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Fosterkardiologisk undersékning
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Obstetrik SU och Mdédrahalsovard i Goteborg och Sodra Bohuslan.

Revideringar i denna version
Ersatter version fran 2021-02-16.

2025-04-09 rutinen forlangs.

Beskrivning
Indikationer for fosterkardiologisk beddmning och remisshantering av
densamma.

Utforande

Fosterkardiologisk undersékning — utford av

fosterkardiolog

Foljande patientgrupper skall, i tillagg till RUL eller i tillagg till RUL
lakare utforda av fostermedicinare, erbjudas fosterkardiologisk
undersokning utford av fosterkardiolog

Maternella indikationer

Klinisk kollagenos eller forekomst av autoantikroppar — om (och endast
om)

o Tidigare foster eller barn med AV-block Il eller I11.
e Fetal bradykardi (hjartfrekvens <100) eller oregelbunden rytm.
e Avvikande hjartfunktion hos fostret.
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Hereditet

Medfott hjartfel eller hjartmuskelsjukdom hos

e Nagon av de blivande foraldrarna.
e Hos tidigare barn eller foster.

Fetala indikationer

Misstanke om hjartfel, hjartmuskelsjukdom eller hjartpaverkan.
Hydrops fetalis.

Hydrothorax.

Extrakardiell avvikelse, sérskilt

e Omfalocele

e Diafragmabrack

e Duodenal atresi

e Tracheo-esofageal fistel/esofagusatresi
e CCAML

Kromosomavvikelser
Nackuppklarning >3,5 mm vid KUB/NUPP
Fetala arytmier

e Konstant eller intermittent bradykardi med hjartfrekvens < 100.
Konstant eller intermittent takykardi med hjéartfrekvens >180.
Oregelbunden hjartrytm med hjartfrekvens <100 eller >180.
Extraslag som ar mer frekventa &n 1/10.

Tillstand med kand risk for fetal hjartpaverkan.

e Efter laserbehandling vid tvillingtransfusionssyndrom, utférs
graviditetsvecka 24 samt 28.

e TRAP sekvens/Acardiac twin.

e Sacrococcygealt teratom och andra arterio-vengsa fistlar.

Foljande tillstand utgor inte indikation for fosterkardiologisk bedomning
av fosterkardiolog:

Medfétt hjartfel hos mer avlagsna slaktingar eller endast blasljud utan
diagnos hos blivande foréldrar.

Hyperekogena foci utan andra avvikelser i hjartats anatomi eller funktion.
Maternella tillstand med nagot 6kad risk for fetalt hjartfel sasom

e Diabetes mellitus.
e Fenylketonuri.
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e Lakemedel
e Droger
e Infektioner

Remisser

Remiss for fosterkardiologisk undersékning skrivs av lakare (undantag:
NT > 3.5 mm upptackt vid KUB da remiss for fosterkardiologisk
undersdkning kan skrivas av KUB-BM).

Remissen skrivs som en konsultationsremiss i Obstetrix, och skickas till

18230, Ultraljudsmottagningen, Kvinnokliniken, SU/Ostra, 416 85
Goteborg.

Remissen skall alltid innehalla foljande uppgifter (forutom namn,
personnummer, adress, indikation/fragestallning)

e Graviditetslangd samma dag som remissen skrivs.
e Datum for berdknat partus (BPU).

e Mobiltelefonnummer till patienten.

e Remittentens direkttelefonnummer.

Remisser for fosterkardiologisk beddmning &r ibland akuta, dvs man
misstanker ett hjartfel och vill ha det bekréaftat eller uteslutet sa fort som
mojligt, séarskilt om misstanken uppkommit fore 22 fulla veckor. For att
en sadan remiss skall bedémas omgaende maste inremitterande ringa
ansvarig fosterkardiolog (nas via BMA pa tel 031-3435815) samtidigt
som remissen faxas till ultraljudsmottagningen (faxnr 031-847231).

Om RUL léakare eller organscreening fostermedicinare pga. misstankt
annan avvikelse och fosterkardiologisk undersokning 6nskas vid samma
besok skickas bada remisserna tillsammans till ovanstaende adress och
samordning kommer att efterstravas.

Om enbart fosterkardiologisk undersokning dnskas som komplement till
RUL skriver lakare konsultationsremiss i Obstetrix som skickas till
ovanstaende adress. | detta fall kan samordning av tider med RUL
vanligen inte arrangeras, men fosterkardiologisk undersokning skall alltid
ske efter RUL &r genomfort, varfor det ar viktigt att denna tidpunkt anges
pa remissen.

| fall dar inremitterande ar tveksam till om sérskild fosterkardiologisk
undersokning kravs, kan denna fragestéllning anges i ultraljudsremissen.
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Ansvar

Dokumentansvarig: Annika Ohman, OL Barnhjartenheten DSBUS
Goteborg, Adalbjorg Bjérgvinsdottir, dverlakare, VOL.

Verksamhetschefen ansvarar for att rutinen finns och féljer gallande
forfattningar/lagar. Vardenhetschefer och medicinskt ledningsansvariga
ansvarar for spridning och implementering.

Uppfoljning, utvardering och revision
Verksamhetschef ansvarar for uppfoljning av innehallet i rutinen.
Medvetet avsteg fran rutinen kopplat till patient dokumenteras i
Obstetrix/Melior. Ovriga orsaker till avsteg rapporteras i MedControl
PRO.

Granskare/arbetsgrupp

Antje Johannsmeyer MOL, Anna Trollstad MOL, Anna-Karin Broman
MOL, Karin Jerhamre Sund MOL
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