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Blareforstyrrelser kan prege bade oppvekst og voksenliv.
Men det finnes god behandling.

P& mitt skrivebord stod det i flere ar et lite nonfigurativt maleri. P4 en mark
bakgrunn var det et virvar av streker og sterke farger. Da jeg spurte attearingen
som ga meg bildet hva dette skulle forestille, ba hun meg snu det. Pa baksiden
stod det ett ord: Kaos. Hun hadde vert urininkontinent hele livet, hadde
gjennomgatt flere behandlinger og skulle né inn til et nytt kirurgisk inngrep.

Jeg tror at den fortvilelsen og kaoset som bildet fremstiller, kan representere
det mange barn i en viss alder foler nar de ikke far den kontrollen over
vannlatingen som de jevnaldrende har. Et slikt problem kan pavirke dette
mennesket hele livet. I sd mate er det hayst prisverdig at Anine Lie og
medarbeidere setter fokus pa vannlatingsforstyrrelser hos barn i dette
nummeret av Tidsskriftet (1). Det vil komme ytterligere to artikler om emnet i
senere numre (2, 3). I Lie og medarbeideres artikkel far man en god innfering i
hvordan man enkelt kan tilnaerme seg problemet spesielt i forstelinjetjenesten.
De samme prinsipper om utredning og initial behandling bygger man ogsa
videre pa i spesialisthelsetjenesten. Adekvat utredning er grunnlaget for sé vel
primaerbehandling som mer spesialisert behandling hos barn med nevrogene
blaereforstyrrelse (2) og for de som trenger kirurgi (3).

«Et slikt problem kan pavirke dette mennesket hele livet»
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Man skal dessverre ikke sé veldig langt tilbake i historien for & finne at et
flertall av disse barna fikk inadekvat behandling, varierende fra sékalte
kjerringrad til & bli utstett fra familie/samfunn. Noen hederlige unntak finnes,
men forst midt i 1980-4rene skjot behandlingen av urinveisproblematikk hos
barn fart (4). Forstéelsen av at barn ikke var smé voksne og at utredning og
behandling av pediatriske urologiske tilstander matte folge egne retningslinjer,
var svert viktig. Et steg i rett retning var ogsa opprettelsen av
uroterapiutdannelsen, forst i Goteborg og senere her i Norge ved Hogskolen i
Bergen. Forstaelsen av miksjonsmekanismene og en pedagogisk tilnarming til
hvordan urinveisproblemene kunne lgses, betydde mye.

Over tid har fagfeltet utviklet seg og pa mange mater modnet.
Evidensgrunnlaget for utredning og behandling av nevrogene og ikke-
nevrogene urinveisforstyrrelser er blitt utvidet og styrket. Ikke minst har
etablering av de to viktige samarbeidsgruppene European Society for Paediatric
Urology (ESPU) og European Association of Urology (EAU) bidratt sterkt i
denne sammenheng. Gruppene samarbeider nd om retningslinjer. Disse
oppdateres arlig, er velskrevne og lett tilgjengelige i sa vel en utvidet utgave
som i en kortform. De er derfor vel verdt & ha som nyttig
bakgrunnsinformasjon nar man behandler barn med urinveisproblemer (5).

«Det ma vare et onske at artiklene munner ut i reviderte veiledere»

Norske myndigheter og organisasjoner har pa dette omradet kanskje ikke veert
sé flinke til 4 folge den internasjonale utviklingen som gnskelig. Kapitlet om
urininkontinens i Pediatriveilederen er fra 2009 og kunne med fordel ha veert
oppdatert (6), selv om det ligger henvisninger til oppdaterte oppslagsverk pa
samme side. Helsedirektoratets prioriteringsveiledere vedrerende
urininkontinens hos barn er fra 2015 (7). Forstielsen av problemene og
utviklingen pa feltet har vert stor siden disse veilederne ble publisert. Det er
derfor sveert bra at Tidsskriftet né publiserer en artikkelserie om temaet, og det
ma vaere et gnske at artiklene munner ut i reviderte veiledere.

Det mé likevel presiseres at selv om retningslinjer henter fram det beste
kunnskapsgrunnlaget og de beste anbefalingene, er det ikke alltid sikkert at de
gir det beste resultatet for enkeltpasienter. Retningslinjer kan aldri erstatte
klinisk erfaring og et godt samarbeid med barn og foreldre i utrednings- og
behandlingsvalg. De ma vare en stotte i dette samspillet. Man ma ogsé huske at
retningslinjer ikke er juridiske rettigheter, men gode anbefalinger.
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