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[bookmark: _Toc321146591]Remissregler för mammografi – 
NU-sjukvården
Syfte
Säkra rutiner för remittering till mammografiundersökningar.
Förändringar sedan föregående version
Ny rutin.
Bakgrund
En remiss till Bild- och funktionsmedicin (BFM) utgör en beställning av en tjänst. En säker och effektiv hantering av remisser är nödvändig för en hög patientsäkerhet. En remiss måste innehålla de uppgifter som behövs för en säker bedömning och prioritering i enlighet med Remissregler för bild- och funktionsmedicin.  Enligt strålskyddslagen ska också varje undersökning som utförs med joniserande strålning på förhand vara bedömd som berättigad, dvs. nyttan med undersökningen ska vara större än risken som patienten utsätts för. Hänsyn ska tas till syftet med bestrålningen och den bestrålades individuella förutsättningar. För mer information angående berättigande samt exempel på stråldoser vid olika undersökningar se Berättigandebedömning vid medicinska bestrålningar.
Remisser till mammografi
Vad gäller mammografiundersökningar så blir remissen inte alltid bedömd av mammografiläkare innan undersökningen utförs. Av den anledningen behöver 
vissa kriterier vara uppfyllda när sjuksköterskor och läkare på bröstmottagningen remitterar till en mammografiundersökning. 
När remissen utfärdas ska en bedömning göras om att undersökningen är berättigad med hänsyn till indikationen för undersökningen. Remissen ska innehålla relevant anamnes för frågeställningen. Remisser som bokas in på reserverade tider för mammografi bör uppfylla någon av indikationerna nedan. Om så inte är fallet bör remissen bedömas av mammografiläkare innan undersökningen. 
Om remissen är skriven av sjuksköterska ska det framgå av remissen, till exempel genom att den är märkt egenremiss.
Vanliga indikationer för mammografiundersökning
Palpationsfynd i bröst eller armhåla som är nytillkommet eller förändrat.
Ömhet eller smärta i bröst.
Sekretion från bröstvårtan.
Ändrad kontur på bröst.
Nytillkommen indragning av bröstvårta.
Nytillkommen indragning i bröstet.
Rodnad eller svullnad av huden över bröstet utan annan förklaring.
Kontroll efter mastit eller abscess.
Eksem eller hudförändring på bröstvårta eller vårtgård.
Sårbildning på bröstet.
Fynd vid bilddiagnostik talande för bröstcancer.
Mammografi som del av malignitetsutredning.
Mammografi som ingår i kontrollprogram för hereditet.
Mammografi som ingår i kontrollprogram efter behandling av bröstcancer.
Mammografi som ingår i kontrollprogram av konservativt behandlad bröstcancer.
Mammografi som ingår i kontrollprogram under neoadjuvant behandling.

Mammografiundersökningen
När remissen inte är prioriterad av mammografiläkare, på grund av att undersökningen är inbokad av bröstmottagningen på en reserverad tid för mammografi, kan mammografisjuksköterskan genomföra undersökningen om remissen uppfyller någon av indikationerna ovan. 
Vad gäller kvinnor under 30 år samt gravida och ammande kvinnor, samt kvinnor som nyligen genomgått mammografi ska ibland annan undersökningsmetod användas, eller bildtagningen reduceras. Var god se Översikt mammografi-undersökningar, lathund för mer information. Om det råder osäkerhet om vilka bilder som ska tas, eller om undersökningen är motiverad med hänsyn till informationen på remissen, bör en läkare tillfrågas innan bildtagningen genomförs.
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