) PREHLEDOVE CLANKY
INKONTINENCE MOCI U SENIORU

testovani citlivosti kiize nebo reakce na
bolest, které mohou poskytnout infor-
mace o funkci nervového systému spo-
jeného s mocenim. Neméné dulezitym
je vysetieni per rectum (DRE, digital rec-
tal examination). Umozniuje hodnotit
svalovy tonus a integritu analniho svérace,
které jsou klicové pro udrzeni konti-
nence moci a stolice. Dale mlize odhalit
pfitomnost andlnich anomalii, jako jsou
hemoroidy, andlini fisury nebo prolaps,
které mohou také ovlivnit funkci svéracii
a prispivat k problémuim s mocenim. Dale
je moznost posouzeni stavu a integrity
struktur panevniho dna, véetné dolni ¢asti
mocového méchyre a pfilehlych svald.
U muzl DRE slouzi také k posouzeni pros-
taty, zejména jeji velikosti a pfitomnosti
abnormalnich lozisek. Nakonec mize DRE
odhalit pfitomnost fekalni impakce, coz
muze byt spojeno s obtizemi s defekaci
amocenim.

Vysetieni moci - laboratorni vysetieni moci
je zakladnim urologickym vysetienim, které
muze odhalit pricinu inkontinence modi jiz
v zacatcich (napf. infekce mocovych cest).
Je velice zadouci provést vysetieni moci
chemicky a vysetfeni mocového sedimentuy,
pfi pozitivnim nalezu i mocovou kultivaci
s citlivosti na jednotliva antibiotika.
Ultrazvukové vysetieni (UZ) je dalSim
neinvazivnim vysetfenim, které je v dia-
gnostice inkontinence nezbytné. UZ
mocovych cest umoznuje posoudit ana-
tomické struktury mocovych cest. Toto
vysetfeni mdze odhalit pfipadné abnor-
mality, jako jsou mocové kameny, cysty,
nadory. Mize poskytnout informace
o velikosti, tvaru a kapacité mocového
méchyfre, pomUze pfi diagnostice mocové
retence. Umoznuje méreni zbytkové moci
(PVR, post void residual urine). Zvysené PVR
mUze naznacovat mocovou retenci nebo
nedostatecné vyprazdriovani mocového
méchyre, coz mze byt spojeno s Ul.

Test vazeni vlozek - pacient nosi
absorp¢ni vlozky nebo specialni nadobu
po urcitou dobu (hodinovy test, 24hodi-
novy test) a poté se vlozka odvazi a zméfi
se vaha uniknuté moci. Tento test maze
poskytnout informace o zavaznosti inkon-

tinence a mnozstvi uniklé moci. S ohle-
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dem na soucasné legislativné stanovené
stupné inkontinence moci pro predpis
inkontinenc¢nich pomlcek je tento test
vyznamné objektivizujicim testem stupné
inkontinence (6).

B Cystoskopie - toto invazivni vysetifeni
umoziuje prozkoumat vnitini struktury
mocového méchyre a mocové trubice.
Je velice zadouci, pokud je opakované
detekovana erytrocyturie a nejedna se
o infekéni epizody. Nebo pfi zachytu
nejasnosti na UZ vySetieni mocového
méchyre.

® Urodynamické vysetieni - cilem
vysetrenije monitorace tlaku v mocovém
méchyfiv pribéhu jeho plnénia nasledné
pfi moceni, dale tlaku v mocové tru-
bici béhem moceni. Vysetifeni mlze
poskytnout informace o funkci mocového
méchyie a mocové trubice a jeho poruse,
nejcastéji u neurologického onemocnéni,
kde je jednoznacéné indikovano jeho pro-
vedeni.

B Vysetfeni panevniho dna - u zen mize
byt provedeno pomoci vaginalniho UZ
nebo manudlné. Divodem k vysetreni je
posouzeni sily a funkce panevniho dna.

® Neurologické vysetfeni — je Zadouci
pfi podezieni na neurologickou pficinu

inkontinence.

Lécba

Lécba Ul, a to nejenom u seniord, zavisi na
pfesné diagndze, typu mocové inkontinence
a individudlnich pottrebach pacienta.

Stresova inkontinence
S ohledem na fakt, Ze jeji vznik souvi-

si s nespravnym a nedostate¢nym tonem

pénevniho svalstva nebo télesnym posto-
jem pacienta, je jeji 1é¢ba zavisla na Upravé
téchto pomérd. Toho lze dosahnout beha-
viordlnimi postupy nebo operacni cestou.

V pribéhu let, v riznych klinickych studiich,

byly testovany i rozli¢né Iéky. Ukazalo se, ze

ty maji u tohoto typu inkontinence spise
podpurny charakter.

B Zména zivotniho stylu - Uprava Zivot-
niho stylu mlze prispét ke zlepseni
kontinence. MUze zahrnovat zejména
udrzovani zdravé hmotnosti nebo pravi-

delné pohybové aktivity (7).
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Fyzioterapie panevniho dna - cviceni,

kterd jsou zamérena na posileni sval

panevniho dna (8). Tato cvi¢eni mohou

zahrnovat:

= Kegelovy cviky - cvi¢eni panevniho
dna, jak ho popsal profesor porodnic-
tvi a gynekologie Kegel v roce 1948.
V soucasnosti je synonymem pro cvi-
¢eni panevniho dna (PFME, pelvic floor
muscle excersises). Cviceni dle Kegela je
zaméreno na posilovani svalG panev-
niho dna, které zahrnuje diafragma
pelvis a diafragma urogenitale. Cvi¢eni
panevniho svalstva vede ke zlepseni
svalové sily, v disledku ¢eho dochazi
ke zlepseni kontinence (9).

Biofeedback - metoda, kterd vyuziva
Kegelovy cviky ve spojeni se snimanim
biopotenciall svalt panevniho dna po-
moci elektromyografie. Vysettujici |ékar
nebo sestra pomoci pfistroje detekuje
kontrakce svalstva panevniho dna, a to
i v pfipadé, ze jsou velmi slabé. Mimo
to je zachycena i kontrakce svalovych
synergistickych skupin — glutealni svaly,
adduktory, svaly bficha. Pacient je tak
schopen lépe regulovat své schopnosti
kontrakce panevniho dna.

Vaginalni konusy nebo jiné systé-
my zavazi — télesa, kterd se vkladaji
do pochvy, uvniti s ulozenymi zavazimi
o vzrlstajici hmotnosti. Jejich funkci je
stimulace svall panevniho dna k reflex-
nim a volnim kontrakcim, jez zabranuji
vyklouznuti konusu z pochvy. Poprvé je
navrhl Plevnik v roce 1985 (10).

Elektricka stimulace svala panev-

niho dna - v pfipadech, kdy svalové
panevni dno nereaguje na cvi¢eni a ne-
kontrahuje se zddvodu insuficience pa-
nevniho svalstva, je tato metoda lécby
doporucovana. Dochézi dle aktudlni
potieby ke stimulaci vybranych svall
anervd panevniho dna pomoci slabych
elektrickych impulzG. Tim napoméha
pacientkdm lokalizovat potiebné svaly
a soucasné je posilovat. Poprvé byla na-
vrzena Caldwellem v roce 1965 k l1é¢bé
inkontinence moci a stolice (11).

®  Chirurgické zakroky - v pfipadech, kdy

konzervativnilé¢ba nepfindsi dostatecné

vysledky, mGze byt doporucena chirur-
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