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Gebelikte kronik bobrek hastaligl (KBH) birgok zorluga neden olur. Genel popu-
lasyonda gebelige karsi normal fizyolojik tepkiler olarak kabul edilen degisiklikler,
KBH'li gebe kadinlar i¢in artik normal degildir. Gebelige uyumsuzluk, orta-siddetli
bobrek yetmezligi olan gebe kadinlari bobrek fonksiyonlarinda geri donlist olmayan
ilerleyici azalma riskine yatkin hale getirir; gebe populasyona ozgudur. Altta yatan
KBH etiyolojisinden bagimsiz olarak, maternal/fetal sonuglar ile altta yatan bobrek
yetmezliginin derecesi arasinda bir iliski gorinmektedir. Gebelije 6zgl normal fiz-
yolojik degisiklikleri anlamak, bobrek hastaligi olan hamile kadinlara en uygun baki-
mi saglamada ¢ok onemlidir.

GEBELIGE BAGLI DEGISIKLIKLER; BOBREK FONKSiYONU
NORMAL OLAN KADINLARDA VE KBH’LI KADINLARDA

Normal bobrek fonksiyonlari olan hamile kadinlarda, maternal hemodinamik de-
gisiklikler 6. haftadan itibaren fark edilir. Kalp debisi neredeyse normalin %40-50
Uzerinde artar ve sistemik vaskdiler direng azalir. Plazma hacmi (PV) %40-50 oranin-
da geniglerken, kirmizi kan hicre (RBC) kitlesi normalin sadece %18-30 oraninda
artar. Bu durum hematokritte disutse ve gebeligin fizyolojik anemisine neden olur.
Gebelikte kan hacmi ve kardiyak outputta artisa ragmen, sistemik kan basinci (KB)
onemli dlgiide azalir (Tablo 12.1).
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