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Valkomna, presentation och genomgang av dagordning och évriga fragor.
Helena halsar védlkomna

Uppdatering avseende Covid och preventivmedel:

WHO har nya riktlinjer pa vag, dar man rekommenderar att patienter som star pa
kombinerad metod ska FORTSATTA forutom om man ar svart sjuk och aktuell for IVA
vard, da andra stéllningstagande kan beh6va goras. Néar efter svar covid kan man bérja
med komb metod? Experterpanelen menar att den kan borja nar antikoagulantia satts ut.

FARG-rad for digital prevforskrivning:

Farg vill publicera en debattartikel som SFOG och férhoppningsvis fler aktorer star
bakom, och &ven lagga ut detta som FARG rad for digital preventivmedelsforskrivning pa
SFOGs hemsida.

Forslag har bifogats inbjudan och diskussion ang debattartikel sker under métet med
manga bra synpunkter. Bakgrunden till artikeln &r att allt storre del av radgivning och
prevforskrivning sker via digitala kontakter. Det finns stora mojligheter att forbéattre
tillgdngligheten, men vi ser ju en uppenbar risk att man slentrianmaéssigt forlanger
forskrivning. Det finns ocksa en risk att langverkande metoder, som ju kraver ett besok for
inséttning, forskrivs i mindre utstrdckning och att kortverkande, mindre effektiva metoder
okar. For att sakerstalla kompetens och kvalite i forskrivningen vill FARG stélla krav pa
kompetens, anamnes, information, diskussion och &ven méjlighet till insattning av LARC.
Vidare ska digitala vardgivare strava efter samma malvarde ang forskrivning av LARC pa
40%.

Helena Kopp Kallner, Ingrid S&&vm Malin Vikstrom, Helena Kilander, Sara Hogmark och
Christina Sundbeck Larsson fortsatter att arbeta med texten. Tack for alla bra synpunkter!

FARG-rad for missfallbehandling:
Behandlas under tiden for métet av SFOGs styrelse. Kommer sedan att publiceras pa
hemsidan. Bifogas dven som bilaga till protokollet.

Rapport Nova-Plus av Karin Hallstedt:

Region Skane upphandlade spiralen Nova-plus. Det uppmarksammades sedan att det
fanns brister i plaststrukturen, som gor att armarna pa spiralen kan ga av vid uttag. Karin
beréttar om hur processen sett ut och dven om IVOs kritik, och svarigheterna att hitta
berdrda patienter. Nu ror det sig tyvarr om 470 k&nda fall totalt, och det &r stor
sannolikhet att det kommer manga ytterligare fall. Manga kvinnor fragande vid
misslyckade extraktioner varfor inte mer information gatt ut.

Av de fall dar den uttagna spiralen varit trasig och saknat bit, kan man identifiera
kvarvarande plastbitar med CT eller hysteroskopi i ca 30% av fallen. Man tror att
plastbiten i évriga 70% kan ha kommit ut spontant- Rekommendationen &r att alla som har
en Solann Nova plus sa snart som mojligt tar ut denna, eftersom risken for att den gar
sonder kan 6ka da plasten aldras. Det finns ocksa 14 graviditeter som man misstanker
uppkommit da trasiga spiraler stotts ut (eftersom risken for utstotning okar da armarna gatt
av.



Vi uppmanar fortsatt till att man vid uttag dar spiralen gar sonder, sparar spiralen och
anméler alla fall till lakemedelsverket. Fall har provats inom ramen for
patientforsékringen, men inget ként beslut.

Vidare ar det inte rekommenderat att anvanda Solanns Ballerine, da foretaget inte kan
presentera studier avseende effektivitet och sakerhet under hela anvandningstiden. Nagon
influenser propagerar for denna just nu vilket okar efterfragan. Om nagon vet vem,
aterkom garna till FARG med namn!

En artikel till Kvinnoldkaren (och jordmodern)om Cu-spiraler, de olika varianterna och
vad som hént med Nova-plus, i komb med evidens for olika spiraler och bakgrund and
upphandlingarna. Karin Hallstedt, Sara Hogmark, Kristina Gemzell och Jan Brynhildsen
samverkar.

Spiralinsattning i samband med sectio:
Uppdatering och erfarenheter: Karin Liljeblad och Helena Kopp Kallner visar pm och
arbetsdomument spiral vid sectio. Dessa finns pa SFOG hemsida.

P-stav — insattning pa BB Projekt Sodertélje:

Helene Lofholm berattar om SKL projektet med fokus pa mangfald- och
jamstélldhetsimplementering. Startmdte oktober 2020, med verksamhetsutvecklare och
vardutvecklare och SAMBA, samt Helena KK. Pandemin har gjort att arbetet varit
trogstartat,men ledningen &r positiv,och malen ar definierade. 95% ska ha en namgiven
metod ang prev infor sin forlossning, dir “ingen metod” kan vara ett alternativ. Ett annat
mal &r att pstav insattning ska kunna erbjudas innan hemgang fran BB. Man vill 6ka bade
barnmorskor med forskrivningsratt och praktisk kompetens. I det uppdaterade
programmet star att preventivmedel ska tas upp innan sammanfattning infor forlossningen
skrives, och majliggora aterbesck efter forlossning speciellt vid spiralinséttning i smb med
sectio. Forslag till patientfoldrar har tagits fram och dess ska dven Oversattas till engelska
och arabiska. Fragetecken till matbara forbattringar och framgangar.

Eftervardsstudien:

Ingela Lind beréttar om eftervardsstudien dar man lottas till ett eller tva eftervardsbesok.
Kvinnorna foljs upp med enkaét, och dar en fraga & om man startat ngn preventivmetod.
Man har nu inkluderat 1000 patienter, har ca 70% svarsfrekvens, och man har nu kunnat
ga igenom 1arsdata. I april kan alla analyseras i 1arsuppférlningen. Vi far da
forhoppningsvis veta om det finns nagon fordel med 2 besék och om det har paverkat
preventivmedelsanvandningen i gruppen. Aterkoppling i var, vilket vi ser fram emot med
stor spanning!!!

Apotekskrangel:

Suck! Nya oroande rapporter om kranglande apotek- hur motverkar vi detta effektivt?
Apoteket HIARTAT i Sollentuna ska vara problematiskt. Vi ska INTE behéva skriva sic
pa recept pa hormonspiraler till patienter <18 tex.

Mifepriston hemma- debattinléagg:

Kristina Gemzell forklarar bakgrunden till kravet angaende att mifepriston ska tas pa
sjukhus eller vardinrattning. Liknande regelverk finns bla i UK. Nu vid Covid-pandemin
har UK snabbt kunnat stalla om for att kunna ge mojlighet att ta mifepriston hemma och
undvika onddiga besok. Under radande situation &r behovet uppenbart, och vi bor forsoka



driva fragan nu. Det finnas ett utrymme att socialstyrelsen kan godkanna andra platser for
abortens utforande, utan att behdva &ndra lagen. Abort ar sarskilt reglerat i lagen utom i 2
lander, Kanada och Australien. Kanda saknar lag men Australien har manga lagar. Detta
ar de enda tva landerna dar forskrivning av mifepriston kan goras for patienten att kopa ut
pé apotek. Ovriga lander kraver att mifepriston utdelas fran klinik eller motsvarande.
Dessa lander ar bra exempel pa att regelverk och lagstiftning eg inte behover reglera abort
pa annat satt an annan medicinsk vard, samtidigt som vi villsla vakt om att var lag tydligt
definierar rattigheten till abort.

Lista 6ver ”rek” preparat inom antikonception:
Vissa prisvarda alternativ fortfarande inte med - varfor tar det sa lang tid? Noterat fran
Noshrin pa Exeltis, ex Levesia, Dienorette och Slinda.

Arbetet med kvalitetsmal for antikonception:

Uppdatering och fortsatt diskussion.

SFOG arsrapport som nyligen presenterats, kvalitetsmalen preventivmedel
respektiveLARC efter abort finns med, MEN tyvarr presenteras endast data fran
kvinnokliniker som klassificeras som sjukhus. Dar kan man se hur manga som valt LARC
och om kliniken nar malet pa 60%. Manga kliniker har bra siffro, daremot ar det fa som
kommer i nérheten av LARC initiering 50% inom 1 vecka. Har finns stor potential for
fortsatt forbattrings- och forenklingsarbete! Hur floden ska organiseras maste anpassas till
lokala och geografiska forutsattningar, dock ar FARG overens om att det ska vara sa
enkelt som mojligt for kvinnan. Det kan innebara en tid i handen, garna aterbesdk till
samma klinik, eller vid langa avstand till klinik ndra hemmet — men som man da behéver
ha ett etablerat samarbete med.

Rapport om nationell abort- och prevjournal:
Igang med pilot. Sokorden fungerar bra. Ska borja anvandas i klinisk vardag under nésta
ar. Helena KK jobbar pa med abortmallen.

Rapporter fran det internationella arbetet:

ESC skulle haft kongress, och nu ar planen en kongress i Gent Belgien i host 1-4 sept
2021.

FIAPAC: Nyligen haft webinar med topic abort under covid. Det mest positiva ar uttalade
forenklingar kring rutiner i UK och Scotland. Det kommer lanseras flera webinarier under
varen, och vi hoppas pa fysisk kongress under varen 2022 i Berlin.

FIGO: Kristina refererar konferans fr Kifgali, gar att ta rel av pa natet. Kristinas SRHR-
arbete i humanitarian crisis. Kristina hoppas manga kan komma till kongressen i Sydney.

BLI MEDLEMMAR OM NI HAR MOJLIGHET!

Kursverksamhet inom FARG:
Kurs har hallit i avancerad antikonception for specialistlakare inom gyn/obst. Mycket
uppskattat! Malet ar att kursen ska hallas ca vartannat ar ar tanken.

Kurs i ultraljud for barnmorskor inom abortvard planeras att hallas igen i Stockholm under
hosten 2021.



Anti-D:

Ifragasattande fran modrahalsovarden av riktlinjer angaende antiD. (Sandra Rubio):

Flera fall dar patienter efter information fran modrahalsovardsbarnmorskor resp lékare fatt
felaktig information om behov av anti-D. Det skapar naturligtvis en stor oro hos patienter

och ocksa merarbete pa abortkliniken. Hem-ARG har ocksa nyligen gatt igenom riktlinjer.
Riktlinjer finna d&ven pa WHO och i cochrane-rapport. Ingen ant-D rekommenderas fore v
12, férutom vid Kirurgisk intervention.

Stoddokument for forskrivningsratt:

MHV-enheten att vi har utarbetat ett stoddokument for utbildningen infor att erhalla
forskrivningsratt. Syftet ar att sakerstalla kompetens och kvalite och att alla ska kdnna sig
trygga med forskrivningsratten. Manga fragestéllningar har tidigare ej tagits upp i
utbildningen infor forskrivningsrétt. Darfor togs ett stoddokument fram med checklista for
vad som ska gar igenom, biverkningsrapportering och litteratur att studera. Man far ocksa
ett samtal med erfaren bm eller lakare infér godkand forskrivning. Stoddokumentet ar ett
utkast och manga ar intresserade. Skulle kunna laggas ut pa FARGs hemsida, nar det finns
ett fardigt godként dokument. Utkastet bifoas aven till protokollet.

Problem med att bestélla Mifepriston:

Kliniker som ej har abort som uppdrag kan i dagens lage ej bestélla mifeoriston, vilket blir
ett problem vid behandling av missfall. Det leder till en sdmre tillganglighet, langre
vantetider och att en del kvinnor kommer vélja en mindre effektiv behandling med endast
misoprostol. Otroligt problematisk och onddigt Kristina har kontaktat LM verket och
socialstyrelsen angaende indikationen missfall for mifepriston (tyvarr utan respons)..
Mifepristone har &ven indikation induktion vid IUFD, priming av cx. Det hér tangerar och
den viktiga fragan om off-labelanvandning, som ju ar helt essentiellt for stora delar av
abort, gyn och férlossningsvard!

Dags for en debattartikel? Ingrid Sadv, Christina Sundbeck Larsson, Amanda Cleeve,
Annette Aronsson och Karin Boyer tar pa sig att borja jobba med det.

Nasta mote planeras fredagen 7/5. Saklart hoppas vi pa ett riktigt fysiskt mote!!!

Om du saknas i nagon av arbetsgrupperna ovan och vill vara med, maila
ingrid.saav@gmail.com, Valkomna!

Helena Kopp Kallner Ingrid Saav
Ordférande Sekreterare
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