Multimodale aanpak van urineweginfecties

Preventie, diagnose, en behanadeling

Helix-HOST ontwikkelde een multimodale benadering voor de preventie,
Opstarten overlegstructuur of werkgroep diagnose en behandeling van urineweginfecties. Hieronder tonen we de
uitwerking voor zorg bij patiénten met een urethrale blaaskatheter.

De uitwerking gebeurde volgens de multimodal improvement strategy van de
WHO. Zo werden verbeterplannen uitgewerkt in functie van de noden van
individuele zorginstellingen en werden richtlijnen beschikbaar gesteld en
aangevuld met een gevarieerd aanbod aan educatiemateriaal.
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. ' ’ 4 . ‘ °__9® Aanbevelingen inzake preventie, beheersing en aanpak van urineweginfecties tijdens de zorgverlening.
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