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URIINIPIDAMATUSE RAVI LINGUMEETODIL

Uriinipidamatus on tingitud mitmetest faktoritest:

e ealised muutused organismis: sidekoe nérgenemine, dstrogeenide vahenemine lileminekueas;

e kudede kahjustused stinnitusel raske stinnituse, lapse suure siinnikaalu voi slinnitusabioperatsioonide tottu;
e raske flusiline t60, raskuste téstmine;

e geneetiline eelsoodumus;

e neuroloogilised haigused, pea- ja seljaaju kahjustused.

Uriinipidamatust esineb 20% naistest, kdige sagedasemad on pingutusuriinipidamatus ehk stressinkontinents ja
sund- ehk tunguriinipidamatus.

Stressuriinipidamatus on tingitud sidekoe ja lihaste nérkusest, uriini leke tekib flusilisel pingutusel voi kdhimisel.
Tungpidamatuse puhul on kusepdie tditumise kontroll hairunud, pd&ie arritatavus tdusnud ja urineerimisrefleksi
tagasihoidmine halvenenud. Tunguriinipidamatust ravitakse ravimite ehk konservatiivse ravi ja flisioteraapiaga.

Stressuriinipidamatuse voi segatlitipi uriinipidamatuse (esinevad nii stress- kui ka tunguriinipidamatuse tunnused)
ravi on kirurgiline.

Operatsiooni eelselt:

e Teile antakse taitmiseks kisitlusleht, kuhu peate markima voimalikult tapselt andmed oma tervisliku seisundi
kohta, varem pdetud ja praegused haigused, hiljuti kasutatud ja praegu kasutatavad ravimid, ulitundlikkuse
ravimite suhtes, varasemad operatsioonid ning harjumused (suitsetamine, alkoholi tarvitamine jm);

e 6 tundi enne operatsiooni ei tohi siilia, juua piimatooteid ja viljalihaga mahla. Kuni 2 tundi enne operatsiooni on
lubatud juua musta kohvi, teed, selget viljalihata mahla ja vett. 2 tundi enne operatsiooni on keelatud koik
joogid. Kui olete hiljem s66nud vdi joonud, vdib mao sisu narkoosi ajal hingamisteedesse sattuda ja eluohtlikke
tlsistusi péhjustada ning Teie tervise huvides tuleb operatsioon edasi likata voi dra jatta;

e kui Teile on maaratud ravimid, siis vGtke need operatsioonipdeva hommikul vaga vahese veega;

e operatsioonipdeva hommikul kaige dusi all.

Operatsiooni kulg

Uriinipidamatuse operatsiooni eesmargiks on kusiti-pdie Ghenduse toestamine, et kusiti ei avaneks fiisilise pingutuse
ajal. Lingumeetodi puhul kasutatakse toestuseks polipropileenist lingu, mis asetakse tupe kaudu kusiti alla. Ling jadb
tupe limaskesta alla.

Operatsiooni jargselt:

o koju lubatakse Teid samal vdi jargmisel paeval;

o toovdimetuslehel viibite 2—-6 nadalat olenevalt Teie tervislikust seisundist ja t606 iseloomust;

e kuu jooksul parast operatsiooni valtige raskuste tdstmist lle 5—6 kg; suguelu; saunas, ujulas ja vannis kdimist ning
arge kasutage tampoone;

e poorduge arsti poole, kui Teil tekib temperatuuri tdus tle 38 °C, tugev valu k8hus, verejooks tupest ja/ voi
urineerimishaired.

Voimalikud tiisistused
Kirurgilisel ravil on alati oht tisistuste tekkeks. Lingu paigutamise jargselt vGib tekkida verejooks, haavapdletik,
urineerimishdired, pdie vigastus ja lingu dratduge tupest.
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