2.4. Профилактика инфекции мочевыводящих путей
Цель -
Минимизация рисков возникновения инфекции мочевыводящих путей у получателей социальных услуг.
Данный вид профилактики реализуется при выполнении технологии «Смена подгузника», см. п. 4; «Помощь в пользовании судном, мочеприемником», см. п. 5; «Мытье получателя социальных услуг в кровати» (мытье интимной зоны), см. п. 6; «Уход за промежностью и наружными половыми органами», см. п. 7; «Полное купание в душе или ванной комнате», см. п. 14«Технологии выполнения социально-бытовых услуг. Мероприятия по уходу». 
Общие понятия -
Инфекция мочевыводящих путей (ИМП) – это группа заболеваний мочевыделительной системы, развивающихся вследствие инфицирования мочеполового тракта патогенными микроорганизмами. 

Причины возникновения инфекции мочевыводящих путей: 
· Снижение иммунитета.

· Переохлаждение организма (особенно в прохладное время года).

· Острые вирусные и бактериальные инфекции.

· Нарушения оттока мочи различного характера. 

· Недостаточная интимная гигиена. 

· Применение антибиотиков.

· Недостаточный питьевой режим.

Группы риска:
· Лица пожилого и старческого возраста. 

· Женский пол.

· Получатели социальных услуг с патологией мочевыделительной системы (например, мочекаменная болезнь, при которой камни являются дополнительным фактором риска для развития инфекций).

· Получатели социальных услуг, которым поставлен мочевой катетер (это входные ворота для инфекции).

· Получатели социальных услуг с хроническими заболеваниями (например, сахарный диабет).

Симптомы инфекции мочевыводящих путей:
· Частые, сильные позывы к мочеиспусканию.

· Болезненность, резь и ощущение жжения при мочеиспускании.

· Выделение мочи малыми порциями.

· Изменение цвета мочи.

· Помутнение мочи, появление в моче хлопьевидных выделений.

· Резкий запах мочи.

· Боли внизу живота.

· Боли в области поясницы.

· Повышение температуры тела.

· Тошнота, рвота.

Профилактикаинфекции мочевыводящих путей:
1. Обеспечить получателям социальных услуг соблюдение питьевого режимапо согласованию с врачом(достаточный прием жидкости в течение дня). Данные фиксировать в папке «История ухода» в бланке «Контроль водного баланса» (см. Приложение 11 «Регламент ведения документации по уходу в организации социального обслуживания»). 

2. Ограничить потребление соли (по согласованию с врачом).

3. Предотвращать длительный застой мочи в мочевом пузыре (своевременная помощь в посещении туалета и своевременное опорожнение мочевого пузыря).

4. Соблюдать правила гигиены при оказании интимных процедур (подмывать женщин в направлении спереди назад, от лобка к анальному отверстию).

5. Осуществлять интимную гигиену после каждой смены абсорбирующего белья.

6. Осуществлять уход за мочевым катетером (наблюдение, гигиена, документация).Обязательно фиксировать водный баланс у всех получателей социальных услуг с мочевыми катетерами в папке «История ухода» в бланке «Контроль водного баланса» (см. Приложение 11 «Регламент ведения документации по уходу в организации социального обслуживания»). 
7. При приеме антибиотиков, особое наблюдение за получателями социальных услуг с первыми симптомами инфекции мочевыводящих путей, своевременная передача информации врачу.

