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GIRIS

Alt iiriner sistem semptomlar1 (AUSS) gériilme
siklig: 6zellikle 60 yas tistiinde belirgin sekilde art-
maktadir. Altmis ile altmis dokuz yas arasi erkek-
lerde depolama semptomlar:1 %33.6, iseme semp-
tomlari ise %20.1 oraninda goériilmektedir. Yetmis
ile seksen yas arasinda ise depolama ve iseme
semptomlarinin goriilme siklig1 artarak sirasiyla
%46 ve %25 ulagmaktadir. Kadinlarda da AUSS
goriilme siklig ilerleyen yasla birlikte %75’lere ka-
dar ¢ikmaktadir.

Tedaviye gegmeden 6nce mesanede fizyolojik
yaglanmayla gerceklesen yapisal ve fonksiyonel de-
gisikliklere goz atmak gerekir. Yaslanan mesanede
detrusor liflerinin yerini kasilma 6zelligi olmayan
kollajen fibrilleri almakta, bu durum mesane ka-
pasitesini ve kontraktilitesini olumsuz etkilemek-
tedir. Ayrica mesanede hiicreler arasi iletisim me-
kanizmalarinda meydana gelen bozulma, istemsiz
detrusor kasilmalari ile sonuglanmaktadir. Erkek-
lerde prostat boyutunun artmasi, kadinlarda ise
tiretra ¢evresindeki destek dokular1 ve pelvik taban
kaslarinin zayiflamasi (menapozla birlikte §strojen
seviyelerinin diigmesi sonucu) alt iiriner sistemin
fonksiyonunu etkileyip semptomlara neden ola-
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bilmektedir. AUSS olusturabileceginden, mesane
kanseri ve idrar yolu enfeksiyonlarinin da yagslilar-
da daha sik goriildtigii akilda tutulmalidir.

AUSS sadece mesane ve iiretradaki islevsel bo-
zukluktan kaynaklanmaz. Semptomlarin altinda
diabetes mellitus, kalp hastaliklari, kullanilan ilag-
larin yan etkileri, hareketlilik kisitlilig1 ve biligsel
durum bozuklugu gibi tiriner sistem dist nedenler
yatabilir. Standart bir tedaviden ziyade iirolog, ge-
riatrist, fizyoterapist, eslik eden hastaliklar ve kul-
lanilan ilaglara gore ilgili brans hekiminin de yer
aldig1 multidisipliner ekibin hasta beklentilerini
dikkate aldig1 bir tedavi stratejisi tercih edilmeli-
dir.

GENEL PRENSIPLER VE TEDAVI
YAKLASIMI

AUSS hastanin giinliik aktivitelerini etkiler. Geli-
sen utang duygusu 0z saygida ve fiziksel aktivitede
azalma ile iligkili olup kisinin sosyal izolasyonuna
neden olur.

Hastanin tedaviden beklentisi, tedaviye uyu-
mu, mevcut ek hastaliklari, fiziksel / psikolojik /
sosyal sagligy, islevsel durumu, yagam kalitesi dik-
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hale getirir ve hastalarin yasam kalitesini artirir.
Tedavi, her hastanin 6zel ihtiyaclarina, saglik du-
rumuna, tedaviye olan tepkilerine ve yasam tarzi-
na gore uyarlanmalidir. Bu tiir bir yaklagim, daha
iyi sonuglar elde edilmesini saglar ve hastalarin ba-
gimsizliklarini korumalarina yardimei olur.

lleri Arastirma Gereksinimleri

Antikolinerjik etkili ilaglar kullanan hastalarda
biligsel gerileme oranlarmin arttig1 bilinmektedir.
[laglarin neden oldugu bilissel islev bozuklugu ile
uzun vadeli demans gelisimi arasinda dogrudan
bir iliski olup olmadig: belirsizdir.

Daha yiiksek HbAlc diizeylerinin daha sik s1-
kisma tipi idrar kacirma iligkili oldugunu gosteren
caligmalar olsa da glisemik kontroliin saglanmasi-
nin idrar kagirma ataklarini azaltabilecegini goste-
ren bir veri literatiirde mevcut degildir.

Bu iki konuyu irdeleyen aragtirmalara ihtiya¢
bulunmaktadir.
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