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Forord

Hysterektomi 4dr den vanligaste stérre gyneko-
logiska operationen i Sverige med 186 ingrepp
per 100 000 kvinnor &r 2005.

P& uppdrag av Sveriges Kommuner och
Landsting, Socialstyrelsen och Svenska Likare-
sillskapet har arbetsgruppen frin SFOG
(Svensk Forening for Obstetrik och Gyne-
kologi) analyserat evidens for hysterektomi
vid benigna tillstind, med eller utan bilateral
ooforektomi. Denna publikation som ARG-
rapport har godkints av SKL.

Gruppen har bestdtt av

Docent Kerstin Nilsson, Orebro,

Med. dr Angelique Fliter Ridestad,
Stockholm,

Med. dr Mats Lifgren, Umed,

Dr Pir Persson, Uppsala

Prof. Giran Berg, Linkoping (samman-
kallande).

Gruppen har haft tre gemensamma triffar
varav en i form av internat. Dessutom har
gruppen haft ett stort antal kontakter via nitet.
Gruppen har fétt hjilp att ta fram operations-
data fran Socialstyrelsens slutenvardsregister.
Gruppen har dven med hjilp av Mats Lofgren,
registerhillare for Nationella registret for
kvalitetsutveckling inom gynekologisk kirurgi
(Gynop-registret), haft mojlighet att detalj-
analysera data om hysterektomi med eller utan
samtidig bilateral ooforektomi frén de lin/
landsting/sjukhus som ir anslutna till gynop-
registret.

Gruppens ambition har varit att besvara de
fragor som uppdragsgivarna stillt, men ocksd
att relatera de svenska erfarenheterna till den
evidens som i dag finns angiven i litteraturen.

Gruppen viljer att presentera de over-
gripande slutsatser som har framkommit i
kondenserad form, fér att direfter ge en
fylligare bakgrund av den evidens och de data
som finns tillgingliga i dag.

Avslutningsvis presenteras valda data frin
gynopregistret separat i ett appendix.



