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Kvarliggande kateter KAD

Bl6t en halv Descutansvamp med kroppsvarmt kranvatten, krama den mjuk och rengér urethra-
omradet. Torka torrt med M-tork.

Applicera gel i urethra och pa kateterspetsen. Katetern fors darefter in i urethra direkt ur forpack-
ningen med en hoéggradigt ren pincett. For att fordroja bakterievéixten langs kateterns utsida kan ett
beddvningsgel med klorhexidin anvéndas (Instillagel).

Om urinodling tas i samband med kateterinséttandet ska ett beddvningsmedel utan klorhexidin anvéan-
das (till exempel Xylocaingel 2 %).

Slutet passystem (tdmningsbar pase) rekommenderas for att minska bakteriuri och innebér att pasen
kan sitta upp till 6 dygn. Vid behandling med KAD kortare tid &n 2 dygn har val av pase mindre
betydelse.

Intermittent kateterisering

Nedre toalett gors dagligen med tval och vatten. Vid behov torka torrt med M-tork runt urethra-
mynningen fdre tappning.

Inneliggande patient som sjalv utfor intermittent kateterisering ska desinfektera sina hander med hand-
sprit fore och efter tappning.

Vid tappning med hydrofila katetrar fylls forpackningen med kroppsvarmt kranvatten. Kateterns hyd-
rofila ytskikt binder vatten, vilket ger en vat och hal yta.

Blasskoljning
Med tanke pé de normalt hdga bakteriemangderna i urinen hos patient med KAD é&r renrutin rimlig.
Anvand kroppsvarmt kranvatten fran ett tappstalle som anvénds ofta.

Kirurgiska ingrepp
Steril rutin anvands vid insattning av kateter och vid blasskoljning i samband med kirurgiska ingrepp i
urinvagarna.
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