OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehéllet.

Rutin
Galler for: Verksamhet Klinisk fysiologi Giltig fran: 2025-06-12
Innehallsansvar: Anna Dudds, (anndu10), Overlikare Giltig till: ~ 2027-06-10

Granskad av: Jesus Lopez Urdaneta, (jeslo10), Sektionschef
Godkand av: Per Nivedahl, (perda7), Verksamhetschef

Albuminskintigrafi, metod- och
arbetsbeskrivning

Férandringar sedan féregaende version
Ny rutin.

Innehallsférteckning

Medicinsk bakgrund...........cceeeeciiiiiiiieiiiecee e 2
Radiofarmakon och Princip.........cceeceeeierrieniieniieniieeeeeeeeeeeee e 2
TillVAGAZANZSSATE ..eeevrieeiiieieiieeecie ettt e s ere e e ae e s s sbae e s sabeeesssaeessnaeenns 2
Bearbetning efter utford undersokning ..........ccoccceeveeeveieiieiniinniienncieeeeeeeen. 4
| DT6Y a 8010 1<) 01 ¥: 18 (o) o VERRURUUUU U RRRR 4
TIASATZANIE ....vveeeiieeeeieeeeee et e eeteeeertee e e sre e e teeeesaee e e sbee e sbaeeessaeesssesesssaeessseeanns 4
PTIOTTEETING .eeeiueeiieiieeetee ettt s et s e s e s ne e e e 4
Tolkning av uUndersOKNING.........coccveirierrieiiienteeieeeieeteetee et 4
FIRAILOT .. sssnnnnnen 5
| D013 10 <] 6 1y R 5
PN g 0T 0] o) o PR SRS 5
Referenser och relaterade dokument............ccccoveeeieeiiieeieeciiieeeeceee e 5

Syfte

Denna rutin beskriver bakgrundsinformation, genomforande och tolkning av

blodningsskintigrafi.
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Medicinsk bakgrund

Manga tarmsjukdomar (tex Crohns sjukdom, colitis ulcerosa, enterit, intestinal
lymfangiektasi, osv.) kan leda till att proteiner lacker ut genom tarmvaggen.
Human serumalbumin (HSA) ar ett protein som stannar kvar i normala karl.
Daremot om karlens permeabilitet 6kar utsondras HSA genom tarmarna,
vilket man kan avbilda genom att inméarka HSA med 99mTc. Detta kan vara

behjalplig med diagnostik och lokalisation av proteinforlust genom tarmarna.

Indikationer
e Misstanke om proteinforlust genom tarm (proteinforlorande enteropati)

Kontraindikationer
Absoluta kontraindikationer: inga
Relativa kontraindikationer:

e Endoskopi eller jodkontrastundersokning av tarmar 3 dygn fére undersokningen
¢ Medicinering som okar tarmmotoriken ska sattas ut 2 dagar innan undersokningen
o ATC-grupp Ao3FA: Domperidon, Metoclopramide, Primperan
e Annan nuklearmedicinsk undersokning tva dygn fore den aktuella
e Graviditet; se: Rutin gravida och ammande patienter vid nuklearmedicinska
undersokningar

Radiofarmakon och princip
Intravenos injektion av 740 MBq [99mTc]Tc-HSA. Farskt eluat ska anvandas.

Radioisotopen fordelar sig i kirlen, levern, mjilten samt utsondras genom
njurarna. Normalt sitt ser man inte aktivitet motsvarande tarmarna. Aktivitet

i tarm som okar vid tiden bekraftar proteinforlust genom tarmarna.

Tillvdgagangssatt
Bokning

Se lank Rutiner gammabokningen

Boka tidigast kl. 10:15 pa mandagar och dag efter helgdag eftersom generatorn maste
vara farskt eluerad.

Kallelse och stralskyddsinformation
e Kallelse, finns i Agfa Scheduling
e Stralskyddsinformation, Restriktioner umgange efter injektion
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Férberedelser fore undersdkning
Patienten ska vara fastande (ingen mat eller dryck) 3 timmar fore

undersokningen. Efter forsta bildtagningen far patienten dricka och dta latt

maltid (om patienten 6nskar) mellan bildtagningarna.

Patientférberedelser pa kliniken

e Informera om straldos och stralskydd.

Kontrollera kontraindikationer.

Satt PVK (enligt anvisning i virdhandboken) eller kontrollera befintlig.
e Blastomning strax fore undersokningen.

Administration av radiofarmakon

Intravenos injektion av 740 MBq [99mTc]Tc-HSA.

e V.g. se rutin for extravasala injektioner med radioaktivt mne

e V.g.serutin for dekontaminering

Bildtagning NM/CT 670 Pro

Kollimator
LEHR

Protokoll
NM Albuminskintigrafi

Utforande

10 minuter efter injektion:
BUK10min - 5 minuter/bild

e fran symfysen och uppat, nedre delen av levern bor synas i 6vre kanten av bildfaltet
HALS10min — 2 minuter/bild

e anvands for att kontrollera inmarkningen genom att se ev. aktivitet pa platsen for
tyreoidean. Man behover inte fler bilder av halsen vid senare tider.

Visa bilder for ansvarig NM lakare

30 minuter efter injektion:
BUK30min — 5 minuter/bild

e Samma omrade som forsta buk om inte likare sdger annat

Visa bilder for ansvarig NM lakare

Om ingen aktivitet i tarmar: fortsiatt med statiska bilder 1, 2 och 4 timmar

efter injektion

BUK1tim, BUK2tim, BUK4tim — 5 minuter/bild
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e Samma omrade som foregaende buk om inte likare sdger annat
e Visa bilder mellan bildtagningarna fér ansvarig NM lakare

Senast efter 4-timmars bild: SPECT-DT o6ver buken

e Vid svéarlokaliserat fynd som kan motsvara tarm kan SPECT-DT behovas tidigare
e Om man identifierade aktivitet i tarm behdvs inte vidare bildtagning

Sista bildtagning: 24 timmar efter injektion

BUK24tim — 10 minuter/bild

Bildtagning NM/CT 870 CZT
Ej aktuell

Bearbetning efter utford undersdkning

e Ingen for statiska bilder
e SPECT-DT rekonstrueras med Volumetrix MI i Xeleris

Dokumentation

e Klicka pa knappen "AGFAVGR” i Xeleris. Studien skickas da automatiskt till
granskning och till BFR for arkivering. Bildmaterialet ska skickas direkt efter utford
bildtagning/bildbearbetning dven vid undersokningar som har flera dagars
protokoll.

e Efter arkivering: Se till sa ikonen "CD-skivan” visas vid patientnamnet.

Tidsatgang

e Injektion: 15 minuter

e Bildtagning 10 minuter — 24 timmar efter injektion: 15 minuter per bildtagning
e SPECT-DT: 35 minuter

Prioritering

Se "Remissprioritering Nuklearmedicin”.

Prioriteringsgrad: enligt remissuppgifter

Undersokningsanmarkning: VGR-ID

Tolkning av undersokning

Bedomningen sker i forsta hand visuellt med hansyn till den fysiologiska

aktivitetsfordelningen i karl, lever och mjalte.

Rubrik: Albuminskintigrafi, metod- och arbetsbeskrivning 4 (5)
Dokument-ID: SU9800-1516193980-683

Version: 1.0


https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/SOFIA/SU9800-1516193980-186/SURROGATE/Remissprioritering%20Nuklearmedicin.pdf

OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehéllet.

Undersokningen ar positiv for proteinforlust genom tarm om ansamling av
aktivitet i tarmar pavisas. Ansamlingen okar i intensitet 6ver tiden och kan

transporteras intraluminalt i antegrad eller retrograd riktning.

Felkallor

Fri 99mTc-perteknetat utsondras i magsacken och kan med peristaltiken foras
vidare till tunntarmarna vilket kan leda till falskt positiv bild. Kontrollera
bilden over halsen for att se om det finns tecken pa fri 99mTc-perteknetat

Gastrointenstinal blodning kan leda till falskt positiv bild.

Dosimetri
For en administrerad aktivitet pa 500-740 MBq 99mTc-markt HSA ar den

effektiva dosen 0,0061 mSv/MBq. Killa

Ansvar

e Medarbetare ansvarar for att sitta sig in i och efterleva rutinen.
e Linjechef ansvarar for att tillkinnage rutinen och félja upp efterlevnad.
e Verksamhetschef ansvarar for ledningssystemet.

Uppfoljning, utvardering och revision
e Avsteg fran rutinen av betydelse for journalféring dokumenteras i Agfa.
e Felhandelser eller risk for fel rapporteras i MedControlPRO.
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