Utrogynekologie – otázky, konzervativní léčba

1)   Definice inkontinence moči u žen a její rozdělení

2)   Definice AOB

3)  Definice a příčiny USI

4)  Jak je nejčastěji léčen OAB?
5)  Parasympatolytika v urogynekologii

6)  Fyzioterapie a její využití v urogynekologii

7)  Solifenacin a jeho působení

8)  Darifenacin a jeho působení

9)  Tolteradin  a jeho využití
10) Konzervativní léčba USI

11) Medikamentózní léčba USI

12) Trospium chlorid, oxybutinin chlorid a imipramin – jejich působení a 

       užití v urogynekologii
13) Trénink močového měchýře při léčbě OAB

14) Medikamentózní ovlivnění močového měchýře

15) Medikamentózní ovlivnění uretry

16) Hodnocení efektu medikamentózní léčby při léčbě OAB

17) Životní styl v léčbě OAB

18) Možnosti hodnocení obtíží OAB

19) Léčba nekomplikovaných infekcí močových cest (uretritis, symptomatická bakterurie, cystitis)

20)  Prevalence OAB

21) Léčba komplikovaných infekcí močových cest (pyelonefritis, recidivující cystitis)

22) Léčba perineální bolesti, syndrom vulvární vestibulitis

23)  Léčba OAB u seniorů

24)  Elektrostimulace v léčbě OAB a USI

25)  Rehabilitace v léčbě USI a sestupu orgánů malé pánve

26)  Možnosti farmakologické léčby OAB bez použití léků   

        s parasympatolytickým účinkem
27)  Inervace močového měchýře  a uretry

28)  Organizace péče  a léčby o ženy s OAB v ČR
29) Užití pesarů v urogynekologii 

30)  Bulking agent v urogynekologii
