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Inkontinence moči je jakýkoliv nedobrovolný únik moči. Postihuje všechny věkové 
kategorie, seniorskou především. Autor si dal za cíl zmapovat inkontinenci v seniorské 
populaci a vykreslit možnosti její diagnostiky a léčby. 
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Urinary incontinence in the elderly

Urinary incontinence is any involuntary leakage of urine. It affects all age groups, 
predominantly the elderly. Autor has set out to map urinary incontinence in the senior 
population and outline the possibilities of its diagnostics and treatment.
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treatment of incontinence.

Úvod
U seniorské populace je močová inkonti-

nence (UI, urinary incontinence) dlouhodobě 

chápána jako jeden z významných a častých 

zdravotních problémů. Značně ovlivňuje ošet-

řovatelskou péči v domácnosti seniora nebo 

instituci a je jedním z prediktorů negativní 

životní prognózy.

Definice
Inkontinence označuje neschopnost kon-

trolovat nebo regulovat vylučování tělesných 

exkrecí, jako je moč nebo stolice. Mezinárodní 

společnost pro kontinenci (ICS, Internetional 

Continence Socienty) definuje UI jako jaký-

koliv nedobrovolný únik moči, kterému nelze 

vědomě zabránit (1). 

Incidence a prevalence
V  České republice neexistuje mnoho 

konkrétních studií nebo statistik týkajících 

se prevalence UI u starších pacientů. Jedním 

z důvodů může být fakt, že samotní senioři 

popírají tuto skutečnost a berou ji jako sa-

mozřejmost s  ohledem na jejich stárnutí. 

Současně je výzkum v této oblasti podceňo-

ván z důvodu všeobecné představy o tom, 

že tato část populace již nestojí za výzkum. 

Vzhledem k neustále se zvyšujícímu věku po-

pulace z důvodů lepší dostupnosti zdravotní 

péče by i těmto pacientům měla být věnována 

adekvátní pozornost a péče. 

V posledních deseti letech bylo provede-

no několik studií v Evropě, Americe a Asii. Ty 

prokázaly zejména mimo větší města vysoké 

procento inkontinentních seniorů, ze kte-

rých drtivá většina nevyhledala zdravotní 

služby. Tyto studie prokázaly i  spojitost 

s faktory, které mají na vzniku inkontinen-

ce svůj podíl. 

Za zmínku stojí studie EPIC (European 

Prospective Investigation Into Cancer and 

Nutricion). Dle zmiňované studie UI trpí více 

žen v porovnání s muži (13,1 % vs. 5,4 %) (2). 

Studie katalánských autorů Jerez-Roig a spol. 

zkoumala prevalenci močové inkontinence 

u populace nad 65 let žijící trvale v domo-

vech sociálních služeb. Její zjištěná prevalence 

močové inkontinence byla přes 76 %, přičemž 

urgentní inkontinence tvořila 11,4 % (3).

Příčinou vzniku UI mohou být různé 

faktory, jako je stárnutí, oslabení svalstva, 

poškození nervů v oblasti pánve, další při-

družená onemocnění (např. diabetes melli-
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