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Missfall< 12+0 veckor (uterusstorlek)

Patienter

Icke viabel graviditet alt inkomplett missfall

Uterusstorlek <12+0 veckor. Vid missed abortion eller ofostrig graviditet kan
placenta och hinnséack fortsatta véaxa trots att fostret gatt under. | dessa fall ar
hinnsécksstorlek i forhallande till fosterstorlek viktig. Denna bedomning kan
vara svar. Vid behov fraga en mer erfaren kollega.

Atgéarder

1.Hb

2. Gyn understkning med ultraljud.

3. Rh-negativa ges Rh-profylax 15001E om graviditeten > 9 veckor.
4.Information: skriftlig och muntlig (forlopp, blédning, smarta, infektionstecken,
hygienrad),

5. Smartlindring.

6. Tid for uppfoéljning enligt nedan

I. Komplett missfall (003.9)

1) Om graviditeten sedan tidigare ar konstaterat intrauterin och uterus ar tom
ar diagnosen komplett missfall.

Uppfoljning: ingen planerad. Pat s6ker vid behov.

2) Om inte graviditeten sedan tidigare ar konstaterat intrauterin:

Uppfdljning med s-hcg x2 med 2-3 dagars mellanrum fér att utesluta
extrauterin graviditet eller mola.



Il. Inkomplett missfall  (ingen synlig hinnsack eller foster 003.4)
(cervixpaverkan, blodning)

3 typer av handlaggning:
e Expektans 2 veckor (> 80% aborterar av sig sjalv)

e Medicinsk behandling
e Operation

Expektans:

o Aterbesok efter 2v till Iakare med ultraljud. Om oféréndrat status:
medicinsk behandling eller operation.

Medicinsk behandling (DLO06)

Upp till och med vecka 9+0 (uterusstorlek): i hemmet
Efter vecka 9+0 (uterusstorlek): pa klinik.

e 3 tabl misoprostol (600 mcg) peroralt. Alternativt kan 400 mcg ges
sublingualt.

e Smartlindring (Paracetamol och NSAID ev med tillagg av opioid)

e Skriftlig och muntlig information

e Uppfoljning behovs e;j.

Operation

Vacuumaspiration (MBAOQO alt MBAO3) av abortrester ar indicerat vid:

Misslyckad medicinsk missfallsbehandling

Cirkulatorisk paverkad patient

Smartpaverkad patient dar adekvat smartlindring ej kan uppnas
Infekterad abort, beh med intravends antibiotika bor ges nagot dygn
innan operation

Forbehandling vid opaverkad cervix med 2 tabl misoprostol (400 mcg)
vaginalt 3-4 timmar preoperativt

[1l. Missed abortion, ofostrig graviditet

Missed abortion (002.1) (intakt hinnsack, foster utan hjartaktivitet, cervix
opaverkad, ingen eller ringa blodning)

Ofostrig graviditet (002.9) (Intakt tom hinnsack, cervix opaverkad, ingen eller
ringa blédning)



3 typer av handlaggning:

e Expektans 2 veckor (dalig prognos om pat ej borjat bloda)
e Medicinsk behandling
e Operation

Expektans:
Aterbesok efter 2veckor till Iakare med ultraljud.

Medicinsk behandling (DLO06)

Upp till och med vecka 9+0 (uterusstorlek): i hemmet
Efter vecka 9+0 (uterusstorlek): pa klinik.

4 tabl misoprostol (800 mcg) vaginalt alt 3 tabl (600 mcg) sublingualt.
Smartlindring (Paracetamol och NSAID ev med tillagg av opioid)
Skriftlig och muntlig information

Uppfoljning: Efter 1-2 veckor:

Om ej komplett da, ytterligare medicinsk behandling alternativt
operation

Operation:

Vacuumaspiration (MBAOQO alt MBAO3) av abortrester ar indicerat vid:

Misslyckad medicinsk missfallsbehandling

Cirkulatorisk paverkad patient

Smartpaverkad patient dar adekvat smartlindring ej kan uppnas
Infekterad abort, beh med intravends antibiotika bor ges nagot dygn
innan operation

e Kontraindikation till misoprostol (allergi, svar okontrollerad astma)

Om kvinnan valjer operation:

Forbehandling vid opaverkad cervix med med 2 tabl misoprostol (400 mcg)
vaginalt 3-4 timmar preoperativt.



Missfall> 12+ 0 veckor (uterusstorlek)

Behandling som vid medicinsk abort (> 12+ 0 veckor)

1. Ge mifepriston 1 tabl 200 mg. Kvinnan gar hem och aterkommer till kliniken
efter 36-48 timmar. Kontrollera att blodgruppering finns.

2. 4 tabl misoprostol (800mcg) vaginalt om kvinnan ej bérjat bléda, annars 3 tabl
misoprostol (600mcg) sublingualt

3. Darefter var tredje timme: 2 tabl misoprostol (400mcg)

peroralt/vaginalt/sublingualt tills hon aborterat

misoprostol 2 tabl (400mcg) peroralt kan ges upp till fyra tillfallen.

Laktationshamning vb(om graviditeten ar 16 veckor eller mer)

Att missfallet ar komplett beddms av lakare. Om placenta inte avgar eller kan

fas att avga utfors exaeres.

7. Rh-profylax

o gk

For kvinnor som har en graviditet langre an 18+ 0v  eckor kan dessutom:

1 ml Syntocinon (5E) iv ges efter fostrets framfédande.
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