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5-10 dage efter
smitte: virus i
luftveje

60%
immune

13-18 dage
udsleet: smitter

Fgtal infektion: 3-6 ikke lengere

uger efter smitte op
til 3 mdr

Subkliniske
(20-30%)

Fostersmitte
<20 uge

Ikke

Transplacentar : :
NINCEIIENE

15%
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*  Hvis smitte

* Epide
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Handtering Par

Handtering ved smitteris
SST: ingen grund til fr
Ingen risiko vec

op til 12 uger

Ultralyds scann
efter uge 15 + 0,

Ved fgtal anaemi. He

06.12.24
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Rationel farmake
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Hyppigst forekommende bakterier i
urinen hos gravide

%
Patogenicitet (forekomst)

Haj
E. Coli 86
Staph sapro o.a, stap 24

Proteus

Enterococcus faecalis

GBS
Pseudomonas

Enterobacter

Gardnerella

Ureaplasma ureolyticum

 Providencia




Urin stix pos 4+L (3+)
Og/eller nitrit pos
Urin D+R

Undersggt pga lette
cystit symptomer
Eller plukkeveer

oplagte cystit symptomer
(dysuri, polakisuri, haeematuri)
Opstart behandling

Tilfseldigt fund
ved screening

Asymptomatisk (5-10%)
— T

N

Afvent D+R
Ved significant
veekst gentag

us

<34+0
opstart
behandling

>34+0
afvent D+R

ved sig vaekst
recept
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ikke nitrit
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Pivmecilli
dggn

HOMEY GO
AND TALK TO HIM,
HE JUST FOUND OuT
HE'S A PLACEBD

(c] 2008 MIKE BANNON WWW.MORDANTORANGE.COM

Fund af GBS a
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B Stretokok syndrome 2019
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Algoritme for behandling af herpes genitalis i graviditeten

Primeert Herpes genitalis
udbrud i 3. trimester

Recidiverende herpes
genitalis

Primart herpes genitalis
udbrud i 1. eller 2. trimester

Der behandles med Aciclovir
400mgx 3/
200 mg x 5 dgli 5-10 dage

Udbrud behandles ved behov
Aciclovir 400mgx 3 /
200 mgx 5dgli5 -10 dage
eller 800 mg x 3 dgl i 2 dage

Primaert udbrud behandles
med Aciclovir
400mgx3/

200 mg x 5 dgl 5-10 dage™*

*Overvej profylaktisk
Aciclovir behandling (400 mg
x 3/dag) indtil fadsel.

*Der anbefales elektivt
sectio, specielt hvis udbrud
indenfor 6 uger fer termin

Profylaktisk behandling med fra GA 36 ( Aciclovir 400 mg x 3 dgl)

Som udgangspunkt anbefales
vaginal fedsel, da risikoen for
smitte er lille.

Der ber informeres om den lille
risiko for overfgrsel af smitte, og
snske om sectio ber accepteres.

Ved vaginal fedsel Ved sectio

* Orienter neonatolog

= Forazldrene informeres
om symptomer de skal
vaere opmasrksomme pd
og henvendelse ved
symptomer.

+ Vanligt post partum regi
for mor.

Kald padiater mhp
vurdering af barnet og
plan for den videre
undersggelse og
behandling af barnet

Ved HSV lasioner pa
fedselstidspunktet

Vanligt post
partum regi

* Foraxldrene informeres
om symptomer de skal
vaere opmarksomme pé

og henvendelse ved
symptomer.
* Vanligt post partum regi
for mor.

HSV: herpes simplex virus

* Ved alvorlig sygdom i.v. behandling ved infektionsmediciner

13
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hjemmeside
aktioner og graviditet

infektioner i graviditeten

Janusinfo
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https://www.hvidovrehospital.dk/cgi/om-os/Sider/infektioner-i-graviditeten.aspx
https://www.hvidovrehospital.dk/cgi/om-os/Sider/infektioner-i-graviditeten.aspx
https://static1.squarespace.com/static/5467abcce4b056d72594db79/t/5f9ea9fa03e56c25d634a6fd/1604233734764/201007+Guideline+infektioner_FINAL280920_MERGED.pdf
https://janusinfo.se/
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* PEP/P tase

(Pruritic U
and Plag

ikke fastende esalte

) 40+0
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Diabete
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Alborg
Arhus

Odense
Kgbenhavn
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80%o stigning

159% fald
Gestationsalder

35 uger
06.12.24 23
Fadsel




Nedsat gluk
eller fgrst

- ON

Behanc
* Dig
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— efter me
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for GDM:
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FASTE BS

. <4,2

:4,2-4,4,4
:4,5-4,7
: 4,8-5,0
: 5,1°58
: 5,4-5,5
: 5,6-6.9

06.12.24

OUTCOME | FORHOLD TIL FASTE BS

(a) Birth Weight >p90

p<0.0001

(=T I L T T B -]
I [ SN WA MR T S— |

(c) Gestational Hypertensive disorders

p=0.004

1

Glucose category

Svangre omsorg

2 3 4 5 B 7

(b) Birth Weight <p10

p=0.04

1 2 3 4 5
(d) Preterm delivery (<37GW)

] p=0.001

5 6 7
Glucose category

Acta Diabetol (2017) 54: 293.




Agller Jensen 2001
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Hyperglyc
til at spi

Jo hgje
nivea
risiko

e @

° M =
Y Ty N
* Ned

g forhgjet blandt
medre
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act af GDM

Fetal exposure
to gestational
diabetes Epigenetic
modificationsiand:
pPreEprosammings
of ezlreliopgaezidellic
SY/SLENS

regnancy;
obesity and

cardiometabolic/
GDM or 12D risk

Childhood risk of
obesity, abnormal /&
glucose

metabolism and
prediabetes/T2D

Childhood
programming of
[3-cell function and
cardiovascular
system

ational Diabetes Mellitus
d Its Implications across the Life Span”
Wicklow B, Retnakaran R 2023 DMJ
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At forebygge
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GDM: opf¢ Ost Partum

% far Type 2 DM)

e HbAlc > 48. Gentag

Dicet GDM

Insulin e HbAlc> 48

e \Vengse faste BS>7.0

G D M gentage testen

\_

30



Pis, jeg glemte min insulin
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ertensive lidelser
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Rp secti
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Subje
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proteinuri 20,3
g/d@gn (2+ ved stix)
Albumin/kreatinin:
200mg/g

Diagnose e
Trombocytter<100
DIC eller
hamolyse(haptoglo

bin<0.3g/I)

Hypertension:

Kreatinin 2
90umol/I

Lungegdem

Leverpavirkning:
ALAT x2 gvre
reference interval
for GA

og/eller
dBT >90m

Utero-placental
dysfunktion: EWF
eller FV<15%,
Flowklasse>0,
abruptio eller
foetus mors

Svaere neurologiske
manifestationer

06.12.24 Svangre omsorg

sBT > 140 M | ndSt 1 Nyrepavirkning:

40



ovedpine,
orstyrrelser,
kramper
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klampsi

proteinuri ell
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e oo Jomenr

Methyldopa Start: 250 mg Max. plasmakonc. Efter 3-
(Aldomet®) x 3 Max: 500 6 timer
mg x 4 Max. virkning efter 1-2
dogn

HONEY GO
AND TALK TO HIM,

Tbl. Labetalol Start: 100 mg Max. plasmakonc. 1-2 HE JUST FOUND OuT

HE'S A PLACEBO

(Trandate®) x 3 Max: 300 timer
mg x 4

Tbl. Nifedipin Start: 30 mg  Max. Plasmakon. Efter 6-
x1 12 timer.
Max: 120 mg Depot, meget konstant
x1

[£) 2008 MIKE BANNON WWW.MORDANTORANGE.COM
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Tidlige
Zg donao
Etnicitet (a
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What are you talking about?! Just lay eggs!
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Pregnancy Symptom: Braxton Hicks Contractions
Percentage of Pregnant Women Who Experience This Symptom During Each Week of Pregnancy

First Trimester Second Trimester Third Trimester

1T 17T T 171
B 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 &2 &5 M4

Pregnancy Week *
*counklng From the Firsk day of the last merstrual period

© Countdown My Pregnancy - All rights reserved - wianw.countdewnmypregnancy.com
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infekti
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Amning
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Definition
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gravidite
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http://www.endocrinology.dk/index.php/nbvhovedmenu/2-thyroidea-sygdomme/5-thyroideasygdom-ved-graviditet-og-infertilitet
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amtid: Almen prak

06.12.24



	Slide 1: Svangreomsorg på 45 min  fra en obstetriker
	Slide 2: Infektioner og graviditet
	Slide 3: case
	Slide 4
	Slide 5: Parvovirus
	Slide 6: Håndtering Parvovirus
	Slide 7: Rationel farmakoterapi September 2016
	Slide 8: Region Midt, Flow chart: cystit
	Slide 9: Region Nord
	Slide 10: Behandling
	Slide 11: GBS fund i urin: hvornår skal det behandles?
	Slide 12: Herpes (HSV)
	Slide 13: Herpes
	Slide 14: Covid:  Delta varianten og ikke vaccinerede 
	Slide 15: Anbefalinger
	Slide 16: Kighoste vaccine
	Slide 17: Gode hjemmesider
	Slide 18: case
	Slide 19: Kløe i graviditeten: 2 former
	Slide 20: Gestationel diabetes
	Slide 21: Diabetes i graviditeten i Danmark pr år
	Slide 22: Centre for præ-gravid diabetes Lands-landsdelsfunktion 
	Slide 23: Insulin behov under graviditet
	Slide 24: Diagnose og behandling: 
	Slide 25: Screening
	Slide 26
	Slide 27: Risici: foster og OGTT
	Slide 28: Opfølgning på børnene
	Slide 29: Intergenerations impact af GDM
	Slide 30: GDM: opfølgning 3 mdr Post Partum  ved egen læge
	Slide 31: Spørgsmål…..
	Slide 32
	Slide 33: case
	Slide 34: Case: dag 2
	Slide 35: Dag 3
	Slide 36: Dag 4
	Slide 37: Dag 4
	Slide 38: Dag 5
	Slide 39: Case dag 6
	Slide 40: Diagnose 
	Slide 41
	Slide 42: Visitation ved mistanke om præeklampsi
	Slide 43: Essentiel hypertension
	Slide 44: Antihypertensiva i graviditeten
	Slide 45: Hvem får præeklampsi?
	Slide 46: Efter fødslen
	Slide 47: Præeklampsi hvad med næste graviditet?
	Slide 48
	Slide 49: plukkeveer
	Slide 50: case
	Slide 51: Puerperal infektion
	Slide 52: Puerperiet
	Slide 53: Puerperiet
	Slide 54: Mastit
	Slide 55: Mastit 
	Slide 56: Mastit: Behandling 
	Slide 57: Amning og lægemidler
	Slide 58: Anæmi
	Slide 59: Akut abdomen i 2. og 3. trimester
	Slide 60: Thyroidea og graviditet Thyroidea sygdomme og graviditet
	Slide 61: Infektioner: variceller
	Slide 62: Infektioner: Toxoplasmose
	Slide 63: Fremtid: Almen praksis

