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Problem nietrzymania moczu doty-

czy w Wielkiej Brytanii wielu milio-

nów osób. Cz´Êç z nich, pomimo istnie-

nia od lat systemu pomocy czy wspar-

cia, nadal nie wie do kogo si´ zwróciç

po porad´ lub pomoc. Dlatego wiele

przypadków pozostaje nie zdiagnozo-

wanych i nie leczonych. W najlepszej

sytuacji, pod tym wzgl´dem, znajduje

si´ pacjent ubezpieczony w National

Health Service (NHS), który jest odpo-

wiednikiem polskiego Narodowego

Funduszu Zdrowia. NHS kupuje lokal-

nie us∏ugi w zakresie pomocy ludziom

nietrzymajàcym moczu. JednoczeÊnie

okreÊla standardy tych us∏ug. Us∏ugi te

sà najcz´Êciej realizowane przez gmin-

nego powiernika NHS, czyli lokalnà

s∏u˝b´ zdrowia oraz szpitale.

Pierwszà porad´ osoby cierpiàce na

nietrzymanie moczu mogà uzyskaç

u lekarza rodzinnego lub, coraz cz´-

Êciej, u piel´gniarki rejonowej. Tam

nast´puje ewidencjonowanie pacjen-

tów i ocena ich potrzeb zwiàzanych

z materia∏ami ch∏onnymi. Pierwszà po-

moc mo˝na te˝ uzyskaç u opiekuna

spo∏ecznego lub wizytatora medyczne-

go.  Zarówno lekarz jak i piel´gniarka

pracujà pod nadzorem specjalisty od

nietrzymania moczu. W wielu jednost-

kach s∏u˝by zdrowia pracuje tak˝e wy-

specjalizowany w tej dziedzinie fizyko-

terapeuta.

Bez recepty
Lekarze mogà wypisaç recepty na leki

lub zastosowaç innà terapi´. Ale coraz

cz´Êciej zast´puje ich piel´gniarka, która

jest uwa˝ana za eksperta w tej dziedzi-

nie, poniewa˝ to ona na co dzieƒ zajmu-

je si´ chorymi, zna ich dolegliwoÊci oraz

potrzeby.  Niektórzy pacjenci dostajà

skierowania do regionalnych lub krajo-

wych specjalistycznych centrów, gdzie

poddawani sà zabiegom operacyjnym

lub innej terapii.

Czasami nie mo˝na pomóc do koƒca

cierpiàcym. Sà oni skazani wówczas na

Êrodki pomocnicze, które ∏agodzà obja-

wy dolegliwoÊci. Nale˝à do nich przede

wszystkim pieluchy absorbcyjne ale

zdarza si´, ˝e trzeba zaopatrzyç cierpià-

cego w cewniki.  Te ostatnie oraz worki

i kieszonki sà przepisywane, w odró˝-

nieniu od materia∏ów wch∏aniajàcych,

na recept´. Pieluchy czy pieluchomajtki

otrzymujà natomiast pacjenci bezp∏atnie

ale istniejà przypadki, ˝e z powodu

ograniczonego bud˝etu,  pacjenci ocze-

kujà na Êrodki i sà wpisywani na specjal-

nà list´ lub dostajà mniej pieluch ni˝ po-

trzebujà. Zdarza si´ równie˝, ˝e us∏ugo-

dawca odmawia im przyznania Êrod-

ków, poniewa˝ sà one zarezerwowane

jedynie dla osób z ci´˝szymi przypadka-

mi. Wówczas muszà pokryç pe∏en koszt

wk∏adów lub pieluch.

Kontrakt dla jednego
producenta

Wi´kszoÊç us∏ugodawców ma do

swej dyspozycji ogromny wybór Êrod-

ków pomocniczych. Najcz´Êciej zale-

cajà podopiecznym jednorazowe wk∏a-

dy ale coraz bardziej stajà si´ popular-

ne wk∏ady wielokrotnego u˝ytku ( do

prania). Na rynku istnieje du˝a ró˝no-

rodnoÊç Êrodków pomocniczych pod

wzgl´dem rozmiarów, kszta∏tu,  stop-

nia ch∏onnoÊci. Ich produkcjà zajmuje

si´ wiele firm. Zwykle us∏ugodawcy

podpisujà kontrakt z jednym producen-

tem na wszystkie jego produkty. Ale

niejednokrotnie, w zwiàzku z ograni-

czeniami finansowymi, kontrakt podpi-

suje si´ tylko na niektóre Êrodki po-

mocnicze. 

O typie wk∏adów przeznaczonych dla

pacjenta decyduje piel´gniarka. Ona

te˝ podejmuje decyzj´ w sprawie zmia-

ny Êrodka.

Pieluchy i pieluchomajtki sà dostar-

czane cierpiàcym do domów co kilka

tygodni. Dostaw´ organizuje bezpo-

Êrednio NHS lub producent, który

otrzymuje od us∏ugodawcy baz´ da-

nych pacjentów. W kilku miejscowo-

Êciach Wielkiej Brytanii pacjenci mu-

szà udaç si´ osobiÊcie do lokalnego ma-

gazynu Êrodków pomocniczych.

Wsparcie organizacji
W Wielkiej Brytanii dzia∏a wiele or-

ganizacji pozarzàdowych, które starajà

si´ pomóc ludziom z problemem nie-

trzymania moczu. Dwie najbardziej

znane to Incontact (www.incon-

tact.org) i Continence Foundation

(www.continence-foundation.org.uk).

Incontact jest najwa˝niejszà i naj-

wi´kszà organizacjà brytyjskà, za∏o˝o-

nà w1989 roku. Udziela informacji

oraz wsparcia ludziom z chorobami p´-

cherza moczowego oraz jelit.

Departament Êwiadczeƒ zdrowot-

nych NHS opublikowa∏ w 2000 roku

poradnik dla us∏ugodawców w dziedzi-

nie nietrzymania moczu (Good Practise

in Continence Services). Jest on prze-

znaczony dla lokalnych w∏adz s∏u˝by

zdrowia i dotyczy sposobów opieki nad

pacjentami. 

System brytyjski ró˝ni si´ zatem od

polskiego, chocia˝ problemy finanso-

we bywajà podobne. Ubezpieczeni,

w zamian za dostaw´ bezp∏atnych

Êrodków i uproszczonà procedur´ ich

przydzielania, nie majà pewnoÊci czy

je dostanà? Producenci nie mogà kon-

kurowaç na rynku, poniewa˝ w post´-

powaniu przetargowym nast´puje wy-

bór tylko jednego dostawcy. Dla NHS

liczy si´ przede wszystkim oferowana

cena. System wyboru jednego dystry-

butora bywa krytykowany, poniewa˝

nie gwarantuje on sta∏ej dostawy i ja-

koÊci produktów. Coraz cz´Êciej si´

mówi, aby dopuÊciç do dystrybucji

kilka firm.
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