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Zdravlje u Osjecko-baranjskoj zupaniji

Zastupljenost primarnog noénog mokrenja kod djece pred
polazak u skolu

Buljan B, Migkulin M, Zegura- Schonberger J, Jari¢- Klinovski Z, Leko V, Jaki¢ M, Jureti¢ D, Jovanovié
H, Miskulin S, Jukic¢ S, Podgajac-Albrecht B, Bili¢- Kirin V

Zavod za javno zdravstvo Osjecko baranjske zupanije

Sazetak

No¢no mokrenje je redovito ili povremeno noc¢no nekontrolirano praznjenje mokraénog mjehura
djece u dobi iznad pete godine Zivota. Jedan je od najceséih kroni¢nih poremecaja u djecjoj dobi koji
nelijeen moze dovesti do trajnih psihickih posljedica. LoSe utjeCe na samopouzdanje djeteta i
njegove socijalne aktivnosti. Nije uzrokovano psiholoskim problemima, postoji genetska
predispozicija, a rastom djeteta mogu se javiti problemi u ponasanju. Uobicajen je problem u vedini
zapadnih zemalja. Ucestalost se kre¢e od 7 do15% u dobi od 7 godina, veéa je kod djecaka 1,5-2
puta, pozitivha obiteljska anamneza u 63%. Bolest se moze lijeciti. Pronadena je ucestalost no¢nog
mokrenja u 1,4% ispitane djece. Prisutnost no¢nog mokrenja je 3 puta veca u djeCaka. Genetska je
predispozicija ustanovljena u 73,2% ispitanika.

Kljuéne rijeci: noéno mokrenje, predskolska djeca, pregled za upis u Skolu

Sluzba za Skolsku medicinu OsjecCko baranjske zupanije kao obavezni dio svojih preventivnih
aktivnosti obavlja i sistematske preglede djece pred polazak u prvi razred osnovne sSkole. U sklopu
pregleda 2004. godine zamoljeno je 3011 roditelja djece predskolske dobi (od 6-7 godina) da ispune
anonimni upitnik o noénom mokrenju. Upitnik je sadrzavao pitanja o dobi djeteta, spolu, prisutnosti
no¢nog mokrenja, ucestalosti no¢nog mokrenja, drugim simptomima, genetskoj predispoziciji, te o
roditeljskoj brizi i pokuSajima rjeSavanja problema.

Ovim se radom htjelo vidjeti koliko predskolske djece te dobi ( 6-7 godina ) u Osjecko baranjskoj
Zzupaniji jos uvijek ima prisutno no¢no mokrenje. Za analizu podataka koristena je deskriptivna

statistika i x2 test. Suradnja roditelja bila je vrlo dobra, a prosje¢na dob djece 6,5 +0,4 godina.
Ucestalost primarnog noénog mokrenja je u ispitanika bila 1,4% (41/3011) (slika 1).

Slika 1. Prevalencija primarnog noénog mokrenja u djece Osjecko-baranjske zupanije pred polazak u
osnovnu $kolu.
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Analiziraju¢i podatke po spolu utvrdeno je da je noéno mokrenje prisutno u 30 (1,9%) djecaka, i 11
(0,8%) djevojcica, $to ukazuje na statisti¢ki znacajnu povezanost sa spolom (p<0,025, x2=5,086)
(tablica 1).

Tablica 1. Ucestalost primarnog no¢nog mokrenja ovisno o spolu djeteta.



sholska djeca

primarno nocno mokrenje djstaci djevojtice vkupno
pozitivno 30 19 11 0.3 41 14
negativno 1575 931 1393 9o 2970 08.6
ulupno 1603 1406 3011
statisticka analiza p=0,0025: x*=75.086

Kod 73,2% (30/41) ispitanika utvrdena je prisutnost primarnog noénog mokrenja i kod drugih
¢lanova uze obitelji.(slika 2).

Slika 2. Pozitivna obiteljska anamneza kod djece s primarnim no¢nim mokrenjem.
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Analizirajudi ostala pitanja u anketi dobiven je podatak da se 24,4% (10/41) djece pomokri u krevet
jednom tjedno, a dva ili vise puta tjedno 75,6% (31/41) djece. Osim no¢nog mokrenja nehoticno
dnevno mokrenje je imalo 17,1% (7/41) ispitanika. NajCeSce je koriStena roditeljska metoda
samopomodi bila kombinacija budenja djeteta noéu i zabrana uzimanja tekuéina navecer (31,7%).
Samo 4,9% (2/41) roditelja smatra da primarno noéno mokrenje predstavlja veci problem i utjece na
drustvenu aktivnosti njihove djece i na njihovo ponasanje. U usporedbi sa studijama radenim drugdje
u svijetu i podacima iz naSe literature niza je ucestalost primarnog noénog mokrenja u djece
Osjecko-baranjske zu panije.1'2'3'4'5 Dobiveni rezultati o genetskoj predispoziciji, spolnim razlikama i
strategiji samopomodi su vrlo sliéni. Broj zabrinutih anketiranih roditelja koji smatraju da noéno
mokrenje utjeCe na drustvenu aktivnost njihove djece i njihovo ponasanje takoder je nizi od

dobivenih u drugim studijama.2'3'4'5 Razlog ovako niske prisutnosti no¢nog mokrenja u nasih
ispitanika je nepoznat. Vjerojatno je kod dijela roditelja vrlo znacajan faktor negativha percepcija
problema (negiranje, sramota). Ovaj se problem i dalje treba kontinuirano pratiti.
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