasına 
rağmen sıklıkla az bildirilen bir durumdur. Üİ semptomları birçok popülasyon-
da bir damgalama olarak kabul edilmektedir (1). Kadınların yaşam kalitesini 
olumsuz etkilemenin yanı sıra ülkelere yüksek mali yük de getirmektedir. Yapı-
lan çalışmalarda Amerika’da yıllık 12 milyar dolar stres üriner inkontinans teda-
visi için harcandığı, sıkışma tipi üriner inkontinans için ise Kanada, Almanya, 
İngiltere, İspanya’da yıllık 7 milyar dolar harcandığı rapor edilmiştir (3).

Üİ hem erkeklerde hem de kadınlarda görülmekle birlikte kadınlarda daha 
yaygındır (1). Yetişkin kadınlarda üriner inkontinans görülme sıklığı ortalama 
yaklaşık %30 olmakla birlikte bu oran yaşla birlikte artmaktadır (3). Çok sayı-
da ülkeden yapılan nüfus araştırmaları, Üİ prevalansının yaklaşık %5 ila %70 
arasında değiştiğini ve çoğu çalışma herhangi bir Üİ prevalansının %25-45 ara-
lığında olduğunu bildirmiştir. Prevalans, yaşla birlikte artmakta ve 70 yaşındaki 
kadınlarda kadın popülasyonunun %40'ından fazlasını etkilemektedir. Dünya 
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hasarından sorumlu olan pelvik radyoterapinin aksine, üriner fonksiyonları ko-
ruyacağını da yaptıkları çalışmada ileri sürmüşlerdir (38).

Pelvik organ prolapsusu (POP) ile üriner inkontinans arasında ilişki bulun-
maktadır. POP’u olan kadınlarda üriner inkontinans görülme sıklığı da artmak-
tadır. Khayyami ve ark. (2021) yaptığı çalışmada POP cerrahisinin tek başına 
POP ve beraberinde Üİ olan birçok kadında, özellikle ÜÜİ’si olanlarda üriner 
kontinansa yol açtığını belirlemişlerdir (39).

SONUÇ
Kadın olmak üriner inkontinans için risk oluşturmakla birlikte yaşam kalitesini 
olumsuz etkilemektedir. Yapılan çalışmalarda kadında üriner inkontinans risk 
fatörleri; yaş, beyaz ırk, obezite, sigara içme, gebelik, kronik öksürük, menopoz, 
konstipasyon, vajinal doğum, doğum sayısı, fazla kafein alımı, karbonatlı içe-
cekler gibi yaşam tarzı, histerektomi, pelvik cerrahi öyküsü olarak belirlenmiştir. 
Bu risk faktörlerinden korunarak kadında üriner inkontinans gelişme olasılığı 
engellenebilir.
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