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Inkontinenz im Alter

37  Harninkontinenz
41  Stuhlinkontinenz

Drei gute Griinde

+Ich arbeite gerne mit Inkontinenz-
Patienten und Angehorigen”

—Ich mochte Thnen drei Griinde nennen, warum ich gerne mit

Patienten und Angehorigen arbeite, die mich wegen einer In-
kontinenz konsultieren.

1 Weil ich froh bin, dass dieses fiir Betroffene und Pflegende
belastende, aber hiufig trotzdem verschwiegene, mit
Scham- und Ekelgefiihlen besetzte Thema angesprochen
und damit endlich auf die Agenda gesetzt worden ist.

2 Weil hier mit einfachen Mitteln viel erreicht werden kann.

3 Weil hier vieles von dem, was die Attraktivitit von Geria-
trie ausmacht, unmittelbar erfahrbar wird:

Jeder 7. Mann tiber
65 Jahre leidet an einer
Urininkontinenz.
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. sprechende Medizin,
. der hohe Stellenwert drztlicher Intuition,
. der zeitnahe Wiedergewinn an Lebensqualitit fiir

den Patienten.

Jede dritte Frau und jeder siebte Mann im Alter tiber 65 Jahre
leidet an Urininkontinenz. Je dlter die Betroffenen, desto mehr
ziehen beide Geschlechter gleich. Stuhlinkontinenz ist eben-
falls kein seltenes Phdnomen: je kridnker, je unselbststindiger
und je kognitiv eingeschridnkter — umso haufiger ist damit zu
rechnen. In Pflegeheimen sind bis zu acht von zehn Bewohnern
betroffen. Es wird deutlich, dass Inkontinenz tatséchlich zu den
groflen Themen der Altersmedizin zdhlt.

Die beiden Ubersichtsartikel zur Urin- und zur Stuhlinkon-
tinenz sollen Sie pragmatisch und praxisnah auf den neuesten
Stand bringen. Der stuhlinkontinente Patient, dessen Problem
gelost werden konnte durch die Beseitigung einer ,,banalen®
Obstipation oder die alte Dame, die ihren imperativen Harn-
drang mit Hilfe von Beckenbodentraining und einer Tablette
so weit unter Kontrolle bekommt, dass sie wieder Einkaufen
gehen kann. Dies sind schone - und gar nicht so seltene — Er-
folgserlebnisse.

Es wird aber auch deutlich gemacht, dass siémtliche Ent-
scheidungen fiir jeden Einzelfall individuell und ,nach Maf3“
getroffen werden miissen. Und dass beim Einsatz von konti-
nenzférdernden Medikamenten zwischen einer erwiinschten
Wirkung und einer gefiirchteten Nebenwirkung oft nur ein
schmaler Grat liegt.

Ich wiinsche Thnen eine anregende Lektiire. -





