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GiRIS

Ped testi, standart kosullar altinda ve belirlenen
test siiresi boyunca emici pedin agirhik artisina
dayali olarak idrar kagirmanin varligini ve ciddi-
yetini belirlemek i¢in kullanilan bir tani yontemi-
dir. Kontinans durumunu belirlemede yardimci
olabilir, ancak idrar kagirmanin tiiriinii ayirt ede-
mez. Idrar kagirma miktarini belirlemek giinlitk
pratikte tan1 ve hastaya yaklasim ac¢isindan 6nem-
lidir. Sacco ve ark. yaptiklar1 gok merkezli kohort
caligmasinda idrar kagirma siddetini belirlemede
gtinliik ped sayisina gore ped testinin daha anlaml
oldugu belirtilmistir. Ped testi tedavi bagarisini de-
gerlendirmek icin de kullanilabilmektedir. Veziko-
vajinal fistiil onarimi yapilan hastalara taburculuk
oncesi ve benzer sekilde pelvik organ prolapsusu
onarimi oncesi pesser ile 1 saatlik ped testi yapil-
masinin operasyon sonrasi basari sansini ongor-
mede anlamli oldugunu gosterilmistir.

Ped testleri kisa siireli ve uzun siireli olmak
tzere ikiye ayrilir. Kisa siireli testler genellikle
standart ofis kosullarinda, belirli ve siralanmus fi-
ziksel aktiviteler esliginde yapilirken, uzun sireli
testler ev ortaminda 24-48 saat boyunca giinliik
aktiviteler gerceklestirilirken uygulanir. Ped testle-
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ri genellikle tam dolu bir mesane ile veya belirli bir
hacimde salin soliisyonunun mesaneye infiizyonu
sonras! gerceklestirilir (Tablo 1).

Kisa siireli testlerle ilgili bir¢ok ¢alisma ya-
pumiustir ancak yalnizca Uluslararasi Kontinans
Dernegi (International Continence Society-ICS)
tarafindan 1 saatlik ped testi (ICS-ped testi) stan-
dardize edilmistir ve hastalarin ilk degerlendiril-
mesinde rutin olarak kullanilmaktadir. Painter ve
ark. 18 ¢alismay1 derlemisler ve 1 saatlik ped tes-
tinin daha uzun siireli ped testlerine kiyasla daha
dogru ancak daha az tekrarlanabilir oldugu sonu-
cuna varmuslar. Kisa siireli testler cesitli faktorler-
den etkilenebildigi i¢in, hasta veya doktor testin
dogrulugu konusunda siiphe duyarsa, degerlen-
dirme bir saat daha uzatilmali veya test tekrar
edilmelidir. Hahn tarafindan tanimlanan 20 daki-
kalik kisa siireli ped testi, mesaneye su infiizyonu
ile gergeklestirilmistir. Daha sonra, ayni test gii¢lii
idrar yapma istegi olan bir mesane hacmi ile yapil-
diginda, stres tipi idrar kagirmasi olan kadinlarda
1 saatlik ped testinden idrar kagirmayi gostermede
daha hassas oldugu ortaya konulmustur.

Uzun siireli ped testleri 24 veya 48 saat boyun-
ca uygulanmaktadir. kirksekiz saatlik testlerin id-
rar kagirmay1 gostermede 24 saatlik testlere gore
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