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BÖLÜM 6

ÜRINER SISTEM TAŞ HASTALIĞI TEDAVISI: 
ENDOSKOPI KOMBINE İNTRARENAL CERRAHI, 

LAPAROSKOPIK-ROBOTIK CERRAHI, AÇIK CERRAHI 

Berk BATUK1

GIRIŞ

Üriner sistem taş hastalığı (ürolitiyazis), ürolojik pratiğin en sık karşılaşılan so-
runlarından biri olup, hem bireysel hem de toplumsal düzeyde önemli bir sağ-
lık yükü oluşturmaktadır. Dünya genelinde prevalans giderek artış göstermekte, 
yaşam boyu taş hastalığı riski erkeklerde yaklaşık %12, kadınlarda ise %6 olarak 
bildirilmektedir (1,2). Son otuz yıl içerisinde özellikle gelişmiş ülkelerde insidan-
sın iki katına çıktığı, bununla birlikte gelişmekte olan ülkelerde de artış eğiliminin 
devam ettiği vurgulanmaktadır. Türkiye’de yapılan geniş ölçekli epidemiyolojik 
çalışmalarda taş hastalığının prevalansının %14 civarında olduğu saptanmış olup, 
bu oran Batı toplumlarının çoğundan yüksektir (3). Bu veriler, taş hastalığının 
ülkemizde de ciddi bir halk sağlığı problemi olduğunu ortaya koymaktadır.

Taş hastalığının etyopatogenezi multifaktöriyeldir. Genetik faktörler, aile öykü-
sü olan bireylerde riskin anlamlı şekilde arttığını göstermektedir. Metabolik bozuk-
luklar ise en önemli etyolojik nedenler arasında yer alır: hiperkalsiüri, hipositraturi, 
hiperürikozüri, hiperoksalüri ve sistinüri en sık görülen metabolik risk faktörleridir 
(4,5). Bunun yanı sıra çevresel ve yaşam tarzı faktörleri de belirleyici role sahiptir. 
Yetersiz sıvı tüketimi, yüksek hayvansal protein ve sodyum içeren beslenme alışkan-
lıkları, düşük kalsiyum alımı, obezite, metabolik sendrom ve sedanter yaşam tarzı 
taş oluşumunu kolaylaştırmaktadır (6). İklimsel faktörler de önemlidir; sıcak ve ku-
rak bölgelerde sıvı kaybının artması nedeniyle taş insidansı daha yüksektir.

Ürolitiyazis yalnızca akut renal kolik ataklarıyla sınırlı bir hastalık değildir. 
Tekrarlayan üriner sistem enfeksiyonları, obstrüktif nefropati, hipertansiyon, kro-
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mektedir. Cerrahların hem mevcut standart yöntemleri hem de gelişen teknoloji-
leri bilmesi, hasta yönetiminde en uygun ve bireyselleştirilmiş tedaviyi seçebilme-
si açısından kritik öneme sahiptir.
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