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Bagisiklik, yani immiin sistemin baslica gore-
vi viicuda giren yabanci molekiilleri, cisimleri ta-
nimak ve onlara karsi savasmak. B ve T tipi be-
yaz hiicreler (akyuvarlar) ile makrofajlar bagisik-
Ik sisteminin en 6nemli hiicreleri olarak kabul
ediliyor. Bu hiicreler, viicuda giren yabanci mo-
lekiillere karsi antikor denilen koruyucu mole-
kiilleri olusturuyor, veya dogrudan bu cisimleri
yok ediyorlar. Kisaca, bu hiicreler bagisiklik ce-
vabinin olusumundan ve denetiminden sorumlu.
insan viicudu normal sartlarda kendi dokularini
veya hiicrelerini taniyor, yabanci olarak algilami-
yor ve bunlara karsi savas baglatiimiyor. Ancak,
bagisiklik sistemindeki hiicrelerde veya salgila-
diklari molekiillerde meydana gelen bazi degi-
siklikler, kisinin kendi hiicre ve dokularina kar-
si savas baslatmasina neden oluyor. Bagisiklik
sisteminin bu sekilde organizmanin kendi doku-
larina karsi harekete gecmesine, otoimmiin ce-
vap deniliyor. Bagisiklik sisteminin bu hatali ¢a-
lismasindan kaynaklanan hastaliklara da “otoim-
miin hastaliklar” deniliyor. Otoimmiin hastalikla-

Geceleri Idrar Kacirma

Bes yasindan sonra geceleri altina islatma
durumuna “eniirezis noktiirna” deniliyor. Gece-
leri idrar kagirma degisik toplumlarda %10-25
arasinda degisen siklhkta goriiliiyor. Bu rahatsiz-
ligin sebebi tam olarak bilinmese de kalitimsal
oldugu diisiiniliiyor. Bu cocuklarin %80’den
fazlasinda anne veya babada da cocuklugunda
idrar kacirma oykiisii mevcut. Eskiden bu rahat-
sizligin kokeninde ilk sirada psikolojik etkenle-
rin rol oynadigi diisiiniiliyordu. Giiniimiizde
enlirezis sorununa, sinir sisteminin bu bollimii-
niin gelisimindeki yavaslamanin yol actigi diisi-
niiliiyor.

Eniirezis noktiirna sikayetiyle uzmana basvu-
ran bir cocuga ilk olarak idrar tetkiki yapmak
gerekiyor. idrar yolu enfeksiyonlari geceleri id-
rar kacirmaya yol acabiliyor. Bobrek ve idrar
yollarinda hastalik olup olmadiginin ultrasonog-
rafi tetkikiyle arastiriimasi gerekiyor. Bobrekle-
re idrarin geri kacisi idrar kacirma sikayetine
neden olabiliyor. idrar tetkiki temiz olan ve ul-
trasonu normal olarak degerlendirilen bir cocuk-
ta ileri tetkik istenmiyor. Ancak, idrarinda ilti-
hap olan veya bobreklerinde, mesanesinde so-
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rin olus mekanizmasi kesin olarak bilinmiyor.
Otoimmiin hastaliklarin kokeninde genellikle ge-
netik veya mikrobik nedenler yatiyor. Bu hasta-
liklarda T ve B tipi akyuvarlar harekete gecerek
antikor denilen molekiiller salgilaniyor (oto-anti-
korlar) ve hiicre hasari bagliyor. Bu hastaliklarin
tanisinda viicudun kendi dokularina karsi olus-
turdugu hiicresel tip bagisiklik cevabi ve oto-an-
tikorlarin varligr arastiriliyor.

Otoimmiin hastaliklar, hastaligin bulundugu
organlara bagh olarak iki gruba ayriliyor. ilk
grupta, hastalik yalnizca bir organda goriiliyor
ve bagisikhik sistemi yalnizca belirli bir organa
karsi savasiyor. ﬁrneﬁin tiroid bezine karsi viicu-
dun olusturdugu antikorlara bagl olarak Hashi-
moto ve graves hastaliklari olusabiliyor. Bobre-
kiistii bezlerine karsi olusan antikorlar adison
hastaligina, pankreas beta hiicrelerine karsi olu-
san antikorlarsa juvenil diabet hastaligina yol
acabiliyor. Bobrek hiicrelerine karsi savasan an-
tikorlar glomerulonefrit denilen bir grup hastali-
ga yol acarak bobrek yetmezligine neden olabi-
liyor. Bu tiir hastaliklara “organa 6zgiil otoim-
miin” hastaliklar deniliyor. Birden fazla organ
tutulumu varsa, “organa 0zgii olmayan” veya
“sistemik  otoimmiin  hastalik” ifadeleri
kullaniliyor. Bu tiir hastaliklarin baglicalari ro-
matoid artrit, skleroderma ve sistemik lupus
hastaligi. Otoimmiin hastaliklarin erken teshisi
ve tedavisi oldukca 6nemli. Organlara zarar ver-
meden, veya organ yetmezligine sebep olmadan
tedavinin baslatilmasi gerekiyor. Tedavideki te-
mel ilke, bagisiklik sisteminin baskilanmasi. Or-
gan nakillerinden sonra kullanilan ilaclarin bir
kismi bu hastaliklarda da kullaniliyor. Kortikos-
teroidler veya siklosporin gibi, bagisiklk sistemi-
ni baskilayan ilaclar otoimmiin hastaliklarin te-
davisinde oldukca yarar sagliyor.

run tespit edilen cocuklarda ileri tetkik yapmak
gerekiyor. Geceleri kacirmanin yani sira giindiiz-
leri de kacirma varsa mutlaka ileri tetkik yapili-
yor.

Geceleri idrar kaciran ¢ocuklarda eger altta
yatan bir anormallik saptanmazsa
eniirezis tedavisine baslaniyor.
Tedavinin ilk basamagi aileye su-
nulan oneriler. Onerilerin basin-
da swvi kisitlamasi var. Bu cocuk-
larin, aksam yemeginden sonra
sivi tiiketmemesi gerekiyor. Giin-
liik sivi ihtiyaclarini aksam yeme-
gine, yani en ge¢ 19:00’a kadar
karsilamalari gerekiyor. Diger bir
oOneriyse geceleri en az bir kez
uyandiriimalari. Eniiretik cocuk-
lar genellikle oldukca derin uyku-
su olan cocuklar ve uyandiriima-
lari da gii¢. Bu onerilere en az bir
ay uyularak giinliik idrar kagirma
takvimi cizilmesi oneriliyor. Tak-
vimde, idrar kacirnlan giinler bu-
lut, kuru kalinan giinler ise giines
veya giilen bir yiiz cizerek isaret-
leniyor. Bu cizimler, cocuklar icin

Senel

INSAN VE SAGLIK

Dog¢.Dr.

Varikosel

Testislerin iize-
rindeki toplarda-
marlarin  genisle-
mesine “varikosel”
deniliyor. Variko-
sel genellikle gen¢
erkeklerde ve sol
tarafta goriiliiyor.
Nedeni tam olarak
bilinmese de, yak-
lasik her dort erkegin birinde cesitli derece-
lerde varikosel saptaniyor. Varikoselin yol a¢-
tigi en dnemli sikayet, bulundugu tarafta agri
olmasi. Varikosel, testisin hemen lizerinde yu-
musak bir kitle olarak ele geliyor. Muayene si-
rasinda varikosel kuskusu varsa ultrasonogra-
fiyle teshisi kesinlestirmek gerekiyor. Testis-
lerden gelen kirli kani tasiyan bu damarlarin
genislemesi cesitli mekanizmalarla testiste
sperm (retimini olumsuz etkiliyor. Dolasimi
yetersiz olan toplardamarlarda biriken zehirli
atiklar kimyasal etkiyle sperm sayisini azalta-
biliyor. Kan dolasiminda varikosele baglh ya-
vaslama testislerde bolgesel isi artisina yol
aciyor. Bu 1s1 artisi da sperm iiretimini diisii-
rebiliyor. Bu olumsuz etkilerinden dolayi ki-
sirhga neden olabilen varikosel, tedavi edil-
mesi gereken bir durum olarak kabul ediliyor.
Kasiktan yapilan ameliyatta genislemis olan
toplar damarlar tek tek baglanarak geri akim
onleniyor. Bu ameliyat sonrasinda agni sikaye-
ti ortadan kalkiyor ve sperm sayisinda onemli
oranda artis saglaniyor. Varikoselin kisirliga
yol agmamasi icin erken teshis ve tedavi ol-
dukca 6nem tasiyor.

edlenceli oldugu kadar, kendilerini odiillendir-
melerini de sagliyor. Cocuk, daha cok giines ciz-
mek icin gayret ediyor. Swvi kisitlamasi ve gece-
leri uyandirmayla azalmayan idrar kacirmalarin-
da daha ileri tedavi yontemleri giindeme geliyor.
“Alarm pedi” bunlardan birisi. Gece
yatmadan 6nce cocugun i¢ camasiri-
na bir algilayici yerlestiriliyor. Bu al-
gilayici, cocugun basucunda duran
bir alarma bagli. Cocugun i¢ camas-
n islandigi zaman algilayici bunu
alarm cihazna iletiyor ve alarm cal-
maya basliyor. Cocugun her idrar ka-
crmasinda calan alarm birka¢ hafta
icinde cocukta sarth refleks olusturu-
yor. Sonraki giinlerdeyse, ¢ocuk id-
rar kacirmadan kendiliginden uyani-
yor ve idrara kalkiyor. Ancak bu yon-
tem her cocukta basarili olmuyor.
Ozellikle uykusu cok agir olan cocuk-
larda alarm yetersiz kalabiliyor. Bu
tiir tedavilerden yarar gérmeyen co-
cuklardaysa iiroloji uzmani tarafin-
dan uygun goriilen ilag tedavileri ol-
dukgca etkili oluyor.
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