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Regional rutin

Endometrios och graviditet

Syfte

Dokumentet innehaller riktlinjer angdende handlaggning av aktiv
graviditetsonskan hos patienter med kind endometrios, rad om
smartlindring fore och under graviditet samt fortsatt hormonbehandling

postpartum.

Bakgrund

Endometrios forekommer hos ungefar var tionde kvinna i fertil alder och
hos 25—40 procent av infertila kvinnor. Kvinnor med endometrios bor
tidigt informeras om att chansen for graviditet kan vara nedsatt. Hon ska
erbjudas tidig behandling for sin sjukdom och fa ett optimalt

omhindertagande vid graviditetsonskan, under och efter graviditet.

Vid graviditetsonskan

Vid endometrios ska kvinnan inte ga obehandlad i ett ar med svéra
smartor innan remiss till reproduktionsenhet erbjuds. Individuell
handlaggning kravs dar hansyn ska tas till dlder, smartproblematikens
svarighetsgrad samt hur svar endometrios patienten har. Att bedoma
endometriosens svarighetsgrad och chans till spontan konception ar dock

svart.

Vid endometrios utan tidigare svar smartproblematik rekommenderas
spontana graviditetsforsok under minst 6 manader. Lampligt med
uppfoljning 3 manader efter utsatt hormonell behandling for att utvardera
smartsituationen. Om hallbart rekommenderas fortsatta forsok i maximalt
12 manader sammanlagt. Om ohéllbart, dterinsiatt hormonell behandling

samt remiss till reproduktionsenhet.
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Vid endometrios med tidigare eller pagdende svar smartproblematik ska
direkt remiss till IVF overvagas utan utsiattning av hormonell behandling.
Synkroniserad overgang fran patientens pagaende hormonbehandling till

GnRH-agonist rekommenderas och kan minska risken for 6kad smarta.

Det vetenskapliga underlaget for att reckommendera eller inte
rekommendera kirurgi infor spontana graviditetsforsok eller IVF ar
otillrackligt och individuella stiallningstaganden i samrad med patienten
maste alltid goras. Om sicktuba foreligger ska salpingektomi utforas infor
IVF i de flesta fall men de perioperativa riskerna hos varje patient méaste
bedomas. Punktion av endometriom bor undvikas pa grund av risken for

infektion efter ingreppet.

Cystenukleation ar den basta behandlingen av smiartsamma endometriom.
All kirurgi pa aggstockarna paverkar ovarialreserven. Upprepad
ofullstandig endometrioskirurgi 4r som grundregel inte att
rekommendera, approach ska vara "see-and-treat" och om beslut om
laparoskopi tas ska man ocksa kunna avlagsna all identifierad

endometrios.

En fullstandig fertilitetsutredning far goras infor patienten blir remitterad
for IVF-behandling. Kontrollera spermaprov frikostigt for att undvika
resultatlosa graviditetsforsok och eventuell onddig dyspareuni. Overvig att

gora detta fore utsattande av hormonell behandling.

Endometriom péaverkar ovarialreserven matt som AMH men den kliniska
betydelsen av detta for fertiliteten ar idag oklar. Lag ovarialreserv ar ingen
klinisk indikation for d4ggfrysning och detta finns idag inte som rutin

nagonstans i Sverige.

Smartlindring under férsdk att uppna
graviditet och under graviditet

Paracetamol: Kan tas i fulldos fore och under graviditet.

NSAID: Vid forsok till spontan konception kan NSAID tas i fulldos under
hela menstruationen. NSAID bor inte tas under pagaende

hormonstimulering infor IVF-behandling.
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For rad till patienter som star pa SNRI, SSRI, gabapentin, pregabalin,
amitryptilin eller mirtazapin pa grund av smarta och eller psykisk ohélsa

hanvisas till Psykisk ohdlsa under graviditet och hos nyforlost -

handlagening i primarvarden.

Opiater kan ges vid behov med samma restriktioner som annars, dvs

kortast mojliga behandlingstid med plan for utsattning och uppfoljning.

Fysisk aktivitet har effekt mot alla typer av langvarig smarta inklusive
endometrios och det ar viktigt att fortsitta vara fysiskt aktiv aven vid
uppnadd graviditet. Smartskov medfor ofta inaktivitet varfor en god
grundkondition ar viktig pa lang sikt. Uppmuntra darfor traning och

remittera till fysioterapeut vid behov, till exempel for uppstart av traning.

Vid somnstorning ska rdd om somnhygien ges i forsta hand och
ladkemedelsbehandling mot insomni undvikas. Om detta dnda blir aktuellt
kan prometazin och propiomazin anvindas under hela graviditeten.
Bensodiazepiner samt benzodiazepinliknande lakemedel ska helt

undvikas.

Hormonbehandling postpartum

Endometriossymtom kan aterkomma tidigt och hormonell behandling bor
aterinsattas senast tre manader postpartum. Liksom hos nyforlosta utan
endometrios ska dock kombinerad hormonell metod inte viljas de forsta

6—8 veckorna efter partus pa grund av forh6jd trombosrisk.

Uppfoljning, utvardering och revision

Processansvarig i endometriosteam, Gynekologi och
Reproduktionsmedicin ar ansvarig for uppfoljning/revision av innehallet i

rutinen.

Innehallsansvarig

Samordningsrad Kvinnosjukdomar och férlossning.

Relaterad information

Endometrios - utredning, vard och behandling

Endometrios - hormonell behandling
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https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/ssn12865-780821730-600/surrogate/Psykisk%20oh%C3%A4lsa%20under%20graviditet%20och%20hos%20nyf%C3%B6rl%C3%B6st%2C%20handl%C3%A4ggning%20i%20prim%C3%A4rv%C3%A5rden.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/ssn12865-780821730-600/surrogate/Psykisk%20oh%C3%A4lsa%20under%20graviditet%20och%20hos%20nyf%C3%B6rl%C3%B6st%2C%20handl%C3%A4ggning%20i%20prim%C3%A4rv%C3%A5rden.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/ssn11800-2140136717-121/surrogate/Endometrios%20-%20utredning%2c%20v%c3%a5rd%20och%20behandling.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/ssn11800-2140136717-914/surrogate/Endometrios%20-%20hormonell%20behandling.pdf
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Endometrios SFOG del 16 och 17
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https://www.sfog.se/kunskap/sfog-rad-om-endometrios/

OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehéllet.

Rubrik: Endometrios och graviditet 5 (5)
Dokument-ID: SSN11800-2140136717-913

Version: 2.0



OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehéllet.

Information om handlingen

Handlingstyp: Rutin
Giiller for: Viastra Gotalandsregionen

Innehéllsansvar: Julia Wangberg Nordborg, (julwai),
Specialistlakare

Granskad av: Linnéa Ronnstedt, (linro2), Overlikare
Godkand av: Pernilla Dahm Kahler, (perdas), Verksamhetschef
Dokument-ID: SSN11800-2140136717-913

Version: 2.0

Giltig fran: 2025-12-15

Giltig till: 2027-12-15



