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URINER SISTEM

* Vicudun normal fonksiyonlarinin strdirilmesinde, Uriner sistemin
rolt buyuktar.

e Uriner sistem, artik maddelerin viicuttan atildigi yollardan biridir Kan
dolasimi yoluyla bébreklere gelen bazi inorganik tuzlar, nitrojenli
maddeler ve su idrari olusturur.



URINER BOSALTIM

* Miksiyon

* Normal idrar

e idrarin Gériinimii
* Koku

* Reaksiyon



URINER BOSALTIMI ETKILEYEN FAKTORLER

* ilaclar

 Sosyo- Kilturel Faktorler
* Psikolojik Faktorler

* Sivi Alimi

e Hastaliklar

 Cerrahi Girisimler

* Yas ve Gelisim



Uriner Sistemde Sik Kullanilan Tanimlar

* Retansiyon * Diziri

* Komplet Aniiri * Nokturi

* Oliguri * Proteinuri

* Poliuri * Hipostenduiri

* Pollakiiri * Hipersteniiri

* Hematiiri * idrar inkontinansi
* Pyiiri * Rezidiiel idrar

e Bakterilri  Anuri



Idrar Akiminda Degisimler

e idrar retansiyonu
* Alt Uriner sistem enfeksiyonlari

e I[drar inkontinansi



Kateterizasyon

* Mesanenin icindeki idrarin bosaltilmasi islemidir.

Tek kullanimlik foley sonda i
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Foley sonda

Uc limenli foley sonda

|
\.—e“' Cift lumenli foley sonda



Gecici Mesane Kateterizasyonu

Amaci:
e |drar retansiyonunu gidermek

* Hasta anestezi altinda cerrahi mudahalelerden sonra 8-10 saat icinde
idrar yapamadigi durumda

* Reziduel idrar miktarini saptamak
e Steril idrar 6rnegi almak



Kadinda Kateterizasyon Uygulamasi

Sirt Usti dizler bukuk pozisyonu (dorsal rekiimbent pozisyonu)

Hemsirelik Bakiminda ilke ve Uygulamalar



Kadinda Kateterizasyon Uygulamasi




Kalici Mesane Kateterizasyonu

Amaglar:
* Prostat buylmesi sonucu gelisen tikanmalarda

* Uretra cevresindeki organlarin cerrahi islemlerini
kolaylastirmak icin

e Uzun siren cerrahi islemlerde (acik kalp ameliyati, beyin
ameliyati gibi)

* Mesane irigasyonunu (yikanmasini) saglamak
* Mesaneye ilac vermek

e Idrar inkontinansi (idrarini tutamayan) hastalarin devamli
mesanelerini bosaltmak



Kalici Mesane Kateterizasyonu

* Foley kateteri yerlestirilip idrar geldikten sonra balon, kateterin
Uzerinde belirtilmis olan miktarda (50-30 ml.) serum fizyolojik veya
steril su ile sisirilir.

 Kalicl kateter bakimi, her gtin glans ve kateter temizlenir, kateter
degistirme en az 2-3 haftada bir olarak yapilmalidir.



Kalicl Mesane Kateterinin Cikarilmasi

* Mesane jimlastigi 2-3 saat kadar yaptirilir.

* Enjektorin ucu, balon sisirme girisine sokulur ve soliisyon geri
cekilerek balon bosaltilir,

 Kateterin ucu kivrilarak yavasca geri cekilir ve kirli kiivetine atilr.

e Hastaya hafif bir yanma ve sik idrar yapma hissi duyulabilecegi
soylenir.



KATETERIZASYONUN KOMPLIKASYONLARI

* Enfeksiyon
* Travma



MESANE IRIGASYONU

* Olagan Mesane irigasyonu
* Gegici (Aralikli) Mesane irigasyonu
« Kalicl (Siirekli) Mesane irigasyonu



—l

irigasyon Torbas

1l
D I l"
Rame—f
‘f
I;

Ug I
Limenli -
Kateter

Balonu Drenaj
Sisirme Tiipi
Tupl
Drenaj
Torbasi

MESANE iRIGASYONU



IDRAR ORNEGI ALMA

e Steril idrar 6rnegi alma
* Orta idrar ornegi alma

* Temiz idrar ornegi alma



IDRAR TORBASININ DEGISTIRILMESI

* idrar torbasi degistirilecegi zaman,
* once eller yikanir ve eldiven giyilir.

* Kateter klemplenerek idrar akimi
durdurulur.

» Kateterden idrar torbasi ayrilir.

Hemsirelik Bakiminda ilke ve Uygulamalar



