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Véstnik MZd CR, ¢astka 2/2020
,NARODNIi OSETROVATELSKY POSTUP KATETRIZACE MOCOVEHO MECHYRE"

soubor doporuceni a navod pro tvorbu mistnich o$etfovatelskych postupl v zafizenich poskytovateld zdravotnich sluzeb

Vydavé Ministerstvo zdravotnictvi CR
ve spolupraci
s Narodnim centrem oSetrovatelstvi a nelékarskych zdravotnickych obord,

Ceskou asociaci sester, Profesni a odborovou unif zdravotnickych pracovnik{, Asociaci
vysokoskolskych vzdélavatelll nelékarskych zdravotnickych profesi, Spolkem vysokoskolsky
vzdélanych sester a Ceskou urologickou spole¢nosti CLS JEP

DEFINICE:

Zavedeni katétru za Ucelem jednorazového vyprazdnéni moCového méchyre nebo k zajisténi
permanentniho odtoku moci v indikovanych prfipadech. Pfi katetrizaci je nezbytné dodrzeni asepse,
aby se zabranilo zaneseni mikroorganizmt do moc¢ového méchyre.

VYMEZENi VYBRANYCH POJMO:

NLZP Nelékarsky zdravotnicky pracovnik
PZS Poskytovatel zdravotnich sluzeb
OOPP Osobni ochranné pracovni prostredky

Ascendentni Vzestupny
Soubor opatreni zabranujici vniknuti patogennich mikroorganizma do
organizmu
Inkontinence Neschopnost udrzet moc nebo stolici
Katetrizace
MM
Uretra Mocova trubice

Ochrana zdravi, opatreni zamérena na predchazeni vzniku nezadouciho
Prevence jevu, v tomto postupu opatreni predchazejici vzniku dekubitt a vzniku
infekce
Situace, pri nichz probihaji edukacni procesy, tj. dochazi k urcitému
druhu uceni na strané pacienta k samostatnéjsi péci o vlastni zdravi

Asepse

Zavedeni cévky (katétru) do mocového méchyie

Edukace

CIL:

Vyprazdnit jednorazové mocovy méchyr.
Zajistit permanentni odtok moci v indikovanych pfipadech.
Provést vyplach moCového méchyre.

Zavedeni mocového katétru indikuje vyhradné lékar.

Indikace k provedeni jednorazové katetrizace:

anatomicka nebo funkéni obstrukce vedouci k retenci moci,

vyplachy a aplikace diagnostickych pripravk( do mocového méchyre,

poruseni funkce mocového meéchyre pri neurogennich poruchach,

odbér nekontaminovaného vzorku moci (ve specifickych pripadech),

méreni rezidua mocového méchyre (pokud nelze stanovit neinvazivnim zplsobem).
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Indikace k zavedeni permanentniho mocového katétru:

mocova retence rlizné etiologie,

makroskopicka hematurie s koaguly,

perioperacni a postoperacni derivace moc¢ového méchyre,

presné sledovani a méreni diurézy u pacientd v kritickém stavu,

mocova inkontinence (pouze ve specifickych pripadech),

aplikace lécivych pripravkl do mocového méchyre (napr. cytostatika, I1éky ze skupiny
protinadorovych vakcin /BCG vakcina/radiofarmaka),

nehojici se defekty v oblasti sacra a periandlni oblasti.

Kontraindikace vykonu:

poranéni dolnich cest mocovych, vytvoreni falesSného kanalu po predchozi instrumentaci (via
falsa),

suspektni traumaticka ruptura uretry,

tézké stendzy mocové trubice,

akutni uretritida, prostatitida, cystitida.

KOMPETENTNIi OSOBY:
Kompetence vychazi z platné legislativy, zejména z vyhlasky ¢. 55/2011 Sb., o ¢innostech

zdravotnickych pracovnikl a jinych odbornych pracovnikl, ve znéni pozdéjsich predpisd.
Provedeni vykonu u zen

VSeobecna sestra, détska sestra, porodni asistentka, zdravotnicky zachranar, |ékar.
Provedeni vykonu u déti

Détska sestra, vSeobecna sestra a porodni asistentka divky starsi 3 let, zdravotnicky zachranar
divky starsi 10 let, nedonoSené novorozence a chlapce cévkuje pouze lékar.

Provedeni vykonu u muzu

Lékar, vSeobecna sestra po ziskani specializované zpUsobilosti ,Sestra pro intenzivni péci“,
vSeobecna sestra/détska sestra se zvlastni odbornou zplsobilosti po absolvovani certifikovaného
kurzu se zamérenim na katetrizaci mo¢ového méchyre u muze a souvisejici ¢innosti. Vykon se
provadi za asistence NLZP z dlivodu zajisténi aseptického provedeni.

POMUCKY:

sterilni mocCovy katétr urceny k jednorazové nebo permanentni katetrizaci.
Nejéastéji pouzivané typy mocéovych katétru:

Nelatonlv katétr - mékka rovna cévka s postrannim otvorem na konci (u Zen, muzd,
téhotnych Zen i u déti), zpravidla urCena k jednorazové katetrizaci.

Tiemann(v katétr - ma zobakovité zahnuty konec, ktery se zuZuje (u muzd se
zvétSenou prostatou), zpravidla urceny k jednorazové katetrizaci.

Folleydv katétr - ohebna cévka se zahnutym, zaoblenym koncem a nafukovacim
balénkem, jehoz objem je definovan vyrobcem a je nutno ho dodrzet (vytistén na zevni
Casti katétru, je urCeny k permanentni katetrizaci.

Velikosti mocovych katétri:



https://www.novyepis.cz/clanek/52966

www.novyepis.cz 30.04.2025

Velikosti se rozlisuji podle zevniho priméru lumen katétru - Charriérova stupnice (CH) nebo
shodné francouzské ¢islovani French (Fr). Cisla téchto stupnic udavaji v milimetrech vnéjsi
obvod katétru.

u zen vétsinou velikost €. 14-22, nejCastéji vSak velikost €. 16-18,

u muzl vétsinou velikost ¢. 12-20 (ne prilis tésny, musi odtékat sekret ze Zlaz).
sterilni rukavice,
sterilni anatomicka pinzeta nebo peén,
3, 5 nebo 6 sterilnich tampon,
pro muze navic 2 sterilni Ctverce,
2 sterilni rousky (nebo 1 perforovana) k zakryti stehen pacienta,
1 rouska pod pacienta (napf. jednorazova podlozka),
sterilni lubrikacni gel,
OOPP - Gstenka, zastéra na jedno pouZiti, rukavice,
desinfekéni roztok vhodny na sliznice (napf. Octenisept, Skinsept mucosa apod.),
emitni miska nebo podlozni misa na odtékajici moc,
nadoba na odkladani pouzitého materialu urceného k likvidaci (biologicky odpad),
zkumavky oznacené identifikaCnim Stitkem pacienta a prislusné zadanky (dle ordinace
|ékare).

Dalsi pomdcky pfi uZiti katétru k permanentnimu odvodu moci:

sterilni 10 - 20ml injekcni stfikacku naplnénou aqua pro injectione,

sterilni otevreny nebo uzavieny mocovy drenazni systém (v zavislosti na stavu pacienta a
predpokladané dobé katetrizace,

hacek na zavéseni mocového sacku, pokud neni soucasti mocového sacku,
hypoalergenni naplast k fixaci moCového katétru ke stehnu pacienta.

Mozné pouzit Set na cévkovani (napf. Hartman Rico, Bilson Trade apod.).
OSETROVATELSKY POSTUP:

1. Pred vykonem

NLZP provede identifikaci pacienta.
NLZP zajisti spolupraci pacienta a jeho edukaci.
NLZP zajisti soukromi pacienta béhem pfipravy i vlastniho vykonu.
NLZP zajisti dostateCné osvétleni.
NLZP zjisti pripadnou alergii pacienta (na dezinfekcni prostfedky, lokalni anestetikum,
material katétru) dotazem u pacienta a ovérenim Udajl ze zdravotnické dokumentace.
NLZP pfipravi pomdcky (sterilni a nesterilni), odpovidajici velikost katétru, pfip. dalsi material
(dle rizik).
NLZP omyje urogenitalni oblast pacienta vodou a mydlem ur¢enym na hygienu intimnich
partii (mobilni pacient provede sam, u imobilniho provede osetrujici NLZP).
NLZP zajisti vhodnou polohu pacienta:

Zena - na zadech s mirné pokréenymi dolnimi koncCetinami, stehna od sebe

divka - stejna jako u zeny, asistujici NLZP zajisti dité v bezpecné poloze

muz - na zadech s volné natazenymi dolnimi koncetinami
Vykon provadeéjici NLZP/Iékar pouzije OOPP (Ustenka, jednorazova zastéra), provede
hygienickou dezinfekci rukou a oblékne sterilni rukavice.
Asistujici NLZP pouzije OOPP, provede hygienickou desinfekci rukou a oblékne nesterilni
rukavice.
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2. Béhem vykonu
a) Katetrizace moc¢ového méchyre zeny:
1. NLZP udrzuje béhem vykonu slovni kontakt s pacientkou.

2. Asistujici NLZP podlozi panev pacientky (1 rouska), v pfipadé zajisténi intimity pacientky
zakryje obé stehna pacientky (2 nebo 1 perforovana rouska).

3. NLZP nedominantni rukou oddali a vytdhne smérem nahoru stydké pysky, pohledem
zhodnoti Usti moCové trubice.

4. NLZP provede dikladnou dezinfekci Gsti mocové trubice a okoli tampony dostate¢né
smocenymi prostfedkem urcenym k dezinfekci sliznic, provadi tahy smérem od pubické
oblasti k analnimu otvoru takto:

- 1.a 2. tampoénem postupné obé strany zevniho genitalu
- 3.a 4. tamponem okoli Usti mocové trubice
- 5. tampon z{stava u posevniho vchodu

Po dezinfekci NLZP jiz drzi stydké pysky rozevrené (zabranéni kontaminace Usti mocové
trubice).

5. NLZP aplikuje sterilni lubrika¢ni gel do Usti uretry nebo na katétr.

6. NLZP z pfedem otevieného sacku sterilni rukou vyjme cévku nebo ji pfevezme od
asistujiciho NLZP (katétr je tfeba drzet 5 - 8 cm od jeho konce).

7. NLZP zavadi nenasilné katétr do Usti mocové trubice, nez za¢ne vytékat moc.
Nepostupuje proti odporu, k uvolnéni svalového spazmu prerusi zavadéni a pozada
pacientku o hluboké dychani.

8. NLZP zachyti vytékajici moc¢ do emitni misky nebo podlozni misy, dle ordinace Iékare
odebere standardnim zplsobem vzorky moci do prislusnych zkumavek k laboratornimu
vysetreni.

9. Jednorazovy katétr NLZP Setrné odstrani po vyprazdnéni mocového méchyre.
10. V pripadé zavedeni permanentniho mocového katétru:
- asistujici NLZP pripravi mocovy drenazni systém, zavési jej na [izko pod Urovni
mocového méchyre, nesmi se dotykat a nesmi byt uskrinuty nékterou c¢asti [0zka
(nebo si jej NLZP pfipravi predem),

- NLZP napoji katétr na hadici drenazniho systému,

- NLZP aplikuje uré¢ené mnozstvi Aqua pro Injectione do vedlejsiho lumenu mocového
katétru k naplnéni balénku,

- NLZP jemnym zatazenim za katétr zkontroluje jeho fixaci v mocovém méchyri,

11. NLZP fixuje katétr k vnitfni strané stehna paskou k tomu urCenou nebo hypoalergenni
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naplasti (zejména u neklidnych pacientd).

12. NLZP odisti genitalie pacienta rouskou ¢i mulovym ¢tvercem od nadbytecného gelu.

b) Katetrizace mocového méchyre muze:

V bodé 1 a 2 je postup stejny jako u Zeny.

1.

7.

8.

NLZP/Lékar zdvihne penis pomoci rozevieného sterilniho ¢tverce a pretahne predkozku
ddsledné pres glans penis.

. NLZP/Lékar provede dezinfekci Usti uretry kruhovym pohybem tampony uchopenymi

(jeden po druhém) do sterilni pinzety nebo peanu a dostate¢né smocenymi prostredkem
urCenym k dezinfekci sliznic.

. NLZP/Lékar aplikuje sterilné lokalni anestetikum (nebo specialni lubrikant s obsahem

anestetika) do Usti uretry a pfilozenim prstu zabranuje jeho vytékani do doby uplynuti
expozicni doby pouzitého anestetika.

. NLZP/Lékar vezme od asistujiciho ZP mocovy katétr - uchopi ho pomoci sterilni pinzety

tak, aby nedoslo k jeho kontaminaci.

. NLZP/Lékar zdvihne penis do kolmé polohy a pomoci pinzety zavadi katétr, poté penis

mirné sklopfi (k prekonani dalsiho zakfiveni mocové trubice) a katétr zavede, asistujici ZP
pridrzuje druhy konec katétru ve sméru zavadéni.

. Asistujici NLZP poda emitni misku nebo podlozni misu na odtékajici mo¢ a disledné

sleduje mnozstvi odvedené moce bezprostiedné po zavedeni katétru.
Postup stejny jako v bodé 8. - 11. u zeny.

NLZP/Lékar pretahne zpét predkozku.

Specifika péce po vykonu:

Dle ordinace lékare odebrat standardnim zplsobem vzorky moci k laboratornimu vysSetreni.
Vzdy sledovat u moci mnozstvi, barvu, zapach, pfimési, sediment.

Prevléci pripadné znecisténé IGzkoviny.

Provést Uklid a dekontaminaci pouzitych pomucek a nastrojd.

Oznadit sbérny sacek datem katetrizace a datem jeho vymény.

Poucit pacienta o:

dodrzovani hygienickych zasad,

nutnosti zachovani gravitacniho spadu, kontinuity odtoku moci (nezalamovani
hadicek),

méreni pfijmu tekutin (pokud bylo ordinovano Iékarem),

nutnosti informovat sestru v pripadé uvolnéni naplasti nebo neprijemnych pocitd,
bolesti, paleni, fezani apod.

Zaznam vykonu do zdravotnické dokumentace:

Po vykonu je nezbytné zaznamenat:

datum katetrizace (rekatetrizace),
typ a velikost zavedeného mocového katétru,
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monitorované hodnoty u moci (dle ordinace Iékafe a v intervalech stanovenych |ékafem),
napr.:

mnozstvi,

pH (norma 5 - 6, hrani¢ni hodnoty 4, 7 - 8),

barva,

zapach,

primési, sediment,
pfipadné komplikace Ci nezadouci reakce pacienta.

KOMPLIKACE VYKONU:

infekce mocovych cest,
prosakovani moci kolem mocového katétru,
zkontrolovat objem roztoku v balénku, event. odsat nebo doplnit 1 -2 ml roztoku, ev.
provést proplach mocového méchyre 50 ml (Aqua pro Injectione nebo fyziologicky
roztok),
prosakuje-li mo¢ nadale, je nutné provést rekatetrizaci, protoze katétr mize byt ucpan
koagulem nebo tkanovym detritem (odumrelymi burikami),
zavadi se obvykle stejny nebo silnéjsi katétr podle aktualniho stavu pacienta,
poranéni mocové trubice,
krvaceni z mocové trubice,
u Zzen zavedeni mocového katétru do pochvy,
parafiméza (u muzd),
dekubitus (oblast zevniho Usti mocové trubice, na dolni koncetiné v misté odvodné hadice),
striktury uretry (pozdni komplikace).

ZVLASTNi UPOZORNENI:

Infekce moCového traktu je nejcastéji se vyskytujici infekci vzniklou v pfimé souvislosti s
pobytem ve zdravotnickém zafizeni (ISZP). VétSina téchto infekci vznikd nasledné po
instrumentalnim zasahu v mocovém traktu, predevsim po katetrizaci mocovych cest.

Opatreni ke snizeni rizika infekce mocovych cest spojené se zdravotni péci:

Katétr ma byt zavadén pouze v indikovanych pfipadech (je-li to nezbytné nutné) a pouze na
nezbytné nutnou dobu, je tfeba jej ihned odstranit, pominou-li ddivody jeho zavedeni. Riziko
infekce stoupé s poc¢tem dnl. Katétr zavedeny déle nez 6 dni predstavuje jeden z
nejrizikovéjsich faktort vzniku infekce.

Asepticky postup a hygienicka dezinfekce rukou pred a pfi pripravé pom(cek ke katetrizaci,
béhem vykonu i pfi nasledném oSetfovani mocového drenadzniho systému.

Nepodcenovat pouzivani sterilnich rousek k vytvoreni sterilniho pole.

Preferovat pouzivani sterilnich uzavrenych drenaznich systémd k permanentni katetrizaci
zejména za predpokladu ponechani katétru déle nez 3 dny.

Drenazni hadice nesmi byt provésena (tzv. sifon), ani ostfe zahnutd, pacient na ni nesmi
lezet, hadice nesmi byt vedena pres postranici [izka ¢i stehno pacienta. Odtok moci ma byt
plynuly. Je trfeba kontrolovat prlchodnost katétru i drendzniho systému a dokonalou tésnost.
Systém pokud mozno nerozpojovat! Pfi nutnosti rozpojeni mocového katétru a sacku pouzit
ochranné rukavice, provést dezinfekci a sterilni uzavreni/kryti obou rozpojenych konct. Pred
spojenim se oba konce znovu dezinfikuji. Nikdy nesmi hadicka od sbérného sacku viset bez
sterilniho kryti u l0zka!

Pfiznaky uroinfekce (bolesti za sponou ¢i v mocové trubici, febris, zména barvy modi, aj.)
nebo celkové infekce (febris, tachykardie, tachypnoe, poceni, tfesavka, poruchy védomi)
ihned hlasit I1ékari a dle ordinace provést odbér moci na kultivaci a citlivost, dle stavu i odbér

6
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na hemokulturu. Vzorky moci by mély byt odebirany vyhradné sterilnim postupem (napf.
sterilni jehlou a stfikackou z odbérového portu po jeho predchozi dezinfekci).

Dodrzovat vysoky standard osobni hygieny pacienta vcetné Cistoty IGzkovin. Urogenitaini
oblast myt podle potfeby vodou a mydlem nebo specialnim sprchovym gelem nejméné 2x
denné, rovnéz po odstranéni katétru. Pouziti antiseptik se nedoporucuje.

Vyména drenazniho systému:

Otevreny drendzni systém se méni po 24 hodinach, je-li sbérny sacek s hadici sterilné
zabalen po 3 dnech.

Uzavrenych mocovych systémd existuje rada rdizné komfortnich typd. Frekvenci vymény
stanovi vyrobce (vyrobci obecné doporucuji vymeénu systému v 5 - 10 dennich intervalech).
Dle situace/potreby (hematurie apod.).

Vyména mocového katétru:

Frekvenci vymény drenazniho systému stanovuje vyrobce, dodrzujte bezpodminecné jeho
doporucent.

Pozadavky na uzavreny drenazni mocovy systém:

je jednotlivé sterilné zabalen,

ve sténé spojovaci hadice je membrana pro sterilni odbér moci, aniz by se systém musel
rozpojit,

v misté vstupu spojovaci hadice do sacku je kapaci Pasteurova komdrka k preruseni
mocového sloupce, kterad brani ascendentnimu Sifeni infekce, a antirefluxni ventil.
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Thomayerova nemocnice v Praze

Nemocnice Kyjov, prispévkova organizace

Priloha ¢. 1

KONTROLNI KRITERIA

1) |Kompetentni NLZP vyjmenuje potrebné pomucky ke katetrizaci.

Kompetentni NLZP popiSe postup vykonu a zasady aseptického
zavedeni katétru.
Kompetentni NLZP zna priciny vzniku moZznych komplikaci vykonu
(alespon 5).
) Pacient zna duvod katetrizace a vznik moznych komplikaci, je
edukovan.
) |U pacienta byla zajiSténa intimita po celou dobu vykonu.
) Kompetentni NLZP dodrzel zédsady spravného provedeni vykonu a
zasady asepse.
) [Katétr je spravné umistén, nezplsobuje otlaky pacientovi.
8) |Drendzni systém je zavéSen pod trovni Usti uretry pacienta.
)
0
1

Na shérném sacku je napsano datum zavedeni.

[V dokumentaci je uvedeno datum katetrizace, typ a velikost katétru.
V dokumentaci je zapis reakce pacienta béhem a po vykonu, pokud se
vyskytla.

V dokumentaci je zaznamenana vyména katétru.

Pokud vznikly komplikace, je ve zdravotnické dokumentaci proveden
zapis.

Ve zdravotnické dokumentaci je zdznam o provedeni edukace
pacienta.

Pro ovéreni kritérii jsou pouzivané metody:

Pohledem do dokumentace nebo dotazem na NLZP/pacienta.
Prima kontrola poskytnuté péce u pacienta.
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