ZAVER

Chirurgicka lé¢ba inkontinence moci u déti
a dospivajicich je spojena s vyznamnou mor-
biditou a celoZivotnimi riziky. Dnes vime, které
pacienty lécit, vime, jak vybrat spravnou metodu.
Vétsina postupd vede k celozivotnim zménam
(intermitentni katetrizace, vyplachy méchyre,
cystoskopické kontroly). A pravé soustavnost
a dodrzovani dlouhodobych rezimovych opat-
fenf je stéZejni pro dobry vysledek poskytnuté
lé¢by. S postupujicimi a narUstajicimi dlouhodo-
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bymi zkusenostmi je stale zfejméjsi, Ze progndza
téchto nemocnych je jen ¢astec¢né zavisla na
zpUsobu léc¢by. Lécime totiz détské pacienty,
ktefi pfed sebou maji vétsinu svého zivota. Musi
se etablovat ve spole¢nosti a najit si své misto
ve svété. Mohou podléhat zavislostem, social-
nim problémtm a dalsim vliviim, které zasadné
ovlivauji jejich pfistup k |é¢bé a rezimu. Social-
ni, psychologickd nebo pedagogickd podpora
je proto neméné vyznamna v komplexni péci
0 nemocné, ktefi podstoupili chirurgickou lé¢bu
inkontinence.
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