Unik moci (mocova
inkontinence)

Unik moci je stav, ktery omezuje pacienty v kaZdodenni
¢innosti a v rizné mire zneprijemnuje jejich Zivot. Postihuje
stovky milidénG lidi na celém svété, pricemz stale vysoké
procento z nich nevyhleda pomoc lékare. Je chybou
bagatelizovat tento problém a rozhodné neni na misté se z
divodi ostychu vyhybat ndvstévé l1ékare. RovnéZ nelze tyto
obtize povazovat, hlavné ve vyssim véku, za néco bézného a s
vékem samozrejmého. Nevahejte proto informovat o tomto
problému Vaseho praktického lékare, ktery provede zakladni
vysetreni nebo Vam doporuci odborné pracovisté urologické nebo
gynekologické ambulance.

Co je to inkontinence moci?

Inkontinence moCi znamena jakykoli mimovolny uUnik moci. Jedna
se o velmi casty problém, ktery miZze postihovat jak déti, tak
Zzeny i muZze v kazdém vékovém obdobi a vyrazné negativné
ovlivnovat jejich kvalitu Zivota. Zatimco u déti do 6 let je
povazovano pomocovani za dlsledek nevyzrdlosti centralniho
nervového systému (CNS) a tedy za prirozeny jev, u
dospivajicich a dospélych je jakykoli typ mocCové inkontinence
povazovan za patologicky stav. MiZe se projevit napr. nahlymi
uniky moci béhem kasSle, smichu, pohybu apod., nebo jako nuceni
na mocCeni, které je tak silné, Ze neni mozné vcas dojit na
toaletu. Mnozstvi Uniku kolisd od obcasnych, nepatrnych Gnikd
nékolika kapek mocCi az k naprosté ztraté kontroly a stalému
nekontrolovatelnému pomocovani.

Podle symptoml se mocova inkotinence déli na

- stresovou inkontinenci - k Udniku moc¢i dochazi pri
zvySeni tlaku v dutiné brisni. MoC unika bez pocitu
nuceni na moceni. NejcCastéji pri zvedani tézkych
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predmétt, pri cviceni, kasli, smichu. Je dana oslabenim
svéraCce mocového méchyre nebo zavésného apardtu mocCové
trubice. U Zen mizZe byt tento stav disledkem zmén pri
téhotenstvi, porodu nebo menopauzy. U muzi mdze byt
pri¢inou stresové inkontinence chirurgické odstranéni
prostaty.
= Urgentni inkontinenci -k Uniku mocli predchazi ndahle
vzniklé a silné nuceni béZet na mocCeni bez jakychkoliv
predchozich varovnych signdli. Mize byt zplsobena
infekci mocovych cest, kameny mocCového méchyre, tumorem
mocového méchyre nebo onemocnénimi nervového systému
jako je Parkinsonova choroba, Alzheimerova choroba,
roztrousend sklerd6za, mozkova mrtvice a poranéni michy
nebo panve. Inkontinence z pretékani (ischuria paradoxa)
— je zplsobena zastavou moceni nebo nedokonalym
vyprazdnénim mocového méchyre. Mol se nahromadi v
moCovém meéchyri a postupné se uvolnuje po kapkach.
Pricinou byva obstrukce odtoku moci (nejcastéji na
podkladé zvétsSené prostaty, zuzené mocové trubice,
poklesu délohy a poSevnich stén) nebo ziskana slabost
svaloviny mocCového méchyre (nejcCastéji nervovym
poSkozenim pri diabetu nebo jiné nemoci).
= funk¢éni inkontinenci — mnoho star$ich lidi, zejména lidi
v domovech dlchodcl, méd inkontinenci jednodus$e proto, Ze
jejich télesné nebo duSevni postizeni jim brani
navstivit toaletu vcas
Jakmile mocova inkontinence zacne zasahovat do VaSich béznych
dennich aktivit, nevdhejte se obratit na VasSeho 1ékare.
Navstévu lékare v zadném pripadé neodkladejte, pokud je v moci
primés krve.

(]

Diagnostika inkontinence

Zakladem spravné 1écby je presna klasifikace poruchy a
stanoveni odpovidajici diagnézy. K tomu jsou nezbytnd urcita
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vySetreni, které délime na zakladni (proveditelné i praktickym
lékarem) a specializovana.

Zakladni vysSetreni:

 Podrobnd anamnéza- rozhovor s 1ékarem, pri kterém svymi
slovy popiSete Vase obtize. Cilem je zjisténi mozné
pric¢iny inkontinence a stanoveni planu dalsich vySetreni

- Fyzikdlni vySetreni-— systematické vySetreni Vaseho téla.
Mezi zakladni fyzikalni vySetreni patri i stanoveni BMI
(body mass index) a posouzeni mobility.

= Mikéni denik - nékolikadenni zdznam prijmu a vydeje
tekutin, casu moceni, mnozstvi vymocCené moCi v jedné
porci, poc¢tu Unikd moc¢i a zavaznosti nuceni na moceni
Dokaze objektivizovat uddvanou frekvenci moceni vzhledem
k bilanci tekutin, posoudit funkcni kapacitu mocového
méchyre, zmapovat vyskyt inkontinence a hlavné vyloucit
noc¢ni polyurii jako pricinu obtizi. Pitna a mikcni karta
je k dispozici na strankdch www.musimcasto.cz ZDE nebo
na strankach ZDE.

- Laboratorni vySetreni vzorku moc¢i k vylouceni infekce,
pritomnosti krve nebo jinych primési.

= Laboratorni vysSetreni vzorku krve k vylouceni rendlni
nedostatecnosti, u muzl stanovujeme PSA.

- Ultrazvukové vysSetreni — k zobrazeni ledvin a mocového
méchyre se zhodnocenim kapacity mocCového méchyre a
mnozstvi moc¢i v mocCovém méchyri po vymoceni, ev.
k vylouceni kamenl v mocovém méchyri a mocovych cestach

V pripadé nutnosti mize byt vySetreni rozs$irfeno o tato
specializovana vySetreni:

= Urodynamické vysSetreni — jednd se o vySetreni, pri
kterém je cévkou naplnén mocCovy meéchyf, jsou sledovany
tlaky v mocCovém méchyri i v mocCové trubici a je
posuzovan vztah mezi nimi. Na konci vySetreni pacient
mo¢i do specidlni toalety, prizplsobené méreni rychlosti
proudu moCi (Uroflowmetrie — cCasto pouzivana i jako


http://www.musimcasto.cz/images/stazeni/dotaznik1.pdf
http://www.musimcasto.cz/materialy-ke-stazeni

samostatné vySetreni).
= Stress test — zhodnoceni dniku mocli pri zakasSlani nebo
brisnim tlaku.

 Lokalni vySetreni — vySetrfeni stavu panevniho dna,
pevnost svall, které jej tvori. Posuzuje se také sestup
rodidel.

» Test vazeni vlozek — Pred a po hodinu trvajici pohybové
aktivité jsou prevazeny vlozky. Lze tak urcit mnozstvi
tekutiny unikajici zejména pri namaze.

- Kalibrace mocové trubice — Pri podezfeni na zuUzeni
mocCové trubice je pomoci specialniho nastroje zméren
prisvit mocové trubice.

- Cystoskopické vySetreni — Tenky nastroj s optikou je
zaveden do mocového méchyre. Béhem tohoto vySetreni
lékar mlze zjistit abnormality dolnich mocdovych cest
zodpovédné za VaSe obtiZze a pripadné je i odstranit.

Podrobnéjsi popis urodynamického vySetreni i cystoskopie
prinasi tento clanek.

Cystoskop

Lécba inkontinence

Pokud dochazi k dniku mocCi, je vhodné se poradit s 1ékarem o
vzniku potizi a moznostech 1écby. Kazdy uUnik moc¢i md jinou
pfi¢inu a také jeho 1é¢ba je vyrazné rozdilna. Cim driv se
terapie zahaji, tim je vétsi Sance na celkové zlepSeni az
vymizeni potiZzi. Po zhodnoceni vs$ech aspektl je mozné rici, o
jaky typ inkontinence se jedna a jaka dalsSi terapie je vhodna
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(viz. nize presnéjsi popis 1écby)

V pripadé, kdy je veSkera terapie inkontinence nelspésna nebo
ji nelze provést pro vék pacienta C¢i pridruzZzena onemocnéni
apod., doporucuje se uzivani rdznych protetickych pomicek,
jako jsou absorp¢ni pleny, vlozky a dalsi inkontinencni
pomucky, jeZ mohou zkvalitnit Zivot pacienta. BliZ$i informace
o téchto pomickdch jsou k dispozici na téchto
strankach: www.moliklub.cz, www.tenacz.cz

Stresova inkontinence

Je nejcastéjsim typem inkontinence. K nechténému uUniku moci
dochazi pri zvySeni tlaku v dutiné brisni. Moc¢ unikda, bez
pocitu nuceni na moceni. Nejcastéji pri zvedani tézkych
predmétd, pri cviceni, kasli, smichu. Je déna oslabenim
svéraCe mocCového méchyre nebo zavésného aparatu mocové
trubice. K rozvoji stresové inkontinence prispiva nékolik
znamych faktorl, jako genetickd predispozice, dlouhodobd zatéz
na panevni dno zplsobend obezitou, tézkou fyzickou praci nebo
napr. chronickym kaslem. U Zen mize byt tento stav ddsledkem
zmén pri téhotenstvi a porodu (kdy dochazi k povoleni
podplirného apardtu panevnich organd a ochabovani pénevnich
tkani), hormondlnich zmén béhem menopauzy (Zenské pohlavni
hormony ovliviauji sloZeni pojiva podplrnych tkani). U muzl
dochdzi k dniku moc¢i nejc¢astéji v disledku vrozenych
vyvojovych vad, onemocnéni nebo posSkozeni nervli mocového
méchyre, Urazu anebo jako ndsledek poranéni svérace operacnimi
zakroky na prostaté.

Lécba

LéCba stresové inkontinence je individualni. Leh¢i stadia
inkontinence se <Casto 1éc¢i konzervativnimi postupy,
spoCivajici ve zméné zivotospravy, rehabilitaci a fyzikalni
1écbé. Pokud konzervativni 1écba nevede k Uspéchu, doporucuje
se u stredné zavazné a zavazné inkontinence chirurgicka 1écba.

= Konzervativni postupy
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K rezimovym opatrenim radime snizeni télesné hmotnosti
minimdlné o 5 % plvodni vahy, kontrolu prijmu tekutin (mezi
1,5 — 3 1) a stop koureni. Rehabilitace se skladad z gymnastiky
svald panevniho dna a tzv. biofeedbacku. Posiluji se svalové
skupiny, jez maji vliv na sklon panve, svaly hyzdové,
stehenni, brisni a svaly oblasti bederni patere. Nejcastéji se
uzivd systém tzv. Kegelovych cvikd, jejichz lUkolem je zvysSit
silu a odolnost svall panevniho dna. Vysledky lze ocekdavat
priblizné za 4 — 5 mésicl. Cviceni 1lze doporudit i jako formu
prevence vzniku inkontinence. Ukdzku cvikd
najdete zde. Biofeedback slouzi ke zlepSeni védomé kontroly
nad posilovanim svald — kontrola prsty, manometrem, konusy ci
mic¢ky rlznych hmotnosti, které se vkladdaji do pochvy. K
fyzikalni 1écbhé patri elektrostimulace nizkofrekvencnimi
impulsy, kdy dochdzi ke stimulaci nervi v oblasti hraze a v
regionu nad mocovym méchyfem. Uéinek lze hodnotit obvykle aZ
po 3 — 6 mésicich a byl zaznamenan hlavné u zen, které
nedokdzou samy vyvoldavat stahy svald panevniho dna, a u muzl
po radikdlni operaci prostaty. Vagindlni pesary u Zen redukuji
symptomy stresové inkontinence tim, Ze upravuji poruSené
anatomické poméry a zvysSuji vytokovy odpor mocCové trubice.
Mohou byt alternativou operacniho resSeni u Zen, které nejsou
operace schopny Ci operaci odmitaji, nebo jsou vyuzivany
intermitentné napf. pri sportu. Z léku mdZeme zvazit podani
estrogenl u Zen v obdobi prechodu (hormondlni substitudni
1écba), které zlepSuji prokrveni a tim i funkci tkani v
oblasti uretry, pochvy a spodiny mocového méchyre.

= Chirurgické postupy

Existuje nékolik typl operacnich zakrokl, které lékar voli
podle mechanismu vzniku inkontinence. Pri zvysSené pohyblivosti
moCové trubice ¢i hrdla mocCového méchyre, se uzivaji tzv.
zdvésné Ci paskové ,sling” operace, které jsou zalozeny na
principu podlozeni mocové trubice vlozenim vagindlnich paski
(tahuprosta suburetralni paska: retropubicka (TVT) nebo
transobturatorova (TOT)). Jedna se o miniinvazivni
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chirurgicky vykon. Provadi se kratky rfez v pochvé na predni
sténé posSevni, paska je vedena pod mocCovou trubici a jeji
konce pak vylsti do oblasti tzv. genitofemoralni ryhy nebo
v podbrfisku. Tyto postupy nahrazuji drfive uprednostnované
otevrené operace (jako retropubicka kolpopexe dle Burche).

Pri 1écbé stresové inkontinence mirného ¢i stredniho stupné u
muzU vyuzivéme téz pdaskové operace, jejichz vyhodou je mensi
invazivita a nizSi riziko komplikaci.

=]

U stredné tézkého az tézkého stupné inkontinence, ktery
nereaguje na konzervativni terapii, je metodou
volby implantace umélého mocového svérace. U Zen se provadi
vyjimecné. Systém se skladd ze 3 cCasti — manzeta, ktera
obkruzuje mocCovou trubici, je spojena hadickami s pumpickou
umisténou v Sourku a balonkem, jenz lezi v dutiné brisni a
slouzi jako rezervoar tekutiny. Dalsi informace o implantaci
umélého moCového sveérace naleznete zde.

Dalsi informace o stresové inkontinenci prinasi i
tyto stranky.

Urgentni inkontinence

Je charakterizovédna jako nahlé a silné nuceni k moceni bez
jakychkoliv predchozich varovnych signdll, kterému se velice
obtizné odolava, a které je spojeno se samovolnym Unikem moci,
mize byt provazané téz nykturii. Je soucdsti souboru priznaki
, které nazyvédme hyperaktivni mocovy méchyr, ale mdze se
vyskytovat i jako projev jiného, mnohdy zavazného onemocnéni.
Je potreba vyloucit pritomnost:

« infekce mocovych cest, kdy urgence a casté moceni midZou
byt prvnim priznakem,
= nadorového onemocnéni mocového méchyre, zvlast slozitd
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miZze byt diagnostika tzv. in situ karcinomu, ktery je
vysoce rizikovy z premény ve velice agresivni typ tumoru
moCového méchyre a Casto byvaji jeho jedinym projevem
urgence a pripadné krev v moCi at uz viditelna pouhym
okem, nebo zjistitelna pri vySetreni mocového sedimentu.

- cystolitiazy, coz je pritomnost mocCového konkrementu v
mocovém méchyri. Setkat se s ni mlzeme napriklad u
starSich muzi s obstrukci dolnich cest mocovych
zvétsSenou prostatou, kterd plsobi dlouhodobou prekazku
pri moceni.

- onemocnhénimi nervového systému jako je Parkinsonova
choroba, Alzheimerova choroba, roztrouSena skleroéza,
mozkovd mrtvice a poranéni michy nebo panve.

- medikamentézné indukované poruchy.

Vyskyt urgentni inkontinence se zvySuje s vékenm.

(=]

Lécba

Lécba se odviji od toho, jsou-li urgence a inkontinence
projevem jiného, vysSe zminéného onemocnéni dolnich cest
moCovych, anebo jde o projev v ramci komplexu hyperaktivniho
mocového méchyre. V prvnim pripadé musime nejdriv vylécit
plvodni onemocnéni a s tim by mély mizet i priznaky
inkontinence. V druhém pripadé volime primarné konzervativni
postupy popsané nize.

= Konzervativni postupy

V. konzervativni 1écbé hraji na prvnim misté vyznamnou
roli behavioralni metody. Jednd se o postupy, které vyzaduji
dobrou spolupraci 1ékare a pacienta a hlavné ochotu a
odhodlani pacienta se aktivné zapojit. Zahrnuji rezimova
opatreni, snizeni télesné hmotnosti u obéznich pacientd,
omezeni piti kavy na maximdlné 5 S$alkl kavy tydné, omezeni
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nadmérného korenéni jidel, zlepSeni pitného rezimu tak, aby se
prijem tekutin pohyboval v rozmezi 1,8 — 2,2 litrd tekutin na
den rovnomérné rozloZzeny do celého dne. ObtiZze miZe také
zhorSovat nadmérné pozivani citrusovych plodl, piti sycenych
napojli, diskutabilni je oblast piti alkoholu. Pokud mate
pocit, Zze chodite moc¢it hlavné v noci, pak mize pomoci omezeni
prijmu tekutin 2 hodiny pred ulehnutim k spanku.

Dalsi soucdsti 1écby je tzv. mikéni drill. Smyslem tohoto
cviceni je snaha ,ziskat kontrolu nad svym mocenim“. Je k tomu
potreba vést ddkladné ,mikéni denik”, pomoci kterého zjistime
¢asové intervaly mezi kazdym mocenim a po jejich zprdmérovani
ziskame casovy interval, po ktery je nutné nejit mocit. Po
jeho uplynuti se pak pacient vymocli bez ohledu na to, jestli
se mu chce nebo ne. Cilem je tyto intervaly postupné
prodluzovat za stalého vedeni deniku za uUclelem mozZnosti
kontrolovat dosazené vysledky. V noci se Casové intervaly mezi
jednotlivym vymocenim nestanovuji. Doporucuje se obecné toto
provadét priblizné 4-12 tydnl, pokud se v pribéhu dostavuje
efekt.

Souc¢dsti behaviordlnich postupd je rovnéz cviceni svalu
panevniho dna, kdy cilem je naucit pacienta vlastni viali
provadét stahy svall panevniho dna za Gcelem ovlivnéni néastupu
urgence tak, aby byla potlacena.

Ve farmakoterapii se uzivd nékolik skupin 1ékl, z nichz
nejrozsirenéji pouzivané jsou 1éky ze skupiny tzv.
anticholinergik, rovnéz znama pod nazvem antimuskarinika.
Blokuji aktivaci hladké svaloviny stény mocCového méchyre a tim
tlumi urgence k moceni a zvysSuji kapacitu mocového méchyre,
coz znamend prodlouzeni intervall mezi mocenim a zvétSovani
namoceného objemu. Tyto 1éky vSak mohou mit nezddouci Gcinky,
z nichz nejzdvaznéjsi jsou sucho v Ustech, dvojité vidéni Ci
zdcpa. Zvlast dllezité je informovat lékare o vSech chorobach,
se kterymi se 1éc¢ite a to predevsim o zeleném zakalu, o
onemocnéni travici soustavy, (hlavné streva, ve smyslu
tendence k zacpé a porucham vyprazdnovani nebo o tzv. paleni




zahy). V 1écCbé urgentni inkontinence u zZen je mozno vyuzit i
poddvani estrogend. Ubytek Zenskych pohlavnich hormond po
menopause vede ke zméndm v oblasti pohlavnich organl a dolnich
cest mocovych, které mlzou vést k rozvoji inkontinence. V
praxi se pouzivaji Cipky, vaginalni tablety nebo krém.

V pripadé selhani behavioralni terapie a farmakoterapie je
mozno jako metodu druhé volby vyuzit metody neuromodulacdni,
kdy stimulaci nervu na dolni koncetiné nebo primo v oblasti
panve se snazime ovlivnit oblasti centrdlniho nervového
systému, které se podili na rizeni funkce dolnich cest
mocovych. Vysledky téchto metod jsou vcelku prijatelné a
pohybuji se v rozmezi 50-80% UspéSnosti. U nékterych téchto
technik je mozné i samostatné provadéni stimulace v domacim
prostrfedi. Jednou z mala nevyhod této lécby je relativné
dlouha doba od zahajeni terapie do doby nastupu uUcinku, ktera
¢ini asi 3-6 tydnd.

= Chirurgické postupy

Pro pripad, Zze by ani jedna z konzervativnych metod nebyla
UGspésSnd, nabizi se jako dalsi moznost aplikace
botulinumtoxinu do stény mocového méchyre. Vykon se provadi
endoskopicky, trva prdmérné 15-20 minut a lze jej provadét i
ambulantné. Spociva v aplikaci botulinumtoxinu do svalové
vrstvy stény mocCového méchyre, kde pak blokuje prenos
nervového vzruchu a tim i aktivaci hladké svaloviny. Doba
plsobeni toxinu je rizné dlouhd v zdvislosti na rychlosti jeho
odbourdni v organizmu a pohybuje se zhruba okolo 6 mésicl. Po
vymizeni UcCinku je pak zpravidla nutna dalsi aplikace.

Pokud ani jedna z téchto metod nezabird a Zivotni komfort
pacienta je vyrazné Spatny, nabizi se jesSté moznosti
operativniho reSeni, které jsou vSak nevratné. Spocivaji v
postupech, které mohou jednak zvétsSit kapacitu méchyre (tzv.

augmentace), pokud je mald kapacita pricinou obtizi a dale u
zavaznych forem onemocnéni Uplné odklonéni mocCi z dolnich cest
mocovych a provedeni derivacni operace (tzv.




ureteroileostomie).
Autori textu:

MUDr. Petr Holy (Urologické oddéleni, Thomayerova nemocnice,
Praha)

MUDr. Agnes Juhdsz (Urologické oddéleni UVN, Praha)

MUDr. Barbora Nechanska (Urologické oddéleni, ON Mlad3a
Boleslav a.s.)

MUDr. Radek Sykora (Urologicka klinika FN Ostrava)

Supervize: doc. MUDr. Jan Krhut, Ph.D. (Urologicka klinika FN
Ostrava)



