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Kendi Kendine Aralikli
Kateterizasyon (KAK)

Kadinlar i¢in Bir Rehber

. Kateterizasyon nedir?

. Normal bir mesane nasil ¢aligir?

. Kateterizasyon neden gereklidir?

. Kateterizasyon tipleri nelerdir?

. Kateterizasyon ne kadar gereklidir?

. Aralikli kateterizasyon
. KAK’1 gergeklestirmeyi 6grenmek igin ne
yapmaltyim?
8. Baglamak i¢in neye ihtiyacim var?
9. KAK i¢in Adim Adim Kilavuz
10. Ipuglar1 ve Oneriler
11. Enfeksiyonu Tanima
12.KAK Siklig1 Rehberi
13. KAK Kayd1

Kateterizasyon nedir?

Kateterizasyon, mesaneyi bosaltmak i¢in kiiciik bir tiipii me-
sanenin igine gecirmektir. Agri, siglik veya hareket sorunlar1
nedeniyle ameliyat sonrasi gecici kateterizasyon gereklidir.
Mesanenin norolojik (sinir) problemleri olan kadinlarda kalici
olarak kateterizasyon gerekebilir.

Normal bir mesane nasil ¢alisir?

Idrar iiretilip mesaneyi doldurdugu igin, mesane (detrusor) kast
stviya yer saglamak i¢in esner ve gevser. Mesane belli bir se-
viyeye kadar dolduruldugunda, idrara sikisma hissedildiginde
ve uygun oldugunda, beyin detrusor kasini kontrakte eder ve
tiretral sfinkterin gevsemesine ve boylece idrarin bosalmasina
izin verir. Mesane genellikle giinde 4-7 kez ve geceleri bir veya
iki kez bosaltilmalidir.

Kateterizasyon neden gereklidir?

Mesane diizgiin bir sekilde bosalmazsa, asagidakileri igceren
birtakim sorunlara neden olabilir:

*  Mesane duvarinin asir1 gerilmesi. Boylece, detriisor kasinda
kalict hasara yol agabilir ve idrar kagirma ile sonuglanarak
mesane etkili bir sekilde bosaltilamaz.

+  Idrarin bosaltilamay1p birikmesinden dolay1
* idrar yolu enfeksiyonlar1 veya mesane tasi olusur.

* Agirt genisleme ve idrar yolu enfeksiyonlari, bdbrek
hasarina yol agabilir.

*  Sikisma sikayetleri ( ani ve acilen idrar bosaltma istegi)

* Sikigsma tipi inkontinans : ani ve acil bir idrar bosaltma
ihtiyaci idrar kagirma ile sonuglanir.

+ Idrar sikhig1

Ne tiir kateterizasyonlar vardir?
Ug tip kateterizasyon teknigi vardir:

+  Uretral kateterlerin yerlestirilmesi : kisa bir siire kalacak
sekilde tiretra igerisinden mesaneye bir tiip yerlestirilir.

*  Suprapubik kateterler: alt abdominal deriden gegirilerek
mesaneye koyulur.

e Aralikli  kateterler :mesanenin  periyodik  olarak
bosaltilmasinda kiigiik bir kateter kullanilir, her bosaltma (
igeme ) sonrasinda ¢ikartilir.

Kateterizasyon ne kadar gereklidir?

Ameliyattan sonra mesane normal fonksiyonlarina bir ile iki
hafta arasinda donene kadar eksik bosaltmaya neden olacaktir.
Doktorunuz, kateterizasyonun gerekli oldugu siire konusunda
size tavsiyede bulunacaktir.

Aralikh kateterizasyon

Idrarin bosalmasina izin veren, kateter olarak adlandirilan
kiiciik bir tiiplin mesane igine gegirilmesini kapsar.

ik basta zor goriinmekle birlikte, cogu insan kateterlesmeyi
¢ok kolay bulmaktadir. Mesaneyi bosaltarak uygulama sadece
birkag dakika siirebilir. Hemsireniz veya doktorunuz, dogru
teknigi bulmanizda ve Ogrenirken sorular1 cevaplamaniza
yardimci olacaktir.

KAK’1 gerceklestirmeyi 6grenmek icin neye ihtiyacim var?

KAK teknigini 6grenmeden Once, iiretranin agildigi bol-
genin anatominizi anlamaniz gerekir. Hemsireniz, {iiretral
acikligr bulmaniza yardimer olacak pratik bilgiler ve bir ayna
saglayacaktir.
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Baslamak i¢in neye ihtiyacim var?

*  Aralikli tek kullanimlik kateter (ler)

+  Idrar kab

»  Kayganlastirici ( steril, gesitli iiretimler)

*  Tuvalet kagid1

+  Kateter kullanim sonrasi uygun kapakli kap ile saklanir.

Kateterlerinizi hangi
Ogrenebilirsiniz:

durumda tekrar kullanabileceginizi

Kateter Bakim

+ Kateterin goziiniin tikanmadigindan emin olacak sekilde
kateteri kullanimindan sonra durulayn.

»  Kateteri 1lik sabunlu suyla yikayin, sonra temiz akan suda
iyice durulayin.

+ Kalan suyu ¢ikarmak icin kateteri sallayin.
»  Kateter, kapagi olan temiz bir kap i¢inde saklanmalidir.

+ Kabi en az haftada bir kez 1lik sabunlu suyla temizleyin ve
iyice kurulayin.

+  Kateterin veya konteynere bagka birinin dokunmasina izin
VERMEYIN.

Her kateter bir hafta boyunca kullanilabilir. Bununla birlikte,
kateter hasarli veya kirli goriiniiyorsa veya enfeksiyon belirtile-
ri gésteriyorsaniz, kateteri degistirin.

Enfeksiyon durumunda her seferinde bir YENI Kkateter
kullanilmalidir.

KAK icin Adim Adim Rehber
» e Elleri iyice yikayin.

* « Ekipmani hazirlayn, her seyi temiz, kolay erisilebilir bir
ylizeye yerlestirin.

*  + Genital bolgenizi 1slak tuvalet kagidi, flanel ( sabun bezi),
1slak mendil ile y1ikayin. Her zaman 6nden arkaya ve her se-
ferinde yeni kagit veya mendil kullanarak silin. Kullanilmig
tuvalet kagidini ¢op torbasina veya tuvalete atin.

e «ELINiZI TEKRAR YIKAYIN.

+ « Kendinizi rahat¢a otururken veya ayakta durdugunuz
pozisyonda konumlandirin. Prosediire alisik ve emin olana
kadar, tiretra agzin1 daha kolay gorebilmek i¢in bir ayna
tutmaniz gerekebilir.

Kateteri kavrayin ancak mesanenize giden uca
dokunmayin. Kateterin ucunu steril kayganlastiriciya
batirin.

* « Labia’lariniz1 bir elinizle aralayin - kateterin iiretra yer-
ine vajinaya girmesini dnlemek i¢in parmaginizi vajinanin
iizerine (veya icine) yerlestirmeniz gerekebilir. Idrar akana
kadar kateteri idrar yoluna yavasca yerlestirin. Kateteri,
idrarin aktig1 ana kadar igeride birakin.

e+ Daha sonra, idrarin akmasi durduktan sonra kateteri
yavasca ¢ikarin.

+ +Kendinizi kurulayn.

» e Ellerinizi yikayin.
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ipuclar1 ve Oneriler

Icki Aliskanlig

Doktorunuz aksini sdylemediyse, giinde yaklasik 2 litre sivi
icmeniz tavsiye edilir. Bu idrar yolu enfeksiyonlarinin riskini
azaltmaya yardimeci olacaktir.

Temizlik

Giivenli kullanim hizdan daha 6nemlidir. Teknigi uygularken
ve ekipmaninizi temizlerken daima tavsiye edilen talimatlarda
gosterildigi gibi ellerinizi iyice yikayn.

Bagirsak Aliskanliklar:

Barsaklarinizin sizin igin diizenli olarak ¢aligmasi 6nemlidir.
Bu, mesanenizi tamamen bosaltmanizi kolaylastiracaktir. Bol

miktarda meyve ve sebze ile dengeli beslenin. Kabiz olursaniz
aile hekiminize, uzmaniniza veya hemsirenize bagvurun.

Kabizlig1 yonetmek ve dnlemek i¢cin www.iuga.org adresindeki
web sitemizi ziyaret edin, Hasta Bilgilendirme bdliimiine gidin
ve kabizlik brosiiriinii se¢in.

Kateterizasyondan Once

Miimkiinse, kateter kullanmadan Once her zaman idrar1 nor-
mal sekilde bosaltmay1 deneyin. Pelvik tabaninizi gevsetmeye
calisin ve karin kaslarinizla baski yapmayin.

Kateterinizi Takarken Zorluklar

Kateteri yerlestirirken asla gii¢ kullanmayin veya acele etmey-
in. Takarken direngle karsilasirsaniz, durun, birkac yavas nefes
alin veya yavasca oksiiriirken, kateter {izerinde sabit bir basingla
tutun. Bir siire sonra kaslar gevser ve kateter kayar.

Sorun yasamaya devam ederseniz, tavsiye icin saglikuzmaniniza
bagvurun.

Seyahat

Tatile giderseniz, yaniniza herhangi bir malzeme almay1 ihmal
etmeyin. El bagajinizda hazir bir paket almay1 unutmayin!

Kateterdeki Kan

Kateterin takilmasi iiretral dokuya zarar verebilir ancak hasar
hizli iyilesir. KAK’1 gergeklestirmeye devam edebilirsiniz. Eger
kuvvet gerekliyse veya KAK daha fazla ac1 veriyorsa ve kan
kayb1 durmuyorsa liitfen doktorunuza bagvurun.

Enfeksiyonu Tanima

Kateterin her takimi ile hafif bir idrar yolu enfeksiyonu olasilig1
vardir. Bunun nedeni, kateterin bakterilere mesaneye girm-
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esi i¢in dogrudan bir yol saglamasidir. Asagidaki belirtiler
oldugunda olas1 bir idrar yolu enfeksiyonu i¢in derhal tibbi
yardim almaniz 6nerilir:

* Kendini iyi hissetmeme ve / veya yorgun hissetme,
istahsizlik, kusma

e Ates, lislime , titreme

e Idrar bosalirken veya kateterizasyon sirasinda agri veya
yanma

*  Agri/ sirt agrist
* Belirsiz veya kotii kokulu idrar
+  Idrarda kanin kalic1 olarak gegmesi

*  Sik idrara ¢ikma ihtiyact

KAK Sikhig1 Rehberi
Bu rehberlerin varyasyonlari olacak.

KNt e Siklik
SA00ML.eciiiiiiiiiieeneeeeee e Giinde 4-6 kez
400-300M1......ooiiiiiiieeeee e Giinde 3 kez
300-200mM1.c.iniiiiieieieiee e Giinde iki kere
200-100M1....ccoiiiiiiieiiecieeieere e Giinlik

Veya doktorunuz ve/ya hemsirenizin talimat sikliginda
KAK kaydi
Talimatlar:
* Her 24 saatte en az 8 bardak siv1 igin
» Kateter ile her idrar bosaltimindan 6nce kateter 6ncesi ve kullanilmig kateterdeki voliimii dl¢iip kaydedin

* KAK’1 doktorunuz veya hemsirenizin talimat sikligiyla uygulayin

Tarih & Saat | Bosaltim | Kateter ¢ikisi Yorumlar Tarih & Saat | Bosaltim | Kateter cikisi Yorumlar
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Bu brosiirde yer alan bilgilerin sadece egitim amagli kullanilmasi amaglanmustir. Sadece kalifiye bir doktor veya baska bir saglik hizmetleri uzmani tarafindan yapilmasi
gereken herhangi bir tibbi durumun teshisi veya tedavisi i¢in kullanilmasi amaglanmamugtir.
Ceviren: Dr.Ayhan ATIGAN
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