IVF-BEHANDLINGEN STEG FOR STEG

1. Injektionsstart med stimuleringshormon (Gonal-F, Menopur, Rekovelle, Fostimon,
Meriofert, Bemfola m fl) pd forsta mensdagen, om inget annat sagts. Borja dven om du
bloder bara lite. Injektionerna tar du pa kvillen, helst mellan 21.00 och 23.00. Ring oss
sedan dagtid nér du har fatt mens och har bdrjat, sa ger vi dig en tid for ultraljudskontroll.
OBS! Om din mens inte kommer vid véntad tid - kontakta oss sa att vi kan anpassa
forvintad vecka for dgguttag!

2. Kontroll av dggblasornas tillvixt med ultraljud och ibland blodprov gors vanligen
pa morgonen efter 6-8 injektionsdagar. Beroende pa hur dggstockarna reagerar behdvs
ibland ytterligare kontroll/er goras efter ndgra dagar.

3. Injektionerna med s k antagonist (Fyremadel, Orgalutran, Ganirelix) borjar du
normalt med pa femte injektionsdagen — se dosschemat. I vissa fall skall du starta med
dessa injektioner forst efter besked vid forsta ultraljudsundersokningen. Injektionerna ska
tas med 24 timmars mellanrum, pa kvillen mellan kl 21 och 23, dvs vid samma tid som
du injicerar stimuleringshormonet. Den sista injektionen av detta ldkemedel ska tas
kvéllen innan du tar dgglossningssprutan. Tiden mellan dessa injektioner bor inte vara
langre 4n 24-26 timmar.

Nér du har borjat med injektionerna bdér du inte anvdnda likemedel innehéllande
acetylsalicylsyra pga att det kan Oka blodningsbendgenheten vid den kommande
dgguttagningen. Det géller dven Ipren, Diklofenak, Naproxen och motsvarande.

Ha inte oskyddade samlag veckan innan dgguttaget.

4. Agglossningssprutan (Ovitrelle) ska du ta pa kvillen, i allmdnhet mellan k1 20.30 och
23.30. Du far exakt tidpunkt for den sprutan av oss. Lis mer pa langre ned pa sid 4
om hur du skall gora. Vi kombinerar ibland Ovitrelle med 1 ml Suprefact, 2 sprutor
Gonapeptyl eller 3 puffar ndsspray Synarela.

OBS! Om du utvecklar manga &dggblasor och riskerar att bli Overstimulerad kan
stimuleringen avslutas med enbart injektion av en (1) ml Suprefact alternativt 2 st
sprutor Gonapeptyl, eller 3 puffar nisspray Synarela. Ovitrelle ska da inte
anviindas alls. Aggen mognar och kan hiimtas ut, men man avstir sedan oftast fran
aterforing utan fryser alla embryon som har utvecklats fint. P4 s& vis undviker man
overstimulering som dr ett potentiellt farligt tillstdnd. Mensen kommer i regel inom nagra
dagar och aterforing av fryst och tinat embryo kan sedan goras pa kommande dgglossning.
Oftast gors da stimulering med tabletter for att sékrare fa dgglossning utan fordrojning.

5. Uthimtning av dgg, follikelpunktion, sker c:a 1 1/2 dygn efter dgglossningssprutan.
Denna morgon fér du éta en flytande frukost, t ex fil eller yoghurt, men ingen fast foda.
Nér du kommer till kliniken far du vid behov lugnande (Midazolam) och smértstillande
medel (Alvedon). Du far sedan lokalbeddvning i slidviggen och ytterligare
beddvningsmedel intravendst. Aggblasorna punkteras via slidan under ultraljudskontroll
och dggen sugs ut. Man kan inte rdkna med att fa 4gg ur alla dggblasorna. Ingreppet brukar
ta c:a 10 min och &r sdllan forenat med smaérta. Skulle det géra ont ger vi dig mer
smaértstillande medicin. Planera att vara pa kliniken 2-3 timmar. Du far inte kora bil den
hér dagen p g a de mediciner du fatt.
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6. Spermaprov ska lamnas pa punktionsdagen om man ska anvinda partners
spermier. Det dr lampligt med 2-7 dagars avhallsamhet innan. Det gar utmaérkt att ordna
provet utanfor kliniken om transporttiden hit dr under 2 timmar. Under transporten hit bor
man ha provet i innerfickan eller i en brostficka med jacka 6ver. Om man ska anviinda
donerade spermier, kommer spermaprov fran donatorn tinas samma dag som
dgguthdmtning.

7. Aterforing av firskt embryo sker rutinmissigt fem dagar efter punktionsdagen.
Tidigare (innan 2025) aterforde Carl von Linnékliniken pd dag tva efter d4gguttag om
behandlingen ledde till att fyra eller farre 4gg hade blivit befruktade. For att det ska bli
en graviditet mdste dock embryot dela sig vidare och bli en blastocyst. De befrukatade
dgg som inte alls har kapacitet att utvecklas vidare stannar av, oavsett om det sker i
laboratoriet eller i livmodern. IVF handlar mycket om urval. Blastocystodling gor inte
embryot i sig bittre, men hjdlper oss att vélja ritt embryo. Chansen att lyckas rdknat per
dgguttag blir densamma hur man &n gor, men chansen att lyckas réknat per aterforing blir
storre om man for urvals skull odlar till blastocyst och far en fin utveckling.

Vi foredrar alltsa att se om embryon delar sig vidare innan aterfoéring gors, &ven om man
har {2 eller bara ndgot enstaka befruktat dgg. Tyvérr kommer nagra att raka ut for att det
inte blir nigon blastocystutveckling alls och fir dé ingen dterforing. Hade embryo
aterforts tidigare hade det stannat av i sin utveckling 4ndd, men utan att man forstatt det
forrdn senare vid mens och ett negativt graviditetstest. De som inte fir ndgon blastocyst
far med andra ord det ledsamma svaret tidigare 4n annars, men slipper ocksa den ménga
génger belastande perioden efter aterforing med forhoppningar, progesteronbehandling
och vintan pa ett graviditetstest efter en behandling som fran borjan tyvirr var domd att
misslyckas fast man inte kunde se det sé tidigt.

Vid aterforingen fors embryot upp i1 livmodern med hjélp av en tunn plastkateter. Det gor
normalt inte ont och kréver ingen smértlindring. Enligt Socialstyrelsens foreskrifter
aterfors normalt ett embryo. Om risken for flerbord bedoms liten kan undantagsvis tva
embryon anvédndas. Detta sker mycket sdllan, i synnerhet vid blastocystaterforing. Ett
sadant erbjudande kan ges forst nér vi péd aterforingsdagen kunnat bedéma embryonas
utseende och endast om tvillingrisken da berdknas eller bedoms vara 14g.

OBS! Det ér bra om du/ni redan innan du/ni kommer for aterforing har funderat pad om
du/ni kan tdnka dig/er att ta emot tvd embryon ifall det skulle erbjudas. Man féar dock inte
aktivt bestimma sjilv att tvd embryon ska aterforas. Ni kan ldsa mer om detta pa var
hemsida pé https://www.linne.se/ett-eller-tva-embryon/

8. Nedfrysning av Overtaliga embryon gors i regel som blastocyster dag fem eller sex
efter dgguttaget. Detta kan ske i knappt hélften av behandlingarna och gors bara med
embryon som har har utvecklats vil och bedoms ha goda forutsattningar.

9. Hormonbehandling med gulkroppshormon, progesteron (Lutinus, Cyclogest,
Utrogestan, Crinone eller Prolutex), paborjas pa kvillen tva dagar efter dgguttagningen
och skall pdgd i ca tre veckor om graviditetstestet dr positivt. Ibland ges forlangd
behandling med progesteron. Information om detta far du punktionsdagen.

10. Graviditetstest tar du 16 dagar efter 4gguttagningen. Det dr viktigt att du meddelar
oss (och ev hemmalékare) resultatet.
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11. Uppfoljning. Om testet &r positivt far du tid for en undersdkning med ultraljud,
vanligen 5-6 veckor efter dgguttagningen. Ar testet negativt kan det vara limpligt med ett
uppfoljande samtal.

Allmén information om IVF-behandlingen

Allmint sett ar komplikationsrisken mycket liten. Négra 14ngsiktiga risker foreligger inte
utifran dagens kunskap.

Behandlingen kan innebdra viss risk for Gverstimulering med smérta, illamaende,
svullnad, och ev vitska i buken. Om du far overstimuleringsbesvér intraffar de vanligen
efter dgguttagningen eller aterforingen. I svérare fall kan poliklinisk behandling eller
sjukhusvérd krivas.

Infektion efter uttagningen av dggen dr mycket ovanligt. Om en infektion tillstter far du
antibiotika och sjukhusvérd kan krévas.

Behandlingen kan avbrytas av medicinska skél, som vid for déligt eller for kraftigt svar
fran dggstockarna. Det kan forekomma att inget av dggen befruktas eller delas pa normalt
satt, vilket innebér att inget aterforande kan ske.

En IVF-graviditet har normal risk for missfall. Utomkvedshavandeskap liksom for tidig
forlossning kan intréffa. En for tidig forlossning ér vanligare vid flerbordsgraviditeter.

Den prognos om er individuella chans som ni fétt fore behandlingen kan komma att
dndras (positivt eller negativt) utifrdn den nya information som behandlingen givit.

Under behandlingen kan ni triffa flera av klinikens ldkare och skoterskor. Uppfoljande
samtal kan ni i allménhet fa med den ldkare eller skoterska som ni dnskar.

Behandlingen dr ofta forenad med forhoppningar och oro. Om behandlingen inte
resulterar i graviditet eller gar till missfall upplevs det ofta som en stor besvikelse. I de
fall dér extra stod kan behdvas finns psykolog att tillga.

Under stimuleringen och framfor allt efter punktionen dr det inte ovanligt med létt viark
och ibland huggsmaértor nedtill i magen. Detta beror pd att dggstockarna blivit svullna.
Efter punktionen kan det ocksa bero pé att en liten skvétt blod irriterar bukhinnan. Ta da
lampligen t ex Alvedon eller Panodil.

Om du efter punktionen far feber eller sviara smértor skall du kontakta oss. Om ditt
drende dr akut utanfor véra telefontider och absolut inte kan vénta till ndsta dag, kan ldkare
nds via sokare (Minicall). Se informationen pa sidan 5 och efterféljande hur du kan
kontakta och dér finns ocksé svar pa vanliga fragor. Sokaren ska inte anvéndas for fragor
som inte bradskar.
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Kort information om medicinerna

Allmént. Himta ut medicinerna i god tid. En del apotek kan behdva bestdlla hem
medicinen och det tar dd en - tre dagar. Forvara alla medicinerna svalt — i sval eller i
kylskapsdorren.

Folsyra. | samband med injektionsstarten rekommenderas att du borjar édta folsyra som
kosttillskott. Folsyra finns receptfritt pd Apoteket. 400 pg/dag ar tillrdcklig dos.

Injektioner. Stimuleringssprutorna innehdller hypofyshormonet FSH som stimulerar
tillvixten av dggblasorna. Stimuleringen kan ge samma symtom i kroppen som fore
dgglossning, dvs svullnadskénsla och dgglossningsflytningar. Sddan flytning &r vanlig
och dr inte ett tecken pa att du kommer att dgglossa. Ibland kan man ma illa i senare delen
av stimuleringen, speciellt vid hogre véirden av 0Ostrogen (konshormonet fran
dggstockarna).

Menopur, Gonal-F, Rekovelle och Bemfola tas med injektionspenna. Se till att du fatt
instruktioner om hur de fungerar innan du borjar med injektionerna. Information finns
ocksa i appen Medicininstruktioner (finns pa bdde App store och Google Play) eller
websidan medicininstruktioner.se.

Fostimon och Meriofert &r pulver som blandas med vitska. Injektionerna goér du med en
vanlig spruta. Se till att du fétt instruktioner om hur detta gors innan du borjar med
injektionerna. Forsok inte spruta ut ev smé luftbubblor fore. Det finns dé risk att du
oavsiktligt sprutar ut en mingd av det aktiva preparatet. Den lilla méngden luft som kan
finnas i sprutan ir helt ofarlig.

”Antagonisten” (Fyremadel, Orgalutran, Ganirelix) blockerar hypofysen sé att du inte kan
dgglossa for tidigt under hormonstimuleringen. De dr alla utbytbarar och é&r klara att
anvianda som de dr. Dosen dr samma for alla, hela sprutan, och den kan tas subcutant i
magen.

Agglossningssprutan (Ovitrelle) innehéller graviditetshormon (hCG) och har samma
effekt som hypofyshormonet LH (“4dgglossningshormonet”). Medicinen startar sista
steget 1 4ggmognaden och dgglossning.

Ovitrelle dr fardig att ges och tas med injektionspenna. Obs! Spruta in hela mingden
vétska om du inte ordinerats annat. Forsok inte spruta ut ev luftbubblor fore. Det finns
dé risk att du oavsiktligt sprutar ut en méngd av det aktiva preparatet. Den lilla midngden
luft som kan finnas i sprutan dr helt ofarlig.

Suprefact, Gonapeptyl, Synarela innehéller 1dkemedel som da en enstaka dos ges
frisétter kroppens eget dgglossningshormon (LH).

Crinone, Lutinus, Utrogestan och Cyclogest innehdller gulkroppshormon
(progesteron) Hormonet progesteron produceras i dggstocken efter dgglossning och
behovs for normal utveckling av slemhinnan i livmodern. Den egna produktionen kan
vara lite bristféllig i detta ssmmanhang pga forbehandlingen. Mer detaljer om detta far
du i samband med dgguttagningen.
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Kontakta oss — hur och nar?

Ni kan né oss for alla typer av frdgor angéende din behandling pa vért vanliga telefonnummer 018-55
00 44. Man-fre har vi telefontider bdde pa formiddag och eftermiddag. For dig i pagédende behandling
finns telefontider 16r-son pé fm. For aktuella tider se https://www.linne.se/kontakt. Har svarar vi frdgor
om mensstart, behandlingsstart och planering. Du hittar &ven svar pa dessa och andra vanliga frdgor pa
bifogad info ”Vanliga fragor och svar”.

Lamna telefonnummer sa ringer vi upp sa snart vi har mdjlighet. P& helgdagar har vi neddragen
bemanning och svarar pa akuta frigor for er i behandling. Ovriga frigor svarar vi pd kommande vardag.

Du kan dven meddela att du 6nskar kontakt eller limna andra korta meddelande till oss via appen Kind.
Behdver du ett svar samma dag — ring! Du far en inbjudan till appen vid din initiala kontakt med oss.
Har du inte fétt inbjudan till Kind? Meddela i receptionen sa ordnar vi det direkt. OBS! Du behdver
tilldta pushnotiser fran Kind, annars fir du ingen information om att vi har skickat meddelande till dig.

Akutsokare

For akuta situationer som inte kan vénta till niista dag (ex svar buksmarta eller hog feber utan annan
orsak efter dgguttag eller om du saknar recept pa likemedel som du behdver samma kvéll) kan lédkare
nds i hemmet pé personsokare (Minicall, 0746- 51 43 96). Folj instruktionerna — ange telefonnummer,
inte personnummer - sa ringer likare upp efter en stund. Skriv inte meddelanden liknande SMS pa
Minicallnumret.

Undvik att soka efter kl 22 eller pé natten fram till kl 07 om det inte &r absolut nddvéandigt.

OBS! Lis nedan under ”Vanliga fragor och svar” innan du séker. Mojligen finns svaret pé din fréga
dar.

For fragor som listas inledningsvis (mensstart, planering, sprutstart mm) héanvisar vi till var vanliga
telefon dagtid. Dessa fragor 4r inte akuta och hanteras inte via akutsokaren.

Vanliga fragor och svar
Liikemedel, recept

Det dr viktig att du kontrollerar att du har alla de recept du behdver i god tid innan du skall starta din
behandling sé att det finns tid att komplettera om nagot saknas. I manga fall kan apoteket behdva nagra
dagar att fa hem de ldkemedel du behdver. Om du undrar om ett ldkemedel finns pa ditt apotek kan du
sOka pa lakemedlet p4 FASS.se, skriv in ldkemedelsnamn, vilj forpackningsstorlek och klicka pa ” Sok
lagerstatus pa apotek”. Klicka sedan p& ”Sok ndra mig” eller ”Vilj apotek”.

Har mensen borjat? Skall jag borja med sprutorna?
Om du fér en blodning ungefér pa véntad tid skall du starta med sprutorna &ven om blodningen é&r
sparsam. Om du ar osdker pa om det dr mensen som kommit kan du kontakta oss niastkommande dag

for diskussion. Vi har inte mojlighet att svara pé frdgor om mens/ sprutstart / planering pa personsokaren.

Injektionerna
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Om du undrar Over hur du tar injektionerna finns det bra instruktionsfilmer pa
https://www.medicininstruktioner.se

Luftbubblor kan foérekomma och &r inte nagot problem, du behdver inte spruta ut dessa innan
injektionen. Vissa ldkemedelsbilagor innehaller instruktioner om att man skall “aspirera” (dra tillbaka
sprutkolven) innan injektion. Detta steg behovs inte.

Om du glomt ditt likemedel eller tagit fel dos tar du l&kemedlet s& snart du kommer pa det och
kontaktar oss ndsta dag for att f4 rdd om hur du skall gora i fortsattningen. Vanligtvis paverkar det inte
utfallet.

Om du glomt din dgglossningsspruta/spray pé ordinerad klockslag &r det ok att ta den samma kvall till
och med midnatt. Om det gatt ldngre &n sa, ta en Fyremadel samtidigt om du har haft dessa under
behandlingen och har sddana sprutor hemma. Meddela oss dagtid pa vart vanliga telefonnummer sa att
vi kan planera vidare (viktigt att du véljer tonvalet att du dr i behandling).

Det ér viktigt att du ldser instruktionerna pé bipacksedeln angaende hur dina likemedel skall forvaras.
Agglossningssprutan, Ovitrelle, skall forvaras i kylskdp. Om den har forvarats for varmt, kontakta oss
for nytt recept.

Progesteron

Progesteron (gulkroppshormon) tas i form av vagitorier (slidpiller) under delar av behandlingen. Det &r
normalt att upplost likemedel, delar av eller hela vagitoriet kommer ut ur slidan efter en stund.
Tillrackligt lakemedel tas &ndé upp av kroppen och du behdver inte ta nytt vagitorium, utan avvakta till
nista dostillfalle.

Samlag under behandlingen

Oskyddade samlag ska avstas under behandlingen, sirskilt under veckan innan dgguttaget och i samband
med frysaterforing.

Flytning/ blodning under behandling

Det &dr normalt att ha flytningar under behandlingen. Ladkemedelskombinationen under IVF-
stimuleringen inkluderar ldkemedel som hindrar for tidig é&gglossning. Det kan forekomma
sméblodningar under behandlingen, men det dr séllan blodningarna paverkar handldggningen. Du kan

ta upp detta med oss under dagtid om du undrar hur det &r i just ditt fall.

Om du far blodning/ mens innan det ar dags for graviditetstest fortsétter du med dina lakemedel och tar
graviditetstest pa ordinarie tid. Detta da det kan forekomma blddning &ven under en normal graviditet.

Om du fér blodning efter positivt graviditetstest ska du kontakta oss dagtid for radgivning. Om det &r en
sparsam blodning och du har inte ont kan du avvakta nagra dagar.

Feber under behandlingen

Om du far feber under behandlingen — meddela oss dagtid pé telefon. Om du fér mattlig feber som inte
forklaras av vanliga orsaker (forkylning eller liknande) i anslutning till dgguttag prova forst att ta
Alvedon 500 mg 2 st. och avvakta. Om du far hog feber (>38 grader), eller mattlig feber som inte viker

pa Alvedon, hor du av dig till akutsokaren.

Alkohol/ liikemedel/vaccin under behandling
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Du bor vara aterhéllsam med alkohol under IVF-behandlingen. Efter embryoaterféring och fram till
graviditetstest bor du inte dricka alkohol alls. Manga ldkemedel gér att ta under behandling. Information
angéende receptfria ldkemedel kan man f& pa apoteket. For likemedel pa recept dr det forskrivande
lakare som é&r ansvarig for att likemedlet gér att ta under en eventuell tidig graviditet. Kontakta din
ordinarie likare om du ir osiker.

Vissa vaccinationer kan tas nir man forsoker bli gravid och under tidig graviditet. Vissa bor man dock
undvika under denna period. Vad sjukvarden rekommenderar i enskilda fall beror pé olika faktorer som
till exempel typ av vaccin och vilka risker man utsétts for som ovaccinerad. Fraga den lékare som &r
ansvarig for vaccinationen.

Motion/ Trining under behandling

Du kan motionera och trina som vanligt under behandlingen. Efter 4gguttag bor du undvika mer extrema
aktiviteter som langdistanslopp och fysisk kridvande idrotter. Vanlig trdning pa gym, promader mm gér
bra att utfora. En enkel tumregel: mér du bra av tridningen och inte far ont &r det OK att fortsétta, dven
efter embryoéaterforing. Fraga oss om du undrar vad som géller for just dig.

Andra underlivsbesvir under behandling

HPV

HPV iér ett virus som smittar genom sexuella kontakter och som ofta ldker ut under tidig vuxenalder.
Numera ingér vaccination mot HPV i nationella vaccinationsprogrammet i Sverige dé vissa HPV-virus
kan orsaka cellforandringar.

Om du ar under utredning pa grund av HPV-infektion bor du friga den likare som &r ansvarig for din
HPV-utredning om det &r ok att bli gravid under tiden.

Herpes
Herpesinfektion i underlivet &r en sexuellt smittsam virusinfektion och éar relativt vanlig. Om du sedan
tidigare har fatt diagnosen och fér ett skov under behandlingen gér det bra att fullflja den.

Svamp

Det &r vanligt med svampinfektioner i underlivet, d&ven under IVF-behandling. Du kan anvénda
receptfria ldkemedel (krém/ vagitorier) av typen Canesten eller Pevaryl under behandlingen och under
graviditet.

Infor frysdterforingar
Om du fatt dgglossning pa berdknad tid ska du ta Ovitrelle samtidigt sadvida inget annat meddelats och
meddela oss dagtid pé telefon eller via KIND for planering av aterforing. OBS! Oskyddade samlag ska

avstas, sirskilt under veckan innan dgglossningen berdknas ske.

Om mensen eller dgglossningen inte kommer som beréknat, avvakta upp till en vecka. Om den
fortfarande inte kommit meddela oss dagtid pa telefon eller via KIND.
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