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Utredning och handlaggning vid nedsatt
njurfunktion

Vardniva och remiss
Primérvérden ansvarar for basal utredning och handldggning. I f6ljande fall kan
remiss till njurmedicin vara aktuell:

Akut kontakt (ev. per telefon) bor tas vid:
e snabb nedsattning av njurfunktion
e vaskulit-/glomerulonefritmisstanke
e misstanke om nefrotiskt syndrom (uttalad proteinuri)
e uttalad hypertoni (diastoliskt blodtryck >120 mmHg), om samtidiga
patologiska urinfynd finns, i annat fall till internmedicinsk specialist.

Normal kontakt bor tas vid:

e Signifikant proteinuri av oklar genes — kvantifiera garna (dygnsmangd).

e Diabetiker ndr GFR <30 ml/min, kreatininvardet runt 200 umol/I eller
Cystatin C>1,6 mg/I.

e Yngre diabetiker vid GFR<40 ml/min, kreatininvarde 150-160 umol/I eller
Cystatin C>1,4 mg/I.

e Kreatininstegring (garna omkontroll) utan kdnd bakomliggande sjukdom
eller annan provocerande faktor.

e Patienter med kronisk uremi dar aktiv uremivard kan bli aktuell (GFR<20
ml/min, kreatinin 200-250 umol/I,
Cystatin C>2,0 mg/I).

e Misstanke om njurartarstenos hos patient med kreatininstegring.
Vid enbart njurartarstenosfragestallning kontaktas endokrinolog.

e Kraftig kreatininstegring pa ACE-hammare.

o Nyupptackt polycystnjuresjukdom, oavsett njurfunktion.

e Oforklarlig anemi Hb <100 g/l med GFR <60 ml/min.

e Samtidig forekomst av hematuri och proteinuri.

Innehall pa remiss:
e Aktuell medicinlista
e Anamnes
e Resultat klinisk utredning: lab-status/historik (aktuellt och tidigare
njurfunktionsprov) och bilddiagnostik.
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Diagnostik och utredning

Vid plétslig nedsatt njurfunktion, kontrollera forst:
¢ nya mediciner, Se Faktadokument Likemedel och nedsatt njurfunktion.

e postrenalt hinder

Klinisk utredning

Glomerular filtration
Det viktigaste vid en njurfunktionsnedséttning ar att uppskatta den glomeruldra
filtrationen (GFR). Tre metoder anvinds for att méta/uppskatta njurfunktionen,

S-kreatinin, S-Cystatin C och Iohexolclearence.
(Se relaterad information Métning av njurfunktion).

Urinsticka
Urinstickor anvénds for att detektera mikroskopisk hematuri och proteinuri. tick-
test. Vid isolerad hematuri &r renal orsak ovanlig.

Urin proteinfraktionering

Urin proteinfraktionering kréavs for att upptécka tubulér- eller
glomeruldrproteinuri och 6kad utsondring av monoklonala latta
immunglobulinked;jor.

U-Sediment

Sedimentanalys anvinds vid misstidnkt njurparenkymskada, t.ex. glomerulonefrit
eller i enstaka fall vid pyelonefrit. Kan vara av vérde for lokalisering av eventuell
blodning, t.ex. renal genes (ej urologisk) till hematuri misstdnks vid korniga
cylindrar i sediment.

Sedimentanalys utfors pa sjukhuslaboratorier i Eksjo, Védrnamo och Jonkoping.
Med speciell fragestillning kan provet skickas med allménremiss till njurmedicin.

U-Albumin
Kvantifiering av albumin (t.ex. dygnsmingd urinalbumin, g/1) sker for att
faststélla selektiv glomerulér proteinuri.

U-Albumin/kreatinin kvot

U-Albumin/kreatinin kvot detekterar mikroalbuminuri. Metoden anvinds som
screening hos diabetiker och vid annan kérlsjukdom, &r ett matt pa organskada
och har ett prognostiskt virde.

Ultraljudsundersdkning

Med ultraljud kan njurarnas storlek och parenkymtjocklek beddémas, liksom
tumorer och cystor i parenkymet. Med ultraljud kan dven hydronefros och méngd
av residualurin 1 urinblasan pavisas.
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Renogram

Renogram éar en bristféllig undersdkningsmetod vid nedsatt njurfunktion och
njurartdrstenos. Metoden kan anvédndas vid andra fragestdllningar (avflodeshinder,
hydronefros, reflux etc).

Se Remissinstruktion dynamisk njurskinitgrafi och statisk njurskintigrafi under
relaterad information.

Duplex av njurparenkymfléde
Duplex dr den bésta noninvasiva undersokningen vid misstanke om
njurartérstenos. Utfors pa Klin Fys Ryhov.

Patientinformation
Se Njursvikt, 1177 under relaterad information.
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