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Urinary Incontinence in Women

Недержание мочи у женщин

Urinary incontinence is a common problem 
for many women. The muscles and nerves 
that help to hold or release urine can get 
weak or have problems. It can be caused 
by childbirth, menopause, aging, nerve 
disease, stroke, surgery, injury, infection 
and medicines. It can also be a side effect 
of other health conditions, such as diabetes 
or cancer. Testing and treatment can help to 
improve your quality of life.

Signs of Incontinence
• Urine leaks after a cough, laugh, sneeze 

or physical activity
• The sound of water running or touching 

water causes an urge to urinate
• Sudden urge to go to the bathroom 

before leaking urine
• Not able to empty bladder when going to 

the bathroom
• Needing to empty bladder 8 or more time 

a day or more than 2 times at night

Tell your doctor if you have had:
• Kidney or bladder stones or calcium 

deposits. These can block the flow of 
urine from the bladder to urethra.

• Polyps or small growths in the vaginal 
area. They can press on the urethra and 
lead to incontinence.

Недержание — частая проблема многих 
женщин. Нервно-мышечная ткань, 
позволяющая удерживать мочу, может 
ослабеть, или с ней могут случиться 
иные проблемы, вызванные родами, 
менопаузой, старением, заболеваниями 
нервной системы, инсультом, 
хирургическим вмешательством, травмой, 
инфекцией или лекарствами. Недержание 
может стать побочным эффектом других 
заболеваний, таких как диабет или 
рак. Качество жизни можно повысить 
благодаря обследованию и лечению.

Симптомы недержания
• Вытекание мочи при кашле, смехе, 

чихании или физической активности
• Желание помочиться при 

соприкосновении с водой или звуке 
льющейся воды

• Внезапные позывы к мочеиспусканию
• Невозможность опорожнить мочевой 

пузырь
• Частые позывы к мочеиспусканию: 

более 8 раз в день или 2 раз за ночь

Сообщите врачу о наличии:
• камней в почках или мочевом пузыре, 

а также о кальцинозе, которые могут 
блокировать поступление мочи из 
мочевого пузыря в уретру;

• полипов или небольших наростов в 
области влагалища, которые могут 
оказывать давление на уретру и 
приводить к недержанию.
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Types of Incontinence
• Temporary: Urine leaks are caused by a 

sudden change in health or medicine. It 
can be a medicine side effect, infection 
in the urinary tract or bladder, or other 
health reason that will go away with time 
or short-term treatment.

• Stress: Urine leaks repeatedly after a 
cough, laugh, sneeze or other physical 
activity. The muscles that control urine 
leak with stress or pressure. It may get 
worse the week before a menstrual 
period.

• Urge: The muscles and nerves around 
the bladder contract and release urine 
when it is not supposed to. Urine leaks 
happen when there is a sudden feeling or 
need to urinate. This can happen during 
sleep, after drinking water, or when you 
touch water or hear it running.

• Mixed: A person has both stress and 
urge incontinence.

• Overflow: The bladder gets too full and 
urine leaks. There may be a problem with 
the muscle around the bladder blocking 
the emptying of the bladder when going 
to the bathroom. Overflow is often 
caused by urine leaks from too much 
pressure on the bladder.

• Overactive bladder: The need to empty 
the bladder often, even when there may 
be very little urine stored. 

Типы недержания
• Временное: вытекание мочи вызвано 

внезапным изменением здоровья 
или приемом медикаментов. 
Недержание может быть побочным 
эффектом приема лекарств, инфекции 
мочевыводящих путей или мочевого 
пузыря, а также другими причинами и 
должно прекратиться со временем или 
в ходе краткого курса лечения.

• Стрессовое: вытекание мочи 
часто повторяется при кашле, 
смехе, чихании или физической 
активности. Мышцы, контролирующие 
мочеиспускание, в результате стресса 
или напряжения сокращаются 
не полностью. Недержание 
может усугубиться за неделю до 
менструального цикла.

• Ургентное: нервно-мышечная ткань 
вокруг мочевого пузыря сокращается 
и приводит к неконтролируемому 
мочеиспусканию. Это может случиться 
неожиданно: во время сна, после 
употребления воды, соприкосновении 
с ней или звуке льющейся воды.

• Смешанное: сочетание стрессового и 
ургентного недержания.

• Вследствие переполнения 
мочевого пузыря: мочевой пузырь 
переполняется, что приводит к 
вытеканию мочи. Недержание может 
быть вызвано тем, что мышцы 
блокируют опорожнение мочевого 
пузыря при посещении туалета. 
Переполнение мочевого пузыря 
и вытекание мочи часто могут 
происходить из-за сильного давления 
на мочевой пузырь.

• Гиперактивный мочевой пузырь: 
частые позывы к мочеиспусканию 
даже при малом количестве мочи в 
мочевом пузыре. 
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Testing
If you have signs of incontinence, call your 
doctor. You will have a physical exam and be 
asked questions about how often and when 
leaks occur. You may have one or more of 
these tests:
• Pelvic exam: Checks for problems with 

the urethra, rectum and vagina.
• Urine test: Urine is checked for infection 

and the amount of urine passed when 
emptying the bladder is measured.

• Bladder tests: Pressure tests check 
the muscles and nerves. A thin tube or 
catheter may be used to collect urine 
during a bladder test.

• Ultrasound: Pictures of the organs and 
muscles in the lower abdomen are taken 
using sound waves.

• Cystoscopy: A thin tube with a camera 
on the end may be used to look into the 
urethra and bladder.

Treatments
Based on the physical exam and testing, you 
may have one or more of these treatments:
• Kegel exercises, also known as pelvic 

floor exercises: They strengthen the 
muscles that control urine flow. To find 
these muscles, try to stop your urine 
midstream. Squeeze the muscles for just 
a second or two and then release. These 
are the muscles Kegels strengthen. Do 
these exercises after you have emptied 
your bladder.

Обследование
Если у вас есть симптомы недержания, 
обратитесь к врачу. Вы пройдете осмотр, 
и вам будут заданы вопросы о частоте 
недержания. Вам будет предложено 
пройти некоторые из следующих 
обследований:
• осмотр у гинеколога на наличие 

проблем с уретрой, прямой кишкой и 
влагалищем;

• анализ мочи на наличие инфекций и 
анализ количества мочи, выделяемой 
при опорожнении мочевого пузыря;

• уродинамическое исследование 
нервно-мышечных тканей мочевого 
пузыря, в ходе которого для сбора 
мочи может использоваться катетер;

• ультразвуковое обследование органов 
малого таза;

• цистоскопия — исследование 
мочеиспускательного канала и 
мочевого пузыря при помощи тонкой 
трубки с камерой.

Лечение
На основании результатов осмотра и 
обследований вам будет предложено 
пройти некоторые из следующих 
процедур:
• упражнения Кегеля для укрепления 

мышц тазового дна, контролирующих 
мочеиспускание. Чтобы определить, 
где находятся эти мышцы, 
постарайтесь приостановить 
мочеиспускание. Сократите мышцы 
на 1–2 секунды, а затем расслабьте 
их. Упражнение Кегеля позволяет 
укрепить эти мышцы. Делайте такие 
упражнения после опорожнения 
мочевого пузыря.
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1. Tighten the muscles. Hold the 
muscles for 5 or 10 seconds. If you 
can only keep the muscles tight for 1 
or 2 seconds, work up to holding them 
longer over time.

2. Then relax the muscles.
3. Repeat 10 to 20 times, at least 3 

times a day.
You will notice more strength over time. 
Tell your doctor if Kegels do not help your 
condition.

• Electrical stimulation: A small non-painful 
electric pulse is used to help calm the 
nerves and muscles of the bladder.

• Biofeedback: You learn to control the 
muscles of your bladder based on 
measurements from devices.

• Medicines: Different drugs may be used. 
Talk to your doctor and pharmacist about 
any risks and benefits of the medicines.

• Behavior modification: Some behaviors 
can make the urine leaks more of a 
problem. Reduce the frequency of 
leakage by losing weight if overweight, 
taking in less caffeine, and stopping 
smoking.

• Bladder retraining program: You learn 
to control the flow of urine over several 
weeks or months. A journal is used to 
record urges and leaks.

1. Сократите мышцы. Удерживайте 
их 5–10 секунд. Если поначалу 
получается удерживать мышцы в 
напряжении только 1–2 секунды, 
постарайтесь потом делать это 
дольше.

2. Затем расслабьте мышцы.
3. Повторяйте упражнение 10–20 раз 

не менее 3 раз в день.
Со временем вы заметите, что мышцы 
укрепились. Сообщите врачу, если 
упражнение не дает положительных 
результатов;

• электростимуляция нервно-мышечных 
тканей мочевого пузыря посредством 
небольших безболезненных 
электрических импульсов;

• метод биологической обратной связи, 
направленный на обучение контролю 
мышц малого таза, основываясь на 
показаниях приборов;

• медикаментозное лечение различными 
препаратами. Проконсультируйтесь 
с врачом и фармацевтом о 
положительных и побочных эффектах 
лекарств;

• изменение привычек, которые могут 
вызывать недержание. Сократить 
случаи недержания может похудение, 
сокращение потребления кофеина и 
отказ от курения;

• программа тренировки мочевого 
пузыря, в ходе которой в течение 
нескольких недель или месяцев 
происходит обучение контролю 
мочеиспускания. При этом в 
журнале ведется учет позывов 
к мочеиспусканию и случаев 
недержания;



5

Urinary Incontinence in Women. Russian.

healthinfotranslations.org

© 2012 - November 22, 2019, Health Information Translations.
Unless otherwise stated, user may print or download information from www.healthinfotranslations.org for personal, non-commercial use only. The medical 
information found on this website should not be used in place of a consultation with your doctor or other health care provider. You should always seek the advice of 
your doctor or other qualified health care provider before you start or stop any treatment or with any questions you may have about a medical condition. The Ohio 
State University Wexner Medical Center, Mount Carmel Health System, OhioHealth and Nationwide Children’s Hospital are not responsible for injuries or damages 
you may incur as a result of your stopping medical treatment or your failure to obtain treatment.

• Pessary: A ring is placed into the vagina 
to put pressure on the opening of the 
bladder. The pressure helps control urine 
leaks. It may be used instead of surgery.

• Injections: The tissues around the 
bladder opening are injected with a 
substance that surrounds the opening to 
the bladder. This may need to be done 
again because the body slowly absorbs 
the substance.

• Surgery: If other treatments have not 
worked, surgery may be an option. 
The type of surgery can vary from an 
outpatient procedure to major abdominal 
surgery.

Talk to your doctor or nurse if you have 
any questions or concerns.

• использование маточного кольца: во 
влагалище помещается специальное 
кольцо, оказывающее давление 
на отверстие мочеиспускательного 
канала и помогающее контролировать 
недержание мочи. Маточное кольцо 
может использоваться вместо 
хирургического вмешательства;

• инъекции вещества в ткани вокруг 
мочеиспускательного канала, 
способствующие укреплению стенок 
канала. Иногда инъекции необходимо 
делать повторно, поскольку 
вещество постепенно абсорбируется 
организмом;

• хирургическое вмешательство в 
случае неэффективности других 
методов лечения. Это может быть как 
небольшая амбулаторная операция, 
так и серьезное хирургическое 
вмешательство.

Если у вас есть вопросы или опасения, 
обратитесь к врачу или медсестре.


