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När är en förlossning 
värksvag???

Vad är Patologi???
Vad är Fysiologi????
När är det ”normalt men trögt”



Önskan om 
en spontan 
vaginal
förlossning

• Överstimulering
• Risk för fostret
• Postpartum komplikationer

• Kvinnans upplevelse

Vid en avstannad förlossning .......

Partogrammet
Oxytocin



Uterus     
 En av kroppen största muskler

 Kräver stora mängder energi under aktivt 
förlossningsarbete – stor laktatproducent

 Stora mängder laktat ger en minskad 
kontraktionskraft=avstannad förlossningsprogress

 Laktat från ”Utero-placentär enheten avspeglas i 
fostervattenet (AFL) 



Värksvaghetsstudien
 2881 förlossningar (       2297)

 8 förlossningskliniker

- Sverige (4st)

- Schweiz (2st)

- Frankrike (1st)

- Tanzania (1st)

Friska, spontant startande förstföderskor

Frisk graviditet,  > 37w

Regelbundet värkarbete



Metod
 Fostervatten 

-- vid ankomst till förlossningen

-- vid eventuell oxytocin stimulering

-- vid partus

 Förlossningsdata



Bakgrund ll
N=2297 Frekvens Sweden Switzerland France Tanzania P-value

Way of delivery

• Spontaneous vaginal (%)

• Vacuum (%)

• Acute Cesarean (%)

75.3 %

14.5 %

10.2 %

77·9%

13·3%

8·8%

52·9%

31·3%

15·8%

65·0%

25·0%

10·0%

88·9%

0%

11·1%

< 0·001*

< 0·001*

< 0·001*

Fetal distress (%) 8.6 % 7·1% 21·9% 7·5% 2·8% <0·001*

Labour dystocia (%)*/** 61.0 % 80.4% 62.2% 75.0% 52.2% <0·001*

Use of Oxytocin (%) 66.0 % 66·4% 78·4% 69·2% 51·6% < 0·001*

Use of EDA (%) 55.0 % 72.6 % 70.9 % 100 % 0 < 0·001*

Apgar <=7, 5’ (%) 0.9 % 1·5% 2·5% 0 4·4% 0·006*

*19 % stimulerades inte trots avstannad progress enligt partogrammet
**44 % av förlossningarna med en normal progress stimulerades



RESULTAT  l

87% av förlossningarna:                                                      
- Normalt AFL då stimuleringen startades: 

- 91% av dem förlöstes vaginalt,                  
- 75% spontant vaginalt efter adekvat 
stimulering med oxytocin

13% av förlossningarna:                                                     
- Högt AFL då stimuleringen startade: 

- 39% kejsarsnittades trots en adekvat    
stimulering



Förlossningarna  som ej stimulerades med 
Oxytocin

 92% av dessa hade ett normalt AFL värde i ”mitten 
av förlossningen” 

-- 93% fick en spontan vaginal förlossning

 8% av dessa hade ett högt AFL värde i ”mitten av 
förlossningen” men stimulerades ej

-- 88% fick en spontan vaginal förlossning

Resultat ll



Take home message….

 AFL värden skiljer sig inte åt utifrån etnicitet

 Ett lågt AFLvärde är vanligast, även vid en 
avstannad förlossnings progress. Stimulerar man 
adekvat vid ett lågt AFL blir utfallet oftast normalt.

 Förlossningar med höga AFL-värden bör 
stimuleras med största försiktighet. Många av 
dessa förlossningar avslutas med en operativ 
intervention.


