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Dic Blasce

Ihein Tabuthema mehr!

Urologe Dr. Meisse: Bei einer
tiberaktiven Reizblase von Mann
und Frau hilft auch Botox

4 auchrelativviele Mdnner an einer Blasenschwéche

4 leiden, das Thema aus Scham aber verschweigen.
Auch Selbsthilfe ist keine gute Idee, wie Dr. Friedemann
Meisse, Miinchner Facharzt fiir Urologie, befindet. Mit effek-
tiven Medikamenten oder der Gabe von Botox in den Blasen-
muskel kann das Leiden deutlich verbessert oder abgestellt
werden. Dr. Meisse zum ,Tabuthema Harninkontinenz*®:

I 7\ xperten schitzen, dass jede dritte Frau liber 45 und

Wie duBert sich eine Blasenschwache,

die medizinisch als Harndrang-Inkontinenz oder
suberaktive Harnblase" bezeichnet wird?

Betroffene klagen meist iiber einen ungewdhnlich hiufigen,
plotzlichen und kaum kontrollierbaren Harndrang, der in
keinem Verhéltnis zur tdglich aufgenommenen Trinkmenge
steht. In der Folge kann es tagsiiber und nachts zum unwill-
kiirlichen Harnverlust bzw. zu tiberhdufigen Toilettengin-
gen mit Druck- und Schmerzgefiihl in der Blase kommen.

Was sind die Ursachen fiir die Harndrang-Inkontinenz

bzw. fiir die liberaktive Reizblase?

Einer der Hauptfaktoren ist die zunehmende Lebenserwar-
tung. Im Verlaufe des Alterwerdens lassen Organfunktionen in
der Regel nach. Fiir die Harnblase als Hohlmuskel, der den Urin
zwischen den Toilettengingen speichert, bedeutet dies, dass die
Speicherkapazitédt aufgrund neuromuskulédrer Stérungen nach-
l1asst, d.h., der von den Nieren produzierte Urin in der Blase kann
nicht mehr ausreichend gehalten werden. Zuséatzlich kobnnen
andere Erkrankungen wie Infektionen der Harnwege, Harnstei-
ne, urogenitale Tumore, Nervenerkrankungen wie
z.B. Multiple Sklerose, Verletzungen des Riicken-
marks und Erkrankungen im Stammhirn zu einem
vermehrten Harndrang fiithren - deshalb sollten
Inkontinenzbeschwerden stets abgeklart werden.

Was raten Sie Betroffenen, die sich mit frei

verkauflichen Hilfsmitteln selbst helfen wollen?
Es gibt unterschiedliche Formen von Blasen-
schwiche: Belastungs-, Uberlauf- und Dranin-
kontinenz. Diese Harninkontinenz-Typen miis-

| gesundheit

sen sorgfiltig von einem Urologen diagnostisch differenziert
werden, da sie meist unterschiedliche Ursachen haben und
somit auch unterschiedliche Behandlungsansitze erfordern.
Je nach Ursache kénnen dann Medikamente, z.B. Tabletten,
Pflaster etc., Beckenbodengymnastik oder auch das operative
Einsetzen von Suspensions-Bindchen therapeutisch zum Ein-
satz kommen. Sofern eine Tablettenmedikation versagt hat
oder vom Patienten nicht vertragen wird, steht bei der Drangin-
kontinenz eine zusétzliche Therapieoption zur Verfiigung: die
Botox-Behandlung. Dabei wird Botox hochverdiinnt meist in
einer lokalen oder allgemeinen Narkose dosisabhéngig von der
Schwere der Harndrang-Inkontinenz in Form von kleinen Depots
an mehrfachen Stellen in den Blasenmuskel unter endoskopi-
scher Kontrolle (Zystoskopie) verabreicht. Die gesamte Behand-
lung inklusive Narkose dauert nur 25 Minuten und erfolgt in der
Regel ambulant. Eine Wirkung tritt nach fiinf bis 14 Tagen ein.

Welche Vorteile hat eine Botox-Behandlung?

Sicherlich den, dass vom Patienten nicht regelmif3ig Tabletten
eingenommen werden miissen, weil Botox eine Depot-Wirkung
von durchschnittlich sieben bis neun Monaten aufzeigt. Da
Botox am Ort des Geschehens appliziert wird, sind allgemeine
Nebenwirkungen eher selten, was ein weiterer entscheidender
Vorteil ist. Mundtrockenheit, Augentrockenheit, Darmver-
stopfungen oder Herzklopfen sind ja z.B. oft ein Grund dafiir,
dass Patienten eine Tablettentherapie vorzeitig abbrechen
und in alte Beschwerdemuster ihrer Harnblase zuriickfallen.
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