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PREDGOVOR

Ova knjiga je posvecena noc¢nom umokravanju dece starije od pet godina, koja
nemaju organski uzrok ovog poremecaja. Takav oblik no¢nog umokravanja se naziva no¢na
enureza, ili samo enureza, i treba ga razlikovati od nevoljnog dnevnog umokravanja koje
nazivamo dnevna inkontinencija.

Enureza je posle astme najées¢a hroni¢na bolest kod dece, sa u¢estalo$¢u od 5-10% u
dobi od 7 godina. Prevalenca enureze opada sa godinama, u proseku oko 15% godisnje, tako
da je u odrasloj dobi 0,5-1%. Deca sa enurezom teze doZivljavaju svoju bolest nego deca sa
drugim hroni¢nim stanjima, kao Sto su astma i hroni¢na src¢ana bolest. To uznemirujuce
stanje moze izazvati brojne psiholoSke probleme, emotivne i socioloSke poremedaje. U
odnosu na druga stanja koja mogu da izazovu psiholoski stres, ispitivanja su pokazala da je
kod mladih ispitanika psiholoski uticaj enureze bio na treéem mestu, posle razvoda i fizickog
sukoba roditelja, a kod adolescenata psiholoski doZivljaj enureze je bio odmah posle fizickog
sukoba roditelja. Enureza je vrlo stresna i za roditelje, odnosno staratelje i nepovoljno utice
na celu porodicu. Nezadovoljstvo zbog umokravanje dece, nerazumevanje uzroka te pojave i
Cesto neprihvatanje medicinskog tretmana ponekad dovodi do porodi¢nog nasilja.

Mada je enureza predmet mnogobrojnih istrazivanja, njeni uzroci nisu jo$S u
potpunosti razjasnjeni. Veliki je broj razliCitih patofizioloSkih poremecdaja koji mogu biti
povezani sa no¢nim umokravanjem, a kao glavni se navode poremecaj sna, prepoznat kao
tesko budenje, no¢na poliurija i smanjen kapacitet mokraéne besike. Ovi poremedaji su ¢esto
povezani i medusobno se dopunjuju. Enureza ima snaznu naslednu osnovu; rizik od enureze
je 5-7 puta vedi kod dece roditelja od kojih je jedan patio od enureze u detinjstvu, i priblizno
11 puta vedi ako su oba roditelja imala enurezu.

Razlicite medicinske discipline se bave problemima no¢nog umokravanja dece
ukljucujuéi pedijatre, dedije nefrologe, decije urologe, decije psihologe i psihijatre,
uroterapeute i druge, $to moZze izazvati konfuziju u sagledavanju i leenju ovog problema u
detinjstvu. Da bi se problem enureze kod dece bolje proucavao i lecio osnovano je
Internacionalno udruZenje za deciju inkontinenciju (ICCS od engl. “ International Children’s
Continence Society”) koje je obuhvatilo stru¢njake iz razliitih disciplina i njihovim
usaglasenim radom postavilo standardizaciju terminologije, dijagnoze i leCenja enureze i
inkontinencije kod dece.

Namera je ove knjige je da bude korisna u leCenju enureze sa krajnjim ciljem da
smanji uznemirenost i patnju koju ova pojava izaziva, iscrpnim objasnjenjem zbog ¢ega ona
nastaje i koji su tretmani efikasni za njeno lecenje.

U prvom delu knjige iznesena su savremena saznanja o mehanizmima kontrole
mokrenja i njihovom razvoju, a u drugom delu je iznesena sveobuhvatno epidemiologija,
klasifikacija, patofiziologija, klinicka slika i terapija enureze. Date su preporuke za leenje
enureze koje se baziraju na savremenoj literaturi, pre svega na smernicama ICCS. Medutim,
ove smernice ne zamenjuju odgovornost koju ima lekar koji svoje odluke i predloge lecenja
donosi u skladu sa okolnostima pacijenata, uz konsultacije sa njima i njihovim roditeljima,
odnosno starateljima.

Autor
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UuvobD

Donji urinarni trakt (LUT, od engl. low urinary tract) je funkcionalna jedinica
mokra¢nog sistema koja normalno cini privremeni rezervoar za mokra¢u pod niskim
pritiskom i omogucuje intermitentno, potpuno praznjenje besike u odgovarajuce vreme, pod
socijalno prihvatljivim okolnostima. Nakupljanje i periodicno praznjenje urina zavise od
koordinisane aktivnosti dve funkcionalne jedinice LUT, mokra¢ne beSike kao rezervoara i
izlaznog dela koji se sastoji od vrata mokraéne besike, uretre i sfinktera uretre (Shema 1.1).
Uskladen rad svih delova LUT omogucéava kompleksni neuroloski kontrolni sistem koji
obuhvata sloZene interakcije neuronskih puteva u mozgu, kicmenoj mozdini i perifernim
ganglijama koji koordiniraju autonomne i somatske nervne imupse.

DECACI DEVOJCICE

Ureter
Ureter >

Detruzor misi¢

Unutrasnji ureterni orificijum

Trigonum

Prostati¢na uretra
mokracne besike

Unutrasnji sfinkter uretre —> } Spoljasnji sfinkter
Prostata / uretre

-
Unutrasnji

) P

sfinkter uretre - ' =
Membranozna uretra /

Spoljni sfinkter uretre A 0 Spoljni otvor uretre

Shema 1.1. Donji urinarnitrakt kod de¢aka i devojcica

Poremecaji LUT nisu retki kod dece i ako se na vreme ne koriguju, mogu dovesti do
ostecenja bubrega i gornjih mokracnih puteva sa razvojem oZiljne nefropatije i progresivne
slabosti rada bubrega [Deshpande AV, 2018].

ANATOMSKE KARAKTERISTIKE DONJEG URINARNOG TRAKTA

Donji urinarni trakt ¢ine mokracna besika i uretra.

Mokracna besika

Mokraéna beSika je neparan kesasti misi¢ni organ kruskolikog oblika, koji kao
prosireni deo donjih mokraénih puteva sluzi kao privremeni rezervoar urina. Smestena je u
rastresitom vezivnom tkivu (paracystium) subperitonealnog prostora karlice, iza preponske
simfize i ispred rektuma kod muskarca, odnosno materice kod Zena.

Na mokraénoj besici se razlikuju: a) vrh (apex) - smesten superiorno, usmeren prema
simfizi pubisa. Povezan je sa umbilikusom srednjim pupcanim ligamentom (ostatkom
urahusa); b) telo - glavni deo mokracne besike, smesten izmedu vrha i fundusa, i c) fundus
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(ili baza) - nalazi se pozadi, trouglastog je oblika, sa vrhom trougla okrenutim napred i
odgovara unutrasnjem otvoru uretre, a baza je okrenuta nazad i njene uglove Cine desni i
levi otvor uretera. Vrat mokraéne besike je formiran konvergencijom fundusa i dve donje
lateralne povrsine. Nastavlja se na uretru.

Mokraé¢na besika je u neposrednoj blizini uterusa i rektuma kod Zena, odnosno
prostate i rektuma kod muskaraca (Slika 1.1). Kod muskarca, sa zadnje strane mokraéne
besike nalaze se semene kesice, odvodni semeni kanali, ureteri i rektum, dok je kod Zena
izmedu besike i rektuma poloZen uterus i vagina. Kupola i zadnja povrsina beSike su
pokriveni peritoneumom, tako da je u tom delu besSika u kontaktu sa tankim crevom i
sigmoidnim kolonom, dok je preostali deo poloZen ekstraperitonealno u maloj karlici. Donjim
delom besika naleze na gornju stranu pelvicne dijafragme, a bocne zidove cini fascia
endopelvina. Prednji zid ove loZe Ccini fascia vesicoumbilicalis, a zadnji zid fascia
prostatoperitonealis kod muskaraca, odnosno septum vesicovaginale kod Zena.

Mokra¢na besika ima promenjiv oblik i odnose, Sto zavisi od koli¢ine mokrace koju
sadrZi. Kada je puna, besika leZi iza simfize i predstavlja pelvi¢ni organ, medutim kod dece se
ona nalazi ve¢im delom u abdomenu. Vrh besike je postavljen otprilike u visini preponske
simfize, kada je ona prazna. Prilikom punjenja vrh postaje zaobljen i uzdiZe se iznad simfize,
stupajuci u odnos sa prednjim trbusnim zidom. Telo besike je u odnosu sa zadnjom stranom
simfize i vijugama creva.

Muski pol Zenski pol

Y

Anus

Jajovodi
Jajnici

&
Y
( Uterus

Mokraéna besika
Seminalne vezikule
Simfiza _—
Vrat mokraéne be3ike

Kavernozno telo
Spongioznotelo
Uretra

y simfiza
Rektum Mokraéna besika

Uretra
Sfinkter uretre
Cerviks

Anus
Skrotum

Prepucijum’ B
Glans penisa Testisi

Vagina /
Spoljni otvor uretre

Slika 1.1. Anatomski odnosi donjeg urinarnog trakta sa okolnim organima

Bliski anatomski odnosi mokraéne besike i uretre sa rektumom, kao i njihova slicna
inervacija, utiCu na udruzenost patofizioloskih zbivanja donjeg mokraénog trakta i creva.
Termin , disfunkcionalni eliminacioni sindrom“ (DES) oznacava udruzenost disfunkcije donjeg
mokracnog trakta i opstipacije, koje naj¢eSCe prate ponavljane urinarne infekcije (UTI)
[Hoebeke P, 2006].

Zid mokracne besike se sastoji od sledecih slojeva od unutra prema spolja: sluznice
(mukoza) (prelazni epitel i lamina propria), srednjeg misicnog sloja (longitudinalni i kruzni
misicni slojevi) i spoljasnjeg vezivnog tkiva i adventicije (Slika 1.2).
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