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Inleiding

» Urineweginfecties (UWI's) zijn de meest voorkomende infecties
bij ouderen die in een WZC verblijven (31%)

Toch...

» Zijn klachten en symptomen vaak moeilijk te interpreteren
» Chronische urinaire symptomen

» Behandeling van symptomen zonder ziekte* leidt vaak tot over
diagnose en onnodige behandeling

* asymptomatische bacteriurie
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Consensus richtlijn

» Nieuwe richtlijn

» Consensus met HOST-teams
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Nationale campagne

Vlaanderen
is Zorgzaam en
gezond samenleven

IS HET ECHT

DRINGEND?

Test urine niet onnodig

e O ©
* m w en voorkom zo antibiotica-
resistentie.
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» Misvattingen bij de diagnose en
behandeling van urineweginfecties
in WZC

» Verminderen van onnodige
antibioticavoorschriften

» Strijd tegen antibioticaresistentie
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Antibioticaresistentie is tegen 2050
de nummer 1 urgentie
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Wat komt aan bod?

» Diagnostiek
- Wat is een urineweginfectie (UWI)?
- Symptomen

- Staalafname

> Preventie

» Behandeling
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Diagnostiek



Wat is een urineweginfectie (UWI)?

» Een urineweginfectie is niet zomaar een urineweginfectie

- Urine is normaal gezien steriel = geen bacterien

- Soms zijn er bacterién aanwezig in de urine = bacteriurie
= zonder symptomen = asymptomatische bacteriurie

= met klinische symptomen = symptomatisch bacteriurie

- Bij een katheter zijn bacterién onvermijdelijk

= Nal maand heeft 100% een bacteriurie
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Urineweginfectie?

Positief staal UWI Klinische symptomen
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Urineweginfectie?

Positief staal Klinische symptomen

katheter

M I RA NETWERK CAUTI = Catheter-associated Urinary Tract Infections




Urineweginfectie?

Positief staal Klinische symptomen

katheter
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Verschillende infecties

» Lage UWI

- Zonder katheter door bacterién die opstijgen vanuit de — Blaas
urinebuis naar de blaas (vnl. vanuit de darm)

= Urethra (urinebuis)

- Tijdens het inbrengen van de katheter of later via de katheter

» Hoge UWI

- Verdere verspreiding naar de nieren
- Pyelonephritis (nierbekkenontsteking) mf — Nier

- Evolutie naar sepsis (bloedstroominfectie) e
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Diagnostiek
urineweginfecties

Bij bewoners zonder katheter

2 2 TYPISCHE URINAIRE
SYMPTOMEN OF 1 ZEER
HINDERLUK TYPISCH
URINAIR SYMPTOOM

(Toegenomen) dysurie
Recent ontstane suprapubische

pijn of gevoeligheid en/of
flankpijn

(Toegenomen) pollakisurie
(Toegenomen) mictiedrang
(Toegenomen) urine-
incontinentie

Zichtbare urethrale
pusafscheiding

1 TYPISCH URINAIR
SYMPTOOM (zie kader links)
EN 2 1 SYSTEMISCH
SYMPTOOM

Infectie-suggestieve symptomen
+ Koorts (> 38°C) of
hypothermie (< 35°C)

= Koude rillingen

Atypische, minder suggestieve
symptomen
Duidelijk delier
(Toegenomen) agitatie

Algemene malaise of
verzwakking

Macroscopische hematurie:
bloed in de urine

Viaanderen

is ZOrgzaam en
gezond samenleven

ANDERE SYMPTOMEN
= Verandering in kleur of
concentratie

= Verandering in geur
(slecht ruikende urine)

= Troebele urine

EVALUEER HYDRATATIE-
TOESTAND
Stimuleer de vochtintake.

OVERWEEG O0OK
ANDERE CORZAKEN




AFNAME MIDSTREAM URINESTAAL NA INTIEM TOILET NOTA

Alternatief. eenmalige katheterisatie. Indien midstream of eenmalige Bij bewoners met
katheterisatie onmogelijk: condoomkatheter of urine opvangen in gevorderde cognitieve

een Steriel recipiént. Neem nooit urine uit de bedpan! beperkingen zijn de typische
Bewaar het urinestaal in de koelkast (2-8°C) gedurende max. 24u, tot

ophaling door labo. urinaire symptomen afwezig

of moeilijk te interpreteren/
communiceren.
De arts kan op basis van
klinisch oordeel beslissen
om enkel bij aanwezigheid
van atypische en/of
systemische symptomen
een urinestaal af te nemen
URINE DIPSTICK IS AFGERADEN en antibioticatherapie op
+ Slechte aantoner: een positieve urine dipstick kan een UWI niet te starten nadat andere
voorspellen. mogelijke (niet-linfectieuze
+ Goede uitsluiter: een negatieve urine dipstick sluit een UWI quasi uit oorzaken worden uitgesloten.

OPSTART ANTIBIOTICATHERAPIE

Indien mogelijk, wacht op cultuurresultaten.

DEPARTEMENT Meer info op
ZORG zorginfecties.be




Symptomen met katheter

» Koorts (>37.8°C) >24 uur

» Nierslagpijn

>» Koude rillingen

» Duidelijk delier, na uitsluiten urineretentie als oorzaak

OF

» Urineverlies naast de katheter bij voorheen goed lopende sonde

» Hematurie
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Wat zijn geen symptomen

>» Vlokken in de urine UR'NE COLOR

» Veranderingen in het uitzicht
» Geurverandering

» Kleurverandering

Very good Good Fair Light Dehydrated very Severe
Dehydrated Dehydrated  Dehydrated
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Wanneer neem je een urinestaal?

>» Enkel bij
- Zonder katheter: 2 typische of 1 systematisch + 1 typisch symptoom

- Met katheter: >1 symptoom

» Ouderen hebben vaak bacterién in de urine zonder symptomen

» Nemen van onnodige stalen leidt tot opstart van onnodige antibiotica...
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Staalafname

» Cultuur
- Urinestaal = afname van urine op een steriele manier

- Kweek = in het labo urine onderzoeken
+ kijken welke bacterien aanwezig zijn

- Antibiogram = detecteren welke antibiotica
werkzaam is

geltyimages
Credit: Smith Colleg

©

MIRA NETWERK



Staalafname

» Cultuur Urine
- Enkel afnemen bij symptomen e
O 742 Microalbumine (Diabetes)
1 1 O 730 Glucose
- Op een steriele manier 0 o
0 712 Kalium
- Voor de opstart van antibiotica s
O 718 Fosfor
- Labo aanvraag ki
. L 0 752 Osmolaliteit
= urinekweek + antibiogram aanvragen 0754 immunofixatie Bence-Jones
O upH pH urine
O 830 Kweek urine
= vermeld de methode van staalafname
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Hoe neem
je een
staal af?

MIRA NETWERK

Voorbereiding

Materiaal

Aandacht!

Bewaring

Intiem toilet met water en ph
neutrale zeep

Vang midstream™ urine op:

In een steriel recipiént
Via een steriele bedpan
Via éénmalige katheterisatie

g

=

*Midstream urine:

Eerst beetje plassen, dan
staal opvangen

zonder de urinestroom te
onderbreken

In de koelkast (2-8°C)
Gedurende max. 24u
Il Transport

Verwijder katheter. NIET GESCHIKT voor
Plaats een nieuwe indien de oudere populatie
nodig

Vang urine op: NEGATIEF sluit UWI

Via staalafnamepunt (zo goed als) uit

Aseptisch aanprikken POSITIEF kan UWI

met een fijne naald niet voorspellen

(Via Flip flo — lage (door veelvuldige

betrouwbaarheid) aanwezigheid van
bacterién)

Geen afname via
urinecollector
Drainagesysteem niet
openen

Staalafname na wissel
van de sonde (idem SPS)



Infectiepreventie



Preventie van UWI

1) Handhygiene en standaard voorzorgen

2) Hydratatie en goede toiletgang

3) Mobilisatie

4) Goede (intieme) hygiéne

5) Blaasresidubepaling

6) Vermijd gebruik van urinaire katheters en blaasspoelingen
7) Nazicht medicatie en voorgeschiedenis

8) Niet-antibiotische preventie
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Standaard voorzorgen

» Handhygiene
» Persoonlijke hygiene

» Omgevingshygiéne
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Handhygiene

» De handen zijn het grootste
transportmiddel van zorginfecties

» Infecties vermijden begint bij
propere handen!

» Pas een goede handhygiene toe bij
- het plaatsen
- dagelijkse zorg
- verwijderen
Van de katheter
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VOOR
EEN ZUIVERE/INVASIEVE
HANDELING

PATIENTENCONTACT

A AFNEMEN VAN EEN URINESTAAL
B. LEDIGEN VAN DE URINECOLLECTOR
C. VERWIIDEREN VAN DE URINAIRE KATHETER

NA

PATIENTENCONTACT

CONTACT MET
DE DIRECTE
PATIENTENOMGEVING




Hydratatie

Lichaamsgewicht Vochtinname/24u

(sedentair,
omgevingstemp 22 °C)

» Dehydratie kan een aanzet geven tot een UWI 20k 3t

. ) ] 60 kg 15L

» Vochtinname stimuleren bevordert een goede diurese . .
g )

- Ongeveer 1700 ml/ dag 80 ko 2oL

- Let op voor bewoners met vochtbeperking (dialyse) 90 kg 23L

100 kg 25L

» Valkuilen

- Slikproblemen, cognitieve toestand, afhankelijkheid

MIRA NETWERK




”

Tips

,/
\

Vraag hulp aan familie
Organiseer drankrondes
Variatie in dranken aanbieden

Vochtbalans

vV VY VY VY VY

Aandacht voor mondhygiéne
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Goede toiletgang

» Minder drinken om minder naar het toilet te moeten?

» Zorg voor een goede houding op toilet
- Stimuleert een correcte blaaslediging

- Voorkomt blaasresidu (achterblijven van urine in de blaas)
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Tips
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>» Laat bewoners voldoende plassen
>» Geef de tijd om rustig te plassen
» Organiseer mictierondes

» Tillift -> geef bewoner goede houding
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Mobilisatie

» Beweging stimuleren voorkomt residu en incontinentie
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Tips
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» Mobiliteit stimuleren

>» Recreatief bewegen

» ADL - zelfzorg stimuleren

» Schakel familie of mantelzorgers in om samen te bewegen
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Goede (intieme) hygiéne

» Dagelijks intiem toilet met water

» pH-neutrale zepen SanQQl!P'

SOIN LAVANT
DOUX

IRRITATY ONS & QUOTIDEN

X me ef Covy

L o S— S >
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Bevuilde inco verwijderen van voor naar achter
Schoonmaken en wassen van voor naar achter
Wissel inco op tijd

Draag handschoenen voor inco wissel

vV VY VY VY VY

Huid drogen na luierwissel
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Blaasresidubepaling

» Bij vermoeden van urineretentie (achterbiijven van urine in de blaas)

- via bladderscan

- via éénmalige katheterisatie

» Oorzaken van residu opsporen

Il Aandacht voor een goed toiletgedrag en -houding
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Vermijd urinaire katheters

» Voorkeur voor minst invasieve opvangsystemen

- Bedpan, urinaal, condoomkatheter
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Vermijd urinaire katheters

» Enkel als het moet...

— Chronische urineretentie

- Verplichte langdurige immobilisatie

- Comfort voor palliatieve patiént

- Bevorderen van de wondheling van een open uitgebreide sacrale of perineale wonde
bij vrouwelijke incontinente patienten

- Onbehandelbare blaasledigingstoornissen/ chronische urineretentie/ neurogeen
blaaslijden

MIRA \erwerk A ‘




”

Tips
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Hou de urinezak steeds onder blaasniveau
Ontkoppel de urinezak nooit van de sonde
Fixeer de sonde (man — buik / vrouw — dij)
Zorg dat de afvoerleiding niet is geknikt

Geen baden met een urethrale katheter

vV VY VY VY VY VY

Laat de collector niet de grond slingeren
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@ Tips SPS

Katheter

Wissel elke 4-6 weken

vV V¥

Sonde fixeren op de buik

Plasbuis

» Verbandwissel 2-3 keer per week

- Insteekopening reinigen, bij pus ontsmetten
>» Beenzakjes

- 3/ week (forfait 93)

- Uitspoelen met water (en azijn)

» Stimuleer bewoner tot handhygiéne voor en na
het openen van de Flip flo
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Vermijd blaasspoelingen

» Indicaties voor blaasspoelingen
- hematurie .

- prostaat- of blaaschirurgie

- slijmvorming s
. . . » , & $‘g\\‘\
» Geen indicaties o 5 Nt
L o\‘f:» (& & %
. . " o v h
- verstopping (advies uroloog?) L @
_ Sv‘f::; - e &-‘ :
— [ekkage ‘*j:’;;‘.ﬁﬁw Lt
G » s
>~y ’\\
- vermoeden van een UWI oo
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Nazicht medicatie

>» Bepaalde medicatie kan urineretentie veroorzaken
- Atrovent, spiriva, Morfine, diabetesmedicatie
> Bij bepaalde medicatie treedt een UWI op als bijwerking

- Monoklonale antilichamen = target therapie bij kanker
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Preventieve medicatie

» Veenbessenextract en —sap wordt afgeraden bij ouderen

>» Preventief behandelen met antibiotica verhoogt de kans op bijwerkingen en
veroorzaakt antibioticaresistentie

>» Vitamine C of probiotica wordt afgeraden

» Hormoontherapie kan overwogen worden
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