
. 

 

OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehållet. 

Njurbiopsi 

Syfte 

Att säkra medicinsk handläggning och omvårdnad av 

patienter som genomgår njurbiopsi. Njurbiopsering 

sker inom verksamhet Radiologi, Ultraljud 

mellannålsbiopsi, styrdokument nr 37757. 

Arbetsbeskrivning 
För arbetsbeskrivning se styrande dokument nr 37757. 

Verksamhet radiologi kontaktar urologimottagningen med tid för 

ingreppet. Urologimottagningen kallar patienten så att ankomst är 2 

timmar före ingreppet, i kallelse ska provtagningsremiss medskickas, 

alternativt ska prover beställas på något av laboratorierna på Sahlgrenska 

Universitetssjukhuset. Proverna ska akutmärkas så att provsvar föreligger 

före ingreppets start. 

Blödningsprover får inte vara äldre än 24 timmar, om historik/provsvar 

finns som visar att patienten tidigare varit stabil kan detta utökas till 48 

timmar. Dialog får ske med ansvariga på verksamhet radiologi som 

ansvarar för ingreppet. 

Pre-medicinering enligt styrande dokument nr 18686. 

Utsättning av antikoagulantia enligt styrande dokument 46202. 

Antibiotikaprofylax efter läkarordination eller enligt styrande dokument 

41553. 

PAD remiss ska vara skriven och skickas antingen via fax eller med 

patienten. Indikation se röntgen. Anamnes. 

Kontrollera om patienten ska ha ett återbesök till läkare, annars bokas 

patienten för ett brevsvar om PAD. 
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Efter ingreppet 

På grund av blödningsrisk ska patienten ha planläge under 4 timmar.  

Vid nativ njure ska patienten inte använda bukmuskulaturen, även detta 

på grund av blödningsrisk. 

Kontroll av puls och blodtryck var 30:e minut de första 4 timmarna. 

Efter biopsi från transplanterad njure, kontrolleras puls och blodtryck var 

15:e minut första timmen och var 30:e minut under andra timmen. 

Sängläge under 2 timmar. 

Ansvar  
Vårdenhetschef ansvarar för utförandet av rutinen samt att den är känd 

och följs. 

Uppföljning, utvärdering och revision: 
Vårdenhetschef ansvarar för uppföljning av rutinen och att avvikelser 

hanteras i Med Control PRO. 
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