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Bakgrund, syfte och mal
Styrdokumentet galler vuxna patienter 6ver 18 ar. For information om
blastappning vid anestesi, se separat riktlinje, ”Blastappning vid anestesi”.
I samband med olika sjukdomstillstand kan urinblasans funktion paverkas
med risk for urinretention som foljd. Detta kan medféra permanent oférmaga
att tomma urinblasan.
Blastappning minskar risken for vardrelaterade infektioner jamfort med
kvarliggande kateter (KAD) och bor alltid évervégas i forsta hand. Vid behov
av KAD-avlastning skall man efterstrava sa kort avlastning som mojligt da
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risken for KAD-relaterad urinvagsinfektion 6kar med behandlingstidens
langd.

Syftet med styrdokumentet &r att identifiera patienter med risk for
urinretention samt ge rad kring blastappning och hur behandling med
kvarvarande kateter (KAD) bor utforas.

Utforande

Grundlaggande begrepp

Residualurin (RU)

Residualurin ar urinméangden som kvarstar i blasan efter miktion
(vattenkastning).

Urinretention (UR)

Urinretention ar oformaga till eller ofullstandig témning av urinblasan med
kvarstaende residualurin >500 ml. Diagnos stalls genom blasscanning eller
blastappning.

Manga sjukdomstillstand 6kar risken for urinretention, exempelvis:

e akut buksmarta

e sjukdomar i urinvdgarna eller tidigare urinretention
e immobilisering i sdnglége

e neurologisk sjukdom som stroke

e alkohol- eller drogpaverkan

e Smarta

e ldkemedel som opioidbehandling.

Atgird vid risk for urinretention
Blasscanning ska utforas sa snart som mojligt och darefter med tidsintervaller
enligt nedanstaende tabell.

‘Residualurin HAtgérd ‘
0-150ml Blasscanning efter 3 timmar.
Kontroller kan avslutas om residualurin ar <150 ml vid tvd matningar efter
varandra.
‘150—300 ml HBIésscanning inom 2 timmar. ’
‘300—500 ml HBIésscanning inom 1 timme. Vidta atgarder for att stimulera till blastomning. ’
>500 ml Blastappning i forsta hand. Ny kontroll om tva timmar. Om fortsatt
residualurin stallningstagande till KAD eller suprapubisk kateter.

Vid stora mangder parenteral vétska, diuretika och opioder utfors blasscanning
varannan timme eller 6vervag KAD.
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For patienter som fore inlaggning pa sjukhus redan anvander Ren Intermittent
Kateterisering (R1K) som huvudsaklig blastomningsmetod, behéver inte blasscanning ske
enligt mallens rekommenderade volymer och tidsintervaller. Dessa patienter bor fortsatta
tappas enligt invanda témningstider. Ar detta inte méjligt eller 1ampligt kan patienten
avlastas med KAD. Vid stora urinmangder i samband med tappning bor antingen
tappningens frekvens dkas eller KAD 6vervagas.

Efter KAD-avveckling: Utfor blasscanning efter forsta miktionstillfallet alternativt
max 4 timmar efter KAD-avveckling. Kontroller kan avslutas om residualurin ar <150
ml tva matningar efter varandra.

Blasscanning (BS)

Syftet med blasscanning &r att pa tidigt stadium upptécka urinretention och
darefter forebygga upprepad urinretention.

Innan blasscanning bor patienten ges tid och forutsattningar att tomma blasan
ordentlig, helst sittande eller stiende, det &r svart att tomma urinblasan i liggande
stallning. Brist pa avskildhet kan ocksa paverka blastomningen negativt vilket ger
falsk hog residualurin.

Andra felkallor vid blasscanning &r annan vatska inom scanningomradet
(ascites, blod, vatskefyllda cystor) och férstorad livmoder i samband med
graviditet. | dessa fall bor matningen med blasscanner tolkas med forsiktighet
och vid tveksamheter bor man 6vervaga blastappning. Overvig om tillracklig
mangd gel har anvants i samband med blasscanningen.

Indikation for blastappning

Blastappning ska ske vid upptéckt av ofullstandig blastémning, se rubrik
Atgard vid risk for urinretention.

Indikation for KAD

e Urinretention med residualurin >500 ml eller akut urinstimma da det
inte ar lampligt eller mojligt med blastappning.

e Sjukdomstillstand dar kontroll av timdiures behovs.

e Palliativ vard for svart sjuka patienter i livets slutskede.

e Tidsmassigt langa kirurgiska ingrepp.

e Svar urininkontinens dar det finns stor forbattrad livskvalitetvinst med
KAD.

e Makroskopisk hematuri och spolning av urinblasan.

e Immobiliserande tillstand som exempelvis hoftfraktur, stroke i akut
skede eller ryggmaérgstrauma.

Demens/nedsatt kognitiv formaga, inkontinens och trycksar &r i normalfallet
inte en indikation for KAD.
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Kvarvarande KAD anvands endast pa strikt indikation. Behandling vid
upprepad eller langvarig urinretention ar i forsta hand Ren
Intermittent Kateterisering (RIK). Remiss skickas da till urolog.
Overvig suprapubisk KAD vid kronisk KAD-behandling.

Vid langvarig KAD (> 4 veckor) dar RIK inte &r lampligt kan kateterventil
anvandas for att minska risken for skador pa blasfunktionen. Patienten
tommer KAD intermittent dagtid via ventilen och bibehaller pa sa vis
blaskapaciteten. Nattetid kan urinuppsamlingspase kopplas till 6ppnad ventil.
Kateterventil sétts pa ordination och man bor kdnna till kapitlet ” Intermittent
tdmning — blastraning” i Vardhandboken.

KAD
Se bilaga 2, KAD-inlaggning av kvarvarande urinvagskateter.

e Behandlingstiden ska vara sa kort som majligt. | slutenvard ska
stéllningstagande till fortsatt behandling med KAD goras dagligen av
lakare. Undantag kan goras om det finns en tydlig ordination om langre
behandlingstid.

e Om urinflodet fran KAD plotsligt minskar eller upphér bor man i forsta
hand misstanka att nagot hindrar flodet och katetern skall da spolas med
NaCl-l6sning. Ger inte detta resultat bér man utfora kontroll med
blasscanning och vid behov byta KAD.

e Om patienten gar hem med KAD ska behandlande lékare ha en plan for
hur lange patienten ska bara KAD och hur avveckling samt uppféljning
ska ske.

Arbetsgrupp

Ulrik Albertsen, Overlikare Urologkliniken, VO 2, SkaS

Elin Johansson, Uroterapeut, FOU, SkaS

Birgit Johansson, Uroterapeut, KTC, SkaS

Anna Martin, Underskoterska, Kirurg- och urologmottagningen, SkaS
Hanna Thorold Klingspor, Specialistldkare, Vardhygien SkaS
Therese Mard, Hygiensjukskoterska, Vardhygien SkaS

Kall- och litteraturforteckning
Vardhandboken

Handbok fér personliga hjsdlpmedel inom hélso- och sjukvard
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Bilaga 1. Enstaka blastappning (enstaka
kateterisering)

Aseptik

Aseptik innebar att produktens renhet bevaras, det vill sdga bevara det rena
rent och det sterila sterilt. Ett aseptiskt arbetssatt vid kateterbehandling
innebér att kateterns sterilitet ska bevaras vid inforandet i urinblasan. Detta
galler &ven vid blastappning. For att underlatta aseptiken kan man med fordel
vara tva personer.

Forberedelser

e Uppmaérksamma eventuella kontraindikationer och vid behov kontakta
lakare:
- misstankt béckenfraktur eller skada i urinroret
- tidigare urinrérsoperation
- erektion
- inkontinensprotes

e Kontrollera att patienten inte &r 6verkénslig mot latex (handskar) samt
mot beddvningsgel (om behov av beddvning finns).

e Tahansyn till patientens behov av integritet

e Informera patienten

e Desinfektera avlastningsbordet

e Forbered allt material innan du pabarjar ditt arbete.

e Bedom om kollega behover assistera for att bibehalla steriliteten.

Material

e Tappningskateter
- Anvand hydrofil tappningskateter som blotlagges i steril 16sning,
som sterilt vatten eller NaCl. Alternativt kan fardigberedd hydrofil
tappningskateter eller hydrofil tappningskateter med bipackad
vatska anvandas. Anvand inte kranvatten pa sjukhus.
- Kateterns grovlek (omkrets i millimeter) anges i Charriére (Ch).
Vélj Ch 12 for kvinnor och Ch 14 for man eller enligt ordination.
- Kontrollera att datum for sista forbrukningsdag ej har dverskridits
och att forpackningen &r obruten.
o Sterila handskar ska anvéndas vid inforandet av katetern.
e Steril pincett kan anvandas om sa dnskas
e Sterila kompresser
e Som alternativ till steril pincett och kompresser kan fardigforpackat
kateteriseringsset anvandas
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Bedovningsgel anvands endast vid sarskilda behov (eftersom
tappningskatetern &r belagd med en yta som aktiveras med vatska vilket
ger en glatt yta med lag friktion).

Hygienunderlagg

Material for underlivstvatt

Urinuppsamlingskarl alternativt en tomningsbar urinuppsamlingspase

Tvatt

Tillampa basala hygienrutiner. Desinfektera handerna, ta pa ett forklade
och rena handskar.

Blotta inte patienten mer &n nddvandigt.

Tvétta underlivet med intimtval och ljummet vatten fore
forstagangstappning per dygn. Enbart ljummet vatten kan anvéandas vid
upprepade tappningar under samma dygn. For att undvika att
slemhinnorna blir uttorkade bor inte antiseptiskt medel anvandas.

Man tvattas dven under forhuden. Var noga med att arbeta fran rent till
orent for att inte fora in tarmbakterier till urinrérets mynning.
Antiseptiskt medel behdver inte anvandas eftersom en tappningskateter
dras direkt efter tappning.

Efter tvattningen tas handskarna av och handerna desinfekteras.

Tillvagagangsatt

Desinfektera hdnderna

Oppna forpackningen och fyll den med sterilt vatten alternativt NaCl
om inte fardigberedd tappningskateter anvands.

Fast upp katetern latt tillganglig

Ta pa sterila handskar.

Sakerstall att katetern bevarar sin sterilitet under hela proceduren.

Hos man: Dra tillbaka forhuden. Fatta penis och strack den utat och
uppat for att rata ut urinroret. For forsiktigt in katetern, forcera aldrig.
Nar en hydrofil tappningskateter anvands utan beddvningsgel kan ett
motstand uppsta vid slutningsmuskeln. Behall ett latt tryck pa katetern
och avvakta att motstandet ger efter.

Hos kvinna: Hall isér blygdlapparna och for forsiktigt in
tappningskatetern.

Da katetern ar placerad i urinblasan ska urin floda. Om det inte kommer
urin kan katetern ligga i urinroret eller vara tappt av bedévningsgel om
sadan anvands. Be patienten hosta och tryck forsiktigt pa buken éver
urinblasan.

Lat urinen rinna ut i ett uppsamlingskarl eller i en urinuppsamlingspase.
Det &r viktigt att urinblasan toms helt. Be darfor patienten att krysta
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eller tryck latt pa buken éver urinbldsan innan tappningskatetern borjar
dras ut.

e Dra ut katetern langsamt, det kan komma urin under uttagandet. Hos
man: For fram forhuden 6ver ollonet igen.

e Mat urinméngden.

Dokumentation och information

Dokumentera uppkommen urinretention, urinméngd, indikation fér
blastappning i Melior.
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Bilaga 2. KAD - inlaggning av kvarliggande
urinvagskateter

Bakgrund och syfte

Minska risken for vardskada pa grund av infektion genom att sakerstalla att
hantering av urinvagarna sker pa ett sakert och aseptiskt sétt.

Urinvagsinfektion ar den vanligaste vardrelaterade infektionen och
forekommer oftast i samband med behandling med KAD. Risken for
vardrelaterad urinvagsinfektion 6kar med cirka tio procent for varje dygn som
patienten har KAD. Bakterier kommer in via kateterns utsida (64 %) eller
insida (36 %). Tata byten av urinuppsamlingspase och bristande handhygien
hos vardpersonal och patient 6kar risken for kolonisering av bakterier.

Aseptik

Aseptik innebdr att produktens renhet bevaras, det vill sdga bevara det rena
rent och det sterila sterilt. Ett aseptiskt arbetssétt vid kateterbehandling
innebér att kateterns sterilitet ska bevaras vid inférandet i urinblasan. Detta
galler &ven vid blastappning. For att underlatta aseptiken kan man med fordel
vara tva personer.

Forberedelser

e Sakerstall indikation, exempelvis urinretention, vard i livets slutskede
och operation.

e Uppmérksamma eventuella kontraindikationer och vid behov kontakta
lakare:
- misstankt backenfraktur eller skada i urinroret
- tidigare urinrérsoperation
- erektion
- inkontinensprotes.

o Kontrollera att patienten inte &r 6verkanslig mot latex (kateter,
handskar) samt mot beddvningsmedel.

e Val av urinkateter. Valj i forsta hand en hydrogelbelagd latexkateter.
Kateterns grovlek (omkrets i millimeter) anges i Charriére (Ch). Vilj Ch
12 for kvinnor och Ch 14 for mén eller enligt ordination. Om patienten
ar overkanslig mot latex, valj en helsilikonkateter.

Tank pa att

e Tahdnsyn till patientens behov av integritet.
e Informera patienten. Sakerstall att patienten forstatt proceduren, KAD-
indikation samt avvecklingsplan.
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Forbered allt material innan du pabdrjar ditt arbete.

Kateterisering av urinblasa

Material

klorhexidinsvamp

hygienunderlégg

10 milliliter spruta for att tomma kateterballongen vid byte av kateter
beddvningsgel 10 gram till kvinnor och minst 20 gram till man
tombar urinuppsamlingspase/kateterventil

benficka eller fastband

hangare for urinuppsamlingspase (for sangliggande patienter)
spolspruta och Natriumklorid 20 milliliter (behdver finnas tillganglig
och dukas fram vid behov).

Sterilt material

urinkateter

sterila handskar

kateteriseringsset (engangs)

sterilt vatten eller anpassad 16sning for silikonkateter, exempelvis
Glycerinmix.

Uppdukning

Desinfektera handerna och ta pa handskar.

Desinfektera ytan som ska anvéndas, till exempel vagn eller bord, med
alkoholbaserat ytdesinfektionsmedel med rengdrande effekt.
Desinfektera handerna.

Duka upp kateteriseringsmaterialet.

Kontrollera att datum for sista forbrukningsdag ej har dverskridits och
att forpackningarna ar obrutna.

Tvatt

Blotta inte patienten mer &n nédvandigt.

Tillampa basala hygienrutiner. Desinfektera handerna, ta pa ett forklade
och rena handskar.

Tvétta rent runt urinrérsmynningen med klorhexidinsvamp. Var noga
med att arbeta fran rent till orent for att inte fora in tarmbakterier till
urinrérets mynning. Pa man dras forhuden tillbaka innan tvétt.

Efter tvattningen tas handskarna av och handerna desinfekteras.
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Placering

Beddm hur patienten kan placeras for lattare KAD séttning. Hogerhant
personal star pa patientens hogersida, vansterhant personal pa vénster sida.
Ta fram sterilt material till arbetsfaltet.

Bedovningsprocedur

e Desinfektera handerna och ta pa sterila handskar.
e For att bibehalla steriliteten bor en kollega assistera.
e FOrbered beddvningsgelen och se till att tippen bevaras steril.

Man:

e Dratillbaka forhuden.

e Fatta penis med en steril kompress och strack den uppat 90 grader for att
réta ut urinroret.

e Applicera en droppe gel i urinrérsmynningen. Dérefter sprutas 20 gram
gel langsamt in i urinréret i omgangar. Nar gelen nar slutmuskeln
uppstar ett motstand. Avvakta en minut for att slutmuskeln ska slappna
av och spruta darefter in resterande gelmangd. Lat verka 3 - 5 minuter.
For att forhindra att bedovningsmedel lacker ut, behall bedévningstuben
mot urinrérsmynningen.

Kvinna:

e Hall isdr blygdlapparna med sterila kompresser.

Placera tuben med beddvningsgel med ett l&tt tryck mot
urinrérsmynningen. Om det &r svart att synliggora urinrérsmynningen
kan man applicera en strang bedévningsgel fran klitoris och bakat mot
slidan. Spruta langsamt in 10 gram beddvningsgel i urinréret. Hall kvar
tuben alternativt en kompress mot mynningen en stund for att férhindra
att gelen lacker ut. Lat verka 3 - 5 minuter.

Insattning av KAD

Sékerstall att katetern bevarar sin sterilitet under hela proceduren genom att
fora in den med hjalp av steril handske eller steril pincett. Katetern far inte
vidrdra patientens hud innan inférandet.

e Hos man: Fatta penis med en steril kompress och strack den uppat 90
grader for att rata ut urinréret. FOr forsiktigt in katetern till dess
delningsstélle, forcera aldrig.

e Slépp katetern en kort stund och kontrollera att den inte fjadrar tillbaka.
Detta ska goras for att sakerstéalla att katetern ligger i urinblasan.
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Invéanta spontant urinflode fran katetern. Om inget urinutbyte, be
patienten hosta eller tryck forsiktigt pa magen. Orsaken vara att gel
tappt till katetern. Aspirera vid behov med spolspruta och/eller spola
eventuellt in 10 - 20 milliliter Natriumklorid. (Anvand inte
beddvningstuben eftersom den ar fororenad). Det ska ga latt att spruta in
vatskan och vétska ska rinna tillbaka.

Fyll kateterballongen med 10 milliliter (eller annan anvisad méangd)
sterilt vatten om hydrogelbelagd latexkateter anvands. Vid
silikonkateter anvands Glycerinmix. Patienten skall inte kanna smérta.
Om det ar ett motstand kan det bero pa att kateterballongen inte ligger i
urinblasan.

Dra forsiktigt ut katetern tills det tar stopp. For sedan ater in katetern en
bit igen for att forhindra att kateterballongen trycker mot blasbotten.
Hos man: for fram forhuden 6ver ollonet efter kateteriseringen.

Koppla kateten till en témbar urinuppsamlingspase eller satt pa en
kateterventil sa att det blir ett slutet system.

For att minska risken for tryckskador i urinréret bor penis och
kateterslang ligga upp mot buken och fixeras med atsittande
kalsong/natbyxa pa man.

Urinuppsamlingspasens slanglangd anpassas till anvandningsomrade.
For uppegaende patient anvands tombar urinuppsamlingspase med kort
slang och pasen fixeras pa benet med en mattanpassad
fixeringsanordning. Nattetid kan en pase (ej tombar) med lang slang
kopplas till redan befintlig tdmbar urinuppsamlingspase/ kateterventil.
Till sangliggande patient kan tombar urinuppsamlingspase med lang
slang anvéndas. Placera alltid pasen lagre an urinblasan for att sékra bra
avrinning. Detta géller aven under transport. Vid sénglage ska pasen
hangas upp och far aldrig placeras pa golvet. Anvand urinpashéangare.
Héngaren ska rengoras/desinfekteras mellan patienter samt vid behov.
Folj bruksanvisning.

Urinuppsamlingssystem

Slutet urinuppsamlingssystem

Anvand alltid tombar urinuppsamlingspase narmast katetern.
Undvik att koppla isér kateterslang och pase.

Till natten kan en pase med lang slang kopplas till redan befintlig
tombar pase.

Tombar urinuppsamlingspase byts en gang i veckan samt vid behov.
Notera pa pasen vilket datum den &r bytt.

Om kateterventil anvands ska den bytas en gang i veckan.
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Blasskoljning/spolning

Blasskoljning/spolning bor inte inga som rutinmassig del av katetervarden
utan endast om patienten har grumlig och tjockflytande urin, vid stopp i
katetern och vid hematuri. Spolning och typ av spol/skéljvétska ska ordineras
av lakare och utforas med sterilt material. Anvéand spolspruta. Spolningen
upprepas tills urinvatskan ar klar. Urinuppsamlingspase byts

Dokumentation och information

Riskfaktorer for urinretention dokumenteras i inskrivningsanteckning, i
omvardnadsstatus under sékordet elimination.

Dokumentera uppkommen urinretention, indikation fér blastappning
eller KAD, behandlingstid och hur KAD-avveckling samt uppféljning
ska ske.

Patienten ska informeras om uppkommen urinretention och kommande
behandling.

Vid blasscanning och KAD-sattning anvands respektive Meliormall.

| samband med att patienten far en KAD 6ppnas stjarnmall *KAD i
Melior. Det aligger personal som sétter KAD att 6ppna mallen och
forsakra sig om att det blir korrekt dokumenterat.

Endast en KAD-mall per vardtillfalle. Samma mall anvands vid
forandring; t.ex. KAD avvecklas, KAD byts etc.

Viktigt att dokumentera planerat dragningsdatum for att minimera
anvéndandet av KAD.

Om patienten inkommer med KAD 6ppnas samma mall och man gor ett
val under sokord "KAD indikation” att patienten inkom med KAD.
Information fran KAD-mallen i Melior ligger till grund for KAD-
informationen i kommande (VT 2024) Medicinska dversiktstavla”.

Utskrivning fran oppen- eller slutenvard

Epikris/lakaranteckning skickas till vardcentral.

Patienten skall informeras om att fortsatt forskrivning av hjalpmedel
sker via distriktsskoterska. Leverans till hemmet sker inom fem
vardagar efter bestallning.

KAD-behandling som ska foljas upp av kommunen eller primarvarden
skall kommuniceras, efter samtycke, via SAMSA. Bifoga dokumentet
”Meddelande vid behandling med kvarvarande kateter i urinblésan”,
fullstandigt ifyllt, i SAMSA.

Nar det inte ar aktuellt med SAMSA-meddelande, eller om vardgivaren
onskar, ska dokumentet Meddelande vid behandling med kvarvarande
kateter i urinblasan fyllas i och ges till patienten vid hemgang,
tillsammans med muntlig information.
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https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/skas8058-1088779151-151/surrogate/Meddelande%20kvarliggande%20kateter%20i%20urinbl%c3%a5san%20VGR17972.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/skas8058-1088779151-151/surrogate/Meddelande%20kvarliggande%20kateter%20i%20urinbl%c3%a5san%20VGR17972.pdf

OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehallet.

Rubrik: Bldsscanning, blastappning och KAD

e Till patienter som gar hem fran sjukhuset med KAD-behandling skall
minst foljande material medskickas:

2 stycken tombara urinuppsamlingspasar for byte 1 gang per vecka.
10 stycken urinuppsamlingspasar med lang slang, ej tombara.
Kopplas till tombar pase under natten.

1 styck benfixering till urinuppsamlingspasen. | de fall
kateterbehandlingen é&r tidsbestamd, inom 1 manad, kan det vara
lampligt att skicka med material for hela behandlingstiden.
Informationsbroschyr “Information och rad till dig som fatt
kvarliggande kateter i urinblasan. Se bilaga 3.
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OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehallet.

Bilaga 3. Lankar till patientmaterial
Meddelande vid behandling med kvarvarande kateter i urinblasan

Dokumentet ar skrivbart i datorn for att exempelvis kunna bifogas i SAMSA
eller skrivas ut till patient.

Broschyren ”Information och rad till dig som fatt kvarliggande kateter i
urinblésan” bestills fran Marknadsplatsen, VGR 5329. Broschyren finns
oversatt till olika sprak och kan skrivas ut, se lankar for olika sprak:

Arabiska
Dari
Engelska
Persiska
Somaliska
Svenska

Tigrinja

Broschyren ”Information och rad till dig med suprapubisk kateter i
urinbldsan” bestills fran Marknadsplatsen. VGR12471. Broschyren finns
oversatt till olika sprak och kan skrivas ut, se lankar for olika sprak:

Arabiska
Dari
Engelska
Persiska
Somaliska
Svenska

Tigrinja
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https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/skas8058-1088779151-211/native/Meddelande%20kvarliggande%20kateter%20i%20urinbl%c3%a5san%20ifyllningsbar.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/skas8058-1088779151-211/native/Meddelande%20kvarliggande%20kateter%20i%20urinbl%c3%a5san%20ifyllningsbar.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/skas8058-1088779151-211/native/Meddelande%20kvarliggande%20kateter%20i%20urinbl%c3%a5san%20ifyllningsbar.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/skas61-139383394-449/native/Information%20och%20r%c3%a5d%20till%20dig%20som%20f%c3%a5tt%20kvarliggande%20kateter_A4-160512_arabiska.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/skas61-139383394-451/native/Information%20och%20r%c3%a5d%20till%20dig%20som%20f%c3%a5tt%20kvarliggande%20kateter_dari.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/skas61-139383394-451/native/Information%20och%20r%c3%a5d%20till%20dig%20som%20f%c3%a5tt%20kvarliggande%20kateter_dari.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/skas61-139383394-452/native/Information%20och%20r%c3%a5d%20till%20dig%20som%20f%c3%a5tt%20kvarliggande%20kateter_engelska.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/skas61-139383394-452/native/Information%20och%20r%c3%a5d%20till%20dig%20som%20f%c3%a5tt%20kvarliggande%20kateter_engelska.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/skas61-139383394-453/native/Information%20och%20r%c3%a5d%20till%20dig%20som%20f%c3%a5tt%20kvarliggande%20kateter_persiska.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/skas61-139383394-453/native/Information%20och%20r%c3%a5d%20till%20dig%20som%20f%c3%a5tt%20kvarliggande%20kateter_persiska.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/skas61-139383394-454/native/Information%20och%20r%c3%a5d%20till%20dig%20som%20f%c3%a5tt%20kvarliggande%20kateter_somaliska.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/skas61-139383394-454/native/Information%20och%20r%c3%a5d%20till%20dig%20som%20f%c3%a5tt%20kvarliggande%20kateter_somaliska.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/skas61-139383394-2122/native/Kvarliggande%20kateter%20-%20svenska.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/skas61-139383394-2122/native/Kvarliggande%20kateter%20-%20svenska.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/skas61-139383394-455/native/Information%20och%20r%c3%a5d%20till%20dig%20som%20f%c3%a5tt%20kvarliggande%20kateter_tigrinja.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/skas61-139383394-455/native/Information%20och%20r%c3%a5d%20till%20dig%20som%20f%c3%a5tt%20kvarliggande%20kateter_tigrinja.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/skas61-139383394-617/native/Suprapubisk%20kateter_arabiska.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/skas61-139383394-617/native/Suprapubisk%20kateter_arabiska.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/skas61-139383394-618/native/Suprapubisk%20kateter_dari.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/skas61-139383394-618/native/Suprapubisk%20kateter_dari.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/skas61-139383394-619/native/Suprapubisk%20kateter_engelska.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/skas61-139383394-619/native/Suprapubisk%20kateter_engelska.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/skas61-139383394-620/native/Suprapubisk%20kateter_persiska.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/skas61-139383394-620/native/Suprapubisk%20kateter_persiska.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/skas61-139383394-621/native/Suprapubisk%20kateter_somaliska.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/skas61-139383394-621/native/Suprapubisk%20kateter_somaliska.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/skas61-139383394-622/native/Suprapubisk%20kateter_svenska.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/skas61-139383394-622/native/Suprapubisk%20kateter_svenska.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/skas61-139383394-623/native/Suprapubisk%20kateter_tigrinja.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/skas61-139383394-623/native/Suprapubisk%20kateter_tigrinja.pdf

OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehéllet.

Information om handlingen

Handlingstyp: Rutin
Giiller for: Skaraborgs Sjukhus

Innehallsansvar: Ulrik Albertsen, (ulral2), Overlikare

Godkiand av: Jenny Berg, (jenbe), Verksamhetschef
Dokument-ID: SKAS9729-602154698-3

Version: 26.0

Giltig fran: 2026-04-14
Giltig till: 2028-04-14



