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Quickguide til sundhedsplejersker for bern og unge 5-15 ar
med urin- eller afferingsinkontinens

Henvis direkte til egen lage, hvis
Tegn pa UVI
Har tidligere vaeret ter i minimum 6 mdr.
Tegn pa anden sygdom fx neurologisk/DM,
psykiske/sociale faktorer

Sperg ind til
Tegn pa LV
Hyppighed og sveerhedsgrad (dag/nat)
Toilet- og drikkevaner
Forstoppelse ud fra ROM [V-kriterierne

Dagurininkontinens, hvis
>1 ufrivillig vandladning/14. dag

Enuresis, hvis
ufrivillig sengevaedning
mindst én vad nat hver 14. dag

Afferingsinkontinens, hvis
barnet pa hvilket som helst tidspunkt har
affaring i bukserne

Handtér evt. obstipation Opstart VVS Héandtér evt. obstipation
2dage 7 nzetter Hav derudover fokus pa:
Faste toilettider efter hovedmaltiderne
Sidde pa toilettet 5-10 minutter
Opstart VWS Vurdér for polyuri God siddestilling
2 dage
Opstart uroterapi Hvis ikke polyuri Hvis polyuri Tor
Opstart uroterapi og henvis til egen la.eige for Afslut
ringeapparatsbehandling OPSTEFthaf Tﬁdlﬂmk
ehandling
Ingen effekt efter 3 mdr. Tor
eller delvis effekt efter 6 Afslut Ingen effekt efter Ingen effekt efter
_ ‘mdr. Tor 2-3mdr. 2-3 mdr.
Henvis til egen leege for Afslut Henwis til egen laege for Henvis til egen laege for

vurdering om henvisning til
Barne- og Ungeafdelingen eller
praktiserende barnelage

vurdering om henvisning til
Barne- og Ungeafdelingen eller
praktiserende barnelaege

vurdering om henvisning til
Barne- og Ungeafdelingen eller
praktiserende barnelaege

Brug for sparring/kontakt

Bgrn og Unge AUH

Bgrn og Unge RH Ggdstrup (totbu@goedstrup.rm.dk)
Bgrn og Unge RH Randers

Bgrn og Unge RH Viborg

Q
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Find mere info pa tatogtar.dk
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Obstipation

Funktionel forstoppelse, Rom IV-kriterier, Barn >4 ar

Opfyldelse af min. 2 kriterier mindst en gang om ugen i en maned hos et barn med
udviklingstrin pa mindst 4 ar

Toeller faerre afforinger pa toilet/uge.

Mindst 1 episode med fzekal inkontinens/uge.

Historie med retentiv adfaerd eller ekstrem viljebestemt tilbageholdelse af affaring,
Historie med smertefulde eller harde affaringer,

Tilstedevaerelse af starre faekal udfyldning i rectum.

Historie med afgang af starre mangder affaring, der kan blokere toilettet
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Handtering obstipation (primar ordination ved lz2ge, regulering ved sh.pl.)
1. Macrogol er farstevalg. 1 brev Movicol indeholder 13,125 g, pr brev. Mavicol junior rummer
6,563 gpr. brev. Barn som har svaert ved indtagelse af Macrogol kan istedet benytte

Dulcosoft. .
2. Udrensningsdosis: Bern over 13r 1-1,5 g/kg/dogn fordelt pé 2 doser. Barn under 1 & Uroterapi
1g/kg/dagn. Vedligeholdelsesdosis oftest 0,4-0,5 g macrogol/kg,/dogn L Afmystificértistanden
3. Mal; 1-2dgl. afforinger (blod, formet, kvitteres uden smerter). Vedbliv med aktueldosis, 5 pajancoret veskeindtag 2/3 for K. 16,00
gerne flere maneder. , ) 3. Korrekt siddestilling pé toilettet (dreng skal gerne sidde med)
4. Reduktion/gradis udtraping: 1/4-1/2 brev af dgl. doss. Reducer med 3-4 dages 4, Fastetoilettider hver 2, time: samme tid hver dag (voksenstatte eller timeur)
mellemrum,
Vurdering af VVS

Der skal vurderes pa felgende: veeskeindtag, VL-frekvens, urinmaengde og
antal uheld

Mormal blaerekapacitet (FBK): 30 x alderi ar+ 30 ml

Maksimal bleerekapacitet (MVWW): Starste vandladningsvolumen i dagtid
morgenurin taellerikke med

Medsat blaerekapacitet: =65% af FEK

Matligurinproduktion: = blevaegt morgen — bleveaegt aften +

morgenurin+ evt natlig VL pa toilettet

Haj natlig urinproduktion (Polyuri): Matvolumen (vade naetter) =130% af FBK

Forventet Nedsat Hej natlig
blarekapacitet blaarekapacitet urinprodukion
ved sterste Polyuri over
vandladning folgende vaerdier
under felgende
vardier
5 ar 180 mil 117 ml 234 ml
6 ar 210 ml 137 ml 273 mil
T ar 240 mil 156 ml 312 ml
8 ar 270 ml 176 ml 351 ml
9 ar 300 mil 195 ml 390 ml
10 ar 330 ml 215 ml 429 ml
11 ar 360 ml 234 ml 468 ml
12 ar 390 ml 254 mli 507 mil
13 3 420 ml 273 ml 546 mil

14 ar 450 ml 293 ml 585 mil



