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Inledning

Allt fler kliniker foljer upp kvinnor med bristning av grad 2 systematiskt. Mojligheten att hitta
kvinnor som har besvar efter sina bristningar och utbildningsvardet for ldkare och barnmorskor
som sytt bristningarna ar mycket viktiga syften med Bristningsregistret.

Den systematiska uppfdljningen ger kliniken mojlighet att styra vardens resurser till kvinnor som
har besvar efter bristningar. Kvinnor som inte har bekymmer behéver inte komma pa extrabesok
utover efterkontrollen.

Denna sammanstallning av nationella data for grad 2 ska lasas mot bakgrund av att klinikerna
inkluderar patienterna lite olika - alla med bristning grad 2 eller enbart mer omfattande grad 2
samt enbart klipp.

Vill en jamfora data i forskningssammanhang ar det viktigt att bara ta med kliniker som registrerar
alla grad 2 bristningar systematiskt.

| de utfall som visar data fran 1-arsenkaten har operationer gjorda under ar 2022 anvants.

Jamforande figurer grad 2, 3 och 4 och klipp

Nytt for i ar ar att vi visar registerresultat aven for patienter som registrerats efter klipp.
Episiotomi eller klipp anvands for att vidga forlossningskanalen och underlatta for fosterhuvudet
att komma ut. Anvandandet av klipp skiljer sig mycket at i Sverige, vid instrumentell forlossning
mellan 6.1 och 72%. Fragan om klipp har aktualiserats pa senare ar da registerdata och nu senast
den svenska EVA-studien visar en skyddande effekt av klipp mot sfinkterskada hos forstfoderskor
med instrumentell férlossning. Férdelen med klipp i det sammanhanget behdver vagas mot att
klippet i sig kan medfora olagenhet for kvinnorna. | de féljande figurerna jamfoér vi bristningar av
grad 2, grad 3, grad 4 samt enbart klipp.

Antal registrerade bristningar
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Figur 1. Antal bristningar registrerade i Bristningsregistret, grad 2, 3 och 4 samt enbart
klipp per dr.

Bristningar av grad 2 registreras dnnu inte Medicinska fodelseregistret. Forekomsten av bristningar
av grad 2 ligger enligt svensk forskning mellan 25-78%. | Sverige fods cirka 100 000 barn per ar.
Det talar for att mellan 25 000—78 000 kvinnor far bristning grad 2 i Sverige. | Bristningsregistret



foljs dryga 10 000 av dessa upp. Uppfdljningen efter sfinkterskador, grad 3 och 4, ar mer
heltackande och alla kliniker féljer upp dessa kvinnor.

Andel kvinnor med angiven gas- eller avforingsinkontinens
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Figur 2. Andel kvinnor med angiven gas- eller avféringsinkontinens. Figuren baseras pé kvinnor
opererade fér férlossningsbristning ar 2022.

Figuren visar andelen kvinnor som har angivit att de har lackage fran andtarmen av gaser eller
avforing fore graviditeten, samt 8 veckor och ett ar efter forlossning. Det ser ut att vara nagot
vanligare hos kvinnor med endast klipp dn grad 2 men ar anda mindre vanligt an efter
sfinkterskada.



Patientrapporterad nojdhet efter 1 ar
Grad I, Ill och IV

Grad Il (2786)

Endast klipp (142)

Grad 11l (807)

Grad IV (47)
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. Mycket ndjd/ndjd Varken nojd eller missnojd . Missndjd/mycket missnojd

Figur 3.  Patientrapporterad néjdhet efter 1 ar. Figuren baseras pd kvinnor opererade for
férlossningsbristning dr 2022.

Ungefar en fjardedel av de kvinnor som fatt en bristning eller klipp vid forlossning svarar att de
inte ar n6jda med hur det har blivit ett ar efter férlossningen. Anledningen till det kan vara
varierande, alltifrdan mindre obehag till omfattande invaliditet. Varje klink behover darfor ha
rutiner och kompetens for uppféljning, inte bara efter sfinkterskador.



Bristningar grad 2

KUPP - Kvalitet ur patientens perspektiv

GynOp- och ddarmed aven Bristningsregistret foljer detta sedan varen 2015. De kvinnor som svarar
pa 8-veckorsenkaten via webben tillfragas om att svara pa fragor om hur de upplevde kvaliteten
pa den vard de fatt i samband med férlossningsbristningen. Fragorna beror bland annat erhallen
information, bemodtande, avskildhet, delaktighet, stddning med mera.

| drets arsrapporter visar vi fraga 4, “Jag fick bra information om hur jag skulle skota mig efter
hemkomsten”.

Info om hur jag skulle skota mig efter hemkomsten

Sa hdr var det for mig

Skovde (178) 161 14
Halmstad (145) 131 1101
Kalmar (120) 107 110
Varnamo (82) 73 6l |
Eksjd (74) 55 sl
Visby (38) 2 50
Kristianstad (79) 66 gl 5
Gavle (42) 35 7l
Jonkoping (149) 123 19007
Varberg (128) 105 190 ]
Vaxjé (132) 105 1908
Riket (2974) 2332 475 167
Ornskoldsvik (74) 58 1300
Lulea-Sunderbyn (1086) 82 180 @l
Uppsala (463) 350 86l 27|
SU, Ostra (812) 589 158 85
Karlskrona (87) 63 18 6|
Vastervik (18) 13 40 1
Sundsvall (102) 73 18 11]
StockholmSOS (85) 59 20 6l
Nyképing (40) 27 10 3|
0% 25% 50% 75% 100%

D Instammer helt/Instammer till stor del

D Instammer delvis
D Instammer inte alls

Figur 4.

Vi presenterar hur fordelningen ser ut i riket pa fragan om hur betydelsefullt det var for patienten

att fa information om hur hon skulle skota sig efter hemkomsten.

Info om hur jag skulle skéta mig efter hemkomsten. Sa hér var det fér mig



Tabell 1. Info om hur jag skulle skéta mig efter hemkomsten, Sa hér viktigt var det fér mig

Svar Antal = Total Andel
Av liten eller ingen betydelse 18 2690 0.7%
Av ganska stor betydelse 169 2690 6.3%
Av stor betydelse 871 2690 32.4%
Av allra storsta betydelse 1632 2690 60.7%

Pa webbplatsen backenbottenutbildning.se finns en skriftlig patientinformation efter vaginal
forlossning, pa flera sprak, som foljer med Bristningsregisterenkaten eller delas ut i pappersform.
lank till patientinformationerna

Den skriftliga informationen behdver kompletteras med individuellt anpassad personlig
information.

De flesta kvinnorna upplever att informationen de far om hur de ska skota sig efter en bristning
har stor betydelse. Det finns dock inte sa mycket forskning om hur rehabilitering efter bristningar
ska utformas. Darfor kan det vara svart for personalen att ge rad nar de inte riktigt vet vad som
galler.

Nya diagnoskoder

Har har vi de nya diagnoskoderna for bristning grad 2 som bdrjade galla ar 2020.
Tabell 2. Férdelning av de nya diagnoskoderna, ar 2023.

Kod och férklaring Antal Total Andel
070.1A Liten grad 2, mindre an halva perinealkroppen 3986 9486 42.0%
070.1B Medelstor grad 2 mer an halva perinealkroppen 65 9486 0.7%
070.1C Stor grad 2 nedre vagina 1926 9486 20.3%
070.1D Stor grad 2 dven Ovre vagina 115 9486 1.2%
070.1X Ospecificerad grad 2 | figur 9486 35.8%


https://backenbottenutbildning.se/index.php/metodik/patientinformation

Diagnoskoder per klinik

Lulea-Sunderbyn (274)
Skovde (587)
Halmstad (493)

Kalmar (318)

Gavle (167) I
Sundsvall (236) I e
Varnamo (262) I
Uppsala (1619) . § |

Varberg (416)
Riket (9486)
Karlskrona (208)
Visby (118)

Su, Ostra (3076)
Nykdping (98)
Vaxjo (122)
Ornskaldsvik (160)
Eksjo (258)
Skelleftea (23)
Vastervik (47)
Jonkoping (559)
Hudiksvall (35)
StockholmSOS (118)
Kristianstad (275)
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Figur 5. Diagnoskoder grad 2 per klinik ar 2023.

Koderna som skiljer storleken pa bristningar av grad 2 har funnits sedan ar 2020 och uppmuntrar
till systematisk undersékning, garna tillsammans med en kollega. Huvudsyftet med nya diagnos-
koderna ar att den som undersoker tvingas tanka efter vad det &r som syns och som sys, inte exakt
hur férdelningen ar mellan de olika typerna pa kliniken eller i riket.

For forsta gangen visar vi hur de olika klinikerna har satt koderna for bristningar av grad 2. Det ar
helt unika data som bara finns i Sverige. Har finns inget ratt eller fel utan praxis for diagnostiken
kommer att utvecklas under aren som kommer. Det ar till exempel logiskt att det &r fa 070.1B
bland bristningar av grad 2. Diagnoskoden O70.1B innebar att perinealkroppen ar tunnare dn en
centimeter fore suturering, vilket ar en signal om att en sfinkterskada bor misstankas. Det viktiga
med de nya koderna ar att vi ar systematiska nar vi undersoker, suturerar och dokumenterar
bristningar, inte hur manga det ar av varje sort. Men det kan vara intressant for varje klinik att
jamfora sig med andra liknande kliniker eller rikets siffror och fundera pa hur diagnostiken
fungerar. Siffrorna baseras pa operationsmallen i Obstetrix som ar torftig. Nar de nya journal-
systemen infors hoppas vi att dven beskrivningen av bristningar grad 2 blir uppdaterad till modern
status.



Klipp
Andel klipp per klinik

Innefattar dven samtidiga registrerade bristningar

Hudiksvall (101)
Skelleftea (48)
StockholmSQOS (297)
Gallivare (10)
Ume3 (43)
Kristianstad (121)
Sundsvall (288)
Varberg (509)
Lulea-Sunderbyn (448)
Vasteras (38)

SU, Ostra (3268)
Boras (46)
Ornskoldsvik (171)
Linkdping (54)
Riket (11837)
Falun (64)

Malmd (101)
Gavle (192)
Uppsala (1746)
Halmstad (546)
Norrképing (57)
Helsingborg (60)
Karlskrona (273)
Danderyd (108)
Skovde (679)
Eskilstuna (22)
Vastervik (57)
Ystad (35)
Varnamo (289)
Vaxje (76)

Lund (59)
Ostersund (45)
BB Stockheolm (77)
Jonkdping (607)
Orebro USO (62)
Nykoping (172)
Kalmar (471)
Eksjo (280)

Visby (132)

BB S:t Goéran (28)
Solna KS (64)
Karlstad (34)
Sodertalje (51)

0% 25% 50% 75% 100%

Figur 6.  Andel registrerade klipp per klinik ar 2023. Innefattar alla registrerade bristningar.
Siffran inom parentes visar totala antalet klipp/bristningar registrerade under Gr 2023,
inklusive grad 3 och grad 4.

Har ingar alla klipp oavsett graden av bristning. Andelen ar helt olika beroende pa om det ar
kliniker som bara registrerar sina sfinkterskador, bara klipp och sfinkterskador eller registrera alla
storre bristningar. En reflexion ar att vanan vid att suturera klipp pa kliniken férmodligen skiljer sig
mycket at beroende pa hur manga klipp som gors.



Operationstid

Operationstid (min)
Median samt 10:e och 90:e percentilen

070.1A (3911) ®
070.1B (63) ®
070.1C (1908) ®
070.1D (113) ®
070.1X (3047) ®
0 20 40 60

Figur 7. Operationstid (min)

Tiden det tar att sy en bristning av grad 2 ar langre ju storre bristningen ar. De oklassificerade
bristningarna liknar de minst omfattande grad 2.



Antal forlossningsbristningar grad 2

Andel grad Il bristningar av vaginala forlossningar
(bristningar, férlossningar)

Uppsala (1622, 3046)

SU, Ostra (3078, 7278)
Halmstad (494, 1272)
Ornskéldsvik (160, 420)
Varnamo (271, 723)

Kalmar (440, 1177)
Jonkoping (560, 1611)
Visby (125, 360)

Vaxjo (463, 1350)
Lulea-Sunderbyn (399, 1180)
Eksjé (261, 776)

Skoévde (603, 1896)
Varberg (417, 1511)
Karlskrona (246, 1024)
Sundsvall (243, 1083)
Nykoping (150, 711)
Kristianstad (276, 1385)
Gavle (169, 1113)
Vastervik (49, 606)
Hudiksvall (35, 659)
StockholmSOS (207, 4735)
Skelleftea (24, 600)
Gallivare (5, 300)
Vasteras (1, 2000)
Sdodertalje (4, 1720)
Solna KS (1, 2354)
Malmé (1, 3771)
Lund (1, 2407)
Linkaping (1, 2120)
Boras (3, 2133)

0% 25% 50% 75% 100%

Figur 8. Andel bristningar grad 2 /vaginala férlossningar ér 2023. Figuren baseras pd kvinnor
opererade fér férlossningsbristning Gr 2023. Antal vaginala férlossningar ér himtade
frdn Graviditetsregistret. Géteborg bérjade registrera grad 2 férst dr 2024.

Har skiljer sig andelen grad 2 i forhallande till totala antalet forlossningar dven mellan kliniker som
registrerar grad 2 systematiskt. Det kan bero pa slumpen men dven pa olika traditioner angaende
vad som uppfattas som bristning grad 1 respektive grad 2.
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Antal rapporterade bristningar per sjukhus
Grad Il

SuU, Ostra (3078)
Uppsala (1622)
Skovde (603)
Jonkoping (560)
Halmstad (494)
Vaxjo (463)
Kalmar (440)
Varberg (417)
Lule&-Sunderbyn (399)
Kristianstad (276)
Varnamo (271)
Eksjo (261)
Karlskrona (246)
Sundsvall (243)
StockholmSOS (207)
Gavle (169)
Ornskoldsvik (160)
Nykdping (150)
Visby (125)
Vastervik (49)
Hudiksvall (35)
Skellefted (24) |I
Gallivare (5)
Sadertalie (4)
Boras (3)
Vasteras (1)
Solna KS (1)
Malmé (1)

Lund (1)

Linképing (1)

0 1000 2000 3000

Figur 9. Antal registrerade bristningar av grad 2 per sjukhus.

De kliniker som rapporterar och foljer upp manga bristningar av grad 2 har skapat rutiner pa
kliniken for att det ska ske pa ett smidigt satt.



Antal atgarder av bristning grad 1l 2022 och 2023

(Opererade 2023 / antal operatorer inom parentes)

SU, Ostra (3078/358)
Uppsala (1622/165)
Skoévde (603/107)
Joénkoping (560/105)
Halmstad (494/98)

Vaxjo (463/35)

Kalmar (440/82)

Varberg (417/83)
Lule&-Sunderbyn (399/89)
Kristianstad (276/60)
Varnamo (271/50)

Eksjo (261/60)
Karlskrona (246/58)
Sundsvall (243/66)

Gavle (169/65)
Ornskéldsvik (160/52)
Nykoping (150/49)

Visby (125/42)

Vastervik (49/23)
Hudiksvall (35/21)
Skelleftea (24/2)
Gallivare (5/3)
Boras (3/3)
Solna KS (1/1)
Lund (1/1)
Linképing (1/1)
StockholmSOS (207/84)
Sodertalje (4/3)
Vasteras (1/1)
Malmd (1/1)

0 1000 2000 3000

B 2023 2022

Figur 10. Antal Gtgdrder av bristning grad 2 Gr 2022 och 2023.

Det ar manga olika individer som syr bristningar av grad 2. Det blir inte sa manga per person och
ar. Om vi stravar efter att vara tva personer vid diagnostik och suturering 6kar kompetensen och
det gar fortare att sy vilket gagnar kvinnorna.

Forskare fran Uppsala har visat att halften av alla bristningar av grad 2 nu sys av ldkare, i stallet for
som traditionellt av barnmorskor. Det galler daven kliniker som registrerar systematiskt. Det talar
for ett rutinskifte dar bristningar grad 2 uppmarksammas mer och férhoppningsvis diagnostiseras
och sutureras med fler personers kompetens.
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Demografi

Alder
Medianaldern for kvinnor med bristningar av grad 2 var 31 ar och 95% av alla kvinnor var mellan
23 och 38 ar gamla.

BMI
Median-BMI ar 24.44.

Samlagsbesvar
Pa fragan om smarta i underlivet vid samlag 1 ar efter en bristning kan patienten svara, “Ingen

smarta”, “Lite smarta”, “Mattlig smarta”, “Stark smarta” eller “Olidlig smarta”. Vi har klassificerat

om svaren fran enkaterna enligt:

o “Mattlig smarta”, “Olidlig smarta” och “Stark smarta” = “Dyspareuni”
. “Lite smarta”, “Inga besvar/ingen smarta” = “Ingen dyspareuni”

Smarta vid samlag vid ett ar

Varnamo (90)
Ornskoldsvik (96)
Lulea-Sunderbyn (173)
Jonkoping (252)
Sundsvall (96)
Eksjo (146)
Kristianstad (105)
Halmstad (275)
Gavle (106)
Vaxjo (171)
Riket (2991)
Varberg (242)
Kalmar (247)
Karlskrona (73)
Nykdping (84)
Vastervik (34)
Uppsala (643)
Visby (58)
Skovde (73)
Skellefted (11)

0% 25% 50% 75% 100%

. Ingen smarta Lite smarta Mattlig smérta . Stark/Qlidlig smarta

Figur 11. Smdrta vid samlag ett Gr efter bristning grad 2.

Smarta vid samlag kan ha olika orsaker. Den kan ha funnits redan fore forlossningen, vulvodyni,
vilket i sig ar en riskfaktor for att fa storre bristningar. Det kan ocksa vara en 6verspand backen-
botten, ibland kopplad till djupare muskel-/levatorskada. En annan vanlig orsak till smarta vid
samlag ar att huden i bakre slidéppningen sytts ihop utan att de bakomliggande muskelfastena
byggts upp. Da spricker huden. Ett av Bristningsregistrets syften ar att fanga upp de kvinnor som
anger problem efter forlossning, avsett orsak.
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Gas- eller avforingslackage (Wexner score)

Vid hélsodeklarationen och i enkaterna efter 8 veckor och 1 ar tillfragas kvinnorna om de har
svarigheter att halla gaser eller avforing.

Om en patient svarar att hon har svart att halla avforing eller gaser far hon svara pa fem
tillaggsfragor som utgor grunden for Wexner score.

Andel kvinnor som svarat ja pa fragan om de
har problem med avforing/gas 8v och 1 ar efter
forlossningsbristning

Grad Il

Gavle (91)
Skelleftea (10)
Visby (62)
Kalmar (256)
Varberg (248)
Karlskrona (55)
Halmstad (282)
Uppsala (724)
Vastervik (36)
Riket (3115)

Vaxjo (190

Skovde (81
Jonkoping (247
Kristianstad (114
Sundsvall (107
Nykdping (86
Varnamo (90
Lulea-Sunderbyn (164
Ornskéldsvik (101
Eksjs (157

— e e e e e e e e e

0.00 0.25 0.50 0.75 1.00

@ Efter 8 veckor (& Efter 1 ar

Figur 12. Andel kvinnor som svarat ja pd frGgan om de har ldckage for avféring/gas 8 veckor och
1 ar efter forlossningsbristning. Figuren baseras pa kvinnor med férlossningsbristning
grad 2 ar 2022. Siffran inom parentes dr antal patienter som svarat ja pa fragorna om de
har problem med avféring/gas bade efter 8 veckor och efter 1 ar.

Trenden ar att farre har problem efter ett ar.

Komplikationer efter 8 veckor

Jamforelse mellan klipp och grad 2

Da vi under aret fatt de forsta resultaten fran Eva-studien kan det nu férvantas att klipp blir
vanligare. Vi har i denna rapport darfor valt att fokusera vara fragor inte bara mot de olika
diagnoserna av bristning grad 2 utan dven mot klipp, for att se vad vi ska vara beredda pa i
obstetrisk eftervard avseende komplikationer och hur dessa kan forebyggas. Det kan registrerings-
massigt orsaka lite huvudbry, da episiotomi aven kan registreras som bristning grad 2. Vi ser att
hanteringen av klipp varierar stort 6ver landet, exempelvis avseende val av suturmaterial,
antibiotikaprofylax och bedémning av komplikationer.
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Patientrapporterat besvar efter 8 veckor

Grad Il (6195)

Endast klipp (180)

0% 25% 50% 75% 100%

. Okomplicerat Lindrig . Allvarlig

Figur 13. Patientrapporterat besvdr efter 8 veckor. | kategorin grad 2 ingdr dven klipp ddr utfallet
dnda varit en bristning av grad 2 men i endast klipp kategorin ingdr bara rena klipp.

Vardens bedomning av komplikation efter 8 veckor

Endast klipp (155)

Grad Il (5734)

0% 25% 50% 75% 100%

. Ingen Lindrig . Allvarlig

Figur 14. Vdrdens bedémning av komplikation efter 8 veckor. | kategorin grad 2 ingdr dven klipp
ddr utfallet dnda varit en bristning av grad 2 men i endast klipp kategorin ingér bara
rena klipp

Det ar ovanligt med allvarliga komplikationer. Den vanligaste ar sarruptur som forekommer efter
bade klipp och andra bristningar.

Tabell 3. Andel och antal patienter, av de med endast klipp, som har en rapporterad sarruptur
efter 8 veckor.

Antal Totalt antal klipp = Andel
Sarruptur 10 187 5%

15



Tabell 4. Suturmaterial fér endast klipp, patienter suturerade dr 2023.

Suturmaterial Andel = Antal Total
Vicryl 57.6% 151 262
Saknas 31.3% 82 262
Polysorb 8.4% 22 262
Monocryl 1.5% 4 262
Ej angiven resorberbar  0.4% 1 262
PDS Plus 0.4% 1 262
Vicryl Plus 0.4% 1 262

Patientrapporterade besvar

Patientrapporterat besvar efter 8 veckor

60%

40%

20%

0%

Grad Il
6195

. Okomplicerat Lindrig . Allvarlig

Figur 15. Patientrapporterat besvdr 8 veckor efter suturering av férlossningsbristning grad 2,
férdelning alla rapporterade patienter.
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Patientrapporterat besvar efter 8 veckor
Grad Il

Nykdping (65)
Kristianstad (179)
Sundsvall (184)
Varnamo (163)
Visby (80)

Eksjo (158)
Kalmar (294)
Gavle (85)
Ornskéldsvik (127)
Lulea-Sunderbyn (239)
Karlskrona (152)
Skovde (393)
Varberg (300)
Jonkdping (329)
Riket (6195)
Uppsala (938)
Vaxjo (333)

SU, Ostra (1642)
Halmstad (323)
StockholmSOS (127)
Vastervik (39)
Skelleftea (13)
Hudiksvall (22)

0% 25% 50% 75% 100%

. Okomplicerat Lindrig . Allvarlig

Figur 16. Patientrapporterat besvdr efter 8 veckor per rapporterande klinik.

Har ar det viktigt att ha rutiner pa kliniken fér hur kvinnor som uppger besvar vid uppféljning kan
kontaktas och foljas upp om det inte redan skett.
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Har visualiserar vi patientrapporterade besvar efter 8-veckor uppdelat pa de nya diagnoskoderna.

Patientrapporterat besvar efter 8 veckor
Grad Il

070.1A (2406)

070.1B (45)

070.1C (1142)

070.1D (69)

070.1X (1960)

0% 25% 50% 75% 100%
. Okomplicerat Lindrig . Allvarlig

Figur 17. Patientrapporterat besvdr efter 8 veckor uppdelat per diagnoskod fér grad 2.

De vanligaste storre bristningarna (070.1C) tyckes ge lite mer besvar an de mindre. De storsta
bristningarna 070.1D) sys ofta pa operation vilket ger battre atkomlighet och kanske battre
resultat.
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Vardens bedomning av komplikation efter 8 veckor
Grad I

Nykdping (50)
Vaxjo (321)
Visby (82)
Kristianstad (179)
Lulea-Sunderbyn (56)
Kalmar (278)
Skovde (271)
Vastervik (41)
Ornskéldsvik (95)
Uppsala (939)
Varberg (295)
Sundsvall (152)
Varnamo (161)
Gavle (77)

Riket (5706)
Jonkodping (318)
Hudiksvall (20)
Halmstad (317)
Karlskrona (133)
SU, Ostra (1613)
Eksjo (158)
StockholmSOS (127)
Skelleftea (13)

0% 25% 50% 75% 100%

. Ingen Lindrig . Allvarlig

Figur 18. Vdrdens bedémning av komplikation efter 8 veckor.



Vardens bedémning av komplikation efter 8 veckor
Grad Il

070.1A (2171)

070.1B (37)

070.1C (1080)

070.1D (69)

070.1X (1877)

0% 25% 50% 75% 100%

. Ingen Lindrig . Allvarlig

Figur 19. Vdrdens bedémning av komplikation efter 8 veckor uppdelat per diagnoskod fér grad 2.

Har ses inga stora skillnader mellan de olika klinikerna eller mellan de olika typerna av bristning
grad 2.
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Infektioner

Antibiotikabehandlade infektioner t.o.m. 8 veckor
Grad Il

Visby (82)

Kalmar (303)
Ornskéldsvik (129)
Kristianstad (189)
Eksjo (162)
Jonkdping (342)
Nykdping (66)
Gavle (88)
Skovde (404)
Vastervik (41)
Sundsvall (190)
Varberg (306)
Varnamo (166)
Uppsala (973)
Riket (6399)
Karlskrona (155)
Halmstad (329)
Vaxjo (337)
Luled-Sunderbyn (245)
SU, Ostra (1710)
Hudiksvall (22)
StockholmSOS (135)
Skellefted (15)

0% 25% 50% 75% 100%

. Ingen uppgiven infektion Infektion ej urinvagar . Infektion urinvagar

Figur 22. Antibiotikabehandlade infektioner t.o.m. 8 veckor, grad 2.

Clavien-Dindo
Tabell 5. Komplikationskonsekvens enligt Clavien-Dindo efter 8 veckor. “Andel i pop.” innebdr
andel med Clavien-Dindo inklusive de utan bedémd komplikation.

Clavien-Dindo | Antal Total Andel Andelipop.

Grad 1 391 647 60.4% 6.6%
Grad 2 106 647 16.4% 1.8%
Grad 3a 68 647 10.5% 1.1%
Grad 3b 22 647 3.4%  0.4%

Uppgift saknas 60 647 9.3%  90.1%

Det ar ovanligt med allvarliga komplikationer som kraver reoperation efter bristning grad 2.



Rad fran sjukgymnast/uroterapeut

Behandling eller traningsrad av sjukgymnast eller
uroterapeut for ditt underliv sedan du skrevs ut fran BB

Grad Il

Skelleftea (13)
Kristianstad (127)
Uppsala (821)
Karlskrona (84)
Varberg (284)
Halmstad (316)
Lulea-Sunderbyn (191)
Riket (3546)
Visby (73)
Vastervik (40)
Jonkdping (296)
Kalmar (277)
Skévde (81)
Vaxjo (202)
Ornskéldsvik (108)
Gavle (127)
Nykdping (100)
Sundsvall (118)
Varnamo (102)
Eksjo (168)

0% 25% 50% 75% 100%

Figur 20. Behandling eller trdningsrad av sjukgymnast eller uroterapeut for ditt underliv sedan du
skrevs ut fran BB.
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Behandling eller traningsrad av sjukgymnast eller
uroterapeut for ditt underliv sedan du skrevs ut fran BB

Grad Il 1lIHV och endast Klipp

50.0%

40.0%

30.0% ®

20.0% o ®

10.0%

0.0% ® ® L L ® L

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022

@ Endast Klipp Gradll @ Gradlll-IV

Figur 21. Andelen som svarat Ja pa fragan. Behandling eller triningsrad av sjukgymnast eller
uroterapeut fér ditt underliv sedan du skrevs ut fran BB.

Har finns inget ratt eller fel. Det viktigaste ar att det finns mojlighet till hjalp fér kvinnor som
uppger i enkaterna att de har besvar.



Resultat efter ett ar

Patientens nojdhet

Patientrapporterad nojdhet efter 1 ar
Grad Il

Varnamo (102)
Vastervik (40)
Eksjo (168)
Skellefted (13)
Kristianstad (127)
Kalmar (279)
Varberg (284)
Vaxjo (203)
Sundsvall (118)
Halmstad (316)
Riket (3547)
Jonkdping (297)
Nykdping (101)
Skovde (82)
Uppsala (816)
Karlskrona (84)
Lulea-Sunderbyn (191)
Visby (73)

Gavle (127)
Ornskéldsvik (106)

0% 25% 50% 75% 100%

Figur 22. Patientrapporterad néjdhet efter 1 ar. Mdlvdrde 80%.

Malvardet 80% nojda med hur det har blivit ett ar efter bristningen ar nastan uppnatt i riket.

Patientrapporterad néjdhet efter 1 ar
Grad Il

070.1A (1360)
070.1B (22)
070.1C (659)

070.1X (989)

0% 25% 50% 75% 100%

Figur 23. Patientrapporterad néjdhet efter 1 ar avseende patienter opererade ar 2022. Mdlvdrde
80%.

24



Patientrapporterade besvar efter 1 ar

Patientrapporterat besvar efter 1 ar
Grad Il

Varnamo (103)
Sundsvall (118)
Kalmar (286)
Kristianstad (129)
Nykoping (101)
Vaxjo (209)
Lulea-Sunderbyn (194)
Halmstad (320)
Gavle (127)
Ornskéldsvik (110)
Jonkdping (299)
Riket (3605)
Varberg (291)
Eksjd (173)
Skovde (85)
Skelleftea (13)
Uppsala (829)
Vastervik (40)
Visby (74)
Karlskrona (84)

0% 25% 50% 75% 100%

. Okomplicerat Lindrig komplikation . Allvarlig komplikation

Figur 24. Patientrapporterat besvdr efter 1 ar avseende patienter opererade Gr 2022.



Patientrapporterat besvar efter 1 ar
Grad Il

070.1A (1377)

070.1B (22)

070.1C (669)

070.1D (36)

070.1X (1009)

0% 25% 50% 75% 100%

. Okomplicerat Lindrig komplikation . Allvarlig komplikation

Figur 25. Patientrapporterat besvdr efter 1 ar avseende patienter opererade Gr 2022.

Har ar det inga stora skillnader mellan de olika graderna av bristning eller mellan klinikerna.
Aterigen &r det viktigaste ar att de ”lila”, alltsa kvinnorna som uppger allvarliga komplikationer har
fatt uppfoéljning och behandling.
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Vardens bedomning av komplikation efter 1 ar
Grad Il

Vaxjo (215)

Visby (76)
Varnamo (104)
Kristianstad (128)
Kalmar (286)
Sundsvall (120)
Lule&-Sunderbyn (192)
Skovde (83)
Nykdping (103)
Gavle (127)
Vastervik (40)
Jonkdping (305)
Riket (3650)
Uppsala (851)
Ornskoldsvik (111)
Halmstad (322)
Skelleftea (13)
Varberg (297)
Eksjo (174)
Karlskrona (84)

0% 25% 50% 75% 100%

. Ingen Lindrig . Allvarlig

Figur 26. Vdrdens bedémning av komplikation efter 1 dr.

Det ar inte latt att veta eller definiera om komplikationer beror pa sjdlva bristningen eller pa
sutureringen. Oavsett ar det viktigaste att vi fangar upp de kvinnor som har bekymmer.
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Vardens bedomning av komplikation efter 1 ar
Grad Il

070.1A (1394)

070.1B (22)

070.1C (678)

070.1D (36)

070.1X (1021)

0% 25% 50% 75%

. Ingen Lindrig . Allvarlig

Figur 27. Vdrdens bedémning av komplikation efter 1 dr.

100%
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Svarsfrekvens for enkater

Svarsfrekvens for enkat 8 veckor

Vastervik (49) ®
Ornskaldsvik (160) @
Sundsvall (242) ®
Varberg (414) @
Vaxjs (458) ®
Kalmar (425) @
Varnamo (236) @
Skovde (581) @
Kristianstad (271) ®
Halmstad (487) @
Visby (122) @
StockholmSOS (204) @
Karlskrona (244)
Lulea-Sunderbyn (393)
Hudiksvall (35)
Eksjo (258)
Skelleftea (24)
Jonkoping (554)
Uppsala (1595) ®
SU, Gstra (3008) @
Gavle (163) &
Nyksping (149) | @

50% 60% 70% 80%

@ Gradll

Figur 28. Svarsfrekvens for enkdt 8 veckor

De klinker som har lag svarsfrekvens behover se dver om informationen till kvinnorna kan
forbattras [1].



Ordlista

Uppslagsord

Bristningsregistret

Backenbotten

Demografi

Epsiotomi

Kontinens

Levatormuskel

Sfinkter
Sutur, suturera

Uroterapeut

Vulvodyni

Wexner score

Forklaring

Ett av delregistren i Nationella kvalitetsregistret inom gynekologisk kirurgi
(GynOp).

| backenet finns flera lager med muskler och bindvav som bildar en bojlig
bottenplatta. Den kallas backenbotten och bar upp tarmen, livmodern och
urinblasan sa att de inte sjunker ner. Den ger ocksa stod at andtarmen,
slidan och urinroret sa att du kan halla tatt. Bickenbotten samarbetar med
diafragman nar du andas och med de djupa musklerna i mage och rygg nar
du gor olika rorelser, till exempel nar du lyfter eller gar. Ett bra stod fran
backenbotten gor ocksa att overkroppen blir mer stabil och ger en battre
hallning.

Laran om en befolknings sammansattning, till exempel var de bor, vilken
alla har, hur langa de ar och hur mycket de vager.

Klipp

Formaga att halla emot kiss, fisar och bajs sa att en manniska inte kissar,
fiser eller bajsar okontrollerat.

Levatormuskulaturen ligger pa sidorna om och bakom forlossningskanalen
inuti slidvaggarna. Musklerna bildar vaggarna runt den 6ppning dar urinror,
slidan och @ndtarm passerar genom backenbotten. Skador pa dessa vaggar
bidrar darfor till att den 6ppningen blir storre. En storre dppning innebar
mindre stod, och det ger i sin tur en 6kad risk for framfall och
urininkontinens.

Ringmuskel, i detta fall i andtarmséppningen. Det finns en inre och en yttre
sfinkter.

Sutur ar den trad som anvands for att sy ihop till exempel ett sar eller i det
har fallet en bristning. Suturera betyder att sy ihop nagot med stygn.

En uroterapeut utreder och behandlar personer med urinldckage,
urintrangningar, underlivssmartor, svarigheter att tomma blasan eller svag
backenbotten. Uroterapeuten kan ocksa hjalpa till vid avforingslackage och
tarmtomningsproblem.

Smarta lokaliserad till slemhinnan runt slidéppningen.

En skattningsskala for att mata om en person har besvar med lackage av
gaser eller avforing samt hur svara dessa besvar ar.
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