
2002 tarih cilt 5 say› 1 derginiz yay›nlar› aras›nda ç›kan Miyelomeningosel Olgular›nda Me-
sane Kapasitesinin ‹ncelenmesi ve Ürodinamik Bulgular bafll›k makale baz› yönleriyle dikkatimizi
çekmifltir.

Myelomeningoselli hastalarda nörojen mesane mevcudiyeti sürpriz bir bulgu olmad›¤› için ya-
p›lacak ürodinamik de¤erlendirmenin uygun flartlarda yap›lmas› ve detayl› bilgi içermesi önemlidir.
Myelomeningoseli olan olgular›n yafllar›n›n küçük olmas› nedeniyle ürodinamik incelemenin sedas-
yon alt›nda ve yavafl infüzyon h›zlar› ile yap›lmas› gerekmektedir. Hiperrefleks mesanelerde bu en-
gellenemeyen kontraksiyonlar›n amplitudunun belirlenmesi ve hangi amplitüdde inkontinans›n bafl-
lad›¤›n›n belirlenmesi üst üriner sistemi predikte etmek aç›s›ndan önemlidir. Hipokomplian mesane-
lerde mesane kapasitesinde mesane içi bas›nçlar›n›n saptanmas› da önemlidir. 

Bu çal›flmada bu konularda yeterli veriler mevcut de¤ildir. Myelomeningosel seviyesi ve üst
üriner sistemlerin durumu ile ilgili bilgi bu çal›flmada mevcut de¤ildir. Bu nedenle lezyon seviyesi
ile ürodinamik bulgular aras›nda iliflki kurulamam›flt›r. Myelomeningoselli olgular›n ço¤u erken dö-
nemde cerrahi tedavi geçirmektedir ve bir k›sm›nda daha sonra oluflan yap›fl›kl›klara ba¤l› tethered
kord oluflmaktad›r. Bu ortaya ç›kan yeni patolojiye ba¤l› olarak da ürodinamik bulglarda de¤ifliklik-
ler ortaya ç›kabilmektedir. Yaz›da, bu konuya ›fl›k tutulmam›flt›r. Bu yaz›da mesane içi bas›nçlar› is-
tenen düzeye düflmeyen olgularda üretral dilatasyon ile düflük bas›nçlarda kaçak oluflmas› sa¤lana-
rak üst üriner sistemin korundu¤undan bahsedilmektedir. Böyle bir tedavi yöntemi yoktur. As›l bah-
sedilmek istenen fliddetli detrüsör sfinkter dissinerjisi ise bu olgularda ciddi üst üriner sistem bozuk-
lu¤unda sfinkterotomi uygulanmas› nadir olarak baflvurulan bir tedavi yöntemidir.
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