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UNE FEMME PRESSEE

EPISODE @) Par le Pr PIERRE COSTA

Clara a pu parler a son médecin de ses troubles urinaires.
Mais elle n’est pas la seule, dans son immeuble, a souffrir de ces problémes.
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OUI, JE VIENDRAI ' , : S e .
FETE - ‘. H VOUS SAVEZ,
A ooRe Sl - MON MARI C'EST UN VRAI

BIEN S0R... . “fj, :gga";ﬁ:ﬁ% SAUVAGE... IL N'AIME PAS
' TROP SORTIR DE

CHEZ LUI.

Ecoutez, JOsY...
VOUS ALLEZ DIRE QUE JE SUIS
INDISCRETE, MAIS J'Al SURPRIS VOTRE
CONVERSATION AVEC MME DUBOIS
L'AUTRE JOUR...

AH ! oul,

VOUS SAVEZ, A PROPOS
e JE VOIS...

DE VOS ENNUIS... URINAIRES.

CEST TOUJOURS
DELICAT D'EN PARLER... MAIS
JE CROIS QUE JE POURRAIS
VOUS AIDER.
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Et pendant que je fais du sport 2 ©

Oui et non. Oui, si le temps que vous passez a faire du sport est assez long pour que votre vessie se remplisse et vous
oblige a vous arréter pour aller uriner. Non, si vous pensez a des fuites liées aux efforts physiques. La, il s"agit d’un
autre probleme : celui de I'incontinence urinaire a I'effort. Il ne s"agit plus d'une question de controle de la vessie
mais d'un défaut des ligaments qui maintiennent la vessie en place. Cela peut arriver apres un accouchement difficile,
par exemple. La fuite d’urine survient au moment de Ieffort, sans que l'on ait envie d’uriner.

Qu’est-ce que mon médecin va me proposer ? ©

Il va bien stir vous interroger et procéder a un examen clinique. Puis, si nécessaire, il ordonnera quelques examens
complémentaires, conme une analyse d’urine ou une échographie de la vessie. Ensuite, si une maladie particuliére
est détectée, il aura peut-étre besoin de I'avis d’un spécialiste et vous demandera de consulter un autre médecin,
souvent un urologue. Mais comme dans la plupart des cas I'hyperactivité vésicale n"a pas de cause précise il pourra
commencer a vous traiter rapidement avec des moyens simples.

Comment mon médecin va-t-il me traiter 2 ©

Il pourra vous proposer des traitements non médicamenteux comme I"adaptation de vos apports liquidiens, la tenue
d’un calendrier mictionnel ou encore des exercices de rééducation du périnée. La rééducation a pour but de vous
apprendre a contracter vos sphincters et les muscles de votre périnée au moment ou vous ressentirez le besoin urgent.
Mais il pourra également vous proposer un traitement médicamenteux dés les premiers symptomes ou aprés I'échec
d’un traitement non médicamenteusx.

Peut-on associer rééducation et médicaments 2 ©
Oui, tout a fait. Le choix de I'un ou de I'autre se fera aprés discussion entre le médecin et son patient. Il sera possible
d"associer les deux traitements si I'on veut bénéficier de leurs avantages combinés.

Dois-je craindre des effets secondaires

avec les médicaments 2 © \J‘
'
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JE NE SUIS PLUS

IIs sont possibles effectivement. Il s’agit essentiellement
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de sécheresse de la bouche (par diminution de la
production de salive) et de constipation (par diminution
du transit du gros intestin). Ft cela, parce que les
récepteurs de la vessie sont les mémes que ceux qui
controlent la production de salive et les contractions
du gros intestin.
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