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Dysmeorré

-svar dysmenorré= en egen diagnos
-symtombild har stora likheter med
endometrios, och behandlas likartat.
KOM IHAG

| gruppen unga med dysmenorré trots
kombinerad behandling med COX-
hammare och p-piller har drygt tva
tredjedelar endometrios.

Zannoniet al 2016



Vanligaste symtom

Dysmenorré
*Buksvullnad
*Obstipation och diarré
*Trangningar

*Djup dyspareuni
*Ovulationssmarta
*Acyklisksmarta/Langvarig smarta
*Subfertilitet
Blodningsrubbningar
*Allman sjukdomskansla
*Nedstamdhet



Symtom hos unga

*Dysmenorré inte obligat-ses hos 50-
60% (Hazel 2002)

*Acyklisk smarta vanligt, ses hos upp till
90% hos unga med laparoskoiverifierad
endo(Laufer2003)

*Gastrointestinala besvar samt dysuri
vanligt

*Mindre vanligt med ovulationssmarta,
dyspareuni och riklig blédning (Yang
2012)



Utredning och diagnos
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Kompletterande utredning vid behov
cystoskopi/koloskopi/rektoskopi



Noggrann anamnes
*Superviktigt!

for att fa information om relationen till
menscykel-sjalvklart for oss inom gyn
*Ovanliga symtom forekommer
Eventuella differentialdiagnoser



Kan enbart anamnes ge
diaghos?

*Svar dysmenorré(79%)
Buksmartor/smartor i lilla backenet
(69%)

*Dyspareuni(framfor allt vid ytlig
endometrios, 51 %)
*Subfertilitet(framfor allt vid
sammanvaxningar, 53%)

70 % av patienter med endometrios har
atminstone 2 av de 3 symtomen svar
mensvark, backensmarta eller
samlagssmarta.



Kombinationen inger stark

misstanke pa endometrios
Dysmenorré, djup dyspareuni och
ovulationssmarta

tillsammans med IBS-liknande
tarmbesvareller cystitliknande besvar
-maste pa alla vardnivaer vacka tanken
endometrios

Anamnesen viktigaste instrument!



Mindre vanliga symtom

*Forhojd temperatur
Hematuri
*Blodning fran tarmen



Mindre vanliga symtom

*Cyklisk smarta i bukvaggen, intill arr,
i navel eller brackport

Blodning fran navel

*lleus

‘Flanksmarta

*Katamenial pneumothorax

*Hemoptys



Gynekologisk

undersokning

Backenbotten: omhet, spanda
muskler?

*Bakre fornix: palpabla infiltrat, 6mhet
sacrouterinligament

*Uterus : forstorad”? omhet? fixerad?
*Ovarier: forstorade? fixerade?
*Rektalt: infiltrat i rectosigmoideum



Estrogenberoende
sjukdom

Behandling leder till sankta endogena
estrogennivaer genom dampad ovarial-
aktivitet

s*Syfte: endometrioshardarna inaktiva,
forhindrar att nya hardar bildas och
lindrar smarta.

s*amenorré och anovulationtecken pa
laga estrogennivaer



Primar behandling

*\VVid symtom pa:

Dysmenorreé tidigstart av behandling!

Djup dyspareuni

*Primar behandling inkluderar
smartstillande och hormonbehandling
*Vid underbehandling finns risk fér framtida
langvarig smarta, franvaro pa utbildning/arbete
samt eventuellt subfertilitet

*Behandling kan initieras via
barnmorskemottagningar,
ungdomsmottagningar och vardcentraler
*Vid utebliven effekt vidare utredning via
gynekolog



Hormonell
behandlingterapistege

1.Hormonella preventivmedel:
Kombinerade p-piller, mellanpiller,
hormonspiral, p-stav, p-spruta.
2.Gestagener i hogdos: Provera,
Primolut-Nor, Visanne, Depo-Provera
3. GnRH-agonister: Nasspray eller
injektion.



Kombinerade p-piller

*Prionelle®kontinuerligt

Prova andra preparat vid biverkning t.ex:
*Qlaira®(uteslut dag 1-2 och 25-28) eller
Dienorette®

«Zoely®

*Yaz®/Estrelen®, Evra® eller Nuva-Ring®
om gestagenabiverkningar

-Uppehall i 4 dagar om mensliknande
blédning i mer an 5 dagar



Gestagena preventivmedel

*Mirena®

*Desogestrel

*Slinda® (drospirenon4 mg)

P-stav

*injDepo-provera®150 mg/ml var 12:e v

-Lat effekt och biverkningsprofil avgora
val av preparat!



Hormonspiral

*Bra alternativ om uttalade biverkningar
av systemisk behandling

*| studier dokumenterad effekt vid
adenomyosoch foérandringar i
septumrecto-vaginale

*Bra | kombination med annan
behandling

Men ofta mer smartsamt att satta in an
hos andra patienter

-lokalbed6vning, extra smartlindring,
gott om tid, evcytotec

-vid behov i narkos



Kombinationsbehandling

*Mal: att uppna bade amenorréoch
anovulation, med sa fa biverkningar som
moijligt

Utnyttjar preparatens olika
egenskaper

*Ofta bra med Mirena® som bas
*Motivera patienterna

-information, utvardera behandlingen,
byt vid behov till annan kombination



Langvarig smarta

Evidensbaserad behandling=
fysioterapi + KBT+farmakologisk
behandling av nociplastisk

smarta

Fysioterapi: fysisk traning,
avspanningsovningar, TENS

*KBT: beteendeforandring inklusive
smartforklaring, ACT
*Lakemedelsbehandling: TCA, SNRI,
gabapentinoider



Farmakologisk smartbehandling

*Akut smarta (nociceptiv) Paracetamol, NSAID,
Opioider

eLangvarig smarta (nociplastisk) TCA, SNRI, Gabapentin,
Pregabalin

*SOmnstorning TCA, Melatonin, Atarax



Forandring 1 navel

e 29-arig kvinna som blev opererad for
ett misstankt navelbrack i Enkdping
oktober 2012.




Gynekologisk anamnes
0-gravida

Dysmenorre sedan menarche vid 15 ars
alder, regelbundna menstruationer.

Besvarsfri under flera ar da hon anvande p-
spruta (Depot provera). Var da amenhorreisk.

Utan preventivmedel sedan 2 ar tillbaks pga
graviditetsonskan. Sedan dess fornyade
besvar



Socialt

» Arbetar som charkuteri ansvarig pa citygross
 @Gift sedan 2 ar tillbaks
« Barnonskan



Hur hamnade patienten pa
operationsbordet?

 Besviaren borjade for 1.5 ar sedan med
smartor fran naveln och periodvis blodande

forandring.

« Sokte narakuten flera ganger och fick
utskrivet analgetica och blev rekomenderad
alsolsprit.



2012-03-20 Inlagd pa kirurgen pga
forvarrade smartor. Man misstanker inklamt
navelbrack.

CT-buk visar en rundad férandring pa 1cm i
navelbotten. Tolkas som hematom.

Utskriven nastfoljande dag med diagnos
R589. Spontant hematom. Blev
rekommenderad fortsatt behandling med
alsolsprit.

Efter utskrivning fortsatt aterkommande
besvar med kraftiga smartor och blddning
fran forandring. Huslakare skickar remiss till
kirurgen i Enkoping for atgéard.



» Augusti 2012. Traffar kirurg |
Enkoping och man beslutar sig

for operation pa misstanke om
navelbrack



Pa operationsbordet

2012-10-09
ST-lakare i Gyn. Finns pa narkossidan N
Den randande ldkaren tycker att
forandringen liknar endometrios -

ST lakaren informerar operator
ST-lakaren foreslar PAD



Fordjupad anamnes

Invalidiserande dysmenorre som medfort
skolfranvaro. Det enda som hjélpt
nagorlunda ar Citodon.

Ingen dyspareuni
2-ars ofrillig barnloshet
Inga besvar vid miktion

Har noterat blod i avforingen och véanta pa
utredning.

Smartor och blédning fran naveln vid
menstruation



Remiss till Endometriosmottagningen

PAD bekraftar diagnosen endometrios



Pa Endometriosmottagningen 2013-01-07

Patienten har fatt tid hos
Inremitterande lakare som ar
tillbaks i tjanst pa KK



Gynstatus

 Inga makroskopiska forandringa i1 vagina. Ingen omhet eller
knottror 0ver sakrouterina ligament. Adnex ua.

» Vaginalt ultraljud visar misstankt endometriom pa 1 cm vid
hoger ovarium



Atgarder

Remiss till MRT pa misstanke om djupt infiltrerande endometrios och
kartlaggning omkring navel

Satts upp pa vantelista for operation av endometrios i navel

Kontaktar RPC-doktor som tycker att patient &r en kandidat for IVF behandling.
Blir rekommenderad att paborja Synarelabehandling.



