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Handlungsbewertungsliste 
„Urostomaversorgung“ 

 
Name:     Kurs:   Datum: 

 
Allgemein: 

 Stomaversorgung nach ärztlicher Verordnung 
- Rechtsgrundlage 

 Stomaversorgungsmaterial 
richtet sich immer nach 
- Stomaanlage (Colostoma, Ileostoma, Urostoma) 
- individuell 
- nach Materialverträglichkeit des Patienten 
- muss besonderen Anforderungen entsprechen 
- Wünsche des Patienten stehen im Vordergrund 
- bei Problemen muss der Stomatherapeut zur Beratung gebeten werden 

 situative Vorgehensweise 

 durch situative Vorgehensweise variiert das Vorgehen evtl. im einzelnen 

 Hygienisches Vorgehen (Hygieneregeln) beachten und einhalten (Infektionsprophylaxe). 
 
Handlung          Bewertung 
 
Vorbereitung:          

Durch-

geführt 

teilweise Nicht 

durchgeführt 

 
1. Händedesinfektion           
2. Erkundigt sich nach Vorgehen          

(Alltagsgespräch) 
3.  Richtet alle benötigten Materialien 

- Schutzkittel            
-(Wattestäbchen)           
-(Tupfer)            
- Unterlage für Patienten          
- Einmalhandschuhe          
- Abfallsack 2 x           
- Waschschüssel (falls nicht im Badezimmer)        
- Einmalwaschlappen          
- evtl. Rasierapparat           
- evtl. Spiegel           
- Kompressen           
- Handtücher            
- (evtl. pH-neutrale Seife)          
- Händedesinfektionsmittel         
- evtl. Waschlotion  (aber nur evtl.)        

  - (evtl. Unterhose)           
4. Bespricht mit dem Empfänger Zweck, Vorgehen und evtl.      

Mithilfe – (Informationsgespräch) 
5. Vermeidet Zugluft und Abkühlung        
6. Schützt die Intimsphäre des Empfängers       
7. Stimuliert die eigenen Bewegungsaktivitäten       

des Empfängers - aktivierende Pflege 
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8. Sorgt für bequeme Ausgangslage (bringt das Bett auf      
Arbeitshöhe)   

9. Händedesinfektion          
10. Handschuhe anziehen          
11. Erteilt Auskunft während der Vorbereitung       
12. Materialien vorbereiten          
13. Bewohnerinformation          
14. Wassertemperatur nach Bewohnerwunsch verwenden     
15. Bewohner wird gebeten das Stoma frei zu machen      
16. Beutel entfernen, von oben nach unten (Stuhl-, Stoma-,     

stomaumgebende Hautbeobachtung) 
17. Kompresse auf das Stoma legen         
18. Reinigen und trockener stomaumgebenden Haut im      

Uhrzeigersinn (Colo- und Ileostomaversorgung zum Stoma 
Hinwischen) 

19. Handschuhe ausziehen           
20. Händedesinfektion          
21. Handschuhe anziehen          
22. Beutel wieder ankleben, von unten nach oben      

Dauer des Einmassierens beachten 
23. Beendet Vorgang evtl. vorher, nach        

Absprache mit Patient 
24. Hat Kontakt mit dem Empfänger 

- erteilt Auskunft           
25. - hat Blickkontakt           
26. Sorgt für die Umgebung des Empfängers       

- Möglichkeit der Ausscheidung 
- Intimpflege 

27. Fährt Bett wieder runter           
28. Zieht Handschuhe aus           
29. Entsorgt die Materialien entsprechend       

(auch Händedesinfektion) 
30. Protokolliert die Durchführung (Urinbeobachtung)      
31. Meldet Auffälligkeiten sofort weiter        

(Arztgespräch) 
 
Beurteilung: 
  erfüllt 

 nicht erfüllt 
 
Bemerkungen: 


