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Энурез у детей и
подростков



Неорганический ночной энурез
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Причины моносимптомного
энуреза

• Отсутствие возрастного контроля функции
мочевого пузыря;

• Незрелость контроля нервной системы;

• Наследственные факторы;

• Повышение физиологического уровня гормона
вазопрессина;

• Уменьшение функциональной емкости мочевого
пузыря
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Синдромгиперактивного мочевого пузыря

Дисфункциональное мочеиспускание

Недержание мочи при смехе

Симптом императивного мочеиспускания:

Формы не нейрогенного мочевого

пузыря:
Энурез – непроизвольное
выделение мочи в ночное
время у ребенка старше 5 
лет со зрелым типом

мочеиспускания у ребенка
без органической

патологии! 

Синдром ленивого мочевого

пузыря

Проф. Гусева Н.Б., Москва, 2023 г.



Зрелый тип мочеиспускания:

• Появление волевого контроля над 
мочеиспусканием в возрасте 3-5 лет;

• Возрастной функциональный объем мочевого 
пузыря;

• Суточный диурез у детей 3-14 лет – 500-1500 мл

• 2/3 суточного диуреза выделяется с 6.00. до 
18.00;

• Количество микций – 5-8 раз в сутки



Дневник мочеиспусканий



Физиологическая норма потребления

жидкости в сутки:

Пропедевтика детских болезней под редакцией А.В. Мазурина

1986 г.

• Новорожденный – 150-200 мл

• Ребенок весом до 40 кг – 50 мл кг/веса

• 41 кг и более – 2000 мл

• При температуре воздуха выше 25° или 
физической нагрузке объем потребления 
жидкости увеличивается на 25-30%



Режимные мероприятия при энурезе не менее 6 мес.



Аларм-терапия ночного
недержания мочи

• Мочевой будильник на сегодняшний день 
является одним из лучших и наиболее часто 
применяемых методов лечения энуреза у 
детей. Он состоит из датчика, который 
помещается в трусики ребёнка или под 
простынь, и приспособления, которое издает 
громкий звуковой сигнал при контакте мочи с 
датчиком. Таким образом, сон ребенка 
постепенно меняется так, что он начинает 
чувствовать, что мочевой пузырь 
переполняется и скоро опорожнится. 
Мочевой будильник абсолютно безвреден и 
излечивает (при правильном применении) 
большинство (до 80%) детей с энурезом.

Данное лечение может быть назначено детям с 
6-7 летнего возраста, которые мочатся в 
постель практически ежедневно и у которых 
есть мотивация к лечению.

Лечение занимает 1-3 месяца (но, в большинстве случаев, это того стоит!)

Информация с сайта Международной ассоциации континенции у детей (ICCS) 

www.i-c-c-s.org, перевод – к.м.н., врач детский уролог-андролог Минин А.Е

http://www.i-c-c-s.org/
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• Родители должны быть готовы помочь ребенку проснуться, когда 
срабатывает будильник. Большинство детей с энурезом спят очень 
крепко, и в течение нескольких первых недель лечения не могут 
просыпаться самостоятельно. 

• При срабатывании сигнала будильника ребёнок должен пойти в 
туалет и помочиться. 

• Лечение должно быть постоянным и не прерываться на выходных, 
праздниках, отъездах и т. д. 

• Ребёнку требуется поддержка и поощрение не только за сухие 
ночи!



Терминология
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Ноктурия у детей с гиперактивным

мочевым пузырем

• Ноктурия – контролируемое или 
неконтролируемое мочеиспускание во 
время ночного сна два и более раз, которое 
снижает качество жизни пациента

• Ключевые факторы: ночная полиурия и 
недостаточность резервуарной функции 
мочевого пузыря
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Проба Зимницкого
• В норме объем суточной мочи составляет 60-80% от 
выпитой жидкости;

• Относительная плотность мочи 1003-1030;

• Дневной диурез в два и более раза превышает ночной;

Патология:

•Изостенурия – плотность мочи равна плотности плазмы 
крови (1010-1012), что свидетельствует о нарушении 
концентрационной функции почек 

•Гипостенурия – плотность мочи ниже плотности плазмы 
крови (1003-1008) 

•Никтурия – увеличение ночного диуреза, один из 
признаков сердечной недостаточности



Семен Семенович Зимницкий (1873 – 1927 гг.)



Способ лечения детей с гиперактивным мочевым
пузырем

(проф. Гусева Н.Б. и соавт, 2016 г.)



Десмопрессин (минирин)

Информация с сайта Международной ассоциации континенции у детей (ICCS) 

www.i-c-c-s.org

это синтетический аналог вазопрессина, который выпускается в виде 
быстрорастворимых таблеток, применяется с 6 лет. Препарат даётся за 30-
60 минут до укладывания в постель, его эффект длится около 8 часов.

Важно! Таблетки не нужно проглатывать!

Положительный эффект отмечается у 60-70% пациентов. 
При хорошем эффекте прием препарата может быть продолжен  
до 3 месяцев.
Если эффекта от лечения нет в течение двух недель (30 таблеток), 
лечение должно быть прекращено. Возможен переход на 
альтернативные методы терапии

Допустимо использовать Минирин только перед 
«важными ночами» - в поездках, школьных лагерях и т.д. 



Комплекс лечения при синдроме двигательных

расстройств и энурезе

•Режим сна и отдыха!
•Поведенческая терапия
•Седативная терапия
•Ноотропы
•Витамины группы В
•L –карнитин
•При необходимости, антидепрессанты

Проф. Гусева Н.Б., Москва, 2023 г.



Благодарим
за
внимание!


