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Bakgrund: For tumordiagnostik i de 6vre urinvigarna ir DT-urografi idag den etablerade me-
toden. For de nedre urinvigarna ir cystoskopi fortfarande det viktigaste diagnostiska verktyget.
DT-urografi utférd med vilfylld urinblisa kan diagnostisera blastumorer med en sensitivitet
jaimforbar med cystoskopi. Sedan tidigare finns studier som visar hur optimal blisfyllnad fis
i kortikomedullir fas men ingen som inriktar sig pa bade en vilfylld blasa i kortikomedullir-
och utséndringsfas.

Syfte: Syftet med studien var att optimera forutsittningarna att diagnostisera blastumorer
genom att kombinera en vilfylld urinblasa i kortikomedullir fas och en vilfylld, homogent
kontrastfylld urinblasa i utséndringsfas; med minimerad skiktbildning mellan kontrastmedel
och urin genom att patienten tommer blisan efter kortikomedulldrfasen, samt optimera vin-
tetiden mellan de tvé faserna med avseende pa blasdterfyllnad.

Material och Metod: 73 patienter som genomgick DT-urografi med tumorfrigestillning in-
kluderades i studien och randomiserades i 3 grupper. Alla patienter undersoktes med singlebolus
3-fas DT protokoll. Grupp A undersoktes med standardprotokollet med 5 min vintetid mellan
kortikomedullir och utsondringsfas. Grupp B och C uppmanades tomma bldsan efter kortiko-
medullirfasen och vinta 15-30 min innan utsondringsfasen. Grupp B undersoktes i rygglige
och grupp C i buklige. Samtliga patienter fick under 2 h innan undersokningens dricka 1 liter
vatten och instruerades att inte tomma bldsan.

Resultat: Medianen for graden av kontrastfyllnad av blasan i grupp A var 20% jimfort med
100% i grupp B och C. Den genomsnittliga vintetiden mellan faserna var 20 minuter fér pa-
tienterna i grupp B och 32 minuter i grupp C. Blisvolymen i utséndringsfas minskade med i
genomsnitt 29% for grupp B och 17% i grupp C. Trendkurvor indikerar att blasvolymen bor
vara lika i kortikomedullir fas och i utsondringsfas efter ca 45 min.

Slutsats: Miktion efter den kortikomedullira fasen i kombination med en fordrojd utsénd-
ringsfas skapar forutsittning for forbiterad detektion av bldstumérer.





