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Finnalspunktion av bukorgan och njurar

Utfors vid utredning av pavisad forandring, som inger misstanke om exempelvis tumor eller
abscess. Aven generella parenkymattsa organforandringar kan nagon gang vara anledning
till finnalspunktion.

Vid punktion av palpabla férandringar behdver rontgenavdelningens resurser vanligtvis ej tas
i ansprak.

Biopsin utfors med hjalp av ultraljud, datortomografi eller genomlysning.

Rontgenavdelningen bedémer huruvida en pavisad forandring ar majlig att punktera och
foreslar lampligt satt. Ultraljudsledning ar det vanligaste.

Med tunn ndl punkteras forandringen och celler eller vatska uthamtas, sugs ut for cytologisk
eller bakteriologisk undersokning.

Forberedelser finnalsbiopsi av bukorgan och njurar

Patienten skall vara fastande 4 timmar fore undersokningen och far inte ha nagon klinisk
blédningsbendgenhet eller ta antikoagulantia, till exempel Waran. Se koagulationsrutinlank
HSH nedan

Riktlinjer fér blddningsstatus och antikoagulatia vid punktioner i genomlysning och CT

Om sa ar fallet far inremitterande lakare kontakta rontgenavdelningen for diskussion
Patienten ska premedicineras (sedering och vid behov smartstillande) 30 minuter fore
undersokningen, detta ordineras av avdelningslékaren. Datortomografiledd punktion staller
storst krav pa patientmedverkan.

Om patienten upplever smarta efter punktionen skall hon observeras i sanglage tills
besvéaren gatt dver. Om patienten mar bra efter punktionen behovs ingen eftervard.

Skelettbiopsi

Innebar provtagning med nal eller borr for att fa material till mikroskopi eller bakteriologisk
odling.
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Proceduren goérs pa rontgenavdelningen under genomlysningskontroll, eller med
datortomografihjalp. Biopsin utférs med patienten liggande. Rygg-, buk- eller sidolagen kan
forekomma beroende pé aktuellt skelettavsnitt. Atgarden sker i lokalbedévning.

Vissa biopsier, speciellt de i ryggraden, ar tekniskt svarare an andra. Ibland utfors
lungréntgen nagra timmar efter biopsin for att se att nagon pneumothorax inte uppkommit.

Forberedelser for skelettbiopsi

Patienten skall vara fastande 4 timmar fore undersokningen. Patienten far inte ha nagon
klinisk blodningsbenagenhet och far inte ta antikoagulantia, till exempel Waran. Se
koagulationsrutinlank HSH nedan

Riktlinjer for blédningsstatus och antikoagulatia vid punktioner i genomlysning och CT
Blodprovstagning med TPK, PK och APTT. Patienten ska premedicineras (sedering och
smartstillande - ordineras av avdelningslakaren 30 minuter fére inlagget administreras 0,5
ml Oxynorm 10 mg/ml sc 1 st T Oxascand 10 mg po). Datortomografiledd punktion staller
storst krav pa patientmedverkan. Smartlindring kan behdvas. Det gor ofta ont att punktera till
exempel kotor. Om patienten upplever smérta efter punktionen skall denne observeras i
sanglage tills besvaren gatt 6ver. Om patienten mar bra efter punktionen behdvs ingen
speciell eftervard.

Lungbiopsi

Utfors vid utredning av lungtumorer, pleuratumorer ev. abscesser i lunga eller pleurarum.
Biopsi utférs pa inneliggande patient. Atgarden sker i lokalbedévning. Undersokningen ar
riskfylld. Patienten kan fa blodningar i lungor eller luftvagar. Biopsin kompliceras ofta med
parenkymblddning och ibland av pneumothorax.

Rontgenavdelningens lakare beddmer om biopsi &r tekniskt mojlig och valjer satt for
punktionen. (Antingen i genomlysningskontroll, med hjalp av datortomografi eller ultraljud).

Forberedelser for lungbiopsi

Informera patienten om riskerna innan undersékning. Patienten skall vara inneliggande.
Patienten skall vara fastande 4 timmar fore undersokningen. Patienten far inte ha ndgon
klinisk blédningsben&agenhet och far inte ta antikoagulantia, till exempel Waran. Se
koagulationsrutinlank HSH nedan

Riktlinjer fér blddningsstatus och antikoagulatia vid punktioner i genomlysning och CT
Blodprovstagning med TPK, PK och APTT. Patienten ska premedicineras (sedering och vid
behov smatrtstillande) 30 minuter fore undersdkningen, detta ordineras av avdelningslékaren.

Eftervard lungbiopsi
Sanglage. Lungrontgenkontroll 2 timmar efter undersékningen
SE AVEN ULTRALJUDSFORBEREDELSER.

Mellannalsbiopsi lunga —checklista se lank nedan:

Mellannalsbiopsi - lunga checklista
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