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Transesofagalt ultraljud av hjartat

Syfte

Transesofagalt ultraljud (TEE) anvénds oftast som ett komplement till en transthorakalt
ultraljud av hjartat (TTE) nar det finns behov av en béttre bildkvalitet for specifika
fragestallningar och for att visualisera strukturer som inte syns sa bra pa transthorakal
undersokning. Exempel pa indikationer:

Misstanke om emboli av kardiovaskulart ursprung,

Misstanke om infektids endokardit eller perivalvulér abscess,

Infor elkonvertering for att utvardera forekomst av tromb i vanster formak
Kartlaggning av formaksseptumdefekter och anomalt mynnande lungven,

Utredning av klaffvitier dar mekanismen &r oklar efter transthorakal undersékning
Misstanke om aortasjukdom

Kontraindikationer

« Sjukdomar i esofagus sasom esofagusvaricer, tumor eller striktur eller divertikel eller
tidigare stralbehandling. OBS! Om TEE beddms indicerat trots detta bor gastroskopi
goras innan.

« Nyligen genomgangen operation i esofagus eller ventrikel

o TPK <50 x 10%'L p& grund av blédningsrisk

« INR >3.5 pa grund av blédningsrisk

. o .
Upplysningar pa remiss
Kortfattad relevant anamnes med uppgifter om aktuella symtom och relevanta
status/undersokningsfynd samt fragestallning. Det ar viktigt att annan relevant information
som kan paverka utférandet av undersokningen finns med i remissen sasom férekomst av
tumor i munhala och svalg, tandstatus, kortisonbehandling, behandling med antikoagulantia
(ange aktuellt PK-varde och nér det &r taget), allergier mot lakemedel, kognitiv svikt
(patienten behdver kunna ge samtycke till undersékningen) samt information om patientens
allmantillstand. Ansvarig lakare bor ha bedomt att patienten kan genomféra undersokningen.
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FOorberedelser

Patienten ska vara fastande 4 timmar innan undersékningen for att undvika risk for aspiration
av magsacksinnehall. Patienten bor ta sin perorala medicinering innan tiden for fastan om
mojligt. Om patienten &r inlagd pa vardavdelning och har hog feber bor patienten erhalla
febernedsattande lakemedel (suppositorium eller intravendst) via avdelningen innan
undersokningen. Perifer venkateter ska finnas om patienten kommer fran vardavdelning
(garna rosa, framfor allt vid PFO-fragestéllning, i hoger armveck). Om patienten kommer
hemifran sétts venkateter hos Klinisk fysiologi.

Utfdorande

Patienten far ligga pa en brits i vanster sidolage. Svalget bedovas med
Xylocainspray och det ar vanligt att patienten far latt sedering med

Midazolam. En ultraljudsprob fors ner i matstrupen och ultraljudsbilder tas.

Undersdkningstid

Cirka 30—60 minuter for hela undersokningen.
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