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Utlatande — undersokning, indikering, efter

rond

Bakgrund

Behov av ett stod for strukturerade utldtanden pa mammografiavdelningen.

Syfte

Tydliga utldtanden med ratt information.

Forandringar sedan foregdaende version
Inga forandringar.

Innehall i utlatandet

Indikation
Kortfattad orsak till undersokningen. Tidigare operationer av intresse kan ndmnas.

Mammografi hoger och vanster brost/ mammografiutredning
selekterad:

e Vid selektionsutredningar ska svaret omfatta en sammanfattande beddmning av
bilderna bade fran screeningtillfallet och utredningstillfallet. Bilderna vid
utredningen ar en komplettering till screeningbilderna, &ven om det &r en separat
diagnoskod. Inget annat svar gar ut pa screeningbilderna.

o Kortfattad beskrivning av parenkymtyp, t ex tathet, eventuell asymmetri och
parenkymfdrdelning.

e Beskrivning av fynd:

o Utseende kortfattat, t ex. form, avgrénsning.

o Léaget beskrivs med sida, kvadrant, klockslag, avstand fran mamillen alltid i cm.

o Storlek pa fynd alltid i mm, viktigast att ha med storsta mattet.

o Beddmning angaende hur malignitetsmisstankt fyndet ar i ord, anvand gérna
benign, oklar, malignitetsmisstankt- respektive malignt utseende.

o Ar fyndet nytillkommet, 6kat i storlek eller oforandrat jamfort med tidigare?
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e Om det ar flera fynd far respektive fynd beskrivas.

e Kod (1-5) Hoger/Vénster: Endast en kod per sida anges, vid flera férandringar anges
kod for den forandring som har hogst kod. For 6vriga forandringar uttrycks istallet
misstankegrad i ord i beskrivningen.

Ultraljud hoger och vanster brost (eller brostkorgs-vagg) och axiller
bilateralt:

Vid behov kan parenkymtyp kommenteras, t ex skuggivande eller smacystisk
fibroadenos.
Beskrivning av fynd:

o Beddm om ultraljudsfyndet motsvarar ett mammografifynd/
palpationsfynd.

o Utseende kortfattat, t ex ekotéthet, form, avgransning, orientering.

o Laget beskrivs med sida, kvadrant, klockslag, nérhet
mamill/areolakant/perifer?

o Storlek pa fynd alltid i mm, viktigast att ha med storsta mattet. Storlek mats i
forsta hand parallellt med huden eftersom ekoskugga kan forsvara korrekt
storleksbedémning pa djupet.

o Beddmning angdende hur malignitetsmisstankt fyndet ar i ord, anvand garna
benign, oklar, malignitetsmisstankt- respektive malignt utseende.

o Om fyndet &r ként tidigare, har storleken fordndrats?

o Ar fyndet palpabelt?

e Om det ar flera fynd far respektive fynd beskrivas. Ange ocksa om méjligt avstand i
cm mellan fynden, alternativt storlek for hela tuméromradet vid flera tumarer.

e Lymfknutor med patologiskt utseende i axillen?

e Kod (1-5) Hoger/Vénster: Endast en kod per sida anges, vid flera férandringar anges

kod for den fordndring som har hogst kod. For dvriga forandringar uttrycks istallet

misstankegrad i ord i beskrivningen.

Ultraljud hoger/vanster brost med finnalspunktion eller corebiopsi/
Stereotaxisk brostpunktion och mammografisk preparatréntgen

Har lokalbeddvning anvants? Vad har punkterats? Vid cytologi antal glas och markningen
av dem. Vid biopsi antal biopsier. Om preparatrontgen utforts, fanns kalk i preparatet?

Avslutning pa utlatandet

Vid behov en kort sammanfattande beddémning.
Startas SVF?

Patienten vidare till bréstmottagningen?

Ater till screeningen?

Tillagg

Skriv garna kortfattat svar pa eventuell cytologi i ett tillagg sist pa utlatandet. Det underlattar
vid rondforberedelse och om patienten kommer tillbaka.

Rubrik: Utlatande — undersokning, indikering, efter rond 2
Dokument-ID: NU10129-1655924590-78

Version: 5.0



OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehallet.

Ovrigt

Ultraljudsledd eller stereotaxisk tradindikering och kontroll av
tradindikering

Har patienten fatt lokalbeddvning?

Fran vilken riktning har traden lagts in?

Passerar traden genom tumaéren? Om inte, hur ar den belagen i forhallande till
tumoren?

Avstand fran hud till tumor och eventuellt skankeldelning?

Ar det markerat med tuschkryss pa huden 6ver tuméren?

Har bilderna demonstrerats for opererande kirurg?

Mammografisk preparatréontgen med nalindikering

Finns tumoéren med i preparatet?

Avstand fran tumorkant till narmaste preparatkant. Om osékerhet angaende
radikalitet ange klockslag.

I vilka hal i halplattan har kanyler placerats for att indikera tumoren.

Har opererande kirurg meddelats per telefon?

Patologronden

Om beslut angdende fortsatt utredning eller uppfdljning hos oss tas ska orsak till
beslutet och vad vi planerar géra dokumenteras.

Det ar bra om cytologisvar/PAD svar namns Kkortfattat, sarskilt om det inte star som
ett tillagg i tidigare mammografisvar. Detta eftersom det underléattar att hitta
informationen nésta gang vi undersoker patienten.

| vriga fall, nar det inte &r nagot speciellt, kan man anvanda standardsvar
”Demonstrerad pa rond”.
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