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Harnwegsinfekte im Alter (M. Lutters) ........cccc...c.....

Harnwegsinfekte bei dlteren Leuten konnen gleich behandelt werden wie bei jlingeren. Eine asymptomati-
sche Bakteriurie soll nicht behandelt werden. Werden unkomplizierte Harnwegsinfekte routineméssig mit
Chinolonen behandelt, so ist mit einer starken Zunahme resistenter Keime zu rechnen.
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Ubersicht

Harnwegsinfekte im Alter

M. Lutters

Manuskript durchgesehen von M.M. Kochen, D. Perucchini,
C. Schneider und N. Vogt

Hammwegsinfekte gehéren zu den hiufigsten Infektionen bei
élteren Menschen. Die Prdvalenz einer Bakteriurie betréigt bei
jungen Frauen lediglich 2 bis 4%, bei 60-jihrigen Frauen aber
6 bis 8% und bei alteren Frauen ist sie noch héher.' Bei Min-
nemn sind Harnwegsinfekte generell etwa halb so hiufig, die
Privalenz nimmt jedoch ebenfalls mit dem Alter zu.

Ob Hamwegsinfekte aufireten, héngt stark von der Lebens-
und Wohnsituation ab. Bei alten Frauen, die noch selbstindig
in ihrer Wohnung leben, ist nur bei rund 10% eine Bakteriurie
nachzuweisen, bei gleichaltrigen Alters- oder Pflegeheiminsas-
sinnen aber bei 25% oder noch hiufiger. Langzeitstudien zei-
gen ausserdem, dass dltere Menschen oft wiederholt an Harn-
wegsinfekten leiden, die spontan wieder verschwinden. Diese
Hamwegsinfekte verlaufen aber hiufig asymptomatisch.'

Die Griinde fiir die erhdhte Anfilligkeit ilterer Menschen ge-
geniiber Harnwegsinfektionen sind vielfiltig: verringerte Im-
munabwehr, neurogene Blasenbeschwerden, obstruktive Uro-
pathien, erh6hte Adhésion von Keimen an den Epithelialzellen,
erhohtes Kontaminationsrisiko durch Urin- oder Fikalinkonti-
nenz, eine Anderung des pH-Werts des Scheiden- und Blasen-
milieus sowie hormonale Verinderungen .

Ein wichtiger Risikofaktor sind auch Dauerkatheter. Bei linge-
rer Verweildauer erreicht die Infektionsrate fast 100%."'

Mikrobiologie

Das Bakterienspektrum ist bei idlteren Personen weiter gefi-
chert als bei jungen. Bei &lteren Frauen findet man neben E.
coli andere gram-negative Keime wie Proteus mirabilis, Kleb-
siclla pneumoniae, Enterobacter sp., Serratia sp. und andere.
Bei ilteren Minnern dominieren E. coli sowie gram-positive
Bakterien wie Enterokokken. Bei Minnem, die in Pflegehei-
men wohnen, ist am hiufigsten Proteus mirabilis nachzuwei-
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sen. In geriatrischen Institutionen und Spitilerm muss ausser-
dem vermehrt mit resistenten Keimen gerechnet werden.
Klinik

Wenn eine Harnwegsinfektion symptomatisch ist, so sind die
Symptome bei Jung und Alt grundsitzlich identisch: Brennen
bei der Miktion (Dysurie), hdufiger Harndrang (Pollakisurie)
und Unterbauchschmerzen. Bei einer Infektion der oberen
Harmwege konnen Fieber und Flanken- oder Riickenschmerzen
hinzukommen.>* Alte Kranke im Pflegeheim oder im Spital
klagen jedoch nicht immer iiber die typischen Symptome, sei
es weil sie dement oder verwirrt sind oder weil unspezifische
Beschwerden wie Veriinderungen des Allgemeinzustandes,
Bauchschmerzen, unklares Fieber, Kontinenzprobleme, Erbre-
chen oder Ubelkeit die eigentlichen Symptome iiberdecken.
Auch bei dlteren Frauen ist die Progrose von unkomplizierten
Harnwegsinfekten in der Regel gut und es sind keine ungiinsti-
gen Auswirkungen auf die Nierenfunktion zu befiirchten."
Komplizierte Hamwegsinfekte sind Infekte bei Personen, die
besondere Risikofaktoren fiir einen schweren Verlauf oder
Folgeschdden aufweisen. Zu diesen Risikofaktoren gehéren:
Anomalien der Hamwege (z.B. Reflux), neurologische Erkran-
kungen mit Miktionsstérung, Urolithiasis, Dauerkatheter, Nie-
reninsuffizienz, Zystennieren, Immunsuppression, Diabetes
mellitus. Bei Mdnnern miissen Harnwegsinfekte immer als
kompliziert betrachtet werden, da die Erreger nicht sicher vor-
hergesagt werden konnen und eine Prostatabeteiligung héufig
ist*Bei komplizierten Hamwegsinfekten kann es ohne Be-
handlung zu einer Urosepsis oder Parenchymschdden und zu
einer Beeintrichtigung der Nierenfunktion kommen.?

Diagnose

Die Diagnose beruht auf den typischen Symptomen und den
Ergebnissen der Urinuntersuchung. Dazu wird frischer Urin
mit Teststibchen auf Nitrit und Leukozyten untersucht. Die
Definition einer Bakteriurie beruht grundsitzlich auf Mit-
telstrahlurin, der nach Reinigung von Perineum und Vulva
bzw. der Glans penis gewonnen wurde. Liegen typische Sym-
ptome vor, ist jedoch die Gewinnung von Mittelstrahlurin nicht
erforderlich.’

Die Diagnose eines Hamwegsinfektes kann mit dem gleichzei-
tigen Vorhandensein der beiden Symptome «gehiufte Mik-
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