
Skulderdystoci
Ny obstetrisk guideline, Vejle 28.04.23



Arbejdsgruppens medlemmer



Agenda

Ø Definition 

Ø Incidens 

Ø Gentagelsesrisiko og anbefaling

Ø Håndgreb og algoritme 

Ø Simulationstræning 

Ø Følger efter skulderdystoci for mor og barn 

Ø Diskussion 



Ny Guideline i skulderdystoci



Definition af skulderdystoci



Hvad er incidens for skulderdystoci?

0,1-3,3% internationale studier
0,6% bedste studie; Hansen 2014



Risikofaktorer for skulderdystoci

Problemstilling
Hvad er evidensen for 
risikofaktorer og skulderdystoci?



Risikofaktorer for skulderdystoci

Sjældent risikofaktorer
Gentagelsesrisiko 13% (95% CI 1-25)
Øges yderligere ved større fosterskøn, øget BMI eller DM (OR 7-17)



Risikofaktorer for skulderdystoci



Håndgreb og algoritme

Problemstilling
Er der holdepunkter for at anbefale en 
bestemt rækkefølge af håndgreb?



Håndgreb og algoritme

Algoritme vs. memoteknik/huskeremse

112 læger/jordemødre
79 % bruger HELPERR
32 % kan gengive hele remsen



Håndgreb og algoritme



Håndgreb og algoritme

2.018 tilfælde med skulderdystoci
132.098 singelton fødende
Incidens 1.5%



Håndgreb og algoritme

422 tilfælde med skulderdystoci
52.055 singelton fødende 
Incidens 0.8%



Håndgreb og algoritme

19 svære cases med skulderdystoci
18 succesfulde forløsninger
3 humerus frakturer + 4 Erbs palsy (1 permanent)

Cluver, C. A. & Hofmeyr, G. J. American Journal of Obstetrics and Gynecology vol. 
212 784.e1-784.e7 (Mosby Inc., 2015). 



Håndgreb og algoritme



Håndgreb og algoritme



Håndgreb og algoritme



Simulationsbaseret træning i håndtering af skulderdystoci
Problemstilling: 
Er der evidens for 
simulationstræning i håndtering 
af skulderdystoci kan forbedre 
neonatale eller maternelle
outcome ved fastsiddende 
skuldre?



Simulationsbaseret træning i håndtering af skulderdystoci

Træning modalitet

• High fidelity
• Simple setup
• Force measurement
• Fokuseret skulderdystoci træning
• Generel akut obstetrik herunder 

skulderdystoci træning. 
• Teamtræning



Simulationsbaseret træning i håndtering af skulderdystoci



Simulationsbaseret træning i håndtering af skulderdystoci

Stigende odds ratio for føtal skade som følge af skulder dystoci
gennem de 4 følgende kvartaler: 0,19-0,78-0,72-0,90. 



Simulationsbaseret træning i håndtering af skulderdystoci



Mor og barn efter skulderdystoci

Problemstilling
Hvilke følger kan skulderdystoci
have for mor og barn og hvad er 
incidensen af disse?



Mor og barn efter skulderdystoci

Neonatal encefalopati og død



Mor og barn efter skulderdystoci

Plexus brachialisskade



Mor og barn efter skulderdystoci

Nationalt center ved ortopædkirurgisk afdeling, OUH
• 30-40 børn henvises årligt

Behandling
• Primær behandling består af fysioterapi
• Kirurgisk behandling kan udføres ved manglende behandlingseffekt af

fysioterapi

Center for plexus skader



Mor og barn efter skulderdystoci

Maternelle følger ved skulderdystoci



Mor og barn efter skulderdystoci



Emner til diskussion

Godkendelse af algoritme, samt 
sekundære og tertiære håndgreb.



Emner til diskussion



Emner til diskussion

Patientinformation – Fastsiddende skuldre / skulderdystoci
Informationen omhandler fødselskomplikationen skulderdystoci, og er til dig, der gerne vil 
vide mere.


