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In dieserretrospektiven Studiewurden pra- und postoperative klinische,
rontgenologische und videourodynamische Untersuchungsergebnissevon 221
streBinkontinenten Patientinnen analysiert, bei welchen nach nicht zufriedenstellender
konservativer oderoperativer Therapiein denJahren 1987-1993 zur Korrekturder
Harninkontinenz eineabdominale Kolposuspensionsplastik modifiziert nach BURCH
durchgefiihrt wurde. 203 Patientinnen (91,8%) beantworteten einen speziell fir diese
Studie zusammengestellten Fragebogen. Die mittlere Kontinenzrate betragt 83,3% bei
einermittleren Nachbeobachtungszeit von 44 Monaten.

83,6 % aller Frauen waren mitdem Ergebnis der Operation subjektiv zufrieden. Im
Kollektiv der nichtgeheilten und nicht zufriedenen Patientengrup pe wurde ein
signifikant haufigeres Auftreten von Harnwegsinfekten, Kohabitationsbeschwerden und
Nach-operationen ermittelt. Pra- und postoperativ wurde eine statistisch signifikante
AnderungderParameterRestharn, maximaler Flow und maximaler Detrusordruck
nachgewiesen.

Postoperativkam es aufgrund des erhéhten subvesikalen Widerstandes zu teilweise
therapiebedirftigen Blasenentleerungsstorungen, dies war nicht beeinflussend fiir die
Bewertungdersubjektiven Zufriedenheit.

Insgesamt belegen diese Lanzeitergebnisse, daR die abdominale Kolposuspension nach
BURCH ein operatives Therapieverfahrenin der Behandlung der StreRinkontinenz der
Frau darstellt, das einen hohen Langzeiterfolg garantieren und auchin der schwierigen

Situation einer Rezidiverkrankung eine hohe Erfolgsratein Aussicht stellen kann.



