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 SOP DK-AUSLASSVERSUCH  
 
Gültigkeitsbereich: 
Gesamte urologische Abteilung. 
Zweck: 
In diesem Dokument wird der tagesklinische Ablauf bei Patienten, welche sich zum DK-
Auslassversuch vorstellen, geregelt. 
 
Anweisung: 
 
Bei Aufnahme: 

- nach Rücksprache mit dem Aufnahmearzt wird der DK entfernt 
- Checkliste für DK-Auslassversuch vorbereiten 

 
Aufnahmearzt: 

- Anamnese (IPSS, Anzahl der Harnverhalte (schmerzhaft/schmerzlos? Volumen?), 
NBKS-Erweiterung, Voroperationen an den Harnorganen und im kleinen Becken, bei 
Frauen explizit danach fragen!!!) 

- Medikamentenanamnese: Alpha-Blocker, 5-alpha-Reduktasehemmer, Anticholinergika, 
Beta-3-Agonisten, PDE-5-Hemmer 

- PSA-Verlauf dokumentieren 
- Angaben zur DRU und TRUS in Arztbriefen prüfen. Wenn diese Älter als 3 Monate 

sind, wird dies in der Ambulanz wiederholt. 
 
Nach der DK-Entfernung 

- nach jeder Miktion Spontanharn und Restharn dokumentieren (Sono!) 
 
Vor der Entlassung  

- Restharn bei mehreren Messungen <50ml  
 Kontrolle in 3 Monaten entweder beim niedergelassenen Urologen oder bei 

uns 
- Restharn <150ml 

 Kurzfristige Kontrolle beim niedergelassenen Urologen oder bei uns 
 

- Restharn mehrmals >150ml bzw. keine suffiziente Miktion 
o ->DK-Neuanlage und Planung des weiteren Prozedere nach Rücksprache mit 

dem Facharzt 
 

nach der Entlassung 
 - DK-Auslassversuch-Checkliste einscannen 
 
Mitgeltende Dokumente: 
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