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1.AMAÇ 

Hastane kökenli üriner sistem infeksiyonlarını önlemek 

2. KAPSAM 

Üriner kateter takılı, üriner sistem enfeksiyon gelişim riski olan hastalara sağlık hizmeti sunan tüm 

personeli kapsar. 

3.İLGİLİ KAYITLAR 

Kişisel Koruyucu ekipman kullanma talimatı 

İzolasyon Prosedürü 

4.SORUMLULAR 

Tüm sağlık personeli sorumludur. 

5.TANIMLAR 

Aseptik teknik: Steril çalışma tekniği 

6.KULLANILAN CİHAZLAR / MALZEMELER 

El Antiseptiği  

El Dezenfektanı 

Üriner Sistem Kateteri 

Steril eldiven giyilmeli, steril örtü kullanılmalı, tek kullanımlık kayganlaştırıcı jel 

7.TALİMAT 

Kateterle İlişkili Üriner Sistem İnfeksiyonlarının Önlenmesi 

7.1. Kateter takmaya karar verilmesi 

7.1.1.Sadece endikasyon varsa kateter takılmalıdır. 

7.1.2.Kateter takılmasının zorunlu olduğu hallerde kateter takılmalıdır. 

7.2. Uygulayıcı 

7.2.1.Uygulama yapan kişi kateter takma tekniği ve bakımı konusunda eğitimli olmalıdır. 

7.3. El Yıkama  

7.3.1.Kateterle ilgili her türlü işlem öncesi ve sonrası eller su ve sabunla yıkanmalıdır. 

7.4. Kateter takılması 

7.4.1.Aseptik teknik ve steril malzeme kullanılmalı 

7.4.2.Uygun bir antiseptik solüsyon ile peri üretral temizlik yapılmalı 

7.4.3.Steril eldiven giyilmeli, steril örtü kullanılmalı, tek kullanımlık paletlerdeki jeller kullanılarak 

kayganlaştırma sağlanmalı 

7.4.4.Uygun çaplı kateter kullanılmalı 

7.4.5.Balonlu kateter ise 8-10 ml steril sıvı ile balon şişirilmeli 

7.4.6.Çekilme ve hareketi önlemek için kadınlarda bacağa, erkeklerde karın alt kısmına flasterle 

sabitlenmelidir 

7.5. Kapalı Drenaj 

7.5.1.Kapalı drenaj sistemi bozulmamalıdır. 

7.5.2.Gerekmedikçe kateter ve drenaj sistemi birbirinden ayrılmamalıdır. Kateter ve drenaj sistemi 

ayrıldıysa bağlantı yeri dezenfekte edilerek yeni bir drenaj sistemi takılmalıdır. İdrar torbaları 

sağlam olmalı, alt kısımda idrar boşaltılması için musluk olmalı, idrar ölçümüne uygun olmalıdır. 

7.6. İdrar Akımı 

7.6.1.Kesintisiz idrar akımı sağlanmalıdır. 

7.6.2.Drenaj torbası daima mesane düzeyi altında tutulmalı, torba belli aralıklarla boşaltılmalı, 

böylece sürekli bir aşağı akım sağlanmalıdır.  

7.6.3.Drenaj torbası yere değmemeli ve hasta yatıyorken hasta karyolasına uygun bir askı ile 

asılmalıdır. 
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7.7. Örnek Alma  

7.7.1.Örnek almak için kapalı drenaj sisteminin bütünlüğü bozulmamalıdır. 

7.7.2.Bakteriyolojik örnek için kateterin distali dezenfektan solüsyonlarla temizlenir, enjektörle 

örnek alınır 

7.7.3.Diğer idrar analizleri için torbanın boşaltıcı sisteminden aseptik koşullarda örnek alınır 

7.7.4.Rutin bakteriyolojik incelemeler gereksizdir. Ancak infeksiyon şüphesinde yapılmalıdır. 

7.8. Kateter bakımı 

7.8.1.Kateterle temastan önce ve sonra eller yıkanmalıdır. 

7.8.2.İdrarla temas riski varsa eldiven kullanılmalıdır 

 7.8.3.Meatusta kir birikimi ve kontaminasyonu önlemek için su ve sabunla temizlemek gereklidir 

7.8.4.İdrar torbaları hasarlanmadıkça veya kateterden ayrılıp temizliği bozulmadıkça 

değiştirilmemelidir. 

7.8.5.Hasta banyo yapabilir. Ancak öncesinde torba boşaltılmalı ve sondanın klempli olduğu 

kontrol edilmelidir. Hastanın transferi sırasında da klemp kapalı olmalıdır. 

7.9. Kateter Değişimi ve Çıkarılması 

7.9.1.Yıkama ile giderilemeyen tıkanıklık durumunda kateter değiştirilmelidir. Sabit aralıklarla 

değişim uygun değildir; hastaya göre karar verilmelidir.  

7.9.2.Mümkün olan en kısa zamanda kateter çıkarılmalıdır 

 

 
 

 

 


