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Incontinentie verleden tijd
dankzij neuromodulatie

Op het gebied van incontinentie is Beinier de
Graaf regionaal dé expert. Als enige zieken-
huis hieden we alle behandelingen aan waar-
onder de baanbrekende sacrale newromodu-
latie (zie kader). Uroloog Pieter Groenendijk:
“Van de grote groep mensen die ljden aan
incontinentie zoekt slecht 15 procent hulp.
Schaamte staat de gang naar de huisarts vaak
in de wey. De aandoening heeft grote inviced
op het dagelijks lewen. Niet meer de deur

uit durven, kan uiteindelijk leiden tot een
sociaal isolement. Dat is erg treurdyg, want er
zijn goede behandelmethoden.”

“De huisarts schrijft bij klachten van een
overactieve blaas meestal medicatis voor al
dan niet in combinatie met beldeenfysiothe-
rapie om de spieren rond de blaas en plasbuis
te trainen,” aldus de uroloog. “Over het al-

gemeen is het resultaat hiervan goed. Werkt
dit nist, dan verwijst de huisarts door naar
de ueoloog die verschillende opties heeft.

Een medicinale blaasspoeling kan eventuels
beschadigingen in de blaaswand herstellen.
Elektrizche stimulatie van sen zenuw in het
onderbeen zorgt voor meer regie in het blaas-
controlecentrum. Toediening van botuling
toxine (botox) blaasinjecties verlamt de ze-
nuwen en spieren zodat urine niet ongewenst
naar buiten wordt gedrukt. Nadeel is dat de
patient regelmatig terug moet komen voor
herhaling.” Neuromodulatie, een behandel-
methode waarin Pieter zich heeft gespeciali-
seerd, verhelpt dit euvel. Uw huisarts kan u
doorverwijzen. Kijk voor meer informatie op
www.rdgg.nl/urologie,

‘Dat is erg treurig want er zijn
goede behandelmethoden’




Pacemaker in bil

Een revolutionaire toepassing tegen incontinentie is sacrale neuromodula-
tie. Met dank aan de ondersteuning van de zorgverzekeraar past uroloog
Fieter Groenendijk de behandeling in Reinier de Graaf toe. "Met neuromo-
dulatie krijat de pati®nt een soort pacemaker in zijn bil die de spiercon-
tractie reguleert. Operatief plaatsen we een elektrode ter hoogte van het
heiligheen (sacrum), Gedurende een testperiode van &én tot twee weken
draagt de patiént een vitwendige pacemaker met zich mee die aan de draad
is aangesloten. Als blijkt dat de klachten duidelijk verminderen, krijgt

de pati#nt tijdens een tweede operatie de definitieve pacemaker geim-
planteerd.” Pas vijf jaar later is het batterijtje aan vervanging toe. Frettig
bijeffect van neuromoedulatie is dat het ontlastingsincontinentie, mocht een
patint daar naast angewild urineverlies last van hebben, vaal verhelpt.
Fieter: “De patiénten zijn geweldig enthousiast. Het betekent voor hen

een kentering in het leven. Ze kunnen de deur weer uit en aan het sociale
verkeer deelnemen. Daar doe je het als arts niteindelijk toch voor.”

Pacemaker met elektrode ter hoogte van het sacrum (heilighesn)
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