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Allergologi — Inducerad sputumcytologi

Forandringar sedan féregaende version

Andrad text under rubrik Forberedelser samt sista tva punkterna under
rubrik Utforande. Verksamhetstillhorighet uppdaterad.

Bakgrund och syfte

Medicinsk bakgrund

Inducerad sputumcytologi ar en non-invasiv metod som utfors i syfte att
identifiera celler som indikerar inflammatoriska luftrorstillstand.
Metoden &r etablerad for att stodja eller avfarda astmadiagnosen och
utfors vid specialistmottagningar. Undersokningen innebar kvantifiering
av antalet eosinofila celler i patientens sputa, upphostad efter inhalation
av hyperton koksaltlésning med 3 %, 4 % och 5 % koncentration.
Inducerad sputumcytologi kan utforas i direkt anslutning till
metakolintest.

Forutsattningar

Lakare och sjukskoéterskor, Allergimottagningen, verksamhet
Specialistmedicin, Omrade 6, Sahlgrenska Universitetssjukhuset
ansvarar for att utfora arbetet enligt gallande rutin.

Sektionschefen ansvarar for att rutinen ar kand och foljs.

Verksamhetschefen ansvarar for att rutinen finns och foljer gallande
forfattningar/lagar.

Avgransningar

Indikation

I.  Diagnostik: Patienter med luftrérsbesvar (pip, slembildning,
hosta) dér 6vriga tillgdngliga diagnostiska metoder (spirometri,
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metakolintest, torrluftsprovokation, NO-matning) inte ger full
diagnostisk klarhet. Avsikten ar att pavisa om det forekommer en
eosinofil inflammation som ar paverkbar med steroidbehandling
eller inte.

II.  Monitorering av patienter med svar steroidkravande astma som
behandlas med steroider per os och/eller annan
immunmodulerande behandling.

Kontraindikation

Vid FEV1 under 1,5 eller 50 % av forvéantat normalvarde, konsultera
ansvarig lakare. Om FEV1 &r mindre &n 40 % eller 1,0 L skall testet inte
utforas.

Forberedelser
Information och kallelse till patient via kallelsebrev.

Information till det laboratorium som ska utfora analysen att inducerad
sputumcytologi skall utforas.

Utrustning
e Spirometer
e B2-agonist till reversibilitetstest, Easyhaler Buventol 0,2mg/dos
e Ultraljuds-nebulistator Omron
e Kyld hyperton NaCl: 3 %, 4 %, 5 %
e 10 ml spruta och uppdragningskanyl
e Utandningsmotstand sasom IRPEP eller BA-tub
e Petriplattor for uppsamling av sputa
e Stoppur
e Miniréknare
e Pappersnéasdukar
e Vattenmugg
e SST-ror, EDTA-ror, set for venprovtagning

Utforande

Metod och flodesschema

Testet avbryts vid besvarande symtom: tathetskansla, pip eller andnéd,
stoppa samtidigt klockan.

Lattare obehag sasom salivation, dmhet eller brannande kénsla i halsen
kan forvantas och avbryter inte provtagningen. Vid tveksamma fall,
konsultera lakare.
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e Patienten blaser FEV1 och inhalerar Buventol 0,2 mg x 2, efter
5 minuter utfors nytt FEV1.

e Fyll Omron ultraljuds-nebulisator, med kranvatten till nivan
mellan linjerna i behallarens botten. Satt pa den gra delen med
medikamentkoppen.

e Fyll medikamentkoppen med 9 ml hyperton NacCl.

e Patienten inhalerar 3 %, (4 %, 5 %) NaCl under 7 minuter, utan
néasklamma.

e Patienten gurglar och skoljer munnen och snyter nésan,
djupandas i utandningsmotstand, huffar och hostar sa djupt
nedifran luftvagarna som mojligt, sekretet spottas ut i Petriplatta.

e FEV1 blases efter varje dos, enligt metod pa allergimottagningen.

Om FEV1 faller mindre an 10 %, fortsatt med nasta koncentration av
hyperton NaCl, 4 % och 5 %.

Om FEV1 faller mellan 10 och 20 %, fortsatt med samma koncentration
NaCl tills tre perioder om 7 minuter &r genomférda.

Om FEV 1 faller mer dn 20 % eller om patienten far besvarliga symtom
avbryts testet.

Vid behov ges inhalation av Buventol 0,2 mg x 2.

e Sputumprovet ldmnas till det laboratorium som ska utféra
analysen snarast, eller forvaras i kylskap max 2 timmar.
e Efter provokationen tas blodprov for B-EOS.

Avsteg fran rutin

Medvetet avsteg fran rutinen dokumenteras i Melior om rutinen ar
kopplad till patient. Ovriga orsaker till avsteg fran rutinen rapporteras i
MedControlPRO, dar aktuell linjechef ansvarar for utredning, atgard och
uppféljning.

Uppfoljning

Uppfoljning, utvardering och revidering av rutindokumentet ska ske vid
behov, dock senast tva ar efter godkannande. Ansvar for revidering har
sektionschefen eller av denne utsedd person.

Arbetsgrupp

Rutinen framtagen av Ewa-Lena Johansson, sjukgymnast, och Lillvor
Ivarsson-Scherman, underskoterska.

Denna version reviderad av: Mona Palmqvist, Overléakare, lakare
allergologi.
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