Aterbesok for lungtransplanterade

For lungtransplanterade rekommenderas aterbesok tva ganger arligen med ett mindre och ett
storre aterbesok.

Dessa aterbescok handlar, forutom att folja upp patientens maende, om att hitta tillstand
associerade med lungtransplantation tidigt och sétta in atgarder. Kopia pa besoksanteckning
sands till Transplantationscentrum, Sahlgrenska Universitetssjukhuset.

Tillstand associerade med lungtransplantation och immunomodulation &r:
Infektioner, hypertoni, hyperlipidemi, arterioskleros, njursvikt, maligniteter i synnerhet
hudmalignitet, diabetes, hjartrytmstérningar och cytopeni.

6-manadsbesok:

- Blodtryck, EKG

- Dynamisk spirometri FEV1, FVC

- Radiologi CT thorax eller slatrontgen

- Lab enligt lokal rutin for att kontrollera tillstand associerade med lungtransplantation
Exempelvis: Hb, LPK, TPK, Natrium, Kalium, Kreatinin, ASAT, ALAT, Bilirubin,
ALP, Lipidstatus, HbAlc och CRP.

12-manadsbesok:

Anamnes tages enligt "Lunga uppfoljningsformuldr” detta fylles lampligtvis i samtidigt.
Félten "CLAD”, ”behandlad rejektion” och ”dil av bronkanastomos”, kan l&mnas tomma.
Kopia pa formularet sandes till transplantationscentrum.

- Blodtryck, EKG

- Dynamisk spirometri FEV1, FVC, Statiska lungvolymer (TLC, RV), CO-diffusion

- Radiologi CT thorax eller slatrontgen

- lohexol-clearance for njurfunktion.

- Vid transplantation for PAH eller hjart-lungtransplantation skall aven ett UCG
genomforas.

- Lab enligt lokal rutin for att kontrollera tillstand associerade med lungtransplantation
Exempelvis: Hb, LPK, TPK, Natrium, Kalium, Kreatinin, ASAT, ALAT, Bilirubin,
ALP, Lipidstatus, HbAlc och CRP.

Enligt lokala rutiner ska &ven behov av bendensitometri, sjukgymnastuppféljning och
kontroller pa hudklinik foljas upp.



