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Af formand for Kontinensforeningen, ledende overlaege, urogynaekolog Susanne Axelsen
Arbejder til daglig med urogynaekologi pd Aarhus Universitetshopital

K . .
»Jeg har faet min blaere syet op«

»Jeg skal pa toilettet 20 gange om dagen! Jeg
har hgrt, man kan blive opereretc.

Der er mange muligheder for at hjeelpe mennesker, der
lider af inkontinens. Men der er ogsa mange skrgner.

I dette nummer af K-Nyt vil vi belyse mulighederne
indenfor kirurgisk behandling. Men vi vil ogsa prgve at
gore op med skrgnerne.

Aflivning af en af skrgnerne er, at en operation for
nedsynkning (det som patienterne kalder: »jeg har faet
min bleere syet op«) ikke er en operation for inkonti-
nens!

Vi har en artikel i dette nummer af K Nyt, der bely-
ser emnet. I Danmark genopretter vi anatomien, for vi
behandler inkontinens, hvis kvinder er generet af bade
urininkontinens og nedsynkning. Det er, fordi vi ved, at
pa den made far kvinderne den mest effektive og mindst
skadelige behandling. En operation for nedsynkning
af skedevaegge og/ eller livmoder, kan nemlig sagtens
som en god bivirkning betyde, at kvindens inkontinens
forsvinder. Sa derfor vil vi ikke pafgre kvinden en sam-
tidig operation for inkontinens, som man ggr i andre
lande fx USA. Vi gnsker ikke at pafgre vores patienter en
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Lederen -

operation, der kan vise sig slet ikke at veere ngdvendig.
Til gengeeld fglger vi op pa, hvordan det gér med inkon-
tinensen efter operationen for nedsynkning. Og er der
fortsat urininkontinens efter operationen, sa behandler
vi selvfglgelig de gener afhaengig af hvilken type inkon-
tinens, det drejer sig om.

Og her kommer en af de andre skrgner ind i billedet.
Skrgnen om at »jeg har hgrt, man kan blive opereret.
Det er ikke alle former for inkontinens, der skal behand-
les med operation. Det er derfor vigtigt at blive udredt
grundigt hos sin leege eller pa hospitalet, der har opere-
ret for nedsynkning, sd inkontinensen bliver undersggt
og behandlet pd den mest effektive made.

Og det er ikke ngdvendigvis kirurgisk behandling,
der er den mest effektive made. Det afhaenger af den
type inkontinens, man har.

En af de andre artikler i dette nummer af K-Nyt hand-
ler om, hvilke typer inkontinens, hvor kirurgi er en god
behandling. Artiklen beskriver ogsa de typer inkonti-
nens, hvor kirurgisk behandling ikke er den rette og i
vaerste fald kan forveerre tilstanden.

e e
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"Inkontinens oc %(irur'

Urininkontinens hos kvinder kan deles op i to typer:

1. Stressinkontinens (- urininkontinens i forbindelse
med hoste, nys og/eller fysisk aktivitet).

2. Urgeinkontinens (- urininkontinens i forbindelse
med pludselig indseettende, kraftig vandladning-
strang, hyppige vandladninger om dagen og/ eller
om natten, hvor kvinden ikke nar toilettet, for hun
bliver inkontinent).

Der er ogsa kvinder, der lider af stress- og urgeinkon-
tinens pa én gang - blandingsinkontinens.

Uanset hvilken type af inkontinens kvinden lider af, er
det vigtigste at opsgge sin leege og forteelle om proble-
met.

‘rfj

For at klarlaegge hvilken behandling, der er den rette
for den enkelte kvinde, forudseettes det, at basal udred-
ning er udfgrt. Dette indebeerer blandt andet grundig
anamnese, udfyldt veeske-vandladningsskema, gynaeko-
logisk undersggelse og urinundersggelse.

For alle typer inkontinens vil konservativ behand-
ling altid blive forsggt som det fgrste valg. Og for mange
kvinder vil det veere tilstraekkeligt med for eksempel
treening af baekkenbunden.

Men hjeelper den konservative behandling ikke til-
straekkeligt, findes kirurgiske behandlingsmetoder -
men overvejende til stressinkontinens.

Er de konservative muligheder forsggt sdsom reduk-
tion af vaeskeindtag, hvis det er hgjt, undgd at drikke
efter kl. 18, hvis natlige vandladninger er problemet,
bakkenbundstraening, fornuftige drikke- og vandlad-
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Urogynaekolog pa Afdeling for Kvindesygdomme og Fadsler, Aarhus Universitetshospital

ningsvaner, mm., kan den praktiserende laege henvise til
en hospitalsafdeling, hvor kvinden kan blive yderligere
udredt mhp. om den form for inkontinens, hun har, kan
afhjeelpes med operation.

Der findes operativ behandling til kvinder, der er ge-
neret af stressinkontinens. Efter henvisning til en
hospitalsafdeling, hvor man udfgrer operationer for
stressinkontinens, vil kvinden blive undersggt. Under-
sggelserne er ngdvendige for at finde ud af, om hun kan
lade vandet frit og har god kraft pa sin vandladning (en
sdkaldt flow-undersggelse), og om hun kan tgmme blze-
ren. Hvis kvinden samtidig med stressinkontinens ogsa
har symptomer pa urgeinkontinens (altsd blandingsin-
kontinens) kan det veere ngdvendigt at supplere med en
cystometrisk undersggelse, hvor man kan se, hvordan
bleeren og urinrgret opfgrer sig under fyldning og tgm-
ning. Formalet med den cystometriske undersggelse er
at kunne stille den rigtige diagnose (stress-, urge- eller

Figur 1
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Af formand for Kontinensforeningen,

blandingsinkontinens) og at kunne bruge undersggelsen
til at rddgive om forventet effekt og mulige bivirkninger
af operation for stressinkontinens.

Den gyldne standard til operativ behandling af stressin-
kontinens er i det meste af verden den sékaldte midt-ure-
thrale slynge (mid-urethral sling (MUS)). I daglig tale
TVT slynge (Tension free Vaginal Tape) (se figur 1), eller
TVT-O slynge (Tension free Vaginal Tape gennem Fora-
men Obturatum)(se figur 2).

Slyngeoperationerne er udfgrt siden 1994. Der udfgres
ca. 1300 TVT/TVT-O operationer om aret i Danmark.

Herudover er der mulighed for Bulking (se figur 3). Ved
Bulking leegger man under synets vejledning ved hjeelp
af en kikkert fyldstofdepoter under slimhinden i urin-
rgret. Fyldstofdepoterne medfgrer, at urinrgrsabningen
reduceres. Bulking er et mindre indgreb end en slynge-
operation, men effekten er ogsa langt mindre end ved
TVT/TVT-O operation.

Effekten af TVT/TVT-O operation pa stressinkontinens
er ca. 9o %. Effekten af Bulking kan opdeles i 1/3 med
fuld effekt, 1/3 har nogen effekt, og hos 1/3 er der ingen
effekt.

Birvirkningerne til operation med slynge kan i ef-
terforlgbet veere urgefornemmelse og hos nogle endda
urgeinkontinens. Dette ses i seer, hvis kvinden har haft
blandingsinkontinens fgr slyngeoperationen. Derfor er
det sa vigtigt, at kvinden er grundigt undersggt inden
operationen. Med en grundig forundersggelse kan kvin-
den blive rddgivet om de eventuelle bivirkninger, der
kan opsta og selv treeffe sit valg, om hvilken operation
hun skal veelge. Skulle kvinden veere uheldig at fa ur-
geinkontinens efter en slyngeoperation kan medicinsk
behandling veere en mulighed. Umiddelbart efter en
slyngeoperation kan der opsta problemer med at kunne
tgmme bleeren. Men indenfor de fgrste 14 dage efter
operationen kan slyngen lgsnes lidt, s dette problem
ikke varer ved.

Der har pa det seneste bade i danske og udenlandske
aviser veeret artikler om slynge materiale, der gnaver
sig igennem slimhinden i skeden og kan maerkes bade
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Figur 2

af kvinden selv samt af manden fx under samleje. Det

er en heldigvis sjeelden men bade ubehagelig og uheldig
bivirkning. Dog kan den afhjeelpes med en lille operati-
on, hvor man kan leegge slyngen under slimhinden igen,
hvor den skal sidde. Ogsa uden det far betydning for
slyngens effekt pd kvindens kontinens.

Operationer er, som det fremgar, overvejende til kvin-
der, der lider af stressinkontinens, eller kvinder med

blandingsinkontinens, hvor forundersggelse viser, at
stresskomponenten af inkontinensen er den mest udtal-
te.

Lider kvinden derimod af urgeinkontinens, vil blee-
redempende medicin vaere den behandling, der iveerk-
seettes, ndr de konservative metoder er afprgvet og ikke
har haft tilstraekkelig effekt.

Men har en kvinde prgvet flere forskellige slags me-
dicin mod urgeinkontinens og alligevel fortsat er meget
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generet af sin urgeinkontinens, kan en slags operation
komme pa tale.

Det er muligt at sprgjte Botox, der lammer bleerens
nerveforsyning, ind under bleereslimhinden. Indsprgjt-
ningerne foregar gennem en kikkert, som man fgrer op
i bleeren. Bleerens nerver vil veere lammede i 6 - 9 mane-

der, hvorefter virkningen forsvinder og operationen skal
gentages for atter at opnd den lammende effekt pa den
overaktive bleere. Behandling med Botox udfgres lige-
som de gvrige operationer for inkontinens pa hospitals-
afdelinger med specialviden pa omradet.

Figur 3
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Af Ulla Due og Jannie Dobel

Alt for Damernes
Kvindelab 2018

Kontinensforeningen har i ar valgt, at seette fokus pa
inkontinens hos den motionslystne kvinde. For netop at
veere til stede, hvor mange kvinder er, valgte vi at have
en stand pa , Alt for Damernes Kvindelgb 2018 i Kgben-
havn, Odense og Arhus.

Atinkontinens stadig er meget tabuiseret fik vi igen
bekreeftet pd vores stand, men vi fik ogsa bekreeftet at
mange kvinder gerne ville tale om deres inkontinens,
ndr de fik mulighed for at tale med nogen, som faktisk
vidste hvad det betgd for dem. Der var mange modi-
ge kvinder, som fortalte om deres liv med inkontinens.
Men at dele deres historie med andre kvinder, som stod
ilignende situation var ikke noget de gnskede, og derfor
kom kvinderne ogsd dumpende lidt ad gangen, nar de
kunne se, at der ikke stod sa mange ved standen.

Pa Amager Strand fik Neestformand Ulla Due ogsa
en snak med Chris McDonald, som havde et foredrag til
kvindelgbet om at finde motivation til at leve sundere og
til at motionere. Ulla Due fortalte ham, at selvom man-
ge kvinder er motiverede for at dyrke motion, s kan

FAKTABOKS

Inkontinens er udbredt blandt alle kvinder, og selv unge
kvinder som ikke har fedt barn kan have sveert ved at holde
pa urinen, nar de presser sig i deres sport. En dansk under-
segelse viste, at det naesten var hver anden unge kvinde
som dyrkede elitesport, som havde problemet. En anden
dansk undersagelse af piger i 10. klasse viste, at pa trods af
at halvdelen havde oplevet inkontinens, sa havde 3 ud af 4
havde meget lidt viden om inkontinens.

Blandt voksne kvinder er det isaer bernefadslerne, som
svaekker baekkenbunden, op mod, fordi selv en lille uteethed
medfarer skamEn amerikansk undersagelse pa kvinder un-
der 40 3r viste at halvdelen oplevede inkontinens ved sport
og at mere end halvdelen brugte en ble ved sport.

Inkontinens er altsa hverken et sjeeldent eller ukendt
problem, men det er de feerreste der sager hjalp, og d f, og
motion er vigtigt for kvinder i alle aldre.

K-Nytnr. 2, del | - 2018

Her fglger nogle af de historier som kvinderne delte
med os:

e  En kvinde fortalte, at bun nu i 10 dr havde teenkt pd
at tale med sin leege om sit problem med at holde
pad urin, og at nu ville bun ggre noget ved det.

e En celdre kvinde syntes, at vi talte for meget om urin
alene, da bun havde problemer med at holde pd
tarmluft og affaring.

e En eldre kvinde foreslog, at vi lavede borgermgder
foringen taler om inkontinens

e  Mange store piger og belt unge kvinder Rom ben for
at hgre, bvad det egentlig var vi talte om pd vores
stand. Nogle af de belt store piger Rom til at teenke
pd deres egne mgdre, og vi gav dem en pjece med til
»Mor«

e  EnRkvinde fortalte at bun nok skulle tisse 20 gange
inden bun skulle Igbe

e  En kvinde fortalte om, bvor meget hendes operation
for stressinkontinens bavde bedret bendes livskva-
litet, fordi bun nu Runne bolde tcet og derfor Runne
gare, bvad bun ville.

e Enung kvinde fortalte, at bun bavde veret natte-
veeder til bun var 15 dr, og at det stadig kunne veere
et problem, bvis bun fx var syg. Det var ogsd et pro-
blem for bende, at holde pd urinen, ndr bun grinte.

e Nabostanden i Aarbus, som solgte sportsbh’er, hav-
devi en lang snak med omkring inkontinens og
feminitet. Selvom en kvinde lider af inkontinens, vil
bun stadig gerne se feminin ud, ogsd i lingeriet.

En del sundbedspersoner kom ben og spurgte om Kon-
tinensforeningen ikke kunne undervise sundbedsper-
soner. Det vil vi sd gerne, og vi hdber ogsd pd, at vi kan
komme ud og holde borgermgder i lgbet af det nceste dr,
sd bar du/I interesse i at bgre mere, sd Rontakt: info@
Rontinens.org
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inkontinens veere en barriere for at motionere, og at op
hver 3. kvinde med sveer inkontinens bevaeger sig meget
lidt af frygt for at leekke urin. Chris McDonald virkede
noget overrasket over at hgre, at s mange kvinder led af
inkontinens og iseer at sa mange kvinder stoppede med
at dyrke motion pga. dette.

Kontinensforeningen observerede ogsa, at der var
stor forskel pa kvindernes dbenhed omkring inkonti-
nens i de forskellige landsdele. Aarhusianerne var de
mest abne omkring problematikken. Maske spillede vej-
ret ogsa et puds. I alle byer var kvinderne dog enige om,
at det godt at Kontinensforeningen var til stede for at fa
sat fokus pa inkontinens, da det var et stort problem.

At mange kvinder skulle sikre sig, at deres bleere var
tom inden de lgb, kunne man se pa kgen til toiletterne.
Pa toiletterne 13 sma gratis bind fra Tena, og man kunne
se hvor hurtigt pakkerne blev tgmt. Til vores forundring
var der langt til toiletterne ift. hvor lgbet blev sat i gang,
og man kan forestille sig, at det har veeret kritisk for nog-
le at na pa toilettet.

Dette kan du selv gore:
Er din baekkenbund svag? Kan du knibe
stdende og i bevaegelse? Det er ikke nok
at kunne ligge ned at knibe, prov at sta

op og meerk knibet. Det tager ca. 3 mdr.

Foto: Jannie Dobel
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at treene baekkenbunden op, s& du skal veere tdlmodig.
Tal med din lzege og find en behandler her https://
kontinens.org/find-en-klinik/

Lzes ogsa mere om knibegvelser pa: http://sundhed.dk
Drik ca. 1211 dggnet inkl. alt vaeske. Drikker du
mere, skal du helt sikkert tisse ofte.

Undga forstoppelse og undga at presse overdrevent,
ndr du skal af med din affgring, da det ogsa giver et
gget pres pa din bleere. Spis sundt, regelmaessigt og
varieret. Hvis ikke det hjeelper nok, sa brug gerne et
affgringsmiddel én gang i dggnet ofte om aftenen.
Det er ikke hverken skadeligt eller vanedannende.
Brug et bind som er beregnet til inkontinens. Inkon-
tinensbind er skabt til tynde vaesker og suger hurtigt
vaesken. Hygiejnebind er skabt til tykt flydende vae-
sker, og suger derfor ikke urin eller affgring sa godt.
Vaginale hjeelpemidler: Er dit urinrer lidt ,slapt®, kan
en vaginalring eller stgtte tampon fx Contrelle, lgfte
urinrgret, s du holder tzet. Vaginalringen kraever, at
du er henvist til en gynaekolog, sa du far den rigtige
stgrrelse. Contrellen kan kgbes i forskellige specialbu-
tikker eller pa nettet. Andre hjeelpemidler kan findes
her https://kontinens.org/hjaelpemidler/https://konti-
nens.org/hjaelpemidler/

DEN GODEpleje

Klik ind pa www.dengodepleje.dk og f& hjeelp til
basispleje, og ogsa til specialprodukter, nar du har
behov for ekstra omsorg. Her kan du ogsé blive
MEDLEM af Den Gode Plejes kundeklub —
TILMELD dig uforpligtende i dag og fa adgang til:

God pleje af kroppen

i alle livets faser
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Kvinder i lob
bryder tabu om utaethed

Informationsboden var velbesogt, og de kvindelige
ambassadgrer godt lobende, da Kontinensforenin-
gen deltog i Alt for Damernes kvindelgb i fem danske
byer pd syv smukke junidage. For forste gang satte
foreningen fokus pd inkontinens ved et kvindelgb.

»Jeg lgber med Tena,« sagde en af de kvindelige lgbere,
da hun sammen med sin lgbemakker besggte Konti-
nensforeningens informationsbod ved Alt for Damernes
Kvindelgb 2018 i Kgbenhavn. »Selvom jeg tisser flere
gange, inden jeg lgber, s bruger jeg alligevel Tena for at
veere pa den sikre side« fortsatte hun.

Men hun havde ikke lyst til at std frem med navn og
billede og forteelle om sin uteethed. Aldrig i livet.

»Det er netop derfor, at vi har besluttet at deltage i et
kvindelgb. Tusindvis af kvinder i Danmark er inkonti-

Ulla Due, 54 ar

Udviklingsfysioterapeut og naest-
formand i Kontinensforeningen

Lgb 5 km ved kvindelgbet

Mit vigtigste formal med at lgbe

var at vise, at vi bliver ngdt til at fa
brudt tabuet omkring inkontinens.
Vores T-shirts til kvindelgbet hav-
de en humoristisk tekst pa ryggen:
»Turen kan veere lang - iseer nar
man skal tisse. SI4 en streg over in-
kontinens«. Jeg oplevede, at mange
kvinder leeste teksten pd min ryg og
grinede, men jeg kunne ogsa hgre,
at de kom til at tale sammen, nar de
havde laest. De anerkendte, at det
kunne vzere et problem, kunne jeg
hgre. Jeg tror p3, at ved at lgbe med
i kvindelgbet, viste Kontinensfor-
eningen, at inkontinens skal frem
ilyset. Og sa gar det ikke noget, at
vi ogsd kan vaere humoristiske og
indimellem kan grine lidt keerligt af
det hele.

nente - ogsd meget aktive kvinder, som dem, der delta-
ger i kvindelgb. Men meget fa har mod pa at tale om det.
De fleste foler, at det er meget skamfuldt og pinligt at
veere inkontinent forteeller Jannie Dobel, der er sekre-
tariatschef i Kontinensforeningen.

Jannie Dobel selv og en reekke kvinder lgb i brechen
for at bryde tabuet med mottoet

Sla en streg over inkontinens.

Vi spurgte deltagerne:

Du lgb for Kontinensforeningen ved Alt for Damernes
Kvindelgb i sommer. Hvad var dit formdl med at lgbe for
foreningen?

Foto: Jannie Dobel
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Sasha Saurbrey, 28 ar
Netop feerdiguddannet leege

Lgb 15 km ved kvindelgb

Udover at fa en god lgbetur, ville
jeg gerne stgtte op om Kontinens-
foreningens arbejde om at skabe
opmerksomhed om inkontinens.
Jeg har ikke inkontinens, men det
kan jeg jo sagtens fa i fremtiden.

[ 53 fald ville jeg selv synes, at det
var rart at fa snakket med mine
venner om det. Og mine venner
skal tilsvarende fgle, at de kan
snakke med mig. Min erfaring si-
ger, at det er vigtigt at fa snakket
om de ting, der fylder i hverdagen.
Det er tit de emner, der er svaerest
selv at bringe pa banen, som er
allerrarest at fa delt med andre.
Derfor héber jeg, at jeg ved at del-
tage i Alt for Damernes Kvindelgb
kan veere med til at ggre det lidt
nemmere for kvinder at tale om
inkontinens.

Foto: Thomas Sjerup

Henriette Ejstrup, 32 ar
Arkitekt, Ph.d.-studerende

Lgb 10 km ved kvindelgbet

Jeg blev mor i 2017, og gennem min graviditet oplevede jeg flere jeevn-
aldrende veninder med bgrn skeelmsk bemeerke, at nu var det slut med
at hoppe pa trampolin og hoppeborg. Jeg undrede mig over bemeerknin-
gerne, da jeg ikke kunne forst3, at det skulle veere ‘normalen’. Min sgns
fedsel var lang, kompliceret og endte i et kejsersnit. Derfor sggte jeg ef-
terfelgende hjeelp til genoptraening hos en fysioterapeut. Mit forlgb har
abnet mine gjne for, hvor tabuiseret og negligeret fgdselsskader og efter-
virkninger sa som inkontinens er hos os kvinder og i samfundet gene-
relt. Det, synes jeg, er sgrgeligt, og det jeg vil gerne vaere med til at skabe
opmerksomhed omkring.

i""‘ B Ll
i i

 ALT FOR DAMER
— il
Foto: Thomas Sjerup
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Sanne Glargaard, 53 ar
Sekreteer, Rigshospitalet

Lgb 10 km ved kvindelgbet

Jeg synes, det er en god ide at ggre Konti-
nensforeningen synlig gennem fysisk ak-
tivitet. Der er stor signalveerdi i at vise sig
som ‘reklamesgijle’ ved et lgb og gennem
andre aktiviteter og samtidig seette ord pa
inkontinens som den lidelse og problem,
det er, ved at udtale sig til medier - for ek-
sempel her i K-Nyt. Jo mere vi snakker om
inkontinens, des mere naturligt bliver det.
Abenheden geelder for alle sygdomme og
lidelser. Uden sammenligning i gvrigt var
det sddan, at psykiske lidelser tidligere var
meget tabubelagt, men det er de ikke leen-
gere. Lidt lommefilosofisk kan man sige, at
tabuet er talt ihjel. Jeg haber, at vi kan ggre
det samme ved inkontinens. Hvis jeg far
muligheden for at veere med igen ved et
lignende arrangement, vil jeg takke ja - og
forsgge at fa flere med.

Jannie Dobel, 47 ar

Sekretariatschef i Kontinensforenin-
gen

Lgb 5 km ved kvindelgbet

Kontinensforeningen har et vigtigt
budskab: Vi skal kunne tale om inkon-
tinens. Jeg ved fra egen erfaring, at det
er afggrende for livskvaliteten. Jeg er
tidligere volleyballspiller pa eliteni-
veau og har altid veeret i god form. Da
jeg havde fgdt mit fgrste barn og ville
lgbe den ferste tur tre maneder efter
fgdslen, ndede jeg kun 100 meter, for
urinen drev ned ad mine ben. Jeg var
gredeferdig. I lang tid lgb jeg med
tampon og bind, en trgje rundt om
livet og sorte Igbeshorts for at undga
et pinagtigt leek. Min gynobs-fysiote-
rapeut (gyneaekologisk, obstetrisk, red.)
leerte mig at traene min baekkenbund,
sd jeg bade kunne knibe stadende, og
nar jeg bevaegede mig. Det hjalp pa lee-
kagerne, men jeg har stadig problemer,
hvis jeg lgber hurtigt. Teenk pa alle de
kvinder, der ikke tgr dyrke motion. De
skal have hjeelp og ikke finde sig i in-
kontinens.

Foto: Thomas Sjerup

Foto: Thomas Sjerup
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Susanne Majkjeer Mikkelsen, 48 ar
Itudviklingskonsulent

Lgb 5 km ved kvindelgbet

Jeg blev spurgt, om jeg ville lgbe for
Kontinensforeningen, og da jeg selv har
stressinkontinens, gav det god mening.
Jeg har ikke brug for at bruge ble og bind
i det daglige, men ndr jeg vil presse mig
selv ved intervallgb eller gerne vil Igbe
lzengere distancer, end jeg er tranet op
til, er jeg ngdt at tage mine forholdsreg-
ler. Jeg bruger OB-tamponer, som hjelper
med at lave det kneek pa urinrgret, jeg
har brug for for ikke at leekke helt 53 let.
Det knaek har jeg ikke formaet at treene
mig til, siden jeg fgdte mit fgrste barn, da
jeg var 24 ar. Ved fysisk aktivitet, hvor
jeg bliver presset, er jeg generelt udfor-
dret med inkontinens. Derfor bruger jeg
desuden bind som ekstra sikkerhed, hvis
jeg ved, at jeg potentielt vil blive presset
under en aktivitet. Sddan noget som en
spontan spurt efter en bus er no go for
mig.

Foto: Thomas Sjerup

Nina Dobel, 16 ar

Gar1ig. klasse pa Christianshavn Dgttreskole og begynder i
august pa Falkonergardens Gymnasium

Lgb 5 km ved Alt for Damernes kvindelgb

Mit formal med at lgbe for ved kvindelgbet for Kontinens-
foreningen var at »sprede ordet« eller budskabet om inkon-
tinens og vaere med til at bryde tabuet. Der er jo ingen skam
i at veere inkontinens eller komme til at tisse lidt, mens man
Igber. Sa jeg vil da gerne veere med til at hjaelpe til med, at
folk, der har brug for hjeelp, tgr sige det.

Foto: Jannie Dobel
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Pa medicinstudiet laver vi en bacheloropgave, nar vi har
gennemfort de fgrste 3 ar af studiet. Pa de fgrste 3 ar af
studiet leerer vi mest om, hvordan kroppen fungerer og
ikke helt s meget om de forskellige sygdomme. Laeren
om de forskellige sygdomme fylder sd til gengeeld mere
pa kandidatdelen af medicinstudiet. Den opdeling pa
studiet betyder, at en del af mine medstuderende ikke
skriver deres bacheloropgave om noget af det, der sker i
klinikken men oftere skriver en teoretisk gennemgang
af et emne.

Jeg har altid hgrt meget om inkontinens, da jeg har
en mor, der er urogynakolog og som altid har fortalt,
hvor spaendende hendes fag er. Da jeg fik mulighed for
at udfgre mit bachelorprojekt med udgangspunkt i den
danske urogynaekologiske database og med afdelingslee-
ge Rikke Guldberg Sgrensen som vejleder, lgd det derfor
interessant. Og det var det bestemt ogsa.

- hvordan gar det?

Jeg vili det fglgende beskrive, hvad vi fandt ud af i
projektet.

Formalet var at undersgge den patientrapporterede ef-
fekt, komplikationer og reoperationer efter den operati-
on, som hedder TVT-O. TVT-O er en forkortelse for Ten-
sionsfri Vaginal Tape Obturatorius. Operationen bestar i
et lille kunststofnet, som urogynakologerne satter ind
under urinrgret til at stgtte, hvis patienten lider af den
type inkontinens, som hedder stressinkontinens. Stres-
sinkontinens er den type inkontinens, som man har, nar
man bliver uteet for urin ved host, nys og fysisk aktivitet.

Metoden vi anvendte var, at vi i en 5-arig periode (2012~
2016) gennemgik data fra DugaBasen pa kvinder ope-
reret med TVT-O i Afdeling for Kvindesygdomme og
Fgdsler, Aarhus Universitetshospital. I databasen er det
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obligatorisk at indberette urogynaekologiske operatio-
ner udfgrt i Danmark. Patienterne udfylder et valideret
spergeskema, inden de bliver opereret og bliver ringet
op efter operationen, hvor de igen besvarer spgrgsmal
ud fra et valideret spgrgeskema. Effekt af operationen
males ved at sammenligne patienternes svar pa sympto-
mer fgr og efter operationen. Komplikationer og reope-
rationer registreres ogsa i databasen, og vi kunne derfor
gore heendelserne op ved opfglgning i DugaBasen.

Resultaterne viste, at der i alt i perioden 2012 - 2016 var
377 kvinder i afdelingen, der var opereret med TVT-O.
Der var en del af de opererede kvinder, hvor vi ikke kun-
ne finde opfglgningsdata i databasen. Disse kvinder rin-
gede jeg til. Kunne jeg ikke traeffe kvinderne per telefon
efter at have forsggt tre gange, kategoriserede vi dem
som »lost for follow-up« og derfor ikke mulige at medta-
ge i undersggelsen. Der resterede 316 kvinder (83,7 %),
hvor vi havde alle de data, vi skulle bruge. Gennemsnits-
tiden for opfelgningsperioden var 17 maneder.

Effekten af operationen blev rapporteret til at veere
meget god af 85 %.

Komplikationer gjorde sig gaeldende hos 47 (14,9 %)
kvinder. Komplikationerne var smerter i ben eller lyske,
problemer med at tsmme bleeren, infektion, blodan-
samling og blgdning fra saret i skeden. Af de 47 kvinder
med komplikationer var det ngdvendigt at operere 12
kvinder igen. Reoperationerne var for 2 kvinders ved-
kommende, fordi man ved den fgrste operation havde

T T
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medicinstuderende pa Aarhus Universitet

Af Silja Maigaard Axelsen,

lavet hul til urinrgret. For 2 andre kvinders vedkom-
mende havde nettet gnavet sig gennem slimhinden i ske-
den og skulle leegges tilbage under slimhinden. De re-
sterende 8 kvinder fik slyngen under urinrgret justeret
eller fjernet, fordi de enten have fiet problemer med at
tgmme bleeren eller var blevet meget generet af urgency
inkontinens (trangsinkontinens).

Vi fandt ikke forskelle i alder, BMI, antal fgdsler el-
ler rygning mellem gruppen, som havde god effekt at
TVT-O og gruppen, som havde komplikationer.

Der var 86 kvinder, der blev opereret med TVT-O,
som havde en blanding af stressinkontinens og urgen-
cy inkontinens fgr operationen. Hos halvdelen af disse
kvinder afhjalp TVT-O operationen bade deres stress-
og urgency inkontinensgener. En lille gruppe pa 23
kvinder udviklede sdkaldt de novo urgency inkontinens
efter operationen; dvs. kvinder, som ikke oplevede ure-
gency inkontinens f@r operationen, rapporterede symp-
tomer herpa efter operationen.

Konklusionen pa vores undersggelse var, at der var en
stor andel med subjektiv bedring af deres inkontinens
og meget god effekt af operationen med TVT-O. Ande-
len af kvinder med god effekt var fuldt pa hgjde med de
resultater, der er beskrevet i internationale studier.

Komplikationer var ikke hyppige og for de fleste af
kort varighed. Kun 12 kvinder havde behov for at blive
opereret igen.






- lille indgre

0

Forfatter Kirsten

med stor virkning!

For 15 ar siden fik jeg foretaget en TVT operation pa
Skejbysygehus. Det er et lille indgreb, hvor et »band« f@-
res ind om urinrgret og ndret dets »haeldninge.

Dette »lille indgreb« har virkelig sendret min livskva-
litet.

Dengang lekkede jeg, hvis jeg snublede over en sten el-
ler hvis min mand gav mig et uventet knus, nar jeg stod
ved kegkkenbordet! Og nar jeg var forkglet og hostede!

Jeg ville sd gerne kunne lgbe og hoppe og springe, og
danse ballet (motion).og jeg gjorde tidligere. Jeg dansede,
hoppede og sprang til ballet og lgb i skoven - men altid
med tykke tenabind i trusserne og angst for at laekke al-
ligevel.

Jeg havde altid ekstra bind og trusser i min dameta-
ske, for hvis nu ...

Jeg holder af at danse ogsa til fester, men gleeden blev
overskygget af et meget gennemvaedet bind.

Lyse eller hvide sommerbukser gik jeg aldrig med,
for hvad nu hvis jeg leekkede.

For jeg blev opereret havde jeg get til baekkenbunds-
treening, jeg kneb og kneb, men det hjalp ikke.
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Vi har mange relevante pjecer pa lager. bl.a.

Min viden om operation kom fra en tilfeeldig snak
med en pige i balletskolens omklaedningsveerelse. Hun
var inkontinenssygeplejerske!

Jeg gik til laegen og bad om hjzelp og blev mgdt med
»ja, men sa skal du jo opereres« altsa sagt pa en negativ
made. »Ja tak« var mit svar.

Nu gér jeg i hvide sommerbukser og »stramme« bukser,
jeg har aldrig tenabind i tasken, jeg har ingen bekym-
ring med at Igbe efter bussen eller nyse eller hoppe og
springe etc.

Jeg lgber, hopper og springer uden brug af Tenabind! Ny-
ser og hoster uden at trusserne bliver vade. Jeg danser
ballet en eller to aftner om ugen. Vi hopper og springer
meget. Laver spagat spring diagonalt gennem salen og
drgmmer at vi er sylfider!

Til gymnastik i fitnesscentret hopper og springer vi
ogsa meget - og jeg teenker aldrig over om jeg vil laekke!

Men sadan var det ikke for 15 ar siden.

Husk!

AFFORINGSINKONTINENS - gode rad og vejledning
INKONTINENS - skal man finder sig i det?

MZND - og inkontinens

NATLIG VANDLADNING HOS VOKSNER - bedre nattesgvn
SEXUALITET - og inkontinens

URGEINKONTINENS — den overaktive blzere

Alle pjecer kan kebes i K-shoppen til medlemsprisen kr. 3 pr. stk. + porto



Tema

Mere end en million voksne danskere far afbrudt
deres sgvn hver eneste nat, fordi de skal op og tis-
se. De lider af sakaldt nykturi, og det viser sig nu at
have alvorlige konsekvenser for deres liv og hver-
dag. De er treette, husker darligere og bliver let irri-
terede. Det fremgar af en netop afsluttet undersg-
gelse foretaget af Netdoktor. En ekspert advarer om
de alvorlige konsekvenser, den natlige vandladning
kan have for helbreddet, fordi der er en sammen-
haeng mellem sgvnforstyrrelser og sygdomme som
diabetes, forhgjet blodtryk og hjerte-karsygdomme.
Fredag den 16. marts er World Sleep Day, og det er
en god anledning til at fa set pa sit eget ssvnmenster,
og om nattetisning forstyrrer ens velbefindende.

Sgvnforstyrrelser kan veere meget alvorlige og gribe
markant ind i ens liv. Det oplever isaer den mere end en
million danskere over 50 ar, der vdgner hver nat, fordi
de skal op og tisse. De lider af sdkaldt nykturi, og det har
store konsekvenser for deres liv og hverdag, viser en
netop afsluttet undersggelse fra Netdoktor.

I alt 2.169 danskere, der alle har problemet, har sva-
ret pa spgrgsmal om, hvad de natlige sgvnforstyrrelser
betyder. Langt over halvdelen (61 pct.) gar rundt og er
treette om dagen. Teet pa halvdelen (46 pct.) oplever, at
nattetisningen og de deraf fglgende sgvnforstyrrelser
medfgrer et fald i deres livskvalitet, og hver tredje (34
pct.) svarer, at deres praestationer pa arbejdet forringes
som fglge af sgvnforstyrrelserne.
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Kilder: Netdoktor.dk, Sundhed.dk, Rigshospitalet.dk, Vidensraad.dk, overlaege Mette Hornum Bing,
afdelingsleege Charlotte Graugaard-Jensen (foto), Skejby Universitetshospital m.fl.

- Natlig vandladning er et stort problem, som folk
ikke tager alvorligt nok, selvom det pavirker deres liv
og helbred i meget hgj grad, fastslar Charlotte Grau-
gaard-Jensen, afdelingsleege pa Urinvejskirurgisk Afde-
ling pa Skejby Universitetshospital.

Tallene fra Netdoktors undersggelse uddyber resulta-
tet af den netop offentliggjorte befolkningsundersggel-
se, Den Nationale Sundhedsprofil, hvor 46 procent af alle
danskere svarer, at de er generet af sgvnproblemer.

- Rigtig mange kommer ind pa vores klinik og for-
teeller, at de er uoplagte og har sveert ved at koncentrere
sig pa arbejdet. De er plaget af at skulle forlade sengen
en eller flere gange hver nat for at tisse, og de har ofte
sveert ved at falde i sgvn igen, forteeller Charlotte Grau-
gaard-Jensen.

Sammenhang med alvorlige sygdomme
Ud over at nedseette livskvaliteten vaesentligt kan sgvn-
forstyrrelser i grelle tilfeelde veere skadelige for hel-
bredet og have en sammenhang med diabetes, forhg-
jet blodtryk og hjertekarsygdomme. Derfor opfordrer
Charlotte Graugaard-Jensen til, at man far gjort noget
ved problemet:

- Fgrste skridt kan veere at ggre op med de darlige
vaner. Find ud af, om du drikker for meget om aftenen.
Det, du drikker efter 18, gemmer du til natten, siger
Charlotte Graugaard-Jensen.

Fa styr pa din sevn

Fredag den 16. marts er World Sleep Day, og det er en
god anledning til at se pd sit sgvnmenster og om natte-
tisning forstyrrer ens velbefindende.

- Det kan veere en god ide at szette et kryds i kalen-
deren, sd man far set pd, hvordan man kan optimere
sin sgvn. Sover jeg koldt nok, har jeg tilstrackkelig ro
omkring mig, og har jeg styr p3, hvor meget vaeske jeg
drikker. Vores sgvn er mindst lige sa vigtig som alle de
andre ting, vi gar for at have det godt, siger Charlotte
Graugaard-Jensen.

Tal med laegen

Udover darlige vaner kan nattetisseri skyldes forhold
som en formindsket eller overaktiv bleere, en forstgrret
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prostata hos meend, og som folge deraf darlig bleeretgm-
ning, eller en for stor produktion af urin. I mange tilfeel-
de kan problemet afhjeelpes med medicin eller ved en
operation. Derfor anbefaler Charlotte Graugaard-Jensen,
at man taler med sin leege, hvis problemet fortseetter:

- Mange teenker, at natlig vandladning bare haenger
sammen med at blive ldre, og at det er noget, man ma
leve med, men vi kan faktisk ggre rigtig meget ved det i
dag, siger afdelingslaege Charlotte Graugaard-Jensen, der
ogsa har en PhD indenfor nykturi.

Nykturi er omtrent lige udbredt blandt meend og
kvinder, og problemet stiger med alderen. Saledes lider
op til 70 procent af alle over 65 ar af nykturi. Netdoktor.
dk er Danmarks stgrste website om sundhed med ca. 2
mio. besgg pr. maned.

World Sleep Day er en drlig begivenhed med fokus pa at
gge bevidstheden om vigtigheden af sund sgvn. Dagen,
deriadr er fredag d. 16. marts, organiseres af World Sleep
Society. Se mere pd www.worldsleepday.org

FAKTA:

Nykturi er det latinske udtryk for, at man vagner en
eller flere gange om natten for at tisse, og at man sover
béde for og efter

Hvad betyder nykturi for helbredet?
Nykturi er den hyppigste arsag til afbrudt nattesgvn
Forstyrrelser af nattesgvnen kan fgre til nedsat livs-
kvalitet i form af treethed og nedtrykthed
Treethed kan fgre til koncentrationsproblemer og gge
risikoen for ulykker
Sevnforstyrrelser kan ogsa give darligere helbred
ved at pavirke fx blodsukkerbalance og immunfor-
svar
[ grelle tilfelde kan sgvnforstyrrelser have en sam-
menheeng meddiabetes og hjertekarsygdomme
Hos aldre er nykturi en veesentlig risiko i forhold til
faldulykker



Har du

NYKTURI?

En aplysningskampagne fra Netdoktor.dl

Downioad et vaeske- og
vandladningsskema. Det kan gere
dig bevidst om dit daglige
vaeskeindiag og veere et nyttigt
redskab, hvis du vil tale med din
l2ge om nykturi.

> DOWMNLOAD SKEMA

Har du nykturi (nattetisseri)?

Nykturi betyder, at man vigner én eller flere gange om natten for at tisse. Det er et
overset problem, som mange lider af | stilhed - samtidig er nykturi en af de hyppigste
Srsager til afbrudt nattesovn.

Tag testen og lzer mere om nykturi, behandlingsmulighederne, og hvad du selv kan gore.

TAG TESTEN HER

D HarDureyht o or on apiysningskampagee fra
Herldoipordi. Kampagnen of godt mulig med stetls
fra Foming Lasgemidier AJE.

Om HarDubhykturl | Privativspolitic | Brogerviilr

Det kan du ggre:

4
4

Begraens vaeskeindtag efter kI 18

Fysisk aktivitet kan forbedre sgvnen - undga dog at
motionere lige inden sengetid

Overvej om stress eller uro spiller en rolle

Tal eventuelt med din laege

Hvis du er generet af nattetisning, har mistanke om,
at der kan ligge en sygdom bag, eller pludselig ople-

ver store endringer i forhold til det normale mgnster,
ber du overveje at tale med en leege om det. Du kan
forberede dig ved at udfylde et vaeske-og vandlad-
ningsskema, der kan hentes pad Hardunykturi.dk

Kan nykturi behandles?
Der er forskellige muligheder for at behandle nykturi.
Det forste skridt er at finde arsagen. Herefter kan be-

I dette nummer annoncerer i alfabetisk reekkefglge:

Abena A/S ® www.abenaprivat.dk
Biodane Pharma A/S ® www.biodanepharma.info

Annoncering i KNYT giver Kontinensforeningen gkonomisk mulighed for at formidle
relevante informationer om inkontinens i alle aldre. Stgt vore annoncerer - de stgtter os!
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handlingen besta af alt fra livsstilseendringer til blandt
andet bleeretraening og forskellige former for
medicin.

Hvor mange danskere har nykturi?
Halvdelen af alle danskere over 50 ar - det vil sige
mere end en million danskere - har nykturi
Problemet stiger med alderen, sdledes lider op til 70
procent af alle over 65 ar af nykturi
Nykturi er omtrent lige udbredt blandt maend og
kvinder

Resultater fra Netdoktors undersegelse om
danskere, der lider af nattetisseri/nykturi

Hverdagen udfordres:
61 procent er treette om dagen (Passer pa en prik: 23
pct. Passer delvist: 38 pct.)
46 procent oplever, at det pavirker deres livskvalitet
negativt (Passer pa en prik: 12 pct. Passer delvist: 34
pct.)

Mange far problemer pa arbejdet som folge af nat-

lig vandladning:

34 procent oplever, at deres praestationer pa arbejdet

forringes (Passer pa en prik: 7 pct. Passer delvist: 27
pct.)

Blandt dem, der har svaret ja til, at deres preestationer pa
arbejdet forringes:

66 procent oplever, at deres koncentration forrin-

ges (Passer pa en prik: 17 pct. Passer delvist: 49 pct.)
58 procent fgler sig irriterede (Passer pa en prik: 17
pct. Passer delvist: 41 pct.)

56 procent oplever, at deres talmodighed pavirkes ne-
gativt (Passer pa en prik: 14 pct. Passer delvist: 42 pct.)
51 procent oplever, at deres hukommelse forringes
(Passer pd en prik: 17 pct. Passer delvist: 34 pct.)

Det sociale liv begraenses:
Blandt dem, der har svaret ja til, at nattetisseri pavirker
deres livskvalitet negativt:

35 procent afstar fra aktiviteter, som de ellers gerne
ville tage del i (Passer pa en prik: 8 pct. Passer delvist:
27 pct)

28 procent afstdr fra at tage pa rejser - bade private
og arbejdsrelaterede (Passer pa en prik: 7 pct. Passer
delvist: 21 pct.)

Om undersggelsen

[alt 2.169danskere, der lider af nykturi, har svaret pa
Netdoktors spgrgeundersggelse om de konsekvenser,
lidelsen har for dem

Svarene er indsamlet i perioden 3. marts 2017 til 6.
marts 2018

Indkaldelse til ekstraordinaer
generalforsamling

Regnskabet skal godkendes pa ny, derfor indkaldes til

Ekstraordinzer Generalforsamling

lerdag d. 28. juli kl. 10.00.
Tilmelding info@kontinens.org.

K-Nytnr. 2, del | - 2018



Rédgivning om inkontinens & hjaelpemidler

JYLLAND

Arkadens Fysioterapi og Sundhedscenter
Kennedy Arkaden 1R, 4. sal (elevator)

9000 Aalborg e TIf. 99 20 40 60

GynObs og kontinensfysioterapeut

Agete Ragild ® www.arkadensfysioterapi.dk

FysioDanmark Holstebro —
Colstrupklinikken

v/fysioterapeut og sexolog Vibeke Colstrup
Senderlandsgade 9 1.sal & 38 st. ® 7500
Holstebro

TIf. 23 4595 42 (sms)
vibeke@fyscolstrup.dk ® www.fyscolstrup.dk

GenoptraeningsCentret v/
fysioterapeuterne

Mette Kjeer Larsen og Heidi Pedersen
Viaduktvej 9 7000 FredericiaTtlf. 72 10 60
50 —kI. 8-15.30

GynObs-klinikken Odder v/Laila Breum
Snerildvej 37 @ Odder ® www.gynobs.dk
TIf. 60 49 05 10 (indtal gerne besked)

GynObs-klinikken Silkeborg
v/Laila Breum

Tveergade 9 ® 8600 Silkeborg

TIf. 60 49 05 10 (indtal gerne besked)

GynObs-klinikken i Arhus v/Laila Breum
Parke Allé 7, 1.th 8000 Arhus C

TIf. 60 49 05 10 (indtal gerne besked)
www.gynobs.dk

Kontinensklinikken Herning Sygehus
Gl. Landevej 61 ® 7400 Herning

TIf. 99 27 23 13 eller 99 27 23 45
Formiddag — kun med laegehenvisning

Kontinensteam Skanderborg Kommune
Radhuspladsen 1, 1. sal ® 8362 Harning
Kontinenssygeplejerske: 23 82 6175
Fysioterapeut: 30 36 61 89

Udredning, genoptreening og hjaelpemidler

Kontinenssygeplejerskerne, Vejen
Kommune

Brorup Sundhedscenter

Fredensvej 3 B ® 6650 Brarup

tlf. 79 96 64 50 & tIf. 97 96 64 52

Regionshospitalet Viborg
Klinik for vandladningsproblemer
Postbox 130 @ 8800 Viborg

TIf. 78 44 57 51 k. 12.30-13
Kun efter leegehenvisning

Viborg kommune/
Kontinenssygeplejerskerne
Sundhedscenter Viborg ® Toldboden 1, 1.sal
8800 Viborg

Susanne Wiirtz 21 69 96 77

Bente H. Larsen 2170 59 32

TIf. 7.30-9 hverdage og tirs/tors 12.30-13
Udredning, genoptreening og hjaelpemidler.
Kraever ikke leegehenvisning

Laegerne Eva Rasmussen, Tommy
Colding

@stergade 24, stuen ® 7620 Lemvig
TIf. 97 821777

Nordthy Klinik for Fysioterapi
v/Fysioterapeut, uroterapeut og
jordemoder Gunnvor Nicolajsen
Munkevej 7B ® 7700 Thisted

TIf. 97 92 56 26 — man-fre kl. 10-14
Behandler kvinder og meend samt born

Skedstrup Fysioterapi
v/Fysioterapeut Iben Munk
Bondehaven 19 D @ 8541 Skadstrup
TIf. 8699 20 11
kontakt@skoedstrup-fysioterapi.dk
Har overenskomst med Sygesikringen

Sygehus Vendsyssel

Barfredsvej 83 ® 9900 Frederikshavn
TIf. 97 641972

Inkontinensklinikken ved gynaekologisk
amb. — Kun efter leegehenvisning

Sygeplejeklinikken
Senderlandsgade 12 @ 7500 Holstebro
TIf. 96 11 48 65 — man-fre 8-9
sygeplejeklinikken@holstebro.dk

Alle kan henvende sig

Arhus Universitetshospital, Skejby
Gynaekologisk-Obstetrisk Afdeling Y
Urogynaekologisk Klinik
Brendstrupgardsvej 100 ® 8200 Aarhus N
TIf. 78 45 34 74 kI.8-9 kI.13-15

Kun efter laegehenvisning

FYN

Aktivitet og Traening Odense
Kontinensterapeuterne Odense Kommune
TIf. 655163 35 el. 65 51 35 30
Udredning og baekkenbundstreening

STOPinkontinens Klinikken

v/Laila R. Marlet ® Mobil 26 53 81 12
Ringe Fysioterapi Klinik

Lindevej 5A ® 5750 Ringe

TIf. 62 62 13 03 — hverdage 8.30 -14.30
www.stopinkontinens.dk

Arslev fysioterapi v/Helle Gerbild
Stationsvej 10 b ® 5792 Arslev

TIf. 6599 13 20

Leegehenvisning ikke nedvendig

SJALLAND

Aktiv fysioterapi og traening
Fysioterapeut & uroterapeut Heidi Kleis
Vestensborg Alle 25 @ 4800 Nyk. Falster
Tidsbestilling — man-fre kl. 8-11

Meend og kvinder — uden laegehenvisning

Birthe Bonde Klinikken
Fysioterapeut Birthe Bonde
Classensgade 37, st. t.h. 2100 Kbh @
TIf. 353834 65

Baekkenbundsklinikken

Hillered Hospital, Gyn. Amb. G0122
Dyrehavevej 29 © 3400 Hillered

TIf. 48 29 37 66

Behandler kvinder, laegehenvisning kraeves

Connectfys

Tania Ramos

Peter Bangs Vej 7A @ 2000 Frederiksberg
E-mailadresse:

TIf. 38861327

info@connectfys.dk

Cph Baekkenklinik

v/fysioterapeut Jannie Dobel
@stbanegade 5, kid. @ 2100 Kebenhavn @
TIf. 93943100
http://www.cph-baekkenklinik.dk

Kreever ikke henvisning

Frederikssund kommune
Inkontinensklinikken
Kontinenssygeplejerske og fysioterapeut
Frederiksborgvej 8 ® 3600 Frederikssund
TIf. 20 58 30 10 — k. 8-9 mandag-torsdag
Frederikssundborgere over 18 &r

Kraever ikke henvisning

Klinik for Baekken og Underliv

v/ uro-gyn-obs fysioterapeut Helene Herlow
Toggangen 1, st tv

2730 Herlev o TIf. 4216 9714

Mail: helene@baekkenunderliv.dk
www.bakkenunderliv.dk

Guldborgsund Kommune Inkontinens-
og stomihjalpemidler samt
genoptraening

Baaggesgade 17 ® 4800 Nykebing Falster
TIf. 547323 65 & 54 73 23 66

kl. 8.30-10

Herlev Hospital Urogynaekologisk
Klinik

Herlev Ringvej 75 ® 2730 Herlev

Kun efter leegehenvisning

Inkontinensklinikken for kvinder
Frederiksgade 2A e 3400 Hillered
TIf. 48 24 12 06 —kl. 9-12

Inkontinensklinikken, Herlev Hospital
v/Gitte Weinreich

Herlev Ringvej 75 ® 2730 Herlev

TIf. 44 88 34 12 —ons. 13.00-14.30

Maend og kvinder — kraever henvisning

Inkontinensklinikken KLC

v/ kontinenssygeplejerske Anette Asferg
Eksercerpladsen 1 ® 4100 Ringsted

TIf. 57 62 79 98 — 8-9 undtagen ons.
Kraever ikke henvisning, men tidsbestilling

Kalundborg Kommune
Holbaekvej 141 B ¢ 4400 Kalundborg
Kontinenssygeplejerskerne

Mette Jensen tIf. 21386588

Annilis Petersen tlf. 21729523

Klinik Hanne Ryttergaard
Fysioterapeut, uroterapeut, sexologisk
radgiver Hanne Ryttergaard
Skomagergade 13, 1. sal ® 4000 Roskilde
TIf. 50 66 02 34

Kontinensklinikken Kage kommune
Kontinenssygeplejerske og fysioterapeut
Narre Boulevard 101 ® 4600 Kege

TIf. 29 45 28 71 — 8-9 alle dage
www.koege.dk/borger/Sundhed-og-sygdom/
Kontinensklinikken

Koge borgere over 18 r, kraever ingen
henvisning

Kontinensklinikken PlejeGribskov
Sundhedsfremme og forebyggelse
Parkvaenget 20 B ® 3200 Helsinge

TIf. 724983 22 - ons kI. 13-14
www.gribskov.dk/kontinens.dk

Gyn-Obs fysioterapeuterne
FysioDanmark

Elmedalsvej 2 ® 4200 Slagelse
TIf. 5852 7011

Specialsygeplejerske Gerd Johnsen
Affaringsinkontinens

3400 Hillered  TIf. 48 24 08 34

Fredage gratis telefonradgivning fra kl. 9-10

Urogynaekologisk Klinik-Hvidovre
Hospital

Gynakologisk ambulatorium 537
Kettegard Allé 30 ® 2650 Hvidovre

TIf. 36 32 26 31 — hverdage 8-15
www.gyncph.dk e Henvisning nedvendig

Find den naermeste klinik online
www.kontinens.org > find klinik

BORNHOLM

Center for Sundhed

Tveergdende sundhedsteam

Akirkebyvej 1 ® 3700 Ronne

TIf. 56 92 60 64 &30 18 23 42
Ingrid.Mortensen@brk.dk

Telefon konsultation e Laegehenvisning ikke
nadvendig

Til born og forzeldre
Afdelingernes ventetider
findes pa www.venteinfo.dk

Borneambulatoriet — Hillerad
hospital

Dyrehavevej 29 — 3400 Hillered

TIf. 48 29 43 57 —tirsdage kl. 8-8.45
Laegehenvisning nodvendig

Barneinkontinensklinikken
Nastved Sygehus

Ringstedgade 61 @ 4700 Naestved
TIf. 56 5140 33 /56 51 41 99
man, ons, tors & fre. kl. 8.30-15
tirs. kl. 8.30-15

Laegehenvisning ikke nedvendig

Berneambulatoriet
Regionshospitalet Herning

Gl. Landevej 61 ® 7400 Herning
TIf. 78 43 36 00
Leegehenvisning nedvendig

Nykobing Falster Sygehus
Barneambulatoriet

Fjordvej 15 @ 4800 Nykabing F
TIf. sekretariatet 56 51 55 17

Odense Universitetshospital -
Teddy

Center for barn med afferingsproblemer
Sendre Blvd. 29 5000 Odense C

TIf. 65 41 22 45

Aarhus Universitetshospital,
Skejby

Center for barneinkontinens
Brendstrupgardsvej 100 ® 8200 Arhus N
TIf. 86 78 41 21 —man-ons k. 15-17
Aben telefonrédgivning
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