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Njurbiopsi checklista 
[bookmark: _Toc100327184][bookmark: _Toc106874287]Förändringar sedan föregående version
Mindre språkliga justeringar i denna revision. 
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[bookmark: _Toc100327186][bookmark: _Toc106874289]Bakgrund och syfte 
Att skapa en tydlig och lättförståelig arbetssätt som en del av kvalitetsarbetet runt njurbiopsi. Att förtydliga vikten av samsyn gällande avdelningens rutiner.
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Undersökningsdag:__________________	Patientetikett
				




Förberedelser
☐Inskrivningssamtal om patient kommer hemifrån. Informerationssamtal.
☐NEWS. Observera blodtryck får ej överstiga (150/85 mmHg) 
☐ID- kontroll och ID-band sätts på.

☐Sätt PVK




☐Kontrollera att prover är tagna och signerade. Om blodprover ej är tagna    på vårdcentralen skall följande prover tas: Blodstatus, elstatus, PK, APTT. ☐Urinsticka

☐BAS- test 
☐ Blodgruppering (om inte gammal finns)
☐Skriv ut lab- etiketter (ska skickas med till röntgen) ☐Premedicinering ordineras av läkare. enligt rutin Q.Di 710
☐Förberedd med transportbox och lägg remissen i boxen (i mån av tid)

☐Kontakta transplantationslabratoriet patologen och meddela ankomstdagen   för biopsi (031- 3426674)

Biopsidagen

☐Fasta från klockan 00:00

☐Morgonmediciner ska ges klockan 06:00
☐Patientskjorta

☐Blodtrycket kontrolleras, Observera får inte överstiga 150/85. Om kvarstående förhöjt blodtryck >150/85 efter en timme kontakta njurläkare)
☐Ge premedicinering enligt ordination 1 timme före biopsi:

· T. Stesolid 5 mg

· T. Paracetamol 1000 mg

· Om kreatinin >150 eller GFR <45 ska injektion Octostim (ges subkutant) ordineras.

Tas med till röntgen
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· Transportbox avsedd för njurbiopsi märkt med adressen till Patologen, Gula stråket, Sahlgrenska Universitetssjukhuset AKUT.
· PAD- remiss läggs i transportboxen

· Lab- etiketter till preparatburk (preparatburk tillhandahavs av röntgen)
Efter biopsi

☐Transportboxen med preparatet lämnas till Kemlab.

☐Observation av blodtryck, puls, stickställe (var god se observation efter biopsi)
☐Får dricka först efter 1 timme efter biopsi (rikligt med dryck). Klockan ____________
☐Får äta 4 timmar efter biopsin om inga komplikationer tillstött. Fasta till klockan __________
☐Strikt sängläge på sticksidan första timmen för att minska blödningsrisk, följt av 3timmar strikt sängläge på rygg. Sängläge till klockan ______________

☐Huvudändan får höjas 40 grader två timmar efter biopsin.

☐Mellan 4:e och 7:e timmen gäller sängläge och patienten får gå upp vid behov (men helst inte).

Efter 7 timmars observation och förutsatt att inga komplikationer uppstått kan patienten gå hem. Vid osäkerhet om patientens hemgång kontaktas njurjouren.

Observation efter biopsi

☐Blodtryck och puls var 15:e minut i 2 timmar. Därefter var 30:e minut tills blodtrycket har varit stabilt i 2 timmar. Använd observationsjournal
☐Kontroll av allmäntillstånd och stickställe med samma frekvens som blodtryckskontrollerna.

☐Kontrollera urinens färg. Vid påtaglig makrohematuri kontaktas njurläkare. Kan bli aktuellt med hematuri- KAD.

[image: ]
Vid misstanke om blödning kontakta dialysläkare. Efter klockan 16:00 kontaktas njurjouren. Kontrollera akut Hb. Akut ultraljud (ring röntgenjour).

Symtom som kan ge misstanke om blödning: smärta, illamående, blekhet, takykardi, makroskopisk hematuri, urinträningar, hb- sänkning (särskilt >20g/l), blodtrycksfall (< 100/70 mmHg) eller kreatininstegringar.
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