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Tot Sonrasi Niiks Stress inkontinans Gelisen
Olguda Tvt Secur Uygulamasi Sirasinda
Olusan Mesane Perforasyonu ve Sonrasinda
Uygulanan Burch Kolposuspansiyonu
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Amac:

Transobturatuvar tape (TOT) sonrasi niks stress
inkontinans gelisen hastada TVT- secur uygulamasi sirasinda
olusan mesane perforasyonu ve sonrasinda basarili bir sekilde
uygulanan Burch kolpostspansiyonu sunulmustur.

Olgu:

68 yasinda N.G oksUrlrken, gulerken idrar kagirma
sikayeti ile Taksim Egitim ve Arastirma Hastanesi Kadin
Hastaliklar ve Dogum Klinigine basvurdu. 5 yildir sikayetleri
olan hasta son 6 aydir sikayetlerinin arttigini belirtiyordu.
Oykisiinde 10 yildir astm bronsiale tanisi mevcut idi.
Obstetrik hikayesinde 3 tane normal vaginal dogum yapmisti
ve zor ve mUdahaleli dogum &ykust yoktu. Yapilan vaginal
muayenede vajen ve vulva atrofik, 2 derece uterus desensusu,
grade 3 sistosel ve grade 2 rektoseli mevcuttu. Hastaya
yapilan stess test, Q tip test ve Urodinamik inceleme sonrasi
stres inkontinans tanisi konuldu. Hastaya transobturatuvar
tape uygulandi. Komplikasyon gelismeyen olgu postoperatif
2 .glnde taburcu edildi. NUks inkontinans nedeniyle 2 yil
sonra tekrar klinigimize basvuran hastaya medikal tedavi
baslandi. Medikal tedaviye cevap alinamayan olguya lokal
anestezi altinda  TVT- Secur operasyonuna karar verildi.
Operasyon sirasinda sol ramusa dogru keskin kisim
ilerletilirken aniden bol miktarda idrar geldigi gordldd.
Sistoskopi yaplldiginda mesane tabanindaki perforasyon alani
gorlldu ve kateterizasyon yapilarak operasyona son verildi. 7
gln sonunda mesane kateterizasyona sonlandirildi. Bir ay
sonra klinige cagrilan hasta, bilgilendirildikten sonra Burch

kolposuspansiyo yapilmasina karar verildi. Burch yapilan
hastada postoperatif komplikasyon gelismedi ve hasta
operasyondan 2 yil sonrasina kadar kontinand.

Tartisma:

Her ne kadar kadar uzun dénem sonuclar diger mid
Uretral slingler kadar iyi olmasada TVT- secur; minimal invaziv
bir teknik olarak tanimlanmisti. Bu uygulamanin  diger
slinglere gore en 6nemli avantaji retropubik veya obturatuvar
alanin gecilmeyisidir. Minimal diseksiyon gerektirir ve  basit
uygulanabilir - bir tekniktir. Bu olguda TOT sonrasi nlks icin
TVT- secur uygulanirken gelisen mesane perforasyonu
sunulmustur. Burada teknik tarif edilen sekline sadik kalinarak
uygulanmasina ragmen mesane fibrozise bagli olarak yer
degistirmistir ve uygulama sirasinda bu istenmeyen durum
olusmustur. Bu sunumda gecirilmis sling cerrahisi olanlarda
anatominin bozuldugu ve komplikasyon riskinin yUksek
olabilecegi vurgulanmistir. Atrofik vaginiti olan hastalarda bu
durum daha fazla 6nem kazanir. Her ne kadar minimal
invaziv bir teknik olmasada bu hastaya Burch
kolpostspansiyonu yapilarak nuks stres inkontinansin etkin
bir tedavi saglaniimistir.

Sonug:

NUks olgularda degisen anatomi bagl olarak sling
operasyonlarinda cok dikkatli olunmasi gerektigi ve bu
olgularda Burch operasyonunun uygulanabilecek alternatif
bir operasyon olabilecegi tartisiimistir.



