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Prioritering 

Alla remisser prioriteras av röntgenläkare som anger prioritet på remissen beroende på hur 
snabbt punktionen bör genomföras. 
 
Prioritet 1: inom 1 vecka 
Prioritet 2: inom 2 veckor 
Prioritet 3: inom 3 veckor 
Prioritet 4: inom 4 veckor 
Prioritet 8: inom 8 veckor (utan förtur) 
 

Finnålspunktion i tyreoidea, Bakercysta, mjukdelsförändringar eller i 

bukorganen 

Finnålspunktioner av tyreoidea, Bakercysta, i mjukdelsförändringar eller i bukorgan görs 
polikliniskt och kräver inga förberedelser. Fråga alltid patienten om hen äter någon 
blodförtunnande medicin. Om patienten äter Waran får patienten stanna kvar en timma extra 
efter tyreoideapunktion. 
 

Finnålspunktion vid lymfomfrågeställning 

Finnålspunktion vid lymfomfrågeställning ska bokas tidigt på dagen för att preparat ska 
skickas med labb-bilen helst kl.10:30 eller kl.13:00 till Klinisk patologi och cytologi i 
Halmstad. Begär snabbsvar.  
 

Mellannålspunktion i bukorgan 

Vid mellannål av lever, pankreas eller annat bukorgan ska patienten vara inneliggande eller 
komma in via mottagning för förberedelser och övervakas där efter undersökningen. Ligger 
patienten redan inlagd ringer man ansvarig sjuksköterska på avdelning och meddelar tid och 
förberedelser. Ska patienten komma via mottagning kontaktar man sekreteraren på 
respektive mottagning och meddelar tiden. 
 
Vid punktion är röntgenläkaren ansvarig för blödningsproverna. Vi begär endast 
blödningsprover vid behov, se Antikoagulatiabehandling av röntgenundersökning.  
 
Duka upp enligt respektive metodbeskrivning. Fråga alltid läkaren om hen tänker använda 
needleguiden innan ni öppnar den. Kontrollera alltid att biobanken är ifylld. Skriv upp 

https://rh.sharepoint.com/sites/VR_Rontgen/ODMPublished/RH-6605/Antikoagulantiabehandling%20vid%20röntgenundersökning%20HSV.docx?web=1
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bedövning, eftervård och eventuell annan information på röntgenjournalen. Rapportera till 
avdelningspersonalen som hämtar patienten. 
 

 

 

Omhändertagande av prover 

 
Begär alltid snabbsvar om det är angeläget! 
 
Finnål  
Det viktigaste och primära är att få material på glas. Gör endast ett spritglas och ett luftglas 
per sticktillfälle. Lägg glaset snabbt i sprit för att undvika luftartefakter. Märk glasen med 
födelsedata, initialer samt L respektive S för luft- och spritfixering.  
 
Cytolytrör 
Resten av materialet ska ner i cytolytvätska så fort som möjligt. Skölj ur nålen och 
nålhuvudet noga. Använd gärna cervixborste för att få ut det sista ur nålhuvudet. Alla 
punktioner från samma sticklokal ska ner i samma cytolytrör. Byt nål-mellanstycke-spruta 
så fort du dragit cytolytvätska genom. Märk röret med patientdata. 
 
Lymfomfrågeställning 
Finnål. Utstryk på glas luftfixeras. Resten av materialet ska ner i ett rör med NaCl.  
 
Mellannål. Första provet i NaCl. Om två prover tas läggs prov även i formalinrör. Detta är 
färska prov, flödesprov, och ska tas hand om så snart som möjligt. Skicka helst med labb-
bilen kl. 10:30 till Halmstad. Om provet tas senare går det också att skicka med labb-bilen kl. 
13:00. Ställ då proverna i kylskåp. Det finns även ett kylskåp på Godsmottagningen. Om det 
är för sent på dagen kan proverna skickas på förmiddagen dagen efter. Då måste proverna 
förvaras i kylskåpet i medicinrummet, se vårdriktlinje Kylskåpsförvarade prover. 
 
Kontakta Klinisk patologi och cytologi i Halmstad, och meddela att ett flödesprov är på väg 
från Varberg. Obs! Provet måste tas omhand så fort som möjligt. Skriv AKUT på kuvertet. 
 
Telefon PAD: 318 72 
Telefon Cytologi: 318 74 
 
Samtliga prover lämnas till Godsmottagningen. Meddela att provet ska lämnas personligen 
till Cytologen i Halmstad.  
 
Mellannål 
Mellannålsbiopsier formalinfixeras. Rören märks med namn och födelsedata. Vid 
njurbiopsier, se metodbeskrivning för njurbiopsi njurmedicin. 
 
 

Uppdaterat från föregående version 

2023-10-05. Årlig uppdatering. Mindre språkliga ändringar.  
2021-05-28: Ändrat vid kontakt till klin.patologi/cytologi HSH 
2020-02-17: Lab-bil till Halmstad 10.30. Kylskåp finns på Kundtjänst. Finnål 
lymfomfrågeställning – utstryk på glas luftfixeras. 

https://rh.sharepoint.com/sites/VR_Rontgen/ODMPublished/RH-6846/Kylskåpsförvarade%20prover%20metodbeskrivning%20HSV.docx?web=1
https://rh.sharepoint.com/sites/VR_Rontgen/ODMPublished/RH-7099/Njurbiopsi%20njurmedicin%20metodbeskrivning%20HSV.docx?web=1
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2017-12-04: Lagt till bukorgan på finnålsbiopsi. Särskilt avsnitt för mellannålsbiopsi. Länk till 
separat vårdriktlinje Kylskåpsförvarade prover. 
 

 
 


	Ultraljudspunktioner allmänt - metodbeskrivning Röntgen Varberg
	Prioritering
	Finnålspunktion i tyreoidea, Bakercysta, mjukdelsförändringar eller i bukorganen
	Finnålspunktion vid lymfomfrågeställning
	Mellannålspunktion i bukorgan
	Omhändertagande av prover

