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GIRIS

Mesanenin iki ana islevi olan depolama ve/veya iseme disfonksiyonu duru-
munda hastalar alt idrar yolu semptomlar1 (AUSS) yasarlar. Bu semptomlar iki
kategoriye ayrilabilir: depolama semptomlari; pollakiiri, noktiiri, ani sikigma,
urge inkontinans, stres inkontinans ve mix tip inkontinans idrar kagirma ve
iseme semptomlari; projeksiyon ve kalibrasyonda azalma, kesik kesik iseme,
ikinarak iseme, tam olmayan mesane bosalmasi hissi ve iseme sonras: damla-
ma olarak bilinir. Depolama semptomlari, yaygin goriilmekte ve hayat konfo-
runu énemli derecede bozmaktadir (1, 2). Inkontinansla veya inkontinanssiz
iseme aciliyeti Asir1 Aktif Mesane (AAM), mesaneyi tam bosaltamama hissi
de genellikle mesanenin yetersiz aktivitesi (MYA) olarak adlandirilir. Her iki
cinste prevelans: %11.8- %16.9 arasinda degismektedir (3-4). AAM ve MYAnin
altinda yatan norojenik olmayan; idiyopatik ve norojenik nedenler; omurilik
yaralanmasi, parkinsonizm, multipl skleroz ve spina bifidadir. Nérojenik olma-
yan ve norojenik nedenler arasindaki ayrim, tedavi segimi i¢in énemlidir (5).

Davranigsal terapi, pelvik taban rehabilitasyonu, farmakolojik tedavi gibi
non-invaziv tedavi seceneklerinin sinirl olmas ile birlikte direncli vakalarda
uygulanan intradetriisor botilinum toksin, augmentasyon enterosistoplasti,
detriisormiyektomi, mesane denervasyonu ve iirinerdiversiyon gibi morbidi-
tesi yiiksek cerrahi prosediirler Sakral Néromodiilasyon (SNM)’a yonelik ¢alis-
malar artirmistir (6).
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Norojen veya ndrojen olmayan sebepler nedeni ile gelisen mesane disfonk-
siyonu tedavisinde SNM vyenilik¢i bir tedavi yontemidir. Gelisen teknoloji ile
yeni SNM sistemleri hastalarin sagligini ve yasam kalitesini artirmada umut
vericidir.
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