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1. GIRIiS

Kedi alt idrar yolu hastaligr veya Feline lower
urinary tract disease (FLUTD), kedilerin idrar ke-
sesini veya tiretrasini etkileyen herhangi bir bo-
zuklugu tanimlamak icin kullanilan kapsayici bir
terimdir. Kedilerde alt iiriner sistem yangilar1 Fe-
lin Urolojik Sendrom (FUS; Feline Urinary Syndro-
me) olarak isimlendirilir. Kedilerde alt idrar yolu
hastalig1 belirtileri pollakitiri, distiri-strangiiri, pe-
ritiri, hematiiri, uygunsuz idrara ¢ikma ve kismi
veya tam {retral obstriiksiyon olabilir. Bu alt idrar
yolu belirtileri belirli bir hastaliga 6zgii degildir;
iirolit, bakteriyel idrar yolu enfeksiyonu veya ne-
oplazisi olan kedilerde goriilebillir. Bu klinik belir-
tiler tarihsel olarak kedi iirolojik sendromu olarak
adlandirilmistir; ancak bu sendrom tek bir hastalik
varlig1 varligini ifade etmez. Sendromun tanimi
calismalar ve yazarlar arasinda farklilik goster-
mistir. FLUTD ile iligkili tim bozukluklar: iceren
daha genis bir tanim olmadan literatiirii yorumla-
mak zordur. Bu klinik belirtilerle geng ve orta yash
kedilerin yaklasik tigte ikisinde kesin tan1 konula-
mamaktadir; bu nedenle bu sendroma kedi idiyo-
patik (veya interstisyel) sistitis ad1 verilir.

Felin idiyopatik sistitisi (FIC) ile FUS kedilerde
benzer belirtiler gosteren ancak farkli tanimlanan

KEDILERIN ALT
IDRAR YOLU

Mustafa 1SS!

iki durumdur. Ikisi de kedilerde idrar yolu has-
taliklariyla iligkilidir, ancak patofizyolojik meka-
nizmalar1 ve tedavi yaklasimlar: farkliliklar gos-
terebilir. FUS, kedilerde idrar yolu tikanikliklari
ve idrar yolu hastaliklariyla ilgili bir terimdir ve
genellikle idrar yolu tikaniklig1, idrar kesesi iltiha-
b1 (sistitis) ve idrar yolu kristalleri veya taslar gibi
sorunlar1 kapsar. Kedilerin idrar yolundaki cesitli
patolojileri ifade etmek icin kullanilan genis bir te-
rimdir ve kedilerin yasamlarini tehdit edebilecek
idrar yolu tikanikligina yol agabilmaktedir. Tika-
niklik idrar ¢ikisinin tamamen kapanmasma ve
idrar kesesinin genislemesine yol agabilecegi icin
ozellikle erkek kedilerde tehlikeli olabilir.

FIC, FUS'un bir alt kiimesi olarak diistiniile-
bilir, ancak daha spesifik bir durumu ifade eder.
FIC, kedinin idrar kesesinde iltihaplanmaya ne-
den olan ancak belirgin bir enfeksiyon, tas veya
kristaller bulunmayan bir durumdur. FIC'1n kesin
nedeni genellikle bilinmez, ancak genetik, stres,
cevresel faktorler, su aliminin yetersizligi gibi et-
menler énemli rol oynar. 1diyopatik sistitis, idrar
kesesi iltihabina neden olur, ancak genellikle id-
rar yolu tikanikligina yol agmaz. FIC obstriiktif
veya nonobstriiktif olabilmesine ragmen fiiretral
obstriiksiyon erkek kedilerde ¢ok daha yaygin-
dir. Yayinlanan calismalarda asir1 viicut agirhig,
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lamaktir. Idrar yolu tikanikligi olan erkek kedile-
rin sahipleri, 6zellikle tikanikligin giderilmesin-
den veya kalic1 idrar sondasmin ¢ikarilmasimdan
sonraki ilk 24 ila 48 saat iginde yeniden tikanma
riski konusunda uyarilmalidir. ilk muayene sira-
sinda sahibinin sismis idrar kesesini elle muayene
etmesine izin vermek, ona pollakiiri, disiiri-stran-
giiri ve tikaniklig1 nasil ayirt edecegini 6gretmenin
iyi bir yoludur. Kum kabindaki herhangi bir ger-
ginlik, tiretral obstriiksiyon 6ykiisii olan bir erkek
kedide alarm isareti olmalidir ve idrarin stirekli
olarak bosaltilmasinin dikkatli bir sekilde gozlem-

lenmesi, niiksetmenin erken tespiti i¢in esastir.

Uretral tikanikhi1 gidermek icin kateter taki-
lan tiim kedilerde, kateterizasyondan 5 ila 7 giin
sonra takip idrar tahlili ve idrar kiiltiirti yapilma-
lidir. Idrar kesesine bir kateter yerlestirildiginde,
normal konak savunmasi atlandigi icin, 6zellikle
kalict bir idrar sondasi kullanilmigsa, kateterizas-
yondan sonra idrar yolu enfeksiyonu sik gordiliir.
Kortikosteroid alan tiim kedilerde de takip idrar
tahlili ve idrar kiltiirQi yapilmalidir, ciinkii kor-
tikosteroidler bagisiklik sistemi fonksiyonunu
azaltabilir (ve idrar sedimentindeki iltihaplan-
maya bagl degisiklikleri gizleyebilir) ve kedileri
bakteriyel idrar yolu enfeksiyonuna yatkin hale
getirebilir. Yiikselen piyelonefritis, idrar yolu
enfeksiyonu geciren kedilerde 6énemli bir endise
kaynagidir ve 0zellikle kortikosteroid kullanili-
yorsa FLUTD'nin potansiyel bir komplikasyonu
olabilir. Striivit iirolitlerin veya struvit iceren mu-
kus tikaglarinin neden oldugu {iretral tikaniklik,
daha once anlatildig1 gibi iiroliti eritmeye veya
niiksetmeyi 6nlemeye yonelik diyet tedavisi ile te-
davi edilmelidir. Striivit ile iliskili hastalig1 olan ve
diyetle tedavi edilen kedilerde, tekrarlayan atak-
lar1 6nlemek amaciyla periyodik idrar tahlilleri ile
pH seviyesinin izlenmesi faydali olmaktadir. Ye-
mekten 4 ila 8 saat sonra idrar pH'1 6,4 veya daha
az olmalidir. Yillik idrar tahlili ve bakteri kiiltiirii,
perineal iiretrostomi uygulanan kedilerde 6zel-
likle 6nemlidir, ¢tinkdi bu kedilerde alt tiretranin
normal konak¢i savunma mekanizmalari cerrahi

olarak ¢ikarilmistir.
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Tekrarlayan tikanikliklarin 6nlenmesine yar-
dimci1 olmak igin siklikla lidokain infiizyonu, idrar
kesesinin yikanmasi veya diger ilaglarin uygu-
lanmasi tavsiye edilir. Kateter ¢ikarildiktan sonra

kronik tedavi, obstriiktif olmayan ile ayrdir.

Tekrarlayan tiretral tikaniklig1 olan erkek ke-
dilerde prognoz genellikle iyidir ve 6zellikle tek-
rarlamay1 onlemek igin tasarlanmis tibbi tedavi
sirasinda ikinci bir tikaniklik meydana gelirse pe-
rineal iiretrostomi diisiintilmelidir. Tekrarlayan
ve engellenmeyen FLUTD'li kedilerde prognoz
oldukga iyidir, ¢iinkii bu sendrom nadiren yasam
tehdit eder. Ancak piyelonefritis, renal {irolitiyazis
ve kronik bobrek yetmezligi, tekrarlayan ve engel-
lenmeyen FLUTD'nin potansiyel sekelleridir.

6. SONUC

Kedilerin alt idrar yolu hastaliklar: (FLUTD), 6zel-
likle erkek ve kisirlagtirilmis kedilerde sik gortil-
mekte olup, pollakitiri, disiiri, hemattiri ve tiret-
ral tikanuklik gibi belirtilerle seyredebilir. FLUTD
etiyolojisi ¢ok yonliidiir; idiyopatik sistitis en sik
rastlanan formdur. Urolitiyazis, idrar yolu enfek-
siyonlari, anatomik anormallikler ve stres, hasta-
ligin ortaya ¢ikmasinda 6nemli rol oynar. Tani,
klinik bulgular, idrar tahlili, gériintiileme ve ge-
rekirse sistoskopi ile konur. Tedavi, altta yatan ne-
dene gore diizenlenmeli; tikaniklik durumlarinda
acil miidahale gereklidir. Stres yonetimi, diyet de-
gisiklikleri ve su tiiketiminin artirilmasi, 6zellikle
idiyopatik olgularda basariy: artirmaktadir.
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