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Vulvodyni = [angvarig smarta i vulva




Alva 23 ar

M Student, laser till ingenjor pa Chalmers
M Manlig partner sedan 4 ar tillbaka.

M Tranar flera ganger i veckan.

M O-para. Frisk och inga mediciner.




M Sedan 6 manader tillbaka smarta vid samlag.

Mycket flytning, men det ar ej nytillkommet.

M Egenbehandlat med Pevaryl och Canesten, efter
rekommendation fran UM och VC

M Undersokning pa VC som utfardat recept pa Pevisone.




Anamnesen ar viktig!

* Var gor det ont?

Nar gor det ont?

Hur kdanns det?




Undersdkning?




Vaginism: spand backenbotten

Avspdnd backenbotten Spand backenbotten




Fortsatt undersdkning

M Bomullspinne

M Slapps fingret in?

M Triggas smarta?

M Spand backenmuskulatur?

M Undvik spekulumundersokning

M Uteslut svamp




Vaginism

M Reflexmassig kontraktion, “Forsvarsreaktion”
"Trangt och smartsamt ca 1 cm upp i slidan”
Varierande grad: sveda, brannande eller skarande

Vid/efter samlag — kdnsla av det ar stangt (som en vagg)

Normalfynd eller mycket spand och 6m backenbotten vid

undersokning




Diagnos och info minskar radsla.

Var positiv och inge hopp! Mjukgdrande

Backenbotten

avslappning Samlagsuppehall

Behandling
vaginism

Samtalskontakt Vaginismtraning [ I J J\




Alva 23 ar

M Har nu gatt 2 ar sedan hon boérjade fa ont vid samlag

M Har traffat tva gynekologer som sagt att allt ser fint ut

M Sedan 4 manader en brannande smarta i slidmynningen mer

eller mindre hela tiden




Har helt slutat forsoka ha sex da all beréring gor ont
Svart att sitta pa foreldasningar

Har slutat cykla pga smartan

Har sjalv markt att smartan ar varre vid PMS och nar hon ar

stressad infor tenta




Undersdkning?




Undersdkning...




Lokaliserad provocerad vulvodyni
(vestibulodyni/vestibulit)

M Smarta sedan minst 3 manader vid provokation = beroring, tryck (tampong,
samlag, cykling etc)

Beroringssmarta over vestibulum, oftast bakre kl. 3-9
Positiv provokationstest med tops
Eventuellt rodnad

Andra rimliga orsaker uteslutits, tex svamp

Oftast spand backenbotten, vaginism



Utlosande faktorer

Fysiologiska och psykosexuella triggers kan finnas:

M Inflammatorisk stress — tidigare infektioner, t.ex. svamp

M Kemisk stress — tidigare behandlingar mot svamp och
kondylom

M Mekanisk stress/trauma mot slemhinnan — sex utan
lust/lubrikation, vid vaginism, efter forlossningsskada

M Psykisk stress - vald, krankning, overgrepp
M Spand backenbotten



Vulvodyni och Candida

Klarlagt samband mellan recidiverande candida
och vulvodyni

Schmidt et al. 1997, Rylander et al. 2003, Ehrstrom et al 2005, Farmer 2011, Falsetta 2015




Vad hander i slemhinnan -Perifer sensitisering

®m Okat antal intraepiteliala C-fibrer

M Hog niva av vasoaktiva peptider fran nervfibrer = neurogen inflammation.
Kan ge rodnad

M Sker framfor allt i bakre delen av vestibulum

M Leder till hyperalgesi = sankt smarttroskel -
M Allodyni= smarta vid beroring

M Okad risk for sankta smarttrosklar i andra delar av kroppen (central
sensitisering)



Normal sensation

%} =<0 —

>

En |att beroring aktiverar endast "berdrings-nerven” och upplevs som ej smartsamt

2024-09-01 Bild: Anna Holm




Sensitisering/ “Uppskruvat smartsystem”

Allodyni

En |att beroring aktiverar smartnerven pga uttrottade system = Allodyni
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Sensitisering / “Uppreglerat smartsystem”
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Hyperalgesi

'

Smartan forstarks pga inlarning och hamning av smarthammande bansystem = Hyperalgesi




Diagnos och info minskar radsla.
Var positiv och inge hopp!

Mjukgbrande/

Desensibilisering

Backenbotten
avslappning Samlagsuppehall

Behandling
vulvodyni

Samtalskontakt Vaginismtraning



Multifaktoriella orsakssamband

Bio-psyko-social modell

/Biomedicinska \ /Psykosociala faktorer\

faktorer « Angest och nedstamdhet

» Perifera och centrala » Katastroftankar och
smartmekanismer smartrelaterad rédsla

+ Tidigare infektioner * Intimitet, sexuell

* Hormonella faktorer kommunikation

* Genetiska aspekter * Relationsproblem

* Spanning i backenbottens » Sexuell motivation
muskler — dysfunktion « Tidigare psykologiska

* Neurogena faktorer trauman

/ - J

Provocerad

vulvodyni




Pa vulvamottagningen/i vulvateamet
multidisciplinart omhandertagande

Smartbehandling

Psykosexuellt omhandertagande INSIKT &r

Backenbottenrehabilitering for ma nga
det

= Likare — diagnos (gyn/hud), info och medicinsk behandling viktigaste

= Barnmorska — fordjupad anamnes, info, desensibiliseringsdvningar,
backenbottenfunktion, sexologi

= Sjukgymnast/fysioterapeut— funktion av backenbottens muskulatur,
ovrig smarta och muskulatur, spandhet

= Kurator/psykolog med kognitivt inriktat arbetssatt, sexolog

= Ofta lang kontakt, ca 9-18 manader innan avslutad!



Incidens/ prevalens

M 11 % av kvinnor (16—84 ar) anger smarta i samband med sex

M 19%igruppen 16-29 ar (SRHR 2017)

M Annan studie (Vs-screening) :
— 9,3% langvarig och svar samlagssmarta.
— 13% i gruppen 20-29 ar

M Studier fran andra lander i Europa och USA har uppskattat forekomsten av
vulvodyni till runt 7% och livstidsforekomsten till 13-18%

FHM SRHR 2017
Danielsson 2003
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Vad kan lilla jag da géra ensam pa min mottagning?

1. Stall diagnos! Sag inte bara att det ser fint ut...
2. Ge information! INSIKT ger lakning for manga! Ge hopp och var optimistisk.

3. Satt ut all pagaende lokal behandling som kan irritera och ge istéllet hygienrad:
olja till tvatt och daglig mjukgorande salva.

4. Avrad alltid fran smartsamma samlag, uppmuntra till sex/narhet/beroring
utan smarta.

5. Instruera i desensibiliseringsévningar/smaorjovningar och generell avslappning!
(ballongandningen)

6. Behandla evt candida (SFOG-rad Vulvovaginala svampinfektioner)
Lakningsprocessen kan vara paborjad med diagnos och info!
Erbjud uppfoljning!
Utebliven battring- se behandlingstrappan
- s> GsheksSSLRBRERESSSSSSSSSSSSSSGSSSSSS



Desensibilisering

Fet salva eller olja

M Initialt berora, sedan smorja
M Flera ganger dagligen

M “Lira om nerverna”

Xylocain lokalt y
= Xylocaine®2 % Gel
= 2% gel eller 5% salva 1

g 30 ml Gel
N

= Kan ge sveda — passar inte alla ‘"
= Aldrig anvandas for att kunna ha samlag!
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SPECIAL
CARE

vitt vaselin
oparfymerad
for mycket torr och narig hud

- o o @

Effektivt mjukgdrande och
Lerfettande fOr mycket tom
och nariga hudpartier. Vasein
rnehdller inget vatten och
widar en skyddande hinng
som forhindrar ytterligare
orkning.

0O mi

50-100kr/100ml

skyddande

vitt vaselin

protective white
vaseline

DU HAR en hud som har flera
mycket torra och nariga partier,

D0 BEHOVER en salva baserad
ph eobart fett, som lugnar, skydds
och i vattenavvisande.

YLD
TASRARCE FRLE

€] apoteket

EXTRA

CARE

VITT VASELIN

| FOR TORR OCH NARIG HUD

@ARFVMERAD B

| SKYDDANDE, MJUKGORANDE OCH

| BERFETTANDE, FOR MYCKET TORR Ok
MBG HUD. BILDAR EN SKYDDANDE Hinid

| 100 ml
|

\

AC

intimale care

LEANSING
OIL

EXTRA GENTLE
LASTING SOFTNESS

UNPERFUMED

A

60-100kr/150ml




Amitriptylinbehandling vid vulvodyni

—

= Vid smarta i vardagen (Amitriptylin®, Saroten®). T
:;bleis, uspP
mg  asme

Sloe 0 20825 IS8Ry
100 Tablets Dispense o 5 i

Ronly

= Bdrja med ldg dos 10 mg tn. Oka ldngsamt med 10 mg per s sANDOZ
vecka eller varannan vecka till: 30-50-75 mg /dygn.

= Utvardera efter 3 man

= Ofta aven telefontid

= Vid doshojning viss trotthet. Muntorrhet. Groggy.

= Duration av behandling: bérja med 6-12 man.
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Vart budskap

= Vaga fraga hur det gar med sex - lyssna in vid smarta
= Smartsam us- |at bli!!!

= Ldra er stdlla diagnos vulvodyni — informera — handlagga initialt

=  FoOrstd att aven med begransade resurser kan du gora enorm skillnad




INBJUDAN

Vulva-teamutbildning

Tvarprofessionell utbildning for loger, barnmorskor, lakare,
kuratorer, psykologer, fysioterapeuter, sjukskoterskor och
underskoterskor.

2024-09-01

Valkomna pa vulva-teamutbildning.
Kursen vander sig till er som arbetar
eller planerar att starta upp ett
vulvateam och som har majlighet att
komma med hela teamet.

Vulva och vulvodyni ur gynekologiska
och dermatologiska perspektiv.
Smartfysiologi. Psykologisk - /
sexologisk- och fysioterapeutisk
behandling. Falldiskussioner ur ett
tvarprofessionellt perspektiv.

Kursen halls pa internat for att skapa
en motesplats med tid for utbyte och
diskussioner. Lunch, middag,
overnattning och frukost ingar i priset
samt tillgang till spa och naturskona
promenader.

Tre hela dagar mandag till onsdag sen
em.

Det gar ej att anmaéla en enskild
person utan enbart ett
tvarprofessionellt team.

| anmalan skall sta: namn, telefonnr,
mailadress och profession pa alla
deltagare, gemensamt om ni har
samma tillhérighet.

Fakturastallares RSID (eller
motsvarande anstallningsnummer),
Avdelning/enhet, ort, fakturamottagare,
fakturamottagares referens.
Faktureringsadress och
organisationsnummer.

TID OCH PLATS

24 — 26 mars 2025

Stiftsgarden Akersberg i Ho6r, Skane.
Program kommer senare.

MALGRUPP

Halso- och sjukvardspersonal som
arbetar i vulvateam. Hela teamet skall
delta.

KOSTNAD
14 000 kr/person (inkl 25% moms)
ingar 6vernattning och helpension.

ANMALAN

Anmalan ar bindande men kan
overlatas till annan personal pa
arbetsplatsen.

Sista anmélningsdag 30 november
2024. Betalning faktureras senast 31
januari 2025.

Anmalan séandes till:
Ulrika.Johnsson@skane.se

UTBILDNINGSANSVARIGA
Ulrika Johnsson sexolog/bm
Annette Mork, sexolog /bm
Elin Werius, fysioterapeut

VARMT VALKOMNA!
Vulvateamet i Malmé/Lund.
Kvinnokliniken Malmé, SUS



Tack!
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