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Ultraljud buk barn remittent 

 

Indikation/frågeställning 
Ultraljudsundersökning av barnets buk kan ge upplysningar om de 
parenkymatösa organen. Vid pylorusstenosfrågeställning är ultraljud 
förstahandsmetod och vid tveksamhet kan denna kompletteras med en 
röntgenundersökning. 
Njurarna låter sig väl undersökas (se särskilt avsnitt). 
I övrigt blir det mest frågan om att undersöka lever, bukspottkörtel, gallvägar 
och mjälte. 
Appendicit och invagination kan också vara aktuella att utreda med ultraljud. 
Undersökningen kan ge upplysningar om missbildningar, t ex på gallvägar, 
storleksförändringar (ibland svårbedömt då vi har få normalfall att relatera till) 
och tumörförändringar. 

Kontraindikation 

- 

Remissinnehåll 

- 

Patientförberedelser 
 Se resp organavsnitt samma förberedelser gäller, som för vuxna. Vad 

gäller fasta och att hålla urinen inför vissa undersökningar är detta 
sällan aktuellt för barngruppen och måste anpassas efter barnets 
ålder. 

 

 Vid pylorusstenosfrågeställning ska patienten äta på 
röntgenavdelningen just före undersökningen. I övrigt se resp 
organavsnitt. 

Kontrastmedel/läkemedel 

- 

Undersökningsutförande 
Undersökningen tillgår så att den undersökande läkaren för 
ultraljudsapparatens ljudhuvud över huden på barnet. 

Eftervård 

- 
 


