
 

 چیست؟ یبی اختیاری استرس
اغلب در زنان پس از دوران میان سالی مشاهده   بی اختیاری استرسی

، عبارت است از دفع غیرررارادی ادرار در نتی ررس ع  ررس  می شود و  

 سرفس یا تغییر وضعیت.

 
 :علل بی اختیاری استرسی

 عوامل مختلفی می توانند باعث بی اختیاری استرسی شوند. 

برای زنان، شایع ترین علت بارداری و زایمان است، زیرررا  -1

بس علت ضعف عضرر ت  ررف ل ررن ، خمایررت خررار ی 

م رای ادراری  اهش یافتس و ایررن موضرروع باعررث برریش 

خر تی م رای ادراری می شود . بنابراین فشار خاصررل از 

افزایش فشار شکمی دی ر در  ف ل ن بررس رررور متعرراد  

منتقل نمی شود. لذا هرگونس فشارناشی از ع  س، سرفس یررا 

تغییر وضعیت باعث خر ت بیش از خد م رای ادراری می 

 شود و نشت ادراری اتفاق می افتد .

در مردان بی اختیاری استرسی اغلب پس از برداشتن  امل  -2

پروستات در موارد سرران پروسررتات مشرراهده میشررود و 

علت آن از دست رفتن فشار پیشابراهی است  ررس لبررل از 

عمل توسط پروستات اعمررا  میشررده و اختمررایک ت ریرر  

 نیز می باشد.  پذیری دیواره مثانس

 چالی  -3

  راخی ادراری تناسلی -4

 ضعف عضلس های ل ن -5

بخش ها ،مرردرها، دارو ها) شل  ننده های عض نی، آرام -6

 مخدر ها(

 

 

 

 

 بررسی و یافته های تشخیصی
پس از موا هس با بی اختیاری ار ع  امل از سابقس بیمار ضررروری 

 خواهد بود. 

 ثبت تعداد دفعات و خ م ادرارروزانس -１

 بررسی و ثبت میزان مایع مصرفی  -２

 ت ت سرفس ان ام آزمون های  نار ب تر مانند -３

 معاینس ی ل نی شامل معاینس شکمی و ل نی و پرینا   -４

 آنالیز ادراری -５

 ارزیابی بالی مانده ی ادراری -６

 ارزیابی لدرت انقباض عض ت  ف ل ن -７

 آزمونهای دینامیکی ادرار -８

می توانند بس تشخیص نوع بی اختیاری  م   نند. اگر موارد بای   

علت زمینس ای با موفقیت درمان شود و ال وی دفع ادرار بیمار بررس 

خالت ربیعی خود بازگردد بی اختیاری ادراری ممکن است گذرا یا 

 .برگشت پذیر باشد

 
 

 درمان:
درمان بی اختیاری ادراری ممکن است بس صورت رفتار درمانی، دارو 

 درمانی، یا  راخی باشد.

 رفتار درمانی

رفتار درمانی همیشس بس عنرروان اولررین انتخرراه در  هررت رفررع برری 

از  ملس فا تور های مربوط بس شیوه اختیاری ادراری م  وه میشود.  

ی زندگی  س می تواند در ارتباط با ع ِئم ادراری باشد می توان بررس 

چالی ، سی ار ، رژیم غذایی و س ح فعالیت بدن اشاره  رد . لذا بررس 

نظر می رسد با ی  سری مررداخ ت سرراده از  ملررس  رراهش وزن ، 

 اهش مصرف لهوه و الکل و اص ح یبوست می توان بس  نتر  دفررع 

 ادرار  م   رد . 

ماهیچس  ف ل ن اساس رفتررار درمررانی برررای تصرر یح های  ورزش

 3ان ام خرردالل اخت یتی از لبیل بی اختیاری های استرسی میباشررد.

 ماه ورزش زیر نظر فیزیوتراپ بس صورت م تمر پیشنهاد می شود

 درمان دارویی
چنانچس درمان دارویی همراه با شرریوه هررای رفترراری اسررتفاده شررود 

در بی اختیاری استرسی ادراری هدف   .   ارآیی بهتری خواهد داشت

درمان دارویی افزایش فشار ب تس شرردن م رررای ادراری بررا افررزایش 

لدرت عض ت صاف م رای ادراری است . ریفی از داروهای ضررد 

اف ردگی ) مانند دولرروگزتین ( و داروهررای مهار ننررده ی انقبرراض 

عض ت مثانس ) بس علت همراهی فراوان بی اختیاری فرروریتی بررا برری 



اختیاری استرسی ( برای این بیماران ت ویز می شود . بیمارانی  س در 

خا  مصرف استروژن خورا ی ه تند یزم است دارو را ل ع نماینررد 

 زیرا ممکن است باعث تشدید بی اختیاری ادراری شود .

 

 
 درمان جراحی

برای بیمارانی  س بی اختیاری ادراری در آنان با الرردامات رفترراری و 

شود، ممکن است مداخلررس ی  راخرری ضررروری دارویی درمان نمی

باشد. انتخاه روش  راخی بس مشکل بیمار ب ررت ی دارد. در اغلررب 

می شوند تا فاصلس و زاویس ثابت  موارد، مثانس یا پیشابراه بای  شیده و  

ومقاومت م را در برابررر نشررت دپیشابراه یا مثانس بس خد ربیعی بازگرد

 ادرار افزایش یابد .

در مردانی  س دچار بی اختیاری سرریزی و استرسی ه ررتند ممکررن 

است از رریق ی  برش درون پیشابراهی نشانس های بزرگی غررده ی 

برای  بران بی  فررایتی اسررفنکتر پررس از .پروستات را برررف نمود  

 راخی پروستات میتوان از ی  اسفنکتر مصنوعی استفاده نمررود.پس 

از  راخی بس منظور افزایش فشار پیشابراهی میتوان مواد خ یم  ننده 

 را بس این من قس تزریق نمود. ی ارراف پیشابراهی
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