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INTRODUZIONE

Dalla letteratura internazionale emerge che il 15-25% dei pazienti ospedalizzati durante la degenza sia sottoposto a cateterismo vescicale. Secondo il National Healthcare Safety
Network del Centers for Disease Control and Prevention (CDC), le UTI associate al cateterismo (CAUTI) sono tra le maggiori cause di infezione associate a necessita di assistenza

sanitaria in tutto il mondo.

In AST Macerata, ¢ attivo un sistema di monitoraggio degli “alert” attraverso un sistema di “Sorverglianza di Laboratorio” che ha mostrato un incremento della positivita dei

campioni urinari per germi sentinella associati a cateterismo vescicale.

CONTENUTI

Da tale analisi ¢ emersa 1’esigenza di rivedere il Protocollo Aziendale di

“Gestione del cateterismo vescicale a permanenza negli adulti e prevenzione delle CAUTI” che ¢

stato redatto nel dicembre 2023 e per il quale € prevista una formazione sul campo per almeno il 50%
degli operatori. Nell’ambito della ricerca della documentazione piu aggiornata, il gruppo di lavoro ha
favorevolmente incontrato e deciso di adottare la tecnica dell’utilizzo

di un “Remainder” per I’implementazione di tre bundle per la prevenzione delle CAUTI, per il
posizionamento e la gestione del catetere vescicale a permanenza.

Il gruppo di lavoro ha cosi deciso di utilizzare una “mappa mentale” con associazione di immagini
colorate ed informazioni sintetiche, sviluppando una sorta di “calendario da tavolo” composto da tre
facciate.

CONCLUSIONI

1. Ritenzione acuta o cronica di urina
2. Monitoraggio diuresi paziente critico
3. Alcune tipologie intervento chirurgico
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S. Favorire la guarigione LDP sacrale di 3°- 4* stadio
in paziente incontinente e alletiato
6. Per migliorare il confort nel fine vita

Attraverso I’utilizzo dello strumento descritto e la formazione sul campo, I’AST Macerata intende implementare

i Bundle per la prevenzione delle CAUTI. La verifica dell’adesione alle buone pratiche ivi descritte pone come

obiettivo la riduzione della cateterizzazione inappropriata, I’adeguato posizionamento e gestione fino ad arrivare

all’obiettivo finale di ridurre le infezioni/colonizzazioni urinarie e conseguentemente i costi migliorando I’appropriatezza d’uso dei dispositivi.

Bundle di Inserimento

Bundle di Mantenimento




