Patientinformation

Blodning i tidig graviditet

En blddning i tidig graviditet vécker ofta oro. Det &r inte ovanligt att fa en sparsam
till mattlig blédning fran en helt normal tidig graviditet utan att det blir missfall.

Du behéver inte séka akut vid sma blédningar, till exempel rétt pd toapappret eller
en liten flack i underbyxorna om denna blédning ar kortvarig.

Om blédningen kommer tillbaka flera ganger eller dkar sa att den blir som vid en
mensblddning kan du behdva séka pa Kvinnokliniken. Om du har blédning och
kraftigt ont i magen bor du sdka akut, se kontaktvagar nedan.

Missfall

Varfor?

De flesta missfall beror pa att ett fel uppstatt nar dgget och spermien smélte
samman. Graviditeten kan da inte utvecklas pa ratt satt och det leder da till ett
missfall. Cirka

15 - 20 % av alla graviditeter slutar med missfall. Det finns ingenting du kan gora
for att forhindra detta och du kan sjadlv inte orsaka ett missfall.

Vad hander nu?
N&r du var hos lakaren fick du antingen veta att

e Du hdller p3a att fa ett missfall
Kroppen brukar oftast skéta det pa egen hand. Det som finns i livmodern
stéts ut i form av en mattlig/kraftig blédning. Ibland anvands ldkemedel for
att blédningen ska starta.
Du far ett terbesodk efter cirka 2 veckor for att se att allt ser bra ut.

¢ Du har haft ett missfall
Det mesta av graviditeten redan kommit ut. Blddningen kan fortsatta i
ytterligare 1 - 2 veckor. Undvik bad, samlag och anvandning av tamponger
sa lange som du bléder. Gor ett graviditetstest efter 4 veckor. Oftast &r den
da negativ och da behdvs inga ytterligare kontroller. Vid fortsatt positivt
graviditetstest tar du kontakt med Kvinnoklinikens mottagning.
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¢ Uteblivet missfall
Graviditeten har avstannat, men inte hunnit stétas ut ur livmodern annu. Vid
undersodkningen ar livmodern och graviditeten mindre an graviditetslangden
enligt sista mens. Ofta invantas att graviditeten stéts ut av sig sjalv, men
om det inte sker kan du fa behandling med tablett eller géra en skrapning.
Du far ett aterbesdk cirka 2 veckor efter férsta undersékningen.

Vad hander i kroppen?

Missfall borjar vanligtvis med blédning och kramper 6ver livmodern, som kraftig
menssmarta. Blédningen ar ofta rikligare an vid en vanlig menstruation.

Blédningen innehaller ofta morkréda klumpar och du kan ibland dven se
graviditetsrester som &r rosa eller graaktiga.

Nar vavnaden kommit ut férsvinner kramperna och smartan minskar. Detta kan ta
fran négra timmar upp till ett dygn. Blédningen minskar efterhand som till en vanlig
menstruation och haller pd i cirka 1 - 2 veckor ytterligare. Ndsta menstruation kan
komma nagot forsenad.

o
Egenvard
Att ta en varm dusch eller kla sig varmt kdanns ofta bra. Vid behov kan du anvanda
paracetamol (Alvedon, Panodil, Pamol) eller ibuprofen (Ipren, Ibumetin, Brufen).

Rad och hjalp

Ring alltid Gynekologisk mottagning NU-sjukvarden 010-435 22 00 innan du soker
pd grund av blédning i tidig graviditet. P& kvallar och helger kontaktar du
Sjukvardsradgivningen 1177.

Du ska ta kontakt med sjukvdrden om
e Du behdver byta binda tre gdnger eller mer inom 1 timma
e Varme och smartstillande ldkemedel inte hjalper och smartorna ar mycket
kraftiga
e Du har mer &n 38° feber vid tva tillfdllen med en halvtimmes mellanrum
e Du har fragor eller kdnner dig orolig

Vid behov av akut sjukvard dagtid, vardagar, soker du p& NU-sjukvardens
Gynekologiska mottagning. Kvéllar och helger séker du till Akutmottagningen NAL.

Hur stor ar risken for ett nytt missfall?

Risken att f8 ett nytt missfall &r liten. Ett fatal kvinnor far flera missfall i féljd. Om
du haft tre eller flera missfall i f6ljd pabdrjas en utredning for att férséka ta reda pa
orsaken till missfallen.
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Nagon att prata med

Ett missfall kan vara smartsamt for alla inblandade. Det ar viktigt att bearbeta sina
kénslor och ta dem pa allvar. Oavsett hur du kanner dig, sd brukar det hjalpa att
prata med andra om det som hdnt. Det kan vara partner, van, slakting eller
kurator. Om du och/eller din partner vill tréffa kurator kan du komma i kontakt med
Kvinnoklinikens kurator pa tel. 010-435 53 80

Informera barnmorskemottagningen

Du som haft kontakt med din barnmorskemottagning fér inskrivningsbesok i din
graviditet, behover kontakta dem och meddela att din graviditet ar avslutad.
Du kan kontakta dem via telefon eller 1177.

Aterbesok
Du far aterbesdk till Gynekologisk mottagning NAL

Kontakt

Kvinnoklinikens mottagning NAL

Telefon 010-435 22 00

Telefontid mé&ndag-fredag kl 08:00-11:30
mandag, tisdag och torsdag kl 13:00-15:00

NU-sjukvardens vaxel 010-435 00 00 Sjukvardsradgivningen 1177



