Sfinkterrupturer < 1%

Hur kan det vara mdijligt?

Kristina HOImSten — barnmorska, vardutvecklare
ZOItan Zava CZki — Overlidkare, sektionsledare obstetrik

Kvinnokliniken Hudiksvall
2018-03-16
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5.6.2. Obstetric trauma, vaginal delivery without instrument, 2011 (or nearest year)
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5.6.1. Obstetric trauma, vaginal delivery with instrument, 2011 (or nearest year)
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Crude rates per 100 instrument-assisted vaginal deliveries
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Incidens sfinkterruptur i Norden (2004)
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Diagram 33. Bristning av grad Il och IV vid vaginal forlossning bland

forstfoderskor
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2014
* LOF 2.0 projekt
* |[nventerade barnmorskornas olika handgrepp

* Alla gor olika!

Det dr nog bdst att
ligga kvar hdr sd man
inte kranker ndn javel..

e Vilken metod ar bast?

III

* "Férmodligen min



2014

* Jobba med motstand

FLAT!



t‘ GynZone

WE SHARE WORMEN'S CARE

Enas om samma metod

Skonsam forlossning

Langsam fodelse av huvud och axlar minskar risken for storre
bristningar.

Barnet stottas uppat i forlossningskanalen

Den dominanta handen stottar tatt emot perineum med
storsta mojliga del av handflatan.

God kommunikation med kvinnan. Krysta/flasa
| varkpaus kontrolleras perineums farg, hojd samt elasticitet.

Lat den mest villiga axeln fodas forst. Stod perineum dven da
axlarna fods fram. = Willers handgrepp

Dela erfarenheter med varandra.

2 BM pa rummet vid fodseln. Fyra 6gon ser mer an tva.




Tiina och Jouko Pirhonen

2015-16

www.notears.se



Pirhonens 4 punkter

 Kommunikation

. N ° Position

444 » Perinealskydd

[ * Perineotomi (klipp)

www.notears.se



KOr sakta

Barn pa vag
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Willers handgrepp

{

GvnZone

WE SHARE WORMEN'S CARE



Instrumentella forlossningar
och handgrepp

t( GynZone

WE SHARE WOMEN'S CARE



Perineotomi (episiotomi)

* Lateral klipp, startar ca 2 cm
fran bakre comissure

e Minst 45 graders vinkel fran det
sagittala planet

 Tillrackligt langt

 God smartlindring — garna PDB




Riskfaktorer for sfinkterskador

Maternella m Obstetriska

Obstetrisk forstfoderska Vikt >4500g Tang > Sugklocka
Bristande kommunikation =~ Abnorma bjudningar Bristande 6verblick over
med kvinnan perineum och bristande

perinealskydd

Tidigare stor bristning Upprattstaende
forlossningsstallning

Infibulerad (omskuren) Snabb utdrivningsskede
Yttre press

Medial (felaktig lagd)
perineotomi
'Risk for

SFINKTERRUPTUR |

e




"Hur sakerstaller ni att....”

Arlig certifiering enl Hudiksvalls modell

Sfinktergrupp

e Teoretisk del

* Praktisk del
Handgrepp for barnmorskor

* VE + handgrepp for lakare



ingskurs

Suturer







Sfinkterskador enl Socialstyrelsen

L\& Ar Alla vaginalforlosta 1 foderskor Omfoderskor
O
@f’ 1990 1,7 % 2,9 %
2004 4,2 % 7 %
2014 3,4 % 6 % 1,6 %

Sfinkterskador enl Socialstyrelsen

Ar Med VE Utan VE

2014 12,1 % 2,7 %



Sfinkterskador enl Socialstyrelsen

Ar Alla vaginalforlosta 1 foderskor Omfoderskor
1990 1,7 % 2,9 %
2004 4,2 % 7 %
2014 3,4 % 6 % 1,6 %
Hudiksvall 2016: 0,55 % 1,16 % 0,2%
2017: 0,81 % 1,27 % 0,55 %

Sfinkterskador enl Socialstyrelsen

Ar Med VE Utan VE
2014 12,1 % 2,7 %
Hudiksvall 2016: 1,6 % (1 pat) 0,5 % (4 pat)
2017: 2,7 % (1 pat) 0,7 % (6 pat)




Kan ni verkligen
diagnostisera

Ar det sant?
sfinkterruptur ?

Ni snittar val alla med
manga riskfaktorer?

Far man skammas om man
far en sfinkterruptur?

Jag vill ha mina
mammor pa kna !

Forloser ni alla
i gynlage?

Déljer ni nagra fall?




Hudiksvall

2007 - 2017
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Hudiksvall 2007 - 2017
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Hudiksvall 2007 - 2017

Andel Grad llI-1V bristningar av vaginalforlosta (%)
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Hudiksvall 2007 - 2017

Andel Grad ll, perineotomi och Grad IlI-IV bristningar
av vaginalforlosta (%)
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Hudiksvall 2007 - 2017

Andel Grad Il eller perineotomi och Grad llI-IV bristningar

av vaginalforlosta (%)
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Hudiksvall 2007 - 2017

"ALLA typer av skador”

Andel Perineotomi, Grad Il, lll, IV bristningar av vaginalforlosta (%)
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Hudiksvall 2007 - 2017

Andel perineotomi (%) Andel Grad llI-1V vid vaginala forl (%)
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Hudiksvall 2007 - 2017
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Hudiksvall 2007 - 2017

Andel perineotomi av vag forl (%) Andel Grad Il av vag forl (%)
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Vara framgangsfaktorer .

v’ Latthanterligt och valkant koncept (skriftlig rutin)
v Tuffa mal (£1%).

v’ Sfinktergrupp med mandat.

v Prestigelost 6ppet klimat.

v Sugklocka + perinealskydd.
v Stdd till den som vars patient fatt en sf.ruptur. Vad kan vi lara oss?
v Korrekt perineotomi + suturering.

v" Arlig utbildning och certifiering.



Success is not final,
failure is not fatal:
it is the courage to continue that counts.

Sir Winston Churchill




