Tovabbképzés

V/IZELETINKONTINENCIA

A betéten és pelenkan tuli tandcsok

Ha a vizeletiirités nem a megfeleld helyen és nem a megfeleld
idoben torténik, azaz a vizelet akarattdl fiiggetleniil
elcseppen/elfolyik, az tobb mint zavard. A klimaxot kovetéen
egyre tobb n6 szembesiil a vizeletinkontinencia jelentette

problémaval.

A vizeletinkontinencia gyakorisdga a felndtt korti nék koré-
ben koriilbeliil 18%-ra tehetd, ez kétszer nagyobb ardny, mint
a férfiakndl tapasztalt. A kor elérehaladtdval meredeken né

a vizelettartdsi problémdkkal kiizd8 n8k ardnya: 60 év fol5tc
az 55%-ot is eléri. A vizelettartdsi nehézségek negativan befo-
lydsoljék az érintettek életmindségét, kihatnak az alvdsmindség-
re, a tdrsas kapcsolatokra és a munkahelyi teljesitményre is [1].
Az életkoron kiviil szdmos egyéb tényezd is hozzdjirulhat

a vizelettartdsi zavarokhoz, igy a véltozé kort kévetd megval-
tozott hormondlis helyzet, genetikai tényezdk, nehéz fizikai
munka végzése, elhizds, terhességek és sziilések, ismédédd
hagyholyaggyulladdsok, ideggydgydszati megbetegedések,
krénikus székrekedés, kismedencei miitétek és bizonyos
gyogyszerek szedése mellékhatdsként (ldsd felsorolds) is el8-
idézhet inkontinencidt.

A KONTINENCIAT NEGATIVAN BEFOLYASOLO HATOANYAGCSOPORTOK
(PELDA HATOANYAGOKKAL)

» diuretikumok (pl. furoszemid)

+ alfa-1-blokkold vérnyomascsokkentdk (pl. doxazozin, prazozin)
» kolinerg szerek (pl. pilokarpin)

» kolinészteraz-gatlok (pl. neosztigmin)

« bizonyos antidepresszansok (pl. amitriptilin, imipramin)

« benzodiazepinek (pl. alprazolam)

« izomrelaxansok (pl. baklofén)

AVIZELETINKONTINENCIA TIPUSAI

e Stressz- vagy terheléses inkontinencia: fizikai eréfeszitésre
(pl. emelés, kohdgés, tiisszentés, nevetés) fellépd, nem aka-
ratlagos vizeletcsepegés vagy -folyds, amiért dltaldban
a hélyagnyak nem megfeleld aldtdmasztdsa a felelds.

* Siirg8sségi vagy kényszerinkontinencia: a higyhdlyag tdlsd-
gosan aktiv izomzata és a hirtelen fellépd vizelési inger rend-
szerint a vizelet azonnali becseppenéséhez vezet. Sokszor
a toalettig sem ér el a beteg, annyira siirgetd a kényszer.

* Az eldbbieken til kevert tipust és egyéb, ritkdbb formdkat
(reflexinkontinencia és ttlfolydsos inkontinencia) is leir
a szakirodalom.
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Annak érdekében, hogy a panaszokat életmédbeli véltoztatd-
sokkal, intimtorndval vagy gydgyszeresen orvosolni lehessen,
és egy esetleges miitéti beavatkozds elkeriilhetd legyen,

a probléma minél kordbbi fizisiban javasolt az urolégus
vagy a négyogydsz szakorvos felkeresése. Ennek ellenére

— sajnélatos médon — a vizeletinkontinencia tabutémdnak
szdmit, az érintettek 80%-a a betegség elpaldstoldsdra torek-
szik, és inkdbb lemond a fizikai aktivitdsrdl, a sportrdl, illetve
a tdrsas kapcsolatait hanyagolja el, semmint az orvosdval, a gydgy-
szerészével vagy a szakasszisztensével beszéljen a panaszairl

[2].
A BETETEKTOL A PELENKAKIG

A gybgyszertirakban kiilonb6z8 méretd, alaka és nedvszivd
képesség inkontinenciabetétek, fehérnemiként haszndlhaté
pelenkanadrdgok, illetve nadrdgpelenkdk vdsdrolhatok. Ezek
a termékek a betegek mindennapjait megkonnyitik, és
enyhe vagy kozépsilyos inkontinencia esetén a vizelettartdsi
panaszokat a mindennapi életvitellel osszeegyeztethetévé
teszik, de sem oki kezelést, sem pedig hosszi tdvii megolddst
nem jelentenek.

Kordbban sok polietilénes termék volt a piacon, ma mdr
kulcsszé a ,légdtereszié”. A légdteresztd azt jelenti, hogy

a termék anyagdn olyan, szemmel nem ldthaté méretd péru-
sok vannak, amelyek a pdrdt dtengedik, hagyjak szelldzni

a bért, ugyanakkor gitat vetnek a folyadék kiszivdrgdsinak.
Ez komfortérzetet biztosit, tekintve, hogy a b6r természetes
modon izzad, és az izzadsdgnak idedlis esetben el kell tudnia
tdvozni.

Az inkontinenciabetétek, pelenkanadrdgok és nadrdgpelen-
kdk tervezdi a testhez illeszkedd forma és a maximdlis véde-
lem mellett dltaliban diszkréciét biztositd szagsemlegesitd
rendszerrel (specidlis adszorbensekkel) ldtjak el a termékei-
ket. Mint a felmérések is mutatjdk, ez az érintettek 72%-a
szdmdra nagyon fontos szempont [1].

INKONTINENCIABETETEK

Az inkontinenciabetétek haszndlata — a széles méretvalasz-
téknak koszonhetden — megolddst kindl az enyhe esetek-
ben. Elsésorban aktiv, mobil betegeknek ajanlhaték, mivel
lehetévé teszik azt, hogy a beteg a problémdja ellenére

a megszokott mindennapi tevékenységeit el tudja végezni.
Az inkontinenciabetétek megfelel6k abban az esetben, ha
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kohogés, tiisszentés vagy nevetés vezet a vizelet elcseppe-
néséhez, vagy fizikai eréfeszitést kovetden tédvozik kisebb
mennyiségl vizelet.

A menstrudcids és az
inkontinenciabetétek
felépitése és nedvszivod
képessége eltérd, és
figyelembe veszi azt,
hogy a vizelet viszkozi-
tasa kisebb, mint

a véré.

Az inkontinenciabetétek kozott taldlhaté tisztasdgi betét
méret(i és anndl nagyobb, hosszabb, vastagabb termék is.
A jobb rogzithetdséget tobb terméknél ,szérnyak” biztosit-
jak. A férfiaknak és a néknek, az eltérd anatémiai viszo-
nyokhoz igazodéan, kiilén termékek dllnak rendelkezésiik-
re. Hasznos tandcs, hogy a megfeleld szell6zés érdekében
az inkontinenciabetétekhez hagyomdnyos fazont (nem
tanga), lehetdleg természetes, szell6z8 anyagd (pamut)
fehérnemiit célszerti viselni.

Fontos felvilagositani a beteget
arrdl, hogy az inkontinenciabetét
nem helyettesithetd menstruacios
betétekkel, mint azt a betegek
82%-a gondolja [2].

EGYSZER HASZNALATOS FEHERNEMU TiPUSU PELENKANADRAGOK

Amennyiben a nagy méretli betétek sem bizonyulnak ele-
genddnek, javasolt dttérni a puha, textilszer(, egyszer hasz-
ndlatos fehérnemd tipust pelenkanadrdgokra, amelyek
kényelmes és az aktiv életvitellel osszeegyeztethetd megolddst
kindlnak — kozépsilyos vizeletvesziéses esetekben. Ezek

a termékek a betegek dltal pozitivan fogadott dtmenetet
jelenthetnek a betétek és a nadrdgpelenkdk kézott.
Alkalmazdsuk indokolt lehet abban az esetben, ha példdul
hirtelen fellép a vizelési inger, de a vizelet még azelStt tdvo-
zik, hogy a beteg eljutna a toalettig.

NADRAGPELENKAK, NAPPALI ES EJSZAKAI INKONTINENCIAPELENKAK

A magas foka szivdrgdsbiztonsdgot nytjté nadrdgpelenkak
elsésorban stilyos inkontinencidban szenved§ fekvSbetegek-
nek javasolhatdk, akiknél minimdlis kontrollal vagy anélkiil
miikédik a hugyhélyag, és a székletiirités is nem, vagy alig
kontrolldle. Hasznélatukkor el8nyben részesitend8k azok

a termékek, amelyekhez olyan ragasztdszalag vagy tép8zar
tartozik, amely t6bbszor igazithat6 és Gjrarogzithetd, egészen
addig, mig a pelenka nem illeszkedik tokéletesen a testhez.
Mindez jelentésen megkonnyiti az otthoni betegdpoldst is.
A pelenkacsere id8zitését a termékek kiils8 oldaldn taldlhatd
telitettségi indikdtoresikok segitik. Ebben a kategéridban
nincsenek nemre szabott termékek, a férfiak és a nék ugyan-
azt a tipusu pelenkdt hasznalhatjdk.

A KIVALASZTAS SZEMPONTIAI

Az idedlis inkontinenciabetét — fehérnemszeri pelenkanad-

rdg — nadrdgpelenka vésdrldsakor

* Néknek vagy férfiaknak késziilt terméket kerestink?

* Nedvszivo képessége feleljen meg az inkontinencia stlyos-
sdgi fokdnak

* Megfeleld méretli legyen

¢ Lehetdleg olyan terméket vélasszunk, amely a nedvességen
kiviil a kellemetlen szagokat is magdba zdrja

* Mobil, aktiv életet él8 vagy fekvébeteg részére kerestink
megolddst?

A termékviélaszték rendkiviil széles; tipus, méret, forma és

nedvszivo képesség tekintetében bdséges a vélaszték, a beteg-

gel valé beszélgetés és a megfeleld termék keresése és megta-

l4ldsa sordn jol haszndlhat6k a gydredk 4ltal biztositott ter-

mékmintik [3-6].
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A BORFELULET VEDELME

Az id8s bdr érzékenyebb és kevésbé ellendll, mint a fiatalo-
ké. Mig a fiatalok bére a himréteg hdmldsa eredményeként
mintegy 28 naponta meggjul, addig ez a megujuldsi, regene-
rdciés folyamat idéskorban lassul, és mintegy 40 napot vesz
igénybe. A kordbdl fakaddan érzékenyebb bér szdmdra
pluszkihivést jelent az, ha a vizeletinkontinencia miatt a bér
betétekkel vagy pelenkdkkal van betakarva, és révidebb-
hosszabb ideig a vize-
let/széklet irritdl6 hatd-
sdnak van kitéve. Az
inkontinens betegek
tobb mint 50%-a bér-
problémakkal kiizd [3].
Az IAD a kontake der-
matitis egyik tipusa,
amikor a vizelettel vagy széklettel valé érintkezés vezet az
intim teriiletek bérének gyulladdsihoz. Az érintett régiéban
b4rpir tapasztalhatd, amelyhez égd, viszketd érzés tarsulhat.
El8rehaladottabb esetekben fdjdalmas hélyagocskdk, felma-
réddsok alakulnak ki a b8ron. Stlyos esetekben bakeeridlis
vagy gombds fert6zések is létrejohetnek a sériilt integritdsa
bérteriileteken. Bizonyos tényezdk hozzdjarulhatnak ahhoz,
hogy kénnyebben létrej6jjon az IAD, és gyorsabban romol-
jon az dllapota. Ha nem megfelel pH-ju és dsszetételd tisz-
tdlkoddszereket haszndl a beteg vagy az dpoldszemélyzet, ha
mikrocirkuldciéjdban kdrosodott cukorbetegrdl van sz6,
vagy dltaldnosan leromlott dllapott, nem megfelelden tédpldle
paciensrdl, akkor fokozott az IAD rizikéja.

Mig az IAD kialakuldsiban a vizelet és a széklet irritald
komponenseinek valé kitettség a f8 ok, addig a felfekvések
létrejotte elsdsorban a nyomdsnak tudhaté be. Ha az 4gy
feliilete és a kemény csontok kozote tdl sokdig 4ll fenn

a nyomds, akkor az érintett teriiletek vérdtdramldsa romlik,
a szovetek oxigén- és tdpanyaghidnya pedig azok kdrosoddss-
hoz, kifekélyesedéséhez vezet. Ha fekvSbetegrdl van sz6,
akkor a bérre kifejtett nyomds (akdr a lepedd gy(ir6dései
vagy az dgyon maradt morzsdk miatt is) a kritikus testtdja-
kon a szdvetek elhaldsihoz vezethet. A decubitusok gyakori
eléforduldsi helyei — tarkétdjék, lapockatdjék, véllak,
konyok, keresztesonti gerincszakasz, far, csipd, térdek és sar-
kak — kozote olyanok is vannak, amelyek a pelenkdzott bér-
felitletet érintik, tovdbb rontva az egyébként is igénybe vett
bér dllapotit.

TOREKEDNI KELL AZ IRRITATIV KONTAKT DERMATITIS
MEGELOZESERE!

Az inkontinens beteg bére

a vizelettel valé érintkezés miatt
fokozott irriticiénak van kitéve,
amin a tartds fekvd pozicié
tovibb ronthat. Tudva azt, hogy
mind az IAD, mind pedig a fel-
fekvések megsziintetése nehéz-
kes, elsdsorban azok megel8zésé-
re kell torekedni! A megfeleld
inkontinenciabetétek, pelenkdk
kivélasztdsin és haszndlatin tdl
lényeges odafigyelni az intim
bérfeliilet tisztitdsdra és védelmére. A megfeleld tisztitd és
véd6 hatdst készitmények rendszeres haszndlatakor kisebb
eséllyel alakulnak ki az inkontinencidval dsszefliggd bérsérii-

lések.

Az inkontinencia az esetek jelen-
tds részében az inkontinenciahoz
tarsulo dermatitisszel (1AD)
és/vagy felfekvéssel (decubitus)
jar egyiitt.

A HAROM LEPES

Avizeletinkontinencia
esetén kovetenda tisztal-
kodasi szabaly

1. Gondoskodas a szaraz
borfeliiletrol

2. Kiméletes tisztitas

3. Aktiv borvédelem



MIVEL TISZTITSUK ES VEDJUK AZ ERINTETT BORFELULETET?

A vizelettel vagy széklettel szennyezett b8r megtisztitdsira

a szappanos viz nem megfelel8! Torekedni kell a bérsemleges
pH-jt, azaz 4,5-5,5-es kémhatdsti termékek haszndlatdra.

A hagyomdnyos szappanok kémhatdsa az erésen ltigos

(pH = 9-10) tartomdnyba esik, és haszndlatuk jelentsen meg-
zavarja a bdr természetes kémhatdsdt és regenerdcids folyama-
tait. Az intim teriilet letorléséhez, lemosisdhoz ma mar kiméle-
tes, szinezék- és illatanyagmentes, bérsemleges pH-j, alkohol-
mentes termékek széles valasztéka dll rendelkezésre, a szennye-
zés mértékétd fliggden nedves torl6kenddk, az egész testfeliilet
4reorlésére alkalmas nedves mosdatdkesztytik vagy (széklettel

is szennyezett bérnél) bértisztitd habok koziil lehet vélasztani.
A szérazra torlés sordn
sokkal ink4bb a nedves-
ség felitatdsdra kell tore-
kedni, mintsem a dorzso-
1éssel torténd szdritdsra.
J6 szolgdlatot tehetnek a puha mosdatdkesztytik és torlékenddk.
Az Gijabb betét vagy pelenka felhelyezését megel6z8en spe-
cidlisan az inkontinens betegek szdmdra formuldlt ken8csok,
krémek, habok, balzsamok alkalmazdsa javasolhaté a bér
védelmére, regenerdldsira. Ezek dltaldban lipofil bdzist ter-
mékek, amelyek vizlepergetd réteggel vonjdk be a bére, igy
védve azt (a széklet és) a vizelet irritalé hatdsdtdl. A készit-
mények cink-, E-vitaminban dis névényiolaj-, glicerin-
vagy pantenoltartalma regenerdlja az irritdlt, kipirosodott
bére, és csokkenti a csip6, viszketd érzést.

HASZNOS TUDNIVALOK EXPEDIALASHOZ

e A termékek kozotti vélasztds sordn [ényeges szempont lehet
az egy termékesalddba tartozd termékek vdlaszdsa, azaz érde-
mes példdul olyan b8rvéddt valasztani, amelyet ugyanaz

a gydrt6 kindl, mint amelyik a pelenkdt is. Ez esetben elke-
riilhetd az, hogy példdul a bérvédd készitmény a pelenka péru-
sait elzdrja, annak szell6zését vagy folyadékelvezetését gdtolja.
Kiemelendd, hogy inkontinens betegek szdmdra, bdrmeny-
nyire is szeretne az érintett személy vagy annak hozzdtarto-
z6ja a tokéletes b8rvédelemrdl gondoskodni, a csecsemdk-
nek formuldlt termékek nem megfelel8k. Példaként hozha-
t6k a torl6kend8k, amelyeknél az Gjsziilottek és csecsemdk
pelenkdzdsakor haszndlt t6rl6kenddk egyrészt méretben
kisebbek, mdsrészt textiirdjukban gyengébbek, mint az
inkontinens személyeknek készitettek.

Lényeges felhivni a betegek figyelmét, hogy a pelenkdzott,
nedvességnek és melegnek kitett, felpuhult bérfeliileten
keresztiil a hatéanyagok (pl. gliikokortikoid-tartalmu kré-
mek, kendcsok hatéanyaga) dtjutdsa és szisztémds
hatdsa/mellékhatédsa fokozott lehet. Ugyelni kell az els-
irdsszer(i alkalmazdsra, és csak a szitkséges lehetd legrovi-
debb ideig szabad a készitményeket haszndlni.

AZ INKONTINENCIA GYOGYSZERES KEZELESE

Az inkontinencia gydgyszeres kezelése vénykoteles gy6gysze-
rek alkalmazdsét jelenti. Leggyakrabban a hélyagizomzatot
ellazit6, a higyhdlyagon beliili nyomdst csdkkentd antikoli-
nerg szereket (pl. oxibutinin) rendelnek az orvosok. Lényeges
felhivni az antikolinerg hatdsti gydgyszereket szeddk figyel-
mét a leggyakoribb mellékhatdsokra, a székrekedésre, a bér-
szdrazsdgra és a szdjszdrazsigra. Ez utébbi riggumizdssal
vagy citromos {z(i cukorkdk szopogatdsdval enyhithetd.

Egyes orszdgokban nagy divatjuk van a tdkmagolajos, arany-
vessz8s készitményeknek, amelyeket az inkontinencia enyhe
formdinak a kezelésére javasolnak, bdr ezeknek a gy6gyno-

Az irritalt, nyomasnak kitett bor-
feliilet masszirozasa, dorzsolése
keriilendé!

vényalapu szereknek a hatdsossdga klinikai vizsgalatokkal
egyelére még nem igazolt [7].

TANACSOK A BETEGNEK

* Toalett-tréning: meg kell prébélni ,,megtanitani” a hugy-
hélyagot a rendszeres id6kozonkénti tiritésre. Ennek érde-
kében a vizeletiirités 2-4 érdnként, elére meghatdrozott
idépontokban torténjen (tudatos késleltetéssel), ne pedig
akkor, amikor a vizeletiiritési inger jelentkezik.
Intimtorna: a gdtizomzat erdsitését célzé torna szakembe-
rek segitségével egyszertien elsajdtithatd, és azt kovetden
egyediil is rendszeresen elvégezhetd.
Helyes étkezési szokdsok: rostokban dus, puffaszté ételekben
szegény étkezés javasolt. Lehetdleg meg kell el6zni a székrekedés
kialakuldsdt, mert az ronthat az inkontinens beteg 4llapotan.
* Az inkontinencia nem fiigg 6ssze a naponta elfogyasztott
folyadékmennyiséggel. Lényeges, hogy a beteg ne fogja
vissza a folyadékfogyasztisdt! Ha tal kevés folyadékot iszik
meg, akkor annak a vizelet koncentrdléddsa, a bakteridlis
infekcidk fokozott kockdzata lehet a kivetkezménye.
Tiltolistds italok: lehet8leg keriilje a beteg a vizeletelvdlasz-
tast fokozo koffein- és alkoholtartalmu italok fogyasztdsit!
Tulstlyos pacienseknél fogyds: a pluszkilok csokkentése
egyben a higyhélyagra, medenceizomzatra kifejtett nyo-
mist is csokkenti. Erdemes lefogyni!
A ruhdzat kériilményes levétele sokat ronthat a betegek
4llapotdn, kiilondsen akkor, ha csak mdsodperceken mulik
az, hogy a pelenkdba vagy a toalettbe kertil a vizelet.
Célszert konnyen levehetd ruhadarabokat, pl. bebujés
nadrdgot viselni.
¢ Forduljon szakorvoshoz (urolégushoz, négydgydszhoz)

a problémdjdval a beteg, ha még eddig nem tette volna.
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TESZTKERDESEK
1. Mely hatéanyag(ok) alkalmazasa ronthat az inkontinens
betegek allapotan?
[C] a) Kacsdiuretikumok és spironolaktonok
[C] b) Doxazozin
[C] ¢) Valamennyi hatéanyag
2. Kik szamara késziilnek inkontinenciabetétek?
[1 a) Csak n6k szamara fejlesztik Gket
[C1 b) A ndk és a férfiak eltéré anatémidjahoz igazodva nék és
férfiak szamara kiilon-kiilon késziilnek specidlis termékek
[C1 ¢) A férfiak és a n6k ugyanazokat a termékeket hasznalhatjak
3. Mit lehet ajanlani az inkontinens betegek allapotanak
javitasara?
[C] a) Fokozott koffeinbevitelt, mérsékelt alkoholfogyasztast
[1 b) Csokkentett folyadékbevitelt
[] ¢) Gatizomtorndt, tulsuly esetén fogydst
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