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Urinary incontinence — the loss of bladder control — is a common and 

often embarrassing problem. The severity ranges from occasionally leaking 

urine when you cough or sneeze to having an urge to urinate that's so sudden 

and strong you don't get to a toilet in time.  

Though it occurs more often as people get older, urinary incontinence isn't 

an inevitable consequence of aging. If urinary incontinence affects your 

daily activities, don't hesitate to see your doctor. For most people, simple 

lifestyle changes or medical treatment can ease discomfort or stop urinary 

incontinence. 

मूत्रअसोंिुलन - मूत्राशर्तनर्ोंत्रर्का  नुकसान - एक आम और अসर शमयनाकसम˟ा  है͡ 

गोंभीरिासेमूत्रलीक  होने सेगोंभीरिा  होिी है जब आप खाोंसीर्ा  छी ोंकनेके  तलए आग्रह करिे

हैं तक इिनी अचानक और मजबूिहो  तक आप समर् पर शौचालर् नही ोंपहोंचिे͡  

र्Ȩतप र्ह अतिक बार होिा है जैसेलोग  बडे हो जािेहैं , मूत्रअसोंिोषउम्र  बढने का एक

अतनवार्यपररर्ाम  नही ोंहै͡र्तद  मूत्रसोंबोंिीअसोंिुलनआपकी  दैतनकगतितवतिर्ोोंको  प्रभातवि

करिा है, िो अपने डॉक्टर को देखनेमें  सोंकोचन  करें ͡৸ादािर  लोगोोंके  तलए, सरल

जीवनशैलीमेंपररवियनर्ा  तचतकȖा उपचार असुतविाको  कम कर सकिेहैं  र्ा मूत्रअसोंिोष

को रोक सकिेहैं͡  

Symptoms  

Many people experience occasional, minor leaks of urine. Others may lose 

small to moderate amounts of urine more frequently.  

Types of urinary incontinence include:  

— Stress incontinence. Urine leaks when you exert pressure on your 

bladder by coughing, sneezing, laughing, exercising or lifting something 

heavy.  

— Urge incontinence. You have a sudden, intense urge to urinate followed 

by an involuntary loss of urine. You may need to urinate often, including 

throughout the night. Urge incontinence may be caused by a minor 
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condition, such as infection, or a more-severe condition such as a 

neurologic disorder or diabetes.  

— Overflow incontinence. You experience frequent or constant dribbling 

of urine due to a bladder that doesn't empty completely.  

— Functional incontinence. A physical or mental impairment keeps you 

from making it to the toilet in time. For example, if you have severe 

arthritis, you may not be able to unbutton your pants quickly enough.  

— Mixed incontinence. You experience more than one type of urinary 

incontinence.  

लक्षण 

कई लोग मूत्र के कभी-कभी, मामूली ररसाव अनुभवकरिे  हैं͡अɊ  मूत्रकी  िोडी-
िोडी मात्रा में मूत्र को अतिक बार खो सकिे हैं͡ 
मूत्र असोंिोष के प्रकार में शातमल हैं: 
— िनाव में असोंर्म͡ मूत्रलीक  जब आप अपने मूत्राशर् पर खाोंसी, छी ोंकना, होंसना, 

ʩार्ाम करना र्ा कु छ भारी उठाना दबाव डालिे है͡ं  
— उȅेजना पर असोंर्म͡ मूत्रके  अनैखৢक नुकसान के बाद आपके पास पेशाब

करने का अचानक, िीव्र आग्रह है͡आपको  राि भर सतहि अসर पेशाब करने
की आवʴकिा हो सकिी है͡आग्रह  करें  तक असोंिोष एक मामूली ख̾िति, जैसे
सोंक्रमर्, र्ा एक गोंभीर ख̾िति जैसेɊूरोलॉतजक  तडसऑडयर र्ा मिुमेहके  कारर्
हो सकिा है͡ 

— अतिप्रवाह असोंिुलन मू͡त्राशर्  के कारर् आप मूत्रके  लगािार र्ा लगािार
डि बतलोंगका  अनुभव करिे हैं जो पूरी िरह से खाली नही ोंहोिा  है͡ 

— कार्ायȏक असोंिुलन ए͡क  शारीररक र्ा मानतसक हातन आपको समर् पर
शौचालर् में रखने से रोकिी है͡उदाहरर्  के तलए, र्तद आपके पास गोंभीर गतठर्ा
है, िो हो सकिा है तक आप अपने पैंि को जʗी से पर्ायɑ रूप से खोलने में सक्षम
न होो͡ं  

— तमतश्रि असोंिुलन आ͡प  एक से अतिक प्रकार के मूत्रअसोंिोष  का अनुभव करिे
हैं͡

You may feel uncomfortable discussing incontinence with your doctor. But 

if incontinence is frequent or is affecting your quality of life, it's important 

to seek medical advice because urinary incontinence may:  

— Indicate a more-serious underlying condition  
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— Cause you to restrict your activities and limit your social interactions  

— Increase the risk of falls in older adults as they rush to the toilet  

आप अपने डॉक्टर के साि असोंिोषपर  चचाय करने में असहज महसूसकर  सकिे हैं͡लेतकन

अगर असोंिोषलगािार  होिा है र्ा आपकी जीवन की गुर्वȅाको  प्रभातवि कर रहा है, िो

तचतकȖा सलाह लेनामहȕपूर्यहै  क्योोंतकमूत्रअसोंिोषहो  सकिा है: 

— एक गोंभीरगोंभीरअोंितनयतहिख̾िति  इोंतगिकरें  

— आप अपनी गतितवतिर्ोोंको  सीतमि करने और अपनी सामातजक बािचीि को सीतमि 

करने का कारर् बनिेहैं  

— पुरानेवर्ˋोोंमेंतगरने  के जोखखम को बढाएों  क्योोंतकवेशौचालर्  में जािेहैं  

Causes  

Urinary incontinence isn't a disease, it's a symptom. It can be caused by 

everyday habits, underlying medical 

conditions or physical problems. A 

thorough evaluation by your doctor 

can help determine what's behind your 

incontinence. 

कारर् 

मूत्रअसोंिोषएक  बीमारी नही ोंहै , र्ह एक लक्षर् 

है͡ र्ह रोजमराय की आदिोों, अोंितनयतहि 

तचतकȖा ख̾ितिर्ोोंर्ा  शारीररक सम˟ाओोंके  

कारर् हो सकिा है͡आपके  डॉक्टर Ȫारा गहन 

मूʞाोंकनर्ह  तनिायररिकरने  में मदद कर सकिा हैतक  आपके असोंिोषके  पीछे क्या है͡

You may feel uncomfortable discussing incontinence with your doctor. But 

if incontinence is frequent or is affecting your quality of life, it's important 

to seek medical advice because urinary incontinence may:  

— Indicate a more-serious underlying condition  
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— Cause you to restrict your activities and limit your social interactions  

— Increase the risk of falls in older adults as they rush to the toilet  

Causes  

Urinary incontinence isn't a disease, it's a symptom. It can be caused by 

everyday habits, underlying medical conditions or physical problems. A 

thorough evaluation by your doctor can help determine what's behind your 

incontinence.  

Temporary urinary incontinence  

Certain drinks, foods and medications may act as diuretics — stimulating 

your bladder and increasing your volume of urine. They include:  

— Alcohol  

— Caffeine  

— Carbonated drinks and sparkling water  

— Artificial sweeteners  

— Heart and blood pressure medications, sedatives, and muscle relaxants  

— Foods that are high in spice, sugar or 

acid, especially citrus fruits  

आप अपने डॉक्टर के साि असोंिोषपर  चचाय करने 

में असहज महसूसकर  सकिेहैं͡ लेतकनअगर  

असोंिोष लगािार होिा है र्ा आपकी जीवन की 

गुर्वȅा को प्रभातवि कर रहा है, िो तचतकȖा 

सलाह लेनामहȕपूर्यहैक्योोंतकमूत्रअसोंिोषहो  

सकिा है: 

— एक गोंभीरगोंभीरअोंितनयतहिख̾िति  इोंतगिकरें  

— आप अपनी गतितवतिर्ोोंको  सीतमि करने और अपनी सामातजक बािचीि को सीतमि 

करने का कारर् बनिेहैं  

— पुरानेवर्ˋोोंमेंतगरने  के जोखखम को बढाएों  क्योोंतकवेशौचालर्  में जािेहैं  
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कारर् 

मूत्रअसोंिोषएक  बीमारी नही ोंहै , र्ह एक लक्षर् है͡र्ह  रोजमराय की आदिोों, अोंितनयतहि

तचतकȖा ख̾ितिर्ोोंर्ा  शारीररक सम˟ाओोंके  कारर् हो सकिा है͡आपके  डॉक्टर Ȫारा

गहन मूʞाोंकनर्ह  तनिायररिकरने  में मदद कर सकिा है तक आपके असोंिोषके  पीछे क्या

है͡

अस्थायी मूत्रअसंिुलन  

कु छपेर्, खाȨ पदािय और दवाएों  मूत्रवियकके  रूप में कार्यकर  सकिी हैं - आपके मूत्राशर्

को उȅेतजिकरना  और मूत्रकी  मात्रा में वृखȠकरना͡  उनमेशातमल  है: 

शराब 

— कै फीन

— काबोनेिेडपेर्और  चमकदार पानी 

— कृ तत्रमतमठास 

— तदल और रिचाप की दवाएों , sedatives, और माोंसपेशी relaxants 

— मसाले, चीनी र्ा एतसड, खासिौर पर खਂे फल में उৡ भोजन 

Urinary incontinence may also be caused by an easily treatable medical 

condition, such as:  

— Urinary tract infection. Infections can irritate your bladder, causing 

you to have strong urges to urinate, and sometimes incontinence.  

— Constipation. The rectum is located near the bladder and shares many 

of the same nerves. Hard, compacted stool in your rectum causes these 

nerves to be overactive and increase urinary frequency.  

मूत्रसोंबोंिीअसोंिुलनभी  आसानी सेइलाज  र्ो तचतकȖा ख̾िति के कारर् हो सकिा है, 

जैसेतक : 

— मूत्रपि  के सोंक्रमर्͡सोंक्रमर्आपके  मूत्राशर्को  परेशानकर  सकिेहैं , तजससे आपको 

पेशाबकरने  के तलए मजबूिआग्रह  होिा है, और कभी-कभी असोंिोषहोिा  है͡ 
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— कɥ͡ गुदामूत्राशर्के  पास ख̾िि है और कई नवों को साझा करिा है͡आपके  गुदाशर्

में हाडय , कॉɼैके्टडमल  इन नसोोंको  अति सतक्रर् होने और मूत्रआवृतȅमें  वृखȠका

कारर् बनिी है͡ 

Persistent urinary incontinence  

Urinary incontinence can also be a persistent condition caused by 

underlying physical problems or changes, including:  

— Pregnancy. Hormonal changes and the increased weight of the fetus can 

lead to stress incontinence.  

— Childbirth. Vaginal delivery can weaken muscles needed for bladder 

control and also damage bladder nerves and supportive tissue, leading 

to a dropped (prolapsed) pelvic floor. With prolapse, the bladder, uterus, 

rectum or small intestine can get pushed down from the usual position 

and protrude into the vagina. Such protrusions can be associated with 

incontinence.  

— Changes with age. Aging of the bladder muscle can decrease the 

bladder's capacity to store urine. Also, involuntary bladder contractions 

become more frequent as you get older.  

— Menopause. After menopause women produce less estrogen, a hormone 

that helps keep the lining of the bladder and urethra healthy. 

Deterioration of these tissues can aggravate incontinence.  

— Hysterectomy. In women, the bladder and uterus are supported by 

many of the same muscles and ligaments. Any surgery that involves a 

woman's reproductive system, including removal of the uterus, may 

damage the supporting pelvic floor muscles, which can lead to 

incontinence.  
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— Enlarged prostate. Especially in older men, incontinence often stems 

from enlargement of the prostate gland, a condition known as benign 

prostatic hyperplasia.  

— Prostate cancer. In men, stress incontinence or urge incontinence can 

be associated with untreated prostate cancer. But more often, 

incontinence is a side effect of treatments for prostate cancer.  

— Obstruction. A tumor anywhere along your urinary tract can block the 

normal flow of urine, leading to overflow incontinence. Urinary stones 

— hard, stone-like masses that form in the bladder — sometimes cause 

urine leakage.  

— Neurological disorders. Multiple sclerosis, Parkinson's disease, a 

stroke, a brain tumor or a spinal injury can interfere with nerve signals 

involved in bladder control, causing urinary incontinence.  

लगािार मूत्रअसंिुलन  

मूत्र सोंबोंिीअसोंिुलनभी  अोंितनयतहिभौतिक  सम˟ाओोंर्ा  पररवियनोोंके  कारर् एक

सिि ख̾िति हो सकिी है, तजसमें तनɻ शातमल हैं: 

— गभायव̾िा͡ हामोनल पररवियन और भू्रर्के  बढिे वजन से िनाव असोंिुलनहो  सकिा

है͡ 

— बৡे के जɉ͡ र्ोतन तडलीवरी मूत्राशर् तनर्ोंत्रर्  के तलए आवʴक माोंसपेतशर्ोों 

   

 

  

 

को 

कमजोर कर सकिी है और मूत्राशर्नसोोंऔर  सहार्क ऊिकोोंको  भी नुकसान पहोंचा

सकिी है, तजससे तगरावि (प्रके्षतपि) श्रोतर् िल हो जािी है͡प्रकोप  के साि, मूत्राशर्, 

गभायशर्, गुदाशर्र्ा  छोिी आोंिसामाɊ  ख̾िति से नीचे िके ल तदर्ा जा सकिा है और

र्ोतन में तनकल सकिा है͡ इस िरह के protrusions असोंिोष से जुडा जा सकिा है͡ 

— उम्र के साि पररवियन͡ मूत्राशर्की  माोंसपेतशर्ोों

 

 

की उम्र बढने से मूत्र को ːोर करने के

तलए मूत्राशर् की क्षमिा कम हो सकिी है͡ इसके अलावा, जब आप बूढेहो  जािे हैं िो

अनैखৢकमूत्राशर्  सोंकु चनअतिक बार हो जािे हैं͡ 
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— रजोतनवृतȅ͡ रजोतनवृतȅ के बाद मतहलाएों  कम ए िː ोजेनउȋɄ  करिी हैं, एक हामोन जो

मूत्राशर्और  मूत्रमागयकी  अˑर को बनाए रखने में मदद करिा है͡ इन ऊिकोोंमें

तगरावि असोंिुलनको  बढा सकिी है͡ 

— गभायशर्͡ मतहलाओोंमें , मूत्राशर्और  गभायशर् को कई माोंसपेतशर्ोों

  

 

       

   

  

     

    

    

 

  

   

   

और अख̾िबोंिकोों

Ȫारा समतियितकर्ा  जािा है͡ तकसी भी सजयरी तजसमें गभायशर्को  हिाने सतहि मतहला

की प्रजनन प्रर्ाली शातमल होिी है, सहार्क श्रोतर् िल की माोंसपेतशर्ोों को नुकसान 

पहोंचासकिी  है, तजससे असोंिुलनहो  सकिा है͡ 

— बढा हआ अग्रागम͡ तवशेषरूप  सेवृȠपुरुषोोंमें , असोंिोषअসर  प्रोːेिग्रोंतिके  तवˑार 

सेउȋɄ  होिा है, एक शियतजसेसौʄ  प्रोːेतिकहाइपरɘातसर्ा  कहा जािा है͡ 

— प्रोːेिकैं सर͡पुरुषोोंमें , िनाव असोंिुलनर्ा  असोंिोषका  आग्रह न तकए गए प्रोːेि 

कैं सरसेजुडाजा  सकिा है͡लेतकनअतिकिर , असोंिोषप्रोːेिकैं सरके उपचार के

दु˄भावका  होिा है͡ 

— बािा͡ आपके मूत्रपि  के साि कही ोंभी  एक ਅूमरमूत्रके  सामाɊ प्रवाह को अवरुȠ

कर सकिा है, तजससे अतिप्रवाह असोंिुलनहोिा  है͡मूत्रवियक  पȈरोों - मूत्राशर्में  बने

कठोर, पȈर की िरह जन - कभी-कभी मूत्रररसाव  का कारर् बनिा है͡ 

— मखˑʺ सोंबोंिीतवकार͡  एकातिक ̾के्लरोतसस, पातकिं सोंसरोग , एक िː ोक, मखˑʺ

ਅूमरर्ा  रीढ की हਊी की चोि मूत्राशर्तनर्ोंत्रर्में  शातमल िोंतत्रकासोंके िोोंमें  हˑके्षप

कर सकिी है, तजससेमूत्रअसोंिोषहो  सकिा है͡ 

Risk factors  

Factors that increase your risk of developing urinary incontinence include:  

— Gender. Women are more likely to have stress incontinence. 

Pregnancy, childbirth, menopause and normal female anatomy account 

for this difference. However, men with prostate gland problems are at 

increased risk of urge and overflow incontinence.  
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— Age. As you get older, the muscles in your bladder and urethra lose some 

of their strength. Changes with age reduce how much your bladder can 

hold and increase the chances of involuntary urine release.  

— Being overweight. Extra weight increases pressure on your bladder and 

surrounding muscles, which weakens them and allows urine to leak out 

when you cough or sneeze.  

— Smoking. Tobacco use may increase your risk of urinary incontinence.  

— Family history. If a close family member has urinary incontinence, 

especially urge incontinence, your risk of developing the condition is 

higher.  

— Other diseases. Neurological disease or diabetes may increase your risk 

of incontinence.  

जोखखम 

मूत्रअसोंिुलनके  तवकास के आपके जोखखम में वृखȠकरने  वाले कारकोोंमें  शातमल हैं: 

— तलोंग͡मतहलाओोंको  िनाव असोंिोषहोने  की अतिक सोंभावनाहै͡इस  अोंिरके  तलए 

गभायव̾िा, प्रसव, रजोतनवृतȅऔर  सामाɊ मतहला शरीर रचना खािे͡  हालाोंतक, प्रोːेि

ग्रोंतिकी  सम˟ाओोंवाले  पुरुषोोंको  आग्रह और अतिप्रवाह असोंिोषका  खिरा बढ जािा

है͡

— उम्र͡ जैसे-जैसेआप  बूढेहो  जािेहैं , आपके मूत्राशर्और  मूत्रमागयकी  माोंसपेतशर्ोों में

उनकी कु छशखिर्ाों खो जािी हैं͡उम्र  के साि पररवियनआपके  मूत्राशर्को  तकिना

पकड सकिा है और अनैखৢकमूत्रतव৯खɑ  की सोंभावनाओोंको  बढा सकिा है͡ 

— वजन ˷ादा होना͡ अतिररि वजन आपके मूत्राशर्और  आस-पास की माोंसपेतशर्ोों पर 

दबाव बढािा है, जो उɎें कमजोर करिा है और जब आप खाोंसीर्ा  छी ोंकिेहैं  िो मूत्र

बाहर तनकलने की अनुमतिदेिाहै͡  

— िूम्रपान͡िोंबाकूका  उपर्ोग मूत्रअसोंिोषके  आपके जोखखम को बढा सकिा है͡ 
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— पररवार के इतिहास͡ अगर एक करीबी पररवार के सद˟ मूत्रअसोंिोषहै , तवशेषरूप

सेअसोंिोषका  आग्रह करिेहैं , िो ख̾िति तवकतसि करनेका  आपका जोखखम अतिक

है͡

— अɊ बीमाररर्ाों Ɋूरोलॉतजकलबीमारी  र्ा मिुमेहअसोंिुलनके  आपके जोखखम को बढा

सकिेहैं͡  

Complications 

Complications of chronic urinary incontinence include:  

— Skin problems. Rashes, skin infections and sores can develop from 

constantly wet skin.  

— Urinary tract infections. Incontinence increases your risk of repeated 

urinary tract infections.  

— Impacts on your personal life. Urinary incontinence can affect your 

social, work and personal relationships.  

जतटलिाओं

पुरानीमूत्रअसोंिुलनकी  जतिलिाओोंमें  शातमल हैं: 

— ȕचा सोंबोंिीसम˟ाएों ͡चकȅे, ȕचा सोंक्रमर्  और घाव लगािार गीलेȕचा  सेतवकतसि  

हो सकिेहैं͡  

— मूत्रमागयमें  सोंक्रमर्͡असोंिुलनबार -बार मूत्रपि  सोंक्रमर्के  आपके जोखखम को बढािा 

है͡

— आपके ʩखिगि जीवन पर प्रभाव͡ मूत्र असोंिोष आपके  सामातजक, काम और 

ʩखिगि सोंबोंिोोंको  प्रभातवि कर सकिा है͡ 

Prevention  

Urinary incontinence isn't always preventable. However, to help decrease 

your risk:  

— Maintain a healthy weight  

— Practice pelvic floor exercises  

— Avoid bladder irritants, such as caffeine, alcohol and acidic foods  
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— Eat more fiber, which can prevent constipation, a cause of urinary 

incontinence  

— Don't smoke, or seek help to quit smoking  

तनवारर् 

मूत्रअसोंिोषहमेशारोकिाम  नही ोंहोिा  है͡हालाोंतक , अपने जोखखम को कम करने में मदद

के तलए: 

— एक ˢ̾ि वजन बनाए रखें 

— श्रोतर् िल अɷास अɷास 

— मूत्राशर्, शराब और अʅीर् खाȨ पदािय जैसेमूत्राशर्परेशातनर्ोोंसेबचें  

— अतिक फाइबर खाएों , जो कɥ को रोक सकिा है, मूत्रअसोंिुलनका  कारर् बनिा है

— िूम्रपानन  करें , र्ा िूम्रपानछोडने  मेंमदद  लें 

Urination or defecation  

Although bed patients realize the necessity of eliminating body wastes, they 

sometimes feel embarrassed when the need arises to ask for and use a urinal 

or bedpan. Medical personnel should reduce the unpleasant aspects as much 

as possible and assist the patient to maintain proper elimination with the 

least exertion.  

The urinal or bedpan is provided promptly anytime one is requested. In 

addition, bed patients are usually offered one before meals and before 

visiting hours. After each use, the patient and medical personnel must wash 

their hands. 

पेशाबया  मलत्याग 

र्Ȩतप तबˑर के रोतगर्ोोंको  शरीर के कचरे को खȏ करने की आवʴकिा का एहसास

होिा है, लेतकनकभी -कभी शतमिंदामहसूसहोिा  है जब मूत्रर्ा  तबˑर का उपर्ोग करने की

आवʴकिा होिी है͡तचतकȖा  कतमयर्ोोंको  तजिना सोंभवहो  सके अतप्रर् पहलुओोंको  कम

करना चातहए और कम सेकम  पररश्रम के साि उतचि उɉूलनको  बनाए रखनेके  तलए रोगी

की सहार्िा करना चातहए͡ 
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मूत्रर्ा  बेडपानिुरोंितकसी  भी समर् अनुरोितकर्ा  जािा है͡इसके  अलावा, तबˑर के

रोतगर्ोोंको  आम िौर पर भोजन सेपहले  और घोंिोोंसेपहले  पेशतकर्ा  जािा है͡प्रȑेक

उपर्ोग के बाद, रोगी और तचतकȖा कतमयर्ोोंको  अपने हाि िोना चातहए͡ 

Use of Urinal. 

Following are the proper 

procedures for handling a 

urinal for a male patient 

मूत्रका  उपर्ोग 

पुरुष रोगी के तलए मूत्र को

सोंभालने के तलए उतचि

प्रतक्रर्ाएों  तनɻतलखखि हैं 

(1) Raise or level the bed as necessary. For example, some patients may 

desire to have the head of the bed raised. Others may require the knee part 

of the bed to be lowered or level.  

(2) Bring the urinal to the patient inserted in a paper cover. Screen the 

patient and give the urinal directly to him, placing the cover on the seat of 

the chair.  

(3) Assist the patient as needed; for example, adjust his pajama trousers or 

position the urinal. Instruct the patient to signal when finished. Be sure that 

he understands that he must never place the urinal on his bedside cabinet. 

This is for esthetics and sanitary reasons.  

(4) On signal, return promptly, bringing a basin of warm water. Remove the 

urinal from the bed. Assist the patient to wash his hands.  

(5) Note the color and amount of urine before discarding it. If an output 

record is kept, measure and record the amount and time voided on DD Form 
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792, Intake and Output Worksheet. If the appearance of the urine seems 

abnormal, save a specimen for the doctor to observe. 

(1) आवʴक तबˑर के रूप में तबˑर बढाएों  र्ा ˑर͡ उदाहरर् के तलए, कु छरोगी तबˑर

के तसर को उठाने की इৢा रखिेहैं͡दू सरोोंको  तबˑर के घुिनेके  तहˣेको  कम र्ा ˑर

के तलए आवʴकिा हो सकिी है͡ 

(2) एक पेपरकवर  में डाले गए रोगी को मूत्रलाओ͡  रोगी को ˌीन करें  और मूत्रको  सीिे

उसेदें , कु सीकी सीि पर कवर रखें͡ 

(3) रोगी को आवʴकिानुसारसहार्िा  करें ; उदाहरर् के तलए, अपने पजामा पिलूनको

समार्ोतजि करें  र्ा मूत्रकी  ख̾िति रखें͡समाɑ  होने पर रोगी को सोंके िदेनेके  तलए तनदेश

दें͡सुतनतʮिकरें  तक वह समझिा है तक उसेकभी  भी अपने बेडसाइडकै तबनेिपर  मूत्रनही ों

रखना चातहए͡ र्ह सौोंदर्यशा औ˓र  ˢৢिा कारर्ोोंके  तलए है͡ 

(4) सोंके िपर, िुरोंिपानी  लौिने के तलए, िुरोंिलौि  आिी है͡तबˑर  सेमूत्रतनकालें͡मरीज

को हाि िोने में सहार्िा करें ͡ 

(5) इसेछोडनेसेपहले  रोंगऔर  मूत्रकी  मात्रा पर ȯान दें͡र्तद  आउिपुि  ररकॉडय रखा जािा

है, िो डीडी फॉमय 792, इोंिेकऔर  आउिपुिवकय शीिपर दी गई रातश और समर् को मापें

और ररकॉडय करें ͡र्तद  मूत्रकी  उपख̾िति असामाɊ लगिी है, िो डॉक्टर के तनरीक्षर् के तलए

एक नमूनाबचाएों  ͡

Use of Bedpan.  

Following is the proper procedure for handling a bedpan for either a male 

or female patient 

Bedpan िा उपयोग िरें। 

नर र्ा मादा रोगी के तलए एक बेडपान को 

सोंभालनेके  तलए उतचि प्रतक्रर्ा तनɻतलखखि है 
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(1) Bring the patient a warmed bedpan inserted in paper cover, rinsed in hot 

water, and dried.  

(2) Provide privacy.  

(3) Place the covered pan on the chair seat and prepare to assist the patient 

as necessary. Lift the bed cover; remove any supporting pillows; and lower 

the knee rail. Pull the pajama jacket above the waist, and the pants to below 

the knees. Tell the patient to bend his knees, press his heels against the bed, 

and raise hips. Slip one hand under his back, and place the pan under the 

buttocks. Ask for assistance if the patient is heavy and unable to assist in 

lifting.  

If the patient cannot raise his buttocks, roll him to the near side of the bed, 

place the pan under his buttocks, and then roll him back on the pan. Check 

his position on the pan.  

(4) Elevate the head of the bed. Place toilet paper and signal cord within 

patient’s reach, and leave patient alone unless there is a requirement for 

constant attention.  

(5) When the patient is through, answer his signal promptly, bring a basin 

of warm water. When removing the pan, support the patient in the same way 

as when the pan was being placed. If the patient is unable to cleanse himself, 

turn him on his side off the pan and cleanse him with paper. If necessary, 

wash the anal area with soap and warm water; dry thoroughly.  

(6) Place covered pan on chair. Air the area by opening a window, if 

possible. 

(1) मरीज को पेपरकवर  में डाला गर्ा गमयपानी , गमय पानी में िोर्ा, और सूखेलाओ͡  

(2) गोपनीर्िा प्रदान करें͡ 

(3) कवर तकए गए पैनको  कु सीसीि पर रखेंऔर  आवʴकिानुसाररोगी  की सहार्िा के

तलए िैर्ाररहें͡तबˑर  कवर उठाओ; तकसी भी सहार्क ितकए को हिा दें ; और घुिनेरेल  
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को कम करें ͡कमर  के ऊपर पजामा जैके िखी ोंचें, और घुिनोोंके  नीचेपैंिखी ोंचें म͡रीज  को

अपने घुिनोोंको  झुकाएों , तबˑर के खखलाफ अपनी ऊँ चीएडी दबाएों , और कू ʥोोंको  उठाएों ͡

एक हाि उसकी पीठ के नीचेपची , और पैनको  तनिोंबोोंके  नीचेरखें͡सहार्िा  के तलए पूछें

र्तद रोगी भारी है और उठानेमें  सहार्िा करनेमें  असमिय है͡ 

र्तद मरीज अपने तनिोंबोोंको  नही ोंउठा  सकिा है, उसेतबˑर  के नजदीकी िरफ घुमाएों , पैन

को उसके तनिोंबोोंके  नीचे रखें, और तफर उसेपैनपर  वापस घुमाएों पै͡नपर  अपनी ख̾िति

की जाोंचकरें͡  

(4) तबˑर के तसर को ऊपर उठाओ͡ मरीज की पहोंचके  भीिर िॉर्लेिपेपरऔर  तस্ल

कॉडय  रखें, और जब िक लगािार ȯान देनेकी  आवʴकिा न हो, िब िक रोगी को अके ला

छोड दें͡ 

(5) जब रोगी के माȯम सेहोिा  है, िुरोंिउसके  तस্ल का जवाब दें , गमय पानी का बेतसन

लाएों ͡पैनको  हिािेसमर् , रोगी को वैसेही  समियनकरें  जैसेपैनरखा  जा रहा िा͡ र्तद रोगी

खुदको  शुȠकरनेमेंअसमिय  है, िो उसेपैनसेउसकी  िरफ घुमाएोंऔर  उसेकागज  से

साफ करें ͡र्तद  आवʴक हो, साबुनऔर  गमय पानी के साि गुदाके्षत्रिो  लें; अৢी िरह से

सूखा͡

(6) कु सीपर कवर पैनरखें͡र्तद  सोंभवहो , िो खखडकी खोलकर के्षत्रको  वारु्करें ͡  
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Urinary incontinence — the loss of bladder control — is a common and 

often embarrassing problem. The severity ranges from occasionally leaking 

urine when you cough or sneeze to having an urge to urinate that's so sudden 

and strong you don't get to a toilet in time.  

Though it occurs more often as people get older, urinary incontinence isn't 

an inevitable consequence of aging. If urinary incontinence affects your 

daily activities, don't hesitate to see your doctor. For most people, simple 

lifestyle changes or medical treatment can ease discomfort or stop urinary 

incontinence. 

मूत्रअसोंिुलन - मूत्राशर्तनर्ोंत्रर्का  नुकसान - एक आम और अসर शमयनाकसम˟ा  है͡ 

गोंभीरिासेमूत्रलीक  होने सेगोंभीरिा  होिी है जब आप खाोंसीर्ा  छी ोंकनेके  तलए आग्रह करिे

हैं तक इिनी अचानक और मजबूिहो  तक आप समर् पर शौचालर् नही ोंपहोंचिे͡  

र्Ȩतप र्ह अतिक बार होिा है जैसेलोग  बडे हो जािेहैं , मूत्रअसोंिोषउम्र  बढने का एक

अतनवार्यपररर्ाम  नही ोंहै͡र्तद  मूत्रसोंबोंिीअसोंिुलनआपकी  दैतनकगतितवतिर्ोोंको  प्रभातवि

करिा है, िो अपने डॉक्टर को देखनेमें  सोंकोचन  करें ͡৸ादािर  लोगोोंके  तलए, सरल

जीवनशैलीमेंपररवियनर्ा  तचतकȖा उपचार असुतविाको  कम कर सकिेहैं  र्ा मूत्रअसोंिोष

को रोक सकिेहैं͡  

Symptoms  

Many people experience occasional, minor leaks of urine. Others may lose 

small to moderate amounts of urine more frequently.  

Types of urinary incontinence include:  

— Stress incontinence. Urine leaks when you exert pressure on your 

bladder by coughing, sneezing, laughing, exercising or lifting something 

heavy.  

— Urge incontinence. You have a sudden, intense urge to urinate followed 

by an involuntary loss of urine. You may need to urinate often, including 

throughout the night. Urge incontinence may be caused by a minor 



0
3

   

 

 

 

 

  

  

 

 

 

  

condition, such as infection, or a more-severe condition such as a 

neurologic disorder or diabetes.  

— Overflow incontinence. You experience frequent or constant dribbling 

of urine due to a bladder that doesn't empty completely.  

— Functional incontinence. A physical or mental impairment keeps you 

from making it to the toilet in time. For example, if you have severe 

arthritis, you may not be able to unbutton your pants quickly enough.  

— Mixed incontinence. You experience more than one type of urinary 

incontinence.  

लक्षण 

कई लोग मूत्र के कभी-कभी, मामूली ररसाव अनुभवकरिे  हैं͡अɊ  मूत्रकी  िोडी-
िोडी मात्रा में मूत्र को अतिक बार खो सकिे हैं͡ 
मूत्र असोंिोष के प्रकार में शातमल हैं: 
— िनाव में असोंर्म͡ मूत्रलीक  जब आप अपने मूत्राशर् पर खाोंसी, छी ोंकना, होंसना, 

ʩार्ाम करना र्ा कु छ भारी उठाना दबाव डालिे है͡ं  
— उȅेजना पर असोंर्म͡ मूत्रके  अनैखৢक नुकसान के बाद आपके पास पेशाब

करने का अचानक, िीव्र आग्रह है͡आपको  राि भर सतहि अসर पेशाब करने
की आवʴकिा हो सकिी है͡आग्रह  करें  तक असोंिोष एक मामूली ख̾िति, जैसे
सोंक्रमर्, र्ा एक गोंभीर ख̾िति जैसेɊूरोलॉतजक  तडसऑडयर र्ा मिुमेहके  कारर्
हो सकिा है͡ 

— अतिप्रवाह असोंिुलन मू͡त्राशर्  के कारर् आप मूत्रके  लगािार र्ा लगािार
डि बतलोंगका  अनुभव करिे हैं जो पूरी िरह से खाली नही ोंहोिा  है͡ 

— कार्ायȏक असोंिुलन ए͡क  शारीररक र्ा मानतसक हातन आपको समर् पर
शौचालर् में रखने से रोकिी है͡उदाहरर्  के तलए, र्तद आपके पास गोंभीर गतठर्ा
है, िो हो सकिा है तक आप अपने पैंि को जʗी से पर्ायɑ रूप से खोलने में सक्षम
न होो͡ं  

— तमतश्रि असोंिुलन आ͡प  एक से अतिक प्रकार के मूत्रअसोंिोष  का अनुभव करिे
हैं͡

You may feel uncomfortable discussing incontinence with your doctor. But 

if incontinence is frequent or is affecting your quality of life, it's important 

to seek medical advice because urinary incontinence may:  

— Indicate a more-serious underlying condition  
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— Cause you to restrict your activities and limit your social interactions  

— Increase the risk of falls in older adults as they rush to the toilet  

आप अपने डॉक्टर के साि असोंिोषपर  चचाय करने में असहज महसूसकर  सकिे हैं͡लेतकन

अगर असोंिोषलगािार  होिा है र्ा आपकी जीवन की गुर्वȅाको  प्रभातवि कर रहा है, िो

तचतकȖा सलाह लेनामहȕपूर्यहै  क्योोंतकमूत्रअसोंिोषहो  सकिा है: 

— एक गोंभीरगोंभीरअोंितनयतहिख̾िति  इोंतगिकरें  

— आप अपनी गतितवतिर्ोोंको  सीतमि करने और अपनी सामातजक बािचीि को सीतमि 

करने का कारर् बनिेहैं  

— पुरानेवर्ˋोोंमेंतगरने  के जोखखम को बढाएों  क्योोंतकवेशौचालर्  में जािेहैं  

Causes  

Urinary incontinence isn't a disease, it's a symptom. It can be caused by 

everyday habits, underlying medical 

conditions or physical problems. A 

thorough evaluation by your doctor 

can help determine what's behind your 

incontinence. 

कारर् 

मूत्रअसोंिोषएक  बीमारी नही ोंहै , र्ह एक लक्षर् 

है͡ र्ह रोजमराय की आदिोों, अोंितनयतहि 

तचतकȖा ख̾ितिर्ोोंर्ा  शारीररक सम˟ाओोंके  

कारर् हो सकिा है͡आपके  डॉक्टर Ȫारा गहन 

मूʞाोंकनर्ह  तनिायररिकरने  में मदद कर सकिा हैतक  आपके असोंिोषके  पीछे क्या है͡

You may feel uncomfortable discussing incontinence with your doctor. But 

if incontinence is frequent or is affecting your quality of life, it's important 

to seek medical advice because urinary incontinence may:  

— Indicate a more-serious underlying condition  
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— Cause you to restrict your activities and limit your social interactions  

— Increase the risk of falls in older adults as they rush to the toilet  

Causes  

Urinary incontinence isn't a disease, it's a symptom. It can be caused by 

everyday habits, underlying medical conditions or physical problems. A 

thorough evaluation by your doctor can help determine what's behind your 

incontinence.  

Temporary urinary incontinence  

Certain drinks, foods and medications may act as diuretics — stimulating 

your bladder and increasing your volume of urine. They include:  

— Alcohol  

— Caffeine  

— Carbonated drinks and sparkling water  

— Artificial sweeteners  

— Heart and blood pressure medications, sedatives, and muscle relaxants  

— Foods that are high in spice, sugar or 

acid, especially citrus fruits  

आप अपने डॉक्टर के साि असोंिोषपर  चचाय करने 

में असहज महसूसकर  सकिेहैं͡ लेतकनअगर  

असोंिोष लगािार होिा है र्ा आपकी जीवन की 

गुर्वȅा को प्रभातवि कर रहा है, िो तचतकȖा 

सलाह लेनामहȕपूर्यहैक्योोंतकमूत्रअसोंिोषहो  

सकिा है: 

— एक गोंभीरगोंभीरअोंितनयतहिख̾िति  इोंतगिकरें  

— आप अपनी गतितवतिर्ोोंको  सीतमि करने और अपनी सामातजक बािचीि को सीतमि 

करने का कारर् बनिेहैं  

— पुरानेवर्ˋोोंमेंतगरने  के जोखखम को बढाएों  क्योोंतकवेशौचालर्  में जािेहैं  
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कारर् 

मूत्रअसोंिोषएक  बीमारी नही ोंहै , र्ह एक लक्षर् है͡र्ह  रोजमराय की आदिोों, अोंितनयतहि

तचतकȖा ख̾ितिर्ोोंर्ा  शारीररक सम˟ाओोंके  कारर् हो सकिा है͡आपके  डॉक्टर Ȫारा

गहन मूʞाोंकनर्ह  तनिायररिकरने  में मदद कर सकिा है तक आपके असोंिोषके  पीछे क्या

है͡

अस्थायी मूत्रअसंिुलन  

कु छपेर्, खाȨ पदािय और दवाएों  मूत्रवियकके  रूप में कार्यकर  सकिी हैं - आपके मूत्राशर्

को उȅेतजिकरना  और मूत्रकी  मात्रा में वृखȠकरना͡  उनमेशातमल  है: 

शराब 

— कै फीन

— काबोनेिेडपेर्और  चमकदार पानी 

— कृ तत्रमतमठास 

— तदल और रिचाप की दवाएों , sedatives, और माोंसपेशी relaxants 

— मसाले, चीनी र्ा एतसड, खासिौर पर खਂे फल में उৡ भोजन 

Urinary incontinence may also be caused by an easily treatable medical 

condition, such as:  

— Urinary tract infection. Infections can irritate your bladder, causing 

you to have strong urges to urinate, and sometimes incontinence.  

— Constipation. The rectum is located near the bladder and shares many 

of the same nerves. Hard, compacted stool in your rectum causes these 

nerves to be overactive and increase urinary frequency.  

मूत्रसोंबोंिीअसोंिुलनभी  आसानी सेइलाज  र्ो तचतकȖा ख̾िति के कारर् हो सकिा है, 

जैसेतक : 

— मूत्रपि  के सोंक्रमर्͡सोंक्रमर्आपके  मूत्राशर्को  परेशानकर  सकिेहैं , तजससे आपको 

पेशाबकरने  के तलए मजबूिआग्रह  होिा है, और कभी-कभी असोंिोषहोिा  है͡ 
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— कɥ͡ गुदामूत्राशर्के  पास ख̾िि है और कई नवों को साझा करिा है͡आपके  गुदाशर्

में हाडय , कॉɼैके्टडमल  इन नसोोंको  अति सतक्रर् होने और मूत्रआवृतȅमें  वृखȠका

कारर् बनिी है͡ 

Persistent urinary incontinence  

Urinary incontinence can also be a persistent condition caused by 

underlying physical problems or changes, including:  

— Pregnancy. Hormonal changes and the increased weight of the fetus can 

lead to stress incontinence.  

— Childbirth. Vaginal delivery can weaken muscles needed for bladder 

control and also damage bladder nerves and supportive tissue, leading 

to a dropped (prolapsed) pelvic floor. With prolapse, the bladder, uterus, 

rectum or small intestine can get pushed down from the usual position 

and protrude into the vagina. Such protrusions can be associated with 

incontinence.  

— Changes with age. Aging of the bladder muscle can decrease the 

bladder's capacity to store urine. Also, involuntary bladder contractions 

become more frequent as you get older.  

— Menopause. After menopause women produce less estrogen, a hormone 

that helps keep the lining of the bladder and urethra healthy. 

Deterioration of these tissues can aggravate incontinence.  

— Hysterectomy. In women, the bladder and uterus are supported by 

many of the same muscles and ligaments. Any surgery that involves a 

woman's reproductive system, including removal of the uterus, may 

damage the supporting pelvic floor muscles, which can lead to 

incontinence.  
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— Enlarged prostate. Especially in older men, incontinence often stems 

from enlargement of the prostate gland, a condition known as benign 

prostatic hyperplasia.  

— Prostate cancer. In men, stress incontinence or urge incontinence can 

be associated with untreated prostate cancer. But more often, 

incontinence is a side effect of treatments for prostate cancer.  

— Obstruction. A tumor anywhere along your urinary tract can block the 

normal flow of urine, leading to overflow incontinence. Urinary stones 

— hard, stone-like masses that form in the bladder — sometimes cause 

urine leakage.  

— Neurological disorders. Multiple sclerosis, Parkinson's disease, a 

stroke, a brain tumor or a spinal injury can interfere with nerve signals 

involved in bladder control, causing urinary incontinence.  

लगािार मूत्रअसंिुलन  

मूत्र सोंबोंिीअसोंिुलनभी  अोंितनयतहिभौतिक  सम˟ाओोंर्ा  पररवियनोोंके  कारर् एक

सिि ख̾िति हो सकिी है, तजसमें तनɻ शातमल हैं: 

— गभायव̾िा͡ हामोनल पररवियन और भू्रर्के  बढिे वजन से िनाव असोंिुलनहो  सकिा

है͡ 

— बৡे के जɉ͡ र्ोतन तडलीवरी मूत्राशर् तनर्ोंत्रर्  के तलए आवʴक माोंसपेतशर्ोों 

   

 

  

 

को 

कमजोर कर सकिी है और मूत्राशर्नसोोंऔर  सहार्क ऊिकोोंको  भी नुकसान पहोंचा

सकिी है, तजससे तगरावि (प्रके्षतपि) श्रोतर् िल हो जािी है͡प्रकोप  के साि, मूत्राशर्, 

गभायशर्, गुदाशर्र्ा  छोिी आोंिसामाɊ  ख̾िति से नीचे िके ल तदर्ा जा सकिा है और

र्ोतन में तनकल सकिा है͡ इस िरह के protrusions असोंिोष से जुडा जा सकिा है͡ 

— उम्र के साि पररवियन͡ मूत्राशर्की  माोंसपेतशर्ोों

 

 

की उम्र बढने से मूत्र को ːोर करने के

तलए मूत्राशर् की क्षमिा कम हो सकिी है͡ इसके अलावा, जब आप बूढेहो  जािे हैं िो

अनैखৢकमूत्राशर्  सोंकु चनअतिक बार हो जािे हैं͡ 
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— रजोतनवृतȅ͡ रजोतनवृतȅ के बाद मतहलाएों  कम ए िː ोजेनउȋɄ  करिी हैं, एक हामोन जो

मूत्राशर्और  मूत्रमागयकी  अˑर को बनाए रखने में मदद करिा है͡ इन ऊिकोोंमें

तगरावि असोंिुलनको  बढा सकिी है͡ 

— गभायशर्͡ मतहलाओोंमें , मूत्राशर्और  गभायशर् को कई माोंसपेतशर्ोों

  

 

       

   

  

     

    

    

 

  

   

   

और अख̾िबोंिकोों

Ȫारा समतियितकर्ा  जािा है͡ तकसी भी सजयरी तजसमें गभायशर्को  हिाने सतहि मतहला

की प्रजनन प्रर्ाली शातमल होिी है, सहार्क श्रोतर् िल की माोंसपेतशर्ोों को नुकसान 

पहोंचासकिी  है, तजससे असोंिुलनहो  सकिा है͡ 

— बढा हआ अग्रागम͡ तवशेषरूप  सेवृȠपुरुषोोंमें , असोंिोषअসर  प्रोːेिग्रोंतिके  तवˑार 

सेउȋɄ  होिा है, एक शियतजसेसौʄ  प्रोːेतिकहाइपरɘातसर्ा  कहा जािा है͡ 

— प्रोːेिकैं सर͡पुरुषोोंमें , िनाव असोंिुलनर्ा  असोंिोषका  आग्रह न तकए गए प्रोːेि 

कैं सरसेजुडाजा  सकिा है͡लेतकनअतिकिर , असोंिोषप्रोːेिकैं सरके उपचार के

दु˄भावका  होिा है͡ 

— बािा͡ आपके मूत्रपि  के साि कही ोंभी  एक ਅूमरमूत्रके  सामाɊ प्रवाह को अवरुȠ

कर सकिा है, तजससे अतिप्रवाह असोंिुलनहोिा  है͡मूत्रवियक  पȈरोों - मूत्राशर्में  बने

कठोर, पȈर की िरह जन - कभी-कभी मूत्रररसाव  का कारर् बनिा है͡ 

— मखˑʺ सोंबोंिीतवकार͡  एकातिक ̾के्लरोतसस, पातकिं सोंसरोग , एक िː ोक, मखˑʺ

ਅूमरर्ा  रीढ की हਊी की चोि मूत्राशर्तनर्ोंत्रर्में  शातमल िोंतत्रकासोंके िोोंमें  हˑके्षप

कर सकिी है, तजससेमूत्रअसोंिोषहो  सकिा है͡ 

Risk factors  

Factors that increase your risk of developing urinary incontinence include:  

— Gender. Women are more likely to have stress incontinence. 

Pregnancy, childbirth, menopause and normal female anatomy account 

for this difference. However, men with prostate gland problems are at 

increased risk of urge and overflow incontinence.  
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— Age. As you get older, the muscles in your bladder and urethra lose some 

of their strength. Changes with age reduce how much your bladder can 

hold and increase the chances of involuntary urine release.  

— Being overweight. Extra weight increases pressure on your bladder and 

surrounding muscles, which weakens them and allows urine to leak out 

when you cough or sneeze.  

— Smoking. Tobacco use may increase your risk of urinary incontinence.  

— Family history. If a close family member has urinary incontinence, 

especially urge incontinence, your risk of developing the condition is 

higher.  

— Other diseases. Neurological disease or diabetes may increase your risk 

of incontinence.  

जोखखम 

मूत्रअसोंिुलनके  तवकास के आपके जोखखम में वृखȠकरने  वाले कारकोोंमें  शातमल हैं: 

— तलोंग͡मतहलाओोंको  िनाव असोंिोषहोने  की अतिक सोंभावनाहै͡इस  अोंिरके  तलए 

गभायव̾िा, प्रसव, रजोतनवृतȅऔर  सामाɊ मतहला शरीर रचना खािे͡  हालाोंतक, प्रोːेि

ग्रोंतिकी  सम˟ाओोंवाले  पुरुषोोंको  आग्रह और अतिप्रवाह असोंिोषका  खिरा बढ जािा

है͡

— उम्र͡ जैसे-जैसेआप  बूढेहो  जािेहैं , आपके मूत्राशर्और  मूत्रमागयकी  माोंसपेतशर्ोों में

उनकी कु छशखिर्ाों खो जािी हैं͡उम्र  के साि पररवियनआपके  मूत्राशर्को  तकिना

पकड सकिा है और अनैखৢकमूत्रतव৯खɑ  की सोंभावनाओोंको  बढा सकिा है͡ 

— वजन ˷ादा होना͡ अतिररि वजन आपके मूत्राशर्और  आस-पास की माोंसपेतशर्ोों पर 

दबाव बढािा है, जो उɎें कमजोर करिा है और जब आप खाोंसीर्ा  छी ोंकिेहैं  िो मूत्र

बाहर तनकलने की अनुमतिदेिाहै͡  

— िूम्रपान͡िोंबाकूका  उपर्ोग मूत्रअसोंिोषके  आपके जोखखम को बढा सकिा है͡ 
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— पररवार के इतिहास͡ अगर एक करीबी पररवार के सद˟ मूत्रअसोंिोषहै , तवशेषरूप

सेअसोंिोषका  आग्रह करिेहैं , िो ख̾िति तवकतसि करनेका  आपका जोखखम अतिक

है͡

— अɊ बीमाररर्ाों Ɋूरोलॉतजकलबीमारी  र्ा मिुमेहअसोंिुलनके  आपके जोखखम को बढा

सकिेहैं͡  

Complications 

Complications of chronic urinary incontinence include:  

— Skin problems. Rashes, skin infections and sores can develop from 

constantly wet skin.  

— Urinary tract infections. Incontinence increases your risk of repeated 

urinary tract infections.  

— Impacts on your personal life. Urinary incontinence can affect your 

social, work and personal relationships.  

जतटलिाओं

पुरानीमूत्रअसोंिुलनकी  जतिलिाओोंमें  शातमल हैं: 

— ȕचा सोंबोंिीसम˟ाएों ͡चकȅे, ȕचा सोंक्रमर्  और घाव लगािार गीलेȕचा  सेतवकतसि  

हो सकिेहैं͡  

— मूत्रमागयमें  सोंक्रमर्͡असोंिुलनबार -बार मूत्रपि  सोंक्रमर्के  आपके जोखखम को बढािा 

है͡

— आपके ʩखिगि जीवन पर प्रभाव͡ मूत्र असोंिोष आपके  सामातजक, काम और 

ʩखिगि सोंबोंिोोंको  प्रभातवि कर सकिा है͡ 

Prevention  

Urinary incontinence isn't always preventable. However, to help decrease 

your risk:  

— Maintain a healthy weight  

— Practice pelvic floor exercises  

— Avoid bladder irritants, such as caffeine, alcohol and acidic foods  
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— Eat more fiber, which can prevent constipation, a cause of urinary 

incontinence  

— Don't smoke, or seek help to quit smoking  

तनवारर् 

मूत्रअसोंिोषहमेशारोकिाम  नही ोंहोिा  है͡हालाोंतक , अपने जोखखम को कम करने में मदद

के तलए: 

— एक ˢ̾ि वजन बनाए रखें 

— श्रोतर् िल अɷास अɷास 

— मूत्राशर्, शराब और अʅीर् खाȨ पदािय जैसेमूत्राशर्परेशातनर्ोोंसेबचें  

— अतिक फाइबर खाएों , जो कɥ को रोक सकिा है, मूत्रअसोंिुलनका  कारर् बनिा है

— िूम्रपानन  करें , र्ा िूम्रपानछोडने  मेंमदद  लें 

Urination or defecation  

Although bed patients realize the necessity of eliminating body wastes, they 

sometimes feel embarrassed when the need arises to ask for and use a urinal 

or bedpan. Medical personnel should reduce the unpleasant aspects as much 

as possible and assist the patient to maintain proper elimination with the 

least exertion.  

The urinal or bedpan is provided promptly anytime one is requested. In 

addition, bed patients are usually offered one before meals and before 

visiting hours. After each use, the patient and medical personnel must wash 

their hands. 

पेशाबया  मलत्याग 

र्Ȩतप तबˑर के रोतगर्ोोंको  शरीर के कचरे को खȏ करने की आवʴकिा का एहसास

होिा है, लेतकनकभी -कभी शतमिंदामहसूसहोिा  है जब मूत्रर्ा  तबˑर का उपर्ोग करने की

आवʴकिा होिी है͡तचतकȖा  कतमयर्ोोंको  तजिना सोंभवहो  सके अतप्रर् पहलुओोंको  कम

करना चातहए और कम सेकम  पररश्रम के साि उतचि उɉूलनको  बनाए रखनेके  तलए रोगी

की सहार्िा करना चातहए͡ 
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मूत्रर्ा  बेडपानिुरोंितकसी  भी समर् अनुरोितकर्ा  जािा है͡इसके  अलावा, तबˑर के

रोतगर्ोोंको  आम िौर पर भोजन सेपहले  और घोंिोोंसेपहले  पेशतकर्ा  जािा है͡प्रȑेक

उपर्ोग के बाद, रोगी और तचतकȖा कतमयर्ोोंको  अपने हाि िोना चातहए͡ 

Use of Urinal. 

Following are the proper 

procedures for handling a 

urinal for a male patient 

मूत्रका  उपर्ोग 

पुरुष रोगी के तलए मूत्र को

सोंभालने के तलए उतचि

प्रतक्रर्ाएों  तनɻतलखखि हैं 

(1) Raise or level the bed as necessary. For example, some patients may 

desire to have the head of the bed raised. Others may require the knee part 

of the bed to be lowered or level.  

(2) Bring the urinal to the patient inserted in a paper cover. Screen the 

patient and give the urinal directly to him, placing the cover on the seat of 

the chair.  

(3) Assist the patient as needed; for example, adjust his pajama trousers or 

position the urinal. Instruct the patient to signal when finished. Be sure that 

he understands that he must never place the urinal on his bedside cabinet. 

This is for esthetics and sanitary reasons.  

(4) On signal, return promptly, bringing a basin of warm water. Remove the 

urinal from the bed. Assist the patient to wash his hands.  

(5) Note the color and amount of urine before discarding it. If an output 

record is kept, measure and record the amount and time voided on DD Form 
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792, Intake and Output Worksheet. If the appearance of the urine seems 

abnormal, save a specimen for the doctor to observe. 

(1) आवʴक तबˑर के रूप में तबˑर बढाएों  र्ा ˑर͡ उदाहरर् के तलए, कु छरोगी तबˑर

के तसर को उठाने की इৢा रखिेहैं͡दू सरोोंको  तबˑर के घुिनेके  तहˣेको  कम र्ा ˑर

के तलए आवʴकिा हो सकिी है͡ 

(2) एक पेपरकवर  में डाले गए रोगी को मूत्रलाओ͡  रोगी को ˌीन करें  और मूत्रको  सीिे

उसेदें , कु सीकी सीि पर कवर रखें͡ 

(3) रोगी को आवʴकिानुसारसहार्िा  करें ; उदाहरर् के तलए, अपने पजामा पिलूनको

समार्ोतजि करें  र्ा मूत्रकी  ख̾िति रखें͡समाɑ  होने पर रोगी को सोंके िदेनेके  तलए तनदेश

दें͡सुतनतʮिकरें  तक वह समझिा है तक उसेकभी  भी अपने बेडसाइडकै तबनेिपर  मूत्रनही ों

रखना चातहए͡ र्ह सौोंदर्यशा औ˓र  ˢৢिा कारर्ोोंके  तलए है͡ 

(4) सोंके िपर, िुरोंिपानी  लौिने के तलए, िुरोंिलौि  आिी है͡तबˑर  सेमूत्रतनकालें͡मरीज

को हाि िोने में सहार्िा करें ͡ 

(5) इसेछोडनेसेपहले  रोंगऔर  मूत्रकी  मात्रा पर ȯान दें͡र्तद  आउिपुि  ररकॉडय रखा जािा

है, िो डीडी फॉमय 792, इोंिेकऔर  आउिपुिवकय शीिपर दी गई रातश और समर् को मापें

और ररकॉडय करें ͡र्तद  मूत्रकी  उपख̾िति असामाɊ लगिी है, िो डॉक्टर के तनरीक्षर् के तलए

एक नमूनाबचाएों  ͡

Use of Bedpan.  

Following is the proper procedure for handling a bedpan for either a male 

or female patient 

Bedpan िा उपयोग िरें। 

नर र्ा मादा रोगी के तलए एक बेडपान को 

सोंभालनेके  तलए उतचि प्रतक्रर्ा तनɻतलखखि है 
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(1) Bring the patient a warmed bedpan inserted in paper cover, rinsed in hot 

water, and dried.  

(2) Provide privacy.  

(3) Place the covered pan on the chair seat and prepare to assist the patient 

as necessary. Lift the bed cover; remove any supporting pillows; and lower 

the knee rail. Pull the pajama jacket above the waist, and the pants to below 

the knees. Tell the patient to bend his knees, press his heels against the bed, 

and raise hips. Slip one hand under his back, and place the pan under the 

buttocks. Ask for assistance if the patient is heavy and unable to assist in 

lifting.  

If the patient cannot raise his buttocks, roll him to the near side of the bed, 

place the pan under his buttocks, and then roll him back on the pan. Check 

his position on the pan.  

(4) Elevate the head of the bed. Place toilet paper and signal cord within 

patient’s reach, and leave patient alone unless there is a requirement for 

constant attention.  

(5) When the patient is through, answer his signal promptly, bring a basin 

of warm water. When removing the pan, support the patient in the same way 

as when the pan was being placed. If the patient is unable to cleanse himself, 

turn him on his side off the pan and cleanse him with paper. If necessary, 

wash the anal area with soap and warm water; dry thoroughly.  

(6) Place covered pan on chair. Air the area by opening a window, if 

possible. 

(1) मरीज को पेपरकवर  में डाला गर्ा गमयपानी , गमय पानी में िोर्ा, और सूखेलाओ͡  

(2) गोपनीर्िा प्रदान करें͡ 

(3) कवर तकए गए पैनको  कु सीसीि पर रखेंऔर  आवʴकिानुसाररोगी  की सहार्िा के

तलए िैर्ाररहें͡तबˑर  कवर उठाओ; तकसी भी सहार्क ितकए को हिा दें ; और घुिनेरेल  
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को कम करें ͡कमर  के ऊपर पजामा जैके िखी ोंचें, और घुिनोोंके  नीचेपैंिखी ोंचें म͡रीज  को

अपने घुिनोोंको  झुकाएों , तबˑर के खखलाफ अपनी ऊँ चीएडी दबाएों , और कू ʥोोंको  उठाएों ͡

एक हाि उसकी पीठ के नीचेपची , और पैनको  तनिोंबोोंके  नीचेरखें͡सहार्िा  के तलए पूछें

र्तद रोगी भारी है और उठानेमें  सहार्िा करनेमें  असमिय है͡ 

र्तद मरीज अपने तनिोंबोोंको  नही ोंउठा  सकिा है, उसेतबˑर  के नजदीकी िरफ घुमाएों , पैन

को उसके तनिोंबोोंके  नीचे रखें, और तफर उसेपैनपर  वापस घुमाएों पै͡नपर  अपनी ख̾िति

की जाोंचकरें͡  

(4) तबˑर के तसर को ऊपर उठाओ͡ मरीज की पहोंचके  भीिर िॉर्लेिपेपरऔर  तस্ल

कॉडय  रखें, और जब िक लगािार ȯान देनेकी  आवʴकिा न हो, िब िक रोगी को अके ला

छोड दें͡ 

(5) जब रोगी के माȯम सेहोिा  है, िुरोंिउसके  तस্ल का जवाब दें , गमय पानी का बेतसन

लाएों ͡पैनको  हिािेसमर् , रोगी को वैसेही  समियनकरें  जैसेपैनरखा  जा रहा िा͡ र्तद रोगी

खुदको  शुȠकरनेमेंअसमिय  है, िो उसेपैनसेउसकी  िरफ घुमाएोंऔर  उसेकागज  से

साफ करें ͡र्तद  आवʴक हो, साबुनऔर  गमय पानी के साि गुदाके्षत्रिो  लें; अৢी िरह से

सूखा͡

(6) कु सीपर कवर पैनरखें͡र्तद  सोंभवहो , िो खखडकी खोलकर के्षत्रको  वारु्करें ͡  


