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8 tévhit a hugyti fertozésekrol
(UTI) az idések otthondban éloknél

#1. TEVHIT

A nitritekre és/vagy fehérvérsejtekre (leukocitakra)
vonatkozé pozitiv vizeletteszicsik vizsgdlati eredmény
mindig hugyti fert6zést jelent a gondozottakndil.

Valésdg: A gondozottak jelentds részénél baktériumok
vannak jelen a vizeletetben (tunetmentes bakteruria), de

a baktériumok jelenléte a vizeletben nem feltétlendl
jelenti azt, hogy a gondozottnak hugyuti fertézése van.

#2. TEVHIT

A higyti fert6zést nem lehet megel6zni.

Valésdag: A hugyUti fertézés akkor kévetkezik be, amikor a
bélbdl szarmazé illetve a hugycsé kivezetdnyildsandl jelenlévd
baktériumok bejutnak a hugyutakba és tUneteket okoznak.

A megfelel6 higiénia gyakorlat megakaddlyozhatja, hogy ezek
a baktériumok bejussanak a hugyutakba, ezért fontos a gyakori
pelenkacsere és rendszeres anogenitdlis higiénia.

#3. TEVHIT

A baktériumok jelenléte a vizeletben tinetek nélkil
(aszimptomatikus bacteruria) minden esetben
antibiotikum kezelést igényel az idésotthonban
gondozottakndl
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Valésdg: Az idés gondozottak akdr 50%-andl lehetnek jelen
baktériumok a vizeletben anélkil, hogy hugyuti fertézés tinetei
jelentkeznének. Ez az dllapot nem igényel kezelést.

#4. TEVHIT e

A mentdlis dllapot valtozdsai, a nyugtalansag
és a zavartsdg nagy valésziniséggel higyuti
fertézésre utalnak.

Valésag: A tobb betegséggel kezelt gondozottak
mentdlis dllapot valtozasainak szamos

lehetseges oka van, a hugyuti fertézes ezek

koz0l nem a leggyakoribb.

#5. TEVHIT

Amikor bizonytalansdg van az antibiotikum feliras

szikségességében a feliras elényei meghaladjak az

antibiotikum haszndlat artalmait (,,jobb félni, mint megijedni”),

% Valésdg: Minden antibiotikumnak van mellékhatdsa,

és tobb kdr szarmazik a haszndlatukbdl, mint elény,

- ! kUldndsen a sérilekenyebbnek szamitd idéseknél.
EzenkivUl az antibiotikumok haszndlata antimikrobidlis

rezisztencidhoz vezethet. Ez azt jelenti, hogy az
antibiotikumok hatdstalannd valnak, és a fertézések
egyre nehezebben kezelhetok.

#6. TEVHIT

A sotét vagy bizos szagu vizelet a higyuti fertézés jele.

Valésdg: Ha nem kisérik a fentieket a

hugyuti fertézés specifikus tUnetei, mint a

gyakori vizelés, vizelés kdzben érzett €égé

érzés vagy fadjdalom, akkor nem kell

hugyuti fertézésre gondolni. A t&mény N
(s6tét szin0) vagy blz6s szagu vizelet

gyakran csak a kiszaradds jele.
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#7. TEVHIT

Ha az dllandé vizeletkatéterrel rendelkez6 gondozottakndl a katéter
cseréje elétt megelSzésként (profilaktikusan) antibiotikumot adunk,
az csékkenteni fogja a higyuti fertézés kockazatat.

Valdsdg: Vizsgdlatok kimutattdk, hogy a
vizeletkatéter cseréje elbtt nincs szikség
profilaktikus antibiotikumok haszndlatra, ezért
nem ajdnlott.
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#8. TEVHIT

Tobb folyadék fogyasztdsa elegendé ahhoz, hogy
megelSzzik a hugyuti fert6zések kialakuldsat az
idSotthonban gondozottakndl.

Valésdg: A szervezet megfeleld hidratdltsdgdanak
fenntartdsa fontos, de Snmagdban nem elegendé a
hugyuti fertézések megeldzéséhez. A megfeleld
higiénia gyakorldsa, a kellé gyakorisdgd WC-haszndlati
rend kialakitdsa valamint a kapcsolddd apoldsi,
gondozdsi stratégidk alapvetd fontossdguak a hugyuti
fert6zések megelézésében az idésotthonokban




