INKONTINECA URINARE



PYETESORI

1.Gjaté 3 muajve té fundit, a ju ka rrjedhur urina (qofté njé sasi e vogél)?

a. Po (vazhdoni pyetjet)

b. Jo (pyetésori i plotésuar)

2. Gjaté 3 muajve té fundit, a ju ka rrjedhur urina: (shénoni gjithcka gé vlen)
a. Kur kryenit ndonjé aktivitet fizik, si kollitja, teshtitja, ngritja ose ushtrimet?

b. Kur keni pasur déshirén ose ndjenjén se keni nevojé té zbrazni fshikézén
tuaj, por nuk mund té shkonit né tualet ag shpejt sa duhet?

c. Pa aktivitet fizik dhe pa ndjenjén e urgjencés?

3. Gjaté 3 muajve té fundit, a ju ka rrjedhur urina mé shpesh: (shénoni vetém
njé)

a. Kur kryenit ndonjé aktivitet fizik, si kollitja, teshtitja, ngritja ose ushtrimet?

b. Kur keni pasur déshirén ose ndjenjén se keni nevojé té zbrazni fshikézén
tuaj, por nuk mund té shkonit né tualet aq shpejt sa duhet?

c. Pa aktivitet fizik dhe pa ndjenjén e urgjencés?
d. Po aq shpesh me aktivitet fizik sa me ndjenjén e urgjencés?

**Pérgjigja né pyetjen 3 me (a) ose (b) tregon respektivisht inkontinencé
mbizotéruese té stresit ose urgjencés, ndérsa (d) tregon llojin miks dhe (c)
sugjeron njé shkak tjetér té inkontinencés.



VLERESIMI FILLESTAR

» Historia dhe vlerésimi i pérgjithshém
» Ekzaminim fizik

» Analiza e urinés ¥ urokultura (nése ka infeksion, trajtojeni dhe
rivlerésoni)

» Ditari 24-orésh i vezikés/ zbrazjes qé dokumenton:

e Frekuencé e urinimit

e Véllimet e urinés sé zbrazur

e Episodet e inkontinencés dhe rrethanat

e Marrja e léngjeve (sasia dhe lloji)

» Pérdorimi i pelenave/veshjeve mbrojtése (lloji dhe numri/dité)
»Wlerésimi i statusit té estrogjenit dhe trajtimi sipas nevojés
»Ekografia



Table 4. Agents That Can Affect Bladder Function

Decrease bladder contracrility

ACE inhibitors (also may cause chronic cough)
&-Adrencrgic agonists

Alcohol

Anticholinergics

Antidepressants

Antipsychotics

Calcium channel blockers

Narcotics/opiates

Scdamcs/lwpooda

Increase detrusor irritabilicy/
creatinine clearance

Caffcine
Diurctics

Increase urethral sphincter tone

z-Adrencrgic agonists (cold medications, decongestants)
Amphectamines
Tricyclic antidepressants

Decrease urethral sphincter rone

a-Adrencrgic blockers
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SKEDA PER INKONTINENCEN

AMNARMMNEZA:

® SE&mundjet shogé&ruese:
L hMedikamentet:
- Kafaina:

- Interventet:

LIRCHDH APl B2

EROHGRAFA:

. Rotacioni uretral -
®  Fhritjza & qgeféss& uretrés-
- Urina Reziduale-

- M. Detrusor-

EZARIMINIL WAGTMAL -

. P POP- p&rtej introitusit: PO 10

- Testi i reduktimit te stresit- lkontinenca okult= PO 10

- Refle kset: bulbo-kavernoz

angkutan.

KOMKELUZIOME DHE REKOMAMDIME MEI QEMDRIMIN:

Mjeku konsultues: hjeku referuas: Data e ekzaminimit:



Keshillim lidhur me stilin e jetes, gjimnastika pelvike, regjim me
urinim te programuar, terapi te te sjellurit dhe terapi medikale.

Reduktim te kafeines (GR B), renie ne peshe (GR A), reduktim te
konstipacionit dhe kolles kronike. Shmangja e medikamenteve ge
perkegsojne inkontinencen (shiko pyetsorin!)

Trajnimi | supervizuar | musk. Pelvike (GR A), gjimnastika pelvike me
kone vaginale per grate me inkontinence urinare te efortit (GR B)

Trajnimi | supervizuar vezikal (GR A) per VUHA

Nese ka deficence estrogjenike dhe/ose IVU (infeksion | vijave
urinare), pacienti trajtohet dhe pastaj vleresohet ne nje periudhe te
pershtatshme pas perdorimit te estrogjeneve vaginale.
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Pyetésori

Inkontinecé Inkontinencé Inkontinencé
stresi mikse urgjence
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