OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehéllet.

Riktlinje
Galler for: Medicinklinik Giltig fran: 2026-08-11
Innehéallsansvar: Anders Hansson Utter, (andut), Overlakare Giltig till:  2028-08-11

Granskad av: Anders Hansson Utter, (andut), Overldkare

Godkand av: Katarina Zamac, (katlu3), Verksamhetschef

Ultraljudskontrast SonoVue vid
UCG pa Medicinkliniken, SAS
Boras

Férandringar sedan féregaende version

Sammanfattning

Dokumentet beskriver indikationer, kontraindikationer och

genomforande av undersokning med ultraljudskontrast SonoVue.

Bakgrund

SonoVue ar ett ultraljudskontrastmedel som passerar lungkretsloppet
da mikrobubblorna med svavelhexafluorid ar sa sma att de inte
“fastnar” i lungkapillarerna. Anvandes saledes i huvudsak niar man ar
intresserad av kontrast pa vanstersidan i hjartat, men kan naturligtvis
anvandas vid vissa fragestallningar dven pa hogersidan, men inte pa
shuntfragestallning. Bast validerat ar att anvanda kontrast for att
forbattra avgransningen av hjartrummens kavitet mot endokardiet och
ev andra strukturer i hjirtat. Aven myokardperfusion kan bedémas,
men den tekniken ar fortfarande pa utvecklingsstadiet, kraver speciell
programvara med sk flash-funktion och vi gor inte sddana

bedomningar i Boras i nulaget.
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Forutsattningar

Indikationer
Bedomning av viaggrorlighet/EF vid otillracklig bildkvalitet och/eller

behov av noggrann bedomning. Bedomning av vaggrorlighet vid
stress-eko. Bedomning av myokardtjocklek vid misstanke om
hypertrofi och otillracklig bildkvalitet, sarskilt vid bedomning av ev
apikal hypertrofi. Bedomning av misstankta intrakardiella
tromber/tumorer, sarskilt i apex. Sarskild nytta har man vid
bedomning av eventuell apikal hypertrof kardiomyopati, ventrikular

non-compaction, apikal tromb och ventrikulart pseudoaneurysm.

Kontraindikationer
Hoger-vanstershunt. Allvarlig pulmonell hypertension med systoliskt

PA-tryck > 90 mmHg. RDS. Okontrollerad hypertoni. Kiand
overkanslighet mot svavelhexafluorid eller nagot hjalpamne. I Europa
aven kontraindicerat vid akut/instabil kranskarlssjukdom med aktuell
hjartinfarkt eller forsamring av angina senaste 7 dagarna eller
viloangina senaste 7 dagarna. Dock har denna kontraindikation
sannolikt tillkommit pga att medlet ar otillrackligt studerat vid dessa
tillstdnd, och inte for att man sett problem, darfor ges det pA manga

stillen dven i anslutning till instabila koronara syndrom/hjartinfarkt.

Genomforande

UCG-apparaten

Vanlig probe anviandes, men for att inte mikrobubblorna ska slas
sonder maste ultraljudet sindas med lag energi, sk lagt mekaniskt
index. Det dstadkommes lattast genom att stilla in maskinens
kontrastprogram genom att pa Vivid E95 trycka pa Probe-knappen,
valja probe och sedan valja LVO-contrast programmet. OBS! Leta reda

pa ratt projektion innan du valjer kontrastprogrammet.

Tillredning

5 ml natriumklorid 9 mg/ml injiceras i injektionsflaskan genom
gummimembranet, och flaskan skakas sedan kraftigt ca 20 sekunder.

Omskakas igen just fore injektion i patienten.
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Hallbarhet

Efter tillredning kan 1osningen anvandas i 6 timmar.

Administrering
Patienten maste ha venos infart, och vid stress-eko kan det ges i

samma infart som Dobutamin via 3-viagskran. SonoVue kan ges som
bolusdoser eller kontinuerlig infusion. Vid bolus ges 1 ml iv (0,5-2 ml
kan ges) varefter man har ett par minuter pa sig att ta bilder. Dosen
kan upprepas. OBS! Tag ny spruta vid varje injektion, eller drag upp
till tva injektioner direkt. Omskakas infor varje injektion. Vid infusion
ges 0,8 ml/minut med infusionspump, och infusionen kan pausas och
aterstartas upprepade ganger, t ex vid stress-eko. Vid langre tider bor
infusionspumpen skakas emellanat. Observera att en injektionsflaska

innehéller 5 ml fardig dispersion efter tillredning.

Overvakning
Patienten bor observeras i minst 30 minuter efter undersokningen,

men ingen sarskild hjartovervakning kravs. Poliklinisk patient ska
alltsa kvarstanna pa mottagningen i minst 30 minuter efter
undersokningen. Tillgang till akutviska for behandling av eventuell

allergisk reaktion (finns pa mottagningen).

Uppfoljning

I samband med uppdatering av riktlinje
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