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BILAG 3

Evidenstabel

Fokuseret spgrgsmal 1:

Hvilken effekt har brug af sterilt saltvand eller sterilt vand sammenlignet
med postevand og saebe til vask af meatusomradet hos den voksne indlagte
patient far anlaeggelse af KAD med henblik pa reducering af
kateterrelaterede infektioner?

Forfatter | Studiedesign | Intervention Outcome Bemaerkninger
, ar
Willson et | Systematisk Steril kontra Afvask med Manglende
al., 2009. | oversigtsartikel | ikke-steril afvask | descinificerende | kriterier til
(14). + af midler eller bedgmmelse af de
meatusomradet sterilt vand individuelle
forud for formindsker ikke | studier. Bliver
kateteranlazggels | forekomsten af hermed
e i forhold til urinvejsinfektion. | evidensstyrke B.
forekomsten af
urinvejsinfektion.
Gray et Systematisk Steril kontra Ren Manglende
al., oversigtsartikel | ikke-steril afvask | afvaskningstekni | sggning pa
2004, + af k bgr anvendes Embase.
(9). meatusomradet forud for Manglende
forud for anlaeggelse. Der | eksplicitte in- og
kateteranlazggels | er utilstraekkelig | eksklusionskriterie
e i forhold til evidens til at r for de
forekomsten af foresla steril inkluderede
urinvejsinfektion. | afvask. studier. Bliver
hermed
evidensstyrke B
Leaver, Ekspertudtalels | Afvask af Anvendelse af Evidensniveau V.
2007. e meatusomradet antiseptiske
(31). far kateterisering | midler og
i forhold til antimikrobielle
forekomsten af cremer reducerer
urinvejsinfektion. | ikke patientens
risiko for at
erhverve
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urinvejsinfektion
under
kateterisering
eller mens
kateter er in situ.
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Evidenstabel

Fokuseret spgrgsmal 2:

Hvilke afvaskningsmidler kan anbefales til renggring af meatusomradet, og
hvor ofte bar meatusomradet renggres hos den voksne (18 ar eller derover)
indlagte eller ambulante patient, der beerer uretral, permanent kateter?

Forfatter, | Studiedesign Intervention Outcome Bemeaerkninger
ar
Tsuchida, | Prospektiv Observation af 12 fold forskel i Evidensniveau
2006, observationsstudie | - Demografiske forekomsten af II. En
(32). + data urinvejsinfektion | uddybning af
- Anleeggelses- blandt hvor mange
procedure hospitalerne. patienter, der
- Symptomer pa | Signifikant udgik og arsag
urinvejsinfektion | hgjere andel af hertil er ikke
- Patientens uhensigtsmaessig | forklaret.
tilstand og forkert Manglende
- Kateter handtering af forklaring pa,
management. kateter blev hvorfor man har
observeret pa fordelt de
hospitaler med statistiske
hgjeste analyser som
forekomst af man har.
urinvejsinfektion.
Willson et | Systematisk Undersggelse af | Brugen af Manglende
al, oversigtsartikel om antiseptiske eller | beskrivelse af
2009 + rutinerenggring antimikrobielle den anvendte
(14). af midler reducerer | metodologi.
meatusomradet | ikke forekomsten | Manglende
reducerer af bakteriuri eller | kriterier til
forekomsten af urinvejsinfektion. | bedgmmelse af
urinvejsinfektion. de individuelle
studier. Bliver
hermed

| evidensstyrke B |
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Evidenstabel

Fokuseret spgrgsmal 3:

Hvilken uretral, permanent katetertype og stgrrelse kan anbefales til brug
hos den voksne (18 ar eller derover) indlagte eller ambulante patient med
henblik pa at reducere forekomsten af kateterrelaterede infektioner?

Antibiotikaimprasgner
ede katetre kan
reducere bakteriuri og
risikoen for
urinvejsinfektion i op
til syv dage.
Manglende evidens for
at fastsla om valget af
hydrogelcoated
latexkateter,
silikonecoated
latexkateter eller 100
% silikone kateter har

Forfatte | Studiedesi | Intervention Outcome Bemaerkninge
r, ar gn r
Schumm | Systematisk | Sammenligning af | Selvcoatede katetre Review af hgi
et al., review forskellige reducerer signifikant | kvalitet.
2009. ++ katetertypers effekt | forekomsten af Evidensniveau
(22). i forhold til risikoen | asymptomatisk Ia.
for erhvervelse af bakteriuri.
urinvejsinfektion Antibiotikaimprasgner
under ede katetre reducerer
korttidskateteriseri | signifikant risikoen for
ng. asymptomatisk
bakteriuri ved
kateterisering i
mindre end én uge.
Parker et | Systematisk | Sammenligning af | Katetertyper: Undersggelsern
al., review katetertyper og Sglvcoatede katetre es kvalitet er
2008, + kateterst@rrelse. kan reducere ikke
(5). forekomsten af fyldestgerende
bakteriuri og risikoen | vurderet og
for urinvejsinfektion i | taget i
op til to uger. betragtning.

Bliver derfor
evidensstyrke B
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indflydelse pa
forekomsten af
kateterrelaterede
infektioner.
Manglende evidens for
om regelmeaessig brug
af antimikrobielle
katetre reducerer
risikoen for
urinvejsinfektion ved
kateterisering.

Kateterstgrrelse:

Der anbefales lille
kateterstgrrelse, hvor
det er muligt, men
denne anbefaling
udspringer af
ekspertmeninger
dannet pa baggrund
af akademiske
leereb@ger. I henhold
til klinisk ekspertise
menes der, at Ch 18
eller derover skaber
mere inflammation i
den urethrale mucosa,
som muligvis kan fere
til bakteriel
kolonisation og
dermed
urinvejsinfektion.

Ch 18 eller derover
ber vaere tilgaengelig
for brug i udvalgte
situationer sdsom ved
patienter, der
gennemagar urologiske

procedurer.
Jahn et Systematisk | Sammenligning af | Tre studier med 102 Review af hgj
al., review katetertyper til patienter blev kvalitet men
2007, (7) | ++ draengage i mere inkluderet i reviewet. | desvaerre
end 30 dage. Alle var for sma til at | ubrugelige
levere trovaerdig resultater.

evidens i forhold til at
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indikere, hvilken
katetertype, der er
bedst at anvende.

Fokuseret spgrgsmal 4:

Hvilken vaeske kan anbefales til opfyldning af ballonen i det permanente
kateter hos voksne (18 ar eller derover) indlagte eller ambulante patienter?

Forfatter, &r | Studiedesign | Intervention | Outcome Bemaerkninger |
Hui et al., Randomiseret | Sammenligning | Fra et kemisk Rationalet for at
2004, kontrolleret af sterilt vand synspunkt er der | anvende vand i
(34). forseg og sterilt kun en lille risiko | karret med
++ saltvand i for katetre i stedet
balloner mead krystallisaring for en oplgsning
hensyn til ved anvendelse | lignende urin
diffusion af af sterilt mangler.
vaeske fra saltvand i Evidensniveau
ballonerne ballonen, og der | Ib.
efter 4 uger og | kan ikke drages
mislykket konklusioner pa,
aspiration. hvilken vaeske,
der er at
foretraekke frem
for en anden,
nar der er tale
om sterilt vand
eller saltvant.
Huang et al., Randomiseret | Sammenligning | Sterilt vand, Man har
2009. kontrolleret af sterilt vand, | sterilt saltvand beskrevet, at
(33). forseg sterilt saltvand | eller glycerin har | der er
++ og glycerin i lige store rater signifikant
balloner med af mislykket forskel mellem
hensyn til aspiration. sterilt vand og
diffusion af Signifikant sterilt saltvand
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vaeske fra
ballonerne og
mislykket
aspiration efter
6 uger.

Institut for Sundhedsvidenskab og Teknologi,

Aalborg Universitet
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DK-9220 Aalborg

forskel mellem
sterilt vand og
sterilt saltvand
angdende
aspireret
mangde vaeske.
Mindst aspireret
mazngde sterilt
vand. samt
mellem steril
vand og glycerin
hvad angar antal
milliliter, der
aspireres.

samt mellem
sterilt vand og
glycerin hvad
angar antal
milliliter, der
aaspireres men
der mangler
beskrivelse af,
hvorledes man
er kommet frem
til den
signifikante
forskel.
Evidensniveau
Ib.

«

DENMARK

DASYS

AALBORG UNIVERSITY Donsk Sygepleje Selskob

/ |



