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Τι είναι το πυελικό έδαφος; 
 
Το πυελικό έδαφος αποτελείται από ένα 
λεπτό στρώµα µυικών ινών και 
συνδετικού ιστού το οποίο εκτείνεται στην 
κατώτερη περιοχή της πυέλου µεταξύ του 
ηβικού οστού στο πρόσθιο τµήµα και του 
ιερού οστού ήτου κόκκυγα στο οπίσθιο 
τµήµα. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Ποιος ο ρόλος των µυών του πυελικού 
εδάφους; 
 
Οι µύες του πυελικού εδάφους συσπώνται 
µε το βήχα,το φτάρνισµα ή το σφίξιµο, 

αποτρέποντας την ακούσια απώλεια ούρων. 
Συµβάλλουν στην στήριξη των οργάνων της 
κοιλιάς ειδικά στην όρθια θέση. 
Προστατεύουν τα όργανα της πυέλου απο 
εξωτερικούς ζηµιογόνους παράγοντες. 
∆ιατηρούν τα όργανα της πύελου όπως η 
ουροδόχος κύστη στην σωστή θέση. 
Βοηθούν στον έλεγχο της διούρησης και της 
κινητικότητας του εντέρου. 
∆ιαδραµατίζουν ρόλο κατά την σεξουαλική 
επαφή. 
 
Για να µπορέσουν οι µύες του πυελικού 
εδάφους να εκτελέσουν την λειτουργία τους 
φυσιολογικά,χρειαζεται να είναι ισχυροί και 
µε επαρκή τάση όπως ένας οποιοσδήποτε 
άλλος µυς στο ανθρώπινο σώµα. 
 
Τι σηµαίνει "αδύναµοι µύες" πυελικού 
εδάφους; 
 
Αδυναµία των µυών του πυελικού εδάφους 
µπορεί να προκαλέσει ή και να χειροτερέψει 
έναν αριθµό διαφόρων προβληµάτων όπως: 
 
1. Ακράτεια ούρων προσπάθειας- Πρόκειται 
για ακούσια απώλεια ούρων κατά την 
προσπάθεια ή τις φυσικές δραστηριότητες 
όπως µε το φτάρνισµα, τον βήχα. 
2. Ακράτεια ούρων επιτακτικού τύπου-
Πρόκειται για ακούσια απώλεια ούρων που 
συνοδεύεται από ξαφνική επείγουσα ανάγκη 
για ούρηση. 
3. Ακράτεια µικτού τύπου-Πρόκειται για 
ακούσια απώλεια ούρων που συνοδεύεται 
και άπο επιτακτική ανάγκη για ούρηση αλλά 
παρατηρείται και κατά τις φυσικές 
δραστηριότητες , το φτάρνισµα ή τον βήχα. 
4. Πρόπτωση πυελικών οργάνων-Πρόκειται 
για προβολή της ουροδόχου κύστεως,του 
εντέρου ή της µήτρας µέσα στον κόλπο ή 
και έξω από την είσοδο του κόλπου. 
5. Απώλεια σεξουαλικής αίσθητικότητας ή 
αίσθηση χαλάρωσης του κόλπου. 
 
Τι προκαλεί αδυναµία των µυών του 
πυελικού εδάφους; 
 
1. Ανεπαρκής άσκηση. Όπως όλοι οι µύες 
έτσι και οι µύες του πυελικού εδάφους 

Υπερδραστηρια ουροδόχος κύστη  
Οδηγίες για γυναίκες 

1.Πως λειτουργεί μια φυσιολογική 
ουροδόχος κύστη; 
2.Τι σημαίνει υπερδραστήρια 
ουροδόχος κύστη (ΥΟΚ); 
3.Τι προκαλεί υπερδραστηριότητα της 
ουροδόχου κύστεως; 
4.Τι εξετάσεις πρέπει να κάνω; 
5.Ποιες είναι οι διαθέσιμες θεραπείες; 

 

Μήτρα 

Ουροδόχος 

κύστη 

Ορθό 

Πυελικό 
έδαφος μυς 
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χρειάζονται άσκηση για να λειτουργούν 
κανονικά. Η τακτική αλλά και η επαρκής 
εντατική άσκηση  των µυών του πυελικού 
εδάφους είναι ιδιαίτερα σηµαντική και 
πρέπει να γίνεται σε όλη την διάρκεια της 
ζωής(και όχι µόνο µετά τον τοκετό). 
2. Τραυµατισµός των µυών κατά την 
εγκυµοσύνη και τον τοκετό. 
3.Η µεταβολή των ορµονών κατά την 
εµµηνόπαυση πιθανόν να παίζει κάποιο 
ρόλο στην αδυναµία των µυών αλλά αυτό 
δεν εχει διευκρινιστεί ακόµη. 
4. Μείωση του µυικού τόνου µε την πάροδο 
της ηλικίας. 
5. Τραυµατισµός των µυών λόγω χρόνιας 
δυσκοιλιότητας,χρόνιου βήχα ή 
παχυσαρκίας. 
 
Ο ρόλος των ασκήσεων του πυελικού 
εδάφους 
Τακτικές και εντατικές ασκήσεις του 
πυελικού εδάφους βοηθούν στην 
ενδυνάµωση αλλά και στην χαλάρωση των 
µυών του πυελικού εδάφους µε αποτέλεσµα 
να γίνονται σταθεροί και στηρικτικοί αλλά 
όχι υπερδραστήριοι. Πολλές γυναίκες θα 
παρουσιάσουν σηµαντική βελτίωση ή 
ακόµη και ίαση των συµπτωµάτων που 
σχετίζονται µε την ακράτεια ούρων 
προσπάθειας, µε την εκµάθηση 
αποτελεσµατικών ασκήσεων του πυελικού 
εδάφους µε αποτέλεσµα την καθυστέρηση ή 
και την αποφυγή της ανάγκης για 
χειρουργική αντιµετώπιση. 
 
Πως µπορώ να ασκήσω τους µύες του 
πυελικού εδάφους; 
 
Είναι σηµαντικό να γίνονται οι ασκήσεις 
σωστά και να ελέγχουµε κατά διαστήµατα 
ότι εκτελούνται σωστά. 
Ο θεραπευτής µπορεί να σας βοηθήσει να 
τις κατανοήσετε µε την βοήθεια 
διαγραµµάτων, σχεδίων και πλασµάτων. 
 
1. Καθίστε αναπαυτικά κρατώντας τα 
πέλµατα και τα γόνατα σε απόσταση µεταξύ 
τους 
Σκύψτε µπροστά και τοποθετήστε τους 
αγκώνες επάνω στα γόνατα σας. Θυµηθείτε 

ότι πρέπει να αναπνέετε κανονικά και να 
διατηρείτε το στοµάχι τα πόδια και τους 
γλουτούς σας χαλαρούς. 
2. Φανταστείτε ότι προσπαθείτε να 
σταµατήσετε την διαφυγή αερίων από το 
έντερο ενώ ταυτόχρονα προσπαθείτε να 
σταµατήσετε την ροή ούρων από την κύστη. 
Θα πρέπει να αισθάνεστε µια ανύψωση και 
ένα σφίξιµο γύρω από τον κόλπο και τον 
πρωκτό. 
3. Παρατηρώντας τους µύες µπορεί να είναι 
ένας αποτελεσµατικός τρόπος στο να 
ελέγχουµε ότι λειτουργούν σωστά. 
Ξαπλώστε στο κρεβάτι, τοποθετήστε έναν 
µικρό καθρέπτη ανάµεσα στα πόδια σας 
έχοντας  τα γόνατα λυγισµένα και σε 
απόσταση µεταξύ τους. Καθώς σφίγγετε το 
πυελικό έδαφος θα πρέπει να βλέπετε την 
περιοχή του πρωκτού και την είσοδο του 
κόλπου να ανασηκώνονται  και να 
τραβιούνται προς τα µέσα. 
 
Παρατήρηση-Εάν βλέπετε ότι η είσοδος του 
κόλπου µεγαλώνει,αυτό σηµαίνει ότι πιέζετε 
προς τα κάτω και όχι προς τα επάνω το 
οποίο αντιτίθεται στο σφίξιµο των µυών  του 
πυελικού εδάφους. Επίσης,εάν χάνετε ούρα η 
χάνετε αέρια όταν κάνετε τις ασκήσεις ειναι 
πιθανόν να πιέζετε προς τα κάτω και όχι 
προς τα επάνω. 
 
Είναι πιθανόν να µην µπορείτε να σφίξετε 
και να χαλαρώσετε επαρκώς την πρώτη 
φορά,γι'αυτο µην απογοητεύεστε. Οι 
περισσότερες ασθενείς θα µάθουν πως να 
σφίγγουν και να χαλαρώνουν εαν τους δοθεί 
λιγος χρόνος να εξασκηθούν µόνες στο σπίτι 
τους. 
 
Πόσο συχνά πρέπει να κάνω εξάσκηση; 
Αρχικά καθορίστε το σηµείο αναφοράς. 
Χρησιµοποιήστε το ηµερολόγιο σας. 
 
Σφίξτε τους µυς του πυελικού εδάφους στο 
µέγιστο δυνατό βαθµό χωρίς να 
χρησιµοποιείτε τους γλουτούς,τους µυς των 
µηρών η τους κοιλιακούς µυς όπως 
περιγράφηκε πιο πάνω. Κρατήστε σφιχτά 
όσο πιο πολλά δευτερόλεπτα 
µπορείτε(µέγιστο τα 10 δευτ). 
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Πόσο χρόνο µπορείτε να κρατήσετε την 
µέγιστη σύσπαση; 
_____δευτ 
 
Χαλαρώστε και ξεκουραστείτε για 
τουλάχιστον το ίδιο χρονικό διάστηµα µε 
την σύσπαση. Επαναλάβετε την αλληλουχία 
"σφίξιµο,κράτηµα,χαλάρωµα"όσο πιο 
πολλές φορές µπορείτε(µέχρι το µέγιστο των 
8-12 επαναλήψεων). 
 
Πόσες φορές µπορείτε να επαναλάβετε την 
σύσπαση; 
_____φορές 
π.χ 2 δευτ 4 φορές 
 
Αυτό είναι το σηµείο αναφοράς. 
Επαναλάβετε το σηµείο αναφοράς 4-6 
φορές την ηµέρα. Σαν αποτέλεσµα αυτής 
της µυιικής άσκησης το πυελικό έδαφος θα 
γίνει ισχυρότερο και το σηµείο αναφοράς θα 
αλλάξει. 
π.χ 4 δευτ 6 φορές 
 
Αυτό είναι το νέο "σηµείο αναφοράς". 
 
Αυτό το πρόγραµµα ενδυναµώνει την 
συγκεκριµένη οµάδα µυών. 
Με άλλα λόγια οι µύες θα είναι ικανοί να 
εργάζονται πιο σκληρά και για περισσότερο 
χρόνο. 
Τώρα εκτελέστε την άσκηση του πυελικού 
εδάφους αλλά σφίξτε και ανυψώστε πιο 
σταθερά,κατόπιν χαλαρώστε. Αυτό λέγεται 
γρήγορη σύσπαση και θα βοηθήσει τους 
µύες να αντιδρούν γρήγορα όταν 
γελάτε,βήχετε,ασκήστε ή σηκώνετε βάρος. 
 
Πόσες συσπάσεις µπορείτε να κάνετε; 
Ο στόχος είναι να αυξήσετε τον αριθµό στις 
8-12 συσπάσεις, 3 φορές την ηµέρα για 
τουλάχιστον 6 µήνες. 
Το πιο δύσκολο µέρος του προγράµµατος 
είναι το να θυµάστε να κάνετε τις ασκήσεις. 
Κάποιες συµβουλές που θα ενεργοποιήσουν 
την µνήµη σας και θα σας βοηθήσουν να 
θυµόσαστε: 
 
1. Φορέστε το ρολόι σας στον λάθος καρπό 

2. Τοποθετήστε αυτοκόλλητα σε σηµεία τα 
οποία θα τραβήξουν την προσοχή σας (π.χ 
λουτρό,καθρέπτης,τηλέφωνο,ψυγείο,τιµόνι) 
3. Ασκηθείτε µετά την κένωση της 
ουροδόχου κύστεως 
4. Ασκηθείτε σε οποιαδήποτε θέση. 
 
Πόσο σύντοµα θα δω αποτελέσµατα; 
 
Μπορεί να µην αισθανθείτε βελτίωση στον 
έλεγχο της διούρησης παρά µόνο µετά από 
3-6 εβδοµάδες,αλλά µπορεί να περάσουν 
µέχρι και 6 µήνες. Μην παραιτηθείτε!!!! 
 
Είναι πολύ σηµαντικό να διατηρήσετε την 
ισχύ των µυών µετά την ολοκλήρωση ενός 
προγράµµατος ασκήσεων. Κάνοντας 
ασκήσεις δύο φορές την εβδοµάδα, 3 
κύκλους από 8-12 συσπάσεις 3 φορές την 
ηµέρα είναι ικανοποιητικό. Προσπαθήστε 
να εντάξετε τις  ασκήσεις στην 
καθηµερινότητα σας. Εάν δεν είστε σίγουρη 
ότι κάνετε τις ασκήσεις σωστά ζητήστε από 
τον οικογενειακό ιατρό, τον νοσηλευτή η 
τον φυσιοθεραπευτή να σας βοηθήσει. 
 
Τι γίνεται εάν δεν µπορώ να ασκήσω τους 
µύες του πυελικού εδάφους; 
 
Εάν δεν µπορείτε να  κάνετε συσπάσεις των 
µυών, ο επαγγελµατίας υγείας µπορεί να 
προτείνει εναλλακτικές θεραπείες. 
 
Βιοανάδραση 
Ο στόχος είναι να βοηθήσει την γυναίκα να 
εκτελεί επιλεκτικά συσπάσεις και χαλάρωση 
των µυών του πυελικού εδάφους 
χρησιµοποιώντας διάφορες ενδείξεις από το 
ίδιο της το σώµα. Η ψηλάφηση των µυών µε 
τα δάχτυλα είναι ενα παράδειγµα.Άλλες 
µέθοδοι περιλαµβάνουν µικρά αυτοκόλλητα 
ηλεκτρόδια τα οποία τοποθετούνται στην 
κοιλιά και την περιοχή του γλουτού ή έναν 
ενδοκολπικό ή ενδοορθικό καθετήρα 
συνδεδεµένο µε υπολογιστή. Η ισχύς και η 
χρονική διάρκεια της σύσπασης µπορούν να 
παρατηρηθούν στην οθόνη του υπολογιστή. 
 
Ηλεκροδιέγερση 
Μερικές φορές δεν µπορεί να γίνει σύσπαση 
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των µυών του πυελικού εδάφους λόγω 
τραυµατισµού των νεύρων πχ εξαιτίας 
προηγούµενου τοκετού ή µετά από 
χειρουργείο. Η ηλεκτρική διέγερση θα 
προκαλέσει τεχνητή σύσπαση των µυών του 
πυελικού εδάφους βοηθώντας µε αυτόν τον 
τρόπο στην ενδυνάµωση τους. Η µέθοδος 
αυτή δεν ειναι κατάλληλη για γυναίκες οι 
οποίες µπορούν από µόνες τους να κάνουν 
συσπάσεις των µυών ακόµα και αν οι 
συσπάσεις αυτές ειναι αδύναµες. 
 
Σηµεία που πρέπει να θυµάστε: 
 
1. Οι αδύναµοι µύες της πυέλου µπορεί να 
προκαλέσουν προβλήµατα στον έλεγχο της 
ούρησης. 
2. Οι καθηµερινές εντατικές ασκήσεις 
µπορούν να ενδυναµώσουν τους µύες του 
πυελικού εδάφους και να βελτιώσουν τη 
λειτουργία της κύστεως. 
3.Ρωτήστε τον θεραπευτή σας εάν σφίγγετε 
τους σωστούς µύες. 
4. Πάντοτε να σφίγγετε τους πυελικούς µύες 
πριν το βήξιµο,το φτάρνισµα την πτώση  
απο υψος ή την ανύψωση βάρους. Αυτό θα 

εµποδίσει την ακούσια απώλεια 
ούρων,αερίων ή κοπράνων ή την προβολή 
των πυελικών οργάνων προς τα κάτω. 
5. Προσπαθήστε να διατηρήσετε το 
σωµατικό σας βάρος εντός υγιών ορίων. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

The information contained in this brochure is intended to be used for educational purposes only. It is not 

intended to be used for the diagnosis or treatment of any specific medical condition, which should only be done 

by a qualified physician or other health care professional. 


