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1. HENSIKT

A sikre en forutsigbar og forsvarlig pasientbehandling ved leverbiopsi
2. ANSVAR

Leger

Sykepleiere

3. FREMGANGSMATE

FORBEREDELSER:

Pasienten skal vaere fastende 4 timer fgr prosedyrestart, medikamenter tas som vanlig.
Forprgver skal veere tatt dagen fgr: INR, Trc, APTT, Hb, type screen.

Det er ikke gnskelig at pargrende er med pa undersgkelsen. I sa fall ma dette avtales
med radiologisk avdeling.

Pasient til radiologisk avdeling skal ha:
e Med seng og veere ikledd pasientskjorte/truse
e Innlagt venekanyle — minimum 20G (rosa)
e Intravengs tilfgrsel med Ringer Acetat
e Utskriftskopi eller utfylt rekvisisjon til patologiavdelingen

Ved blgdningstendens:

Pagdende antikoagulasjonsbehandling seponeres som beskrevet i Tromboseprofylakse.
H&ndtering av antikoagulasjon og platehemmede medikamenter ved operasjon eller
andre invasive inngrep. Hvis kravene til tilfredsstillende hemostase ikke er oppfylt, kan
leverbiopsi likevel unntaksvis utfgres etter avtale med utfgrende lege, dersom indikasjon
bedgmmes som meget sterk.

Ved marginale avvikelser og sterk indikasjon for biopsi, kan man forsgke & korrigere INR
og trombocyttallet med K-vitamin eller ferskfrosset plasma.

Lege pa avdelingen (sengepost/poliklinikk):
1. Legen sender radiologisk henvisning — UL Lever interv. Husk tolk ved behov, det
skal fremga av henvisningen hvilket sprék pasienten snakker og forstar.
2. Henvisende lege fyller ut opplysninger til patologi (histologiskjema) i DIPS, med
bemerkninger om relevante kliniske og laboratoriemessige opplysninger.
3. Pasienten skal vurderes med henblikk pa behov for sederende behandling fgr
inngrepet, dersom han/hun er meget engstelig far inngrepet.

Sykepleier pa avdeling:

1. Informerer pasienten om undersgkelsestidspunktet.

2. Informerer og veileder pasienten om forlgpet. Muntlig og skriftlig informasjon om
biopsiprosedyrens utfgrelse, herunder ubehag og mulige komplikasjoner i form av
en liten risiko for blgdning. (Skriftlig informasjon finnes under pasientinformasjon
— leverbiopsi p@ NEL - Norsk elektronisk legehandbok).
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GJENNOMFQRING:

Biopsien utfgres ultralydveiledet i lokalanestesi. Total prosedyretid 30 - 45 min.
Radiologisk avdeling sgrger selv for frakt av histologisk/cytologisk prgvemateriell til
patologiavdelingen. Se prosedyre H8ndtering av prevemateriell tatt ved radiologisk avdeling.
Personell fra sengepost skal hente pasienten for overlevering av beskjeder og instrukser.
Portgrtjenesten skal ikke benyttes til frakt av pasient etter utfgrt intervensjonsprosedyre.
Fglg instrukser for etterbehandling som fglger pasient skriftlig fra radiologisk avdeling.

ETTERBEHANDLING:

Pasienten skal observeres med henblikk p& blgdning og smerter. P& leverens overflate
kommer det ofte en liten blgdning, som kan sjenere mellomgulvet. Det kan gi smerter i
magen eller i hgyre skulder. Det ma kun gis paracetamol ved smerter den fgrste timen
etter biopsien uten tilsyn fra lege, ellers kontakter man lege ved fortsatt smerter. Ved
nedsatt allmenntilstand, sterke eller langvarige smerter, ma alvorlige komplikasjoner
overveies (blgdning, gallelekkasje, tarmperforasjon, pneumothorax).

Pasienten skal ligge med innstikkstedet under press pa tildekket sandsekk i minimum 2
timer for & redusere risiko for blgdning, evt. sandsekk som komprimering dersom
pasienten ikke kan ligge i bukleie.

NEWS kontrolleres hvert 15 min. den fgrste timen, deretter hver time de neste 6 timene.
Pasienten skal ha sengeleie og faste i minimum 4 timer etter undersgkelsen. Deretter
forsiktig oppstart med drikke av klare vaesker.

Kan spise etter 6 timer.

Ved mistanke om komplikasjon kontaktes lege pa avdelingen, evt. vakthavende LIS.

4. GENERELT

Indikasjon for leverbiopsi er diagnostisk avklaring av diffust utbredt leversykdom eller
fokale prosesser i leveren. Patologiske biokjemiske leverprgver av ukjent arsak, mistanke
om malign sykdom i lever, kronisk hepatitt eller chirrose, ikterus som ikke er forarsaket
av ekstrahepatisk okklusjon samt alkoholisk og annen toksisk leverskade.

Klare vaesker er drikke som ikke inneholder melk eller fruktkjgtt, som for eksempel:
juicebaserte naeringsdrikker, klar suppe, kaffe, te, saft, juice uten fruktkjgtt,
mineralvann, buljong, selters, vann og vgrteral.

KOMPLIKASJIONER:
e Blgdning, intraperitonealt eller intrahepatisk. Sma leverhematomer sees i opptil
25% i tilfellene, som oftest asymptomatisk.
e Smerter
e Galleperitonitt eller peritonitt pga. interponert tarm
e Bakteriemi

5. INTERNE REFERANSER

1.6.1.28.1 Henvisning til prgveuttak ved invasiv radiologisk prosedyre

1.6.2.5.1 Tromboseprofylakse. Handtering av antikoagulasjon og
platehemmede medikamenter ved operasjon eller andre invasive
inngrep.

6. EKSTERNE REFERANSER
Norsk elektronisk legehdndbok (NEL)
NEL Leverbiopsi
NEL Leverbiopsi pasientinformasjon
UpToDate: Percutaneous, fine-needle aspiration, and laparoscopic liver biopsy. [Lastet
ned 18.12.13].
Sgkestrategi: Det er sgkt i Norsk elektronisk legehandbok og i helsebiblioteket via
McMaster Plus med sgkeord - lever biopsi og liver biopsy.

7. VEDLEGG
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