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Mindeord af Erika von Herbst
i anledning af Kontinensforeningens
protektor Helle Gotveds bortgang

Foreningens genergse protektor gennem |5 ar
— Helle Gotved — dede den 19.juni i ar — 93 ar.

Helle Gotved sa meget tidligt de fordele,
der 13 i, at inkontinente i Danmark dannede en
patientforening, og hun forsgmte ingen lejlig-
hed til at nzvne Kontinensforeningen, hverken
pa skrift eller nar hun optradte pa TV. Hun tog
sig jo af hele kroppen, fra top til ta, men i
Kontinensforenings sammenhang var vi serligt
glade for hendes baekkenbundsbgger —‘Baekken-
bundens optrazning’ og ‘Muskler og Orgasme’.
Den sidste skiftede imidlertid navn til ‘Muskler
og Seksualitet’, (titlen som man bruger i den
tyske udgave), fordi det abenbart stadigvak
faldt nogle mennesker for svaert at overvinde
tabuet og kebe eller lane en bog med sddan en
titel! Helle gik ellers modigt frem mod tabuer
sa som inkontinens og sexualitet/orgasme. Hun
navnede tingene ved deres navn dbent og arligt,
og viste os ogsa hvad der kunne gores ved
sadanne vanskeligheder. ‘Hjelp til selvhjelp’ var
et af hendes mottoer — ligesom ‘Det er aldrig
for sent til at trene muskler’ var et andet.

I min mands gynakologiske praksis stod
hendes bgger frit fremme pa reolen, og hans
patienter kunne lane dem med hjem. Jeg viste
selv patienterne bade spandings- og afspan-
dingsovelserne eller henviste til kurser. Bare de
blev ved og gjorde gvelserne rigtigt, sa blev det
en succes for de allerfleste.

Med stor glede oversatte jeg Helle
Gotveds bgger af ovennavnte titler til mit
modersmal tysk. Siledes kom Helle Gotved
ogsa til at informere kvinderne i Tyskland,
Ostrig og formodentlig Svejts, idet bggerne
stadigvaek udkommer pa tysk i det ene oplag
efter det andet den dag i dag.

Jeg nxrede stor hengivenhed og taknem-
melighed overfor Helle Gotveds enestiende
personlighed. Jeg vil blive ved med at starte
hver eneste morgen med gvelserne fra hendes
bog “Ha” det godt fra morgenstunden”, for jeg
hopper ud af sengen. Jo, med Helle Gotved
kunne og kan man fa det bedre!
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At udfylde et
videnshul

OM INKONTINENS I DANMARK

Kere medlemmer og ovrige lesere
Kontinensforeningen har leenge neeret et enske om at
skabe en landsdeekkende konference om inkontinens.
Nu er dremmen s smét ved at blive til en realitet.
samarbejde med Hjeelpemiddelinstituttet i Danmark
atholder Kontinensforeningen i november en konferen-
ce med titlen "Inkontinens — et stort og dyrt problem”.
Over 2 dage samles specialister fra hele landet og for-
teeller nyt om behandlingen af urin- og afferingsinkon-
tinens hos meend, kvinder og bern. Mélgruppen er
beslutningstagere i de nye storkommuner og amter
samt interessegrupper inden for sundhedssektoren.
Lees mere om konferencen pd www.hmi.dk.

Inkontinens er en tilstand, som har stor indvirkning
pé livskvaliteten. Dette vedrerer i seerdeleshed de, der
har problemet, men det bergrer ogsa familien og de
neermeste og faktisk vedrerer det i allerhgjeste grad
ogsd samfundet. Hvad fa ved er, at inkontinens arligt
koster samfundet mange milliarder skattekroner.
Samfunds-midlerne anvendes hovedsagligt pa passive
behandlingsformer sasom pleje og hjeelpemidler. I sam-
fundet hersker en stor uvidenheden om, hvordan
inkontinens opstar og ber behandles. Det er nodven-
digt, at offentligheden informeres om de mange mulig-
heder for udredning og behandlingstilbud der findes i
dagens Danmark. Maske er der ligefrem kroner at
spare? I hvert fald er der med sikkerhed livskvalitet i
sigte!

Ved samfundet da intet om inkontinens? Jo, mange
i samfundet ved rigtig meget; men alt for mange ved
for lidt! Talrige eksempler dokumenterer behovet for
storre viden blandt de ansvarlige myndigheder. I dette
nummer af KontinensNyt meder du patienter, som har
haft neerkontakt med systemets utilstreekkelighed. Lees

fx om Lise Bendixens og Palle Ursins lange vej gennem
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systemet. Eller lees, hvordan en mor oplevede sennen

veere kastebold i systemets mangfoldige behandlings-
grene. Send os et par linier, hvis ogsa du har oplevet, at
det er sveert at skaffe orenlyd for dine problemer!

Alt for fa af de mange danskere med inkontinens
ved, hvor man henvender sig for at fa information. Via
vores abne og anonyme radgivningslinie, Inkontinens-
linien, forsoger Kontinensforeningen at rdde bod pa
denne mangelstilstand. For at gere opmeerksom pa
radgivningslinien har vi i samarbejde med TV DR1
produceret en reekke OBS-spots, som netop i denne tid
udsendes.

Til dig der plages af inkontinens er tilbage at sige:
Fa en tid hos din leege, og forbered dig pa samtalen.
Hvad ensker du? Hvor langt vil du ga? Hvis din leege
efter din opfattelse ikke magter opgaven, kan du bede
om en henvisning til en specialleege. I mange kommu-
ner har man mulighed for at radfere sig med en konti-
nenssygeplejerske. Som patient er du ferst og fremmest
ansvarlig for dig selv.

Redaktionen og foreningens bestyrelse onsker alle lesere
et solrigt efterdr og vinter — samt rigtig god laeselyst.

ILLUSTRATION: LISE MEDELL ANDERSEN



Hvor sjov var jeg
at danse med?

Foro: JESPER LUDVIGSEN

Randi Krogsgaard
cand. psych. &

journalist

L1SE BENDIXEN ER MEGET OPMZERKSOM
PA, OM HUN ER ATTRAKTIV OG PZN.
OG HUN FOLER, AT HENDES SELV-
BILLEDE KRAKKELEREDE, DA HUN

BLEV INKONTINENT

“Det er gdet op for mig, hvor tdbeligt det er, at man ikke
taler om inkontinens.”

Ordene er Lise Bendixens. Den friske, sede kvinde pa
39 ar beskriver en situation, hvor hun oplevede tabuet
pa egen krop.

Jeg havde féet foretaget en TVT-operation for stress-
inkontinens, og efter min rekreationsperiode lob jeg
med en gruppe fra Sparta. En af de erfarne kvindelige
lebere spurgte, hvorfor jeg havde veeret veek. Jeg fortal-
te hende abent om min operation, forteeller Lise. Min
lobepartner reagerede med at forteelle, at hun ingen
problemer har med inkontinens under lob, for hun
lader bare veere med at drikke for lobet!!

Da Lise senere overhorte, at kvinden hviskende for-
talte en anden lgber om Lises operation, fyldtes hun
med undren over, at denne information skulle formid-
les videre som en form for sladder. Blandt andet pa
grund af netop denne oplevelse, forteeller Lise gerne
om sine inkontinens-problemer, der startede for tre ar
siden, og som beted, at hun felte sit selvveerd krakelere.

Plaskvade stremper

Lise ser godt ud, og hun elsker at danse og rere sig.
—Jeg kan lide at se leekker ud og gere noget ud af mig
selv, fx nar jeg skal til fest. Men hvor sjov er jeg at
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danse med, hvis jeg tisser i bukserne imens, siger Lise
og forteeller om julefrokosten, hvor hun som seedvanlig
var meget aktiv pa dansegulvet. Ved et toiletbesog
opdagede hun, at hendes stremper var plaskvade.
Hvad er der sket her, teenkte hun, for hun havde ikke
meerket, at urinen leb, mens hun dansede. - Jeg slog
det hen og forklarede mig selv, at det bare var et uheld,
forteeller hun. Men til en stor familiefest sommeren
efter, gik det igen galt. Lise havde kebt en fin, ny kjole,
og hun dansede meget hele aftenen. Neaeste morgen
opdagede hun en keempe plamage bagpé kjolen. - Jeg
havde dbenbart igen tisset i bukserne, konstaterer hun.

Det lob bare

Egentlig startede problemerne for tre ar siden, da Lise
begyndte at lobetreene. Hun kunne ikke holde sig ter,
mens hun leb, og hun kunne slet ikke meerke, at hun
tissede under lobet.

— Det lob bare, forteller hun, — og nar jeg var feerdig
med lebeturen, kunne jeg konstatere, at mine bukser
var vade. Jeg havde samme problem, nér jeg hoppede i
trambolin med mine bern. Hun begyndte herefter at
lobe med bind pé, og hun segte radgivning hos en
fysioterapeut med speciale i inkontinens. Da Lise for-
talte fysioterapeuten om plamagen pa den fine festkjo-
le, fik hun det rad at bruge en stor tampon i forbindel-
se med fysisk aktivitet. Den kan ‘kneekke’ urinreret, og
derved holde urinen inde i bleeren, fortalte fysiotera-
peuten.

Sa fint ud

— Det var vigtigt for mig at vide, at jeg ikke fejlede
noget fysisk, som kunne veere arsag til mit problem.
Fysioterapeuten instruerede mig i knibegvelser, men
lige meget hjalp det. Jeg synes ogsa, det var irriterende
at bruge en almindelig stor tampon, sa jeg kebte en
Contrelle tampon (specialtampon), som jeg kunne have
i under lob, og den hjalp, forteeller Lise, der ogsa fik
foretaget, en gynaekologisk undersogelse. - Jeg fik at
vide, at ‘alt sa fint ud’, men samtidig var beskeden, at
‘vi jo ikke alle kan vaere ‘bodybuildere for neden’.

Dumme oplevelser

Som tiden gik, blev situationen veerre og veerre. Lise
kunne efterhanden ikke bevaege sig ud af huset uden
forst at have tisset af. — Hvis ikke jeg gor det, lober
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vandet bare pludselig ned ad benene. Jeg har haft
mange dumme oplevelser, beretter hun, —jeg kan fx sté
i en ko i Netto, og pludselig opdager jeg, at mine cow-
boybukser bliver vade, eller det samme sker, nér jeg
ikke kan finde neglen til hovedderen. Men i den situa-
tion er det jo alligevel ofte morkt, s& ingen kan se, at
jeg har vade bukser — og de kan jo bare vaskes.

Ved et nyt besog hos gynaekologen fik hun forkla-
ret, at hun har en fodselsskade efter sin sidste fodsel
for 5 ar siden. Skaden bestar i, at ‘nervebanerne ikke

har fundet sammen’ efter fodslen.

Ma planlegge

—Jeg ved, at jeg har faet en darlig vane med at drikke
alt for meget og derfor fylder jeg min bleere unedigt -
sa det forseger jeg nu at begraense. Jeg kunne bare ikke
forsta, at inkontinensen alligevel blev verre og veerre,
siger Lise, der hele tiden matte planlegge sine toiletbe-
sog. Hun kunne fx ikke na hjem fra arbejde, uden at
tisse i bukserne, hvis ikke hun havde tisset af forst. Og
hun bor kun ca. en kilometer fra sin arbejdsplads.

Min mor skal ikke spekulere

Lise har vedtaget at veere aben, men indtil videre er
der ikke mange, der kender til hendes inkontinens.
Selv den neere familie ved ikke alt. Hendes to bern pa
6 og 10 ar ved godt, at ‘mor tisser i bukserne’, for hun
matte bl.a. forklare, hvorfor hun ikke kunne lgbetraene
til familie-marathon. Og kun en enkelt kollega har faet
at vide, at Lise har lidt problemer med at kunne holde
pa vandet, men egentlig er det veerst at skulle indvi sin
chef i problemstillingen, forklarer Lise. Hendes mor
ved heller ikke noget, selv om ogsa hun har sveert ved
at holde pa vandet. — Vi er meget teet, men hun skal
ikke have det at spekulere over, synes Lise.

Selvvardet daler

Lise har et par gange oplevet at veere inkontinent for
affering i forbindelse med menstruation. Det er sket,
mens hun lgb. Lises fysioterapeut har fortalt, at det
ikke er unaturligt, at det forekommer og har givet
hende nogle tips til, hvordan hun kan undga det. Og
det har hjulpet. — Det er et stort problem for min selv-
veerdsfolelse, at jeg ikke kan holde péd vandet, men spe-
cielt problemet med afferingen er rigtig sveert, siger
Lise, der prover at organisere sig, sd hun ikke bliver alt



for ydmyget.

— Nar jeg fx star i Netto og meerker, at bukserne bli-
ver vade, er jeg egentlig ligeglad, men pa vej hjem, er
jeg greedefeerdig, beskriver hun. — Det er frygteligt at
std i ko og tisse i bukserne. Det jeg teenker pa er, om
andre kan se, at mine cowboybukser er vade. Lise
synes, det er pinligt, hvis andre fx teenker ‘nd hun har
nok ikke lavet sine knibegvelser’, for Lise er en pligt-

opfyldende person.

Hjernen ‘driller’

Lise fik ved arsskiftet foretaget en sakaldt TVT-opera-
tion. Den bestér af et lille indgreb, hvor man leegger en
slynge omkring bleerehalsen, sa bleerehalsen “knaekker’.
Det forhindrer stress-inkontinens (at man tisser i buk-
serne ved anstrengelse).

TVT-operationen hjalp pa problemet med at holde
sig ter pd lebeturene. Men Lise kan stadig ikke holde
sig, nar hun er pa indkeb. — Jeg har dreftet dette med
fysioterapeuten, som har forklaret, at det er min hjerne,
der spiller mig et puds. Jeg kan ikke registrere, nar
bleeren er fyldt. Jeg har faktisk opdaget, hvor meget
det mentale betyder, og det hjeelper mig meget at vide,
at’kommunikationen” mellem hjerne og bleere kan
veaere et problem, siger Lise, der over sig i at holde sig
og selv bestemme, hvornar hun skal pa toilettet.

Granseoverskridende oplevelse

Den proces, Lise har veret igennem, har givet hende
ord pa problemerne, og det er dejligt og en lettelse.
Hun er ogsa tilfreds med, at hun blev opereret, selv om
hun folte, at TVT-operationen for hende var en meget
graenseoverskridende oplevelse. Forst var der bleereun-
dersogelsen, der skulle foretages inden operationen.
Her fik hun pumpet vand ind i bleeren og skulle heref-
ter hoste og hoppe, sa man kunne maéle, hvor meget
urin, der rog ud igen. Og selve operationen, var ikke
spor rar, beskriver Lise. — Personligt folte jeg mig mag-
teslos, fx da jeg ikke selv kunne bestemme hvor ‘heen-
derne’ skulle veaere. For personalet var det derimod en

ren rutineopgave.

Berlin halvmarathon 2006

TVT-operationen foregik ambulant og tog en halv time.
— Jeg var frisk og klar bagefter og havde ingen smerter.
Jeg skulle blot have checket, om jeg kunne temme blee-

ren ordentligt, inden jeg gik hjem, forteeller Lise, der
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siden fortsat har holdt sig i gang.

Efter 3 uger gik hun som enhver anden. Lise
begyndte at dyrke motion efter 4 uger og leber nu igen
pa fuld styrke. — Jeg kommer ‘tor” hjem — hver gang,
slutter Lise, der her i foraret har lebet Berlin halvma-

rathon helt uden problemer.
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Kirurgisk
behandling af

£ L P EM I DL ER 0 G B E HANDILING

Michael Sorensen
overlaege, Hvidovre Hospital,

Gastroenheden, kirurgisk sektion

afferingsinkontinens

HOVEDPARTEN AF PATIENTER MED AFFORINGSINKONTINENS ER KVINDER

Kirurgisk behandling af patienter med afferingsinkon-
tinens er blevet veesentligt forbedret gennem de sene-
ste 10-15 ar. Indferelse af nye behandlingsprincipper er
gennemfort, og en betydelig forskningsindsats har vist,
at tidligere anvendte operationer kun fungerede for
patienterne i fa ar.

Hovedparten af patienter med afferingsinkontinens
er kvinder. Ofte er der tale om unge kvinder, som i for-
bindelse med en fodsel har faet revet endetarmens luk-

kemuskel (ringmusklen) over.

/

Endetarm

Lukke-
muskel

Komplikationen opstar hos omkring 4% af alle for-
stegangs fodende kvinder. Pa landsplan er der tale om
ca. 1.500 unge kvinder med denne fedselskomplika-
tion. P fodeafdelingerne landet over geres en stor ind-
sats for at sy leesionerne i endetarmens lukkemuskel.
Sammensyningen ber foretages af en specialleege i

gynaekologi.
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Mere end 20% af disse kvinder vil pa lang sigt fa
lettere eller svaerere afferingsinkontinens, til trods for
at disse kvinder er fuldsteendig korrekt behandlet.
Ultralydsundersogelse af lukkemusklen vil hos disse

kvinder ofte vise en stor defekt.

Operation pa lukkemusklen

Behandlingen af en defekt i lukkemusklen bestér i en
mindre operation. Ved operationen dbnes huden over
lukkemusklen og de to ender af musklen opereres fri,
séledes at de kan sys sammen.

Operation foregar normalt i fuld bedevelse eller
rygmarvsbedovelse.

Operationen kan foretages, ogsa selvom det er flere
ar siden, skaden er sket. Resultaterne er dog bedst hos
yngre kvinder hvor ca. 70% far forbedret kontinensen
efter operation. Hos kvinder som opereres efter de er
fyldt 50 ar, vil mere end 50% ikke have effekt af opera-

tionen efter 5 ar.

Ved operation pd lukkemusklen dbnes huden over lukke-
musklen og de to ender af musklen opereres fri, siledes at
de kan sys sammen.

ILLUSTRATIONER FRA: SURGERY OF THE ANUS, RECTUM AND COLON.
W.B. SAUNDERs COMPANY LTD. 1993.
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Ved sakral nerve-stimulation indfores en nil gennem kors-

benet. Nerverne bliver stimuleret gennem nilen med svage
elektriske impulser. Der fores 0gsi en midlertidig elektrode
igennem ndlen.

Sakral Nerve Stimulation

Operation af patienter med afferingsinkontinens var
tidligere ret omfattende og bestod enten i flytning af
muskler pa baller/lar eller fremleeggelse af tarm (kolo-
stomi).

Indferelsen af “Sakral Nerve Stimulation” i 1998
har eendret behandlingen af afferingsinkontinens dra-
matisk. Effekten af metoden testes ved at indfere en
nal i korsbenet. Igennem nalen indferes en midlertidig
elektrode som sluttes til en pacemaker. Nélen fjernes
og pacemakeren beeres i et beelte pd maven i 3 uger.
Virker metoden — og det gor den hos hovedparten af
patienterne — indferes en permanent elektrode under
huden teet pa ballen. Pacemakeren placeres i under-
huden.

I det umiddelbare efterforleb oplever enkelte pati-
enter smerter. Smerterne er som regel beskedne og
kortvarige. Efter operationen bliver patienterne fulgt
en gang om aret. Ved kontrollen sikres, at pacemakeren
og batteriet fungerer. Batteriet udskiftes normalt
efter 10 ar. Hos langt de fleste patienter fungerer pace-
makeren.

Kirurgi ved mindre inkontinens-gener
En del patienter har ufrivillig luftafgang eller siven af

£ L P EM I DL ER 0 G B EHANUDILING

Elektroden placeres teet pi baekkenbundens nerver pd inder-
siden af korsbenet. Derfra gdr elektroden ud gennem huden
og tilsluttes en pacemaker, som beeres i et beelte i 3 uger.

tynd affering. Operation pa lukkemusklen eller sakral
nerve stimulation afhjeelper normalt ikke disse gener.
De seneste par ar har man forsegt med en ny teknik —
“Bulking”. Et materiale — fx silikone eller patientens
eget fedtveev — indsprejtes omkring lukkemusklen. De
forelgbige resultater med disse teknikker viser en vis
effekt, men det er for tidligt at udtale sig om langtids-
effekten.

Kun fa steder i Danmark behandles afferingsinkon-
tinens pa ekspertniveau. Selv om hovedparten behand-
les uden operation, er der fortsat et stort antal patien-
ter, der har behov for kirurgi. Til den gruppe herer
patienter med fremfald af tarmen (prolaps) der ofte
oplever afferingsinkontinens. Der findes forskellige
operationsformer for fremfald af tarmen. De mest
skansomme teknikker udferes ved operation gennem
endetarmsabningen. Ved denne teknik vil knap halv-
delen inden for de felgende 5 &r desvaerre opleve at
tarmen falder frem igen. Derfor anvendes denne opera-
tion fortrinsvis hos aeldre. Fremfaldet kan ogsa opere-
res gennem bughulen. Det er en lidt sterre operation,
hvor endetarmen losnes ned til baekkenbunden og her-
efter sys fast til korsbenet. Effekten er tet pa 100% —
men en del patienter oplever forstoppelse, som hos

nogle kreever behandling med afferingsmidler.
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Sifremt der har veeret god effekt af sakral nerve-stimulatio-
nen, planleegges en endelige operation hvor der indfores en

permanent elektrode.

Michael Sgrensen
overlege,
Hvidovre Hospital,
Gastroenheden,

kirurgisk sektion

Michael Sgrensen har arbejdet som overlege pa
Hvidovre Hospital siden 2003 og har arbejdet med
patienter med afferingsinkontinens gennem mere end
20 ar. Han har bidraget med artikler til British Journal
of Surgery, Diseases of Colon and Rectum, Gut, Ugeskrift
for Leger m.m. Han har arrangeret videnskabelige
meder omhandlende inkontinens og har holdt adskil-
lige foredrag om emnet. Han har undervist leger,
sygeplejersker og fysioterapeuter pa specialkurser
samt optradt som ugens gaest i Legens Bord. Michael
Serensen har desuden indetil juni 2006 siddet i besty-

relsen i Dansk Kirurgisk Selskab.
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HAVDE
DU
SVART
VED

AT KOMME IGENNEM TIL
RADGIVEREN

PA INKONTINENSLINIEN

PA TELEFONNUMMERET

70 20 08 70

| TIDSRUMMET FRA KL. 17-20
| UGERNE 34 0G 35?

Vi er kede af, hvis du har haft besvaer
med - eller slet ikke har kunnet
komme til at tale med foreningens

Inkontinenslinie.

Vi har undersogt sagen, og det viser
sig, at TDC har haft problemer med
den server, som bruges til at koble

pin-kode-numre pa.

Og netop Inkontinensliniens radgivere
er afhaengige af, via en bestemt kode
at kunne koble deres egen telefon pa
70 20 08 70 — sa vi beklager og er
kede af, hvis du har ringet forgaeves.

Heldigvis blev fejlen hurtigt rettet, sa
du og dine pargrende kan roligt ogsa
fremover benytte jer af, at specialrad-
giverne sidder parat til at svare og
radgive mandag til torsdag pa
telefonnnummeret 70 20 08 70.
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Offentlige toiletter

i Kebenhavn

NYT FRA K@BENHAVNS KOMMUNE

I anledning af at Kebenhavns kommunes ansvarlige
politikere havde udmeldt at alle ikke-bemandede
offentlige toiletter skulle lukkes sendte
Kontinensforeningen folgende brev:

Til: Kebenhavns Ridhus
Teknik- og Miljoforvaltningen
Att.: Klaus Bondam
Kebenhavn, den 10. maj 2006

Vedr. Borgerreprasentationens behandling
af toilethandlingsplan den 18. maj 2006

Keere Klaus Bondam.
Mere end 400.000 danskere lider af urin- og/eller affo-
ringsinkontinens.

Procentvis svarer det til, at omkring 1/10 af den
danske — og andre landes befolkninger ogsé har pro-
blemerne teet inde pa livet.

Det er store tal — og heldigvis kan omkring 70 % af
disse mennesker behandles med positivt resultat - hvis
ellers de gik til leege og turde tale om inkontinens, som
for langt de flestes vedkommende er et steerkt tabuise-
ret emne.

Men for at gere det kort — sa er der rigtig mange af
patientforeningen Kontinensforeningens medlemmer,
der har henvendt sig hertil og veeret dybt bekymrede
over, at Kebenhavns kommune pateenker at lukke toi-
letter — hvad er alternativet?

For at du virkelig kan seette dig ind i de mange
gange store daglige problemer, som en inkontinent
person kan have, vedlegger jeg informationsmateria-
ler, sa du blandt andet kan lzese de patienthistorier,
som er bragt i medlemsbladet KontinensNyt.

Det er simpelthen en menneskeret at kunne komme

pa toilettet — og vi har jo alle bade en bleere og en tarm
— sd det er ikke kun de mange inkontinente danskere,
men ogsa raske borgere og turister i Kebenhavn, der
har behov for gode og funktionelle toiletter i bybille-
det.

Europeiske storbyer og ogséd mange mindre byer i
udlandet tilbyder oversigtskort over offentlige toiletter
via turistinformationer — det kunne Kebenhavn ogsa
gore.

Med dette brev og vedlagte informationer haber jeg
meget pa, at Borgerrepraesentationen, du selv og for-
valtningen vil finde pa en god og konstruktiv toilet-
plan til gleede og gavn for bade byens borgere og de
mange besogende turister, der hvert ar geester
Kebenhavn.

Du er altid velkommen til at kontakte i Kontinens-
foreningen, som normalt har telefontid kl. 9-12
mandag, tirsdag og onsdag pa telefon 33 32 52 74,
e-mail: info@kontinens.dk
De venligste hilsener
Aase Randstoft
Sekretariatschef, kontinensinstrukter

Kontinensforeningen modtog felgende svar
den 16. maj 2006 fra Kebenhavns Kommune,
Teknik- og Miljoforvaltningen

Til: Kontinensforeningen

Att.: Sekretariatschef Aase Randstoft

Borgmester Klaus Bondam takker for henvendelsen,
som du snarest vil modtage svar pa (red.: redegorelse
fra Borgerrepraesentationens mede den 18. maj).

Med venlig hilsen

Else Skov

Borgmestersekreteer

KontinensNyt nr. 3 — efterdr/vinter 2006



Den 9. juni skrev Klaus Bondam felgende brev
til Kontinensforeningen

Keere Aase Randstoft.

Tak for dit brev af 10. maj 2006 i anledning af luknin-
gen af de ubemandede gadetoiletter i Kebenhavn pr.
1. maj 2006.

Som du maske allerede ved fra dagspressen, lykke-
des det heldigvis at finde skonomisk mulighed for, at
Borgerrepraesentationen i mode den 18. maj 2006
kunne beslutte at genabne 10 toiletter/pissoirs. Disse
10 var ngje udvalgt at forvaltningen, idet man priorite-
rede toletter med mange besogende, trafikknudepunk-
ter, opholdsomrader, turistomrader osv. Altsa dér hvor
behovet vurderes at veere storst.

Folgende toiletter /pissoirs blev pa denne baggrund
genabnet mandag den 22. maj 2006: Trianglen, Israels
Plads, Hans Knudsens Plads, Mozarts Plads,
Sundbyvester Plads, Husum Torv, Lyshejgéardsve;j,
Ruten, Nyhavn og Christianshavns Torv.

Det var desveerre ikke muligt at finde penge til at
genabne alle de lukkede gadetoiletter, da det ellers vil
ga ud over andre serviceomrader i forhold til borgerne.

Baggrunden for at det overhovedet har veeret ned-
vendigt at nedlukke toiletter er, at toiletomradet i
Kebenhavn har veret nedlidende i mange ar. Séledes
var der ikke i budgettet 2006 bevilliget midler til at
holde de ubemandede gadetoiletter abne.

Offentlighedens reaktion pé lukningen af toiletterne
har imidlertid vist, at der — trods toiletternes ringe til-
stand - er et klart behov for servicering af byens borge-
re og geester pd dette omréde.

Jeg har stor forstaelse for de problemer, som
Kontinensforeningens medlemmer har, og jeg er derfor

glad for at kunne oplyse, at Teknik- og Miljeudvalget
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den 5. april 2006 vedtog “Toilethandlingsplan for
Kebenhavns Kommune 2007-2010".

I denne plan foreslas bl.a., at de ubemandede gade-
toiletter udskiftes med nye tidssvarende toiletenheder
med handicapenhed, puslefaciliteter og pissoir.

Herved er det muligt at stille rene, velholdte og
trygge toiletter til radighed for byens borgere og
geester. Jeg forventer, at der i forbindelse med kom-
mende budgetforhandlinger vil blive afsat ekonomiske
midler til at gennemfere denne plan.

Med venlig hilsen
Klaus Bondam

Kommentar fra Kontinensforeningen

Foreningen modtager ofte henvendelser fra offentlige
myndigheder (handicaprdd mfl.), som beder om rad-
givning pa inkontinensomradet.

Det er vigtigt, at alle der har noget pé hjertet — gode
rad, kritik eller andet, der kan veere til gleede for andre
borgere, om at de skriver enten til Kontinensforenin-
gen — men ogsa meget gerne direkte til de lokale politi-
kere.

Det nytter faktisk i rigtig mange tilfeelde med sag-
lige argumenter, at fa en god dialog med de ansvarlige
beslutningstagere.

Ingen politikere modtager jo dbenbaringer — sa det
er derfor meget vigtigt, at informationerne stiles til din
lokalpolitiker, som jo er borger-valgt og derfor den
eneste, der pa borgernes vegne kan tage sager op til
behandling.

Man kan leese mere om Kobenhavns Kommunes Teknik- og
Miljeforvaltning pd www.tmf.kk.dk
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Om boldsport og bleer

BERETNING FRA EN SPORTSUDQVER

Det kan godt lade sig gore at dyrke sport, ndr man er
inkontinent og blebruger! Det troede jeg ellers ikke.
Men jeg er blevet klogere. Jeg har altid dyrket meget
sport, fodbold, badminton, svemning og lebetraening.
Indremmet, det er lidt besveerligt, men det kan lade sig
gore. Iseer hvis man er aben om sit handicap og ferst
og fremmest ikke gor det til et problem.

Jeg gér med ble. Det gor jeg alle degnets timer. Jeg
spiller ogsa fodbold og badminton. Nér jeg svemmer
er det med bind, analprop og gummibukser under
badeshorts. Men jeg er ikke blevet medt med fordom-
me og dumme bemeerkninger i den anledning, hver-
ken fra sportsvenner eller andre bekendte.

Generelt har der veeret megen forstdelse og accept.

Men jeg har heller ikke skjult noget, og tveertimod
forklaret alle, der kunne se eller meerke noget, hvad
det handlede om. Ingen undren eller sure miner. Ingen
drillerier undtagen de godmodige og venlige. Faktisk
tror jeg, at jeg har hjulpet et par stykker, der ogsa
havde et problem, til at sege hjeelp. Godt nok var deres
problem af mindre karakter, men alligevel. Det er ikke
serlig sjovt at vdgne op midt om natten eller om mor-
genen, og opdage at man er sjaskvad, eller det der er
veerre.

Pa nuverende tidspunkt er det at ga med ble blevet
en del af min hverdag. Det er ikke rigtig noget, jeg
teenker sd meget over mere.

Der er efterhdnden mange af mine venner og
bekendte, ogsé dem, der ikke har et problem, som jeg
taler abent om min inkontinens med. For dem og mig,
er det ikke et tabu leengere. Det er dog ikke ensbety-
dende med, at jeg helt dbent reklamerer med det. Der
eksisterer stadig mange fordomme. Jeg stiller mig ikke
op ved enhver lejlighed, treekker bukserne ned, og
viser bleen frem. Der er ingen grund til at blive eks-
trem! Der er nogle handicappede, der ger alt for at
gore opmeerksom pa deres situation, men det ser jeg
bestemt ingen grund til. I virkeligheden handler det
vel blot om at acceptere, hvem man er, og ikke gore et
problem ud af noget, som slet ikke er et problem.
Alting kan blive rutine. Ogsé en ble.

Venlig hilsen
M, 45
(redaktionen er bekendt med M's navn)
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KOB TENA PRODUKTER PA

www.tenabutikken.dk
LET, DISKRET OG SIKKERT INDKOB TIL PRIVATE

I'TENA Butikken kan du

kobe alle TENA Plejeprodukter,
samt alle de andre TENA
produkter.

¢ Du klikker dig nemt og
hurtigt frem til de varer, du
vil kgbe.

* Du betaler med det samme -
med Dankort eller pr. efterkrav.

¢ Du far leveret de bestilte -

produkter i anonym indpakning. ""'-—-.____J

¢ Priserne er de samme som i butikkerne, men
udvalget er stgrre.

Ny plejeserie
fra TENA

Las mere om produkterne
og TENA Butikken pa
www.tenabutikken.dk

KOB 2, BETAL FOR 1!

TENA for Men

e fas i to forskellige sugeevner - Level 1 til draber og
Level 2 til storre beskyttelse.

e indeholder Odour Control™ sugekernen, der forhindrer
de lugtskabende bakterier i at udvikle sig.

¢ designet til maends anatomi og tilbyder mange fordele
bade med hensyn til beskyttelse, diskretion og komfort.

e bestil prgver pa www.tena.dk

Omsorg med omtanke
- hele vejen

SCA HYGIENE PRODUCTS A/S, HEALTH CARE
Gydevang 33, 3450 Allerpd, TIf. 48 16 82 00 . www.tena.dk
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Fremtidens hygienebind?

REDAKTIONEN HAR MODTAGET FOLGENDE

HappySoft — er fremtiden kommet?

HappySoft er et helt nyt hygiejneprodukt fra danske
Happylife, der giver konkurrence til almindelige hygi-
ejneprodukter pd mere end én made.

“HappySoft er blevet til, efter at have samlet mange
kvinders kedelige erfaringer med éngangs-hygiejne-
produkter. Fordi jeg synes vi kvinder, fortjener et
bedre, sundere og mere miljerigtigt hygiejneprodukt.”

HappySoft er et fantastisk bladt og behageligt stof-
bind, med vinger og trykknapper, der lukkes om trus-
sen og holder det sikkert pa plads. Trykknapperne er
af plast, i modseetning til andre

bruge stofbind — tveertimod er det en made at forholde
sig til sin krop pa — naturligt.”

Selv om man ikke lige er derhjemme kan man sag-
tens bruge HappySoft. Bindet kan lukkes sammen til
en diskret lille firkant, der er nem at have i tasken eller
i lommen, og efter brug kan det opbevares i en luftteet
toiletpung specielt til formalet eller i en lille plastpose.

For kvinder der er aftheengige af at beskytte sig hver
eneste dag, kan det vere en stor nyhed, at der findes et
bind, der er behageligt mod huden, tyndt og andbart.
Mange kvinder har problemer med svamp eller

udsleet, som felge af et vedva-

trykknapper, der ofte indehol-
der nikkel. HappySoft har en
hgj sugeevne og er unikt, da det
ikke indeholder plastic ligesom
engangsbind. Bindet er vask-
bart og bliver helt rent ved 60
grader. Bindet kan vaskes med
ovrigt vasketo;.

HappySoft er som udgangs-
punkt designet til menstrueren-
de kvinder, men kan veere seer-

deles relevant for kvinder med

rende brug af hygiejneprodukter
med plastic, og det pavirker ofte
deres hverdag. De kan opleve
symptomer som klge, svie eller
bare ubehag. Sadan behover det
ikke at veere!

Udover den sundhedsmeaessige
ulempe, er det ogsa en dyr affee-
re at veere bruger af engangs-
bind. Bade skonomisk og milje-
meessigt. Engangsbind er dyre at

kebe, og de koster mange natur-

lettere inkontinens, der er
afhaengige af beskyttelse.

Bindet er produceret af den bledeste okologiske
bomuld og har en bagside af microfleece, der virker
som leekagebarriere. Bindets sugekerne er lavet af
100% ekologisk bomuld. Det skal proves — det foles
simpelthen som et par trusser.

Efter brug kan bindene leegges i bled (gerne i koldt
vand) i en teetsluttende beholder.

“At bruge stofbind er en helt anderledes fornem-
melse end engangsbind. Det er bledt og behageligt, og
man kan meerke, at huden kan ande. I en verden hvor
vi konstant handler efter brug-og-smid-veek-metoder,
er det rart at kunne gore en forskel med et produkt
som HappySoft. Det er hverken uleekkert eller urent at

ressourcer at producere. Med
HappySoft far forbrugeren mulighed for at teenke
hygiejne pa en helt ny ekologisk made.

HappySoft er testet pa menstruerende kvinder, der
har anmeldt bindet szerdeles positivt. Som producent
har jeg endnu ikke haft lejlighed til at lade bindet teste
af inkontinente kvinder, og det er derfor mit hab, at
nogle af jer, der leeser med her, har lyst til at veere test-
personer. Jeg er meget interesseret i at finde ud af,
hvordan bindet er at bruge, for kvinder med inkonti-
nens. Bindet er ikke en erstatning for et decideret
inkontinensbind til kvinder med sveere inkontinens-
problemer, og testpersonerne mé derfor kun veere lette-
re inkontinente. Kontakt: www.happylife.dk
Christina Tatarczuk e christina@happylife.dk

KontinensNyt nr. 3 — efterdr/vinter 2006
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e d journalist

e n s Randi Krogsgaard
cand. psych. &

SOM BARN VAR PELLE LUKKET UDE
AF DET SOCIALE FALLESSKAB

— FORDI HAN LUGTEDE

—Jeg har aldrig kunnet sidde pa toilettet, uden af det
gjorde ondyt, forteeller Pelle Ursin. Gennem hele barn-
dommen led han af afferingsinkontinens eller enco-
prese, som det hedder pa latin. Da Pelle var 14, blev
han kureret, og i dag har han ingen problemer med at
holde pa afferingen. Men oplevelserne i barndommen
satte sine psykiske spor. —Jeg blev hurtigt utryg og
kunne ikke koncentrere mig, forteller han. — Jeg blev
speciel med specielle tendenser, fx var jeg kronisk log-
ner. Jeg loj om alt muligt forskelligt. Jeg fortalte bl.a.
om oplevelser, som ikke passede. Det var fordi, jeg var
afskaret fra verden uden for og skabte derfor min egen
virkelighed. Familien rystede pa hovedet af mig, fordi
de ikke kunne tro pa det, jeg sagde.

Encoprese bliver misforstaet

Frem til 14-ars alderen var Pelles hverdag preeget af, at
han ikke kunne kontrollere sin affering. Det forte
mange ting med sig i form social isolation, mobning,
ensomhed, uforstdende leerere, konsultationer hos en
psykolog og en adfeerd, han selv beskriver som seer. I
dag er Pelle 18 ar og gar pa Teknisk Gymnasium. Han
er kommet ud af den isolation, som afferingsinkonti-
nensen medferte. Han har masser af venner og sidder i
bestyrelsen for Erhvervsskolernes Elev Organisation.
Pelle forteeller sin historie i habet om at kunne hjeelpe
andre i samme situation. Det er hans oplevelse og erfa-

ring, at bern med afferingsinkontinens bliver udeluk-
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ket, misforstaet og fejlbehandlet — og at det seetter dybe

spor i sjeelen.

Har brug for at vaere mig selv

— Jeg har det godt i dag, forteeller Pelle, — men tidligere
skulle der ikke meget til, at jeg greed. Da jeg var 12 ar,
holdt jeg op med at graede og gemte mig bag en skal.
Mit problem i dag er, at jeg oplever mig selv som folel-
seskold — at jeg ikke foler det samme som andre unge.
Og jeg har meget brug for at veere alene — det er ikke
rart, for det kan en keereste fx ikke altid forsta.

Jeg lugtede

Afforingsinkontinensen (encopresen) startede, da Pelle
var i bernehavealderen. Han havde i virkeligheden en
kronisk forstoppelse, som medferte, at han aldrig vid-
ste, hvorndr han skulle pa toilettet. Han kunne ikke
meerke sin muskulatur og meerkede derfor ikke, nér
han fik affering i bukserne.

— Andre lagde meerke til det, for jeg selv gjorde,
beskriver han — for jeg lugtede. Pelle husker, hvordan
han i de sma klasser sad pa en stol, og at ingen ville
tale med ham. Husker, hvordan han tog hjem for at
skifte tej, eller métte have skiftetej med i skole, som de
andre bern fandt i tasken og drillede ham med.

Ingen fik noget at vide
- Jeg gik pa en lilleskole indtil 4. klasse, forteeller Pelle.

Han fortalte sine leerere om sit problem, men de for-

stod ikke problemets alvor og fortalte hele klassen, at
Pelle ikke kunne holde pé afferingen. Fra 4. klasse gik
Pelle pa den lokale kommuneskole, hvor han oplevede
leererne som mere forstdende, og hvor han fik et par
venner. Heraf var en af dem sa teet pd, at hans foreeldre
blev orienteret om afferingsproblemet (encopresen).
Det var ellers ikke noget, Pelle og hans familie udbred-
te sig om til alle og enhver. — Det var tys, tys, siger
Pelle. Ingen fik noget at vide.

Skulle slas

Pelles foraeldre keempede i flere ar for, at han kunne fa
en eller anden form for hjeelp. Familien fik i forste
omgang tilbudt psykologbehandling, men det var ikke
nogen succes.

— Jeg har altid teenkt meget over mit problem, og jeg
mener ikke, at det var psykisk betinget, siger Pelle.
Psykologsamtalerne, som foregik, da Pelle var 8-9 ar,
blev en bizar oplevelse. — Psykologen mente, at min
afferingsinkontinens skyldtes aggression mod mine
foreeldre, forteeller Pelle. Foreeldrene er skilt, og famili-
en lever som skilsmissefamilie sammen i et hus med to
lejligheder. Faren bor i stuen og moren pa 1. sal med
sin keereste. Pelle, hans to &r eeldre bror og lillesoster
bor i hele huset. — Mine foreeldre skulle ifelge psykolo-
gen tillade, at jeg fik afleb for mine “aggressioner”,
siger Pelle og beskriver, hvordan foreldrene blev
instrueret i at slas med ham. Slasseriet gjorde ikke
stemningen bedre, mener Pelle, der heller ikke opleve-
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de, at det hjalp. Pelle blev i stedet mere og mere forpint
og ensom. Han holdt sig til sine fa venner, og i fritiden
spillede han rollespil i en neerliggende skov.

Medicinsk afdeling

Pelles foreeldre fortsatte kampen for at fa hjeelp, bl.a.
forsogte de gennem flere ar at fa Pelle i medicinsk
behandling. Da han var 12-13 &r, lykkedes det endelig
foreeldrene at fa ham indlagt pa en medicinsk afdeling
i 3 uger. De to sidste uger var Pelle dagpatient.

- Behandlingen bestod i, at personalet hele tiden
huskede mig p4, at jeg skulle ga pa toilettet. Det hjalp,
mens jeg var indlagt, men da jeg kom ud igen, fik jeg
tilbagefald. Jeg talte ogséd med en psykolog i den perio-
de og kom med i en gruppe med andre, der havde

samme problem, forteeller Pelle.

Afferingsmidler

— Da jeg var 14 ar, var der en leege pa medicinsk afde-
ling, der — ikke ‘gad os mere,” beskriver Pelle. Hun
sagde, at mit psykiske problem med encopresen havde
en fysisk arsag, og at jeg skulle have renset systemet,
sa min forstoppelse blev behandlet. Pelle fik afforings-
midler og tabte sig 2,5 kg. Herefter blev han treenet i at
kunne meerke, nar han skulle have affering. — Jeg tree-
nede i at ga regelmeessigt pa toilettet, sa jeg kunne
meerke, hvordan det foltes. Forklaringen pa, at jeg ikke
kunne meerke, nar det kom var, at musklerne i tarmen
var blevet svage, forteeller han.

Ond cirkel skulle brydes

— Efter at jeg blev kureret for afferingsinkontinensen,
har jeg leert at forsta mig selv bedre, siger Pelle. Via
internettet har han fundet information om, hvordan
man betragter encoprese fx i USA og i England. — Her
ser man pa det som en fysisk sygdom med en psykisk
overbygning, forteeller han. - Som jeg ser det i dag, sa
var jeg havnet i en ond cirkel. Jeg havde behov for at fa
behandlet min forstoppelse allerede som dreng, samti-
dig med at jeg fik stotte fra en psykolog.

Erfaringerne fra en barndom preeget af afforingsin-
kontinens (encoprese), har givet Pelle en god fornem-
melse for, hvordan andre mennesker har det. - Jeg er
empatisk og kan forsta andre mennesker. Jeg vil gerne
bruge mit liv pé at hjeelpe andre, der foler sig uden for,
slutter han.
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FAKTA

om afferingsinkontinens
(latin: encoprese)

Encoprese bliver ofte betragtet som
psykisk betinget, men er primart
(i 80% af tilfeldene) resutat af en
ond cirkel, der starter med
forstoppelse fx pga. smerter i

forbindelse med affering.

Born med encoprese har det darligt

psykisk.

15-20.000 danske bgrn i skole-

alderen lider af encoprese.

Hvis tarmen ved forstoppelse er
vannet til at holde pa store
mangder affering, forstyrres
signalerne til hjernen, og barnet
kan ikke maerke afferingen

komme.

Behandling af encoprese, der
skyldes forstoppelse, bestar i at

fa forstoppelsen under kontrol ved
at temme tarmen. Herefter skal
barnet trenes i at opfange
signalerne fra hjernen og ga pa
toilettet i tide.
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Glimt af hab

EN MORS BERETNING OM

SIT BARNS INKONTINENSPROBLEMER

Det her er den korte historie om vores families vej gen-
nem en jungle af uvished, uvidenhed og usikkerhed.
Men mest af alt er det historien om en lille dreng, der
har lagt krop og sind til leegers, psykologers, sygeple-
jerskers og foraeldres hidtil forgeeves forseg pé at hjeel-
pe ham af med et problem, der kaster lange skygger
over hans liv: Han laver i bukserne.

Da vores son — lad os kalde ham Emil — gik i berne-
have havde han indimellem “uheld” i bukserne.
Hverken vi forzeldre eller den gode bernehave, han gik
i, tillagde det nogen seerlig betydning. Det var indimel-
lem, ikke ofte, og vi tolkede det som sjusk.

Aret for Emil skulle i skole — og det kom han sent,
fordi han er et legebarn — besluttede vi imidlertid at
tage en snak med leegen om hans problem med at
holde pa afferingen. Egentlig tolkede vi det som sjusk,
men ville ogsa gerne have en leegelig vurdering og
gode rad. For hvad stiller man egentlig op med en
barn, der laver i bukserne ind imellem og siger, han
ikke kan meerke det?

Hos laegen, psykologen...

Vores leege havde ikke andre rad end at prove
Laktulose — maske var Emil forstoppet? Det var vi ret
sikre pd, at han ikke var, han havde aldrig haft hard
afforing og smerter, men selvfelgelig gik turen ned til
apoteket efter en flaske.

Hyvis Laktulose havde nogen effekt pa Emil var det
kun, at opgaven med at holde péa afferingen blev
endnu sverere. Vi er en familie, der lever forholdsvis
sundt, sa vi var i forvejen opmeerksomme pa at spise
ordentligt, grent og groft.

Maéske var vores sons problem psykisk og ikke
fysisk? Som foreeldre begyndte vi at spekulere: Havde

vi gjort noget forkert? Og hvorfor havde han et pro-

blem hverken vi eller hans storebror havde haft? Vi
besluttede os for at henvende os til kommunens PPR-
radgivning. Her sagde den sode psykolog lige ud, at
den type problemer var meget sveere at lose, men
havde vi provet med vingummipeaedagogik — altsa at
belonne Emil, nér han gik pa toilettet?

Et forseg veerd, teenkte vi foreeldre, der selvfolgelig
ogséa er kommet til at vise vores sergrelse over de fyldte
bukser — ogsé selv om vi godt ved, at skeeldud ikke
hjelper. Det er bare sé sveert at holde afmagten tilbage
nogen gange.

Nej, vingummipaedagogik virkede ikke. Emil pro-
vede, men kunne ikke. Og jo, han fik sine vingummier
alligevel.

...og tilbage til legen

Derefter tilbage til egen leege, der nu gav henvisning til
borneleege. Fysisk undersogelse — der er intet galt med
ham - Laktulose igen og en masse snak om regimer,
altsa at han skulle pa toilettet til bestemte tider. Jamen,
det praktiserer vi jo allerede. Og nu startede skolen.
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Det blev en hard start for Emil. Ikke nok med at legen
blev reduceret, der var ogsa “problemet”. Som foreel-
dre stottede vi alt, hvad vi kunne, og forsegte af al
magt at “flytte” det veek fra Emil. Vi fortalte ham gang
pa gang, at han ikke kunne gore for det og lovede
ham, at det gik over en dag — “vi skal nok finde en los-
ning”, trestede vi.

Tvivlede jeg selv som mor pa mine ord? Ja, men jeg
matte tro, og som voksen vise den styrke, Emil havde
brug for. Jeg leeste og leeste og sogte og sogte, men
fandt ingen hjeelp. Det var slemt, nar min lille dreng
fortalte om skolen, og at nogen havde lugtet det. “Mor,
det er min allerstorste frygt i livet, at de opdager det”,
lod det gang pa gang fra en ulykkelig syvarig.

Vi inddrog hans leerere, der diskret forsegte, at fa
ham til at ga pa toilettet efter frokost. Jo, han gik, men
sad ikke ned - for toiletterne er sa uleekre. Forseg pa at
inddrage SFO lykkedes ikke. De overholdt ingen aftaler.

Tilbage til leegen, der nu henviste til berneafdeling
pé hospital. Ny fysisk undersogelse af leege. En pine-
fuld snak for Emil og derefter intet. Vi henvendte os
flere gange, og jeg fik til sidst kontakt med berneafde-
lingens psykolog, der tog Emil op pa afdelingens kon-
ferencer. Og efter et stykke tid ringede han og sagde, at
de intet tilbud havde.

Hos skolelaegen, barnepsykiatrisk afd...

Emil trivedes ikke i skolen. Var urolig og fjollet, og
foretog alle mulige manevrer for at skjule sit problem.
Gymnastik var en pest — her matte han opfinde skore
historier og fjollerier for at undga at skifte toj med de
andre drenge.

Hos skoleleegen fremlagde vi problemet — pinefuldt
for Emil. Skoleleegen tog os alvorligt, vi forsegte med
Movicol, og Emil fattede en lille smule hab igen. Det
hjalp ikke, men skolelaege gav navne pa psykiatere, der
maske kunne hjelpe os. Ingen af dem havde tid til at
tage nye patienter ind.

Derefter kontaktede vi foraeldre selv en psykolog,
hvor vi havde et par samtaler uden Emil, og fik s& nav-
net pd en dygtig barnepsykolog.

Emil startede hos hende, og hun forsikrede ham
som det forste om, at hun havde moedt andre bern med
samme problem som ham — og at det ville ga over.
Glimt af hab igen.

Samtidig bad vi om en henvisning til bernepsyki-
atrisk afdeling pa et nyt hospital. Emil mistrivedes i
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den grad i skolen, og vi havde efterhanden svaert ved
at se honen og segget: Trives vores son darligt, fordi
han laver i bukserne? Eller laver han i bukserne, fordi
han ikke trives?

Samtaler med psykolog om skolen. Rart for Emil,
men ingen bedring af problemet. Psykologen foreslog
intensiv terapi én gang om ugen. Hun forsikrede os om
det, vi egentlig godt vidste i forvejen — at vores dreng
er en dejlig dreng uden psykiske problemer, bortset fra
det, der overskygger alt. Dkonomisk kunne vi ikke
magte at betale en psykolog for fire samtaler hver
maned. Samtidig kom indkaldelse til bernepsykiatrisk
afdeling.

Dér har vi sa veeret et halvt ars tid nu. Med samta-
ler og undersogelser. Og vi er ikke blevet klogere. Jo,
som foreeldre er vi. Fordi vi kender vores son og hele

tiden undersoger, om der er mere, vi kan gere.

...og den videre segen

Bernepsykiaterne taler nu om, at man méaske kunne
prove at medicinere ham med nervemedicin. Godt nok
tyder intet pa, at vores son lider af adfeerdsforstyrrel-
ser, men det kunne jo veere, at stoffet, som man nor-
malt giver bern med DAMP/ADHA, kunne hjeelpe
ham til at koncentrere sig?

Siger vi ja til at medicinere ham? Nej! Ikke pa det
grundlag. Men vi har til gengeeld flyttet vores son til
ny skole, hvor han er kommet ud af rollen som klas-
sens klovn — og her stortrives han.

Er problemet veek? Nej, men som foreeldre er vi
mere og mere overbeviste om, at vi skal lede nye ste-
der. Vi er blevet opmerksomme p4, at nogen bern
modnes sent, nar det handler om affering. Og vi er
holdt op med at sla os selv i hovedet med de fejl, vi
matte have begaet som foreeldre.

I min sogen efter hjelp, stodte jeg for nylig pa
Borneinkontinensklinikken pé sygehuset i Neestved.
Ringede og talte med dem og fik en tid til Emil. De
lyder som de forste i raeekken af behandlere, der faktisk
ved noget om det her problem. Men ingen har tidligere
- pa vores lange tur gennem systemet — naevnt dem.
Om kort tid fylder Emil ni ar. Og vi skal snart en tur til
Neestved.

Glimt af héb - igen.

Hilsen
En Mor
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Brev til borgmesteren

Den 28. august 2006 sendte Kontinensforeningen pd baggrund af artiklen

— Berlingske Tidende (kilde: Ritzaus Bureau) “Uhumske nedslidte skoletoiletter ¢

er umulige at holde rene!” — nedenstdende henvendelse

Til: Berne- og ungdomsborgmester
Bo Asmus Kjeldgaard (SF)
Radhuset, 1599 Kebenhavn V

Vedr.: De Kegbenhavnske skoletoiletter
— artikel Berlingske Tidende uge 34

Kere Bo Asmus Kjeldgaard,

Sé er der igen fokus pé bernenes skoletoiletter — og jeg
skriver ordet “igen” — for emnet bliver jevnligt bragt
pé banen i bade de skrevne medier og i TV.

Som informationsansvarlig og talerer i en patient-
forening, der har speciale i information om inkonti-
nens, foler jeg, at du ber vide, hvilke konsekvenser de
uhumske toiletter pa sigt har for bernene i daginstitu-
tioner og skoler — og her taler vi om rigtig mange bern.

I Danmark er der ved registrerede, godkendte
undersggelser konstateret, at mere end 50.000 bern
lider af urin- og/eller afferingsinkontinens. Tallet for
voksne er omkring 400.000.

Det er mange — og inkontinens betegnes da ogsa
som en folkesygdom.

Inkontinens er en tabuiseret tilstand — og jeg ople-
ver ved daglige radgivningssamtaler, at bade forzeldre,
paedagoger, leeger og andre i behandlingssystemet
enten er fejlinformeret — eller uformaende overfor de
behandlingsmetoder der rent faktisk findes til born (og
voksne).

Jeg vedlaegger til din og dine kollegaers information
en seerdeles populeer lille informationsbog — Born og
Inkontinens — hvordan hjeelper vi born med inkontinens —
samt det temablad KontinensNyt, som har artikler ved-
rerende berneinkontinens.

I'lebet af de 2 ar, hvor Kontinensforeningen har
udgivet specialskriftet Born og Inkontinens, har jeg
udsendt ca. 15.000 stk. Der findes ikke andre publi-

serede informationer pa det danske marked, der mat-
cher denne bog — og egentlig burde den ligge pa
ethvert sted, hvor bern feerdes.

Heldigvis har mange biblioteker faet gjnene op for
de gode informationer — men desveerre ved alt for 4,
der omgds bern i det daglige, at der er hjelp at hente i
behandlersektoren — hvis man med andre ord henven-
der sig til specialister med inkontinens som speciale.

Alt for mange midler gives forkert ud til psykologer
og/eller psykiatere i skolerne, fordi fx klasseleereren og
sundhedsplejersken ikke ved, hvordan de tackler et
barn med blzere- og/eller tarmfunktionsbesveer.

Hvis der allerede fra bernehave og bernehaveklas-
sen settes ind med fx mere rengering, renovering af de
nedslidte toiletter samt undervisning om hygiejne og
ordentlig opforsel pa toiletterne — s kan der fremtidigt
spares pa sundhedssektoren og dyre og unedvendige
psykologtimer — og mange bern og forzeldre kan
undga unedige spekulationer, som der helt naturligt er
omkring et barn med inkontinens.

Lzes det vedlagte materiale — det er sund politik at
have sin grundviden i orden, inden der iveerkseettes
store og dyre eendringer.

Men ingen tvivl om at rene og indbydende toiletfor-
hold er en menneskeret for bdde born og voksne.

Sa spar ikke pa rengeringsbudgetterne (skift natren-
goring med synlig dagrengering) — og se at fa lagt en
plan for ombygning af de nedslidte institutionstoiletter.

Du er altid velkommen til at kontakte i Kontinens-
foreningen, som normalt har telefontid kl. 9-12 man-
dag, tirsdag og onsdag pa telefon 33 32 52 74 — eller
sende en e-mail pa: info@kontinens.dk

De venligste hilsener

Aase Randstoft
Sekretariatschef, kontinensinstrukter
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Vare en aktiv patient og kraev klar
besked, hvis du vil have glede af det
frie sygehusvalg

Frit valg af sygehus
Bliver du akut syg, indleegges du pé det naermeste
hospital, der kan behandle dig

Er det ikke akut, vaelger du som udgangspunkt
selv, hvilket sygehus du skal behandles pé. Det
kreever en leegehenvisning, som sendes til det
onskede sygehus. Sygehuse uden for dit amt kan
sige nej til at modtage dig, hvis de ikke har plads.
Specialafdelinger kan sige nej til at behandle dig,
hvis mindre specialiserede afdelinger kan klare
det. Du kan veelge mellem alle de offentlige syge-
huse og en reekke private specialsygehuse.
Hent en pjece om frit valg pa www.im.dk
Tjek ventetiderne pa www.venteinfo.dk
Fa hjeelp hos patientvejlederne og hos din egen
leege.

Udvidet frit valg
Venter du mere end to maneder péd behandling,
udvides det frie valg. Sa kan du velge behandling
pa de danske og udenlandske private klinikker og
hospitaler, som anter/regioner har en aftale med.
Der er dog undtagelser, som for eksempel organ-
transplantation, sterilisation, fertilitets-kosmetisk-,
psykiatrisk-, eksperimentel og alternativ behand-
ling.

Ved livstruende sygdomme

Hvis du rammes af visse kraeftformer og hjertesyg-
domme, geelder der seerlige regler for maksimale
ventetider. Fa besked om dem i amtets patientkon-
tor eller pa www.sundhed.dk

Kilde: Sondagsavisen uge 20-2006

Patientens Bog
%ﬁ. Patientens bog - er en ny bog, der skaber
.~ " tryghed for patienter. TrygFonden og
Dansk Selskab for Patientsikkerhed udgi-
ver sammen Patientens Bog, der giver gode rad til
patienter og parerende. Bogen kan bestilles over
internettet pa www.trygpatient.dk
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= Bestil tidligere numre af
KontinensNyt

& ¢ Kontinensforeningen har et antal

numre fra 2004 og 2005 med patientinterviews
og mange gode artikler om urin- og afferings-

inkontinens skrevet af fagspecialister.
Enkelt blad i lessalg: 25 kr. + administrationsporto

Ved bestilling af flere blade betales
administrationsporto efter veegt.
Offentlige institutioner bedes opgive
EANnummer til elektronisk faktura.

Private far tilsendt et girokort pa belobet.

Kontakt Kontinensforeningens kontor pa
info@kontinens.dk og opgiv nejagtig adresse,
afdeling og att. person

eller ring pa tlf. 33 32 52 74 man-ons kl. 9-12.

Knibeag og bakkenbundstraning

I temabladet KontinensNyt nr. 3, 2004 om sport
og inkontinens, er der en artikel af udviklings-
fysioterapeut MS Ulla Due og fysioterapeut,
uroterapeut og sexualvejleder Birthe Bonde om,
hvordan man treener baekkenbund med knibeaeg.
Rekvirer bladet fra Kontinensforeningens kontor.

Bladet koster 25 kr. i lessalg + administrationsporto.

Knibeaeg kan kebes/bestilles pd apoteket.
Lees ogsa pa hjemmesiden: www.netdoktor.dk/
sygdomme/fakta/inkontinens_stress.htm

Man kan via internettet soge pa segeordene
vaginalveegte, knibezeg, keerlighedskugler eller
Geshia Kugler. Produkterne kan kebes via internet-
tet eller i pornoforretninger. Serg altid for at fa en
god vejledning i brugen af knibezeg samtidig med
instruktion i beekkenbundstreening.

Kontinensforeningen har en speciel infomations-
pjece Stressinkontinens og baekkenbundstraening — for
kvinder og Meend og inkontinens — med baekkenbunds-
instruktion — begge med en CD-rom, som alle med-
lemmer fér tilsendt ved indmeldelse.
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Stot en god sag

- KUN LOMMEULD KOMMER AF INGENTING!

Kzre medlemmer og ovrige lesere

Her i bladet kan I leese, at Kontinensforeningens kon-
tortelefon er dben fra kl. 9-12. Det betyder ikke, at min
arbejdsdag kun er 3 timer, 3 dage om ugen. Nej, der
skal faktisk meget mere til at drive en patientforening.
Man kan faktisk sammenligne det med at drive en for-
retning. Der skal disponeres, kebes ind og ikke mindst
betales regninger for len og drift.

Her pa kontoret skal der ogsa veere et stort og rige-
ligt udvalg af blade, pjecer, foldere og beger. Disse mal-
rettede informationsmaterialer skal finansieres — helst
inden forfatterne kontaktes. Faktisk er produktions-
tiden pa den enkelte pjece ca. 2 &r inden der er tilsagn
om penge til trykningen, indleeggene er skrevet, lay-
outet er udarbejdet, der er skrevet forord og leest kor-
rektur op til flere gange. Sa skal tilladelser til at bringe
fotos og/eller tegninger indhentes, der skal opgives
kildematerialer — og ferst da kan vi kontakte trykkeri-
et, nar det feerdige manuskript er klappet og klart.

Alle foreningens pjecer er utroligt populeere — og jeg
ekspederer hver dag adskillige pakker til bade firmaer,
undervisningssteder og sygehusafdelinger og private
personer.

Men, men alting har en ende — og derfor bruger jeg
ogsd mange timer pd at veere pa forkant med genop-
trykning af pjecerne. Kontinensforeningens motto er jo
information — for jo flere, der er informeret om inkon-
tinens, jo flere kan blive hjulpet.

Indtil nu er det lykkedes ved stor og velvillig hjeelp
fra industrien at fa finansieret genoptryk af vores pje-
cer til meend, kvinder og bernefamilier om urin- og
afferingsinkontinens — og derfor har det indtil dato
ogsa kun veret porto og fragt, der paleegges en del af
udsendelserne her fra kontoret.

Men hvis Kontinensforeningen selv skal finansiere

genoptrykning af pjecerne, ja sa kommer det til at

Aase Randstoft
Sekretariatschef
kontinensinstrukter

annonceansvarliq S

koste for hver bestilling, da hver af vores pjecer er af et
format og kvalitet, som er dyr — og vi ensker faktisk
ikke at ga pa kompromis med hverken informations-
meengden eller kvaliteten — snarere tveertimod.

I Danmark lever vi i et kommunikations- og infor-
mationssamfund — og det kan veere sveert at skelne
skidt fra kanel — derfor er det ogsa uhyre vigtigt, at vi
som patientforening, informerer den danske befolk-
ning i vid grad, og er meget omhyggelige med at infor-
mationerne er malrettede og klare.

Foreningens pjecer og KontinensNyt er neglen til en
god samtale med i ferste omgang den praktiserende
leege, en sundhedsplejerske eller en kontinenssygeple-
jerske. Det er vigtigt, at pjecerne er skrevet i et sprog,
sa den enkelte patient eller parerende ikke er i tvivl
om forklaringerne pa de forskellige inkontinensformer
og -behandlinger. Skulle der alligevel snige sig et par
latinske ord ind, er det vigtigt, at man sperger rette
vedkommende - ring derfor gerne til vore dygtige spe-
cialister pa Inkontinenslinien om aftenen. Rddgiverne
er helt klar over din situation — de arbejder alle til dag-
lig i inkontinensklinikker med patienter, der ogsé stil-
ler sporgsmal. OG - ingen sporgsmal er dumme — det
er kun dumt ikke at sperge og fa svar pa sine sporgs-
mal!

Mange sperger mig ogsd om, hvorfor der er s&
mange annoncer i KontinensNyt — og hertil kan jeg kun
sige, at kun lommeuld kommer af ingenting — bladet
skal finansieres — og preecist ligesom pjecerne, vil vi
nedigt ga pd kompromis med kvaliteten — derfor er
bladet ogsa dyrt at fa trykt og portoen bliver heller
ikke billigere med tiden. Derfor er det nedvendigt at fa
bladet finansieret via annoncer. Og tag det fra den
positive side — for annoncer kan veere gjendbnere.

Benyt jer af de telefonnumre, der er opgivet i annon-
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Du kan rekvirere
informationsmaterialet
mandag, tirsdag eller onsdag
pi tlf. 33 32 52 74

e-mail: info@kontinens.dk
eller send et brev til
Kontinensforeningen

Vester Farimagsgade 6 1-1029
1606 Kbh V

cerne — mange gange sidder der en
sygeplejerske parat med stor viden
omkring firmaets produkt. Benyt jer
ogsa af, at flere af de annoncerende
firmaer gerne fremsender gratis
produktprever (bind, bleer mv.).
Samtidig vil jeg da ogsa sla et
slag for, at alle andre end netop
inkontinensrelaterede firmaer
kunne have gavn af KontinensNyts
store og alsidig leeserskare.
Inkontinens kan ramme alle — fra
murer til dommer — fra barn til vok-
sen. Sa alle annoncerer er meget
velkomne til at byde ind — fx er de

sma “visitkortannoncer” en god

made at gore opmeerksom pa sit
firma — og samtidig er man med til
at stotte god information til de mere
end 10.000 leesere vi regner med, ser
bladet. Oplaget er for gjeblikket pa
7.000 — og KontinensNyt ligger hos
alle landets praktiserende leeger, i
specialklinikker, pa hospitalsafde-
linger, pa biblioteker, apoteker og
hos alle vore trofaste medlemmer —
s& KontinensNyt ses af mange perso-
ner fra lige s& mange malgrupper.
Annonceinformationer, priser,
deadlines mv. fas ved henvendelse
til Kontinensforeningens kontor —
enten telefonisk (se kolofonen) eller
via e-mail: info@kontinens.dk
Stet en god sag — annoncer i
KontinensNyt.
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Folkesygdommen man ikke taler om

Pjecen beskriver de forskellige typer urininkontinens,
symptomerne samt behandlingsmuligheder og mulighe-
derne for at sage skonomisk kompensation til hjalpe-

midler.

Bern og inkontinens

Nar bern lider af inkontinens, har de brug for informa-
tioner og hjalp. Bogen indeholder familier og berns
egne erfaringer, legelig gennemgang af diagnoserne og
behandlingsmuligheder for daginkontinens, natlig urin-
inkontinens og afferingsinkontinens.

Administrationsporto kr. 35,-

Afforingsinkontinens

Pjecen beskriver arsagerne til, at der kan opsta affo-
ringsproblemer. Desuden er der en oversigt over hvilke
undersogelser og behandlingsmuligheder der i dagens

Danmark kan tilbydes den enkelte patient.

Mand og inkontinens

En stor og omfattende pjece som ngje beskriver mand-
lig urininkontinens — hvordan og hvorfor inkontinens-
gener opstar, diagnoser og behandling samt et grundigt
bakkenbunds traningsprogram med illustrationer og
tekst.

Inkontinens og seksualitet

Mange mand og kvinder har ondt i sexlivet: Lysten er
der, men inkontinensproblemer kan gore det svart for
den enkelte. Pjecen er et godt redskab til at fa sat ord
pa en god samtale parterne imellem, men ogsa som

oplaeg til en samtale med lagen.

Stressinkontinens

En oplysende pjece, der gennemgar kvinders bakken-
bund og indeholder et let forstaeligt bakkenbunds
treningsprogram. Bekkenbundsmusklerne skal tranes,

sa kan inkontinens i mange tilfelde forebygges.

Fa gode rad om inkontinens
Informationsfolder om Kontinensforeningens formal +
girokort til indmeldelse — folderen er ogsa indhzftet i

pjecen ‘Folkesygdommen man ikke taler om’.

Administrationsporto opkreeves ved storre forsendelser.
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e Der findes beskyttelse, der forhindrer
Bestil prover! pletter og lugt.

nd a
Klik in¢ P * 5 % af alle maend over 60 ar har

inkontinens.

¢ Bekkenbundsgvelser kan ogsa hjxlpe
maend.

¢ Inkontinens hos maend gar lige sa meget
ud over selvvaerdet som impotens.

e Der er hjxlp at hente
- sporg legen.

TENA for Men
hes |et

e TENA for Men e TENA for Men e TENA for Men
- fas i to forskellige sugeevner - indeholder Odour Control™ - designet til maends anatomi
- Level 1 til draber og Level 2 sugekernen, der forhindrer de og tilbyder mange fordele bade
til stgrre beskyttelse. lugtskabende bakterier i at med hensyn til beskyttelse,
udvikle sig. diskretion og komfort.

SCA HYGIENE PRODUCTS A/S, HEALTH CARE, Gydevang 33, 3450 Allerpd, TIf. 48 16 82 00 . www.tena.dk

MoliMed for men

Lad ikke inkontinens styre dit liv.

MoliMed for men giver dig mulighed for at leve et
aktivt og normalt liv uden begraensninger.

MoliMed for men er bedre end nogensinde:

« Tilgodeser mandens behov: |zkagebarrieren er
optimeret efter mandens anatomi

» Monster-praeget absorptionskerne: giver bedre
stabilitet og pasform

« Optimal og diskret beskyttelse: lille og diskret
med god sugeevne

@nsker du yderligere information omkring MoliMed for men, kan du ringe til
kundeservice pa telefon 48 22 04 00. Du kan ogsa besage vores hjemmeside,
www.dk.hartmann.info, hvor du kan laese mere om vores produkter.

Moli... for men
Hgj sugeevne. Sikker. Diskret @)
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Til Kontinensforeningen

Jeg er en pige pi 21 dr, der har haft problemer med at holde
pd vandet, siden jeg var en 13-14 dr. Jeg gdr konstant 0g
drypper og md derfor skrifte trusseindleg flere gange dag-
ligt. Jeg har veeret til mange undersogelser, men det eneste,
de kan sige er, at jeg skal lave knibepvelser mange gange om
dagen. Men jeg synes ikke, det hjeelper. Jeg foler mig hele
tiden beskidt dernede og kan ikke gd mange minutter uden
trusser, ndr jeg fx har veeret i bad — sd lober der et par driber
ned ad benene. Samtidig har jeg et problem med at jeg skal
op og tisse flere gange i lobet af natten. Og det er lige meget
om jeg drikker vaeske i aftentimerne eller ej. Det er meget
hdrdt, aldrig at fi en hel nattesoon. Jeg ved ikke, om I kan
hjeelpe mig, men jeg ved ikke, hvor jeg ellers skal henvende
mig, eller hvad jeg kan gore.

Mange hilsener fra M

(redaktionen er bekendt med M'’s e-mail adresse)

Svar fra Kontinensforeningen

¢ KereM
1r Jeg kan godt forstd, at det er utroligt belastende
at have det problem, du beskriver. Du skriver ikke,
hvornar du sidst er blevet undersegt, og hvilke under-
sogelser du tidligere har veret igennem. Men det lyder
som om du burde blive undersegt meget grundigt. Jeg
vil rdde dig til at blive henvist til en specialleege. Du
skal undersoges for felgende:

Om du temmer din bleere godt nok? Om du har/
har haft bleerebetaendelse? Om du har en lille blaere, som
ikke kan rumme ret meget? Om du regelmeessigt gar
pé toilettet? Om du kan lukke din baekkenbund godt
nok? Om du har andre sygdomme? Om dine baekken-
bunds-muskler er steerke, udholdende og velkoordine-
rede?

Bed din leege om en henvisning til en specialafde-
ling, hvor du kan f& mere vejledning og hjeelp til at
lgse dit problem.

De venligste hilsener
Ulla Due
udviklingsfysioterapeut

Hej Kontinensforeningen
Jeg er midt i tyverne, og er i forbindelse med, at jeg gdr til
eksamen, begyndt at tisse i sengen, ndr jeg sover. Dette
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problem har stdet pd de sidste 3-4 eksamensperioder, hvoref-
ter det horer op et par uger, efter eksamensperioden er forbi.
Jeg er efterhinden kommet sd vidt, at jeg vil til leege med
problemet. Jeg foler dog det er sveert at g til min egen lage,
da vedkommende er mand (han er ellers meget dygtig). Foler
det er nemmere at lose problemet med en kvindelig laege. Er
det muligt at fi en kvindelig leege midlertidigt, der kan lose
problemet? Og i sd fald hvordan kan jeg komme i kontakt
med en kvindelig leege? Hvilken information bor jeg have
med til legen?

(indlaegget er anonymt sent til leeserbreve pi
www.kontinens.dk )

Svar fra Kontinensforeningen

()  Keere Anonyme sporger
1r Du skriver, at din leege er dygtig, hvilket viser,
at du har tillid til ham.

Hvis du hellere vil have foretaget en gyneaekologisk
undersoges af en kvindelig leege, kan du bede om at fa
en henvisning til en kvindelig gynaekolog. Find selv en
via De Gule Sider i neerheden af din bopeel/arbejds-
adresse — eller sporg en veninde, om hun evt. kender
en gynakolog, som hun kan anbefale.

Informationer, som leegen skal vide for undersogel-
sen: Du skal udfylde et vandladningsskema over 3 nor-
male dage. Skemaet findes pd www.kontinens.dk - Om
inkontinens — tryk 3 stk. ud og udfyld i ml alt hvad du
drikker — og alt hvad du tisser.

Din morgenurin skal ogsa stixes (analyseres/under-
seges). Du kan kebe stix pa apoteket — eller din leege
kan undersege en frisk morgenurin.

Leeg meerke til om dine drikkevaner eendrer sig, nar
du gar til eksamen — méaske leeser du til sent pd natten
og sidder derfor og indtager vaeske péd andre tider, end
du normalt ger. Du skal hejst indtage 1 V/2- 2 liter
vaeske om dagen (lidt mere hvis du dyrker idreet, leb
mv. — eller opholder dig meget i solen). Husk at du er
velkommen til ogsa at kontakte Kontinensforeningens
kontor, for at fa skriftlige informationer om natlig
vandladning mv.

De venligste hilsener
Kontinensforeningen
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E-mail fra en parerende - i slipstreommen pa
foreningens TV-OBS-spot kampagne pa DRI

Keere Kontinensforening

Jeg skriver til jer i hdbet om, at jeg kan hjeelpe min mor, som
lider af Crohn’s og som folge deraf hele tiden skal pd toilettet.
Jeg sd jeres OBS-spot pd TV, hvor der var en kvinde, der
havde faet indopereret noget (red. en pacemaker), jeg fik des-
veerre ikke fat i, hvad det var — men at hun ved hjeelp af en
fjernbetjening, kunne kontrollere sin affering. Er dette en
mulighed for min mor?

Med venlig hilsen

Hanne

(datterens navn og adresse er redaktionen bekendt)

Svar fra Kontinensforeningen
)  Kare Hanne

Tak for din mail. Din mor skal ferst og fremmest
henvises til en af de af landets specialafdelinger, hvor
de undersoger, om man er egnet til en operation med
pacemaker. Kontinensforeningen udgiver et medlems-
blad, hvori bade opererede patienter og specialleeger
skriver artikler om behandlingsformer for bade affe-
rings- og urininkontinens. I forste omgang synes jeg, at
du og din mor skal leese disse artikler — og derefter
drofte mulighederne med din mors leege. Du er vel-
kommen til at fa sendt informationsmaterialer om affe-
ringsinkontinens. Skriv gerne dit eller din mors navn
og adresse retur pa denne mail - sé vil jeg hurtigst
muligt fremsende materialerne til jer.
De venligste hilsener

Aase Randstoft

Sekretariatschef

Hurtigt herefter modtog jeg disse sede ord pa e-mail

Keere Aase

Tusind tak for dit hurtige svar. Jeg vil meget gerne have al
den information, der findes om dette (red.: afforingsinkonti-
nens).

Pa forhind mange tak

fra Hanne

KLIK IND

pa disse hjemmesideadresser for at se

spottene fra TV pa din egen computer

T3 1

'E' ;, ‘ "f'« Sz
| I e .

e — T R i i 4 L 1

http://www.channelé.dk/kontinens/
601-095_CUTOIl.mpg

http://www.channelé.dk/kontinens/
601-096_CUTOI.mpg

http://www.channel6.dk/kontinens/
601-097_CUTOI.mpg

Mpg udgaverne kan ogsd bruges til internetvisning

— isar hvor modtageren har ADSL

Spot |
http://www.channel6.dk/kontinens/
601-095_CUTOIl.wmv

Spot 2
http://www.channel6.dk/kontinens/
601-096_CUTOIl.wmv

Spot 3
http://www.channelé.dk/kontinens/
601-097_CUTOl.wmv

Hej Kontinensforening

Vi har en dreng pd 11 dr, der aldrig har holdt sig tor om nat-
ten. Han har ogsd tit uheld om dagen. Han har ADHD og
far Retalin med god virkning. Vores dreng gdr i folkeskole 0g
i en helt almindelig klasse. Han har et par gange dejet med
bleerebeteendelse. Vi har nu fiet testet hans urin hos legen,
og der var intet at se. Han har fiet lever, blaere 0og nyrerne
scannet pid sygehuset for et par dr siden — og der var heller
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intet at se. Vi har 0gsd udfyldt vaeske-vandladnings-skemaer
med opvejning af maengden af urin pr. degn osv. Han vig-
ner simpelthen ikke, ndr han skal tisse. Vi har ogsd provet og
se, hvor lang tid han kan holde sig fra tissetrangen starter og
til han ikke kunne holde sig lengere. Og der var heller intet
unormalt ved det. Om dagen er han tit optaget af leg og
glemmer/overhorer kroppens signaler ved tissetrangen. Det
har vi 0gsd provet og treene uden held. Alt er gjort i samrid
med vores gode borneleege. Vi har for et dr siden provet
Minirin i sprayform — og det havde en god effekt. Det vil vi
nok give et forsog mere. Send os venligst bogen Born og
Inkontinens.

Med venlig hilsen

En far

(navn og adresse er redaktionen bekendt)

Svar fra Kontinensforeningen

¢  Kere Far
1r Tak for din lange og gode beskrivelse af din
sens inkontinens. I har gjort det helt rigtige angaende
undersegelserne hos en bgrnelaege — og jeg kan se, at
alle forundersogelser/tests er lavet. Du har nok ret i, at
Minirin er det rigtige, nar det tidligere har haft god
effekt. Minirin findes i spray, tabletter — og i en helt ny
form for hurtig oplesende tablet, der leegges under
tungen og forsvinder pa fa sekunder. Det er bade nemt
og diskret. Din sen mangler nok det hormon, der "for-
teller" kroppen, at urinproduktionen skal nedszettes
under sgvn. Informationsbogen Born og Inkontinens
samt andet materiale omkring berneinkontinens er pa
vej med posten.

De venligste hilsener

Aase Randstoft

Sekretariatschef

Herefter kom det dejlige budskab

Hej Aase,

Vi har med gleede modtaget Jeres udmeerkede materiale —
(betaling for portoen skulle veere pd vej) — 0g har som foreel-
dre allerede tygget os igennem bogen og artiklerne. Jeg har
leest nogle af artiklerne, som indeholdt samme problemstil-
ling, som vores son har, hajt for ham. Og han har nu indset,
at det ikke er ham, der gor noget forkert, samt at der er
mange andre born med samme problem.

Mange tak pd familiens vegne

Far
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Svar fra Kontinensforeningen
O Keere familie
1r Tak for den sede tilbagemelding. Der er rigtig
mange bern, der netop er bange for, at de er "de eneste
i verden", der enten tisser eller har afforing i bukserne
efter 3-4-ars alderen. Specielt sammenligner de sig ofte
med mindre sgskende, som ikke har inkontinenspro-
blemer.

Og meget ofte sammenligner de voksne omkring
barnet ogsa med mindre sgskende — og af ren uviden-
hed heres ofte ordene "Nér nu lillesester allerede har
smidt bleen — s& kan sadan en stor dreng da ogsa". Det
er naturligvis ikke for at genere barnet — men ofte er
ungerne rigtig kede af, at de ikke er som de andre.
Men at fa at vide, at mere end 50.000 bern i Danmark -
altsd ca. 2 i hver klasse — har samme problem — og at
langt de fleste kan hjeelpes hos deres leege eller pa
sygehuset, det er en stor lettelse for mange bern.
Dejligt at I har gleede af informationsmaterialerne.
Rigtig god sommer
Aase

Hej Kontinensforening

Jeg er mor til en dreng pd 12 dr med afforingsinkontinens.
Det har stdet pd siden han var 4 dr. Der er "overlob” flere
gange om dagen! Jeg vil gerne have bogen ‘Born og
Inkontinens — hvordan hjeelper vi born med inkontinens’ og
o0gsd gerne andet relevant materiale.

Jeg er dodtraet af psykologer og psykiatere, der skriger:
struktur, struktur og atter struktur, ndr det ikke hjeelper en
bonne! Psykiske diagnoser, familiehus, sagsbehandlere og de
efterhinden mange afslag pa ekonomisk hjeelp. Jeg vil blive
verdens lykkeligste kvinde, hvis I har nogle gode rdid.

Med venlig hilsen
En mor fra Nordsjeelland

Fra Kontinensforeningen lod svaret

¢  Kare Mor
1r Tak for din mail. Vi modtager ofte bdde her pa
kontoret — men ogsa om aftenen pa Inkontinenslinien —
telefonopkald fra foreeldre i samme situation, som din
familie er i. Jeg kan godt forsta, at du og din sen er for-
tvivlede, nar I ikke er blevet tilbudt anden hjeelp end
psykologer/psykiatere. Din sen skal udredes via en
bernelzeege/inkontinenssygeplejerske, der netop har
inkontinens som speciale. Jeg fremsender bogen Born

27



28

L /A

og Inkontinens til jer sammen med andre informations-
materialer. Bagest i bogen finder du adresser og tele-
fonradgivninger, hvor du kan kontakte netop de ber-
nespecialister, der til daglig behandler bern med bade
urin- og afferingsinkontinens.

Find neermeste Borneinkontinensklinik og aftal en
konsultationstid til dig og din dreng, som fortjener en
ordentlig udredning.

Lees ogsa i et af afsnittene i bogen om de lovmaessi-
ge muligheder der findes for eventuelt at fa skonomisk
hjeelp. Tag bogen med til din sagsbehandler og kom-
munens socialrddgiver/jurist og sperg ind til, hvad der
er af muligheder netop for dig og din sen.

De venligste hilsener

fra Kontinensforeningen

Hej Kontinensforening

Vores datter (Camilla) pd naesten 7 dr er vidligger, og bru-
ger derfor stadig ble om natten. Vi har forsogt os med bide
ringeapparat 0g Minirin, men ndr ringeapparatet ringede,
horte hun det ganske enkelt ikke, og Minirin synes heller
ikke at have nogen serlig virkning. Dog blev urinproduktio-
nen nedsat, men bleen er stadig vid om morgenen. Hun har
altid haft det sddan, at ndr hun sagde, at hun skulle tisse, ja
— sd skulle det altsd veere NU og ikke om 5 min. Vi har for-
sogt at treene hende til at holde sig lidt leengere (det er jo
ikke altid, der er et toilet lige i naerheden), og det er hun fak-
tisk blevet ret god til. Det er et stadig storre problem for
hende (hun er den eneste i klassen med det problem — det er
sveert at overnatte hos en veninde osv), sd mdske I kunne
hjeelpe os lidt videre med nogle gode rid?

Pi forhind tak fra Camillas mor

(navnet er redaktionen bekendt)

Svar fra Kontinensforeningen
)  Kere Camillas mor
Tak for din mail om jeres datters inkontinens-
problemer. Umiddelbart som du forklarer, har I faktisk
gjort rigtig meget af de indledende ting, som kan hjeel-
pe bade pa dag- og natlig inkontinens hos jeres datter. I
har i dagtimerne bleretreenet med god effekt — og givet

E R B R _E V E

medicin til natten med en afhjeelpende effekt. Konti-
nensforeningen har udgivet informationsbogen Born og
Inkontinens. Heri er der specialleeger og specialsygeple-
jersker, der har skrevet om diagnoser og behandling.
Bagest i bogen er der opgivet behandlingssteder og
radgivningslinier, som man kan ringe til, og tale med
netop en specialist pa berneinkontinensomradet. Der
er tillige bade foreeldre og born, der har skrevet deres
beretninger. Bogen kan sikkert inspirere jer som foreel-
dre — men ogsé Camilla, for hun er sikkert ikke den
eneste i klassen eller fritidsordningen, der gar og grub-
ler over sin blere.

Hvis du skriver jeres adresse pa en mail, vil jeg
sorge for, at bdde bog og andre informationsmaterialer
vil blive sendt til dig og familien.

De venligste hilsener
Aase Randstoft

Kontinensforeningen

Keere forening

Jeg har en dreng pd snart ni dr, der lider af afforingsinkonti-
nens, uden paviselig grund. Han er ikke forstoppet eller lig-
nende, hans ringmuskel skulle fungere ok, men han kan ikke
meerke, ndr hans skal pad toilettet. Vi har nu i tre dr rendt
sundhedssystemet pd dorene, uden at finde nogen, der kan
hjeelpe os. Vi har giet til psykologer, psykiatere, borneleeger
etc. — igen uden af vaeret ndet videre. Vores sen (0g vi) er
meget meget kede af det. Ved I, hvor man kan hente kvalifi-
ceret hjeelp? Og hvad findes der af materialer hos jer, man
kan kebe? Jeg har kigget pd Tordokken pd Rigshospitalet,
men det er primeert natligt sengeveederi, som de behandler.
Godt nok lider vores son 0gsi af natlig inkontinens, men her
saetter vi jo vores lid til, at det forsvinder med alderen. Alt
tyder pd, at han ikke producerer det hormon, der skal til.
Men mon problemerne har en sammenheaeng?

Med venlig hilsen

En mor fra Kebenhavn

(Navn og adressen er redaktionen bekendt)

Svar fra Kontinensforeningen
)  Kere Mor og familie

Tak for din mail. Jeg kan godt forstd, at I er fru-
strerede og kede af jeres sens inkontinensproblemer.
Psykologer og psykiatere har sjeeldent indsigt i, hvor-

dan berns tarmsystem og bleerefunktion fungerer.
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Derfor tilrader vi altid, at man opseger specialuddan-
nede kontinenssygeplejersker og leeger. I bogen Born
og Inkontinens finder I bagest radgivningslinier, hvor
man kan ringe til specialister — og adresser pa special-
klinikker, der behandler berneinkontinens. Maske kan
I fa en hurtig tid pa berneinkontinensklinikken i
Neestved, som nok er den naermeste. Forst og fremmest
skal I have bugt med afferingsinkontinensen — men
ogsa den natlige vandladning skal I have stillet en
diagnose pa. For det kan godt veere, at natlig inkonti-
nens "gar over med tiden" — men det er synd, at jeres
son maske skal vente helt til pubertetsalderen — han er
kun 9 ar nu! Jeg fremsender bogen samt andre infor-
mationsmaterialer til jer hurtigst muligt.

De venligste hilsener

Aase Randstoft

Sekretariatschef

Til Kontinensforeningen

Vi henvender os til jer angdende rddgivning omkring vores
son pd snart 8 dr. Det er selvfolgelig en lidt laengere historie,
som vi vil forsage at forkorte.

Da vores son i 5 drs alderen stadig ikke var renlig sogte
vi leege da han ellers udviklede sig alderssvarende. Vi fik
nogle ambulante sygehus besog, hvor vi blev anbefalet affo-
ringsmidlet Movicol samt regelmaessig toiletbesog. Da han
som 6-drig stadig led hovedsagelig af afforingsinkontinens
kraevede vi en storre undersogelse inden skolestart. Vi var
indlagt 14 dage pd Randers sygehus, hvor vi blev behandlet
med Movicol og skulle gennemfore regelmeessige toiletbesog.
Vi forlangte ogsi selv en psykolog tilknyttet da vi ikke selv
kunne skelne skidt fra kanel. Vi blev dog erkleeret "normale”
af psykologen og den anden behandling gav ikke yderligere
resultater. Gevinsten var dog en laeege der spottede at vores
son havde mange pigmentforandringer. Det kunne tyde pd
en rygmarvsforandring.

Senere bliver vores son MR-scannet, og det viser sig et
hulrum i rygmarven. Efter yderligere undersogelser fastslir
man, at den sandsynliguis ingen indflydelse har. Vi bliver
dog indlagt til en undersogelse af bleeren for at se, om der er
tilbagelob til nyrerne. Det fastslds, at det ikke geelder, men at
vores son har en hyperaktiv bleere. Vi kommer dog i kontakt
med en leege pd Skejby sygehus, Charlotte Siggaard, som har
forstand pad afforingsinkontinens. Vi bliver indstillet til en
undersogelse af muskel og nervefunktionen i endetarmen.
Det lykkes os desveerre i denne omgang overhovedet ikke at
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fa vores son til at samarbejde omkring dette. Vi md si 0gsd
indromme at hele familien treengte til ro og almindelighed
efter alle disse undersogelser.

Problemet har dog bedret sig men er ikke lost. Vores son
lider stadig af afferingsinkontinens, ikke siledes at han laver
store portioner i bukserne. Hvor er det sd lige vi starter nu,
hvor vi ligesom er faldet ud af sygehussystemet. Har I nogle
gode ideer eller erfaringer, har vi for vores sons skyld mod pd
at arbejde med problemet igen. Pi forhind tak.

Venlig Hilsen
familien fra Jylland

Kontinensforeningen skrev
)  Kere familie
Tak for jeres lange og udferlige beskrivelse af
jeres sens inkontinensproblemer. I har i familien — og
naturligvis mest jeres sen — veeret en meget lang
omgang igennem, og jeg kan godt forstd at I har brug
for ro og fred omkring jeres sen. Men hvis jeres barn
nu atter er lidt motiveret, vil jeg i forste omgang fore-
sla, at I stille og roligt sammen med ham laeser vores
lille bog Born og Inkontinens — hvordan hjeelper vi born
med inkontinens, samt nogle andre artikler og infor-
mationer, som jeg meget gerne vil fremsende til jer.
Derneest foreslar jeg — alt efter hvor I bor i landet — at I
kontakter nogle af de rddgivningslinier, der er opgivet
bagest i bogen — og evt. ogsa nogle af de ferende speci-
alister i berne- og voksen-afferingsinkontinens her i
Danmark. Hvis I ensker det, fremsender jeg meget
gerne alle de nevnte informationer, s I atter har et
grundlag at ga i gang fra. Jeg modtager dagligt lignen-
de beskrivelser som jeres fra familier rundt om landet -
og mange tilbagemeldinger om, at bogen Bern og
Inkontinens har veeret et positivt skub frem for mange.
Bogen kan nemlig ogsé leeses af bern og er faktisk den
eneste pa det danske (og europeaeiske) marked, der
omhandler alle former for berneinkontinens. Start med
at leese hele bogen igennem sammen med jeres sen —
og hvis han stadig er motiveret — s& saml alle journal-
udskrifter fra de afdelinger, hvor der er blevet foreta-
get undersegelser (I har fuld journalindsigt). Blandt
andet Skejby Sygehus og Odense Universitetshospital
har specialafdelinger for bern med afferingsinkonti-
nens. Jeg ser frem til at here fra jer.
De venligste hilsener

Kontinensforeningen
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Advokat Carsten Fentz

KAREN B ECIALCENTER
thandling og radgivning om korreli{t -_- 3

vendelse af hjaelpemidler til »”
Inkontinente
Brystopererede
Stomiopererede
Mennesker med behov fc&
Gl. Havn 1 * 7100 Vejle
TIf. 7584 0022 * Fax 7584 0322

karenblok@karenblok.dk
www.karenblok.dk
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HVORDAN

FENDRER JEG MIT MEDLEMSKAB
— TIL FX ANONYM STOTTE

Flere, der er blevet raske og hjulpet af med
deres inkontinens, har valgt fortsat at blive i
Kontinensforeningen som stette-medlem - for

at bakke op om patientforeningens informations-

arbejde.

Fx kan man vzlge kun at vare stottemedlem

— og altsa ikke fa KontinensNyt tilsendt.

Kontakt foreningens administrationskontor
mandag-onsdag kl. 9-12 — tif. 33 32 52 74

og fa ®@ndret medlemsbetingelserne.

Husk ogsa at kontakte os, hvis du er flyttet

eller har &ndret navn.

BedGoverPro

Beskyt din dyne, pude og madras

Ger hverdagen letters
med baskytie seapoes
o underlag | vieskeleet
og Andbast maberiale.

L=s mere op bestll p&
www.concernia. dk

Molde pa urin eller affgring?

: }Ring til Kontinensforeningens landsdakkende
telefonradgivning — Inkontinenslinien

70 20 08 70
mandag - torsdag kl. 17:00 - 20:00

O
B | [ KONTINENSFORENINGEN

UFRIVILLIG VANDLADNING & AFFORING
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OM INKONTINENS & HJZELPEMIDLER

SJELLAND

Storstroms Amt
Hjzlpemiddelcentralen
Hammerlodden | B

Nykabing Falster

TIf. 5485 9100 — tors kl. 15-17

Storstrammens Sygehus Vordingborg

Radgivningsklinik for kvinder
Sankelmarksvej 10

4760 Vordingborg

TIf. 5537 5642 — man k. 8.30-13.30
Kontinenssygeplejerskerne

Jytte Pedersen & Lene Bannelykke
Lzgehenvisning ikke nedvendig

Nastved

Inkontinensklinikken
v/kontinenssygeplejerske, SD,

Ulla Kabbelgaard

Dehnsvej 6, 1. sal = 4700 Nastved
TIf. 5572 7344

Telefontid: man kI. 9-19, tirs k. 16-19
mail @ inkontinensklinikken.dk
www.inkontinensklinikken.dk
Lzgehenvisning ikke nedvendig

Hvidovre

Rben radgivning om inkontinens
Aktivitetscentret

Hvidovregade 49 < 2650 Hvidovre

TIf. 2165 4511

Abent: 1. & 3. tirs hver méaned kl. 14-16
Telefon: 1. & 3. tirs hver maned kl. 8-10

Roskilde Amt

Hjzlpemiddelcentralen

Industrivej 22 * 4000 Roskilde

TIf. 4675 3071

Abent: 1. & 3. ons hver maned kl. 16-18

Frederiksborg Amt
Inkontinensklinikken for kvinder
Frederiksgade 2A * 3400 Hillerad
TIf. 4824 1206 — kl. 9-12

Kebenhavn & Frederiksberg

Frederiksberg Hospital

Urologisk ambulatorium,
Ndr. Fasanvej 57, Vej 8, indg. 2

2000 Frederiksberg
TIf. 3816 3530
Kun med lzgehenvisning

FYN

Hjemmeplejen Fyns Amt
Amtshygiejnesygeplejerske Anna Knudsen
TIf. 6541 4791

Middelfart Sygehus, OUH

Inkontinens Amb., Organkir. Afd. K
Afd. sygeplejerske Kirsten Greve

@stre Hougvej 55 = 5500 Middelfart
TIf. 6348 4140 — man-fre kI. 8-15
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GynObs Klinik — STOPinkontinens
Kontinensfysioterapeut Laila R. Marlet

Ringe Fysioterapi Klinik

Jernbanegade 16 « 5750 Ringe

TIf. 6262 1303 hverdage ki. 8.30 —14.30
Mobil 2653 8112

info @ stopinkontinens.dk
www.stopinkontinens.dk

JYLLAND

Brarup

Inkontinensklinikken Brarup Sygehus
Fredensvej 3

TIf. 7960 1266

Kun med lzgehenvisning
Inkontinensradgivning kl. I5-15.45

Viborg

Hjemmeplejens klinik
Banegardspladsen 10

TIf. 8725 2688

man-tors kl. 8.30-12 / 14-16.30,
fre k. 8.30-12

Aalborg

Vejgard Hjemmesygeplejen

Vejgard Bymidte 12

TIf. 9931 3610 — ons kl. 8-9 / 12-14

Trillium Instituttet
Fysioterapeut Mette Villadsen
Vesterbro 18, kid. (elevator)
9000 Aalborg

TIf. 9812 5010 kl. 9-15
www.trillium.dk

Hjarring

Hjorring Sygehus Inkontinensklinikken
Bispensgade 37

TIf. 9892 7244 / lokal 2310
Konsultation aftales

Kun med lzgehenvisning

Aalborg Sygehus Nord
Inkontinensklinikken (for kvinder)
TIf. 9932 1504

tirs 9-9.30, tors 8.30-9

Kun med lzgehenvisning

Herning

Kontinensklinikken Herning Sygehus
Gl. Landevej 61

TIf. 9927 2313 eller 9927 2345
(formiddag) Kun med lzgehenvisning

Holstebro

Sygeplejeklinikken

Sonderlandsgade 12

TIf. 9611 7985

man-fre kl. 8.30-13, tors kl. 5-17
Alle kan henvende sig

Haderslev

Inkontinensklinik Haderslev Sygehus
Ribe Landevej 95

TIf. 7427 3560 — man kI 15-16
Kun med lzgehenvisning

Sonderborg

Inkontinensklinik Senderborg Sygehus
Sydvang |

TIf. 7418 2303

Telefontid: tirs kl. 14-15, ons k. 14-16
(Tidsbestilling og radgivning)

Arhus Amt

Urogynakologisk inkontinensklinik pa

Skejby Sygehus

Speciallzger i Urologi og Gynazkologi,
Kontinenssygeplejersker, Fysioterapeuter
Kun med lzgehenvisning

Kolding

Gynzkologisk ambulatorium

Kolding Sygehus

Skovvangen * 6000 Kolding

TIf. 76 36 20 00, lok. 2456 & 2457
Alle hverdage kl. 8.30-14
Vandladningsproblemer hos kvinder
Der kraves lzgehenvisning

SPECIAL-KLINIKKER

Affaringsinkontinens

Specialsygeplejerske Gerd Johnsen, Hillerad
TIf. 4824 0834

Tirsdage gratis telefonradgivning fra

kl. 17.30-18.30

GynObs-klinikken
Morten Barupsgade 10, I. sal

8000 Arhus C
TIf. 8656 0273 * www.gynobs.dk

Rodovre

Hjzlpemiddelafdelingen

Gunnekar 64

Kontinenssygeplejerske Helle Nygaard
TIf. 3637 7486 — KkI. 8-9 kun lige uger

GynObs-Klinikken i Odder
Fysioterapeut Laila Breum

Snerildvej 37 © Odder
TIf. 8656 0273 = www.gynobs.dk

GynObs-Klinikken i Vejle
Fysioterapeut og uroterapeut

Gunnild Hornbech
Borgvold 14 B, 1. sal = 7100 Vejle
TIf. 7581 4082 — indtal gerne besked

Klinik for Fysioterapi (mand og kvinder)
Narregade 27, stuen = 6100 Haderslev

TIf. 7453 1010 — KkI. 8-15
Fysioterapeut Alice Kindt
(bakkenbundstraning og bio feedback)

GynObs-klinikken i Odense
Fysioterapeut og kontinensterapeut

Tove Boe
Skovbrynet 11 * Odense §
TIf. 2011 2545

GynObs Klinikken Selleberg
v/fysioterapeut Ida Agerbak Nielsen
Herregarden Selleberg

Kertemindevej 23 5290 Marslev

TIf. 6595 2023

Ingen faste telefontider, men leg gerne
besked pa telefonsvareren.

Rbent: Fortrinsvis tirsdage & torsdage
Lzgehenvisnig ikke nedvendigt
www.selleberg.dk < gynobs @ selleberg.dk

GynObs-klinikken i Roskilde
Fysioterapeut og uroterapeut

Hanne Ryttergaard Jensen

Skomagergade 15, 2. sal = 4000 Roskilde
TIf. 4632 2323

Tidshestilling: man-tors kl. 8-12 evrige
tid indtales besked pa telefonsvareren.

GynObs Klinik for Fysioterapi
v/Vibeke Colstrup

Senderlandsgade 9 I. sal

7500 Holstebro

Henvisning fra egen lage eller sygehus
skal medbringes

TIf. 9742 7999

man-ons kl. 10.30-17, tors-fre ki. 9-14

Urogynakologisk Klinik
Gynakologisk ambulatorium 537

Hvidovre Hospital

Kettegrd Allé 30 = 2650 Hvidovre

TIf. 36 32 26 31 — alle hverdage 8-15
Lzgehenvisning nadvendig
www.gyncph.dk

Den_urogynzkologiske Klinik i Arhus
Jens Baggesens Vej 88 F < Arhus N

TIf. 8616 1553

GynObs-klinikken (uroterapi)
Fysioterapeut Birthe Bonde

(lassensgade 37 < Kebenhavn @
TIf. 3538 3465
Tidsbestilling: hverdage k. 8.15-9

Nykobing Falster

Fysioterapeut og Uroterapeut Heidi Kleis
Vestenshorg Allé 25 « 4800 Nyk. Falster
TIf. 5482 8989

Tidsbestilling: man-fre k. 8-8.30 & 12-13

UroGyn Klinikken
Fysioterapeut Jette Winding

Fysioterapien Skovagervej
Skovagervej 6B * 8240 Risskov
TIf. 6116 4761/ 8617 9440
www.urogyn.dk

Klinik for Inkontinens
v/kontinenssygeplejerske Bente Thordsen
Laurids Skausgade 8 C, I. th.

6100 Haderslev

TIf. 74530800 man-tirs-ons k. 8-9

tors kl. 17-19

bente.thordsen @ mail.dk
www.bente-thordsen.dk

Klinikken behandler kvinder og barn.
Henvisning ikke nedvendig.

TIL BORN OG FORALDRE
Tordokken

Rigshospitalet

Center for barneinkontinens

TIf. 3543 5294 — tors kl. 16.30-19.30

Skejby Sygehus
TIf. 8678 4121

Man-ons kl. 15-17

Inkontinensklinik for Barn og Unge
Bredgade 8 8870 Langd

TIf. 8646 1298
Abent |. & 3. tors hver maned kl. 16-18

Storstrammens Sygehus Nastved
Barneinkontinensklinikken
Ringstedgade 61 * 4700 Nastved
Tirsdage kI. 8.30-15

TIf. 5577 6481

man, ons, tors & fre kl. 8.30-15

TIf. 5572 1401 — lokal 3590 & 4033
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Hjeelp til store bgrn
der tisser i sengen

B orn har brug for

en god nats sgvn,
sa de kan vagne op
friske og veloplagte til
en ny dags oplevelser og

sjove udfordringer.

Men hvert tiende barn i
alderen 4-15 ar bliver for-
styrret i nattesevnen, fordi
de tisser i sengen. Et dit
barn en af de 50.000 bgrn,
der far sgvnen afbrudt pga.
sengevaedning, kan du blot
med en lille indsats og den
rigtige viden, give dit barn
sin nattesovn og selvtillid
tilbage. Desveerre tror man-
ge stadig at sengevaedning
er psykisk betinget, men i
de fleste tilfeelde skyldes
det et fysisk problem, som
dit barn vokser fra.

Der er forskellige arsager
til at nogle bern tisser i sen-
gen. Ofte skyldes det enten,

at barnet producerer for
lidt antidiuretisk hormon
(ADH), der nedsaetter urin-
produktionen om natten og
derfor har forhgjet natlig
urinproduktion, eller at urin-
blaerens kapacitet er for lille
i forhold til barnets alder.
Det er vigtigt at fa undersogt
hos jeres leege hvad der er
arsagen, sa | kan starte den
rigtige behandling. For det
er hverken rart eller nadven-
digt at vagne i en vad seng
om morgenen!

DryNites® er absorberende
underbukser og et godt sup-
plement til de forskellige be-
handlingsformer. DryNites®
ligner og feles som rigtige
underbukser, der kan baeres
diskret under en pyjamas.

Med DryNites® kan dit barn
fa selvtilliden tilbage og sove
trygt og godt — hver nat.

DryNites fas i to sterrelser til drenge og piger:

e 4-7 4r, 17-30 kg
e 8-15 ar, 27-57 kg
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Mange tror sengevaedning

er psykisk betinget.

Det er det sjeeldent!

Gode rad til dig
og dit barn.

*

Sporg din leege og fa klarlagt arsagen

til at barnet tisser i sengen om natten.

Sengevaedning kan behandles.

) ¢

Husk pa, at sengevaedning ikke er
nogens skyld.

)

Sengeveedning tager ofte hardt pa
barnets selvtillid. Med DryNites®
kan dit barn komme ind i en god
cirkel, hvor det far sovet godt om
natten og far selvtilliden tilbage.

BryNites

Prieme Pamts

www.drynites.dk

Fa mere information om sengevaedning hos patientforeningen, Kontinensforeningen, www.kontinens.
dk eller ring pa telefon: 70 20 08 70, mandag til torsdag kl. 17-20. Her kan du ogsa bestille bogen
”"Born og inkontinens” som | kan laese sammen.
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