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Hematuri samt urinblase- och urinvagscancer,
handlaggning enligt standardiserat vardforlopp

Forloppet giller vuxna 6ver 18 ar.

Vardniva och remiss
Vilgrundad misstanke om cancer i urinblisa och évre urinvigarna foreligger
vid ett eller flera av foljande fynd:

o Makroskopisk hematuri (vid ett eller flera tillfallen) hos individer 50 ar
och aldre

e Misstanke om urinblasecancer eller tumor i 6vre urinvagarna vid
bilddiagnostik eller cystoskopi i samband med annan utredning.

Vid vilgrundad misstanke ska patienten remitteras till Urologmottagning for
utredning enligt standardiserat vardforlopp. Anviand remissmallen
”Standardiserat vardforlopp urologi” i Cosmic eller mark remissen med
”Standardiserat vardforlopp”. Remissen bor skickas samma dag.

Remissen ska innehalla:
e anamnes, ange sarskilt symtom eller fynd som ligger till grund for
valgrundad misstanke
o foretagen utredning
allmantillstand och samsjuklighet (sarskilt diabetes och allergier)
tidigare sjukdomar och behandlingar *
lakemedel (sarskilt antikoagulantia och metformin)
social situation, eventuella sprakhinder, tolkbehov eller
funktionsnedsattningar *
(* ska vara infort i Cosmic under Gemensamma dokument)

o O O O

e |angd och vikt*
e (*skavara infort i Cosmic under Patientoversikten)
o Kontaktuppgifter for patienten inklusive mobiltelefonnummer.

Den som remitterar ska informera patienten om:
e att det finns anledning att utreda cancermisstanke enligt standardiserat

vardforlopp

e vad ett standardiserat vardférlopp innebar och vad som hander i den
inledande fasen

e vilka vantetider man kan forvanta sig
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Inremitterande skriver remiss for CT-urografi/ultraljud njurar(se nedan),
marker remissen "Standardiserat vardforlopp" och ansvarar for lamplig
provtagning sdsom blodstatus, kreatinin, PSA och urinodling helst samma dag.
Forekomst av makroskopisk hematuri maste anges pa rontgenremissen.

Ange pa remissen till urologen att dven remiss for CT-urografi/ultraljud &r skriven
sé att cystoskopi kan bokas snarast efter radiologiska undersokningen.

Patienter som tidigare utretts enligt SVF och uppfyller kriterier for vilgrundad
misstanke igen inom ett ar ska ingé i SVF men med individuellt planerad
utredning, vilket innebér att man kan avstd frdn CT-undersokning.

Observera att individer under 50 &r med makroskopisk hematuri ocksé ska utredas
men dé risken for bakomliggande cancer dr mindre utreds dessa patienter utanfor
det standardiserade vardforloppet.

Mikroskopisk hematuri med eller utan symtom
Mikroskopisk hematuri behover inte utredas ur urologisk synvinkel vare sig
patienten har symtom eller inte.

Ténk dven pa mojligheten av en glomerulonefrit (se Faktadokument
Glomeruloneftit).

Diagnostik och utredning
Makroskopisk hematuri ska utredas skyndsamt enligt SVF. Det géller dven
patienter som har KAD eller star pa antikoagulantiabehandling.

Aven patienter med bakteriuri/ UVI och makroskopisk hematuri ska utredas enligt
SVF.

Undantag: hemorragisk cystit hos yngre kvinnor (yngre dn 40 ar) med verifierad
infektion pd urinodling som blir helt bra efter given behandling (hematurin upphor
och deras urintrdngningar forsvinner efter behandling). OBS! Om hematurin
upprepas ska patienten utredas med CT urografi/ultraljud njurar samt cystoskopi.

Patienter under 30 ar ska underskas med ultraljud njurar.
Patienter 6ver 30 ar ska undersdkas med CT-urografi.

Inremitterande skriver remiss bade for cystoskopi och CT-urografi/ultraljud.
Blodprov med Hb, kreatinin, PSA och urinodling tas helst samma dag.

Patientinformation
Se Cystoskopi, 1177 under relaterad information.

Se Cancer, 1177 under relaterad information.

Se Undersokning av urinblasan, Cystoskopi, urologkliniken under relaterad

information.
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Se Vi behover utreda dig for misstanke om cancer under relaterad information.

Mer information
Se Faktadokument Sluta roka i samband med operation, Levnadsvanor tobak.

Se Gillande vardforlopp urinbldsa och dvre urinvigar pa Regionala
cancercentrum 1 samverkans webbsida.

Led-tider:
SVF-remiss till besok pa urologmottagning: 6 dagar
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