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Registrering av följsamhet till basala hygien- och klädregler (BHK) - formulär -
Hälso- och sjukvård Region Gävleborg 
 
Avdelning:____________________________   Månad/år:____________________ 
 

 
* Om det patientnära arbetet vid observationen inte kräver handskar ifylles här ”Ej relevant”. Om alternativet ”Ej relevant” är ifyllt räknas detta som korrekt.  
** Om det patientnära arbetet vid observationen inte kräver plastförkläde ifylles här ”Ej relevant”. Om alternativet ”Ej relevant” är ifyllt räknas detta som korrekt.  
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