Mall for beskrivning/bedomning av vulva
vid olika typer av konsstympning
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Vulvaanatomi

klitoriskappa klitorisollon

inre blygdlapp urinrérsmynning

slidéppning yttre blygdlapp

Typ 1 Typ 2 Typ 3

Typ 1
Resektion av klitoris, helt eller delvis, samt klitoriskappan

Yttre och inre blygdlappar inspekteras intakta.
Symmetriska/asymmetriska.

Pé platsen for klitoris palperas en resistens som eventuellt kan vara klitoris,
alternativt drrvavnad (eller en klitoriscysta). Klitoristoppen dr/ar ej synlig.



Typ 2
Resektion av klitoris, helt eller delvis, samt klitoriskappan +
resektion av inre blygdlappar

Yttre blygdlappar inspekteras intakta. Inre blygdlappar ser ut att vara resece-
rade bilateralt/unilateralt (pa hoger/vénster) sida.

Pa platsen for klitoris palperas en resistens som eventuellt kan vara klitoris
alternativt drrviavnad (eller en klitoriscysta). Klitoristoppen ar/ar ej synlig.

Manga kvinnor ar fédda med asymmetriska blygdlappar. Beskriver patienten
sjalv att asymmetrin ar pa grund av kénsstympningen?

Ser du drrviavnad som inger misstanke om att omradet skurits i?

Om inte, s doms det i férsta hand som normalvariation. Det 4r ovanligt med
resektion av endast en blygdlapp.

Typ 3

Infibulation - férsndvning av vaginaléppningen genom att
inre eller yttre blygdlappar sytts ihop (med eller utan bort-
tagande av klitoristoppen)

En hudbrygga (bestdende av blygdlappar) striacker sig fran klitorisomradet
ner mot slidéppningen. Hudbryggan técker/técker ej urinroret vid inspektion.

Slidéppningen ar forsnavad och genomslapper ett/tva fingrar/en bomullstops.

Paplatsen for klitoris palperas en resistens som eventuellt kan vara klitoris
alternativt drrviavnad (eller en klitoriscysta). Klitoristoppen ar/ar ej synlig.

Vid ofullstandiglakning i hudbryggan kan en t ex lagga till:

I mitten av hudbryggan ses tva mm-stora 6ppningar (patienten kan ibland
beskriva att urin och mensblod rinner ut fran 6ppningarna).

Beskriv girna om urinrérsmynningen (uretra) syns eller om hudbryggan
maste lyftas upp for att se den. Gar den ens att se? Detta ar viktigt vid forloss-
ning. Vagina ska inte bara kunna genomslippa tva fingrar, det ska d&ven vara

Oppet upp over urinréret ocksa, precis som hos kvinnor som inte ar omskurna.

Typ 4
Andra skadliga ingrepp mot vulva utan medicinsk grund

T.ex prickning, snittning eller skrapning. Dessa skador brukar vanligtvis inte
ge synliga drr, men kan orsaka psykologiskt trauma.
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Har du fragor?

Vid fragor ar du vilkommen att kontakta AMEL-mottagningen.
Telefonnummer: 08-61627 00
www.sodersjukhuset.se/amelmottagningen

Pa var hemsida finns patientinformation 6versatt till olika sprak.

Adress: Sodersjukhuset. Gynekologiska mottagningen.
T-bana: Skanstull. Buss 3 mot Sédersjukhuset.

Telefontider:
Mandag-torsdag kl. 08.00-12.00 och kl.13.00-15.00
Fredag kl. 08.00-12.00

Vardguidens e-tjinster.

Du kan ocksa kontakta oss via webben

Logga in pA www.1177.se.

Genom 1177 Vardguidens tjanster erbjuds du radgivning dygnet runt.

Telefonnummer: 1177
Radgivning 1177 pa somaliska: 07711177 91
Radgivning 1177 pa arabiska: 07711177 90
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