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Ürinom nedir ve nasıl oluşur? 

Fetal böbrekler idrar üretir ve bu idrar üreterler yoluyla mesaneye akar. Bazen, idrarın 

böbrekten dışarı akışında bir tıkanıklık olur ve bu da fetal böbreğin yırtılmasına ve idrarın 

mesaneye akmak yerine böbreğin etrafında toplanmasına neden olabilir. Bu sıvı toplanmasına 

ürinom adı verilir. Fetal ürinomun neden oluştuğu her zaman açık değildir. Ürinomun en yaygın 

nedenleri, posterior üretral valflerden (üretrada tıkayıcı bir zar) veya üreteropelvik bileşke 

tıkanıklığından (üreterin ilk kısmının tıkanması) kaynaklanan idrar akışındaki tıkanıklıklardır. 

Ürinom ne kadar yaygındır? 

Ürinom, doğum öncesi dönemde nadir görülen bir bulgudur. Ürinom önlenemez. 

Nasıl tespit edilir? 

Fetal ürinom gebelik sırasında ultrason kullanılarak teşhis edilebilir. Bunlar tipik olarak 

gebeliğin 3. üç aylık döneminde rutin muayene sırasında teşhis edilir. Genellikle sadece bir 

böbrek etkilenir, ancak bazen her iki böbrekte de ürinom olabilir.  

Nasıl tedavi edilir? 

Bir ürinomdan şüphelenildiğinde, ürinomun boyutunu değerlendirmek, diğer böbreği, bebeğin 

büyümesini ve amniyotik sıvı hacmini kontrol etmek için düzenli olarak ek ultrason muayeneleri 

planlanmalıdır. Ürinomların boyutu artabilir veya azalabilir ve bazen hamilelik sırasında 

kaybolabilir. Şu anda normal böbrek çalışmasını önceden tahmin edebilecek bir ultrason 

bulgusu yoktur.  

Fetal yaşam sırasında ürinomlar genellikle herhangi bir özel tedaviye ihtiyaç duymaz, ancak 

çok büyürlerse boşaltılmaları gerekebilir. Bazen fetal manyetik rezonans görüntüleme (MRG) 

önerilebilir.  

Doğduktan sonra bebeğimi ne bekliyor? 

Ürinomlu bebeklerin çoğu vajinal yolla doğurtulabilir ve sonuçları iyidir. Etkilenen böbreğin 

işlevinin sınırlı olması muhtemel olsa da, bebeğin iki böbreği olduğu ve diğeri iyi çalıştığı 

sürece, normal böbrek etkilenen böbreğin işlevini üstleneceğinden normal böbrek işlevi 

beklenir.  

Doğumdan sonra, ürinoma neyin neden olduğunu anlamak ve etkilenen böbreğin işlevini 

değerlendirmek için ek tetkikler yapılacaktır. Bu ek testler arasında manyetik rezonans 
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görüntüleme, bilgisayarlı tomografi, böbreklerin ultrasonla işlevsel olarak test edilmesi ve kan 

testleri yer alabilir.  

İdrar akışındaki tıkanıklık devam ediyorsa ve böbrek fonksiyonu iyiyse, ameliyat gerekebilir. 

Klasik ameliyata piyeloplasti denir. Bu ameliyatta tıkanıklık giderilir ve üreter böbreğe yeniden 

bağlanır. 

Posterior üretral kapaklar tespit edilirse, bunların cerrahi olarak kesilmesi gerekir. Ameliyattan 

sonra bebeğin böbrek fonksiyonu çocukluk ve ergenlik dönemi boyunca izlenecektir. 

 

Başka hangi soruları sormalıyım? 
• Sadece bir böbrek mi etkilenmiş? Diğer böbrek normal mi? 
• Başka herhangi bir anormallik görülüyor mu? 
• Ne sıklıkla ultrason muayenesi yaptırmalıyım? 
• Hamileliğim nerede takip edilmeli? 
• Nerede doğum yapmalıyım? 
• Bebek doğduktan sonra en iyi bakımı nerede alacak? 
• Bebeğim doğduğunda ona yardımcı olacak doktor ekibiyle doğumdan önce tanışabilir 

miyim? 
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