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Bu bilgiler, Ocak 2014’te giincellenmistir.

Bu brosur, Nokturi hakkinda EAU Hasta Bilgilendirmesinin
bir pargasidir ve nokturi hakkinda genel bilgiler igerir. Eger
medikal durumunuz hakkinda spesifik sorulariniz varsa
doktorunuza ya da diger saglik profesyonellerine danismaniz
gerekir.

Bu bilgiler, Avrupa Uroloji Dernegi (EAU) tarafindan
derlenmistir. Bu brostirin igerigi, EAU kilavuzlari temel

alinarak hazirlanmistir.

Web sayfamizda iirolojik hastaliklar ile ilgili bilgiler

bulabilirsiniz: http://patients.uroweb.org/tr
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NoktUri

Noktiiri Nedir?

uyanmayi ifade eder.

Gece; susuzluk, yuksek ses ,endise ve agri nedeniyle
uyandiginizda tuvalete gidiyorsaniz bu noktdiri olarak
adlandirilmaz. Sabah kalktiginizda ilk is olarak tuvalete
gidiyorsaniz bu da nokturi degildir.

Gece bir kez idrar hissi ile uyanmak sik gorulir ve genellikle
rahatsiz edici degildir. Fakat diizenli olarak gece de iki veya
daha fazla uyaniyorsaniz bu sizin yasam kalitenizi ve genel
saghginizi etkiler. Gece ne kadar ¢ok kalkarsaniz o oranda
etkilenirsiniz.

Nokturi uykunuzu boler ve giin iginde daha yorgun olmaniza
sebep olabilir.Bu da ise konsantre olmanizi ve giinlik
aktivitelerinizi zorlastirir.Diislik enerji seviyeniz sosyal
yasantinizi etkileyecektir.

liging nokta
Literatlirde noktiiri gece isemesi olarak bilinse de

gece vardiyasinda ¢alisan ve glindiiz uyuyan kisilerde
gln icerisinde meydana gelebilir.

Nokturi sikhigi nasildir ?

Nokturi, hem kadin hem de erkekleri etkiler ve yas arttikca
goriilme sikligr artar. 30 yas alti yetiskinlerde kadinlar daha
¢ok nokturiden muzdaripken 50 yas lizerinde daha siklikla
erkekleri etkiler. 60 yas Ustlinde hem kadin hem de erkeklerde
noktiriden etkilenme hizla artar ve benzerdir.

Nokturi nedenleri nelerdir?

e Baziinsanlarda bdbrekler daha fazla idrar Uretir. Eger
bobrekler sadece gece daha fazla idrar Giretimi yapiyorsa
bu nokturnal poliliri olarak adlandirilir.

e Agiz kurulugu hissine sebep olup ¢ok su igmenize neden
olan Tip 1,2 diabet veya primer polidipsi gibi fazla idrar
Uretimine sebep olan bazi durumlar vardir.

e Baziinsanlarin kapasitesi ¢ok hizli dolan daha kiiglik
mesaneleri vardir ve idrari tim gece depolayamazlar.

e Eger mesane ya da prostat ile ilgili, iyi huylu prostat
blylUmesi gibi sorunlar varsa mesanenizi yataga gitmeden
once mesanenizi tam bosaltamayabilirsiniz ve sonugta
gece mesaneniz daha ¢abuk dolar ve tiim gece boyunca
depolayamayabilirsiniz.

Nokturinin diger olasi sebebleri:

e Asiri Aktif Mesane (AAM , bkz Avrupa Uroloji Birligi hasta
bilgilendirme formu)

e Vazopresin hormonunun Uretiminin azalmasi

e  Tikayicl uyku apnesi ya da horlama

e Ayak bilegi ve bacaklarda sislik, bu durum periferal 6dem
olarak bilinir.

e Alt Uriner sistem semptomlari (AUSS)

e  Konjestif kalp yetmezligi

Nokturinin nedeninin anlasiimasi bireysel durumunuza uygun
en iyi tedavi secenegini 6nermesi icin doktorunuza yardimci
olacaktr.

Nokturi tanisi

Semptomlarinizin nedenini anlamak igin doktorunuz birtakim
testler isteyebilir. Bu ‘tani’ olarak adlandirilir. Nokturi tanisi
kismen basittir, fakat altinda yatan nedenlerin anlasiimasi
oldukga karmagiktir. Bundan dolayi nokturi diger tibbi
durumlarin belirtisi olabilir.

ilk olarak doktor veya hemsire tibbi ge¢misinizi 6grenecek ve

fizik muayenenizi yapacaktir. Eger ihtiyag¢ duyulursa asagida

yer alan durumlara bagli olarak testler yapilabilir:

e Yasiniz

e Semptomlarin glinlik hayatiniz tizerindeki etkisi

e Sikayetci oldugunuz diger tibbi durumlar ( 6zellikle kalp,
bobrek, norolojik ya da psikiyatrik durumlar)

e  Kullanmakta oldugunuz tedaviler

Yapilan tetkik ve muayene sonuglariniza gére doktorunuz
nokturi nedenini tanimlayarak size dogru tedaviyi 6nerecektir.
Bu bolimde noktiiri hakkinda genel bilgiler dnerilmektedir ve
bazi durumlar tlkeden Ulkeye farkhlik gosterebilir.

* Alt gizili terimler sozlkte listelenmistir.
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Tibbi ge¢mis

Doktor detayli tibbi gecmisinizi 6grenecek ve semptomlariniz
hakkinda sorular soracaktir. Muayeneye hazirlanarak
doktorunuza yardimci olabilirsiniz:
e  Mevcut semptomlarinizi ve bunlarin ne kadar stredir
devam ettigini agiklayiniz
e  Gegtigimiz haftalardaki uykunuzun siresini ve kalitesini
aciklayiniz
e Hayat tarzinizi tarif ediniz:
- alkolll ve alkolsiiz icecekler dahil neyi, ne zaman,
ne kadar tiiketiyorsunuz,
- beslenme seklinizin ayrintilar
- hangi siklikla egzersiz yaptiginiz
- sigara kullanip kullanmadiginiz
e Onceden yapilan cerrahi girisimleri belirtiniz
e  kullanmakta oldugunuz ilaglarin listesini yapiniz

Fizik muayene

Doktorunuz veya hemsire fizik muayenenizi yapacak ve

asagidakileri gozlemleyecektir:

e Mesane siskinligi (eger mesaneniz tam bosalmiyorsa
gergin ve siskin olabilir)

e Ayak bilegi ve bacaklarda sisme (periferal dem olarak
bilinir)

e Genital bolgenizde cilt hasari (uriner inkontinans belirtisi)

e Genital bolgede anormallikler

Doktor veya hemsireniz, erkeklerde prostat muayenesi ya da
kadinlarda pelvik muayene yapabilir, kan basinci 6l¢imi ve
kalp, akciger veya norolojik durumlar igin belirtilere bakabilir.

Mesane glinltigu

Doktorunuz mesane ginligi tutmanizi isteyebilir. Bu glinlGg
kullanarak, ne kadar sivi aldiginiz, hangi siklikla tuvalete
gittiginizi ve ne kadar idrar cikardiginiz kayit edilir. Evinizde
Olciim kabi yardimi ile kolaylikla yapabilirsiniz. Ayrica ani idrar
hissi ve idrar kagirmanizdan da bahsedebilirsiniz. Mesane
glnligu onemlidir ¢linkl doktorunuzun semptomlari daha iyi
anlamasina yardimci olur. Mesane ginligini web sitesinden
bilgisayariniza indirebilirsiniz.

Sorgulama formu

Doktorunuz, semptomlarinizi daha iyi anlamak ve hayat
kaliteniz tizerindeki etkisini anlamak igin sorgulama formu
doldurmanizi isteyebilir. En sik kullanilan sorgulama formu
“Nocturia-Quality of Life”dir (N-Qol).

Nokturi tedavisi

Doktorunuz noktirinizi iyilestirmek icin tedavi 6nerebilir. Bu
bolum farkh tedavileri tanimlamaktadir. Doktorunuzla birlikte
en iyi yaklasimin ne olacagina karar verebilirsiniz.

Karari etkileyen faktorler ise soyle siralanir:
e Tibbi hikayeniz

e Kullandiginiz diger tedaviler

e Ulkenizde bulunanan ilaglar

e Kisisel tercih ve degerleriniz

Bu bolimde tedavi hakkinda genel bilgiler onerilmektedir ve
durumlar Ulkeden Ulkeye farklilik gésterebilir.

Recetesiz ilaglar

Doktorunuzdan destek tedavisi isteyebilirsiniz ve onlari dogal
ve glivenli olduklari konusunda konusabilirsiniz. Buna ragmen
hangi destek tedavinin nokturiye uygun olacagi net degildir.
Kaliteleri arasinda buyuk farklilik oldugu icin etkinlikleri

de net degildir. Doktorunuz nokturi iyilestirmek icin onlari
onermemektedir. Eger semptomlari rahatlarmak igin destek
aliyorsaniz muayene sirasinda doktorunuzu bilgilendiriniz.

Muskarinik reseptor antagonistleri

Muskarinik resept6r antagonistleri (MRAs) anormal mesane
kasilmalarini azaltan ilaglardir. Ertelenemez ani idrar yapma
ihtiyacini giderirler.

Cesitli tiplerde muskarinik antagonistler asagida listelenmistir:
e Darifenasin

e Fesoterodin

e  Oksibutinin

e  Propiverin

e Solifenasin

e Tolterodin

e Trospium kloride

Yan etkiler genellikle orta derecededir. Agiz ve gozlerde
kuruluk, asit refliist ve konstipasyon sik gorilen yan etkilerdir.
Nadiren bazi vakalarda bulanik gérme, mide bulantisi ve zor
iseme gorulebilir.

ileri yasta uzun dénem antimuskarinik kullanim yan etkileri
daha kotudir. Her zaman doktorunuzun tedavi esnasindaki
tavsiyelerine uymalisiniz.

* Alt gizili terimler sozlkte listelenmistir.
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Loop diuretikleri

Bazi hastalarda nokturinin nedeni artmis kan dolasimi

olabilir. Yatar pozisyonda bobreklere, tiim viicuda kalbin kan
pompalamasi kolaylasir. Béylece viicut daha ¢ok idrar Uretir,
¢clinkl bobrekler daha fazla sivi filtre eder ve bu da nokturiye
yol agar. Bunu tedavi etmek igin orta etkili loop diuretik
almalisiniz. Diliretikler 6gleden sonar alinirsa viicudunuzdaki
artan sivi hacmi ekskresyonu geceye kiyasla giindiiz daha fazla
gerceklesir.

Loop diliretikler arasinda yer alanlar:
e  Furosemide

e Bumetanide

e Torsemide

Yan etkiler, dehidratasyon, gut, serumda disiik Na yada K
seviyeleri, diistik kan basinci ve bas donmesidir.

Desmopressin

Eger nokturi sebebiniz azalmis vazopresin tretimi ise ilag
olarak yerine konulabilir. Eger nokturnal poliuriniz varsa bu ilag
idrari konsantre etmek ve idrar iretimini azaltmak i¢in 6nerilir.

Desmopressin tuvalet ihtiyaci ile uyanma sayinizi azaltabilir

ve daha uzun saatler kesintisiz uyumanizi saglar. Tablet nazal
sprey veya agizda eriyen tablet seklinde uyumadan 6nce alinir.
8 — 12 h etkindir. llag farkh dozlarda bulunabilir ve kadinlar
erkeklerden daha diistik doza ihtiya¢ duyarlar.

Desmopressin kan Na seviyesinde disiise neden olabilir. Bu
nedenden dolayi tedavi esnasinda ve 6ncesinde kan testleri
yapilmaldir. Az gérilen yan etkileri bas agrisi, diyare, bulanti,
karin agrisi, bas dénmesi, ylz kizarikligi yada agiz kurulugudur.
Nadir durumlarda desmopressin kan basinci yiiksekligine

yol agar ve ayak ve ayak bileklerinde sislik gorular (periferal
o6dem).

Prostat tedavisi ve cerrahisi

Prostat ve mesane iliskisinden dolayi bazi erkeklere prostat
bezi icindeki kaslari gevsetmek ya da hacmini kiigliltmek
amaciyla bir takim ilaglar regete edilir. Bu AUSS’n1 iyilestirir
fakat nokturiyi iyilestirmekte daha az etkilidir.

Mesane fonksiyonlari etkilendiginde iyi huylu prostat
bliyiimesinin semptomlarini gidermek icin transiretral
prostat rezeksiyonu (TUR-P) onerilir (Sekil 1 ve 2).

Mesane

Seminal
vezikiller

Pubik kemik
Prostat

Rektum
Uretra

Skrotum
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Sekil 1: Alt tiriner sistemde normal prostat.

Buyumis
prostat
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Sekil 2: Genislemis, mesane ve lretrayi sikistiran prostat.

Uriner semptomlari giin icinde iyi olan hastalarda

sadece nokturiyi diizeltmek amaciyla TUR-P operasyonu
onerilmemektedir. TUR-P operasyonu esnasinda mesane ¢ikis
yolu prostat dokusu alinarak acilir.

Nokturi icin hayat tarzi onerileri

yonde etkileyebilir. Uykunuzu boler ve giin icinde normalden
daha yorgun olmaniza neden olabilir.

Genel hayat tarzi degisiklikleri semptomlarinizi dizeltmenize
yardimci olur ve hayat kalitenizi yikseltir.
o lyi uyku aliskanliginizi koruyun
o Haftanin yedi glinii ayni saatlerde uyuyun ve ayni
saatlerde uyanin.
o  Bir sonraki glinde aktif ve uyanik olacak siire kadar
uyuyun. Eger daha uzun veya daha az yatakta
kahrsaniz uyku kaliteniz bozulur.

* Alt gizili terimler sozlkte listelenmistir.
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o Giniginde uyuklamaktan kaginin

o Uygun siya sahip, glralti ve rahatsiz edici 1sigin
olmadigi bir cevrede uyuyun.

Gece idrar hissi ile uyanmamak icin aksam Uzeri ve aksam
saatlerinde daha az sivi tlketin.

Glnde en az 1-1.5 litre su alin ve daha fazla su icmeniz
icin doktorunuza danisin.

Alkol ve kafein tiketimini azaltin ¢link{ bunlar idrar
miktarinizi arttirir ve mesanenizi uyarabilir. Dekafeinize
olduklari belirtilmelerine ragmen cay ve kahve gibi bazi
icecekler de az miktarda olsa bile kafein icerebilirler.
Yatmadan once agir yemeklerden kaginin. Belli gidalar
nokturinizi daha kétilestirebilir. Oncelikle aksam
baharatlarin ve gikolatanin azaltilmasi, yardimci olabilir.
Sigara icmekten kaginin ¢linki nikotin uyaricidir ve
uykunuzu etkileyebilir.

Ani idrar hissi duydugunuzda doktorunuzun énerisi

ile daha uzun sire idrarinizi tutabilmek icin kendinizi
cesaretlendirin. Bu daha ¢ok idrar tutabilmek igin
mesanenizi egitecek ve dolayisi ile daha az siklikta idrar
yapmaniza yol acacaktir.

Bacak ve bileklerinizdeki sislikleri azaltiniz. Gin icinde
viicudunuzdaki sivi bacaklardan asagi dogru sislige
neden olur. Bu durum periferal 6dem olarak adlandirilir.
Yatar pozisyonda yada bir kag saat ayaklarinizin yukari
kaldirilmasi ile sivi bobreklere doner. Bu sivi idrar ile
vucuttan atilir. Eger bu olay gece gerceklesirse nokturi
ortaya ¢ikar. Ogleden sora uzanmaniz ya da ayaklarinizi
yukari dogru kaldirmaniz gece daha uzun saatler kesintisiz
uyumaniza izin verir.

Nokturi ile yasamak

icin her gece bir ya da birkag kez uyanmak olarak tanimlanir.
Uzun sure devam edebilir ve basit bir tedavisi yoktur. Farkli
insanlar bu semptomlar ve tedavinin olasi yan etkileri ile
farkh sekilde basa ¢ikar. Nokturinin hayatinizdaki etkisi
kiicimsenmemelidir.

Yasam kalitesi fiziksel ve psikolojik sagligi icerir. Nokturi
ile yasamak sadece saglikli hissetmek degil ayni zamanda
psikolojik baskilardan bagimsiz hissetmektir.

Semptomlarla bas etmenin birgok yolu vardir. Semptomlar
sizin toplumdaki ekonomik, kiltirel ve sosyal paylasimlarinizi
ve iliskilerinizdeki mutlulugunuzu engellememelidir.
Nokturinizi iyilestirebilecek davranislariniz ile ilgili degisiklikleri
yasam tarzi 6nerileri bélimiinden okuyabilirsiniz.

Noktiri kisisel iliskilerinizde olumsuz etkiye sebep olabilir.
Vicudunuzu devamli kontrol edemediginizi hissettiginizde
kendinizi cekici ve 6zglivenli hissetmeniz zor olabilir. Eger
semptomlariniz size rahatsiz ediyorsa yardim istemekten
cekinmeyin: aile doktorunuza veya bir irologa danisin.

@ Yararh linkler
idrar kagirmada kullanilan farkli tipte pedler vb daha
fazla Girtin hakkinda bilgi Continence Product Advisor
websitesindedir (sadece ingilizce)
http://www.continenceproductadvisor.org/

* Alt gizili terimler sozlkte listelenmistir.
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Terimler SozlGgu

Agiri Aktif Mesane (AAM) Uretra

Ani idrar sikisikligl,inkontinans, idrar sikliginda artis Mesaneden viicut disina idrar tasiyan tlp seklinde organdir.

ve noktdiri ‘yi iceren Uriner depolama semptomlarinin

toplami. Ani idrar sikigiklig
! Ertelenemez ani idrar yapma ihtiyaci.
AUSS
Alt Uriner sistem semptomlari. Uriner sitemi etkileyen 1 Uriner inkontinans
hastaliklarin ortaya ¢ikardigi semptomlari tanimlamak igin Istemsiz idrar kagirma.
kullanihr.
Bobrekler

Kani filtre ederek idrar Greten karnin arka tarafinda iki adet |
fasulye seklindeki organlardir.

lyi huylu prostat biiyiimesi :
Yaslanma ile olusan hormonal degisikliklere bagh prostat |
blylmesi.

Mesane
Bobreklerden gelen idrari toplayan organdir.

Nokturnal poliiiri
Gece oldugunda bobreklerin normalden fazla idrar tretimi. !

Periferal Odem
Odem, sislik anlamina gelir. Periferal édem spesifik olarak
ayak bilekleri ve bacaklardaki siskinligi ifade eder.

Primer polidipsi
Cok su icmeye sebep olan agiz kurulugu hissi.

Prostat

Semen taslyan siviyi Ureten bez yapida organdir. Erkek alt
Griner sisteminde mesanenin alt kisminda yer alir Gretrayi
cevreler.

Tikayici uyku apnesi ‘
Soluk alma ¢abasina ragmen uyku esnasinda solunumun
tekrarlayan durmalari .cogunlukla horlama ile birlikte :
gorilur.

Transiiretral prostat rezeksiyonu (TURP)

TURP iyihuylu prostat blylmesi icin standard cerrahi
islemdirkarninizin alt kismina kesi yapilmadan !
semptomlarinizi rahatlatmak prostatinizin bir bolima
alinir. Bu tir cerrahi islemler minimal invaziv tedavi olarak
adlandirilir. (bkz minimal invaziv islemler).
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