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Rutin for screening och kontroll av bukaorta-
och iliacaaneurysm

Forandringar sedan féregaende version

Rutinen ersétter PM ”Aneurysm screening-uppféljning av sma abdominala
aortaaneurysm (AAA)”.

Syfte
Rutinen beskriver arbetsfléde for screening av bukaortaaneurysm samt
kontroll av bukaorta- och iliacaaneurysm pa karlsektion i Skovde.

Rutinen ar baserad pa riktlinjerna fran European Society for Vascular Surgery
2024,

Ansvar
Ansvarig for rutinen ar karlkirurg i Skdvde.

Arbetsuppgifter delegeras till sjukskdterska och sekreterare av karlkirurg
enligt separat avtal.

Innehallsforteckning
Rutin for screening och kontroll av bukaorta- och iliacaaneurysm
Forindringar sedan foregaende version

Sammanfattning
Syfte
Ansvar

Utférande
Screening
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Kontroll
Utebliven patient

Arbetsfordelning i aorta uppfoljningen enligt foljande

Delegering

Schema for aneurysmkontroll med Duplex
Bukaorta

[liaca communis

Till dig som fatt nedre delen av din kroppspulsader undersokt -
oforandrad storlek

Till dig som fatt nedre delen av din kroppspulsader undersokt - 6kad
storlek

Patienter med AAA (abdominalt aorta aneurysm)

Standardremiss
Nummer 1: Vardcentral

Nummer 2: Duplex (remissen stélls till rontgen, ultraljud)

Nummer 3: DT aorta hela

Standardbrev

Nummer 1: Oférandrad storlek
Nummer 2: Okad storlek

Nummer 3: Infor DT och ldkarbesok

Nummer 4: Uteblivit/ vill ej komma

Journalanteckningsmall

Information om handlingen

Utforande

Screening

1.

w

Alla man som fyller 65 ar kallas till screening. Kallelse skickas via Goteborg.
Man far maximalt tva kallelser om man uteblir.

Duplexundersokning utfors av BMA pa Klinfyslab.

Deltagare utan aneurysm far besked direkt av BMA med broschyr-1.

Deltagare med aneurysm (patient) far preliminart besked av BMA med broschyr-
2. Mattet av aorta dokumenteras av BMA i Melior.

Klinfyslab meddelar patientuppgift till sjukskoterska pa karlmottagning med
blankett-1.

Sjukskoterska kallar patient via tidbok i ELVIS till sjukskoterskemottagning.

Pa sjukskadterskemottagning informeras patient om sjukdom och kontrollprogram.
Besoket dokumenteras i Melior enligt journalanteckningsmall.

Om patient inte star pa trombocythammare, antikoagulantia eller statin skickas
standardremiss-1 till vardcentral. Standardremiss-2 fér nasta duplexkontroll
skickas till rontgen enligt schema.
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Né&r remissen skickas registrerar sekreterare patienten i ELVIS under tidboken
SKIMKS.

Kontroll

7. Sjukskoterska bevakar duplexsvar i rontgenkorgen i SECTRA.

8. Sjukskoterska kontrollerar och signerar duplexsvaret och dokumenterar i Melior.

9. Ny standardremiss-2 for nésta duplexkontroll skickas till rontgen enligt schema.

10. Ett standardbrev (1: oféréandrad eller 2: 6kad storlek) skickas till patient.

11. Nar aorta blir 55 mm (50 mm hos kvinnor) och iliaca communis 35 mm skrivs
standardremiss-3 till réntgen for DT aorta hela, remissen skickas i ordinarie
karlkirurgs namn.

Sjukskoterska kontrollerar aven krea och eventuellt bestéller krea infor DT.
Vid forhojt krea kontakt med karlkirurg och sekreterare/operationsplanerare for
eventuell uppvatskning inneliggande pa karlavdelning 48.

Standardbrev-3 skickas till patienten och bokas for lakarbesok efter DT. Prio 1-
manad.

12. Nar patient fyller 85 ar eller ar dldre och aorta <40 mm / iliaca communis <25 mm
tar sjukskoterska kontakt med karlkirurg for beslut om fortsatt handlaggning.

Utebliven patient

13. Om patient uteblir fran undersokning tre ganger utan att meddela sig avslutas
uppfoljning. Sjukskoterska dokumenterar i Melior och standardbrev-4 skickas till
patienten.

14. Om patient meddelat att denne inte vill kontrolleras mer, avslutas uppféljning.
Sjukskoterska dokumenterar i Melior och eventuellt skickas standardbrev-4.

Arbetsfordelning i aortauppféljningen enligt féljande

15. Sjukskaterska skriver journalanteckning och dikterar remiss samt brev.

16. Sekreterare skriver och skickar remiss samt brev.

17. Om remiss &r 2 ar framat bevakar tidsbokningen och skickar den nar det ar
aktuellt.

18. Remiss for Duplex skickas i sjukskoterskas namn.

19. Remiss for DT skickas i kérlkirurgs namn.

Delegering
Delegering av medicinska arbetsuppgifter pa karlsektion, kirurgkliniken pa Skaraborgs
Sjukhus Skovde.

Foljande arbetsuppgifter delegeras till sjukskoterskor pa karlsektion under
tiden 2025-09-01 — 2030-12-31.
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20. Signering av svar for duplexundersokning som utfors for uppfoljning av bukaorta-
och iliacaaneurysm.

21. Mottagningsbesok hos sjukskaterska for information om bukaorta- och
iliacaaneurysm enligt separat mejl.

22. Remiss och brevforfarande vid uppfoljning av bukaorta- och iliacaaneurysm enligt
separat rutin.

Vid delegering ska blanketten pa nésta sida fyllas i.
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Y€V vistra
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Delegering
Harmed delegeras till:

0 13 N
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vilken jag bedmer har kunskaper om samt kan utféra filljande arbetsuppgift (er) pd ett fullt
tillfredstillande sitt enligt ordination - d.v.s. ir reellt kompetent for uppgiften.

Beskrivning av arbetsuppgift/er samt under vilka férutsattningar
delegeringen galler:

Detta beslut géiller Froom. e

Beslutet upphor dessforinnan om undertecknad limnar sin befattning eller om
uppgiftsmottagaren avgir frin sin tjanst.

Undertecknas av uppgiftslamnare:

L 3 O PN
BT ittt e s e e e e e s e et aeeenesne e seseant e e s nebaaanan
THANSTESHAILE: et et a e aeene e s st e e erssne e e e snnnaane

Ort 0Ch DALIIIIT et sssss s errssssssssss e s sesn s s sbeesasassssesssassssessnsesessansessssnsssnanan

Undertecknas av uppgiftstagare:

Undertecknad dtager mig ovanstiende arbetsuppgift(er) och ir inforstaidd med att fullt
yrkesansvar foljer denna/dessa.

Delegeringen ir personlig och jag kan inte delegera den vidare till annan medarbetare. Jag
har erhillit praktiska och teoretiska kunskaper samt anser mig limplig att utfora
arbetsuppgiften/erna.

0 13 N
Ort 0ch datliim: e s s sn s s e e e e ene e s an e s s e s aee e esnserssaeeene e smnnane
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Schema for aneurysmkontroll med Duplex

Bukaorta

30-40 mm: 2 ar
41-45mm: 1 ar

46 - 54 mm: 6 man (man)

46 — 49 mm: 6 man (kvinnor)

> 55 mm (mén), 50 mm (kvinnor): lakarbesok med DT hela aorta

[liaca communis

20 -25 mm: 2 &r
26 -30 mm: 1 ar

31 -34 mm: 6 man

> 35 mm: lakarbesdk med DT hela aorta

Till dig som fatt nedre delen av din kroppspulsader
undersokt — oférandrad storlek

Ultraljudsundersokningen har inte visat nagon forstoring av nedre delen av
din kroppspulsader.

Mattet pa din kroppspulsader ar .................. mm och ligger inom
normalvardet.

Du kommer darfor inte att understkas igen i detta avseende.

Med vanlig hélsning
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Screeningpersonalen

Till dig som fatt nedre delen av din kroppspulsader
undersokt — okad storlek

Ultraljudsundersokningen har visat en forstoring av din kroppspulsader. Du
har alltsa ett brack pa kroppspulsadern i nedre delen av buken.

Mattet pa din kroppspulsider &r ........................ mm och ligger dver
normalvardet.

Detta innebér att du kommer att kallas pa regelbundna kontroller. Operation
pa kroppspulsadern ar vanligtvis aktuellt forst nar bracket ar stérre 4n 50-60
mm.

Du kommer att bli kontaktad av personal fran Kirurgmottagningen for
information.

Med vanlig hélsning

Screeningpersonalen
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Patienter med AAA (abdominalt aorta aneurysm)

Datum:

Personnummer:

Namn:

Gatuadress:

Postnummer:

Telefonnummer:

Mobilnummer:

Alternativt telefonnummer:

Storlek pa aorta:

Ovrigt:

Vem utforde undersokningen:

Lamnas till karlsjukskoterska pa kirurgmottagningen snarast.

Ring ankn 78176 dagen efter vid aortor > 50 mm.
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Standardremiss

Nummer 1: Vardcentral

Den hér patienten har fatt diagnos av bukaorta- och iliacaaneurysm vid
screening och vi kommer att f0lja upp patienten med duplex.

Vetenskapligt ar det bevisat att de patienterna med aneurysm har forhojd risk
aven for hjartinfarkt och stroke. Det vore tacksamt om ni pa primarvarden
kan kontrollera och optimera riskfaktorer for hjart- och karlsjukdomar samt
Overvdga inséttning av Trombyl och statin for sekundar prevention.

Nummer 2: Duplex (remissen stalls till rontgen, ultraljud)

Fragestallning: Aneurysmstorlek?
Anamnes:

Patient som foljs upp for bukaorta- och iliacaaneurysm.

Tacksam for en ny duplexkontroll om XX manad/ar, i manad 20XX.

Nummer 3: DT aorta hela

Fragestallning: Anatomi av hela aorta? Aneurysmstorlek?
Anamnes:

Patient som har foljts for bukaorta- och iliacaaneurysm.

Tacksam for DT aorta hela for kartldggning av hela aorta infor eventuell
operation.

Undersokningen 6nskas inom 1 manad.

Nytt Krea tas datum.

Standardbrev

Nummer 1: Oférandrad storlek

Ultraljudsundersokningen av kroppspulsadern och/ eller backenkarl som
gjordes datum visade oférandrade forhallanden.

Ny kontroll med ultraljud bestalld om XX manader/ar.

Svar kommer brevledes efter undersokningen.
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Nummer 2: Okad storlek
Ultraljudsundersokningen av kroppspulsadern och/ eller backenkarl som
gjordes datum visade att bracket tillvuxit nagot.

Det &r inget som foranleder nagon atgard och nasta kontroll planeras om XX
manader/ar.

Svar kommer via brev efter den undersokningen.

Nummer 3: Infor DT och lakarbesok

Du har foljts pa grund av kroppspulsaderbrack med ultraljudsundersokning.

Nu &r det dags att gora en skiktrontgenundersokning infor ett lakarbesck pa
karlmottagningen.

Du kommer att bli kallad till rontgenundersdkning och darefter till 1akarbesok
pa karlmottagningen.

Infor rontgenundersokning ska du lamna blodprov pa vardcentralen datum.

Nummer 4: Uteblivit/ vill ej komma

Vi har fatt meddelande att din remiss for undersékning av stora
kroppspulsadern ar atersand, da du uteblivit fran undersokning / meddelat att
du inte vill genomga undersékningen.

Om du skulle andra dig eller har nagra fragor vénligen kontakta oss pa
Kéarlmottagningen.

Mvh Karlmottagningen, Telefontid XXX kl. XX. XX — XX.XX, telnr XXX - XXX
XX XX.
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Journalanteckningsmall

Journalanteckningsmall for uppféljning aortascreening att anvéndas vid
diktering eller registrering i Melior utav sjukskoterska pa karlsektion,
kirurgkliniken pa Skaraborgs Sjukhus Skovde.

Kontaktorsak Screeningupptackt bukaorta- och iliacaaneurysm
Tidigare sjukdomar
Nuvarande sjukdomar
Aktuella mediciner
Allergi
Tobak Aldrig rokt / Tidigare rokare, slutade XXXX /
Rokare
Socialt
Hereditet
Aktuell situation 23. Patient som har varit pa aneurysmscreening
20XX-XX-XX.
24. Duplex visat bukaorta- och iliacaaneurysm pa
XX mm.
25. Haft ulcus, hjarnblddning eller andra
blédningsproblem?
26. ...
Blodtryck
Atgéard Patienten informeras om sjukdomen, riskfaktorer
och uppfoéljningsplan.
Remiss till vardcentralen for inséttning av Trombyl
och statin.
Planering Nasta kontroll med duplex planeras om XX
manader/ar. Remiss till rontgen.

Information om handlingen

Handlingstyp: Rutin

Rubrik: Rutin for screening och kontroll av bukaorta- och iliacaaneurysm 1
Dokument-ID: SKAS9710-1396384072-56
Version: 6.0



OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehallet.

Galler for:

Innehallsansvar: Satoko Fujita, (satful), Overlakare
Granskad av: Bengt Orrenius, (benor), Processchef
Godkéand av: Jenny Berg, (jenbe), Verksamhetschef
Dokument-ID:

Version: 1.0
Giltig fran:

Rubrik: Rutin for screening och kontroll av bukaorta- och iliacaaneurysm
Dokument-ID: SKAS9710-1396384072-56
Version: 6.0

12



OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehéllet.

Information om handlingen

Handlingstyp: Rutin
Giiller for: VE Kir Uro Pall Onkologi

Innehallsansvar: Satoko Fujita, (satfu1), Overlidkare

Godkiand av: Jenny Berg, (jenbe), Verksamhetschef
Dokument-ID: SKAS9710-1396384072-56

Version: 6.0

Giltig fran: 2025-12-10

Giltig till: 2027-12-10



