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Kronik Bobrek Hastalig:: ilerleme ve
Komplikasyonlarn

Calisma Kagidi

KBH, bobrek fonksiyonlarinin yavasca azaldigi ilerleyici bir durumdur ve anemi, kemik hastaliklari,
kardiyovaskuler sorunlar ve elektrolit dengesizlikleri gibi cesitli komplikasyonlarla seyreder.

Sorular

1. Asagidakilerden hangisi KBH'nin ilerlemesini hizlandiran bir faktér DEGILDIR?

A) Kontrolsuz Diyabet

B) Yuksek Tansiyon

C) Saglkl Beslenme

D) Nefrotoksik ilac Kullanimi

2. KBH'de gorulen 'renal osteodistrofi' hangi mineral metabolizmasi bozuklugu ile iliskilidir?

A) Sodyum ve Klorur

B) Potasyum ve Magnezyum
C) Kalsiyum ve Fosfor

D) Cinko ve Selenyum

3. KBH hastalarinda anemi (kansizlik) gelismesinin temel nedeni nedir?
A) Demir eksikligi

B) Eritropoietin Uretiminin azalmasi

C) B12 vitamini eksikligi

D) Kan kaybi

4. KBH'nin ilerlemesinde rol oynayan temel faktérler nelerdir?

5. KBH'nin neden oldugu baslica kardiyovaskuler komplikasyonlar nelerdir?

6. KBH'de gorilen kemik ve mineral metabolizmasi bozukluklari hakkinda bilgi veriniz.
7. Tanimla: Kronik Bobrek Hastaligri (KBH) nedir?

8. Tanimla: KBH'nin en sik géritlen nedenleri nelerdir?

9. Tanimla: KBH'nin ilerleyici bir hastalik oldugunu nasil tanimlarsiniz?
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Cevap Anahtan

1. C) Saglikh Beslenme — Saglikli beslenme, KBH'nin ilerlemesini yavaslatmaya yardimci olurken,
diger secenekler hastaligi hizlandirir.

2. C) Kalsiyum ve Fosfor — Renal osteodistrofi, KBH'de Kalsiyum ve Fosfor metabolizmasindaki
bozukluklar sonucu gelisir.

3. B) Eritropoietin Gretiminin azalmasi — Bobreklerin ana fonksiyonlarindan biri olan eritropoietin
(alyuvar yapimini uyaran hormon) dretiminin azalmasi, KBH'de aneminin en énemli nedenidir.

4. KBH'nin ilerlemesinde diyabet, hipertansiyon, glomerulonefrit gibi primer bébrek hastaliklari,
tekrarlayan idrar yolu enfeksiyonlari ve kullanilan bazi nefrotoksik ilaclar éGnemli rol oynar.

5. KBH'de hipertansiyon, perikardit, kalp yetmezligi ve ateroskleroz riskinde artis gibi
kardiyovaskuller komplikasyonlar sik goralldr. Bu durumlar, sivi ve elektrolit dengesizligi ile
renin-anjiotensin-aldosteron sisteminin aktivasyonuyla iliskilidir.

6. KBH'de D vitamini aktivasyonunun azalmasi, fosfor ve kalsiyum dengesizlikleri, paratiroid
hormon (PTH) seviyelerinin artmasi ile karakterize renal osteodistrofi gelisebilir. Bu durum kemik
agrisi, fraktir riskinde artis ve eklem sorunlarina yol acar.

7. Bobreklerin yapisal veya fonksiyonel bozukluklarinin 3 aydan uzun sdrmesi durumu.
8. Diyabet ve hipertansiyon.

9. Bobrek fonksiyonlarinin zamanla ve geri donisimsuz olarak azalmasidir.
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