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Einleitung

Information zum Thema Inkontinenz

Was ist Inkontinenz?
Mit dem Begriff Inkontinenz bezeichnet man in der Medizin den ungewollten Abgang von
Ausscheidungen (Stuhl, Urin) im weiteren Sinn auch von anderen Kérperflissigkeiten und Gasen.

Inkontinenz ist also das Gegenteil der physiologisch vorhandenen Kontinenz der Ausscheidungsorgane.
Nach der Art der Inkontinenz kann man unterscheiden:

- Harninkontinenz
- Stuhlinkontinenz

Formen der Inkontinenz
Am haufigsten sind bei Erwachsenen die Belastungsinkontinenz und Dranginkontinenz. Die haufigste
Harninkontinenzform ist dabei die Belastungsinkontinenz (friher Stressinkontinenz benannt).

Belastungsinkontinenz

Korperliche Belastung oder Anspannung fiihrt dazu, dass der Urin nicht mehr gehalten werden kann.
Typischerweise geschieht dies beim Lachen, Niesen, Husten, schnellen Laufen, Treppensteigen oder
Springen.

Die Ursache: Die Muskulatur des Beckenbodens, das Bindegewebe und der gesamte
SchlieBmechanismus der Blase ist erschlafft. Wenn sich der Druck auf den Bauchraum durch
korperliche Belastung erhoht, reicht die Verschlusskraft nicht mehr aus, um einen Harnabgang zu
verhindern. Unter Belastungsinkontinenz leiden oft Ubergewichtige und Frauen, die mehrere Kinder
geboren haben sowie dltere Menschen.

Dranginkontinenz

Sie kennzeichnet ein ungewdhnlich haufiger, plétzlicher und starker Harndrang. Er tritt auf, obwohl die
Blase noch gar nicht ausreichend gefllt ist und lasst sich nicht unterdriicken. Die Folge: Betroffene
missen standig zur Toilette, schaffen es dorthin aber oft nicht mehr. Ursache kénnen beispielsweise
Entziindungen oder Tumore in der Blase oder Harnréhre sein. Auch Stérungen in dem fir die
Blasenkontrolle zustdandigen Gehirnteil kdnnen fir einen ungewollten Urinverlust verantwortlich sein,
etwa nach einem Schlaganfall, bei Morbus Parkinson, Multiple Sklerose oder einem Gehirntumor.
Manner leiden haufiger als Frauen unter Dranginkontinenz. Insgesamt betrifft sie eher altere
Menschen. Wie die Dranginkontinenz duRert sich auch die Reizblase oder Uberaktive Blase durch
standigen Harndrang. Oft ist Stress ein Ausloser.

Mischinkontinenz

Oft erkranken Menschen an einer kombinierten Drang-Belastungs-Inkontinenz. Dann sind Symptome
beider Formen vorhanden. Meist jedoch ist eine Problematik starker ausgepragt. In 37 Prozent der
Falle ist es die Belastungsinkontinenz. Mischinkontinenz ist bei Frauen die zweithaufigste Form der
Erkrankung.

Uberlaufinkontinenz

Sie entsteht, wenn der Druck in der Blase so groR ist, dass ihr Verschluss nicht mehr funktioniert. Der
Grund ist oft die verminderte Dehnbarkeit der Blasenwand. Charakteristisch sind Probleme beim
Urinieren, Harntraufeln, aber auch verstarkter Harndrang und haufiges Wasserlassen. Diese Form der
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Harninkontinenz tritt vor allem bei Mannern mit ProstatavergréBerung auf. Aber auch eine Einengung
der Harnblase infolge einer Verletzung oder eine neurologische Schadigung sind mogliche Ursache. Bei
Frauen kann es zu Uberlaufinkontinenz kommen, wenn sich - zum Beispiel in der Schwangerschaft -
die Organe des Unterleibs verlagern.

Reflexinkontinenz

Hier ist die Ubertragung von Signalen zwischen Gehirn und Blase gestért. Das kann zum Beispiel durch
eine Querschnittslahmung oder nach einer Bandscheibenoperationen der Fall sein. Betroffene
verlieren die Kontrolle iber ihre Blase. Sie verspuiren meist keinen Harndrang mehr und lassen wahllos
unterschiedlich groRe Mengen Urin.

Extraurethrale Inkontinenz

Bei dieser Form verliert der Betroffene Urin durch andere Kandle als die Harnréhre. Er kann normal
Wasser lassen, dennoch erfolgt ein standiger Harnverlust. Ursache sind meist angeborene oder
erworbene Fisteln. Das sind krankhafte kleine Gange, die sich im Korperinneren bilden kénnen.
Verbindet ein solcher Gang die Blase mit der Scheide oder dem Enddarm, trépfelt der Harn durch diese
nach auBen.

Stuhlinkontinenz

Nicht zur Harninkontinenz gehorig, aber dennoch sehr verbreitet ist die Stuhlinkontinenz: Jeder Zehnte
Uber 65 Jahren leidet daran, Manner und Frauen etwa gleich haufig. Bei der Stuhlinkontinenz kommt
es zur unwillkirlichen Entleerung des Darms. Die Ursachen sind vielfaltig.

Risikofaktoren fur Inkontinenz

Harninkontinenz ist Folge einer Blasenfunktionsstorung, die sich entweder in Form einer
Speicherstérung oder einer Entleerungsstérung &duBert. Bestimmte Umstdnde begiinstigen eine
Inkontinenz:

Alter

Wihrend der Wechseljahre fillt der Ostrogenspiegel ab, das Bindegewebe verliert an Spannkraft, die
Blase senkt sich ab. Bei Mannern kommt es haufig zu einer gutartigen (benignen)
ProstatavergrofRerung.

Geschlecht
Frauen sind haufiger von Inkontinenz betroffen. lhr Bindegewebe ist nachgiebiger und der
Beckenboden weniger stabil und groRer.

Schwangerschaft
Schwangerschaften und Geburten strapazieren Muskeln, Bindegewebe und Beckenboden von Frauen
zusatzlich.

Ubergewicht
Ungesunde Ernadhrung fordert Verstopfung. Dabei nimmt der Druck im Bauchraum zu, beim Stuhlgang
wird gepresst.

Trink- und Miktionsverhalten

(Miktion = Entleerung der Harnblase): Viele Menschen trinken zu wenig, schieben Toilettengange
hinaus oder gehen vorbeugend, obwohl die Blase noch nicht genug gefillt ist. Beides kann dazu
beitragen, dass die Blase verlernt, sich ausreichend zu fiillen oder vollstandig zu entleeren.
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Psychische Einflisse
Psychische Einfllisse wie Probleme in der Partnerschaft werden mit Inkontinenz in Zusammenhang
gebracht. Wie genau, ist bisher aber unklar.

korperliche Belastung
Wahrend viele Sportarten den Beckenboden starken, schaden ihm andere. Dazu gehort zum Beispiel
Gewichtheben. Auch anhaltender Husten kann Inkontinenz férdern.

Erkrankungen des Nervensystems

Erkrankungen des Nervensystems (Schlaganfall, Demenz, Parkinson) und Krankheiten, die das
Nervensystem schadigen (Diabetes) sowie wiederkehrende Harnwegsinfektionen erhéhen das Risiko
fiir Inkontinenz.

medizinische Eingriffe und Medikamente
Beispielsweise die Entfernung der Gebarmutter, aber auch Diuretika (harntreibende Mittel) bei
Bluthochdruck oder Herzschwache kénnen Inkontinenz férdern.

Veranlagung
Kommt Inkontinenz in der Familie vor, ist das Risiko, selbst zu daran zu leiden, erhoht.

Andere Erkrankungen
Prostatakrebs oder auch Steine oder Tumoren in der Blase kbnnen zur Inkontinenz fihren.

Bestimmte Lebensmittel
Auch Lebensmittel konnen eine zeitweilige Inkontinenz auslésen, weil sie die Blase stimulieren und
wie ein Diuretikum, also harntreibend, wirken. Dazu zidhlen:

- Alkohol

- Koffein

- entkoffeinierter Tee oder Kaffee

- kohlensaurehaltige Getranke

- kinstliche SuRstoffe

- Zitrusfrichte

- andere Lebensmittel, die viel Sdure, Zucker oder Gewdirze beinhalten

Behandlungsmadglichkeiten

Therapie bei Blasenschwache

Bestehen Probleme mit Inkontinenz, sollte ein Kontinenztraining bei geschulten Fachleuten in
Anspruch genommen werden. Zu diesen Schulungen gehéren zum Beispiel Beckenbodentraining
(funktioniert auch mit Vaginalkonen) und Toilettentraining.

Zur konservativen Therapie von Inkontinenz gehdrt zudem die Gabe von Medikamenten, in
Abhdngigkeit von der Ursache zum Beispiel mit Wirkstoffen wie Desmopressin oder dem Serotonin-
Noradrenalin-Wiederaufnahmehemmer Duloxetin. Sollten die oben genannten Behandlungsarten
nicht helfen, gibt es verschiedene operative Moglichkeiten, zum Beispiel die TVT-Operation bei
Belastungsinkontinenz. Auch Botox-Injektionen und der Abbau von Ubergewicht kénnen sich positiv
auswirken.

Weitere Malsnahmen gegen Inkontinenz
Mit Hilfe einer Elektrostimulation wird die Beckenboden- und SchlieBmuskulatur gezielt gereizt und
damit gestarkt. Die Elektroden werden auf der Haut angebracht oder in die Scheide eingefiihrt.
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Bei der Biofeedback-Therapie erlernt der Patient, unbewusste Kérpervorgiange wahrzunehmen. Ein
Druckfiihler wird beispielsweise in den Enddarm oder die Scheide gelegt und mit einem elektrischen
Sensor verbunden. Bei Husten, Niesen oder zunehmender Blasenfiillung zeigt er die
Druckschwankungen im Bauchraum an. Die Spannung des BlasenschlieBmuskels andert sich. Dieser
Vorgang wird vom Patienten bewusst wahrgenommen und gelibt.

Vorbeugende Mallnahmen gegen Blasenschwache
1. Nehmen Sie viel Flissigkeit zu sich, damit die Blase gut durchspiilt wird. Achten Sie dabei auf
reizstoffarme Getranke wie zum Beispiel Krdutertees oder Séfte.

2. Sie sollten nicht direkt vor dem Schlafengehen trinken. Das erhéht die Gefahr, unwillkiirlich in der
Nacht einzunassen.

3. Lassen Sie sich beim Toilettengang Zeit, und versuchen Sie, die Blase ganz zu leeren. Der Harndrang
tritt dann seltener auf und Bakterien kénnen sich weniger gut im Restharn vermehren.

4. Entspannungsiibungen wie Autogenes Training, Atemtherapie oder Massagen kdnnen vor allem bei
einer helfen, psychische Anspannungen abzubauen.

5. Ein Miktions- oder Blasentraining hilfreich sein. Nach Ricksprache mit lhrem Arzt sollten Sie einige
Tage Protokoll fiihren: Wie oft sind Sie zur Toilette gegangen? Mussten Sie einndssen? Wieviel Urin
haben Sie abgegeben? Wieviel haben Sie den Tag lber getrunken? Durch eine aktive Verlangerung
oder Verkiirzung der Intervalle, kdnnen Sie eine effizientere Blasenentleerung erreichen.

Hilfsmittel gegen Inkontinenz

Auch wenn in den meisten Fallen Inkontinenz vollstiandig behoben werden kann, so gibt es doch Falle,
bei denen eine Heilung nicht moglich ist. Doch fiir diese Betroffenen ist ebenfalls ein vollkommen
normales Leben moglich. Schulungen und Beratungen sind empfehlenswert, um Strategien fir den
Alltag zu entwickeln. Zudem ermoglicht eine Vielzahl von Hilfsmitteln gegen den unfreiwilligen Abgang
von Urin oder Stuhl, dass Betroffene ihr Leben unbeschwert genieRen kénnen und auf gesellschaftliche
Ereignisse nicht verzichten missen.

Solche Inkontinenzprodukte lassen sich einteilen in

- aufsaugende Produkte wie Inkontinenzeinlagen, Windeln oder Windelhosen, die nicht nur
Feuchtigkeit, sondern auch Geriiche und Hautreizungen verhindern

- ableitende Produkte wie Katheter

- auffangende Produkte: Beinbeutel oder Kondomurinale sind unauffillige Behalter, die den
Harn sammeln.

- Inkontinenzauflagen zum Schutz der Matratze

Verschiedene Faktoren — wie Tragekomfort, Trockenheitsgefiihl, aber auch Kosten — bestimmen,
welche Inkontinenzprodukte sich individuell am besten eignen.

Umgang mit inkontinenten Pflegebedirftigen

Wer seine Mutter, seinen Vater oder Partner auf die Toilette begleitet und ihm die Vorlage
(Inkontinenzeinlage) — moéglicherweise auch Unterhose und Hose wechselt — greift in die Intimsphére
des anderen ein. Das kann das Verhaltnis belasten. Spannungen lassen sich aber vermeiden, wenn der
pflegende Angehdrige darauf bedacht ist, bei aller kbrperlichen Ndhe zugleich Distanz zur Intimsphare
des geliebten Menschen zu wahren. Folgende Verhaltensregeln helfen dabei:
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- nie in Babysprache oder derbem Jargon tiber die intimen Verrichtungen sprechen — also kein
"Hast du wieder Pi-Pi gemacht" oder "Er hat wieder gepisst"

- die Inkontinenz des Familienmitglieds nicht zum beherrschenden Thema am Abendbrottisch
machen. Das heifSt nicht, dass Gber das Problem nicht offen gesprochen werden sollte, doch
tagliche Zustandsberichte — "Heute hast du ja nur zwei Windeln gebraucht" — zehren an den
Nerven des Pflegebedirftigen

- nicht in Anwesenheit von Besuch auf die Inkontinenz zu sprechen kommen

- den Pflegebedirftigen nicht — auch nicht fir eine halbe Minute — bei offener Tlr auf der
Toilette sitzen lassen

- nicht Gberall in der Wohnung Zeichen der Inkontinenz verstreuen. So sollten etwa die Vorlagen
diskret untergebracht und nicht fiir Besuch sichtbar im Flur gelagert werden

- durchnasste Unterhosen und Hosen nicht an prominenter Stelle Gber die Heizung hangen,
sondern sofort an einen diskreten Ort beférdern

- die Intimpflege zwar nicht hektisch, aber zligig vornehmen

Das Tragen von Einmalhandschuhen dient nicht nur der Hygiene, es kann auch Distanz schaffen. Es
empfiehlt sich auRerdem, die Wasche der Pflegebediirftigen auch nach kleineren Malheurs sofort zu
waschen. Haufiges Liften sollte zur Gewohnheit werden, denn permanenter Uringeruch ist nicht nur
unangenehm: Er beschwort (iberdies klaustrophobische Stimmung herauf. Dies kann auch den
pflegenden Angehorigen in dem Gefiihl bestarken, nie herauszukommen.

Pflege bei Inkontinenz
Blasenschwache lasst sich oft gut in den Griff bekommen, wenn man einige Tipps beachtet.

Trinken

Pflegebediirftige Menschen mit einer Blasenschwache sollten mindestens 1,5 bis zwei Liter Flssigkeit
am Tag zu sich nehmen — aufler medizinische Griinde sprechen dagegen. Oft versuchen die
Betroffenen, dem unkontrollierten Harnverlust vorzubeugen, indem sie weniger trinken. Das fordert
aber Harnwegsinfektionen und Verstopfungen. Bei der Wahl der Getranke sollten Sie beachten, dass
Kaffee, manche Teesorten, Safte aus Zitrusfriichten und Kohlensaurehaltiges harntreibend wirken
kénnen. Um nachts Harndrang und Einndssen zu reduzieren, sollte der Pflegebedirftige tagsiiber viel
und nach 18 Uhr weniger trinken.

Essen

Die Ernahrung sollte ausgewogen sein, viel Obst und Gemiise sowie ausreichend Ballaststoffe (zum
Beispiel in Getreideprodukten) enthalten. Das beugt Verstopfungen und Ubergewicht vor. Beides kann
eine Harninkontinenz fordern, indem der entstehende Druck den Beckenboden schwacht. Bei
Verstopfung geschieht dies durch die starke Anstrengung beim Entleeren des Darms. AulRerdem kann
ein voller Darm auf die Blase driicken und zum Beispiel das Fassungsvermogen der Blase
beintrachtigen. Vor allem bei Belastungsinkontinenz profitieren (bergewichtige Frauen vom
Abnehmen. Studien haben gezeigt, dass sich die Blasenschwache dadurch besserte.

Bewegen

Bewegung fordert die Kontinenz. Sie sollten den Pflegebediirftigen darin unterstiitzen, auf die Toilette
zu gehen. Uben Sie mit ihm den Gang aufs WC. Um die Motivation zu férdern, kdnnen Sie zum Beispiel
einen kleinen Spaziergang daraus machen. Da die Balancefdhigkeit im Alter nachlasst, ist es gut, sie
regelmiRig zu trainieren. So gewinnen Betroffene Selbstvertrauen fiir ihren Weg aufs Ortchen.
Aufsteh- und Gehhilfen kénnen gebrechliche Menschen dabei unterstiitzen, in Bewegung zu bleiben.
Um die Fingerfertigkeit zu erhalten, die Betroffene brauchen, um ohne Hilfe ReiRverschliisse und
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Knopfe auf der Toilette 6ffnen zu kdnnen, helfen beispielsweise Hand- oder Bastelarbeiten oder das
Schédlen von Obst und Gemiise.

Kleiden

Inkontinente Menschen sollten sich stets warm anziehen — besonders an den Fiien und am Unterleib.
Die Unterwasche sollte Luft durchlassen, damit Feuchtigkeit sich nicht staut und womaoglich eine
Blaseninfektion provoziert. Falls der Pflegebediirftige Vorlagen oder Windeln tragt, sollte die Kleidung
so weit sein, dass die Hilfsmittel sich nicht abzeichnen und ihren Trager dadurch in Verlegenheit
bringen. GroRe Muster kdnnen kaschieren helfen. Damit die Kleidung auf der Toilette rasch zu 6ffnen
ist, sind leichtgangige Reillverschliisse und Klettstreifen erste Wahl. Hosen mit Gummizug sind
ebenfalls empfehlenswert.

Wohnen

Menschen mit Demenz oder einer Orientierungsstorung finden den Weg zum WC oft nicht rechtzeitig
und ndssen deshalb ein. Hier kann es helfen, Hinweisschilder anzubringen. Da Betroffene sich haufig
an friihere Zeiten erinnern, sollten Sie vertraute Motive und Begriffe verwenden — beispielsweise
kennzeichnete friher ein Herz an der Holztlir den Abort. Empfehlenswert ist auch, den Toilettensitz in
einer auffalligen Farbe zu wahlen. Denn Demenzkranken fallt es schwer, ein weiRes Klosett vor einem
weillen Hintergrund zu erkennen. AuRerdem fiihlen Demente sich von Farbimpulsen angezogen und
wissen dann oft intuitiv, wo es lang geht. Achten sie darauf, dass der Weg zur Toilette immer frei
geraumt und gut beleuchtet ist. Schwellen am besten abflachen, Teppichkanten am Boden fixieren und
Kabel festkleben, damit Pflegebediirftige den Weg zum Klosett nicht aus Angst vor Stiirzen scheuen.
Auf der Toilette konnen erhohte WC-Sitze, Halterungen oder Aufstehhilfen das selbststandige
Wasserlassen erleichtern. Weitere Tipps zum Umgang mit inkontinenten Demenzkranken lesen Sie
hier.

Pflegen

Die Haut von inkontinenten Menschen braucht besondere Pflege, weil die Feuchtigkeit die Haut
aufquellt und durchldssiger macht und der Urin zusatzlich den Sdaureschutzmantel der Haut angreift.
Falls haufiges Waschen nétig ist, am besten nur klares Wasser verwenden. Ansonsten sind leicht saure
Syndets mit einem ph-Wert von 5,5 bis 6 zu empfehlen. Nach dem Reinigen sollten Sie eine Wasser-in-
Ol-Lotion auftragen, um das Riickfetten der Haut zu unterstiitzen. Salben, Pasten und reines Fett, wie
Vaseline oder Melkfett, dichten die Hautporen zu stark ab, stéren so den Warmeaustausch mit der
Umwelt und kdnnen die Haut aufquellen lassen. Zudem beeintrachtigen sie die Aufnahmefahigkeit von
Inkontinenzeinlagen und Windeln. Sie sollten daher nicht zur taglichen Pflege, sondern nur auf
arztlichen Rat zum Einsatz kommen. Wenn die Haut am After besonders sensibel oder schon
geschadigt ist, konnen Langzeit-Hautschutzfilme in Sprayform sinnvoll sein. Um die Haut zu schiitzen,
sollten Sie bei aufsaugenden Hilfsmitteln auf gute Qualitdt und einen Riickndsseschutz achten.
Allgemeine Informationen zur Hautpflege bei Inkontinenz sind in diesem Artikel zusammengefasst.

Wie unterstitzt mich PRO HUMAN?

Beratung und Schulung

Gerne beraten wir Sie zu dem Thema Inkontinenz. Hierbei erldutern wir aus pflegefachlicher
Sicht, wie wir sie in der Bewaltigung dieses Problems unterstiitzen kénnen und in welchen
Bereichen wir geeignete Moglichkeiten sehen die Inkontinenz zu lindern oder zu
kompensieren. Ebenso schulen wir auch Angehdrige, beispielsweise im richtigen Umgang mit
Inkontinenzprodukten, dem Fiihren deines Miktionsprotokolls oder der korrekten Anpassung
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Informationsbroschiire zum Thema: Inkontinenz

der Hilfsmittel. Bitte vereinbaren Sie einen Termin hierflir mit uns, damit wir uns ausreichend
Zeit einplanen kdnnen.

Vermittlung von inkontinenzspezifischen Kontakten und Angeboten

Gerne helfen wir auch Kontakt zu den geeigneten Stellen zu kniipfen, die lhnen bei der
Bewaltigung der Inkontinenz hilfreich sein kénnten. So nennen wir lhnen gerne die
ortsansdssigen Urologen oder lokalen Selbsthilfegruppen. Auch informative und hilfreiche
Internetadressen nennen wir lhnen gerne. Auf Wunsch bestellen wir lhnen entsprechende
Literatur oder stellen ihnen diese aus unserer Bibliothek leihweise zur Verfligung.

Unterstltzung bei Arztbesuchen
Gerne begleiten wir sie zu Arztbesuchen. Die ist eine Sachleistung der Pflegeversicherung, mit
der wir unsere Unkosten dann abrechnen.

Hilfe bei Ausscheidung / Stoma / Katheter

Sofern sie selbst oder im Haushalt lebende Angehdérige in der Bewaéltigung der Inkontinenz unsicher
sind, unterstiitzen wir sie gerne. Je nach individuellem Bedarf kommt eine Pflegekraft regelmafig zu
Ihnen nach Hause und/oder in der Tagespflege und unterstltzt sie beim Toilettengang, beim Wechsel
der Inkontinenzprodukte und bei der Intimpflege nach Ausscheidung. Ebenso leisten wir Hilfe bei
Stoma (kiinstlicher Darmausgang), bei der Pflege oder dem Wechsel von Blasenkathetern oder bei der
Pflege von suprapubischen Kathetern (durch die Bauchdecke).

Hilfe beim Flhren eines Miktionsprotokolls
Gerne ist unsere Pflegekraft ihnen beim Ausfillen und regelmafigem Fiihren eines
Miktionsprotokolls behilflich.

Kommunikation mit ihren Arzten

Wenn sie dies wiinschen, kommunizieren wir prompt und regelmaRig mit ihren behandelnden
Arzten, um so méglichst rasch eine zuverldssige und andauernde Therapie der Inkontinenz zu
gewahrleisten.
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