Pitny a mikcni protokol
jako diagnosticky a lécebny instrument
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K zékladni diagnostice mocové inkontinen-
ce patif vedle podrobné anamnézy pacienta
ajeho celkového vysetfeniivyhodnocenf pitné-
ho a mikéniho protokolu, ktery si vede pacient
po dobu 2-3 dnd.

Pitny a mikenf protokol si maze vést pa-
cient jesté pred lékarskym vysetfenim, pokud
ho obdrZi pfi objedndni u odborného Iékare i
je mu zaslan postou. Pak mUze lékaf posoudit
ziskané hodnoty jiz pfi prvni ndvstévé. Pacient si
zaznamendva vedle pfijmu tekutin mnozstvi vy-
lou¢ené moci, nutkdni na moceni, inkontinentni
epizody a stav stolice (ukdzka mikéniho protoko-
lu - viz nasledujici strana). Casto lze pozorovat,
7e pacient zacina teprve pfi vedeni protokolu
sledovat své pitné a mikeéni zvyklosti.

Mnozi pacienti si diky mikénimu protokolu
uvédomuiji, jak jejich télo zpracovava prijima-
né tekutiny a v jaké ¢asové souvislosti se vysky-
tuje nutkdni na mocent & inkontinentnf epizody.
Rada pacient nevi, ze pfitomnost obstipace
mUZe vyvoldvat ¢i posilovat nucenf na mocenf
¢i inkontinentni epizody.

Mikéeni protokol objasriuje Iékafi pitné a mike-
nizvyklosti pacienta. Vedle frekvence mikci méze
Zjistit maximalnf objem mikce a analyzovat pitné
chovéni pacienta. Pravé u inkontinentnich détf
je mozné porovnat maximalni objem mikce (1),

ktery odpovida nejvétsimu objemu jedné mikce
v pribéhu dne, s kapacitou mocového méchyre,
odpovidajici véku pacienta, a vyvodit terapeu-
tické zavery. Kapacitu moc¢ového méchyre Ize
u détskych pacientd (do 12 let) vypocist pod-
le tohoto vzorce (1):

B kapacita (v ml) = (vék x 30) + 30

O nizké kapacité mocového méchyre ho-
vofime, jestlize objem jednordzové vyloucené
modi ¢inf méné nez 65 % vypoctené kapacity
mocového méchyre. Pro lé¢bu enuresis noctur-
na je zapotrebf urcit u détskych pacientl objem
diurézy v noci. Pro tyto Ucely musi mit dité v noci
plenu. Z vahového rozdilu pleny (vaha pleny
s moci po odectu vahy suché pleny) a objemu
prvni ranni mikce Ize dovodit objem diurézy
v noci. Jestlize je tento ukazatel vyrazné vyssi nez
maximalni objem mikce, pak |ze ocekdvat nedo-
statek antidiuretického hormonu (vasopresin).

Obzvlasteé dllezité je vysvétlit pacientovi, jak
vést protokol, a objasnit mu vyznam jednotli-
vych sloupcl pro stanoveni spravné diagndzy.

Za doplnék k velmi podrobnym pitnym
a mikenim protokoldim, s nimiz se také mizeme
setkat v némeckych ordinacich, Ize povazovat
vypliovani 14denniho kalendare, do néhoz pa-
cient zaznamendava mikce, nuceni na mocenf
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a inkontinentnf epizody bez asového rozlisent.
Takovyto kalendaf mohou vést samostatné i ma-
lé déti, které zakresluji do jednotlivych poli¢ek
zvoleny motiv. Toto podporuje jejich vlastni od-
povédnost a vede je k tomu, aby se zabyvaly
fungovanim svého téla. Pfitom je zapotrebf pod-
pory a motivace ze strany rodic(, nebot c¢asto Ize
pozorovat jiz v druhém tydnu zna¢nou nedba-
lost pfi vyplhovani. Détské kalendafe, do nichz
se zaznamenavaji pouze ,suché” & ,mokré” noci
¢i dny, nejsou dostate¢nym zékladem pro sta-
noveni diagndzy, nebot chybi fada podstatnych
informaci. Vyplhovani téchto kalendarl ma spise
misto pfi kontrolnich navstévach lékare.

Uspéch ve zménach zvyklosti pacienta (uro-
terapie) a v medikamentdzni [é¢bé Ize objektivi-
zovat opétovnym vedenim pitného a mikéniho
protokolu v ¢asovém odstupu od zahajeni 1écby.
| dil¢i pokroky posiluji motivaci pacienta k po-
kracovani [écby.
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