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UVI-checklista Information om syfte och textmall  
 

Strama Kalmar läns lokala UVI-checklista för akut cystit hos kvinnor från 15 år är tänkt som stöd för 
att säkrare utskilja patienter med akut cystit som är lämpliga för antibiotikarecept utan besök från 
dem som kräver fördjupad bedömning, och patienter som bör genomgå urinodling oavsett 
handläggning i övrigt. Checklistan finns på hemsidan för Strama Kalmar län på Vårdgivarwebben. 
 
Den personal som mottagit medicinsk information från en patient ska journalföra den.  
Nedan finns textmall för förenklad journalföring enligt UVI-checklistan. Textmallen finns inlagd som 
frasminne i Cosmic och som autotext i taligenkänning (TIK). Frasminnen kan justeras lokalt på 
enheterna men vi rekommenderar att texten behålls oförändrad då det är en standardiserad mall. 
Texten redigeras och kompletteras i journalen enligt den information som framkommer vid 
kontakten, åtgärder som rekommenderas enligt checklistan och vilken bedömning/ 
överenskommelse som görs.  
 

uviche 

 

Patienten kontaktar angående urinvägsbesvär.  

Går igenom lokala Stramas UVI-checklista för kvinnor från 15 år. 

 

Nytillkommen miktionssveda, trängningar och frekventa miktioner sedan XX dagar.  

Ingen allmänpåverkan, flanksmärta eller feber.  

Ingen hematuri.  

Ej tätt recidiverande UVI.  

Ingen egen misstanke om graviditet eller STI.  

Inga nytillkomna genitala symtom.  

Inga kända komplicerande faktorer.  

Ingen känd allergi mot antibiotika.  

Graderar sina besvär som XX 

 

Läkare bör bedöma och diagnoskoda antibiotikabehandlade infektioner- detta för att kodning inte 
ska missas, för synlighet trots filter i journalen och för korrekt och användbar statistik. Förskrivningen 
bör kopplas till korrekt kodad vårdkontakt. Exempel på de vanligaste koderna finns i checklistan.  
När tillräckligt underlag för bedömning redan finns i journalen räcker det att läkaren hänvisar dit och 
kort dokumenterar sin bedömning, åtgärd och diagnoskod.  
Man får på respektive enhet ta ställning till rutiner vid rekommendation om läkarkontakt samt hur 
bedömning och eventuellt antibiotikarecept kommuniceras till patienten.  
 


