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Angste?

Harnwegsinfektionen?
Schmerzen?

Komplikationen?

Verlust der Selbststandigkeit?

Isolation?
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« Harnwegsinfektionen!
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Was ist ein symptomatischer Harnwegsinfekt?
Mdogliche Symptome:
* Harnverhalt, Drang?, Frequenzt, neu auftretende oder verstarkte Inkontinenz
* Flankenschmerz, klopfschmerzhaftes Nierenlager, suprapubischer Schmerz
* Fieber
* vermehrte Spastik
» Zeichen einer Autonomen Dysreflexie
* bei Intermittierendem Katheterismus:
« gesteigerte Katheterisierungsfrequenz mit geringerem Entleerungsvolumen
« Katheter-Passagestorung
* Ubelriechender Urin, triber Urin (nicht als alleinige Zeichen!)

Quelle: S2k Leitlinie Management und Durchfiihrung des IK bei neurogener Dysfunktion des unteren Harntraktes
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Bio Cranberry
;; 400mg |

ESCUUTUERTCEN

40mg PAC peo 1 Kapsel
Patentiestes Extrakt
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Canephron®
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Pflanzliches Arzneimittel
zur Durchspalung der Harnwege

60 s 3 |
__—

Bildquelle: Google.de; S2k Leitlinie Managementund Durchfiihrung des IK bei neurogener Dysfunktion des unteren Harntraktes



ISK-TAG

Versorgung der
neurogenen Blase

Variante 1« eher Variante 2
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| Taglich eine Kapsel Ura-V: ierung der Einnahme Taglich eine Kapsel in den ersten
fiir die Grundimmunisierung 10 Tagen jedes Monats zur Auf-
frischung, dazwischen 20 Tage
Pause.

Bildquelle: Google.de; S2k Leitlinie Managementund Durchfiihrung des IK bei neurogener Dysfunktion des unteren Harntraktes 9
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Im Rahmen des aseptischen IK soll die Desinfektion des Meatus urethras
erfolgen.

Far die Schleimhaut-Desinfektion scllien zugelassene Schleimhaut-Desin-
fektionsmittel wie Octenisept®, PVP-lod-Losungen cder Skinsept® Mucosa
benutzt werden.

Bei Desinfektionsmittelunvertraglichkeit konnen altemativ  desinfizierende
Reinigungsmittel wie Prontoderm C # oder Decontaman® liquid verwendet
werden.

Als Desinfektionsmethode solite die Spruh-Wischdesinfektion angewendet
werden.

Die Einwirkzeit soll gemal Herstellerangaben eingehalten werden,
(Empfehlung modifiziert 2019)
Konsens 100 %

Quelle: S2k Leitlinie Management und Durchfiihrung des IK bei neurogener Dysfunktion des unteren Hamtraktes 10
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Schleimhautdesinfektion

Geeignete Produkte

schilke -+

*desinfiziereng Fsriges
*farblos Wund- und Schleim
*Wirkt in 60 sek hautantiseptikum

farblos

schiilke .4

Bildquelle: Schuelke.de; BBraun.de
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2i Bundesausschuss
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Anlage |

zum Abschnitt F der Arzneimittel-Richtlinie
Gesetzliche Verordnungsausschlisse in
Arzneimittelversorgung und zugelassene Ausnahmen

Zugelassene Ausnahmen zum gesetzlichen
Verordnungsausschluss nach § 34 Abs. 1 Satz 2 SGB V

(OTC-Ubersicht)
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Ihre Rechte - OTC-Liste .
= Die Vorschriften in § 12 Abs. 1 bis 10 der Richtlinie regeln abschliel3end,
unter welchen Voraussetzungen nicht verschreibungspflichtige . e

Arzneimittel zu Lasten der gesetzlichen Krankenversicherung
verordnungsfahig sind

= Schwerwiegende Erkrankungen und Standardtherapeutika zu deren
Behandlung sind:

= Antiseptika und Gleitmittel nur fir Patienten mit Katheterisierung _
(Punkt 8) l

& Octenisept’

13
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7.3.3 Erstattung der Desinfektionsmittel/desinfizierende Reinigungs-
mittel durch die Kostentrager

« |In Deutschland werden zugelassene Schleimhautdesinfektionsmittel (siehe
5.1.2.1.) durch die Gesetzlichen Krankenversicherungen (GKV) erstattet.
Dies ergibt sich aus der sogenannten ,Over the Counter-(OTC)-Ausnahme-
liste®.

« Antimikrobielle Reinigungsmittel wie Protoderm® oder Decontamanliquid®
werden von der GKV nicht erstattet. Bei Unveriraglichkeit der zugelassenen
Schleimhautdesinfektionsmittel kann im Einzelfall eine Erstattung durch die
GKV beantragt werden.

- Bei der Berufsgenossenschaftlichen Unfallversicherung (BG) werden
erfahrungsgeman alle Praparate bezahlt. Bei Privaten Krankenversiche-
rungen richtet sich die Erstattung nach dem individuellen Vertrag des Ver-
sicherten.

- In Osterreich und der Schweiz erfolgt die Erstattung durch die Kostentrager
nach anderen Kriterien.

Quelle: S2k Leitlinie Management und Durchfiihrung des IK bei neurogener Dysfunktion des unteren Hamtraktes
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7.3.2 Budgetrelevanz

Man unterscheidet im ambulanten Bereich bei der Verordnung folgende Gruppen

mit unterschiedlicher Budgetrelevanz.

Material

Verbandstoffe (Tupfer, Kompressen)

Desinfektionsmittel (u.a. Octenisept®, Braunol®,
Skinsept® Mucosa)

Arzneimittel (Instillagel®, Endosgel®)

Budgetrelevanz
budgetrelevant . { octenisept?
- 0$ ,,1‘:: -
budgetrelevant N W
( N
o ; S
budgetrelevant E===

Hilfsmittel (Katheter, Bettbeutel, Beinbeutel,
Inkontinenzhose, Vorlagen)

Nur mit Pflegegrad: Pflegehilfsmittel (unsterile Hand-
schuhe, Handedesinfektionsmittel, Bettunterlagen)

nicht budgetrelevant

nicht budgetrelevant

Bildquelle: Google.de; S2k Leitlinie Managementund Durchfiihrung des IK bei neurogener Dysfunktion des unteren Harntraktes 15
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7.3.2 Budgetrelevanz
Man unterscheidet im ambulanten Bereich bei der Verordnung folgende Gruppen ‘

mit unterschiedlicher Budgetrelevanz.

Budgetrelevanz

Material
Verbandstoffe (Tupfer, Kompressen) budgetrelevant
Desinfektionsmittel (u.a. Octenisept®, Braunol®, budgetrelevant

Skinsept® Mucosa)

Arzneimittel (Instillagel®, Endosgel®) budgetrelevant

nicht budgetrelevant ]
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Inkontinenzhose, Vorlagen)

Nur mit Pflegegrad: Pflegehilfsmittel (unsterile Hand-
schuhe, Handedesinfektionsmittel, Bettunterlagen)

®
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[ Hilfsmittel (Katheter, Bettbeutel, Beinbeutel,

nicht budgetrelevant
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Was ist hilfreich?

= Motivation zum intermittierenden Katheterismus (IK)!

= Trinkmenge 1,5-2 Liter pro Tag (Wasser, Saftschorle, Tee)

= Darmmanagement? Obstipation vermeiden!

= Hydrophile und gel-beschichtete Einmalkatheter

= Angestrebtes Volumen: <500 ml

= Frequenz: 4-6 / Tag

= Ausscheidung / Tag: 1500-2000 mli

=  Bei Urinausscheidung: <100 ml und >500 ml, oder Urinverlust zwischen den Katheter-
Intervallen — Intervall Uberprifen, Regime anpassen

= Ausschluss und gegebenenfalls Behandlung anderer Risikofaktoren (Diabetes etc.)

= RegelmalRige neuro-urologische Kontrolluntersuchungen

Bildquelle: S2k Leitlinie Management und Durchfiihrung des IKbei neurogener Dysfunktion des unteren Hamtraktes 17



	Standardabschnitt
	Slide 1: Tipps & Tricks
	Slide 2: Ängste?
	Slide 3: Ängste?
	Slide 4
	Slide 5
	Slide 6: Harnwegsinfektionen Beste Prophylaxe
	Slide 7
	Slide 8: Harnwegsinfektionen Beste Prophylaxe

	Abschnitt ohne Titel
	Slide 9: Harnwegsinfektionen Beste Prophylaxe
	Slide 10: Harnwegsinfektionen Beste Prophylaxe
	Slide 11: Schleimhautdesinfektion
	Slide 12: Harnwegsinfektionen Beste Prophylaxe
	Slide 13: Harnwegsinfektionen Beste Prophylaxe
	Slide 14: Harnwegsinfektionen Beste Prophylaxe
	Slide 15: Harnwegsinfektionen Beste Prophylaxe
	Slide 16: Harnwegsinfektionen Beste Prophylaxe
	Slide 17


