URINSKA INKONTINENCA

Darija Séepanovié

Lidija Zgur



Urinska inkontinenca:

» stresna
e urgentna
* mesana
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Urinska inkontinenca:
« stresna

e urgentna

e mesana




» Stresna Ul je
navajanje
nehotenega uhajanja
secCa pri naporu ali
kihanju ali kaslju.




Continent woman Woman with stress incontinence




Increased intraabdominal pressure
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* Urgentna Ul je navajanje
nehotenega uhajanja seca,
Ki se pojavi med ali po
predhodni hudi nuji po
mokrenju.
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Nepravilno delovanje

misic medenicnega dna G Qaj
e Uhajanje urina AR\ 7 | mustle

* Uhajanje blata pancioor \ptrc
* Pogosto uriniranje
* Zdrs notranjih organov skozi noznico, zadnjik Ly
e BoleCine v medenici '?’
Vs

sphincter e
muscle 1)
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Bladder

Sphincter



Tunica dartos scroti

Moski

Stratum membranosum perinei,
(Colles, rob prereza)

M. ischiocavernosus (Fascia perinei odstranjena).

M. bulbospongiosus (Fascia perinei odstranjena).
sphincter ani externus,
pars supe proti Ramus ossis ischii
Membrana perinei

M. transversus perinei superficialis

(Fascia perinei odstranjena).

m membranosum perinei (Colles) (odstranjen)
Corpus perineale (Centrum perinei)

Krizani snopi M. sphincter ani externus za
M. transversus perinei superficialis

a) Pars profunda.
M. sphincter -
anl extarnugs b) Pars superficialis,
) Pars subcutanea

a) M. pubococcygeus.

b) M. puborectalis

) M. iliococcygeus.

M. gluteus maximus.

M. levator ani:

Corpus (lig.) anococcygeum,
(je dorzalni podaljsek Pars superficialis,

Septum scroti
Fascia penis (Buck)

M. bulbospongiosus
(Fascia perinel odstranjena)

M. ischiocavernosus
(Fascia perinei odstranjena)

Membrana perinei

M. transversus perinei supes
(Fascia perinei odstranj

a) Pars subcutanea

b) Pars superficialis

) Pars profunda
Stratum b perinei (Colles) (odst

Fossa ischioanalis, precni vezivni pretin

M. sphincter ani
externus:

Tuber ischiadicum
Lig. sacrotuberale

a) M. pubococcygeus

b) M. puborectalis M. levator ani:

¢) M. iliococeygeus

occygeum, (je dorzalni podaljsek
, sphi ani

M. gluteus maximus



MISICE MEDENICNEGA DNA
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Funkcija misic medenic¢nega dna

* Podpirajo notranje organe

e Zadrzujejo blato in urin

* Pomagajo razbremeniti hrbtenico
* Boljse spolno dozivljanje in odziv




Zakaj miSice nepravilno delujejo?

* Nosecnost in porod

* Slaba kondicija misic medenicnega dna

* Debelost

e Starost

* Operacije

* Pljucne in druge bolezni
* Kajenje

* Zaprtje

uterus

bladder —=

pelvic floor
muscle



» Operacija prostate




- preprecimo tezave
- omilimo tezave
- zdravljenje tezav




Keglove vaje




* Predstavljajte si, da poskusajte
zaustaviti uhajanje vetrov iz Crevesja in
isto€asno zaustaviti curek urina.

e Obcutek je, kot da bi hoteli "stisniti in dvigniti',

zapreti in potegniti navzgor podrocje okoli
zadnjika in noznice.

Kegel Exercises:
Coniract your pelvic floor muscles for three seconds,
then relax the muscles for three seconds. Do this

10-15 times several times a day. Although shown
here while Iying down, these exercises can be done
during a varnely of daily activities, such as sitting

in a meeting, while sfopped in your car af a traffic

light or when talking on the phone.



Kako izvajamo vaje?

e "'stisnemo in dvighemo'', zapremo in potegnemo
navzgor podrocje okoli zadnjika, noznice in secCnice

e Stisk zadrzimo 10 sekund, 5 ponovitev
e Stiski z visjo hitrostjo, 5 ponovitev

e 3-krat na dan










Koliko Casa izvajamo vaje?

*\V/sak dan!

*Celo zivljenje!




Polozaji

A

Ay
= i

n




STISK
6-8s

PAVZA
6-8s

STISK
6-8s

PAVZA
6-8s




STISKI
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PAVZA
6-8s
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1. TRDITEV

4 ® g )
* Vaje za MMD lahko izvaj mﬂ&rinira nj




2. TRDITEV




Vadba secnega mehurja

Metode nadzorovanja nuje:

e ponavljajoci stiski MMD

e stoja pri miru in prekrizanje nog

e pritisk na presredek

e stoja na prstih

e sedenje na stolu s celo povrsino
stegen

e odvracanje pozornosti, sprosceno
dihanje za ohranitev mirnosti




Sprememba Zivljenjskega sloga

e Spremeniti vnos tekocCine in hrane
e Zmanjsanje telesne teze
* Opustitev kajenja

* |zogibanje zaprtju in napenjaju
* Popraviti polozaj telesa pri mokrenju in iztrepljanju
* Prilagoditev tehnik dvigovanja
* Prilagoditev telesne dejavnosti
* Sprememba telesne drze




* Premalo — zmanjsana kapaciteta seCnega mehurja, veCja moznost nastanka
vnetij, zaprtje, otezeno izloCanje urina

* Prevec — frekvenca, poslabsanje nekaterih simptomov

* Priporocen vnos tekocin 1000ml - 1500ml,
prilagoditi zunanji temperaturi in tel. aktivnosti



* Kava, alkoholne pijace — diuretka,
povecana aktivnost miSice seCnega mehurja
Zzmanjsana napetost v zunanji zapiralki seCnice




e Gazirane pijace




Kajenje

 Kaselj
* Antiestrogenski ucCinek
* Ovira sintezo kolagena




Telesna teza

* Debelost je dejavnik tveganja za
nastanek urinske inkontinence

* PovecCana telesna teza=» poveca pritisk v trebusni votlini =» pritisk
navzdol =» raztezanje, oslabelost misic medenicnega dna




Zaprtje, napenjanje

* Kronicno napenjanje pri odvajanju blata je dejavnik
tveganja za urinsko inkontinenco.

* UcCenje pravilne tehnike odvajanja blata
- “pravilno napenjanje”

- v pravilnem polozaju




Polozaj telesa




iSicna aktivnost pri odvajanju







Med uriniranjem:
- ne smemo cCepeti Cez straniscno skoljko

- Se ne smemo hapenjati
- moramo biti sprosceni

Ne hodimo na stranisce za vsak slucaj!



Primerna telesna dejavnost




Telesna drza







STISK
6-8s

PAVZA
6-8s

STISK
6-8s

PAVZA
6-85s
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PAVZA
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Mocan stisk misic po uriniranju




Masaza secnice po uriniranju




Hvala za pozornost
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