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Plats for etikett med
patientidentitet

Urinvagsinfektion hos vuxna patienter,
standardvardplan vid behandling

Instruktion

o Dokumentet uppréttas forslagsvis direkt ndr en patient ordineras antibiotika mot
urinvagsinfektion, inneliggande saval som polikliniskt.

e Dokumentet &r en checklista for att atgarder ar ordinerade/utférda och dokumenterade
pa réatt plats i Melior samma dag som antibiotikabehandling sétts in.

e Dokumentet nas via menyraden i Melior under rubriken lankar och skrivs ut for att
anvéndas som en manuell checklista.

e Ordinerande lakare signerar i respektive ruta nar atgarden ar klar och ritar en ring runt
signaturen om atgarden inte ar tillamplig.

o Dokumentet kan makuleras i samband med att patienten skrivs ut eller
mottagningsbesoket ar Klart.

Diagnostik och atgéarder Signatur Kommentar

Dokumentera att standardvardplan anvands
Planering/Standardvdrdplan

Symtombild dokumenterad

Miktionssmarta, tata trangningar, flanksmarta och feber
negeras eller bejakas

Intagning, Besdk eller Anteckning

UVI-status dokumenterat
Temp, dunkémhet, mhet 6ver blasa negeras eller bejakas
Intagning, Besék eller Anteckning/Status eller Uppdaterat status

Vitala funktioner kontrollerade

AF, POX, puls, och BT* nér sepsis 6vervags
Planering/Kontroller (ordination)
Ldkemedel/Madtvdrden (dokumentation)

KAD-anvindning ordinerad/dokumenterad
Ordinator, planerad dragning
Kateterjournal/Fri aktivitet

Matning av residualurin 6vervagd/ordinerad/dokumenterad
Ldkemedel/Midtvérden/Bladderscan

Avflodeshinder 6vervagt
Ultraljud, CT BOS eller sten-CT vid behov

Planering/Réntgen
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Diagnostik och atgarder

Signatur

Kommentar

Urinprov taget/ordinerat

Planering/Provtagning

Urinsticka och odling fore antibiotikabehandling

Blododling genomférd/ordinerad
Fore iv antibiotikabehandling
Planering/Provtagning

CRP taget/ordinerat

Planering/Provtagning

For att vardera inflammatorisk aktivitet

Antibiotikadosering anpassad till njurfunktion

Uppfoljning 6vervagd/planerad

*F= andetag/minut, POX=syrgassaturation, Puls=hjartslag/minut, BT=blodtryck

Klinisk situation Definition Behandlings-
indikation
Okomplicerad cystit UVI-symtom och leukocyter pa urinsticka men avsaknad av Ja
feber, CRP-stegring, avflodeshinder eller tecken pa sepsis
Pyelonefrit eller annan UVI-symtom och leukocyter pa urinsticka samt feber, Ja
febril UVI CRP-stegring och/eller tecken pa sepsis eller avflodeshinder
KAD-relaterad UVI KAD-barare och feber utan annat fokus, dunkém njurloge Ja
och/eller tecken pa sepsis
KAD-relaterad KAD-bérare och positiv urinodling men Nej
bakteriuri avsaknad av UVI-symtom
Asymtomatisk patient med | Positiv urinsticka (réda, vita, nitrit) men Nej
positiv urinsticka avsaknad av UVI-symtom
Asymtomatisk bakteriuri Positiv urinodling men Graviditet Ja
avsaknad av UVI-symtom Fore urologisk kirurgi Ja
Ovrigt Nej
Klinisk situation Empirisk behandling (Lika val for kvinnor och man)
Antibiotika Dos (normal njurfunktion) Antal dagar

Okomplicerad cystit

Pivmecillinam eller
nitrofurantoin

200 mgx3
50mgx3

Kvinna 5 dagar
Man 7 dagar

Febril UVI hos patient med eller
utan KAD men utan septisk chock

Tobramycin iv
eller
Piperacillin-tazobactam

4,5 mg/kg x 1

4gx3

Se ndsta sida

Febril UVI hos patient med eller
utan KAD med septisk chock

Meropenem

*1gx3

Se ndsta sida

Febril UVI hos patient med eller
utan KAD med septisk chock

Piperacillin-tazobactam
och
tobramycin

*4gx4 dag 1, sedan 4gx3

7 mg/kg

Se ndsta sida

*|nitiala tre doser ges med halverat dosintervall
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Klinisk situation

Peroral uppfoljning efter terapisvar och resistensbestamning

Antibiotika

Prioritet

Okomplicerad cystit

Pivmecillinam eller
nitrofurantoin

Bada ar alternativa forstahandsval om majligt enligt
resistensbesked

Febril UVI

Trimetoprimsulfa
eller

ciprofloxacin

eller

trimetoprim (man)

Kvinnor och man:
e Trimsulfa férstahandsval om méjligt enligt
resistensbesked.
Behandlingstid ar da 10 dagar.
e Ciprofloxacin
Behandlingstid 7 dagar for kvinnor och i
normalfallet 10 dagar for man

Kateterassocierad febril UVI

Som ovan

Behandlingstid for kvinnor och man 7-10 dagar

OBS! Antibiotikarekommendationerna avser férstahandsval for behandling av patienter med
normal njurfunktion. Odlingssvar och njurfunktionsnedséttning och eventuell graviditet kan
innebdra behov av justering av indikation, antibiotikaval och dosering.
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