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KONTINENZ-
TRAINING




UNSER VERSTANDNIS ZUM
UMGANG MIT INKONTINENZ

Inkontinenz sollte heute kein Tabuthema mehr sein. Wir stehen lhnen von Beginn an vertrauensvoll zur
Seite. Gemeinsam mit lhnen arbeiten wir'daran, dass lhr Beckenboden seine Aufgaben wieder moglichst
uneingeschrankt tibernehmen kann und geniigend Kraft, Elastizitat und Grundspannung besitzt, um
Belastungen in Alltag, Sport und Beruf gerecht zuiwerden, sodass Sie bei der Gestaltung lhres Lebens auf
nichts verzichten miussen. Ihre individuellen Reha-Ziele werden bei der Aufnahme mit Ihnen besprochen
und schriftlich in Ihrem personlichen Therapie- und Behandlungsplan dokumentiert.

Wir arbeiten eng mit der Deutschen/Kontinenz Gesellschaft e. V. zusammen und beraten Sie auch zu
Behandlungsmoglichkeiten, die uber Ihren Rehabilitationsaufenthalt hinausgehen.

SIE SIND NICHT ALLEINE
WAS GENAU BEDEUTET

Uber 9 Millionen Menschen in Deutschland sind von Inkontinenz INKONTINENZ?
in den unterschiedlichsten Formen betroffen. Man unterschei-

det im Wesentlichen zwischen Harn- und Stuhlinkontinenz. lhre Inkontinenz nennt man die fehlende oder mangelnde
Ursachen sind ebenso vielf'&iltig wie ihre Erscheinungsformen. F'aihigkeit des Kérpers, den Blasen und/oder Darminhalt sicher
Harninkontinenz kann als Symptom von neurologischen Krank- zu speichern und selbst zu bestimmen, wann und wo er
heitsbildern auftreten, beispielsweise bei Multipler Sklerose. Bei entleert werden soll. Unwillkiirlicher Urinverlust oder
Frauen tritt Inkontinenz haufig als Folge von Schwangerschaft Stuhlabgang sind die Folgen.

und Geburt auf. Eine schwache Beckenbodenmuskulatur zahlt
zu den haufigsten Ursachen, daher widmet sich dieser Ratgeber Quelle: Deutsche Kontinenz Gesellschaft e. V.
Uberwiegend den Maglichkeiten zur Starkung der Beckenboden-
muskulatur. Bei Mannern ist Harninkontinenz haufig eine Folge
von Operationen an Prostata oder Harnrohre. Auch Infektionen
sowie Funktionsstorungen, wie die »Reizblase«, konnen Ursa-
chen fiir Harninkontinenz sein. Zudem konnen Medikamente
sowie altersbedingte Veranderungen Ausloser sein. Betroffene
hemmt zumeist ihr Schamgefihl. Sie kénnen sich nicht mehr
wie gewohnt an Freizeitaktivitaten beteiligen, sind im Alltag
eingeschrankt und ziehen sich zuriick.

Uloungen QW
Thre beweglichleie

Abduktorendehnung

Sitzen, das eine Bein zum Brustkorb hoch-
gezogen und Uber das andere gekreuzt.
Mit den Armen an das angebeugte Knie
weiter Richtung gegenseitiger Schulter
ziehen. Ein Dehngefiihl entsteht an der
hinteren Oberschenkelmuskulatur und im anderen Beines ein Dehngefuhl ent-
GesalB. Ca. 20 Sekunden halten. steht. Ca. 20 Sekunden dehnen.

Die Ubung ___ mal wiederholen. Die Ubung ___ mal wiederholen.

Adduktorendehnung

Eine breite Gratschstellung einneh-
men. Das Gewicht auf das eine Bein
verlagern, mit den Handen auf dem
Knie abstlitzen. Das belastete Bein so
weit beugen, bis an der Innenseite des




Schambein

Beckenboden-
muskulatur

Blase

W =~ —
Der Beckenboden ist eine mehrschichtige
Muskelplatte, die sich wie ein Kaffeefilter
in der Kaffeemaschine an der Unterseite
des Beckens einfiigt. Die knochernen Auf-

hdngungspunkte des Beckens sind Scham-
bein, Steifibein und die Sitzbeinhdcker.

SteiBbein

WO IST DER »BECKENBODEN<« UND
WIE FUNKTIONIERT ER?

Der Beckenboden bzw. die Becken-
bodenmuskulatur sorgt dafir, ...

... die Harnrohre und den Enddarm so zu umschlieBen, dass kein Urin oder Stuhl
ungewollt abgehen kann.

... die Muskeln so entspannen zu konnen, dass beim Toilettengang die Blase und
der Enddarm vollstandig entleert werden konnen.

... die inneren Organe zu tragen und zu stitzen.

... beim Husten, Niesen und Anheben/Tragen reflektorisch gegenzuhalten,
damit weder Urin noch Stuhl abgehen kann.

... die sexuelle Reaktionsfahigkeit unterstiitzt wird.

... Riicken und Bauch als tragende Kraft zu stabilisieren.

Bei welchen Symptomen sollten Sie
einen Arzt / Facharzt kontaktieren?

bei Dranginkontinenz, z. B. bei haufigen Toilettengangen
bei unkontrolliertem Urinverlust in Belastungssituationen, wie beispielsweise
beim Heben oder Tragen sowie beim Niesen, Husten oder Lachen

Sprechen Sie offen Uiber Inkontinenz — nur so kann der richtige Behandlungsweg
eingeschlagen werden.

Welche Hilfsmittel gibt es?

aufsaugende Inkontinenzhilfsmittel, wie Inkontinenzeinlagen oder -slips
ableitende Inkontinenzhilfsmittel, wie Urinalkondome oder Katheter
Medikamente

chirurgische, minimal-invasive Moglichkeiten
Elektrostimulation/Biofeedback

Tipps fur den Toillettengang

Warten Sie den Drang ab und suchen Sie nicht ohne Harndrang die Toilette auf
(Ausnahme: die so genannte Neoblase)

Vermeiden Sie das Unterbrechen des Harnstrahls auf der Toilette

Halten Sie nicht die Luft an (keine Pressatmung)

Sitzen Sie aufrecht und lassen Sie sich Zeit

Aktivieren Sie kurz nach dem Toilettengang den Beckenboden



WELCHE MOGLICHKEITEN BIETET IHNEN
IHR AUFENTHALT BEI UNS?

Sollten weitere Untersuchungen erforderlich sein, konnen
diese in unserer Klinik begleitend durchgefiihrt werden, z. B.

Blutuntersuchungen
Ultraschalluntersuchungen
Uroflowmetrie

physiotherapeutische Funktionstests
der Beckenbodenmuskulatur
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Hiiftstrecker

Riickenlage, ein Kissen unter den Kopf. Mit den Handen das
gebeugte Knie zum Bauch hochziehen. Das andere Bein gegen
den Boden driicken. Ca. 20 Sekunden dehnen — entspannen.

Die Ubung ___ mal wiederholen.
Ty
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Wesentlicher Inhalt der Rehabilitation sind jedoch die funk-
tionellen Therapien, die wir individuell an Ihre Bedurfnisse
anpassen.
individuelle Beratung und Training im Bereich der
korperlichen und sportlichen Aktivitaten
individuelles Training der Wahrnehmung der Becken-
bodenmuskulatur, einschlieBlich des An- und Entspannens
allgemeines Kraftigungs- und Ausdauertraining,
u. a. an Geraten
apparatives Training der Beckenbodenmuskulatur
Erlernen von Atemiibungen
Erlernen von Entspannungstechniken
psychologische/psychoonkologische Begleitung

Uloumgen g‘“ﬂ
Thre beweglichleie

Hiiftbeuger
GroBer Ausfallschritt (s. Abbildung). Mit den Handen
am Knie des vorderen Beines abstlitzen, das andere
Knie gestreckt halten. Das Becken nach vorne unten
driicken, bis ein Dehngefiihl an der Vorderseite des
Oberschenkels und der Leistengegend entsteht.

Den Riicken aufrecht halten und ca. 20 Sekunden =
dehnen. Die Ubung ___ mal wiederholen.




TIPPS FUR AKTIVE

Stufe 1 = leichtes Anspannungsgefiihl
Stufe 2 = mittlere Anspannung — wichtigste Stufe im Alltag
Stufe 3 = maximale Anspannung

WAS SOLLTEN SIE BEIM TRAINING BEACHTEN?

Uben Sie abwechslungsreich: Alle Ubungen des Trainings-
programms sind wichtig und haben einen bestimmten
Lerneffekt fur lhren SchlieBmuskel. Um Alltagssituationen
besser abzudecken, liben Sie abwechselnd im Sitzen und
Stehen.

Vermeiden Sie zu lange und zu kriftige Ubungseinheiten:
Hierbei wird der HarnrohrenschlieBmuskel so liberlastet,
dass er fur die eigentliche Aufgabe - den Urin zu halten -
keine Kraft mehr hat.

Beachten Sie die maximale Anspannung (Stufe 3): Die
Stufe 3 kann nur kurze Zeit gehalten werden. Danach ver-
liert der Muskel automatisch an Spannung und die Harn-
rohre ist dann nicht mehr verschlossen.

Uben Sie regelmiBig: Unkonzentriertes, seltenes oder
unregelmaliges Kontinenztraining geniigt bei bestehender
Inkontinenz nicht.

Spannen Sie Bauch- und GesaBmuskulatur an: Hiermit
beiiben Sie nicht den um die Harnrohre herum liegenden
SchlieBmuskel, sondern erhohen den Druck auf die Blase.
Atmung: Denken Sie daran, wihrend der Ubungen regel-
mafig weiter zu atmen.

WAS SOLLTEN SIE BEI KORPERLICHER/
SPORTLICHER AKTIVITAT BEACHTEN?

Bitte berlicksichtigen Sie bei allen korperlichen bzw. sportli-
chen Aktivitaten das Ausmab lhrer Inkontinenz. In den ersten
drei Monaten nach einer Operation sollten Sie sich zuriickhal-
ten. Die entsprechende Belastungsfahigkeit und Steigerungs-
moglichkeit hangen von der individuellen Leistungsfahigkeit
lhrer Beckenbodenmuskulatur ab. Deswegen stehen der Funk-
tionstest Ihrer Beckenbodenmuskulatur und das individuelle
Training fur uns an erster Stelle. Wir stehen lhnen beratend
zur Seite. Sie tun sich keinen Gefallen, wenn Sie taglich bei-
spielsweise noch funf bis sechs Einlagen bendtigen und dann
intensiv Sport treiben wollen oder wenn Sie feststellen, dass
die Inkontinenz nach der Belastung deutlich starker wird.

Walking: Wir empfehlen Ihnen, mit kleinen Spaziergangen
von ca. 20 Minuten zu beginnen.

Kegeln: Spannen Sie Ihre Beckenbodenmuskulatur in Stufe
2 immer beim »in die Knie gehen« an und halten Sie diese
bis zum aufrechten Stand. Entspannen Sie zwischen den
»Wirfen« unbedingt und atmen Sie richtig. Beachten Sie
die Ruckenhaltung.

Wandern: Beim Bergaufgehen ist die Kontinenz meist
gewabhrleistet durch die gesamte Anspannung des Korpers.
Problematischer ist das Bergabgehen. Bitte legen Sie
dringend ausreichend Pausen ein und planen Sie Entspan-
nungs- und Atemibungen fur die Beckenbodenmuskulatur
ein.

Fahrradfahren: Ab wann Sie wieder auf den Sattel steigen
diirfen, hangt von Ihrer Beckenbodenbelastbarkeit ab.
Sprechen Sie uns wahrend der Rehabilitation darauf an.
Achten Sie auf einen Sattel, der lhre Beckenbodenmusku-
latur entlastet. Lassen Sie sich unbedingt im Fachgeschaft
beraten — bitte kein falscher Stolz wegen des Aussehens.
Zu Beginn jeden Tag die Sitzdauer steigern: Erster Tag:

10 Minuten, zweiter Tag: 20 Minuten etc. Warten Sie bei
Schmerzen beim Sitzen noch ab.

Schwimmen: Mit Schwimmen sollten Sie aus hygienischen
Grinden warten, bis die Inkontinenz verschwunden ist.
Benutzen Sie zur Sicherheit ggf. ein Urinalkondom.

Saunabesuche und Wannenbdader: Diese sind ab der
achten Woche nach einer Operation erlaubt. Gegen eine
warme Dusche ist, sobald Ihre Narbe verheilt ist, nichts
einzuwenden. Ein warmer Duschstrahl auf den unteren
Riicken und Dammbereich kann sich sogar glinstig auf die
Entspannung des gesamten Beckenbodens auswirken.



UBUNGEN FUR ZU HAUSE

Bitte beachten Sie beim Training die individuelle Leistungsfahigkeit lhrer Beckenboden-
muskulatur. Diese werden Sie mit unserem Therapeuten in der ersten Therapieeinheit ermitteln.
Daraus leitet sich Ihr individuelles Trainingspensum ab.

UBUNGEN FUR ZU HAUSE - PRAKTISCHE TIPPS
lhr individuelles Trainingsprogramm setzt sich aus mehreren
wichtigen Ubungen zusammen:
Wahrnehmung des Beckenbodens
Kraftigung des Beckenbodens
Integration des Beckenbodentrainings in den Alltag
Atmung und Entspannung
Dehnung der beckenumgebenden Muskulatur

WICHTIG

Schmerzen gehdren nicht zum Training der Beckenboden-
muskulatur. Grundsatzlich empfehlen wir das Training in den
Bereichen »Wahrnehmung, Kraftigung und Integration in den
Alltag« an funf Tagen in der Woche, drei bis flinfmal am Tag
jeweils funf bis maximal zehn Minuten durchzufiihren (Anspan-
nung drei bis flinf Sekunden, Entspannung mindestens flinf
Sekunden). Die Therapieeinheiten sind ebenfalls ein Teil des
Trainings. Das Wochenende soll durchaus als Erholung fiir Ihre
Beckenbodenmuskulatur gesehen werden, da zu intensives
Uben zu einer Uberanstrengung der Beckenbodenmuskulatur
und somit zu einer Zunahme der Inkontinenz fuhren kann. Am
Wochenende oder an Tagen, an denen sich lhre Inkontinenz
verstarkt, fiihren Sie bitte Ubungen aus dem Bereich »Atmung
und Entspannung« durch.

WAHRNEHMUNG

Nur Uber gezieltes Spuren und Wahrnehmen der Beckenboden-
muskulatur ist ein effektives Kontinenztraining moglich.

»Schniren« der Harnrohre und des Afters mit Fingerkontrolle
zwischen Hodensack und After: Spannen Sie an, entspannen
Sie wieder und filhlen Sie dabei mit dem Finger nach. Sobald
Sie ein Gespur fur die Spannung besitzen, ist die Fingerkon-
trolle nicht mehr nétig. Diese Ubungen kdnnen Sie liegend,
sitzend und stehend durchfiihren.

UBUNG 1:

Anspannung der Beckenbodenmuskulatur in drei Stufen
Stufenspannung aufwarts/abwarts: 1-2-3-2-1
Stufenspannung abwarts/aufwarts: 3-2-1-2-3
Stufenspannung durcheinander: 1-3-2-3 und 3-1-2-1
und 2-1-3-3-2

UBUNG 2:

Spannen Sie lhre Beckenbodenmuskulatur in Stufe 2 an
Spannen Sie bewusst Ihre Beckenbodenmuskulatur auf
Stufe 2 an. Halten Sie die Spannung Uber einige Atemziige
an und l6sen Sie sie dann wieder ganz bewusst.

Spannen Sie lhren Muskel wahrend einer Ausatmung
bewusst auf Stufe 2 an. Halten Sie die Spannung einige
Atemziige — und nun lGsen Sie ganz bewusst |hre Anspan-
nung wieder.

UBUNG 3:
Antippen = ganz leichtes, rhythmisches Anspannen und
Loslassen in Stufe 1

5x3

7x3

Bitte besprechen Sie die Steigerungen mit
lhrem Therapeuten. Die drei Spannungsstufen fiir lhre
Ubungen finden Sie auf der vorhergehenden Seite.

KRAFTIGUNG

Das Kraftigungsprogramm beinhaltet die Elemente: Becken-
beweglichkeit, Rhythmisches Anspannen und Loslasssen sowie
die Dauerspannung.

UBUNG 1:

Kniebeugen, Beckenboden anspannen
Stufe 1: Kniebeugen 3 x mit Beckenbodenspannung oder
Stufe 2: Kniebeugen 3 x mit Beckenbodenspannung
Atmen Sie dabei ruhig und gleichmaRig ein und aus

UBUNG 2:

Becken heben in Riickenlage
Beine anstellen — Beckenboden anspannen
Becken heben — Spannung halten weiteratmen —
Becken senken — Beckenboden entspannen
3 x 3 Wiederholungen



INTEGRATION IN
DEN ALLTAG

Die Beckenbodenmuskulatur benotigen Sie in Alltagssituationen
wie z. B. beim Treppensteigen, bei Veranderungen der Korper-
position, beim Anheben von schweren Gegenstanden oder beim
Einsteigen ins Auto. Deshalb empfehlen wir Ihnen, das Training
des Beckenbodens in den Alltag moglichst von Anfang an einzu-
beziehen. Hierbei sollten Sie vor allem die Situationen liben,
die im Alltag am ehesten zur Inkontinenz fuhren. Die Haltung
bestimmt die Grundspannung.

ATMUNG UND
ENTSPANNUNG

Bitte beachten Sie, dass Sie diese Ubungen ohne Anspannung der
Beckenbodenmuskulatur durchfiihren. Diese Ubungen sollten Sie
vor allem am Wochenende und in einer Phase, in der sich die
Inkontinenz verstarkt hat, durchfiihren.

Zu einer Verschlechterung der Inkontinenz kommt es vor allem
bei Uberanstrengung der Beckenbodenmuskulatur durch zu viel
Training. Generell empfehlen wir lhnen, dass Sie sich einmal am
Tag 15 bis 30 Minuten Zeit nehmen und z. B. ein »entspanntes
Mittagspauschen« einplanen.

UBUNG 1:

Bauchatmung: Lassen Sie den Atem bis in den Bauchraum flie-
Ren. Atmen Sie dabei ruhig und gleichmaBig und spuren Sie
nach, wie sich die Bauchdecke bei der Einatmung hebt und bei
der Ausatmung wieder senkt. Dies geschieht ganz von allein,
ohne lhr Zutun.

UBUNG 2:

Blase und Beckenboden mit dem Atem ausstreichen: Stellen
Sie sich vor, Sie lassen Ihren Atem bis zum Beckenboden flieRen
und in Gedanken streicht jeder Atemzug angenehm entspannend

Schrage Bauchmuskulatur
Riickenlage, ein FuB aufgestellt. Mit der gegenuiberliegenden
Hand das angebeugte Knie liber das andere Bein hinweg Rich-
tung Boden ziehen. Den freien Arm gestreckt zur Seite legen,
den Kopf zur gleichen Seite drehen. Das Dehngefiihl entsteht
in der Muskulatur des Lendenbereiches und im GesaR.

Ca. 20 Sekunden dehnen — entspannen.
Die Ubung ___ mal wiederholen.

Wouwg QW
Thre beweglichleie

tiber Ihre Blase und den Beckenboden. Sie konnen sich hierbei
auch ein leichtes Massieren vorstellen.

UBUNG 3:

Atemiibung in Bet-Stellung (Entlastungshaltung fiir die Blase):
Sie knien auf dem Boden. Neigen Sie nun Ihren Oberkorper nach
vorne und stiitzen Sie sich auf den Unterarmen ab. Legen Sie
lhre Stirn bequem auf die Hande. Lassen Sie Ihren Atem bis in
den Beckenboden flieBen. Stellen Sie sich vor, dass Sie dabei mit
Ihrem Atem entspannend liber Blase und Beckenboden streichen
oder diesen leicht massieren.

UBUNG 4:

Scheibenwischer: Fiihren Sie diese Ubung liegend mindestens
eine Minute lang durch. lhre Beine sind ausgestreckt und leicht
geoffnet. Drehen Sie locker, leicht und relativ schnell beide
Beine gemeinsam nach rechts und links. lhr Becken darf sich
weich und harmonisch mitbewegen.

UBUNG 5:

Beckenuhr: Fiihren Sie diese Ubung mindestens fiinf Minuten
lang durch. Sie liegen mit locker angestellten Beinen auf dem
Riicken. lhre Augen sind geschlossen. Stellen Sie sich unter
Ihrem Becken ein groBes Ziffernblatt vor. Stellen Sie sich vor,
es ware Richtung Bauchnabel zwolf Uhr, Richtung Steifbein
sechs Uhr. Schaukeln Sie mit lhrem Becken zwischen zwolf Uhr
und sechs Uhr in lockeren kleinen Bewegungen nach oben und
unten. Stellen Sie sich vor, es ware rechts und links auf dem
Ziffernblatt drei Uhr und neun Uhr. Schaukeln Sie lhr Becken
leicht und locker nach drei Uhr und neun Uhr (nach rechts und
links). Lassen Sie Ihr Becken spielerisch im Uhrzeigersinn und
auch entgegengesetzt kreisen. Der Bewegungsimpuls geht bei
der Beckenuhr von Ihrem Becken aus und nicht von den Beinen.
Fihren Sie bei der Beckenuhr zunachst die Richtung aus, die
Ihnen am lockersten gelingt. Probieren Sie dann immer wieder
ohne Zwang die anderen Richtungen aus, bis Sie nach einiger
Zeit feststellen, dass auch diese Richtungen weich und harmo-
nisch geworden sind.

WIR LASSEN SIE AUCH NACH
DER REHA NICHT ALLEINE

Wir beraten Sie vertrauensvoll zu Beckenboden- und
Sexualstorungen. Hilfsmittel konnen erprobt werden.
AuBerdem geben wir lhnen Tipps fir lhr individuelles
Ubungsprogramm, sodass Sie auch nach der
Rehabilitation weitertrainieren konnen.

Ihr PASSAUER WOLF-Team
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UNSERE MEDIZINISCHEN SCHWERPUNKTE:

1 NEUROLOGIE « AKUTBEHANDLUNG —
BEWEGUNGSSTORUNGEN, MORBUS PARKINSON

NEUROLOGIE « AKUTBEHANDLUNG —
NEUROLOGISCHE FRUHREHABILITATION

NEUROLOGIE REHABILITATION

ORTHOPADIE / TRAUMATOLOGIE

GERIATRIE

WEITERE SPEZIALGEBIETE:

INNERE MEDIZIN / KARDIOLOGIE

HNO-PHONIATRIE

UROLOGIE / ONKOLOGIE

ABENTEUER R-O-T (LEBENSSTIL-MEDIZIN,
GESUNDHEITSFORDERUNG, PRAVENTION ...)

WOHNEN

Im Passauer Wolf wohnen Sie auch als gesetzlich Versicherter in schonem Ambiente, weil
wir davon Uberzeugt sind, dass das Umfeld und Ihr Wohlgefiihl die Genesung unterstit-
zen. Fur alle, die sich das Besondere leisten wollen und exklusiven Komfort genieBen
mochten, haben wir die Exklusivangebote »Privat« und »Privat plus« entwickelt. Machen
Sie lhre Reha zu etwas ganz Besonderem.

passauerwolf.de ¢ pwlebensart.de

Ideale Lage an der Donau,
zwischen den bayerischen

~~

Zentral in der sidlichen Oberpfalz,
malerische Flusslandschaft am Regen

DEGGENDORF

A3

Bayerische Toskana: Therme,

Champagnerluft, Golf und Nordic Walking

PASSAUER WOLF BAD GOGGING
Am Brunnenforum 5

93333 Bad Gogging

Telefon +49 9445 201-0

E-Mail bad-goegging@passauerwolf.de

PASSAUER WOLF BAD GRIESBACH
Biirgermeister-Hartl-Platz 1

94086 Bad Griesbach-Therme

Telefon +49 8532 27-0

E-Mail bad-griesbach@passauerwolf.de

PASSAUER WOLF NITTENAU
EichendorffstraBe 21

93149 Nittenau

Telefon +49 9436 950-0

E-Mail nittenau@passauerwolf.de

PASSAUER WOLF INGOLSTADT
KrumenauerstraBe 38

85049 Ingolstadt

Telefon +49 841 88656-0

E-Mail ingolstadt@passauerwolf.de

PASSAUER WOLF REGENSBURG
Freiraum ReOQeT mit Institut fur

angewandte Lebensstil-Medizin
Am alten Schlachthof 1

93055 Regensburg

Telefon +49 8532 27-3333

E-Mail regensburg@passauerwolf.de




