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Röntgen hypopharynx esofagus remittent 

 

Dosklass II 

 

Dosklass II: Extra hänsyn till strålrisk för barn. 

OBS! Nytillkomna sväljningsbesvär skall i regel primärt utredas med 

gastroskopi i SVF-tempo 

Indikation/frågeställning  
 Främmande kropp 

 Sväljningsdysfunktion 

 Striktur  

 Motilitetstörning 

 Divertikel  

 Tumör  

 Perforation Datortomografi 

Kontraindikation 
- 

Remissinnehåll  
 Anamnes och status. Vilka sväljningsbesvär. Smärtor. Felsväljning. 

Reflux till näskaviteten 

 Aktuella och tidigare utförda operationer. Typ av främmande kropp. 
Har ventrikelsond kunnat sättas 

Patientförberedelser  
- 

Kontrastmedel/läkemedel  
 Bariumkontrast 

 Vattenlösligt jodbaserat kontrastmedel vid perforationsmisstanke, 
misstanke på atresier-fistlar och vid aspirationsrisk (se vidare om 
kontrastmedelsreaktioner i Kontrastmedelsöverkänslighet)  
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Utförande  
Bariumkontrast. Rörlig sekvens och/eller enstaka bilder under och efter 

kontrastbolus. Patienten undersöks stående. Om reflux- och motilitets-

frågeställning även undersökning i liggande.  

Vid atresifrågeställning på nyfödda nedläggs sond till hindret och via denna 

vattenlöslig kontrast i liten mängd. Utförs bara i Falun. 

Eftervård 
- 


