Barnmorskemottagningar och gynekologi (G6teborg)
Patientinformation

Datum: 2026-09-11

Nar KUB pavisar sannolikhet
for kromosomavvikelse som
ar storre an 1:1000

FOorhojd sannolikhet for
kromosomavvikelse — vad betyder det?

Din KUB-undersokning pavisar en sannolikhet for trisomi 13,18 eller 21

som ar storre an 1:1000.

Av dessa kvinnor bir de flesta pa friska foster, men de fa foster
som verkligen har en kromosomavvikelse finns inom gruppen. Det ar
darfor nodvandigt att undersoka “for manga” for att fanga upp de foster
som verkligen ar sjuka. Pa vetenskapligt sprak kallas detta for “falskt
positivt” utfall.

N&r gar man vidare med andra
undersokningar efter en KUB-undersokning?

Nar sannolikheten for trisomi 13, trisomi 18 eller trisomi 21 ar storre an

1:1000 (=0,001 %) erbjuds kvinnan fortsatt undersokning.
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Det ar helt frivilligt att genomga dessa undersokningar.

Man vill inte erbjuda kvinnor med lagre sannolikhet 4n s& att ga vidare
med fortsatta undersokningar, eftersom det finns en liten risk for missfall
vid provtagning av fostervatten och moderkaka. Det ar inte rimligt att
genomfora undersokningar dar det ar storre sannolikhet att kvinnan far
missfall pa grund av undersokningen an att man hittar ett foster som ar

sjukt.

Vad hander nu nér jag fatt veta att
sannolikheten ar fornojd - storre an
1:1000°7?

Den som utfort KUB-undersokningen skall informera dig om vad som skall
hénda nu. Det ar dock ofta sa att det ar svart att uppfatta all information -
sarskilt om man fatt ett ovintat och obehagligt besked. Darfor far du detta

informationsblad som du kan studera i lugn och ro.

KUB undersokaren skriver en remiss for fortsatta undersokningar.
Remissen skickas in till Sahlgrenska Ostra sjukhusets Kvinnoklinik, som
kommer att kalla dig per telefon eller brev. Det kan ta upp till en vecka

innan de kontaktar dig.

¢ Om sannolikheten for kromosomavvikelse ir storre an 1:50
foreslar man moderkaksprov eller fostervattenprov som forsta atgard.
Resultatet av denna undersokning ar helt palitligt och blir ett ”ja”
eller "nej” pa fragan om fostret har en kromosomavvikelse eller inte.

¢ Om sannolikheten for kromosomavvikelse ligger mellan 1:51-

1:1000 foreslas ett blodprov som kallas NIPT som forsta atgard. Om
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utfallet av NIPT visar 1ag sannolikhet for kromosomskada gar man inte

vidare med moderkaksprov/fostervattenprov.

NIPT

NIPT betyder Non Invasive Prenatal Test, och dr ett blodprov som man tar
i den gravida kvinnans arm. I kvinnans blod finns smé fragment av fostrets
DNA. Vid NIPT kan man identifiera dessa sma fragment, kopiera upp dem
i miljontals exemplar och sedan "pussla ihop” markorer for de
kromosomer man onskar undersoka. Pa sa siatt kan man fa fram en siffra
som anger sannolikhet for kromosomavvikelse. NIPT ar alltsa ocksa en
metod som bedomer sannolikhet (precis som KUB), men med hogre grad
av traffsakerhet an KUB. Ett NIPT-test som anger hog sannolikhet for
kromosomforandring maste ocksa bekraftas med hjalp av moderkaks-

/fostervattenprov. Det tar ungefar 3 veckor att fa svar pa ett NIPT.

Moderkaksprov - fostervattenprov

Undersokningen gar till si att du far lagga dig pa en brits. Man gor forst en
ultraljudsundersokning for att se hur fostret ligger i livmodern. Sen tvattar
man magen med sprit, kldr in dig och apparaten i sterila skydd och sen tas
provet, genom att en tunn nal fors in genom bukens hud, in i livmodern.

Provtagningen gor inte mer ont an ett blodprov i armen.

Man kan antingen ta viavnad fran moderkakan eller en liten mangd
fostervatten. Moderkaksprov kan tas fran graviditetsvecka 11+0,
fostervattenprov fran och med vecka 15+0. Missfallsrisken efter

undersokningarna beriaknas ligga under 0,5%.

Om du tar blodfértunnande medicin (Fragmin, Inohep eller Trombyl)
maste dosen justeras infor provtagningen. Personalen pa din BMM

instruerar dig om detta.
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Vad gor jag om fostret visar sig vara
sjukt?

Det ar bra att redan innan eventuella kompletterande undersokningar
tdanka igenom vad du kommer att gora med informationen man far fram
vid undersokningarna. I basta fall visar undersokningarna att fostret ar
friskt. Men ibland visar ju analyserna att man behover gora ytterligare
undersokningar, eller att fostret verkligen bar pa en kromosomskada. Du
kommer att fa mycket mer information av de personer du traffar under

vardprocessen.

Om du vill fortsatta eller avbryta graviditeten bestaimmer du helt sjalv.
Ingen har ratt att paverka ditt beslut, men om du 6nskar finns det goda
mojligheter att erbjuda mer information och diskussion med kunniga och
erfarna personer, som barnliakare, kuratorer och representanter for

foraldraforeningar for barn med funktionshinder.

Pratat med din barnmorska

pa Barnmorskemottagningen

Om du har fragor och funderingar kan du alltid vanda dig till

barnmorskan pa barnmorskemottagningen.



