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Badanie urodynamiczne - pytania i odpowiedzi
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itaj okryta zla slawa urodynamiko! Pomimo
Wfali krytyki jaka Cie otacza, Twoja niewatpli-

wa zaletg pozostaje fakt, iz zmieniasz subiek-
tywne opisy objawéw w obiektywne wyniki. Przede
wszystkim w calej dyskusji nad tymze badaniem trze-
ba zachowa¢ zdrowy rozsadek i przed kierowaniem na
nie nalezy odpowiedzie¢ sobie na proste pytanie - Czy
jest ono potrzebne u konkretnej osoby? W ponizszym
artykule postaram si¢ Paristwu przedstawi¢ jego za-
tozenia, przebieg oraz wskazania do jego wykonania.

Czym jest badanie urodynamiczne?

To badanie mierzy objetosci, ci$nienia, przeptywy i ak-
tywnos$¢ mig$ni dna miednicy (tzn. okolice miednicy
przez ktéra przechodza ujscia drég moczowych, rodnych
i przewodu pokarmowego). Pozwala réwniez lepiej po-
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badanie urodynamiczne pozwala je oceni¢ i ustalic.

Przydatnos¢ badania urodynamicznego

Urodynamika jest szczegdlnie przydatna:

* przed planowang operacja z powodu nietrzymania
moczu,

* poprzednie leczenie zachowawcze lub chirurgiczne
nietrzymania moczu zakoriczylo si¢ niepowodzeniem,

*  w celu analizy ztozonych zaburzen funkcjonowania
pecherza moczowego,

*  w celu wykonania bilansu zaburzeri czynnosci nerwo-
wej pecherza moczowego i migénia zwieracza cewki
MoCZowej,

*  oceny przeszkody podpecherzowe;j,

* u pacjentéw z nawracajacymi infekcjami uktadu mo-

czowego,

* oceny bolesnego odda-
wania moczu.

W Polsce istnieje wskazanie
administracyjnie (pozame-
dyczne!), to znaczy dopiero
po udowodnieniu w badaniu
urodynamicznym obecno-
$ci pecherza nadaktywnego
= mozna przepisywac leki re-
ittt fundowane na tg chorobe.

O wycofanie tego wskazania
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Zalety badania urodynamicz-

Utozenie cewnikéw podczas badania u kobiety. Materiaty autora: www.womensexcellence.com

zna¢ funkcjonowanie pecherza i zwieracza cewki mo-
czowej (to migsien, ktéry pozwala zachowad trzymanie
moczu).

Dlaczego wykonujemy to badanie?

Badanie urodynamiczne nie jest rutynowym pomia-
rem. Jest zlecane w wypadku, gdy badanie fizykalne
i proste zlecenia (USG, rentgenodiagnostyka lub ba-
dania laboratoryjne) nie potrafig wyjasni¢ zaburzen
w funkcjonowaniu pecherza. Dolne drogi moczowe
zapewniajg trzymanie moczu w trakcie napelniania
i magazynowania moczu w pecherzu oraz dobrowolne,
swobodne opréznianie pgcherza w czasie mikcji z moz-
liwoscig jej dobrowolnego wstrzymania. W przypadku
gdy wystepuja zaburzenia czynno$ciowe w ich obrebie,

Kwartalnik NTM

nego

Do zalet badania urodynamicznego mozemy zaliczy¢:

e precyzyjne rozpoznanie ulatwiajace kwalifikacje do
danego typu leczenia,

* obiektywne dane weryfikujace subiektywne objawy
pacjenta,

* niepodwazalna dokumentacja zaburzeri w obrebie
ukladu moczowego,

* badanie jest niezmiernie istotne u pacjentéw z peche-
rzem neurogennym.

Wady badania urodynamicznego

Wad badania urodynamicznego to:

* badanie jest drogie (koszt sprzgtu, koszt cewnikéw),
* wymaga wyszkolonego personelu,

*  zajmuje stosunkowo duzo czasu,



*  wywoluje duzy dyskomfort u pacjentéw,

*  po wykonaniu badania istnieje ryzyko wywolania in-
tekcji uktadu moczowego,

*  w przypadku kwalifikacji do leczenia zabiegowego nie-
trzymania moczu celowo$¢ wykonania badania urody-
namicznego jest obecnie kwestionowana w wybranych

przypadkach.

W jaki sposchb bedzie wykonane badanie?

Badanie jest wykonywane w trybie ambulatoryjnym. Nie
trzeba by¢ na czczo. Urodynamika nie moze by¢ wykonana
w przypadku niewyleczonej
infekgji uktadu moczowego.

W takim wypadku nalezy

CIEKAWOSTKA

DIAGNOSTYKA, LECZENIE, HIGIENA

W czasie badania nalezy sygnalizowa¢ lekarzowi kaz-
dy objaw jaki odczuwa si¢ w obrebie drég moczowych
(pierwsze odczucie napelniania pgcherza, pierwsze od-
czucie potrzeby oddania moczu, silng potrzebe oddania
moczu, parcie naglace).

Profilometria cewkowa

Polega ona na analizie zachowania mi¢énia zwieracza
cewki moczowej. Podczas tego badania specjalny cewnik
w pecherzu moczowym jest powoli z niego wyciagany.
W trakcie tej czesci badania nalezy maksymalnie si¢ roz-
luznié. Wazne jest takze to,
zeby nic nie méwié ani sig
nie rusza¢ podczas pomia-

otrzyma¢ inny termin ba-
dania.

Powinno si¢ takze poda¢
jak najbardziej aktualna li-

Istotg badania urodynamicznego sa nie tylko jego wyniki, ale
przede wszystkim wyciggane z niego wnioski. Wykresy moga

byc réznie interpretowane. Uznaje sie, iz dobrze sformutowane
konkluzje badania to takie wnioski, z ktérymi zgadzaja sie rozni
specjalisci po analizie wynikow.

réw.

Uroflowmetria
Ta cz¢s¢ badania polega

ste zazywanych lekéw. Jest

to bardzo wazne, gdyz czes¢ z nich moze zmieni¢ wynik
badania. Powinno si¢ takze poinformowa¢ lekarza o swoich
uczuleniach.

Warto przed badaniem mieé¢ uzupelniony dzienniczek
mikeji, obejmujacy trzy nie nast¢pujace po sobie dni,
w tym jeden dzient wolny. Na poczatku badania prosi si¢
o oddanie moczu, dlatego warto przyjs¢ z ,lekko” wypel-
nionym pecherzem.

Jak przebiega sumo badanie urodynamiczne?

Badanie zaczyna si¢ wywiadem podczas ktérego lekarz
bedzie zbierze informacje, wypyta o obecne objawy ze
strony dolnych drég moczowych i wykona badanie oko-
licy krocza. Sama urodynamika skiada si¢ z paru czesci
i trwa od 30 do 60 minut.

Cystometria ci$nieniowo-przeptywowa

Polega ona na zapisie ci$nien w pecherzu podczas jego na-
pelniania. Badanie przeprowadza si¢ w pozycji siedzacej
lub ginekologicznej. Potrzeba w nim wiozy¢ bardzo cienki
cewnik do pecherza moczo-
wego. Ten cewnik pozwoli
na jednoczesne napelnienie
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na oddaniu moczu do spe-
cjalnej toalety, ktéra mierzy moc i obj¢tosé strumienia
moczu. Nalezy odda¢ mocz w normalny, zwykly sposéb.
W celu osiagnigcia poprawnego wyniku musi sie¢ od-
da¢ dostateczng ilo§¢ moczu. Uroflowmetri¢ wykonuje
si¢ dwa razy w trakcie badania - raz na samym poczat-
ku przed instalacja cewnikéw (tak zwana uroflowmetria
yhaturalna”) oraz drugi raz, po napelnieniu pecherzu wraz
z zalozonymi cewnikami mierzacymi ci$nienia w drogach
moczowych.

Ocena objetosci zalegajgcej

Aby sprawdzié, czy pecherz dziala prawidlowo, lekarz
lub pielggniarka ocenia, czy caly mocz z pecherza zostal
wydalony w czasie mikcji. Objetos¢ tg sprawdza si¢ za
pomoca USG lub jednorazowego cewnika.

Co sie najczesciej dzieje po badaniu?

Zalozenie cewnika moze podrazni¢ cewke i pecherz
moczowy. Mozna odczuwacé troche pieczenia lub dys-
komfortu podczas oddawania moczu w dniu badania, jak
i w dniu nastepnym. Pro-
simy pamigtaé o tym, zeby
pi¢ jak najwigcej w tym

pecherza moczowego i reje-
stracje cisnienl. Oprécz tego

W przypadku intensywnego krwawienia, goraczki, problemoéw

z oddaniem moczu, przewlektego pieczenia, bélu pecherza,
brzydkiego wygladu i zapachu moczu prosimy o jak najszyb-

okresie w celu ,,przeptuka-
nia pecherza”.

cewnika wktada si¢ drugi szy kontakt z lekarzem.

cewnik do odbytu lub po-
chwy. W okolicy odbytu dokleja si¢ takze elektrody w celu
zapisu aktywnosci migéni okolicy dna miednicy.

Badanie jest nieprzyjemne, ale jednoczesnie jest bezbole-
sne. Przeplyw plynéw przez cewnik w pecherzu moczo-
wym wywoluje tylko lekki dyskomfort. Powinno si¢ jak
najbardziej rozluznié. Personel Poradni zapewne dotozy
wszelkich staran by zachowac jak najwigksza intymnos¢
dla pacjenta.

Wyjatkowo po badaniu
moze nastapic¢ zakazenie uktadu moczowego. Zwykle
w celu jego wyleczenia wystarczy kilka dni antybioty-
koterapii. Prosz¢ pamigtac o tym, iz wszystkie materialy
uzywane do badania sg sterylne oraz personel zachowuje
wszelkie zasady higieny i aseptyki w celu zminimalizowa-
nia ryzyka wystapienia tego powiklania.

Artykut oparty o ulotke informacyjng Francuskiego
Towarzystwa Urologicznego
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