
Slovene (SL) 

Indikacija in predvidena skupina bolnic 

Polnilo Bulkamid® Hydrogel je namenjeno uporabi kot sredstvo za učvrstitev stene sečnice 
za zdravljenje ženske urinske inkontinence s prisotno izrazito stresno komponento. Polnilo 
Bulkamid® Hydrogel je namenjeno odraslim bolnícam (starim več kot 18 let). 

Kontraindikacije 

Polnila Bulkamid® Hydrogel ni dovoljeno uporabljati pri bolnicah z akutno okužbo mehurja 
ali sečil (sečnice) ali poškodovanim tkivom v sečnici. Bolnicam z aktivnim herpesom na 
področju spolovil se ne sme injicirati polnila Bulkamid® Hydrogel. 

Opozorila ali previdnostni ukrepi 

Za vas kot bolnico ni posebnih previdnostnih ukrepov ali opozoril zvezi s polnilom 
Bulkamid® Hydrogel. Pred posegom vas bo zdravnik seznanil z načinom zdravljenja in 
morebitnimi previdnostnimi ukrepi, na primer, če bo poseg potekal v splošni anesteziji. 

Bodoče zdravstvene delavce obvestite o svojem zdravljenju s polnilom Bulkamid® 
Hydrogel. Če po injiciranju polnila Bulkamid® Hydrogel potrebujete operacijo ali večji 
zobozdravstveni poseg, mora zdravnik razmisliti o zdravljenju z antibiotiki za zmanjšanje 
tveganja okužbe. Obstaja tudi tveganje, da bi bilo injicirano polnilo pri prihodnjih pregledih 
videti kot bolezen. 

Tveganja in opozorila 

Če se vam zdi, da pri sebi zaznavate neželene učinke, povezane s polnilom Bulkamid® 
Hydrogel ali njegovo uporabo, ali če ste zaskrbljeni zaradi tveganj, se obrnite na svojega 
zdravnika. Ta dokument ne nadomešča posveta z vašim zdravnikom, če ga potrebujete. 
Obstaja tveganje okužbe, kot pri vsakem posegu, zato pred posegom priporočamo jemanje 
antibiotikov. Pred posegom vas bo zdravnik seznanil s predvideno uporabo, pričakovanimi 
rezultati, kontraindikacijami, previdnostnimi ukrepi, opozorili in morebitnimi neželenimi 
učinki. 

Možen je pojav zapletov. Ti lahko vključujejo začasno bolečino med posegom in kratek čas 
po njem (pri tem bo pomagala anestezija), majhno količino krvi v urinu, boleče uriniranje, 
in/ali okužbo sečil. Ti zapleti so začasni in običajno izzvenijo v nekaj dneh. V redkih primerih 
lahko imajo bolnice težave z normalnim uriniranjem (retencija) in lahko za praznjenje 
mehurja potrebujejo kateter za enkratno uporabo. Težava običajno izzveni v 24 urah. Pojavi 
se lahko urgentna inkontinenca, ki je nenadna in intenzivna potreba po uriniranju. V zelo 



redkih primerih (< 1/10.000 brizg) lahko zaradi okužbe (ki se zdravi s protibakterijskim 
zdravilom) nastane infekcijski vozlič (absces). 

 


