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Péce o inkontinentni osoby v domaci prostredi — inkontinence moce

e PhDr. Jitka Krocova
 ZCU v Plzni, Fakulta zdravotnickych studii



Inkontinence moce

,Pri inkontinenci dochazi k nezadoucimu a bezdecnému uniku moci
v takové mire, ze to postizenému zpUsobuje neprijatelnou hygienickou,
socialni a ekonomickou situaci a tedy neprijatelné ovlivauje kvalitu
zivota.”



Inkontinence moce

e urgentni — je spojena s hyperaktivitou mocového mechyre, bezdécny
unik moci je doprovazen silnym nucenim k mikci;

* reflexni — je spojena se zvysenou aktivitou misniho reflexu,
problémem je v tomto pripadé porucha CNS;

e paradoxni ischurie — pricinou je vetsinou funkcni ¢i mechanicka
prekazka v odtoku moci, ta odtéka z preplnéného mocového meéechyre
po dosazeni vyssi nez normalni kapacity mocCového mechyre;

* stresova — mimovolny unik moci v situaci, ze intravesikalni tlak prevysi
tlak v mocové trubici. Je spojena s aktivitami, jako je skakani, béhani,
kaslani, kychani,...



Inkontinence moce
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Priciny inkontinence moce

..... mocovy mechyr:

e zvysena aktivita - mimovolni kontrakce svérace méechyre;

* hyperreflexie svérace mocového méchyre (v pribéhu plnéni
mocoveho méchyre stoupa intravezikalni tlak neadekvatné vysoko,
stena mocového méchyre ma snizenou poddajnost) — cévni mozkova
prihoda, Parkinsonova nemoc, roztrousena skleroza;

* nestabilita svérace meéchyre bez neurologické priciny- stavy po
radikalnich operaci v panvi, TBC, zanéty, stavy po ozarovani,
dlouhodobé zavedeny PMK, kaminek v méchyri.



Priciny inkontinence moce

....svera¢ mocoveho mechyre:

* nedostatecnost sverace — ochablost svaloviny panevniho dna —
porody, starnuti, Urazy, operace v oblasti panve, ozarovani v oblasti



Rizikove faktory inkontinence moce

Predisponuijici:
e genetické,
* pohlavi,

e anatomické, neurologické, svalové abnormality (vrozené deformity
pan. dna, deélohy, trauma mozku a michy..).

Vyvolavajici faktory:
* téhotenstvi/ porod (SC, 1. porod...),
e vedlejsi ucinky chirurgickych zakroku, ozareni panve.



Rizikove faktory inkontinence moce

Podporuijici faktory:

e obezita,

e zacpa, zvyky spojené s vyprazdnovanim, zivotni styl, vyziva,
e plicni onemocnéni, koureni (chronicky kasel),

 |eky — diuretika, analgetika, nesteroidni antiflogistika,

* infekce mocovych cest,

e alkohol,

* neurologické onemocneéni.



Rizikove faktory inkontinence

Dekompenzuijici:

e vék/ starnuti,

 mentalni poruchy (demence, ...),

* fyzické schopnosti (mobilita, kongnitivni poruchy),

* vliv prostredi, komorbidita — cukrovka, méstnavé on. srdce.



Stupneé inkontinence — stresova inkontinence

e 1. stupen — unik moci po kapkach, pouze intermitentne, pri situacich
spojenych se zvysenim intraabdominalniho tlaku (kasel, smich,
kychnuti, zvedani tézkych bremen);

2. stupen — unik moci pri mirnéjsim vzestupu nitrobrisniho tlaku vice
nez u stupné predchoziho (pri béhu, chuzi, lehci fyzické praci);

e 3. stupen — unik modi jiz pfi minimalnim narustu intraabdominalniho
tlaku, mo¢ muze odtékat permanentné i v klidu, ve stoiji.

L]
Normal Stress Incontinence



LéCba inkontinence moce

* Na pocatku musi byt vysetreni odbornikem, Iécba Casto vyzaduje
kombinace metod...a kazdy jsme jiny....



LéCba inkontinence moce

Rezimova opatreni:

* télesny pohyb zaméreny na posileni svali dna panevniho, celkovou
zdatnost a svalovou tonizaci,

 omezeni fyzické namahy (zejména zvedani a prenaseni tézkych
bremen),

 pravidelny a dostatecny pitny rezim,

* mikcni rezim,

 pestra a zdrava strava s dostatkem vlakniny (prevence zacpy),
* minimalizace ostré a drazdivé stravy.



LéCba inkontinence moce

Farmakoterapie/léky
 odviji se od typu inkontinence.
Pesaroterapie

e upravuje anatomické pomery nebo zvysuje vytokovy odpor mocoveé
trubice,

* velmi podobné jako operacni |éCba,

* mozna alternativou pred planovanym operacnim vykonem (neni
moznost operace, odmitani operace).



LéCba inkontinence moce

Operacni |écba stresoveé inkontinence u zen:

e vaginalni tahuprosté paskové operace — TVT,

* transobturatorové vaginalni tahuprosté operace — TOT, TOT-0O,
e zavesneé operace hrdla mocového meéchyre paskou — slingy.
Operacni |écba stresové inkontinence u muzu:

* rUzné pasky, které stlacuji mocovou trubici, pripadné se aplikuji
specialni gelové substance do sverace mocove trubice. Resenim je
i implantace umélého svérace, coz ale pojistovny nehradi.



Pomucky pri inkontinenci moce —
predepisovani...

* Hrazeny v urCitém mnozstvi z verejného zdravotniho pojisteni,
* seznam zdravotnickych prostredku hrazenych z verejného zdravotniho
pojisténi pri poskytovani ambulantni péce,

* jednotlivé zdravotni pojistovny maji k zakonu vypracovanou metodiku,
pro potreby preskripce je inkontinence rozdélena do tri stupriu dle

mnozstvi moci uniklé za 4 hodiny,
* velice dulezité je stanoveni spravného typu absorbcnich pomucek
a pomucky:.



Pomucky pri inkontinenci moce —
predepisovani...

* Uhrada inkontinen&nich pomtcek pfedepsanych lékafem prosly od
1.1.2022 zménou.

* Inkontinencni pomucky muze predepisovat prakticky Iékar, gynekolog,
chirurg, nefrolog, neurolog, pediatr, urolog, vseobecna nebo detska sestra
se specializovanou zp&sobilostl'(isestra v lekarskych oborech (SLO) a sestra
v domaci péci (SDP). Musi se jednat o vSeobecnou nebo détskou sestru,
kterd ma specializovanou nebo zvlastni odbornou zpUsobilost. Dale musi
pusobit u lékare, pro jehoz odbornost je v ramci preskripcniho omezeni
umozneno predepisovat hrazené zdravotni pomucky na poukaz. Naopak
sestra v domaci péci mize predepisovat zdravotni pomuicky pouze v ramci
doporuceni domaci péce lékarem, v rozsahu daném Iékarem).

* 0d 1.1.2022 dochazi nove k zavedeni spoluucasti u pacientu zarazenych ve
tretim stupni inkontinence ve vysi 2% od prvniho kusu. Celkova mesicni
preskripce se meni na 1734,38 KC vCetne DPH. Hlavnim cilem legislativnich

VvV eV /

ZMen je co nejpruznejsi zdravotni system.



Pomucky pri inkontinenci moce —
predepisovani...

* Dle domluvy s Iékafem mohou byt inkontinencni pomucky pacientovi predepsany
na jeden, dva Ci tri meésice. Tzv. maximalni preskripce na 3 mésice je vsak mozna
pouze u pacientl se stabilizovanou inkontinenci, u kterych je predpoklad
ucelného vyuziti celého mnozstvi predepsanych zdravotnickych pomucek.

* Na jeden poukaz muze byt predepsan pouze jeden druh inkontinencni pomucky,
poukazu vSak muze byt predepsano vice.

* Pacientovi je zdravotni pojistovnou hrazeno maximalné 150 kust inkontinencnich
pomucek za mesic.

e Stanoven je také maximalni financni limit — tedy ¢astka, kterou hradi pojistovna:
v'|. stupeni: nejvyse 449,65 K¢/meésic

vIl. stupen: do celkové vyse 900,45 K¢/mésic

vIIl. stupen: do celkové vyse 1 699,70 K&/mésic

* Kusovy i financni limit u kazdeho stupne inkontinence je nutné dodrzovat a nelze
ho prekrocit. Plati ten limit, jehoz pacient dosahne pri Cerpani techto pomucek
drive — budto financni, nebo kusovy.



Pomucky pri inkontinenci moce —
predepisovani...

* Jakou Castku si doplaci pacient? Zakon take u jednotlivych stupnu inkontinence
stanovuje spoluucast pacienta na ceneé inkontinencnich pomucek:

v'Pro |. stupen plati spoluticast pacienta ve vysi 15 %,
v'v Il. stupni ¢ini vySe spolulcasti pacienta 5 %

v'a ve lll. stupni inkontinence tvofi spolutcast pacienta 2 % z ceny absorpcniho
zdravotnického prostredku (pacient s Ill. stupnem inkontinence muze na zaklade
|nd|ka§e cerpat také inkontinencni podlozky, kde je spolutcast stanovena na 25 %
Z ceny).

* Spoluucast pojistence, tj. doplatky stanovené zakonem, se vybiraji jiz od prvniho
vydaneho kusu. Neni tedy v zadnem pripade mozné napr. vydat pojistenci mensi
mnozstvi kusu, nez bylo lekarem predepsano, a kompenzovat tim vysi doplatku.

* Na konecnou cenu se pojisténec a pojistovna sklddaji ve stanovém poméru aZ do
vycerpani limitu, kdy z realne ceny pojistenec zaplati svou spoludcast a pojistovna
zaplati zbytek. Jde tedy o pomeér, v jakém si mezi sebe rozpocitaji realnou cenu.
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Pomucky pri inkontinenci moce




Pomucky pfi inkontinenci

Vybér absorbcnich pomucek:

 preference pacienta — pomucka musi byt pohodInd, ucinna (absorbce,
pohlcovani pachu) a prizpusobiva;

 |ekarem stanoveny stupen inkontinence — specificky typ inkontinence,
sila proudu unikajici moci, mnozstvi moci uniklé za ¢asovy interval;

e fyzicka a dusevni schopnost pacienta — nutnost pomucky spravné
vyuzivat.



Pomucky pri inkontinenci moce

e Urinalni kondomy
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Tyden kontinence 2021

V Ceské republice trapi nechtény unik

mo¢i (inkontinence) priblizné 7 - 10 % lidi.

Pro vétsinu z nich to pfedstavuje veliké
tabu. Seznameni s problémem muze

Btujtessi
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Inkontinence moc¢i u muzu

Inkontinence moc¢i je stav jakéhokoliv
nedobrovolného uniku moéi. V zajmu
sjednoceni diagnostiky a lé¢by
inkontinence se v souc¢asné dobé
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Inkontinence moci netrapi
pouze zeny

Spise se hovoii o inkontinenci zen, trapi n

vsak i muze, stydi se ji pfiznat a lé¢bu LS
odkladaji...Podili se na tom nékolik faktoru. =~




Inkontinencni dermatitida

* Inkontinencni dermatitida (IAD) = plenkova dermatitida = jde
o poskozeni zpusobené dlouhodobym kontaktem kuze s vihkosti.
 \Vlyskytuje v oblasti hyzdi, genitalii, perinea, hraze, ale i vnitfni strany
stehen=zanétliva reakce kuze s prevalenci mezi 3 a 25 %.
* Projevuje se ruzovym az ¢ervenym zbarvenim kuze s postizenim
do rizné hloubky.
* \V nékterych pripadech muze byt klize poskozena uplné a dojde
k obnazeni vlhké a sekretujici dermis (Skara).

* \V postizenych oblastech mohou byt neprijemné pocity bolesti, paleni,
svédeni nebo mravenceni.



Inkontinencni dermatitida

* Moznost vzniku i dekubitu (prolezeniny). Zvysuje se také riziko
sekundarni infekce...




Inkontinencni dermatitida

* Pravidelna kontrola znamek poskozeni kuze, nejméné 1 x denné.

* POZOR! je nutné vénovat koznim zahybim nebo oblastem, kde se
mohou zachycovat necistoty nebo vlhkost (trisla, podbrisek, hyzdé...).

e ...CisSténi + ochrana + hydratace...idealni specialni kosmetika-rozdil od
klasickych mydel chrani a nedrazdi kuzi.

* Vhodné je vyhnout se také castému oplachovani kuze vodou
a pouzivani zinek a rucniku, které mohou zpusobit povrchové |éze....

* PrevnceDOPORUCENO: sprchovani min.1x denné&, mydla specialni,
osuseni NE tfenim, oSetreni ochrannym a hydratacnim prostredkem
(Sudokrém, Cavilon,...).



Inkontinencni dermatitida

* Prevence DOPORUCENO: sprchovani min.1x
denné, mydla specialni, osuseni NE trenim, osetreni ochrannym
a hydratacnim prostredkem (Sudocrém, Cavilon,...).

e KUzi udrzovat suchou, vymeéna absorbcnich pomucek dle potreby.
Prodysné pradlo, udrzeni standardu Cistoty.

* PInohodnotna strava / ,,zdrava“ vyziva, dostatek bilkovin, vitamind,
minerallu (prevence podvyzivy).

* Dostatecna hydratace dle zdravotniho stavu s respektovanim
omezeni.



* Dotazy....?

krocovaj@kos.zcu.cz.......
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