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Enligt FIGO 2009:  

Stadium I: Tumören begränsad till vulva och/eller perineum  

IA Tumörförändring med största utbredning < 2 cm, begränsad till vulva 

och/eller perineum och med stromainvasion < 1.0 mm*, inga körtelmetastaser  

IB Tumörstorlek > 2cm eller med stromainvasion > 1.0 mm*, begränsad till 

vulva och/eller perineum, inga körtelmetastaser  

Stadium II: Tumör oavsett storlek med utbredning till angränsande 

perineala vävnader (nedre 1/3 av uretra, nedre 1/3 av vagina och/eller anus), 

inga körtelmetastaser  

Stadium III: Tumör oavsett storlek med eller utan utbredning till 

angränsande perineala vävnader (nedre 1/3 av uretra och/eller nedre 1/3 av 

vagina och/eller anus) med inguinofemorala körtelmetastaser  

IIIA Högst två lymfkörtelmetastaser, varav en får vara > 5 mm  

IIIB Tre eller fler lymfkörtelmetastaser oberoende av storlek eller två 

lymfkörtelmetastaser > 5 mm  

IIIC Lymfkörtelmetastas(er) med extrakapsulär växt  

Stadium IV: Tumörutbredning till andra regionala organ (övre 2/3 av uretra, 

övre 2/3 av vagina), eller fjärrmetastaser  

IVA Tumörutbredning till övre uretra och/eller vaginal slemhinna, urinblåse- 

eller rektal slemhinna och/eller tumören är fixerad till bäckenskelettet 

och/eller fixerade eller ulcererade inguino-femorala lymfkörtelmetastaser  

IVB Fjärrmetastaser inkluderande lymfkörtlar i bäckenet  

*Definition av invasionsdjup: Tumörens invasionsdjup uppmäts från den 

epiteliala-stromala skärningspunkten av den närliggande mest ytliga dermala 

papillen till den djupaste invasionspunkten.  



REGIONALA VÅRDPROGRAMMEN 

Samstämmande betr primär kirurgi av stadium 1 & 2. 

Lokal resektion/hemivulvektomi/vulvektomi med marginal 
>10 mm (>8 mm). 

 

Hyfsad enighet om kirurgisk omfattning. 

Primärsuturering? Sekundläkning? Plastikkirurgi? 

 

≤ 1 mm invasionsdjup = ingen lymfkörtelutrymning 

< 1 mm invasionsdjup: körtelutrymning uni- eller bilateralt 
(gräns : tumor 1 cm från medellinjen). 

 

Inguinal lymfadenektomi. Oklarhet om  

 Ej lateralt om vena femoralis?  

 Hur långt ned på vena saphena magna? 

 

Sentinel node som standard vid klinisk och bilddiagnostisk 
metastasfria lymfkörtlar? 

Är evidensen för detta tillräcklig? GROINSS-V-II pågår 
fortfarande. 1001 patienter inkluderade i går! 

 



REGIONALA VÅRDPROGRAMMEN 

Samstämmande betr kirurgi/behandling vid stadium 3: 

 XRT/kemoterapi och ev. kirurgi. 

 Inguinal lymfadenektomi eller debulking av metastaser 

 

Strålbehandling: ”NSGO Guidelines for Radiotherapy”. 

 Oklart om detta tillämpas på alla ställen. 

 Radio-kemoterapi? 

 Val av cytostatika? Cisplatin? 5-FU? BMC (Bleomycin, Metotrexat 
och CCNU (Lomustine) 

 

Samstämmande betr kirurgi/behandling vid stadium 4: 

 

Radio/kemoterapi. Individuell bedömning, ev. kirurgi 

 

 

Recidiv behandling:  Individuell bedömning.  Kirurgi om möjlighet för 
radikalitet.  Excenteration? 
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Stockholm/Gotlands 2 inrapporterade fall är exkluderade fortsättningsvis 
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Ålder: 

        region |     mean(age)     median(age)    p75(age)    min(age)   max(age) 

---------------+----------------------------------------------------------- 

Uppsala/Örebro        73.2          74.0          84.5          21.0        95.0 

Sydöstra           74.7          75.0          82.0          43.0        94.0 

Syd             71.4          77.0          84.0          38.0        95.0 

Väst            72.0         73.0         86.0          31.0        94.0 

Norr         74.3          75.0          84.0         52.0        90.0 

Total         72.8          75.0         84.0          21.0        95.0 

-----------------------------------------------------------------------

---- 
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VÄNNER! 

 

NOG FÖR DENNA GÅNG. 

 

MAN TACKAR. 
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