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 Resim 1: İntrensek sfinkter yetmezliğinin endoskopik (A) ve şematik 

görünümü (B).	  

  

 

 

 

 

Resim 2: Hasta pozisyonu 	  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Resim-18. Posterior üretra ve rektum arasında plan oluşturularak geçilmesi. copyright Steph-
an Spitzer, www.medizillu.de 

 

Resim-19. Mesane boynu üretral sfinkter ve rezervuarın yerleştirilmesi. copyright Stephan 
Spitzer, www.medizillu.de 
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Şekil 6: Ayarlanabilir sling yerleştirildikten sonra simultane üretral basıncın ayarlanması	  ve 

üretroskopi ile üretranın gözlemlenmesi. Üretrayı	  tam kavrayacak şekilde silikon yastığın 

yerleştirilmesi. (5) 
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