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Kopparspiral, handlaggning pa
barnmorskemottagningar VGR

Forandringar sedan foregaende version

Regionaliserad riktlinje for barnmorskemottagningar i VGR, ingen
andring av medicinskt innehall.

Bakgrund och syfte

Riktlinjen &r en del av flera vagledande dokument infor val av preventivmedel
utifran medicinska och individuella forutsattningar. Syftet med denna riktlinje ar att
ge en végledning for valet av kopparspiral och handldggningen i samband med
insattning, uppféljning och uttag.

Utforande

Inledning

Verkningsmekanismer: effekter pa spermier, dgg, endometrium och
sekret som medfor att befruktning och implantation forhindras. Enligt
Lakemedelsverkets foreskrifter skall en kopparspiral ha stor kopparyta
(>300mm2) samt god vetenskaplig dokumentation avseende effektivitet,
sakerhet och anvandningstid. Den enda kopparspiral pa den svenska
marknaden idag som uppfyller kraven for god vetenskaplig
dokumentation ar Nova T 380 (Bayer). Spiralen ar godkand for fem ars
anvandning. Inga allvarliga bieffekter forekommer. Vanligt att
menstruationsmangden okar, darfor inte forstahandsmedel vid svar
dysmenorré eller menorrhagi. Insattning kan ske nar som helst under
menscykeln om graviditet kan uteslutas med rimlig sdkerhet Uteslutande
av graviditet med rimlig sakerhet. Fertiliteten aterkommer direkt efter att
spiralen avlagsnats.

Kopparspiral kan &ven anvandas som akut preventivmetod och séttas in
inom 5 dagar efter oskyddat samlag, se Akuta preventivmetoder.
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Positiva halsoeffekter
e Minskad risk for endometriecancer

Negativa halsoeffekter
e Rikligare och mer langvarig menstruationsblddning
o Okad menstruationssmérta forekommer

e Liten riskdkning for salpingit ses under de forsta tre veckorna
efter spiralinséttning

Kontraindikationer mot insattning av

kopparspiral
e Graviditet
e Pagaende bakteriell genital infektion
e Annan infektion med feber och allméanpaverkan
e Odiagnostiserad; icke normal vaginal blédning

Gynekolog konsulteras fore insattning och avgor

om spiral satts av barnmorska eller gynekolog

e Myom som paverkar uteruskaviteten

e Uterusmissbildning

e Hjartklaffsjukdom som kan innebara dkad risk for endokardit i
samband med inséttningen

e Epilepsi, om ej vélbehandlad

e Komplicerad hjart-kérlsjukdom, inklusive hjartinfarkt eller stroke
I anamnesen*

e Antikoagulantiabehandling (till exempel Waran®, Xarelto ®,
Eliquis ®, Lixiana®, Pradaxa®, heparin) *

*Vid komplicerad hjart-karlsjukdom eller antikoagulantiabehandling
sker spiralinsattning pa sjukhus och remiss utfardas av gynekolog,
Spiralinsattning vid 6kad blédningsbendgenhet.

Insattning
e Infor spiralinséttning kan orala analgetika (t.ex. ibuprofen 400mg
och/eller paracetamol 1g) eller lokalbeddvning (lidokain gel)
anvéndas
e Inséttning ska ske i gynstol d&r huvudandan snabbt kan fallas i
héndelse av blodtrycksfall och svimningskansla. Assistent bor
vara tillganglig eller kunna tillkallas snabbt.
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e Noggrann gynekologisk undersokning (spekulumundersokning
och bimanuell palpation) gors for att utesluta infektionsmisstanke
samt bedéma livmoderns storlek och lage.

e STI prov erbjuds, men svar behdver inte invéntas fore
spiralinséttning.

e Vaginaltvatt rekommenderas ej, portio avtorkas vid behov.

e Inséattning sker under aseptiska former med steriliserad sond och
klotang.

e Kilotang i framre eller bakre portiolappen ska alltid anvandas for
att stabilisera och réta ut en flekterad uterus varefter forsiktig
sondering utfors.

e Vid sondmatt 6-10 cm kan spiral inséttas.

e Tradarna klipps ca 3 cm nedanfor yttre modermunnen (undantag
postpartum).

Insattning postpartum

Kopparspiral kan sattas in nar som helst efter forlossning, oavsett
forlossningssatt, om graviditet med rimlig sakerhet kan uteslutas. |
séarskilda fall kan ins&ttning ske vid kejsarsnitt eller direkt efter vaginal
forlossning. Vanligen gors insattningen vid eftervardsbesoket da uterus
som regel atergatt till normal storlek.

Inséttning bor goras av van insattare da risken for perforation ar betydligt
storre under postpartumperioden, framfor allt hos personer som ammar.
Hos ammande personer som har en mindre uterus klipps tradarna langre
an 3cm.

Dokumentation
e Sista mens
e Status: fynd vid spekulumundersdkning, Palpation; livmoderns
lage, storlek.
e Sondmatt
e Tradlangd
e Typ av spiral och batchnummer

Komplikationer vid insattning
Misstank perforation vid en eller flera av féljande:

e Uttalad smartreaktion eller allméanpaverkan
e Storre sondmatt &n det forvantade efter palpation
e Ovanligt riklig blédning
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Hanvisning till gynekolog akut for bedémning och ultraljudskontroll av
spiralens lage. Vid perforation och gors avvikelserapport och anmélan till
Lakemedelsverkets biverkningsregister

Anmadlan om negativa handelser och tillbud med medicintekniska
produkter (lakemedelsverket.se).

Aterbesok, uppfoljning

Telefonkontakt under de ndrmaste dagarna rekommenderas vid besvarlig
insattning. Vid behov erbjuds aven aterbesok inom rimlig tid utifran
individuell bedémning.

Senare komplikationer

e Flytningar, smarta som inger misstanke om infektion: Patienten
hanvisas till lakare omgaende. Spiralen behéver ej extraheras.
Om infektionen inte svarar pa given antibiotikabehandling bor
spiralextraktion Gvervéagas och annan preventivmetod
rekommenderas, i alla fall tillfalligt.

e Tradarna kéanns inte vid egenkontroll: Barnmorskan gor en
forsta kontroll inklusive graviditetstest. Om ej synliga tradar
efterfragas blodningsmonster. Hanvisning till gynekolog.
Kompletterande preventivmetod rekommenderas om det
foreligger misstanke om icke intrauterint beldgen spiral eller
VGspiralutstétning.

e Andring av blédningsmonstret

= Uteslut graviditet

= Nytillkomna blédningsrubbningar i kombination med
smartor, kan vara symtom pa partiell eller fullstandig
utstétning och fordrar snar undersokning. Graviditetstest
tas och kondom rekommenderas tills spirallaget
verifierats. Vid akuta symtom ska akut beddmning pa
sjukhus ske.

Spiralgraviditet

e Ta graviditetstest frikostigt hos spiralbarare med smarta,
graviditetssymtom och/eller a&ndrat blddningsmdonster!

e Vid positivt graviditetstest extraheras spiralen sa snart som
mojligt oavsett om patienten avser fullfélja graviditeten eller ej.
Hanvisning till gynekolog snarast for att bedéma graviditetens
lokalisation och langd. Avvikelserapport och anmélan
Lakemedelsverket
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Alder dver 40

Kopparspiral insatt efter 40 ars alder behover inte bytas. Spiralen
avlagsnas senast ett ar efter sista menstruationen. Om patienten
fortfarande menstruerar och har preventivmedelsbehov 10 ar efter
insattningen bor spiralen bytas. Spiral som sitter kvar mer an 10 ar
innebér en dkad risk for infektion med utveckling av tuboovarialabscess.

Spiralextraktion — OBS! fraga efter senaste

samlaget!
Om graviditetsonskan ej foreligger: dra aldrig ut spiral vid oskyddat
samlag inom de senaste 5 dygnen!

Ansvar

Madrahélsovardsdverlakare ansvarar for innehallet i riktlinjen.
Omradeschefer och enhetschefer ansvarar for att riktlinjen
implementeras och efterlevs.

Relaterad information
e Se Antikonception_behandlingsrekommendation
(lakemedelsverket.se), s. 19-21.
e Se Antikonception_bakgrundsdokumentation
(lakemedelsverket.se). s. 67—7
e Rekommendationer angdende kopparspiral (sfog.se)

Arbetsgrupp

Innehallsansvarig

Karin Jerhamre Sund, mddrahalsovardsoverlakare, Centralt
Maodrahélsovardsteam (CMHV), Regionhélsan

Innehallsgranskare

Anna Trollstad, médrahélsovardséverlakare, CMHV, Regionhalsan
Anna-Karin Broman, modrahalsovardsoverlakare, CMHV, Regionhélsan
Antje Johannsmeyer, modrahalsovardséverldkare, CMHV, Regionhélsan
Godkénnare

Maria Gjertsen, regionomradeschef, barnmorskemottagningar och

gynekologi, Regionhélsan
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