LAAKARI/HOITAJATAYTTAA

Erottelupistelomake virtsainkontinenssin alustavaan

erotusdiagnostiikkaan

Nimi

Pvm
Henkilétunnus

Rastittakaa sopivin vaihtoehto 0 I 2
|. Montako kertaa kdytte virtsalla péivisin 05-7 18-10 LIyl 10
2. Montako kertaa joudutte nousemaan

disin virtsalle (IOR 12-3 LIyl 3
3. Tuntuuko teistd, ettd virtsarakkoon jaa

virtsaa WCissd kdynnin jalkeen Lei [ joskus L] usein
4. Alheuttaako kiire tai jannitys teille

virtsaamispakkoa Uei [ lievad L] voimakasta
5. Karkaako teiltd virtsaa ponnistamis-

tilanteissa (esim. yskdisy, aivastus, nauru) L] kylld L] joskus L] ajoittain muulloinkin
6. Karkaako virtsa valittdmasti em.

ponnistuksen yhteydessa 0] kylla [J en osaa ] vasta ponnistuksen

sanoa jalkeen

7. Tunnetteko virtsaamistarvetta ennen

virtsan karkaamista Oei L] joskus L] usein
8. Paljonko teiltd karkaa virtsaa kerrallaan L] tippoja U liraus [ virtsa alkaa valua
9. Pystyttekd virtsatessanne

keskeyttamadn virtsasuihkun 0] kylld [J aika hyvin L] ei onnistu
10. Onko teilld hoidettuja virtsatietulehduksia

viimeisten kahden vuoden aikana [ ei 012 L] yli 2 / kroonisesti

Pistemaira yhteensi

(Lahde: Makinen J, Kujansuu E, Nilsson CG, Penttinen J, Korhonen M. Virtsainkontinenssin arviointi ja hoito perusterveydenhoidossa. Suom Ladkaril 1992;47:2373-5)
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LAAKARI

Ohijeita laakarille

Erottelupistelomake
Pisteet lasketaan yhteen.

Tulkinta:

Mitd suurempi pistemadrd, sitd vahvemmin oireilu sopii pakkoinkontinenssiin

(< 7 viittaa ponnistusinkontinenssiin, > 7 viittaa pakko- tai sekainkontinenssiin).

Jos pisteméddrid on <7,
on tama viite ponnistusinkontinenssista.

| Jos subjektiivinen haitta-aste on < 50 %, suositellaan potilaan ldhettdmistd fysioterapiaan
lantionpohjalihasten vahvistamista varten. Tarpeen mukaan annetaan ohjeita painonpudotukseen
jaltai mddratddn potilaalle paikallisestrogeeni. Jos potilas ei seuraavaan kontrollin mennessa ole
saanut minkddnlaista helpotusta oireisiinsa, lihetetddn potilas erikoisladkarin tutkimuksiin.

2. Jos subjektiivinen haitta-aste on > 50 %, suositellaan potilaan lahettdmistd erikoisldakarille.

Jos pisteméddri on > 7,
viittaa tulos vahvasti pakkoinkontinenssiin.

. Jos subjektiivinen haitta-aste on < 70 %, suositellaan potilaalle annettavaksi virtsaamispdivakirja
ja virtsarakon harjoittamisohjeet. My&s detrusorlihakseen vaikuttavaa lddkitystd voidaan kokeilla.
Jos potilas ei ole saanut helpotusta oireisiinsa 3—4 kk kuluessa, suositellaan potilaan Iahettdmista
erikoislddkarille.

2. Jos subjektiivinen haitta-aste on > 70 %, suositellaan potilaan lahettdmistd erikoisldakarille.
HUOMIO! Ennen hoidon aloittamista tehdddn sisdtutkimus, tutkitaan virtsakoe, kliininen ja neurologinen status jne.

Mikdli ndissd iimenee poikkeavaa, on erikoislddkdrin hoito ensisijalla. Potilaan lahettamistd erikoisladkarille suositellaan
myos siind tapauksessa, ettd aiempi hoito (lddkitys, leikkaus jne.) on epdonnistunut.
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