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Kateterpleje, Hygiejne omkring blaerekateter Rov. semest jull 2021

Baggrund

Kateteret er et fremmedlegeme, som er skyld i mange urinvejsinfektioner. Det er derfor personalets
opgave, at vejlede og hjelpe borgeren, sa risikoen for behandlingskraevende infektioner mindskes. | de
tilfaelde hvor borgeren eller pargrende kan oplaeres til selv at udfgre kateterpleje ggres dette. Ellers er det
plejepersonalets opgave at sgrge for korrekt kateterpleje.

Formal

At hgjne kvaliteten af behandling og handtering af borgere med blaerekateter. Ligeledes at gge velvaeret
hos borgeren, og at mindske generne ved at have kateter.

Gennemfgrelse

Ved kateterpleje og tgmning af kateterpose anvendes altid rene engangshandsker og der udfgres
handhygiejne bade fgr og efter proceduren udfgres.

Der udfgres almindelig nedre toilette 1 gang daglig samt ved synlig forurening. Der anvendes evt. en mild,
uparfumeret seebe og engangsvaskeklude eller vaskeservietter. Det er vigtigt at seeberester fjernes, da det
ellers giver grobund for bakterier.

Mand: Forhuden traekkes tilbage. Kateteret traekkes forsigtigt tilbage til der maerkes let modstand fra
ballonen i blaeren. Kateterslangen vaskes fra urinvejsabningen og ud langs kateterslangen, og herefter
vaskes glans penis fra urinrgrsabningen og udad. Forhuden traekkes forsigtigt pa plads, hvorefter der
foretages almindelig nedre toilette. Kateteret fikseres i en blgd bue op mod abdomen, sa den penoscrotale
vinkel rettes ud, sa der ikke kommer knaek pa slangen, gerne med en stofble og nettrusse.

Kvinder: Skamlaeberne adskilles og kateteret traekkes forsigtigt tilbage til der maerkes let modstand.
Herefter vaskes kateterslangen fra urinvejsabningen og ud langs kateterslangen. Herefter foretages der
almindelig nedre toilette. Kateteret fikseres pa laret sa der ikke kommer tryk pa eller traek i slangen.

Kateterposen placeres ca. 50cm under blaereniveau, og tgmmes ndr den er max % fuld, og studsen pa
kateterposen aftgrres herefter med rent sugende papir.
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