
anne.rosenkilde.christensen@sus.no

Fødsels – og neonatale utfall etter bariatrisk kirurgi i 
forhold til operasjon- til-graviditet og operasjon-til-
fødsel- intervall ved Stavanger universitetssjukehus

Anne Rosenkilde Christensen, MSc
Fagutviklingsjordmor, Kvinneklinikken
Stavanger universitetssjukehus



Graviditet etter bariatrisk kirurgi

Retningslinje «Graviditet etter bariatrisk kirurgi» (EQS-ID 34894) ved 
Stavanger universitetssjukehus

Studiens formål 



Graviditet etter bariatrisk kirurgi – forts.

• Godkjenninger

• Samtykkeskjema

• Inkluderte i studien



Metode

• Retrospektiv register-basert observasjonsstudie

• Inklusjonskriterier

• Primær og sekundær utfall

• Poweranalyse

• Ikke-parametrisk test



Fordeling av pasienter

Korrekt type operasjon registrert 

Betydelig reduksjon av BMI

24,3 % røyker 

Resultater



25 pasienter ble gravide før anbefalt 2 års grense fra operasjon

1 prematur fødsel

Intervall mellom operasjon og graviditet



16 pasienter fødte før anbefalt 2 års grense fra operasjon

1 prematur fødsel

Intervall mellom operasjon og fødsel



Fin progresjon under fødsel

Ingen signifikant forskjell på prematuritet eller sekundært utkom

utenom arteriell pH

Resultater forts.



Diskusjon

 Bør en vente 2 år fra operasjon til graviditet?

 Større studier?

 Manuell gjennomgang

 Registeret fungerer etter hensikten

 Tverrfaglig kommunikasjon

 Veien videre lokalt



Konklusjon

• Pasienter følger ikke anbefaling om å vente 2 år med å bli gravide

• Tendens til god medisinsk praksis etter bariatrisk kirurgi

• SOReg-Norge er et pålitelig register



Takk for meg


