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Notwendigkeit der 
Urinausscheidung

• physiologisches Bedürfnis
• typische Eigenschaften fürs Lebensalter
• Zustand des Muskeltonus (Bauchdecken- und 

Beckenbodenmuskeln)
• bestimmte Krankheiten (z. B. DM, anfangsstadien 

chronischer Nierenerkrankungen)
• Anästhetika, Analgetika
• Diuretika
• psychische Faktoren
• Flüssigkeitsaufnahme – quantitativ und qualitativ
• Nach diagnostischen Untersuchungen

Notwendigkeit der 
UUUUUUUUrrrrrinausscheidunggggg

•••• pppphhhhhyysssiiioooollloooggggggissscccccchhhhhhees Bedürfnis
••• ttttyppppppiiissscchhhheeee   EEiggggggeeeennnnnschaften fürs LLLLLeeeeebbbbbeeeeennnnnsssssaaaaalter
• ZZZZZZZuuuuuuusssssttttaaaaaannnddddddd  ddddddeeeeeesssssss MMMuskeltonuuuuusssss  (((((BBBBBauchdeeeeeccccckkkkken- uuuuunnnnnd 

BBBBBeeeeecccckkkkkkeeeeeeennnnnnbbbboooooodddddenmuskeln)
• bestimmte Krraaaaannnnnkkkkkhhhhheeeeeiten (z. BBBBB.... DDDDDMMMMM,,,,,  anfangsstadien 

chronischhhheeeeerrrrr NNNNNiiiiieeeeerrrrreeeeennnnneeeeerkrankuuuunnnnngggggeeeeen))))
• Anästtttthhhhheeeeetttttiiiikkkkkaaaaa, Annnaaaaalllllgggggetikkkkkaaaaa
• DDDDDiiiiuuuuurrrrreeeeetttttiiika
• pppppsssssyyyyyccccchhhhhiiiisssssche FFFFFaaaaakkkkktoren
• Flüüüüüssssssssssigkeitsaufnahme – quantitatiiiv uuuuund qqqqquuuuuaaaaaliiitttttaaaativ
• Naccchhhhh diagnostischen Untersuchunnngennnnn

Uterschiede beim Harnvolumen

Urinausscheidung pro Tag (Diurese):
– Im Durchschnitt 500 - 2400 ml

– Harndrang (250 ml) – Speicherung von 400-500 ml 
ohne Problem

– das Volumen beeinflussende Faktoren

Übermä ige Urinproduktion (Polyurie): 
– Urinvolumen grö er als 2500 ml pro Tag

UUUUUUUUttttttteeeeeeeerrrrrrrssssssccccccchhhhhhiiiiiede beim Harnvolummmmmen

UUUUUUrrrriiiinnnaaaaaauuusssssssscccchhhhhheeiidddddduuuung pro Tag (Diurrrreeeessssseeeee))))):::::
–––– Immmm  DDDDuuuuurccchhhhssssscccccchhhhhnitt 500 - 24000000000 mmmmmlllll

––– HHHHHHaaaarrrrrnnnnnnddddddrrrraaaannnnng (250 ml) – Speeeiiiiicchhhhheeeeerrrrruuuuung vonn 44444000000-500 ml 
ohne Problem

– das Volummmmmeeeeen bbbbeeeeeeeiiiiinnnnnffffflussende FFFFFaaaakkkkktttttooorrreeennn

Übbbbbeeeeerrrrrmmmmmäääää ige UUUUUrrrrriiiiinproduktion (Polyyyurrrrriiie): 
– UUUUUrrrrriiiinvolumen grö er als 2500 ml prooo Taaaaggggg

Uterschiede beim Harnvolumen

Geringe Urinausscheidung (Oligurie): 
– Tägliche Quantität des Urins zwischen 100 – 400 

ml

Geringe oder fehlende Urinausscheidung 
(Anurie):

– Die Nieren scheiden Urin nur in geringem Ma e
oder gar nicht aus

– Urin geringer als 100 ml pro Tag

UUUUUUUUttttteeeeeeeerrrrrrrsssssssccccchhhhhiede beim Harnvoluuuuummmmmen

GGGGGGGeeeerrriiiinnnngggggee UUUUUrrrrrriiinnnnaaauuusscheidung (OOllllliiiiiggggguuuuurrrrriiiiie): 
–––– TTTääääägggggllliiiccccchhheeeee  QQQQQQQuuuuuantität des UUUUUrrrriiiiinnnnnssss zwischhhhheeeeen 1000000    –––– 400 

mmmmmmlll

Geringe ooooodddddeeeeerrrrr fffffeeeeehhhhhllllleeeeennnnnddddde Urinaaaauuuuusscchhheeiiidddunnngggg 
(Anuuuurrrrriiiiieeee))))):::::

––– Diieeeee NNNNNiereeeennnnn ssssscheiddddden Urin nur in gggerrrrriiingem MMMMMaaaaa eeeee
ooooodddddeeeeerrrrr gar niiiiiccccchhhhht aus

– UUUUUrrrrriiiin geringer als 100 ml pro Tag



Uterschiede beim Harnvolumen

Ischuria paradoxa (Überlaufinkontinenz):

– Harnträufeln

– Gestiegener Blasendruck

Nykturie:

•vermehrtes nächtliches Wasserlassen

UUUUUUUUttttttteeeeeeeerrrrrrrrssssssssccccccchhhhhhiiiiiede beim Harnvolummmmmen

IIIssssscccchhhhuuuuurrriiiiiaa  ppppaaaaaaaraaaaadddddoooooxa (Überlaufiiiinnnnnkkkkkooooonnnnntttttiiiinennnnzzzzz)))))::::

––––– HHHHHHaaaarrrrnnnnttttrrrrräääääuuuufffffffeeeeeln

– GGGGeeeeesssttttiiiiieeeeegener Blaaaaassssseeeeendruckkkk

Nykturiiiieeeee::::

•vvvvveeeeerrrrrmeeeehhhhhrtes nnnnääääächtllllliiiiiccches Wasserlaaasssssseeeen

Probleme beim Harnlassen

Symptome der Störungen beim Harnlassen:
1. Blasenspeicherstörungen (z. B. Nykturie, 

Inkontinenz)

2.Blasenentleerungsstörungen (z. B. Dysurie, 
Pollakisurie, Änderungen des Harnstrahls …)

Harnretention (Harnverhaltung):
– Fehlen der willkürlichen Harnentleerung 

– akute und kronische Formen

PPPPPPPPrrrrrrroooooobbbbbbbbbllllleeeeeme beim Harnlasseeeeennnnn

SSSSSSSyyyymmmmppppptttoooommmmeeeeeee ddddeeeerrrr Störungen beeimmmmm    HHHHHaaaaarnlaaaaasssssssseeeeennnnn:::::
111111...... BBBBBlllaaaasssseeeeeennnsssssppppppppeeeeeeiiicherstörungggggeeeeennnnn  (((((zzzzz. B. Nyyyyykkkkktttttuuuuurie, 

IIIIIInnnnnnkkkkkkooooonnnnnttttiiiinnnnneeeenz)

2.Blasenentleeeeeeerrrrruuuuunnnnngggggsstörungggggeeeennnnn ((((zzzzz. BBBBB. Dysurie, 
Pollakissssuuuuurrrrriiieeeee, ÄÄÄÄÄnnnnndddddeeeeerrrrrungen dddddeeeeesssss HHHHHarrrrnnnnssstttrrraaahhhlllsss ………)))

Haaaaarrrrrnnnnreeeeettteeeeentiooooonnnnn    (Harrrrrnnnnnverhaltung):
–––– FFFFFeeeeehhhhlllllen derr wwwwwillkürlichen Harnentllleeeeeerung 

– aaaaakkkkkuuuute und kronische Formen

Blasenspeicherstörungen (IAC – 2009)

•Pollakisurie – Blasenentleerung mit einer 
Häufigkeit von mindestens 8 x pro 24 Stunden bei 
normaler Flüssigkeitszufuhr
•Nykturie
•schlagartig auftretender Harndrang, der schwer zu 
unterdrücken ist
•Inkontinenz
•Syndrom der hyperaktiven Blase (overactive 
bladder, OAB) – ausgesprochen dringender 
Harndrang mit oder ohne Harnabgang

Blllllaaaaaassssseeeeeennnnnsssssppppppeicherstörungen (IAC – 20009)

••PPPPPPooooolllllllllllaaaaakkkiiissuuuurrriiiiieeee ––– BBBBlasenentleerunggggg  mmmmmiiiiitt eeeeeinerrrrr 
HHHHHäääääääuuuuuuffiiiggggkkkkeeiittttt vooooonnnnn  mmmindestens 88888 xxxxx ppppprrrrooo 2244444 SSSSStundddddeeeennnnn beeeeiiii 
nooooorrrrrrmmmmmmmmaaaaaalllleeeeeerrrr FFFFFlllllüüüüüüssssssssigkeitszufuhhhhhr
•Nykkkkttttuuurrrrriiiiieeee
•schlagartig aauuuuufffftttttreeeeetttennnnndder Harnnnnnddddrrrrraaaaannnnngggg, der schwer zu 
unterdrüccccckkkkkeeeeennnnn iiiiist
•Inkooooonnnnntttttiiiinnnnnenzzzzz
•SSSSSyyyyynnnnnddddroooommmmm derrrrr hhhhhyyyyyperaakkkktiven Blase (ooovvveeeeeractive 
bladdddddddddeeeeerrrrr,,,, OAB) ––––– aaaausgesprochen drinnngeeeeender 
Harnnnnndddddrrrrrang mit oder ohne Harnabgaaang

Probleme beim Harnlasen
Fehlen der Fähigkeit der Harnverhaltung

– unwillkürliches Harnverlust durch die Harnröhre, das 
unerwartet, unabhängig von Ort und Zeitpunkt auftritt, 
und damit siziale und Hygiene-Probleme verursacht

– 300.000-500.000 Frauen in Ungarn

– keine Krankheit, sondern Symptom Risikogruppen: Alte, 
Fettleibige, Schwangere, Zuckerkranke, Personen nach 
Operationen der Harnwege und Geschlechtsorgane

Enuresis:

• Harnspeicherstörungen im Kindesalter

PPPProbleme beim Harnlasen
FFFFeeehhhllleeennnn  ddddddeeeerrr Fähigkeit der Harnverrrrrhhhhhaaaaltttttuuuuung

––––– ununununwiwillllllllllllllkükükürlrlrlrlrlrlicicicicicichehehehehes Harnverlust dududududurcrcrcrcrch h h h h die HaHaHaHaHarnrnrnrnrnröhre,e,e,e,e, d d d d dasasasas 
ununununununerererererwawawawawawartrtrtrtrtrtrtetetetetet, unabhängig vononononon O O O O Ortrtrtrtrt u u u u undndnd Zeitptptptptpunununununkt aufuftritt, 
unund d d d dadadadadamit siziale e ununununund d d d Hygienene-e-e-e-e-PrPrPrPrProbobobobleme vererererursacht

– 300.000-50505050500.0.0.0.0.00000000000 0 0 0 0 Frauauauauen in Ungagagagagarnrnrnrnrn

– keine e e e KrKrKrKrKrananananankhkhkhkhkheit,t,t,t,t, sononononondededededern Symptom Risisikikikogogogogogruppenenenen: : : : Alte, , , , 
FeFeFeFeFettttttttleleleleleibibibibigigigigige,e,e,e, Schwawawawawangngngngngererererere,e,e,e,e, Z Z Z Zuckerkranke,e,e, P P Pererererersososososonenenenenen n n n n n nanananananachchchchch 
OpOpOpOpOperererererationenenenenen n n n der HaHaHaHaHarnrnrnrnrnwege und Geschlelelechchchchchtststsorganenenenene

Enuresesesesesisisisisis::::

• Harnspspspspspeicherstörungen im Kindesalter



Harninkontinenz

• Stressinkontinenz (Belastungsinkontinenz)

(60-70% der Inkontinenzfälle bei der Frau)

• Urge/Dranginkontinenz (dringende, zwingende, 
hyperaktive Blase

• Mischinkontinenz (gemischte / mixed)

• Reflexinkontinenz

• Überlaufinkontinenz

• Dauerinkontinenz

• Enuresis nocturna

HHHHarninkontinenz

•••• SSSStttttrrrrrreeeesssssssiiinnnnkkkkkkoooonnnnntttttiiinnnnenz (Belastungggggssssiiiinnnnnkkkkkooooonnnnntinennnnnzzzz)

(((((66666660000----77770000%%%%%  ddddddeeeeeeerrrrr Inkontinennnnnzzzzzfffffääääälllllllllleeee bei dddddeeeerrrrr Frauuuuu)))))

• UUUrrrrrgggggeeeee/////DDDDDDrrrrraaaannnginkonttttiiiiinnenz ((dddddrrrrriiiinnnnngggggeeeeende, zzzzzwwwwwingende, 
hyperaktive BBBBllllaaaaassssseeeee

• Mischinnkkkkkooooonnnnntttttiiiineeeeennnnnzzzzz (((((gggggemischteeeee ///// miiixeddd)))

• Reeeeeffffllllleeeeexxxxxiiiiinnnnkkooooonnnnnttttinennnnnzzzz

• ÜÜÜÜÜbbbberrrrllllaaaaaufinkkkkkooooonnnnntinenz

• DDDDaaaaauuuueeeeerrinkontiiiinenz

• Enuuuuurrrreeeeesis nocturna

Harninkontinenz
Risikofaktoren

• Geschlecht
• Lebensalter
• geistlicher Zusatnd
• Mobilität
• Körpervolumen
• Rauchen
• Alkoholkonsum
• Obstipation
• Qualität der 

Körperbewegung
• körperliche Arbeit
• neurologische Störungen

• Diät
• Schwangerschaft
• Geburt
• Menopause
• Medikamente
• Radikaloperationen des 

kleinen Beckens
• Infektionen der Harnwege
• Einstrahlung
• transurethrale  Eingriffe
• Begleiterkrankungen

Harninkontinenz
Risikofaktoren

••• GeGeGeGeGescscschlhlhlhlecececechthththththt
•••• LeLeLeLeLeLebebebebensnsnsalalalteteteter
• gegegegegegegegeisisisisisisisistltltltltlicicicicicheheheheheher r r r ZuZuZuZuZuZusasasasasasatntnd
• MoMoMoMoMobibibibibilililililitätätätätätttttt
• Körpervolumen
• Rauchen
• Alkohoholklklklklkonononononsususususum
• ObObObObObstststststipipipipipatatatatation
• QuQuQuQuQualititititätätätätät der 

KöKöKöKöKörprprprprperererererbebebebebewegungngngngng
• kökökökökörprprprprperererererliche Arbeit
• neurururururololololologogogogogische Störungen

• Diätätätät
• ScScScScSchwhwhwhwhwangegegegegersrsrsrsrschafttttt
• Geburt
••••• MeMeMeMeMenonononopauseeee
• MeMeMeMeMedididididikakakakakamememememente
• RaRaRaRaRadididididikakakakakalolololopepeperararatititionononenenen d d deseses 

kleinen Beckens
• Infektionenenen n n n n dededededer r r r r HaHaHaHaHaHarnrnrnrnrnwewewewewegegegegege
• Einstrahahahlungngngngng
• transurererethththththrale  Eingngngngngririririffffffffffe
• Begleiteteterkrararararankungegegegegennnn

Harninkontinenz
Diagnose

• Erhebung der Anamnese

• obligatorische Grunduntersuchungen

– Körperliche Untersuchung

– Fragebögen (z. B. ICIQ-SF)

– Miktionstagebuch

• Durchführen eines Stess-Tests

• Urinuntersuchung

• Bestimmen des Volumens des Residiums

Harninkontinenz
Diagnose

••••• EEEErrrhhhhheeeeebbuuuunnnnnnngg ddddeeeeer Anamnese

• oooooobbbbbbbblllliiiiigggggaaaaaaatttttttoooorrrrriiiiisssssccccchhe Grundunnnnnttttteeeeersuuchunnnnngggggeeeeen

– KKKöööörrpperliche Unnnnnttttteeeeerrrrrsuchunnnnnggggg

– Fragebööögggggeeeeennnn (((((zzzzz.... BBBB.... IIIIICIQ-SF)

– Mikkkkktttttiiiiiooooonnnnnsssstttttagebbbbbuuuuccccch

• DDDDDuuuuurrrccccchhhhhffffführrrrreeeeennnnn eineeeeesssss SStess-Tests

• UUUUUrrrriiiiinnnnnuuuuuntersuccccchhhhung

• Bessssstttttiiiiimmmmmen des Volumens des RRResiidddddiiiiuuuuummmmmssss

Harninkontinenz
Behandlung

• konservativ (ohne Medikamente) 

• medikamentös

• invasiv, operativ

Harninkontinenz
Behandlung

•••• kkkkooonnnnssssseerrrrvvvvaaaaaaatiivvvv  (((((ohne Medikammmmmeeeeennnnnttttteeeee))))) 

• mmmmmmmeeeeeeddddddiiiikkkkkkaaaaammmmmmeeeeeennnnnttös

• invasiiiv, operatttttiiiiivvvvv



Harninkontinenz
KonservativeTherapie

• Untersuchung, Ermessung von 
Lebensgewohnheiten

• ergänzende Behandlungen
– Verminderung der Flüssigkeitszufuhr

– Credé-Methode (bei neurogenen Blasenfunktion)

– Harnentleerung nach der Uhr

– Doppelte oder dreifache Harnentleerung

– Kreuzen der Beine, sich nach vorne Beugen (bei 
Belastungsinkontinenz)

• Rehabilitation der Beckenbodenmuskulatur

• Elektrostimulation

Harninkontinenz
KKKKKKooooonservativeTherapie

•••• UUUnnnnnnttteeeeerrsssuuuucccccchhhhhuuuuunnnnnggggg, Ermessung vonnnnn 
LLLLLLeeeeeebbbbeeeeennssssgggggeeewwwwwwooooooohhhnheiten

• eeeerrrrgggggääääännnnnzzzzzeeeennnnndddddeee Behandlungeeeeennnn
– Verminderunnnnggggg dddddeeeeerrrrr Flüssigkeeeeiiiiitssssszzuufffffuuuuuhhhhhrr

– Credé-MMMMMeeeeetttthhhhhoooodddddeeeee    (((((bbbbbeeeeeii neurogennnnneeeeennnnn Blaaassseeennnfffuuunnnkkktttiiiooonnn)))

– Harrrrrnnnnneeeeennnnntttttleeeeeerunggggg   nnnnnaaaachhhh  dddddeeeeer Uhr

– DDDDoooooppppppppppelteee oooddddder drrrreeeeeiiiiffffaaaaache Harnentleeeeruunnnnngggg

––– KKKrrrrreeeeeuuuuuzzzzzen deeeerrrr BBBBeine, sich nach vorne BBBeeeeeugen (beeeeei 
Beeeeellllastungsinkontinenz)

• Rehhhhhaaaaabbbbbilitation der Beckenbodenmmmuskkkkkuuuuulllllaaaaatttturrrrr

• Elektrostimulation

ElektrostimulationEEEEEEllektrostimulation

Harninkontinenz
Konservative Behandlung

Rehabilitation der Beckenbodenmuskulatur

•besonders bei Stressinkontinenz bei der Frau

•Empfohlen während der Schwangerschaft und 
nach Geburt

•Kégel-Übungen

•Vaginales Gewichtstraining

•Biofeedback

Harninkontinenz
KKKKKKKKoooooooonnnnnservative Behandlunnnnnggggg

RRRRRRReeeeehhhhhhaaaaaabbbbiiiiilliittttaaattttttiiioooonnnnn  dddder Beckenbodeeeeennnnnmmmmmuuuuuskulllllaaaaatttttuuuuurrrrr

••bbbbbbeeeeeeesssssssoooonnnnndddddddeeeerrrrsssss  bbbbbbbeeeeeei Stressinkooooonnnnntttttiiiiinnnnenz bbbbbeeeeeiiiii  derr FFFFFrrrrrau

•Emppppfffffooooohhhhhllllleeeeenn währeeeeennnnnd der SSSSSccchhhhhwwwwwangerrrrrsssssccccchaft und 
nach Geburt

•KKKKééééégggggeeeelllll-ÜÜÜÜÜbunnnnngggggeeeeen

•VVVaaaaagggggiiiiinnnnnaaaalllllees Geeeewwwwwiichtstraining

•Biofffffeeeeeeeeeedback

Harninkontinenz
Konservative Behandlung

Management der Blasenfunktion:
•Toiletten-Training
•Miktionstraining
•Einschränkung der Flüssigkeitszufuhr

pflegerische Ma nahmen
•Patienten-Compliance
•ID
•Wichtigkeit der Hautpflege
•Dekubitus
•Anwendung passender Hilfsmittel

Harninkontinenz
KKKKKKKKooooooonnnnnservative Behandlunnnnnggggg

MaMaMaMaMaMaMaManananananagegegegememememementntntntntnt d d d d derererer B B B B Blasenfunktion:
••••ToToToToToToilililililililetetetetteteteten-n-TrTrTrTraiaiaiaininininininingngngngngngng
•MiMiMiMiMiktktktktktktktktioioioioionsnsnsnsnsnstrtrtrtrtraiaiaiaiaiaininininininingngngngng
•Einschchchchchräräräräräränknknknknknkununununung der Flüsüsüsüsüssisisisisigkgkeitszuzuzuzuzufufufufufuhrhrhrhrhr

pflegerische M M M M Maaaaa nananananahmhmhmhmhmenenenenen
•Patienten-n-n-n-n-CoCoCoCoCompmpmpmpmpliancecececece
•IDIDID
•WiWiWiWiWichchchchchtigkgkgkgkgkeieieieieit der HaHaHaHaHautpflege
•Dekukukukukubibibibibitututututus
•Anwewewewewendndndndndung passender Hilfsmittel



Urinuntersuchung
makroskopisch

• physische, chemische Merkmale

• Geruch des Urins

– riecht nach Ammoniak

– konzentrierter Urin

– riecht nach Azeton: DM

• Farbe des Urins – physiologisch, pathologisch

Urinuntersuchung
makroskopisch

••••• ppppphhhhhhyyyyyysssssiisssccchhhhhhhee,,,  ccccchhhhhemische Merkkkkkmmmmmaaaaalllleeeee

• GGGGGeeeeeeerrrrruuuuuccccchhhhhhh  ddddddeeeessssss Urins

– riiiechhhhttttt nach Ammmmmmmmmmoooooniak

– konzenttrrrrriiiiieeeerrrttttteeeeerrrrr  UUrrrrriiiinnnn

– rieccccchhhhhttttt nnnnnaaaaccch Azzzzeeeeetttttoooon: DDDDDMMMMM

• FFFFFaaaaarrrrrbbbbbeeee ddes UUUUUrrrrrins –––– ppppphhysiologisch,,, pppppaaaaatttholooooogggggiiiissssccccchhhhh

Hematuria, pyuria, normaler UrinHHHHHHHeeeeeeeemmmmmmmaaaaaaaattttttuuuuuuurrrrrria, pyuria, normaler UUUUUrin

Urinuntersuchung
makroskopisch

Farbe des Urins Ursache der Verfärbung 

hellgelb Reichliche

Flüssigkeitszufuhr

Behandlung mit DiuretikaDiabetes insipidus

dunkelgelb Behandlung mit Chlorocid

konzentrierter Urin wegen Dehydration

Urininsuffizienz

wenig Flüssigkeitszufuhr 

rosarot Amidasophenderivate

rötlich Blutungen (Tumor, Trauma, Steinkrankheit, 
Entzündung), Nierenzyste, Hämophilie, Überdosierung 
blutgerinnungshemmender Medikamente, bestimmte 
Speisen und Getränke (Karotten, Preiselbeeren, Rote 
Rübe)

rot Methyldopa-Behandlung

Urinuntersuchung
makroskopisch

FaFaFaFaFaFarbrbrbrbe e e e e e dededes s UrUrUrUrinininininssss Ursache der Verfärbunbunbunbunbung 

hehehehehehellllllllllllgegegegegegegelblblb ReiReiReiReiReichlchlchlchlchlichichichichicheeeee

FlüFlüFlüFlüFlüssississississigkeitszufuhr

BehBehBehBehBehandandandandandlunlunlunlunlung mg mg mg mg mit DiuretikaikaikaikaikaDiaDiaDiaDiaDiabetbetbetbetes insipidus

dunkelgelb BehBehBehBehandandandandandlunlung mit ChlChlorocid

konzenzenzenzenzentritritritritrierterterter er er er er UriUriUrin wn wn wn wn wegen Dehydration

Urininsufsufsufsufsuffizfizfizienienienienienz

wenig Flüssigkeitszufzufzufuhr 

rosarorottttt Amidasophenderivatvatvate

rötltltltltlicicicicichhhhh Blutungen (Tumor, TraTraTraumaumaumauma, Steinkrankheiheiheiheiheit, t, t, t, 
Entzündung), Niereereerenzynzynzystestestesteste, Hämophilielielielie, Ü, Ü, Ü, Ü, Überberberberberdosdosdosdosierierierierungungung 
blutgerinnungshemmemmemmendendendender er er er Medikamenmenmenmenmente,te,te,te,te, be be be be bestististististimmte e e 
Speisen und Getränränränke (Ka(Ka(Ka(Karotrotrotrotrotten, P, P, P, P, Preireireireireiselselselselbeebeebeebeebeerenren, Rote 
Rübe)

rot Methyldopa-Behandlndlndlung

Urinuntersuchung
makroskopisch

rötlich-orange Rifampicin (Antibiotikum)Phenindione 
(Blutgerinnungshemmer)

rötlich-braun Anwesenheit von Blut

Phenothiasin (Neuroleptikum)

Phenytoin (Antiepileptikum)

Warfarin (zur Vorbeugung von Thromboembolie)

Doxorubicin (Chemotherapie-Mittel) 

ziegelrot Urobilinogen-Zunahme

gelblich-braun Nitrofurantoin-Behandlung

braun Furasolidone (Antibiotikum)

Lebererkrankung

Nitrofurantoin (Antibiotikum zur Behandlung von 
Infektionen der Harnwege)

Sulfonamid (Antibiotikum) 

dunkelbraun Imferon-Behandlung (zur Therapie von 
Eisenmangelanämie)

Levadopa-Behandlung

Typhus-Infektion

Leberinsuffizienz 

Urinuntersuchung
makroskopisch

rötrötrötliclicliclich-oh-oh-oh-oranrange ge ge Rifampicin (Antibiotiotikumkumkumkumkum)Ph)Ph)Ph)Ph)Phenienienienienindindindindioneoneoneoneone 
(Blutgerinnungsngsngsngsngshemhemhemhemhemmermermermermer)

rötrötrötrötlicliclicliclich-bh-bh-bh-brauraurauraun n n n Anweseeseeseeseesenhenhenhenhenheit it it it it vonvonvonvonvon Bl Bl Bl Bl Blutututut

PhePhePhePhePhenotnotnotnotnothiahiahiahiahiasin (Neuroleoleoleoleoleptiptiptiptiptikumkumkumkumkum)

PhePhePhePhePhenytnytnytoinoinoin (A (A (A (A (Antiepileptiktiktiktiktikum)um)um)um)um)

WarWarWarWarWarfarfarfarfarfarin in (zu(zu(zu(zu(zur Vorbeugungungungungung vo von Tn Tn Tn Tn Thromboembolie)

DoxDoxDoxDoxDoxoruoruoruoruorubicbicbicbicin (Chemoemoemoemoemotherapie-Mittel) 

ziegelrot Urobilbilbilbilbilinoinoinoinoinogengengengengen-Zu-Zu-Zu-Zu-Zunahnahnahnahnahme

gelblich-braun Nitrofurantoin-BehBehandandandlung

braun Furasolidone (Antibiobiobiotiktiktiktiktikum)um)um)um)um)

Lebererkrankung

Nitrofurantoin (Antibtibtibiotiotiotiotiotikuikuikum zur Behandandandandandlunlunlunlunlung von on on on 
Infektionen der Harnwrnwrnwegeegeegeegeege)

Sulfonamid (Antibiotiotiotikumkumkumkum) 

dunkelbrabrabrabraun un un un Imferon-Behandlungungung (zur TheTheTheTheTherapie ie ie ie ie vonvonvonvonvon 
Eisenmangelanämie)ie)ie)

Levadopa-Behandlunlunlung

Typhus-Infektion

Leberinsuffizienz 



Urinuntersuchung
makroskopisch

schwarz Typhus-Infektion

Leberinsuffizienz 

blaulich-grün Amitriptyline (Antidepressant) Indomethacin (nicht steroide 
Entzündungshemmer)

hellblau Triamterene (Diuretikum, in Ungarn nicht erhältlich)

Sildenafil, Viagra (zur Behandlung erektiler Dysfunktion) 

blau Methylen blau (bei Einführung von Dauerkatheter kann der 
Ballon mit Methylen blau aufgefüllt werden, bei Verletzung des 
Ballons färbt dessen Inhalt den Urin blau)

grün Pseudomonas-Infektion

Hindernisse bei Gallanabfluss 

glänzend, neongelb Ryboflavin (Vitamin B) 

rötlich, lila Porphyrie

orange oder lila-rötlich Chlorzoxazone (Muskelrelaxant) 

pink oder rötlich Anwesenheit von Blut (Tumor, Infektion oder inkompatibile 
Transfusion)

Abführmittel (z. B. Phenophtalein, Doxidan /in Ungarn nicht 
vertrieben/)

Speisen: Rote Rübe, Farbstoffe, rote Beerenfrüchte und aus 
ihnen zubereitete Speisen 

Urinuntersuchung
makroskopisch

scscscscscscschwhwhwhwhwarararararararz z z z z z Typhus-Infektion

Leberinsuffizienzienzienzienzienz z z z z 

blblblblauauauauaulililililichchchchchch-g-g-grürürürünnn Amitriptriptriptriptriptylinylinylinylinyline (Ae (Ae (Ae (Ae (Antidntidntidntidntidepreepreepreepressanssanssanssanssant) It) It) It) It) Indomethaethaethaethaethacin cin cin (nic(nic(nic(nic(nicht steroteroteroteroteroide ide ide ide ide 
EntzEntzEntzEntzEntzünduünduünduünduündungshngshngshngshngshemmer)

hellblblblblauauauau TriaTriaTriaTriaTriamtermtermtermtermterene ene ene ene (Diu(Diu(Diu(Diu(Diuretikum, in UngaUngaUngaUngaUngarn nrn nrn nrn nrn nicht erhältlich)

SildSildSildSildenafenafenafenafenafil, il, ViagViagViagViagViagra (ra (zur Behandlundlung eng eng eng eng erektrektrektrektiler Dysfunktion) 

blau MethMethMethMethylenylenylenylenylen bla bla bla bla blau (bei Eei Eei Eei Eei Einfüinfüinfüinfüinführung von Dauerkatheter kann der 
Ballon mon mon mon mon mit Mit Mit Mit Methyethyethyethyethylen len len len len blaublaublaublaublau aufgefüllt werden, bei Verletzung des 
Ballons färbfärbfärbfärbt dessenssenssenssenssen Inhalt den Urin blau)

grün Pseudomonas-Infektionnn

Hindernisse bei Gallanabanabanabflusflusflusflusfluss s s s s 

glänzendndndndnd, neneneneneononononongelb Ryboflavin (Vitamin B) 

rötltltlicicicicich,h,h,h,h, lila Porphyrie

orangegegegege o odededededer r r r lililililalalalala-rötlich Chlorzoxazone (Muskelrellrellrelaxanaxanaxanaxanaxant) 

pink odededededer r r r r rörörörörötltltltltlich Anwesenheit von Blut (Tu (Tu (Tumor, Inf Inf Inf Inf Infektion oon oder der der der der inkoinkoinkompatmpatmpatmpatmpatibile 
Transfusion)

Abführmittel (z. B. PhenPhenPhenophtalein, Dn, Dn, Dn, Dn, Doxidoxidoxidoxidoxidan /an /an /an /in Uin Uin Uin Ungarngarngarngarn nicht 
vertrieben/)

Speisen: Rote Rübe, Farbstoffe, rote Beerenfrüchte und aus 
ihnen zubereitete Speisen 

Urinuntersuchung
Mengenuntersuchungen

• Stundendiurese

• Urinsammeln (4, 8, 12, 16, 24 Stunden)

• Beginn: Kranke/r entleert Urin (das wird noch
nicht miteinberechnet), genaue Zeitangabe

• Utensilien zur Verfügung stellen

• darf nicht kontaminiert werden
Dokumentation

Urinuntersuchung
MMMMMMMMeeeeengenuntersuchungennnnn

•••• SSSSttuuuunnnddeeeennnnnddddiiuuuuurrreeeese

• UUUUUUUrrrrrrriiiiinnnnnsssssaaaammmmmmmmmmmeeeeeellln (4, 8, 12,,,,,    1111166666, 22224 Stuuuuunnnnndddden))))

• Begiiinn: Krankeeeee/////rrrrr  eeeeentleerrrrrttttt UUUUUrinn    (((((dasss wird noch
nicht miteeeeeiiiiinnnnnbbbbbeeeerrrrreeeeccccchhhhhnet), geeeeennnnnaaaaauuuuueeee ZZZeeeiiitttaaannngggaaabbbeee

• Utensssssiiiiilllliiiieeeeennnnn zzur VVVVVeeeeerrrrrfüüüüüggggguuuuung stellennn

• dddddaaaaarffff nnnnniiiiicht kkkkkooooonnntammmmmiiiiniert werden
DDDDDoooookkkkkuuuuummmentatttttiiiion

Urinsammeln – nötige Mittel

Borsäure, Weinsteinsäure – auch bei 

Zimmertemperatur

Salzsäure, Essigsäure, Toluol

Urrrrrriiiiinnnnnnnssssssssaaaaaaammmmmmmmmmmmmmmmeln – nötige Mittel

Borsäuäuäuäuäurerererere, , Weinsteinsäure – auch bei 

Zimmererererertetetetetempmpmpmperatur

Salzsäure, Essigsäure, Toluol

Schlie en des Urinprobenbechers SSSSSccccccchhhhhhhllllliiiiieeeeeee eeeeeennnnn des Urinprobenbeccccchhhhhers 



Urinuntersuchung
Formen der Probegewinnung

• Die morgendliche erste Probe am meisten 
geeignet

• Probeentnahme tagsüber
• vor Beginn der AB

• stichprobenartige Urinentnahme
• morgendliche erste Urinentnahma und Probe
• Probe aus dem Mittelstrahlurin
• Urinsammeln mit zeitlicher Abstimmung
• pädiatrische Probeentnahme

Urinuntersuchung
FFFFFFoooooorrrrrrmmmmmmmmeeeen der Probegewinnuuuuunnnnngg

•••• DDDDiiiiieeeee mmmoooorrrrggggggeeennnnnnndddddliche erste Probbbbbeeeee aaaaammmmm meeeeeiiiiisssssteeeeennnnn   
gggggggeeeeeeeeiiiigggnnneeeeet

• PPPPPrrrrooooobbbbbeeeeeeeeeennnnnntttttnnnnnahme tagsübbbbbeeeeerrrr
• vor Beginn deeeeerrrrr AAAAABBBBB

• stichppppprrrrrooooobbbbbeeeeennartttiiiiigggggeeeee UUUUUrrrrriiiiinnnnentnahmmmeeee
• mmmmmooooorrrggggeeeeendliiiiiccccchhhhhee erssssttttteee Urinentnahmmmmaaaaa und PPPPPrrrroooobbbbbee
• PPPPPrrrrrooooobbbbbeeeee aus dddeeeeemm Mittelstrahlurin
• Uriiiiinnnnnsssssammeln mit zeitlicher Abssstttimmmmmmmmuuuuunnnnng
• pädiatrische Probeentnahme

Urinuntersuchung
Formen der Probegewinnung

Random Urinentnahme:
• ist am leichtesten
• Uringewinnung zu jeder Zeit möglich
• PatientIn darf das Innere des Urinsammelbechers nicht berühren

Erster Morgenurin und Probe:
• in erforderlicher Weise konzentriert
• bevor der Patient/die Patientin schlafen geht, soll er/sie die Blase entlehren

Urinsammeln nach Zeitplan:
• Urinsammeln nach vorgegebenem Zeitplan: z. B. 8 oder 24 Stunden
• vor Beginn Blasenentlehrung – das wird nicht miteinberechnet

Pädiatrische Urinprobegewinnung
• Mittels Klebebeutel zum Einmalgebrauch - steril
• Reinigung der Harnröhrenöffnung, dann  mit Wasser nochmal reinigen

Urinuntersuchung
FFFFoooooorrrmmmmmmmmeeeeeen der Probegewinnnnnnuuuuunnnnnggggg

RaRaRaRaRandndndndomomomomom U Uririnenentntnananananahmhmhmhme:e:e:e:e:
•••• isisisisist amamamam leieieieichchtetestststststen
• UrUrUrUrUrUrUrinininingegegegewiwiwiwiwinnnnnnnnunununununung zuzuzuzuzuzu j j j j jededededededer Zeit möglich
• PaPaPaPaPaPatititititienenenentItItItItIn n n dadadadarfrfrfrfrf d d d dasasas I I Innnnnnnnere des Urinsammelelelelelbebebebebechers s s s nicht berürürürürührhrhrhrhren

Erster Morgenurin und Probe:e:e:e:e:
• in erforderlicher Weise e e e e kokokokonznznznznzentriert
• bevor der Patienenenenent/t/t/t/t/dididididie e e e e PaPaPaPaPatititititienenenenentititititin n n n n scscscscschlafen geht, s s s solololololl l l l l ererer/sieieie d d dieieie B B Blalalasesese e e entntntlelelehrhrhrenenen

Urinsammeln n n nananananach Z Z Z Z Zeieieieitptptptptplan:
• UrUrUrUrUrininininsasasasasammmmmmmmmmeleleleleln nachchchchch v v v v vororororgegebebebebebenenem m m m m ZeZeZeZeZeitplan: z. B. 8 oderer 24 StStStStStununununundededededennnn
• vovovovovor r r r r Beginnnnnnnnnn Blasenenenentntntntlelelelelehrung – d– das wird nicht miteinberererechchchchchnenet

Pädiatriririririscscschehehehehe Urinprobegewinnung
• Mittelelelelels KlKlKlKlKlebebeutel zum Einmalgebrauch - steril
• Reinigigununununung g g g der Harnröhrenöffnung, dann  mit Wasser nononochchchmal l rerererereinininininigigigigigenenenen

Urinuntersuchung
Formen der Probegewinnung

Mittelstrahlurin:
1. Die Öffnung der Harnröhre soll abgewaschen werden – mit 

Desinfektionslappen
2. Abwasch mit Seifenwasser
3. Erster Teil des Urins soll man in die Toilette entleeren
4. Den mittleren Teil in den Probenbecher
5. Den weiteren Teil des Urins soll man in die Toilette 

entleeren

• Innere Seite des Urinbechers darf nicht berührt werden.
• Während Entlehrung liegt Urinbecherdeckel mit Schraubenseite 

nach oben.

Urinuntersuchung
FFFFoooorrrmmmmmmmmeeeenn der Probegewinnnnnnnnuuuuunnnnnggggg

MiMiMiMiMiMittttttttttelelelststststrarararahlhlhlurururururinininin::::
1.1.1.1.1. DiDiDiDiDiDiDiDie e e e e e ÖfÖfÖfÖfÖfÖfÖffnfnfnfnfnfnununununung g g g g dededededer Harnröhre sososososollllllllll abgbgbgbgewaschchchchchenenenenen werdededededenn – mit 

DeDeDeDeDeDesisisisisinfnfnfnfnfnfekekekekekektitititiononslappen
2. Abwasch mit SeSeSeSeSeifififififenenenenenwawawawawasser
3. Erster Teil dededededes s s s UrUrUrUrUrinininins s s s sososososoll man in dididididie e e e e ToToToToToililetettete e entntleleererenen
4. Den mimimimimittttttttttlelelelelereren TeTeTeTeTeilililil i i i i in n n n den Probenbechererer
5. DeDeDeDeDen n n n n weweweweweiterererererenenenenen Teil dededededes s s s s UrUrUrUrUrininininins soll man in n n dididididie e e e e ToToToToToililililililetetetetetettetetetetete  

enenenenentltltltltleeeeeeeeeeren

• InInInInInnenenenenere Seite des Urinbechers darf nicht berührhrhrt wewewewerden.
• WäWäWäWäWährhrhrhrhrend Entlehrung liegt Urinbecherdeckel mimimit ScScScScSchrauauauauaubebebebebensnseieieieieite 

nachchchchch o oben.

Urinuntersuchung
Formen der Probegewinnung

Invasive Methoden:
•intermittierende Katheterisierung
•Probe aus Dauerkatheter

– aus Ballonkatheter keine bakterologische 
Untersuchung

– andrücken für 30 Minuten?
– sampling port

•Probe mit suprapubischem Stich
– zur anaeroben Kultur oder wenn auf andere Weise  

keine Probe gewonnen werden kann
– bei voller Blase
– mit Nadel und Spritze
– Bei 1/3 der Symphyse-Bauchnabel-Entfernung

Urinuntersuchung
FFFFooooorrrrrrrmmmmmmmmeeen der Probegewinnuuuuunnnnngg

IIIIInnnnnnvvvvvaaaassssiiivvveee MMMMeeeeeettthhhhhooooodddden:
••••iiiinnnnnnttttttteeeerrrmmmiittttttttiiierrreeeeeeennnnndddde Katheterisssssiiiiieeeeerrrrruuuuunng
•PPPPrrrrroooooobbbbeeeeeee  aaaaauuuuuussss DDDDDDDaaaaauerkatheter

– aauuuuussssss BBBBaaaaalllllonkathettttteeeeerrrrr    keine bbbbbaaaaakkkkttttteeeeerologgischhhheeeee 
Untersuchunnnnggggg

– andrückkkkeeeeennnnn fffffüüüürrrrr  333330000    MMMMMiiiinuten?
– sammmmmpppppllllliiiinnnnngggg pport

•Prrooooobbbbbeeeee mmmmmit sssssuuuuuppppprapuuuuubbbbbiiiiisssssccccchhhhheeeem Stich
––– zurrrrr aaaaanaeroooobbbbbeeeeen Kulllllttttur oder wenn auufff aaaaanndere WWWWWeeeeeiiissssse  

kkkkkeeeeeiiiinnnneeee Probeeeee   gggggewonnen werden kannnn
– beeeeei voller Blase
– mmmmmittttt  Nadel und Spritze
– Bei 1/3 der Symphyse-Bauchnabel-EEEnntttffeeerrnnuuunnggg



Probegewinnung aus DauerkatheterPPPPPPPrrrrrrroooooobbbbbbbbeeeeeeeegggggggeeeeeewinnung aus Dauerkatheeeeettttteer Urinuntersuchung
Formen der Probegewinnung

Lagerung:

•Bei Zimmertemperatur, höchstens 2 Stunden

•+4 C – 24 Stunden

•uricult

Urinuntersuchung
FFFFFoorrmmmmmeeeeeen der Probegewiiinnnnnnnnnnuuuuunnnnnggggg

LLLaaaaagggggggeeeeeeerrrrruuuuunnnnggggggg::::

•Bei Ziimmertempppppeeeeerrrrraaaaatur, hhöööööccccchhhhhsteeeeennnnns 222 SSStunden

•+4 C – 24 SSSSStttttuuuuunnnnndddddeeeeennnnn

•uuuurrrrriiiiiccccculttttt

Urinuntersuchung mithilfe von Teststreifen

• geeignet zur Bestimmung von 9, 10, 11 
Parametern

• 9 Parameter: Urobilinogen, Bilirubin, Ketone, 
Blut, Eiwei stoffe, Nitrit, Glukose, pH und 
Ascorbinsäure (Vitamin C)

• 10 Parameter: Leukozyten, spezifisches Gewicht, 
aber untersucht keine Ascorbinsäure

• 11 Parameter: Leukozyten, spezifisches Gewicht, 
Ascorbinsäure

• Frischer Urin
• Bewertung visuell oder instrumental

UUUUUrrrrrriiiinnnnnnnnuuuuuunnnnntttttteeeeeerrrrrrssssssuuuuuuchung mithilfe von Testsstttttrrrrreifen

•••• ggggeeeeeeeeeeiiigggggnnneeeetttttt   zzzzzuuuurrrrr  BBBBestimmung von  99999,, 1100000, 111 
PPPPParrraaaammmmeeettttteerrrrnnnnn

• 999999  PPPPPPPPaaaaaarrrraaaaaaammmmmmeeeeettttteeeeerrrr: Urobilinogggggeeeeennnnn, Biilirubiinnnnn, KKKetonnnnneeeee, 
BBBBllluuuuuuttttt,,,  EEEEEEiiiiiiwwwwwweeeiiiii stoffe,,,,   Nitrit, GGGGGllllluuuuukkkkkooooose, pHHHHH    uuuuund 

g , ,, ,

Ascorbinsäuree    (((((VVVVViiiiitttttaaaaamin C))
,, ,,

• 10 Parameeeeettttteeeeer:::: LLLLLeeeeuuuuukkkkkooooozyten, ssssspppppeeeeezzzzziiiifffffiiisssccchhheeesss  GGGeeewwwiiiccchhhttt,,,  
aber uunnnnnttttterrrrrsssssuchhhhhttttt kkkkkeeeeeiiiine Ascorbbbinsäuuure

y , pppppy , p

• 111111 PPPPPaaaaarrrrraaaaameeeeettttteeeeer: Leeeeeuuuuukkkkkooooozzzzzyyyyyttttten, spezifiiiscccchhhhheeeeesssss  GGGGGGeeeeewwwwwwiiiiicccccchhhhhttttt, 
AAAAAssssscccccooooorrrrbbbbbinsäääääuuuuurrrrre

• Frriiiiissssscccccher Urin
• Bewwwwweeeeertung visuell oder instrumennntal

TeststreifenTeststreifen



Urinuntersuchung
Spezifisches Gewicht

• gibt Auskunft über die Verdünnungs- und 
Konzentrierungsfähigkeit der Nieren

• Me zylinder und Urometer (eventuell mit 
Teststreifen)

• Gesunde Nieren: 1001-1030 g/ml

– Hyposthenurie

– Asthenurie/ Isosthenurie

Urinuntersuchung
SSSSSppppezifisches Gewicht

••••• gggggiibbbbbbtttt AAAAuuuussssskkkkuuunnnnnnnfffffftttt über die Verdddddüüüüünnnnnnnnnnuuuuunnnngs- uuuuunnnnnddddd 
KKKKKKKooooooonnnnnzzzzzzeeeeennnnttttrrrrriiiieeeeeerrrrrruuungsfähigkkkkkeeeeeiiiiittttt ddddder Nieeeerrrreeeeen

• Mee zzzzyyyyllllliiinder unnnnnddddd UUUUromeeeeettttteeeeerrrrr ((eventttuuuuueeell mit 
Teststreifeeeennnn)))

• Gesunnnnndddddeeeee  NNNNNiereeeennnnn:::::   100000000011111-1030 g/mmmmmlllll

––– HHHHyyyyyppppooooosthheeeeennnnuuuuurie

–––– AAAAAssssstttthhhhhenurieeeee///// Isosthenurie

Spezifisches GewichtSSSSSSppppppezifisches Gewicht

ReaktionReaktion
Urinuntersuchung

Mikroskopisch

• morgendlicher, steriler Mittelstrahlurin

• 10-15 ml

• mit Mikroskop, nach Schleudern

• Untersuchung der Sedimente

• (an)organische Substanzen

Urinuntersuchung
Mikroskopisch

•••• mmmmoooorrrgggggeeeennnndddddddllliicccchhhhheeer, steriler Mittttttttteeeeelllllssssstttttrrrraaaaahlurriiiiinnn

• 11111110000000----111111555555  mmmmmmllll

• mit MMMMMMiiikkkkroskoppppp,,,,, nnnnnaaaaach Schhhhhllllleeeeeuuudeerrrrnnnnn

• Untersuccccchhhhhuuuuunnnnnggggg dddddeeeeerrrrr Sedimennnnnttttteeee

• (annnnn))))ooooorrrrrgggggannnnniiiisssssche SSSSSuuuuubbbbbssssstttttaaaaanzen



• Urinuntersuchung mikroskopisch: Schleuder, Urinprobe nach 
dem Schleudern, Objektträger és  Mikroskop

• UrUrUrUrUrinininininunununununtetetetetersuchuhuhungngngngng mikroskopisch: Schleudededer,r,r,r,r, Urinprobebebebebe nacacacacach 
dededededem m m m m ScScScScSchleudern, Objektträger és  Mikroskskskop

Urinuntersuchung

• Eiwei stoffe - 20%-iger Sulfosalizylsäure

• Zucker – Nylander-Probe (Nylander Reagens)

• Ketonkörper, Azeton – Rothera-Probe (Pulver)

• Eiter – Donné-Probe (Kalilauge)

• Bilirubin – Rosin-Probe(1%-iges Jod mit 
Alkohol)

• ubg – Erlich Reagens

UUUUUUrinuntersuchung

•••• EEEEiiwwwweeeeeii ssstttttoooooffffffffeeee - 20%-iger Sulfffffooooosssssaaaaallllliiizzzzzyyyyylsäuuuuureeee

• ZZZZZZZuuuuuuuccccckkkkkkeeeeerrrr  –––– NNNNNyyyyylander-Probbbbbeeeee (((((Nyyyyylandddddeeeeerrrrr Reaaaaagggggeens)

• Ketonkkkkörper, AAAAAzzzzzeeeeetttttoon – RRRRRooooottttthhhhheraaaa-Prooobbbbbe (Pulver)

• Eiter – DDDDooooonnnnnnnnnnééééé--PPPPPrrrrrooooobbbbbe (Kalilaaaaauuuuugggge)))

• Biiillllliiiirrrrruuuuubbbbbiiiiin –––– RRRRRosinnnnn-PPPPPrrrrrooooobbbbbeeee(1%-igess  Joooooddddd    mmmmmiiiiitttttt   
AAAAAllllkkkkohhhhhoooool)

• ubbbbbggggg – Erlich Reagens

Urinauffang, Urinableitung

• Bettpfanne  und Halterung

UUUUUUUrrrrriiiiiinnnnnnnnaaaaaauffang, Urinableitunnnnnggggg

••••• BBBBeeeetttttttpppppfffaaaannnnnnnneeee    uuuuund Halterunggggg

Urinauffang, Urinableitung

• Urinflaschen (für den Mann, für die Frau)

UUUUUUUrrrrrriiiinnnnnnnaaaaaauffang, Urinableitunnnnnggggg

••••• UUUUrrriiinnnnfffffllaaaassssccccccchhheeeennnn  (für den Mannnnnn,,,,, fffffüüüüürrrrr dddddie FFFFrrrrraaauuuuu)))))



Urinauffang, Urinableitung

• Urinflaschen (für den Mann, für die Frau)

UUUUUUUrrrriiiiiiinnnnnnnnaaaaaauffang, Urinableitunnnnnggggg

••••• UUUUrrrriiiinnnnfffffllaaaasssccccccchhheeeeennnnnnn  (für den Mannnnnn,,,,, fffffüüüüürrrrr dddddie FFFFFrrrrrauuuuu)))))

Urinauffang, Urinableitung

• Windel, Höschenwindel

UUUUUUUrrrrriiiiiinnnnnnnnaaaaaauffang, Urinableitunnnnnggggg

••••• WWWWWiiiinnnndddddeeeell,,,,  HHööööösssscccchenwindel

Urinauffang, Urinableitung

• Kondom Katheter

UUUUUUUrrrrriiiiiinnnnnnnnaaaaaauffang, Urinableitunnnnnggggg

••••• KKKKoooonnnndddddoooommmmmmm KKKaaaattttthhhhheter

Urinauffang, Urinableitung

• Urostoma

UUUUUUUrrrrrriiiinnnnnnnaaaaaauffang, Urinableitunnnnnggggg

••••• UUUUrrroooosssssttoooommmmmmma



Urinauffang, Urinableitung

Katheterisierung:

•aseptische Technik, Einmalgegenstände

•Gefahren

•Dauerkatheter oder intermittierende 
Selbskatheterisierung?

UUUUUUUrrrriiiiiiinnnnnnnnaaaaaauffang, Urinableitunnggggg

KKKKKKKaaaatthhhhhheeeettteeeerrrriisssssiiiiiierrrrruuuuunnnnng:

•aaaaasssssseeeeeeepppppptttttiiiisssssccccchhhheeeee  TTTTTTTeeeeechnik, Einmmmmmaaaaalllllgeeegggenstttttääääännnnnde

•Gefahhhhhren

•Dauerkathhhhheeeeetttteeeeerrrr ooooodddddeeeeerrrrr intermiiiiittttttttttiiiiieereeennndddeee 
Selbskaaaaattttthhhhheeeeettttteeeeerisierrrrruuuunnnngggg?????

Katheterisierung

Indikationen:

•diagnostisch

•therapeutisch

– kurzfristige Katheterisierung (0-2 Wochen)

– mittelfristige Katheterisierung (2-6 Wochen)

– langfristige Katheterisierung (>6 Wochen)

KKKKatheterisierung

IIIInnnnddddiikkkkkaaaatttttiioooonnnneeeeennn:::

•dddddiiiiiiiaaaaaaagggggggnnnnnooooosssstttttiiiissssssccccchhhhhhh

•therapeutisch

– kurzfrissstttttiiiiigggggeeeee KKKKKaaaaattttthhhhheeeeettttteeeerisierunnggggg     (((((00000-2 WWWoooccchhheeennn)))

– mitttttttttteeeeellllfffffrrrrriissssstttttige KKKKKaaaattttthhhhheeettttteeeeerrrrrisierung (2---6 WWWWWoooooccccchhhhheeeennnnn)))))

––––– llllaannnngggggfffffristiiiigggggeeeee Kathhheeeeettttteerisierung (>6 WWWoooooccchen)

Arten der Katheterisierung

• einmalige/intermittierende

• unter sterilen oder sauberen Umständen

• bestimmt die Lebensweise

• Bedeutung der Patientenaufklärung

AAAAAAArrrrrrttttttteeeeeeeennnnnn der Katheterisierunnggggg

••••• eeeeiinnnnnmmmmmaaallliiiggggggge////iiinnnnnnnttttermittierendeeeee

• uuuuuuunnnnnnnnttttteeeeerrrrrr  sssssstttteeeeerrrrriiiilllllleeeeen oder sauuuuubbbbbeeeeerenn Ummssssstttttääääändeeeeennnnn

• besttiiiimmt die LLLLLeeeeebbbbbeeeensweiiiiissssseeeee

• Bedeutuuuunnnnnggggg dddddeeeeerrrr PPPPPaaaaatttttientenaauuuuufffffkkkkklärrruuunnnggg

Arten der Katheterisierung

Dauerkatheterisierung

•Fixiermittel (im allgemeinen Ballon)

•Foley-Katheter
– 2-Wege und 3-Wege-Katheter

– Tiemann Foley Katheter

•De Pezzer Katheter

•Malecot Katheter

•suprapubische Katheterisierung

AAAAAAArrrrrrttttteeeeeennnnnn der Katheterisierunnnnnggggg

DDDDDDaaaauuueeeeerrrkkkkkaatttthhhheeeeeeetttteeeerrriiissssierung

••FFFFFFFiiiiiiixxxxxxxiiiiieeeeeerrrmmmmmmiiittttttttteeeeellll  (((((((iiiimmmmm allgemeinnnnneeeeennnnn  BBBBBallon)))

•Foley-Katheteeerr
– 2-Weeegggggeeee uuuuunnnnnddddd 33333-----WWWWWeeeeegggggeeeee-Katheter

– TTTTTiiieeeeemmmmmaaaaannnnnn FFFFFoooooley KKKKKaaaaattttthhhhheeeeettttteeeeerrrr

•DDDDDeeeee PPPPezzzzzzeeeeer Kaaaattttthhhhheeeter

•Maaaalllecccccoooott Kathettter

•supraaaaapppppubische Katheterisierung



Arten der Katheterisierung

Foley Katheter

Hat 3 Lumen zur Irrigation zb. bei 

schweren Hämaturie

De Pezzer Katheter

Es hat eine Ende in Pilzform dadurch wird 

es in der Blase gehalten  sogar 

suprapubisch

AAAAAAAArrrrrrrrttttttteeeeeeen der Katheterisierunggggg

FoFoFoFoleleleleley y y y y KaKaKaKaKaththththeteteteterer

HaHaHaHaHat t t t 3 3 3 3 3 LuLuLuLuLuLumememememen n zuzuzuzuzuzur r IrIrririririgagagagagagatitititititionononon zb. bei 

schwhwhwhwhwhwererererererenenenenenen H H H H H Hämämämämämatatatatataturururururieieie

De P Pezezezezezzezezezezer r r r r KaKaKaKaKatheter

Es hat e e e einininine e e e e Ende in Pilzform dadurch wird 

es in der r r r r BlBlBlBlBlasasasasase gehalten  sogar 

suprapubisisisisischchchchch

Arten der Katheterisierung

Suprapubischer Katheter

Die einführung eines Katheters in die Blase 

durch die Bachdecke

Malecot Katheter 

Am Ende des Katheters findet man 4 

Flügeln zur Fixirung sogar suprabubisch.

AAAAAAAArrrrrrtttttteeeeeeennnnnnnn  dddddder Katheterisierung

Suprapapapapapubububububisisisisischchchchcher K Katatatatatheheheheheter

Die eieieieieinfnfnfnfnfühühühühührung eines K K K K Katatatatatheheheheters i i i i in n n n n dididididie Blase 

durch h dididididie e e e e BaBaBaBaBachchchchchdecke

Malecocot t t t t KaKaKaKaKatheter 

Am Ende e e dededededes s s s Katheters findet man 4 

Flügeln zur Fixirung sogar suprabubisch.

Katheterarten nach Spitzen

• Nelaton

– geschlossene, abgerundete Spitze

• Tiemann – beim Mann
• Prostatahypertrophy, Verengung der Harnröhre, 

• Die Ende biegt nach oben

• Mercier – beim Mann
• Die Ende biegt nach oben, aber offen

KKKKKKKKaaaaaaattttttthhhhhhhhheeeeeetterarten nach Spitzeeeeennnnn

•••••• NNNNNNNeeeeelllaaaaatttoooonnnnnnn

–––– ggggggeeeeeessssssscccchhhhllllooooossssssssssseeeeene, abgerunnnnndddddeeeeettttteeeee Spitzeee

• Tiemannn    ––––– bbbbbeeeeeiiiiimmmmm  MMMMMann
• Prostatahypeypeypeypeypertrrtrrtrrtrrtrophophophophophy, Verengengengengengungungungungung der Harnröhre, 

• Die Ende biebiebiebiebiegt nacnacnacnacnach oh oh oh oh oben

• MMMMMeeeeerrrrrcier – beim Mann
• Die EnEnEnEnEnde biegt nach oben, aber offen

Katheterarten nach Spitzen

• Whistle

– zu beiden Seiten ziemlich gro e Öffnungen,

– Spitze geschlossen und gerade, 

– zur Entfernung von Blutgerinnseln

• Roberts

– maximale Harnableitung, 

– zur Beseitigung der Retention, 

– hat Öffnungen sowohl über dem Ballon als auch 
unter dem Ballon

KKKKKaaaaaaattttttthhhhhhhhheeeeeetterarten nach Spitzeeeeennnnn

•••• WWWWWhhhhiiisssssttllleeee

–––– zzzzuuuuu  bbbbbeeeeeiiiidddddeeeeennnnnn SSSSeiten ziemliiiiiccccchhhhh ggggro e ÖÖffffffffffnnnnnuuuuungennnnn,

– SSSpppppiiiittttttzzzzeeeee geschlosssssssssseeeeennnn und gggggeeeeerrrraaaaaddddde, 

– zur Entfeeeeerrrrrnnnnuuuuunnnnggggg vooooonnn Blutgerrrrriinnnnnnnnnnssssseeeeellllln

• RRRRRoooobbbbbeeeerrrrrttttts

––– mmmmmaaaaaxxxximale HHHHHaaaaarnableitung, 

– zzzzzuuuuurrrrr  Beseitigung der Retention, 

– hat Öffnungen sowohl über dem BBBaaallllllooonnn aaalllsss aaauuuccchhh 
unter dem Ballon



Kathetertypen

zur kurzfristige Verwendung (sogar 3 Wochen)

Latex (für 1-7 Tage)

Latex mit Teflon überzogen (PTFE)  (auch für mittelfristige Verwendung, 
sogar für 28 Tage)

mit Silikone überzogener Latex

Polyvinyl chloride (PVC) (für 1-7 Tage)

mit Hydrophil überzogene Katheter (für intermittierende Katheterisierung)

Kathetertypen

zuzuzuzur kukukukukukurzrzrzrzrzfristige Verwendung g g g (s(s(s(s(sogogogogogararararar 3 3 3 3 3 W W W W Wococococochen)

LaLaLatetetetetetex x x x x x (f(f(f(f(f(fürürürürürür 1 1 1-7-7-7-7 T T T Tagagagagagagage)e)e)e)e)

Latex mit TeTeTeTeTeTeflflflon überzogenenenenen ( ( ( ( (PTPTPTPTPTFE)  (auchchchch f f f f fürürürürür mittelfristige e e VeVeVeVeVerwendung, 
sogar für 28 Tage)

mit Silikonenenene ü ü ü ü übebebebeberzrzrzrzrzogogogogener L L L L Latatatatatexexexex

PoPoPoPoPolylylylylyvivivivivinynyl chchchchchlolololoride (PVPVPVPVPVC)C)C)C)C) (für 1-7 Tage)

mit Hydrdrdrdrdropopopopophil überzogene Katheter (für intermittierererende e KaKathththththeteteteteterisisisisisieieieierung)

zur langfristigen Verwendung (sogar 12 Wochen)

Latex mit Silikone Elastomer überzogen
Latex mit Hydrogel überzogen

Latex mit Silberoxig überzogen

Latex mit Silberlegierung überzogen

100%-ige Silikone

100 %-ige Silikone mit Hydrogel überzogen

Titan (Silastic)
Silizium
Lecithin – Silberzytrat – flüssige Silikone

Antimikrobiale: verschiedene Antibiotika erhaltene Katheter (z. B.
Nitrofurasone, Rifampin, Minocycline)

Polyvinylpyrolidone

zuzuzuzuzur langfristigen Verwendung (sogar 12 Wochen)

Latex x x x x mimimimimimimimit t t t t SiSiSiSililililililikokokokokokokonenenenenene E E E E E E Elalalalaststststststomomomomer überzogen
Latetetetex mimimimimit t t t HyHyHyHyHydrdrdrogogogogogelelelelel ü ü ü ü übebebebebebebeberzrzrzrzogen

LaLaLaLaLatetetetetetetex x x mimimimimimimimit t t t t SiSiSilblbereroxoxoxigigigig ü ü übebebebeberzrzrzrzrzogen

Latetetetex x x x x mimimimimimimit SiSiSiSiSilblblblberererlelelelelegigigierererererunununununung g g g g g überzogen

100%-i-i-i-igegegegegege S S S S Sililililililikikikikononononononeeee

100 %-ige Silikone mit Hydydydydydrororororogegegegegel l l l l übübübübüberzogen

Titan (Silastic)
Silizium
Lecithininininin – – – – – SiSiSiSiSilblblblblberererererzytratatatatat – – – – – flüssigegegegege S S S S Silililililikikikikikononononone

Antimimimimimikrkrkrkrkrobobobobobiaiaiaialelelele: v: v: v: verscscscschihihihihiedededededene Antibiotika erhaltltenenene Ke Ke Ke Ke Katheteteteteter (r (r (r (r (z.z.z. B.B.B.
Nitrofurururururasasasasononononone,e,e,e, Rifampin, M, M, M, M, Minocycline)

Polyvinylpyryryryryrolololololidone

Katheter auf Silikon BasisKKKKKKKKaaaaaatttttttthhhhhheeter auf Silikon Basisssss Katheterisierung

• Indikationen für Dauerkatheterisierung:
– Hindernisse beim Urinablauf (z. B. 

Prostatahypertrophie, Harnröhrenverengung)
– vor Operation der Harnröhre und umliegender 

Organea 
– zur Verhinderung der Verstopfung der Harnröhre 

durch ein Blutgerinnsel (z. B. 
Harnröhrenoperation, Blasentumor)

– Exakte Bestimmung der Urinausscheidung
– zur Vorbeugung der Hautverletzungen 

inkontinenter und ohnmächtiger Patienten

KKKatheterisierung

•• IIInnnnndddddiiikkkaaatttiiiiooooooonnneeeennnnn für Dauerkatheeeeettttteeeeeriiiiisssieruuuuunnnnggggg:::::
––––– HHHHiiiiinnddddeeeeernnnnniiiiissssssssssseeee beim Urinabbbbblllllaaaaauuuuufffff (z. B. 

PPPPPrrrrrrroooosssssstttttaaaatttttaaaaaaahhhhhyypertrophie, HHHHHaaaaarrrrnrrrrröööööhrenvvvveeeeerrrrreeeeengung)
– voorr OOOOOperation  dddddeeeeerrrrr Harnröööööhhhrrrrree unddddd ummmlllliiiiiegender 

Organea 
– zur VVVVeeeeerrrrhhhhhiiiiinnnnnddddderrrrruuunnnnnggggg dddder Verstooooopfunggg ddder HHaaarrrrnnnnrööhhhre 

durrrrccccchhhhh eeeeeiiiinnnnn    Blutgggggeeeeerrrrrinnnnnnnnnnssssseeeeel (z. B. 
HHHHaaaaarrrrrnnnnnröhhhhrrrrreeeeennnnnoperrrrratttttiiiiiooooon, Blasentummmor))))

– Exxxxxaaaaakkkkkte Besssssttttiiiiimmmmmmung der Urinausssccchhhhheidung
–– zuuuuur Vorbeugung der Hautverletzuuunggggeeeeen 

iiiiinnnnnkkkkkooooontinenter und ohnmächtiger Pattiiiiieeeeennnnttttteeeeen



Katheterisierung

• Dokumentation

• spezielle pflegerische Ma nahmen

• Vorbeugung der Infektionen

KKKKatheterisierung

••••• DDDDoooookkkkuuuuummmmeeeeeeennttttaaaaaaatttiiiion

• sssssppppppppeeeeeezzzzziiiiieeeeellllllleeeeee  pppppffffffflllllegerische MMMMMaaaaa nnaahmeeeennnnn

• Vorbbbbbeugung dddeeeeerrrrr IIIInnnnnfektiooooonnnnneeeeen

Katheterisierung
Entfernung des Katheters - Entwöhnung

• So bald wie möglich muss der Katheter entfernt 
werden.

• Blasentraining zur Zurückgewinnung  des Tonus’ der 
Blase, zur Stimulierung des Muskeltonus’

• mindestens 10 Stunden vor Entfernung des Katheters 
beginnen

• andrücken 3 Stunden lang, dann für 5 Minuten 
loslassen

• muss 3 Mal wiederholt werden

Katheterisierung
EEEnnnntttffffffeeeeerrrrrnnnnnnnuuuuuuunnnnngg des Katheters - Entwöööööhhhhhnuuuuunnnnng

••• SSSSoooo bbbbaaaaalldddd wwwwwwiie mmmmmmööööglich muss der Kaaaaattttthhhhheeeeettttteeeeer entttttffffferrrrrnnnnnttttt 
wwwwwwweeeeeerrrddddeeennnn.

• BBBBlllaaaaasssseeeeeennnnnnttttttrrrrrraaaaiiinnniing zur ZZurückgeeeeewwwwwiiiiinnnnnnnnnnung  dddddeeeeesssss  Tonus’ der 
Blase, zur Stimmmuuuuullllliiiiieeeeerrrruuuuung des MMMMMuuuuusskkkkkeeeeellllltttttooooonus’

• mindesteeeeennnnnsssss  1111100000 SSSSStttuuuuunnnnndddddeeeen vor Ennntttttfffffernuuuunnnggg dddeeesss KKKKaaattthhheeettteeerrrsss 
begggginnnnnneeeeennnn

• aannnnnddddrüüüüüccckkkkken 33333  SSSSStttttundeeeeennn lang, dann fürrr   555   MMMMinutennnnn 
looooosllllaaaaassssssssseen

• muussssssssss 3 Mal wiederholt werden

Katheterisierung
Mögliche Komplikationen

• Unbequemlichkeit, Diskomfortgefühl

• Infektion der Harnwege

• Verstopfung des Katheters

• Verletzung der Harnwege, der Blase

• maligne Entartung der Blase

• Blasenkrämpfe, Kontrakturen, Verengung der 
Harnwege

• Infektionen der Harnwege im Zusammenhang mit 
Anwendung des Blasenkatheters

Katheterisierung
MMMMMMMMööööööggggliche Komplikationeeeennnnn

••• UUUUnnnnnnbbbbeeeeeqqquuuueeeeeeemmllllliiiiiiccchkeit, Diskomforrrttttgggggeeeeeffffüüüüühhl

•• IIIIIInnnnnnnfffffffeekkkkttttiiiiooooonnn   dddddeeeeeeerrrrr Harnwege

• VVVeeeeeerrrrrsssstttttoooooopppppppffffffuuunng des KKKKaaaaatheterrrrrssss

• Verletzung dddeeeeerrrr HHHHHaaaarnwege, dddddeeeeerrrrr BBBBBlllllaaaaasse

• malignnnneeeee EEEEEnnnnntttttartttuuuuunnnnnggggg ddddder Blase

• BBBBBlllllaaaaassssseeeeennnnnkkrääämmmmmpppppfe, KKKKKooooonnnnntttttrrrrraaaaakkkkturen, Verrrennngggggguuuuuunnnnngggggg ddddddeeeeeerrrrrr  
HHHHHaaaaarnwwwwweege

• Innnnnffffeeeekkkkkttttionen ddddder Harnwege im Zusaaammmmmmmenhhhhhaaaaannnnggggg mmmmittt 
Anwwwwweeeeendung des Blasenkatheters

Sonstige Mittel

Katheterventile:
•kein Urinbeutel notwendig
•höchstens für 3-4 Stunden
•Wechsel alle 5-7 Tage

Urinbeutel
•die moderneren haben ein selbstschlie endes
Ventil
•Sind steril und einmal verwendbar

Sonstige Mittel

KKKKKaaaaaattthhhhheeeetttteeerrrrvvvveeeeeeennnttttiiiillllleeee:
••••kkkkkkeeeeeeeiiiiinnnnnn UUUUUrrriiiinnnnnbbbbeeeeeeeuuuuuutttttel notwenndddddiiiiiggggg
•hööööcccccchhhhhssssssttttttteeeeeennnnnssss fffffür 3-4 SStundeeeeennnnn
•Wechsel alle 55555----77777 TTTTTage

Urinnnnnbbbbbeeeeeuuuuutttttell
•dddddiiiiieeeee    moooooddddderneeeeerrrrreeeeen hhhhaaben ein selbstttsccccchhhlie ennnnndddddesssss
Vennnnnttttiiiiilllll
•Sinddddd sssssttttteril und einmal verwendbaaar




