Klokkeslaetsvandladninger

Nar der er udfyldt et vaeske- og vandladningsskema, kan vi anbefale
klokkesleetsvandladninger med passende intervaller og et passende
vaeskeindtag. Det kaldes blaeretraening.

Forskning har vist, at ca. 50 % af daginkontinente bgrn bliver tgrre i Igbet af
6 mdr. hvis de passer deres klokkeslaetsvandladninger.

Vi anbefaler, at bgrn far et alarm-ur, som minder barnet om, at det skal pa
toilet pa de aftalte tidspunkter. Som regel er der tale om intervaller pa 1% -

2 timer, men de skal tilpasses barnets hverdag, sa de generer mindst muligt i

forhold til barnets rytme.

Overaktiv blaere

En overaktiv blaere far hele tiden for mange nerveimpulser, der fortaeller
blaeren, at den skal treekke sig sammen. Traekker blaeren sig kun lidt
sammen, fgles det som vandladningstrang. Hvis blaeren traekker sig helt
sammen, begynder vandladningen og den kan naesten ikke standses ved
viljens kraft. Det betyder, at barnets blaere ikke kan rumme den
urinmaengde, som forventes og barnet skal tisse mange gange i Igbet af
dagen. Det hgje tryk i blaeren ved sma maengder urin medfgrer, at barnet
ikke kan holde sig. Vi kalder det populzert at have “en lille hidsig
drilleblzere”.

Blaeredeempende medicin

Hvis barnet omhyggeligt og samvittighedsfuldt har bleeretreenet i 6 maneder
og fortsat har mange uheld, kan man overveje at kombinere med medicinsk
behandling med bleeredaeempende medicin, se evt. pjecen Blaeredeempende
medicin.
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ICCS International er en international organistaion af behandlere og
forskere, der interesserer sig for bgrn med inkontinens.

Deres hjemmeside kan varmt anbefales til foraeldre savel som behandlere:
htto://i-c-c-s.org/parents/
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Hvad er daginkontinens?
Ufrivillig vandladning (mere end en 5-krone stor vad plet) i tgjet hos et barn
over 5 ar mindst én gang ugentlig.

Nar et barn tisser i bukserne, siger vi, at det har en "drilleblaere” og vi kalder
det “uheld”.

Ca. 10 % af alle danske bgrn har ved skolestart problemer med ufrivillig
vandladning i dagtiden, dvs. daginkontinens. Problemets stgrrelse varierer fra
barn til barn. Der er forskel p3, i hvor hgj grad barnet har bleerekontrol, dvs.:
Er opmaerksom pa tissetrang

Kan udseette en vandladning, til det er belejligt at tisse

Kan stoppe en vandladning

Kan tisse pa kommando

Har en alderssvarende blzerestgrrelse

Hvis barnet har bade affgrings- og urininkontinens, er det vigtigt, at behandle
én ting ad gangen i fglgende reekkefglge: Feekalinkontinens, daginkontinens og
til sidst de ufrivillige natlige vandladninger. Se evt. pjecen feekalinkontinens og
pjecen Enuresis/ufrivillig natlig vandladning.

Arsager til daginkontinens
Blaerebetaendelse
Forstoppelse

Overaktiv blaere
Sjeeldnere lidelser

En overfyldt endetarm optager plads og kan trykke pa blaeren. Det gger trykket
i blaeren og forstyrrer evnen til at maerke og skelne vandladningstrangen.
Forstoppelse gger ogsa risikoen for blaerebetaendelse.

Barnet kan ogsa have en overaktiv blaere. Derfor tager udredningen sigte mod,
at udelukke eller behandle disse mulige problematikker fgrst.

Der kan ogsa veere tale om problemer i nervesystemet, som udelukkes ved
leegeundersggelse.

Der udfgres mindst én undersggelse med flowmaling under vandladning og
efterfglgende ultralydsscanning for blaeretgmning. | enkelte tilfaelde henvises
ogsa til ultralydsundersggelse af nyrer og urinveje.

Undersggelser i klinikken

Urinprgve. Det vil vaere hensigtsmaessigt at medbringe en urinprgve. Se pjecen

om urinprgvetagning.
Flowmaling.
Scanning af barnets endetarm.

Barnets endetarm scannes for at

afslgre, om der star affgring i

tarmen som tegn pa forstoppelse.

Det foregar ved hjalp af en

ultralydsscanner, som fgres hen
over barnets mave. Barnet far igen

ultralydsgel pa maveskindet.

Ved flowmaling skal barnet have tissetrang.
Derfor skal det helst komme i klinikken med fyldt
bleere, sa det kan tisse under besgget.
Undersggelsen foregar ved at barnet tisser pa
ganske normal vis pa klinikkens flowstol, som er
en simpel toiletstol.

Ved en flowmaling males vandladnings-
hastigheden, kraften pa urinstralen og
urinmaengden.

Efter flowmalingen undersgger vi, om barnet har
tgmt blaeren helt. Det ggres ved hjzelp af en
ultralydsscanner, som fgres hen over blaeren.
Barnet far ultralydsgel pa maveskindet.

Til sidst laegges en plan frem til naeste bes@g. Den vil oftest besta i behandling af

en evt. forstoppelse, udfyldelse af vaeske- og vandladningsskema eller behandling

med klokkesletsvandladninger.

En meget stor del af bgrn med vandladningsproblemer
kan behandles med succes!



