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Ventrikel- och duodenalpassage, vuxen —
metodbeskrivning for lakare
Sammanfattning/syfte
Metodbeskrivning for genomlysningsundersokning avsedd for
radiologer.
Forandringar sedan foregaende version
Inga férandringar.
Indikation
Misstanke om hinder i ventrikel, duodenum eller proximala jejunum.
Foregas vanligen av gastroskopi och/eller DT buk. PM:et géaller patienter
med intakt anatomi, d.v.s. ej postoperativa patienter.
Forberedelse
e Fasta och ev. V-sondsavlastning.
e Doktor bakom blyglasvéagg.
e Kontrast kan med férdel administreras via befintlig V-sond.
e Program Ventrikel: Bildtagning i genomlysning 3-4 bilder/s, ev.
med exponerade singelbilder och forstoring Gver intressanta
partier.
Stralsakerhet
Stralskydd vid undersokningar och behandlingar med réntgenstralning.
Kontrastmedel
e Liquid Polibar Plus spads med vatten i proportionerna 1:1.
e Vid aspirations- eller perforationsrisk: Omnipaque 240 mg I/ml.
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Utforande

1.

Frontalprojektion.

Patienten liggande i rygglage. Bildfalt 6ver distala esofagus, ventrikeln och
duodenum. Om kontrasten ges i V-sond var uppmarksam pa att sonden
ligger oralt om den misstankta hindernivan — backa annars sonden. Ge
kontrast i VV-sonden eller per os, garna 2-3 dl, under intermittent
genomlysning. Om patienten ska dricka kontrast kan bordet resas upp till
halvstaende under kontrastintag.

Sido/vridprojektion.

Efter kontrastintag laggs patienten i hoger sidolage. Vrid bagen for att
friprojicera pylorus och proximala duodenum. Spara bilder/bildsekvens da
kontrasten passerar ut i proximala duodenum.

Frontalprojektion.

Da kontrast passerat till proximala duodenum laggs patienten ater i
rygglage. Folj den fortsatta passagen genom duodenum och ev. proximala
jejunum. Spara bilder/bildsekvens.

Upprepa ev. proceduren under punkt 2-3 beroende pa fragestallning.

Om kontrasten passerar ut i duodenum redan i det initiala rygglaget under
punkt 1, f6ljs passagen till proximala jejunum i frontalprojektion. Darefter
kan patienten laggas i hoger sidolage for att visualisera pylorus och
proximala duodenum.

Ev. uppfoljande bilder for att vardera tomningshastighet i ventrikeln eller
grad av hinder. Patienten kan, om mojligt, vara uppegaende eller annars
liggande pa hoger sida mellan bildtagningarna.

Beroende pa fragestéllning kan undersokningen ga vidare som en
tunntarmspassage.
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