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Uppgifter 
Opdatum ………………………...

Operatör ………………………..

Tfn ………………………

Kommentar
…………………………………….............

…………………………………….............

…………………………………….............

Accesstyp 
Nativ fistel
Radiocephal 
Brachiocephal
Brachiobasilica transponerad 1 seans
Brachiobasilica transponerad 2 seans
Proximal radiocephal
Radiobasilica
Ulnar fistel
Lårfistel

Graft
från radialis
från brachialis - loop
från brachialis - rak överarm
från femoralis
Bål

Graft; produktnamn …………………………...

Övrigt …………………………........................

Funktion 
Flödesmätning………………….(ml/min)

Prognos
God
Medelgod
Tveksam

Ulf Hedin 100319

Access skiss
Primär operation 
Vänster

Patientuppgifter 

EndoAVF: kärl.……………….........................
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