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Kertakatetrointiin
tarvittavat vilineet:

_ tehdaspuhtaat késineet

(tai steriilit kisineet)

- kisihuuhde

- pesuvilineet

- kertakatetri

- virtsapullo
- vuodesuoja. Kertakatetrin laittami-

VINKKI

sessa voidaan kayttaa
steriileja tai tehdas-
puhtaita késineita.

ITSEKATETROINTI

Mies katetroi itsensd. Omatoimisessa toisto-
katetroinnissa riitta, ettd asiakas pesee hyvin
kitensd ennen toimenpidetta. Katetri liukas-
tetaan vedell3. Penis nostetaan ylospain, jol-
loin virtsaputken mutka suoristuu. Katetri vie-
daan rauhallisesti ja tasaisesti rakkoon. Virt-
san voi valuttaa suoraan wc-altaaseen tai ke-
railyastiaan.

Kertakatetrointipakkaukseen voidaan kotioloissa
kédyttda tavallista vesijohtovettd.

Itsekatetroinnissa on tarkeda ohjata asiakas te-
kemaan huolellinen alapesu ja huolehtimaan
hyvista kasihygieniasta. Naisella peili helpottaa
virtsaputken suun [ytamista.



NAISEN KERTAKATETROINTI KOTONA TAl PALVELUTALOSSA

1. Pese ja desinfioi kétesi. Varaa tarvittavat
vilineet ja kerro toimenpide asiakkaalle.
Ohjaa tai auta asiakas hyvédn asentoon ja
huolehdi asiakkaan intimiteettisuojasta. Jos
kaytat avustajaa, han ojentaa tavarat. Pue
tehdaspuhtaat kdsineet. Laita kertakatetri
valmiiksi ldhelle.

i

i

| 3. Ota katetrin ulommaisesta paasta kiinni ja
I vie katetri hitaasti ja aseptisesti virtsarak-

' koon. Al irrota otetta hdpyhuulista ennen
| kuin huomaat katetriin tulevan virtsaa.

Kestokatetrihoidon
toteuttaminen

Kestokatetrointia voidaan tarvita
« tilanteissa, joissa jadnnosvirtsaa jaa rakkoon

e virtsaummen yhteydessa rakon
tyhjentamiseksi

« joidenkin kirurgisten toimenpiteiden
yhteydessa

« tilapdisen virtsaamiskyvyttdmyyden hoitoon

2. Ota toisella kadell asiakkaan hapyhuulista
kiinni nifn, etta virtsaputken suu tulee niky-
viin. Sailytd tima‘ote koko katetroinnin ajan.
Pese virtsaputken ymparisto ylhaalta alas-
péin 0,9-prosenttisella keittosuolaliuokseen
kostutetulla taitoksella. Vaihda taitos jokai-
sen alasvedon (pesun) jalkeen.

4. Aseta virtsapullo siten, ettd katetrista tuleva
virtsa menee suoraan pulloon. Pida katet-
rista niin kauan kunnes virtsantulo lakkaa.
Lopuksi vedd katetri hitaasti ulos ja laita se
suoraan roskiin.

« leikkauksen tai synnytyksen jélkeen
¢ tutkimus- tai hoitotoimenpiteiden yhteydessa
« virtsarakkoon laitettavan ladkkeen vuoksi

¢ tilanteissa, joissa virtsamaaran seuranta on
térkeaa

e tilanteissa, joissa hoidetaan tehohoito-
potilasta tai asiakasta, joka ei pysty
ilmaisemaan virtsaamistarvettaan

e virtsainkontinenssissa.




e
. Kestokatetrointiin tarvittavat - pesuvilineet \

vilineet: - puudutus- ja liukastusaine
_ kisihuuhde - kestokatetri
_ tehdaspuhtaat kisineet (tai ste- - ballongin tayttéaine ja ruisku
riilit kisineet) - vuoteensuoja
_ steriilit suonenpuristimet, - virtsankeréyspussi ja teline
esimerkiksi peang-pihdit pussille.
Kestokatetrin
laittamisessa
voidaan kayttad
steriileitd kasineitd,
jos asiakas on
esimerkiksi
leikkauksessa.

MIEHEN KESTOKATETROINTI KOTONA TAI PALVELUTALOSSA

=

1. Keraa katetrointiin tarvittavat vélineet. 2. Kaada pesuneste valmiiksi ennen

Pese ja desinfioi kitesi ja pue tehdaspuhtaat katetrointia. !
kdsineet, ;

3. Ota tukeva ote peniksest ja veda esinahkaa 4. Puuduta virtsaputki ruiskuttamalla sithen

taaksepain, jolloin virtsaputken suu tulee hitaasti noin 20 ml puudutusainetta. Odota
nakyviin. Sailytd tama ote koko katetroinnin pari minuuttia, jotta puudutusaine ehtii vai-
ajan. Pese kostutetuilla taitoksilla virtsa- kuttaa ja menee rakkoon asti.

putken suu, terska ja esinahan sisapinta.



MIEHEN KESTOKATETROINTI KOTONA TAI PALVELUTALOSSA

5. Jos kéytat avustajaa, han ojentaa steriilin
instrumentin ja katetrin, Suorista virtsaput-
ken mutka kaantamalla penis ylospain. Vie
katetri rauhallisesti ja tasaisesti rakkoon ste-
riililla instrumentilla. Katetri on rakossa, kun
katetrista tulee virtsaa.

7. Kiinnité katetri vatsan iholle teipilla virtsa-
putken vauriciden ehkéisemiseksi.

6.

Yhdisti katetri virtsankerdyspussiin ja taytd
ballénki siihen varatulla nesteella. Veda ka-
tetria ulospéin, kunnes ballonki ottaa kiin-
ni rakon kaulaan. Veda esinahka paikoilleen
parafimoosin ehkéisemiseksi.

Virtsankerdyspussi sailytetaan rakkotason
alapuolella. Kiinnita virtsankerdyspussi sii-
hen tarkoitettuun telineeseen ja sangyn lai-
taan. Merkitse hoito- ja palvelusuunnitel-
maan katetrin merkki ja koko, ballonkiin lai-
tettu nestemaara sekd paivamadra.




1. Pese ja desinfioi kitesi. Varaa vélineet ja se-

losta toimenpide asiakkaalle. Auta tai oh-
jaa hdnet hyvaan asentoon. Huolehdi asiak-
kaan intimiteettisuojasta. Jos kaytat avusta-
jaa, han ojentaa tavarat. Jos avustajaa ei ole,
avaa steriilit tavarat steriilille liinalle valmiik-
si. Desinfioi kitesi tarvittaessa uudelleen ja
pue tehdaspuhtaat kasineet.

3. Vie katetri tasaisesti ja rauhallisesti rakkoon.

Katetri on rakossa, kun sieltd tulee virtsaa.
Jos katetri menee emattimeen, vaihda uu-

si steriili katetri. Ota virtsandyte, jos sita tar-
vitaan. Avustaja tayttad ballongin sille vara-
tulla nestemaaralla. Ballonki taytetdan vasta
sen jalkeen, kun on varmistettu, ettd katetri
on rakossa. Veda taman jalkeen katetria varo-
vasti ulospain, kunnes rakon kaula ottaa vas-
taan.Yhdistd katetri virtsankerdyspussiin.

4,

Ota toisella kddella asiakkaan hapyhuulista
kiinni niin, ett3 virtsaputken suu tulee n&-
kyviin. Sailyta tdmé ote koko katetroinnin
ajan. Pese virtsaputken ympéristd ylhaalta
alaspain 0,9-prosenttiseen keittosuolaliuok-
seen kostutetuilla taitoksilla, Vaihda taitos-
ta jokaisen alasvedon (pesun) jalkeen ja pe-
se lopuksi virtsaputken suu.

Jos paikalla on avustaja, hdn antaa puu-
dutus-liukastusgeelin, jota laitetaan virtsa-
putkeen noin 5 ml. Odota pari minuuttia,
jotta puudutusaine alkaa vaikuttaa. Avusta-
ja antaa katetrin, johon tartutaan steriililla
instrumentilla (peang-pihdit).

Kiinnitd katetri reiteen, koska se ehkaisee
virtsaputken hankaumia ja painevaurioi-
ta. Kiinnita virtsankerayspussi siihen tarkoi-
tettuun telineeseen sangyn laitaan. Poista
suojakasineet ja korjaa vélineet pois. Mer-
kitse hoito- ja palvelusuunnitelmaan katet-
rin merkki ja koko, ballonkiin laitettu neste-
maard seka pdivamaara.



Kestokatetripotilaan hoito:

Katetria kasitelldan tehdaspuhtailla
kasineilla.

Kéadet desinfioidaan aina ennen katet-
rin kisittelya ja sen jalkeen.

Normaali pdivittdinen alapesu voidaan
tehda.

Katetri pidetdan aina auki.
Virtsankeriyspussi vaihdetaan tarvit-
taessa.

Virtsankerdyspussi sailytetadn rakko-
tason alapuolella, jotta virtsan vapaa
virtaus onnistuu parhaiten.

Katetrin edestakaista liiketta vilte-
tddn esimerkiksi pesujen yhteydessa.
Paivittiin tarkistetaan, ettd katetri on
kiinnitetty oikein.

Virtsamaara mitataan vahintain ker-
ran vuorokaudessa. i
Virtsankerdyspussi tyhjennetidn vain
alhaalta sulkijan kautta.
Huolehditaan riittivisti nesteytykses-
td, jotta virtsatiet huuhtoutuvat ja py-
syvit auki.

Jos katetria joudutaan pitdmaan kau-
an, asiakkaalle laitetaan kystostomia-
katetri.

KESTOKATETRIN POISTAMINEN

Ta

Pese ja desinfioi katesi ja
pue tehdaspuhtaat kdsineet.
Ota iso (10 min) ruisku. Tyh-
jenna neste katetrin ballon-
gista ruiskulla.

2. Poista katetri vetdmalld se
varovasti pois virtsarakosta.
Jos katetri on tarttunut kiin-
ni, pydritd sita varovasti.

3. Laita katetri suoraan suo-
jakdsineen sisaan. Merkit-
se hoito- ja palvelusuunni-
telmaan, milloin katetri on
poistettu.




