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Lukijalle

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) syntyneiden lasten rekisteriin (syntymérekisteri) kerdtddn
tiedot kaikista Suomessa eldvdnd ja kuolleena syntyneistd lapsista. Rekisterin tietoja kaytetddn
aitiyshuollon, synnytystoiminnan ja vastasyntyneiden hoidon tilastointiin, tutkimukseen ja arviointiin.
Rekisteri on toiminut vuodesta 1987 ldhtien ja siihen on tehty tietosisiltouudistuksia vuosina 1990, 1996 ja
2004.

Uusi tietosisélto tulee voimaan vuoden 2017 alusta, eli tiedot kaikista vuonna 2017 syntyneisté lapsista on
toimitettava pdivitetyn tietosisdllon mukaisesti. Téssd ohjeessa kuvataan rekisterin uusi tietosisiltd ja
luokitukset sekd annetaan tulkintaohjeita tietojen kirjaamiseen. Uusi tietosisiltd ja ohjeet ovat myos
ladattavissa THL:n koodistopalvelimelta. Tekniset ohjeet tietueen muodostamisesta ja tietojen
lahettdmisestd 16ytyvét oppaan lopusta sekd THL:n verkkosivuilta (www.thl.fi/tilastot/syntymarekisteri).

Tietosisdltduudistuksessa on pyritty huomioimaan raskauteen, synnytykseen ja vastasyntyneisiin liittyvét
muuttuneet kaytdnnot ja suositukset, kuten seulonta-asetus ja piivitetyt ravintosuositukset sekd uudet
hedelméityshoitomenetelmédt. THL  raportoi  syntymérekisteriin  ilmoitetut  tiedot  vuosittain
(www.thl.fi/tilastot/perinataalitilasto). Ensimméinen uuden tietosisdllon mukainen raportti julkaistaan
vuonna 2018.

Synnytyssairaala vastaa tietojen ilmoittamisesta syntymdarekisteriin. Kotisynnytyksissd tiedot ilmoittaa
synnytyksen hoitava kétilo. Tietojen ilmoittaminen kaikista Suomessa syntyneistd lapsista on pakollista ja
perustuu lakiin Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksesta (THL) (668/2008) ja Sosiaali- ja terveysalan
tutkimus- ja kehittdmiskeskuksen (Stakes) tilastotoimesta annettuun lakiin (409/2001) sekd
terveydenhuollon valtakunnallisista henkilorekistereistd annettuun lakiin (556/1989) ja sen nojalla
annettuun asetukseen (774/1989).

THL kiittaéd kaikkia asiantuntijoita, jotka ovat olleet mukana asiantuntijaryhmissa seké terveydenhuollon
kaytdnnon tydssd tukemassa uudistuksen onnistumista. Uuden tietosisdllon suunnittelussa on ollut mukana
THL:n lisdéntymisaineistojen asiantuntijaryhmad, jossa on edustajat Suomen Fertiliteettiyhdistyksesté,
Suomen Gynekologiyhdistyksestd, Suomen Kétiloliitosta, Suomen Lastenlddkériyhdistyksestd, Suomen
Neonatologit -alajaostosta, Suomen Perinatologisesta Seurasta, Suomen perinndllisyysladkarit -alaosastosta
sekd Valvirasta.

Kaikki palaute seki tiedonkeruujérjestelmén toiminnasta ettd tuotettavien raporttien laadusta ja
kayttokelpoisuudesta on tervetullutta. Syntymaérekisterin vastuuhenkildiden yhteystiedot 16ytyviat THL:n
verkkosivuilta (www.thl.fi/tilastot/perinataalitilasto).

Tama ohje korvaa syntymairekisterin tiedonkeruun aikaisemman ohjeen (Syntymaérekisterin lomakeuudistus
2004: Lomakkeen tayttoohjeet, Atk-ohjeet. Ohjeita ja luokituksia / Stakes: 2003:5).

Helsingissd maaliskuussa 2016
Pekka Kahri

THL/Tietopalvelut
Osastojohtaja
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Tivistelma muutoksista

Vuonna 2003 julkaistuun tiedonkeruuoppaaseen verrattuna siséltoon on tehty seuraavat muutokset:

Uudet muuttujat

Foolihappolisén sdédnnollinen kaytté ennen 12. raskausviikkoa

Hedelmdityshoidot tdssd raskaudessa: aikaisemmin hedelmoityshoidoista on kysytty suppeammin,
nyt luokitusta on laajennettu ja péivitetty paremmin vastaamaan nykyisid hoitokéaytantoja.
Sikion poikkeavuuksien seulonta ja jatkotutkimukset: aikaisemmin seulonnoista kysytty
suppeammin, nyt luokitusta on laajennettu ja péivitetty vastaamaan seulonta-asetusta.
Seulontatuloksia: Varhaisraskauden yhdistelméseulonnassa laskettu trisomia 21 -riskiluku seké
niskaturvotuksen paksuus.

Alkuraskauden infektioseulonta

Streptokokki B (GBS) -seulonta

Lapsivedenmenon paivimaéra

Arvioitu vuodon méard synnytyksessa

Kaksosuuden tyyppi

Lapsen viliton alkuhoito syntymén jalkeen

Lapsen saama ravinto 7 vrk:n iéssd tai sitd ennen sairaalasta poistuttaessa

Lapsi saanut lisimaitoa sairaalassa

Aidin sovittu seurantakiynti: erityisesti tirked muuttuja lyhytjaksoisten synnytysten ja
kotisynnytysten kohdalla

Luokitus muuttunut

Aidin siviilisddty: luokitus péivitetty vastaamaan Tilastokeskuksen virallista luokitusta.

Aidin tupakointi raskauden aikana: luokitus tarkentunut (1. trimesterin jilkeinen tupakointi jaettu
pdivittdiseen ja satunnaiseen).

Raskauteen liittyvia riskitekijoité ja toimenpiteitd: Hedelmoityshoidot ja sikion poikkeavuuksien
seulonnat erotettu omiksi muuttujikseen. Ympérileikkaus sekd raskausdiabeteksen muu
ladkkeellinen hoito kuin insuliini lisdtty uusina kohtina.

Lapsen syntymépaikka: Iuokitus tarkentunut (sairaalasynnytys jaettu synnytyssairaalaan ja muuhun
sairaalaan/terveyskeskukseen).

Synnytyskivun lievitys: lisdtty uudet vaihtoehdot IV-PCA seké ei kivunlievitysta.

Muita synnytykseen liittyvid toimenpiteitd: Synnytyksen kdynnistiminen ja edistiminen on jaettu
omiksi kohdikseen, synnytyksen aikainen laktaattiméairitys, st-analysaattori, GBS-profylaksia,
didin antibioottihoito, ymparileikkauksen avaus, kohdunpoisto sekd embolisaatio lisétty
luokitukseen uusina kohtina.

Lapsen sukupuoli: lisdtty luokitukseen vaihtoehto “epaselva”, joka kirjataan jos sukupuoli ei ole
tunnistettavissa. Vaihtoehto “epdvarma” on poistettu.

Lapsen hoitotoimenpiteitd 7 vrk:n ikdén mennessd: Uusina luokkina on hepatiitti B -rokotus,
viilennyshoito, hypoglykemian iv glukoosihoito seké saturaatioseula. Antibioottihoidon luokitus
on tarkentunut (kesto enintédn 2 vrk/yli 2 vrk). Lapsen elvytyksen ilmoittamista on tarkennettu
(jaettu alkuhoidon aikaiseen ja sen jilkeiseen elvytykseen). My0s respiraattorihoidon osalta
luokitus on muuttunut.

Lapsen tilanne 7 vrk:n idssé tai sitd ennen sairaalasta poistuttaessa: lisitty sairaalasta kotiin 14hdon
kellonaika.
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Maaritelmé/kirjaamisohje muuttunut

e Aidin asuinkunta: aikaisemmin kirjattu didin kotikunta.

e Aidin aiemmat synnytykset: pysynyt ennallaan, mutta ohjeistukseen korostettu, etti jilkimméiseen
kohtaan kirjataan synnytysten, ei lasten lukuméaéara.

e Tarkastuskdynnit raskauden aikana: kirjaamisohjetta selkeytetty siten, ettd ensimmaéiseen kohtaan
(Kaynnit yhteensd) kirjataan myds mm. seulonta-asetuksen mukaiset seulontakdynnit ja toiseen
kohtaan (Kdynnit sairaalan poliklinikalla) ditiyspoliklinikkakdynnit, mutta ei seulonta-asetuksen
mukaisia seulontakdyntejé.

e Synnytystapa: alatiesynnytys mairitelty spontaaniksi alatiesynnytykseksi (avustetut synnytykset
erikseen).

Poistetut muuttujat

e Aidin kansalaisuus: didin syntymémaa saadaan jatkossa Tilastokeskukselta.
e Aidin hoito sairaalan osastolla raskauden aikana: saadaan jatkossa Hoitoilmoitusrekisterin tiedoista.
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Syntyneiden lasten rekisterin
tietosisaltdo 2017

Aidin henkilotiedot

1 Aidin henkildtunnus

Naisen henkilotunnuksen tunnusosan toiseksi viimeisen numeron tulee olla parillinen.

Henkilotunnuksen syntymépéivad kuvaavan paivimadrdosan ja tunnusosan vélille [ | merkitdin viiva -, [-],
mikéli henkild on syntynyt 1900-luvulla tai kirjain A, [A], mikéli hdn on syntynyt 2000-luvulla. Jos
naisella ei ole suomalaista henkil6tunnusta tai henkildtunnus ei ole tiedossa, hinelle voidaan sen sijaan
antaa tilapdinen henkildtunnus, jonka alkuosa muodostuu syntymépdivésté ja tunnusosaksi merkitdéan 002.
Tunnusosan neljds ruutu jai tyhjéksi.

Tiydellisen henkilétunnuksen viimeisen merkin sopivuus modulo 31-siéntdon’ tarkastetaan.
2 Aidin sukunimi

Ilmoitetaan naisen nykyinen sukunimi kokonaisuudessaan. Sukunimeen liittyvét etuliitteet, kuten von ja af,
merkitddn sukunimen jélkeen. Tyttonimed eikd muita entisid sukunimid tarvitse ilmoittaa.

3 Aidin etunimet
Ilmoitetaan kaikki naisen nykyiset etunimet kokonaisuudessaan. Entisid etunimid ei tarvitse ilmoittaa.
4 Aidin kotikunta

Aidin kotikunnan koodinumerona kiiytetiiin Tilastokeskuksen kolminumeroista kuntakoodia, joka 16ytyy
Tilastokeskuksen alueluokituksesta®.

Mikali naisen kotikunta ei synnyttdessd ole tiedossa tai se on vaikeasti madriteltdvissd, merkitdédn 000.
Ulkomailla vakinaisesti asuvan kuntanumeroksi merkitéén 200 (kansalaisuudesta riippumatta).

Naisen kotikunnaksi merkitéiéin kotikuntalain 2 ja 3 §:n mukainen kunta’. Kotikunta on laissa sdddetyin
poikkeuksin péadsddntoisesti se kunta, jossa henkild asuu vakituisesti (VTJ 2000). Lain mukaan henkil6n
kotikunta ei muutu, jos hdnen asumisensa toisessa kunnassa johtuu padasiassa enintdédn yhden (< 1 v)
vuoden kestavisti tyotehtdvistd, opiskelusta, sairaudesta tms. syysta.

Kotikunnan méairdytymiseen ei vaikuta naisen kansalaisuus, mikéli hidn asuu Suomessa ja jos hénelld on
tarkoitus jadd4 tinne vakinaisesti asumaan ja jos hinelld on véihintdan yhden (= 1 v) vuoden oleskelulupa,
milloin hénelta sellaista vaaditaan.

! Lisitietoja tarkistussaanndisti: http:/vrk.fi/henkilotunnus.
? Tilastokeskuksen alueluokitus 16ytyy osoitteesta http://www.tilastokeskus.fi/meta/luokitukset/index_alue.html.
? Kotikuntalaki (201/1994) http://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/1994/19940201.
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5 Aidin ammatti

Aidin ammatti Kkirjoitetaan sellaisenaan, ammattilyhenteitd tulee vilttdd. Tihin kohtaan merkitdin
ammattinimike, ei oppiarvo.

Ensisijaisesti annetaan ammattia ja/tai piddasiallista tyOtehtdvdd kuvaava nimike, koska se valottaa
useimmiten hakijan elimédnoloja paremmin kuin koulutus ja/tai oppiarvo. Viimemainittuja voidaan
kuitenkin kéyttdd, mikéli hakijan ammattia tai ty6td on muutoin hankala kuvata. Peruskoulua tai lukiota
kdyvdn ammatiksi merkitddn koululainen. Padty6nddn opiskelua harjoittavan ammatiksi merkitdin
opiskelija.

Palkatonta kotityotd tekevan kotididin ammatiksi merkitddn kotiditi ja sulkuihin hdnen muu mahdollinen
ammattinsa. Samoin elékeldinen tai tydtdn -merkinnédn jalkeen merkitdédn sulkuihin didin muu mahdollinen
ammatti. Jos didilld ei ole ammattia, merkitddn ”ei ammattia”.

6 Aidin siviilisaaty
Luokitus

1 naimaton

2 naimisissa

3 asumuserossa

4 eronnut

5 leski

6 rekisterdidyssé parisuhteessa

7 eronnut rekisterdidystd parisuhteesta

8 leski rekisterdidyn parisuhteen jalkeen
9 ei tietoa

Kiytetdn Tilastokeskuksen virallista siviilisadtyluokitusta* .

Siviilisdddyksi merkitddn didin virallinen siviilisdéty, joka kirjataan aina riippumatta siitd, asuuko hén
parisuhteessa. Henkilon siviilisdddylld on tarkoitettu avioliittolain (234/29) mukaista asemaa. On
huomioitava, ettei avoliitto ole virallinen siviilisdity eli jos esimerkiksi asuu avoliitossa tai on eronnut
avoliitosta, kirjataan “naimaton”.

7 Asuu parisuhteessa
Taytetddn aina riippumatta siviilisdddystd. Merkitddn, asuuko &iti parisuhteessa. Parisuhteessa asumiseen
lasketaan avioliitto, rekisterdity parisuhde ja avoliitto, jossa synnyttdjd asuu samassa taloudessa puolisonsa

kanssa.

"Naimaton, asuu parisuhteessa" antaa paremmin kuvan &didin eldménoloista kuin pelkkd "naimaton",
samoin vastaavasti "avioliitto tai rekisterdity parisuhde, ei asu parisuhteessa”.

* Virallinen siviilisadtyluokitus 16ytyy osoitteesta http:/www.stat.fi/meta/luokitukset/siviilisaaty/001-
2002/index.html.
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Aiemmat raskaudet ja synnytykset
8 Aidin aiemmat raskaudet

Merkitddn naisen aiempien raskauksien lukumédrd ennen tdtd raskautta sekd keskenmenojen,
raskaudenkeskeytysten ja kohdunulkoisten raskauksien lukuméédrd (ei lasten/sikididen lukuméérid).
Kohdunulkoista raskautta ei tdssd lasketa keskenmenoihin, vaan lukumédrd merkitddn omaan
lomakekohtaansa.

Raskauden keskeyttdmiselld tarkoitetaan raskauden keskeyttdmisestd annetun lain nojalla toimenpiteilld
kéaynnistettyd raskauden paittymisté, joka ei ole synnytys ja joka johtaa yhden tai useamman sikion (= 1)
kuolemaan ja jossa sikion ei tiedetd kuolleen kohtuun ennen keskeyttimistoimenpidettd. Synnytyksen
madritelméin mukaisesti (toimenpiteilld) kdynnistetty raskauden paittyminen on synnytys raskauden keston
ollessa vihintddn 22+0 raskausviikkoa (= 22+0 rvk) lukuun ottamatta raskauden keskeyttdmisté, joka on
tehty raskauden keskeyttimisestd annetun lain nojalla.’

Keskenmenolla tarkoitetaan raskauden spontaania paittymisti, joka ei tdytd synnytyksen maéritelméa, tai
luotettavalla tutkimusmenetelmélld todettua sikion spontaania kohdunsiséistd kuolemaa ja siithen liittyvad
toimenpiteilld aikaansaatua raskauden paittymistd ennen 22+0 raskausviikkoa (< 22+0 rvk), kun sikio
painaa alle 500 grammaa (< 500 g). Tuulimunaraskaus ja rypileraskaus merkitdin tissid keskenmenoksi,
kohdunulkoinen raskaus kirjataan erikseen.

9 Aidin aiemmat synnytykset

Merkitddn naisen kaikkien aiempien synnytyksien lukumddrd ennen titd synnytystd (merkitddn
synnytysten, ei lasten lukumdiérd). Jalkimmdiseen kohtaan merkitddn synnytysten lukuméiérd, joissa
vahintddn yksi syntyneistd lapsista syntyi kuolleena. Tama siséltdd myds monisikidiset synnytykset, joissa
vahintiédn yksi lapsi syntyi kuolleena.

Kohtaan kirjataan nimenomaan synnytysten lukumééra, ei niissi syntyneiden lasten lukuméaaraa.

Synnytyksella tarkoitetaan vihintdén 22+0 raskausviikon (= 22+0 rvk) ikdisen tai vahintddn 500 gramman
(= 500 g) painoisen yhden tai useamman lapsen (= 1) alateitse tai keisarileikkauksella syntymiseen
johtavaa tapahtumaa. Eldvdnd syntyneen lapsen syntymi on aina synnytys. Raskauden kestosta ja sikion
painosta riippumatta raskaudenkeskeyttdminen, joka tehdddn raskaudenkeskeyttimisestd annetun lain
nojalla, ei ole synnytys. >

Kuolleena syntyneelld tarkoitetaan vastasyntynyttd, jolla syntyessddn ei todeta eldvdnd syntyneen
elonmerkkejé ja jonka syntymétapahtuma tayttdd synnytyksen mééritelmén (= 22+0 rvk tai = 500 g). Jos
sikion todetaan kuolleen kohtuun ennen 22+0 raskausviikkoa (< 22+0 rvk), mutta se syntyy vasta, kun
raskauden kesto on véhintdén 22+0 raskausviikkoa (= 22+0 rvk), kyseessd on synnytys sikion tai lapsen
syntymépainosta riippumatta. Jos siki0 tai lapsi syntyy kuolleena ennen 22+0 raskausviikkoa (< 22+0 rvk),
mutta painaa vdhintdédn 500 grammaa (= 500 g), kyseessd on kuolleena syntynyt riippumatta sikién tai
lapsen korkean painon syystd tai siitd, onko kuolema todettu ennen sikion tai lapsen syntymii vai sen
jélkeen.

Monisikidisessd raskaudessa kohtuun kuolleen sikion syntyméd pidetdédn koko raskauden pééttyessd
synnytyksend vain, kun sikion on luotettavalla raskaudenaikaisella tutkimusmenetelmélld osoitettu olleen

> Raskauteen ja synnytykseen liittyvistd madrityksistd tarkemmin: Suomalainen tautien kirjaamisen ohjekirja,
toim. Jorma Komulainen,THL, Opas 17, 2012. http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-245-511-6
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elossa raskauden keston ollessa vdhintddn 22+0 raskausviikkoa (= 22+0 rvk) tai siki6 tai lapsi painaa
syntyessddn véhintddn 500 grammaa (= 500 g). Kun monisikitisessd raskaudessa sikion kohdunsisdisen
kuoleman ajankohta ei ole tiedossa ja sikid painaa syntyessdédn alle 500 grammaa (< 500 g), kyseesséd on
keskenmeno.

Keskenmenolla tarkoitetaan raskauden spontaania pdittymistd, joka ei tdytd synnytyksen méaritelmaa, tai
luotettavalla tutkimusmenetelmélld todettua sikion spontaania kohdunsiséistd kuolemaa ja siithen liittyvaa
toimenpiteilld aikaansaatua raskauden paittymistd ennen 22+0 raskausviikkoa (< 22+0 rvk), kun sikio
painaa alle 500 grammaa (< 500 g).

Nykyraskaus ja seuranta
10 Tarkastuskaynnit raskauden aikana

Merkitddn tarkastuskdynnit &ditiysneuvolassa, sairaalan poliklinikalla (my6s kétilon tai terveydenhoitajan
luona) tai yksityislddkarilld raskauden vuoksi. Myds seulonta-asetuksen® mukaiset seulontakiynnit seki
saannolliset rutiinimittaukset, kuten KTG-tutkimukset, lasketaan tarkastuskdynneiksi. Raskautta
suunniteltaessa tehtyji kiayntejé ei lasketa tarkastuskdynneiksi.

Lisdksi erilliseen kohtaan merkitddn raskaudenaikaiset kadynnit (joko ldhetteen perusteella tai
paivystyksellisesti) sairaalan 4itiyspoliklinikalla, mutta ei seulonta-asetuksen mukaisia sikidseulonta-
kaynteja.

11 Ensimmaisen tarkastuskaynnin paivamaara

Ensimmaéisen tarkastuskdynnin pdivamédrd tarkoittaa ensimmaéisti pdivamadrdd, joka on merkitty
aitiyskorttiin (paivd, kuukausi, vuosi) riippumatta siitd, missd tarkastuskdynti on tapahtunut. Mukaan ei
lasketa raskautta suunniteltaessa tehtyjé kdyntejé.

12 Aidin paino ja pituus ennen raskautta

Paino ja pituus merkitdén pyoristettyind lihimpddn kokonaislukuun. Aidin paino tarkoittaa painoa
vilittdmaisti ennen raskautta, ei ensimmdiselld neuvolakiynnilla.

13 Aidin tupakointi raskauden aikana
Luokitus

1 ei tupakoinut

2 lopetti tupakoinnin 1. raskauskolmanneksen aikana (< 12+0 rvk)

3 tupakoinut 1. raskauskolmanneksen jélkeen pdivittdin (= 12+1 rvk)

4 tupakoinut 1. raskauskolmanneksen jélkeen satunnaisesti (=12+1 rvk)
9 ei tictoa

Jos diti on tupakoinut koko raskauden ajan, kirjataan 3 tupakoinut 1. raskauskolmanneksen jélkeen
paivittdin”. Jos nainen on lopettanut tupakoinnin 2. raskauskolmanneksen aikana, kirjataan 4 tupakoinut 1.
raskauskolmanneksen jédlkeen satunnaisesti”.

¢ Valtioneuvoston asetus seulonnoista (339/2011) http://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/2011/20110339.
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Ensimmdinen raskauskolmannes pédttyy 12+0 raskausviikolla (< 12+0 rvk, viimeisten kuukautisten
ensimmaéinen vuotopdiva on laskelmissa nollapdiva).

14 Foolihappolisan sdanndllinen kaytté ennen 12. raskausviikkoa
Luokitus

1 kayttd ennen raskautta kuukautta raskausviikolle 12+0

2 kaytto raskauden toteamisesta raskausviikolle 12+0

3 ei sdannollistd kayttod ennen raskautta eikd ensimmdiisen raskauskolmanneksen aikana
9 ei tietoa

Merkitddn, onko nainen kiyttinyt foolihappolisdd sdénnéllisesti eli suositusten mukaisesti’ raskautta
suunnitellessa tai ensimméiisen raskauskolmanneksen aikana (<X 12+0 rvk, viimeisten kuukautisten
ensimmaéinen vuotopdiva on laskelmissa nollapdivé). Valitaan kohta 1, jos nainen on kéyttéinyt foolihappoa
raskautta suunnitellessa ja ensimmdisen trimesterin loppuun. Valitaan kohta 2, jos nainen on kdyttinyt
foolihappoa raskauden toteamisesta ensimméisen trimesterin loppuun. Toisen ja kolmannen
raskauskolmanneksen aikana tapahtunutta kayttoa ei merkité.

Jos nainen on kéyttinyt foolihappolisdd satunnaisesti eli vihemmain kuin ohjeistus, merkitdén ei kayttoa”.
Jos nainen on kiyttdnyt foolihappolisdd sekd ennen raskautta ettdi ensimméisen raskauskolmanneksen
aikana, rastitaan molemmat kohdat 1 ja 2. Jos lisd on aloitettu ensimmaéisen raskauskolmanneksen
paittymisen jdlkeen, merkitddn kohta 3 ei kiyttdnyt ennen raskautta eikd ensimmaéisen
raskauskolmanneksen aikana”.

Merkitddn foolihappolisén sddnnéllisen kdyton pituus ennen raskautta kuukausina. Kuukaudet merkitédén
tarvittaessa yhden tai kahden desimaalin tarkkuudella. Esim. kaksi viikkoa merkitddn 0,5 kuukautta ja 5
viikkoa 1,25 kuukautta.

Ensimmdinen raskauskolmannes péattyy 12+0 raskausviikolla (<X 12+0 rvk, viimeisten kuukautisten
ensimmaéinen vuotopdivd on nollapiiva).

15 Hedelmoityshoidot tassa raskaudessa
Luokitus

1 munarakkulan kypsytyshoito

2 inseminaatio

3 IVF

4 1CSI

5 pakastetun alkion siirto (FET/PAS)
6 blastokystiviljely

7 alkion vitrifikaatio

8 alkiodiagnostiikka

9 Iuovutettu sukusolu tai alkio

10 ei tietoa hoidon tyypista

7 Kaikille raskautta suunnitteleville ja raskaana oleville suositellaan foolihappovalmistetta 400 pug/vrk noin 2
kuukautta ennen raskauden alkua 12 raskausviikkoon saakka. Sydddédn yhdessa - kansallinen suositus lasten,
lapsiperheiden ja raskaana olevien ja imettdvien ruokavaliosta, THL & Valtion ravitsemusneuvottelukunta, Kide
26, 2016. http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-302-599-8

THL - 2016 12 Syntymarekisterin tietosisallon uudistus 2017


http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-302-599-8

Voi merkitd useita vaihtoehtoja. Spontaanialkuisissa raskauksissa kohta jétetddn tyhjdksi. Merkitddn
ainoastaan tdhén raskauteen liittyvdt munarakkulan kypsytyshoidot ja hedelméityshoidot, ei aikaisempia
hoitoja eiki jos raskaus on alkanut spontaanisti esim. hoitokertojen valilla.

Munarakkulan kypsytyshoidolla tarkoitetaan ladkkeelld aikaansaatua ovulaatiota (mm. klomifeeni,
letrotsoli, tamoksifeeni tai FSH-pistokset).

Inseminaatiohoidoisssa (IUI) siitti6t ruiskutetaan kohtuonteloon munasolun irtoamisen ajankohtana.

IVF tarkoittaa koeputkihedelmditystd, jossa kypsyneet munasolut kerdtddn ja hedelmditetddn naisen
elimiston ulkopuolella. Hedelmdittyneet munasolut kasvatetaan alkioiksi, minka jilkeen normaalisti yksi
alkio siirretddn kohtuun.

ICSl:ssé eli mikrohedelmdityksessa siittio ruiskutetaan suoraan munasoluun, jonka jidlkeen edetdén kuten
IVF-hoidoissa.

Pakastetun alkion siirrossa (FET/PAS) koeputkihedelméityksessd aikaan saadut hyvilaatuiset alkiot
voidaan pakastaa ja siirtdd myohemmin kohtuun. Pakastetun alkion siirroissa ei merkitd erikseen, onko
kyseessd IVF- vai ICSI-hoito.

Blastokystiviljelylla tarkoitetaan alkion pitkad viljelyd (5-6 vrk) ennen alkion siirtdmistd kohtuun. Alkion
vitrifikaatiossa alkio pakastetaan lasittamalla. Alkiodiagnostiikka tarkoittaa alkion soluista tehtyd geeni-
tai kromosomitutkimusta ennen alkion siirtdmistd kohtuun. Kohta siséltdd sekd alkiodiagnostiikan ettd
alkioseulonnan.

Luovutetuilla sukusoluilla tai alkioilla tehdyissd hedelmoityshoidoissa (inseminaatio, IVF, ICSI tai
FET/PAS) on kdytetty muita kuin pariskunnan omia munasoluja, siittiditi tai alkioita.

16 Sikion poikkeavuuksien seulonta ja jatkotutkimukset
Luokitus

1 varhaisraskauden yleinen ultradénitutkimus

2 varhaisraskauden yhdistelméseulonta

3 ainoastaan niskaturvotuksen mittaus

4 toisen raskauskolmanneksen seerumiseulonta

5 rakenneultradanitutkimus (seulonta) 18+0—21+6 raskausviikolla
6 rakenneultradénitutkimus (seulonta) 24-+0 raskausviikon jilkeen
7 sikion kromosomipoikkeavuuksien seulonta didin verestd (NIPT)
8 tarkennettu ultraddnitutkimus

9 istukkandytetutkimus ennen 24+1 rvk

10 lapsivesitutkimus ennen 24+1 rvk

11 ei sikion poikkeavuuksien seulontaa

12 ei halunnut jatkotutkimuksia

13 ei tietoa seulonnoista/jatkotutkimuksista

Merkitddn ainoastaan seulontojen osana tehdyt tutkimukset sekd kaikki erikoissairaanhoidossa tehdyt
jatkotutkimukset. Voi merkitd useita vaihtoehtoja.
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Seulonta-asetuksen” mukaisesti kuntien velvollisuus on tarjota raskaana oleville seuraavat seulonnat:

e varhaisraskauden yleinen ultradénitutkimus raskausviikolla 10+0—13+6.

e kromosomipoikkeavuuksien seulonta ensisijaisesti varhaisraskauden yhdistelmiseulonnan avulla
(verindyte raskausviikolla 9+0—11+6 ja niskaturvotuksen mittaus yleisen ultraddnitutkimuksen
yhteydessd raskausviikolla 11+0-13+6) tai vaihtoehtoisesti toisen raskauskolmanneksen
(keskiraskauden) seerumiseulonnan avulla raskausviikolla 15+0—16+6.

e ultradédnitutkimus vaikeiden rakennepoikkeavuuksien selvittimiseksi raskausviikolla 18+0—21+6
tai raskausviikon 24+0 jilkeen.

Jos epdillddn sikion poikkeavuutta, raskaana olevalle tarjotaan mahdollisuutta jatkotutkimuksiin (esim.
sikion kromosomien tutkimus istukka- tai lapsivesindytteestd).

Varhaisraskauden yleinen ultradénitutkimus suoritetaan vatsapeitteiden pdéltd tai tarvittaessa
emittimen kautta. Tutkimukseen voidaan yhdistdd niskaturvotuksen mittaus, jos raskaana oleva haluaa
osallistua varhaisraskauden yhdistelmaseulontaan.

Varhaisraskauden  yhdistelméseulonta  koostuu  kromosomipoikkeavuuksien — seulonnasta  ja
niskaturvotuksen  mittauksesta. On  mahdollista, ettd naiselle tehdddn  varhaisraskauden
yhdistelméseulonnan osana ainoastaan niskaturvotuksen mittaus. Téll6in merkitdén kohta 3 ainoastaan
niskaturvotuksen mittaus”.

Rakenneultradanitutkimuksessa tarkastetaan sikion kasvu, elimet ja rakenteet. Raskaana oleva valitsee
kahdesta vaihtoehtoisesta rakenneultraddnitutkimuksen ajankohdasta itselleen parhaiten sopivan:
tutkimuksen raskausviikoilla 18+0—-21+6 tai raskausviikon 24+0 jilkeen.

Sikion kromosomipoikkeavuuksien seulonnassa aidin verestd (NIPT) (NIPT= Non-Invasive Prenatal
Test) tarkoitetaan didistd otetusta verindytteestd sikioperdisen DNA:n tutkimista yleisten trisomioiden ja
sukukromosomipoikkeavuuksien 16ytdmiseksi.

Tarkennetulla ultradénitutkimuksella tarkoitetaan rakennepoikkeavuusepdilyn takia tehtdvia
morfologista tutkimusta. Sikion tarkennettu ultradénitutkimus (ns. morfologinen ultradanitutkimus) tehddan
esimerkiksi jatkotutkimuksena sikion poikkeavuuksien seulontojen perusteella epdillyn sikion
rakennepoikkeavuuden selventdmiseksi/varmistamiseksi tai jos siki6lld on suurentunut riski johonkin
rakennepoikkeavuuteen tai moniepdmuodostumaoireyhtymidn esimerkiksi sukutietojen tai perimén
tunnetun muutoksen perusteella.

Istukkandytetutkimuksessa istukasta otetaan ultradéniohjauksessa vatsapeitteiden ldpi ndyte, josta
voidaan tutkia mm. sikién kromosomit (INT) (korionvillusbiopsia, CVS). Lapsivesindytetutkimuksessa
lapsivedesti otetaan ultradéniohjauksessa vatsapeitteiden ldpi otetaan néyte, josta voidaan tutkia mm. sikion
kromosomit (LVT) (amniosenteesi, AC).

Jos nainen ei halunnut osallistua asetuksen mukaisiin seulontoihin, merkitddn 11 ei sikion poikkeavuuksien
seulontaa. Jos nainen ei halunnut jatkotutkimuksia (suositeltu esim. seulontojen tulosten perusteella),
merkitddn 12 ei halunnut jatkotutkimuksia.

¥ Valtioneuvoston asetus seulonnoista (339/2011) http://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/2011/20110339.
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17 Seulontatuloksia
Voi merkitd molemmat kohdat.
Merkitddn niskaturvotuksen paksuus millimetreind yhden tai kahden desimaalin tarkkuudella.

Raskaudenaikaisessa sikion kromosomipoikkeavuuksien seulonnassa saadut mittaustulokset ja tieto muun
muassa raskauden kestosta ja didin idstd yhdistetddn laskentaohjelman avulla riskiluvuksi. Riskiluku kertoo
todennékdisyyden sikion kromosomipoikkeavuuteen meneillddn olevassa raskaudessa.  Sikion
todennédkdisyys tiettyyn poikkeavuuteen ilmoitetaan osamédirdnd, esimerkiksi 1:100, 1:250, 1:1000,
1:10 000 jne. Jos sikion kromosomipoikkeavuuden todennékdisyys jad asetettujen riskirajojen ulkopuolelle,
raskaana olevalle tarjotaan mahdollisuutta jatkotutkimuksiin, joiden avulla sikién kromosomit voidaan
tutkia.

Syntyneiden lasten rekisteriin ilmoitetaan trisomia 21 -riskiluku, joka on laskettu osana varhaisraskauden
yhdistelméseulontaa. Jos tétd riskilukua ei ole saatavissa, voidaan ilmoittaa toisen raskauskolmanneksen
seerumiseulonnan perusteella laskettu riskiluku.

18 Alkuraskauden infektioseulonta
Luokitus

1 tehty

2 ei halunnut seulontaa

3 ei tehty

9 ei tietoa

Alkuraskauden infektioseulontaan kuuluvat HIV, hepatiitti B ja kuppa (syfilis). Jos naiselta on seulottu
vahintddn yksi ndistd infektioista, merkitdin 1 tehty”.

Raskauden aikana &idiltd otetaan verindyte vastasyntyneen tartuntatautien ehkdisemiseksi sosiaali- ja
terveysministerion antaman ja 1.1.1998 voimaantulleen ohjeen (nro 1997:47) mukaisesti. Verindytteesta
tehddén yksilokohtaisesti tutkimus kuppataudin ja HIV- tai hepatiitti B -infektion varhaiseksi toteamiseksi.
Todetut infektiot merkitisin ICD-10-koodeilla kohtaan Aidin raskaudenaikaiset sairaudet”.

19 Streptokokki B (GBS) -seulonta

Luokitus

1 tehty raskaudenaikainen GBS-seulonta

2 tehty synnytyksen yhteydessd PCR-seulonta

3 ei halunnut seulontaa

4 eitehty

9 ei tietoa

Mahdollinen GBS-kantajuus suositellaan selvitettivin ennen syntym#d. Tdmd voidaan toteuttaa joko
loppuraskauden GBS-viljelylld tai synnytyksen alkuvaiheessa otettavalla PCR-pohjaisella osoitustestilla.
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Synnytyssairaalassa suositellaan annettavaksi bakteerin kantajille mikrobilddkeprofylaksia synnytyksen
kéiynnistyttyéi.g

20 Raskauteen liittyvia riskitekijoita ja toimenpiteita
Luokitus

1 aiempi keisarileikkaus

2 ympérileikattu (FGM)

3 tromboosiprofylaksia

4 anemia (<100g/1)

5 glukoosirasitustesti tehty

6 glukoosirasitustestin tulos patologinen

7 insuliinihoito aloitettu raskauden aikana

8 muu raskausdiabeteksen ladkehoito aloitettu
9 antenataalinen glukokortikoidihoito

Voi merkitd useita vaihtoehtoja.

Aiempi keisarileikkaus merkitdén, jos naisen aiempi raskaus on padttynyt keisarileikkaukseen huolimatta
siitd, onko lapsi syntynyt eldvind vai kuolleena.

Ympérileikkaus (FGM) eli tyttdjen/naisten sukuelinten silpominen (Female Genital Mutilation)
merkitdén, jos synnyttdjé itse kertoo, ettd hdnet on ympdarileikattu, tai jos tieto 10ytyy potilasasiakirjoista tai
katilo/ladkédri sen havaitsee raskauden aikana tai synnytyksen yhteydessd. FGM merkitddn, vaikka
ympdérileikkaus olisi avattu jo ennen raskautta, raskausaikana tai edellisen raskauden tai synnytyksen
aikana. Kaikki ymparileikkauksen muodot kirjataan FGM:ksi.

Tromboosiprofylaksialla tarkoitetaan hepariinin tai pienimolekulaaristen hepariinijohdosten kayttoda
raskaudenaikana verisuonitukosten ennaltachkdisemiseksi. Lomakkeelle kirjataan raskaudenaikainen
tapahtuma, ei keisarileikkaukseen liittyva.

Raskausajan anemiasta puhutaan, jos veren Hb on alle 100 g/l. Raudan puute on yleisin syy raskauden
aikaiseen anemiaan.

Glukoosirasitustestin avulla todetaan raskausdiabetes eli gestaatiodiabetes, jolla tarkoitetaan raskauden
aikana ensimmadisen kerran todettua sokeriaineenvaihdunnan héairiotd. Sokerirasitustesti tehddan, mikali
raskaana olevalla on véhintddn yksi raskausdiabeteksen riskitekijd (mm. didin ylipaino) ja sokeria virtsassa.
Rasitustesti suositellaan kuitenkin tehtdviksi ldhes kaikille. Sokerirasitustestin tuloksen patologisuus
tarkoittaa, ettd testin tulos on normaalista poikkeava. Raskausdiabetestd voidaan ruokavalion liséksi hoitaa
tarpeen mukaan myds insuliinilla tai muulla lddkehoidolla (metformiini).

Antenataalisessa glukokortikoidihoidossa sikion keuhkoja kypsytetéén ladkkeellisesti ennen syntyméa.
21 Aidin raskaudenaikaiset sairaudet

Merkitdan ICD-10-koodeilla ilman pistettd. [lmoitetaan seka pitkdaikaiset ettd akuutit sairaudet.

? Aitiysneuvolaopas - Suosituksia ditiysneuvolatoimintaan, toim. Reija Klemetti, Tuovi Hakulinen-Viitanen, THL,
Opas 29, 2013. http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-245-972-5

THL - 2016 16 Syntymarekisterin tietosisallon uudistus 2017


http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-245-972-5

Synnytys
22 Synnytyssairaala

Merkitdédn sairaala tai terveyskeskus, jossa lapsi on syntynyt. Jos lapsi syntyy terveydenhuollon yksikdssa,
jossa ei ole synnytysosastoa, merkitddn tdhidn kohtaan todellinen syntymipaikka, vaikka lapsi tai &iti
siirrettdisiin synnytyksen jilkeen sairaalaan, jossa on synnytystoimintaa. Kotisynnytyksisséd tihén kohtaan
merkitédn sairaala, joka tekee ilmoituksen syntyneestd lapsesta THL:n syntyneiden lasten rekisteriin.

Sairaala merkitddn THL:n antamalla toimintayksikon koodilla. Koodi on viisinumeroinen tunnus, joka
yksildi palveluntuottajan THL:n toimipaikkarekisterin mukaisesti (TOPI-rekisteri).'

23 Lapsen syntymapaikka
Luokitus

1 synnytyssairaala

2 muu sairaala/terveyskeskus

3 matkalla synnytyssairaalaan

4 suunniteltu kotisynnytys

5 suunnittelematon sairaalan ulkopuolinen synnytys

6 ei tietoa, onko sairaalan ulkopuolinen synnytys suunniteltu vai suunnittelematon
9 ei tietoa

Merkitddn lapsen sijainti synnytyshetkelld eli syntyikd lapsi sairaalassa, matkalla sinne tai sairaalan
ulkopuolella. Jos synnyttdjd ehtii sairaalaan, mutta ei synnytysosastolle, kirjataan synnytys tapahtuneen
matkalla sairaalaan.

Synnytyssairaalalla tarkoitetaan sairaalaa, jossa hoidetaan synnytyksid. Muulla sairaalalla tai
terveyskeskuksella tarkoitetaan terveydenhuollon yksikkdd, jossa ei ole synnytysosastoa.

Kotisynnytykselld tarkoitetaan sairaalan tai terveydenhuollon yksikdn ulkopuolista, suunniteltua
synnytystd. Téhin luetaan myds muualla kuin omassa kodissa tapahtuneet synnytykset, jos ne eivit ole
tapahtuneet sairaalassa/terveydenhuollon yksikossd. Mikéli synnytys alkaa suunnitellusti kotona, mutta diti
siirretddn synnytyksen kuluessa sairaalaan, ilmoitetaan syntymépaikaksi sairaala.

Jos synnytys tapahtuu suunnittelematta sairaalan ulkopuolella eikd synnyttdjd ole l&dhtenyt matkalle kohti

sairaalaa, merkitddn 5 suunnittelematon sairaalan ulkopuolinen synnytys”.

24 Paras arvio raskauden kestosta synnytyshetkella

Paras arvio raskauden kestosta synnytyshetkella tarkoittaa synnytyskertomuksessa olevaa luotettavimmaksi
arvioitua raskauden kestoa synnytyshetkelld (raskausviikot ja -pdivit). Kuolleena syntyneiden kohdalla ei
merkitd raskauden kestoa sikidn intrauteriinisen kuoleman hetkelld, vaan raskauden kestoa
synnytyshetkell.

' Palveluntuottajan koodi (PALTU) 16ytyy THL:n verkkosivuilta osoitteesta: http://www.thl.fi/hilmo.
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Raskauden kesto (gestaatioikd) lasketaan viimeisen raskautta edeltineen normaalin kuukautisvuodon
ensimmdisestd pdivistd ja ilmaistaan tdysind viikkoina ja pdivind (viikot + pdivédt) (ensimméinen
vuotopiivi on laskelmissa nollapaivi)."!

25 Viimeisten kuukautisten alkamispaiva

Kirjataan viimeisten kuukautisten alkamisen paivaméidrd. Kohta jétetddn tyhjdksi, jos tétd raskautta
edeltidvin péittyneen raskauden (synnytys, keskenmeno, keskeytys) jdlkeen ei ole ollut kuukautisia tai
kuukautisten alkamispédivamaérdsté ei ole tietoa.

26 Lapsivedenmenon paivamaara
Kirjataan paras arvio lapsivedenmenon péaivimaérasta.

Lapsivedenmenon ajankohtaa seurataan mm. koska se on yksi merkittdva syy ennenaikaiseen synnytykseen
ja koska infektioriski saattaa kasvaa, jos synnytyksen alkuun kuluu aikaa.

27 Synnytyksen kesto

Kirjataan synnytyksen kesto jaoteltuna avautumisvaiheeseen ja ponnistusvaiheeseen. Molemmat vaiheet
kirjataan tiysind tunteina ja minuutteina.

Avautumisvaihe médritellddn kestdvin sddnnollisten (vdhintddn 10 minuutin vélein toistuvien) ja
kohdunsuuta avaavien supistusten alkamisesta aktiivisen ponnistusvaiheen alkuun. Synnytyksen
siirtymdvaihe  kirjataan mukaan  avautumisvaiheeseen.  Ponnistusvaihe lasketaan  aktiivisen
ponnistusvaiheen alkamisesta lapsen syntyméén.

Jos synnytys tapahtuu keisarileikkauksella, molemmat kohdat tai toisen kohdan voi jéttdéd tarvittaessa
tyhjéksi.

28 Synnytyskivun lievitys
Luokitus

1 epiduraalipuudutus

2 spinaalipuudutus

3 yhdistetty spinaali-epiduraalipuudutus
4 paraservikaalipuudutus

5 pudendaalipuudutus

6 IV-PCA

7 ilokaasu

8 muu ladkkeellinen kivunlievitys

9 muu, ei-ladkkeellinen kivunlievitys
10 ei kivunlievitysti

11 ei tietoa

Merkitdédn kaikki synnytyksen aikana kaytetyt kivunlievitysmenetelmét. Voi merkité useita vaihtoehtoja.

""Raskauteen ja synnytykseen liittyvisti maarityksistd tarkemmin: Suomalainen tautien kirjaamisen ohjekirja,
toim. Jorma Komulainen,THL, Opas 17, 2012.
http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-245-511-6
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Epiduraali-, spinaali- ja yhdistetyssé spinaali-epiduraalipuudutuksessa ei merkité keisarileikkausanestesiana
annettua puudutusta.

Epiduraalipuudutuksessa puudute ruiskutetaan synnytyksen avautumisvaiheen aikana epiduraalitilaan
kovakalvon ja lukinkalvon muodostaman kalvorakenteen ulkopuolelle. Synnytysepiduraalissa lihasten
toiminta sdilyy, mutta kipu hdvidd. Spinaalipuudutus on kivunlievitysmenetelménd verrattavissa
epiduraalipuudutukseen valmistelujen ja vaikutuksen osalta. Spinaalipuudutuksen merkittdvin ero
epiduraalipuudutukseen verrattuna on sen laitto kovakalvon ja lukinkalvon muodostaman yhtendisen
kalvorakenteen lapi selkdydinnesteeseen. Spinaalipuudutus on kertapuudutus ja sen kesto on rajallinen ja
selvisti epiduraalipuudutusta lyhyempi. Yhdistetyssa spinaali-epiduraalipuudutuksessa epiduraalineulan
lapi asetetaan synnyttijille spinaalipuudutus ja sen jidlkeen samalla pistolla epiduraalikatetri
epiduraalitilaan. Télloin puudutusta voidaan tarvittaessa jatkaa epiduraalikatetria kiyttden ilman lisdpistoja.

Paraservikaalipuudutuksella tarkoitetaan kohdunkaulanpuudutusta ja pudendaalipuudutuksella
pudendaalihermon  puudutusta.  Paraservikaalipuudutus on nopeasti  vaikuttava  kohdunsuun
paikallispuudutus. Puuduteaine laitetaan eméttimen kautta kohdunsuuhun helpottamaan avautumisvaihetta.
Pudendaalipuudutus eli hépyhermon johtopuudutus laitetaan, kun kohdunsuu on tdysin auki eli
ponnistusvaiheen alussa lievittdméddn ponnistusvaiheen kipua. Puudute laitetaan emdittimen kautta
istuinkadrkien etupuolelle Kobakin-neulalla noin yhden senttimetrin syvyyteen.

IV-PCA:lla tarkoitetaan potilaan itse suonensisdisesti annostelemaa kivunlievitystd (patient-controlled
anestesia).

llokaasu on lyhytkestoinen kivunlievitysmenetelmd. Hapen ja ilokaasun seosta hengitetddn jaksoittain
naamarin avulla.

Muuhun laékkeelliseen kivunlievitykseen kuuluvat muut mahdollisesti kdytossd olevat ladkkeelliset
menetelmdt (mm. PKV-lddkkeet kuten Petidin ja  oksikodoni-tabletit). Ei-ladkkeelliseksi
kivunlievitykseksi méadritellddn mm. akupunktio, aqua-rakkulat, hieronta, kosketus, vesi, akupainanta ja
adnenkaytto.

29 Muita synnytykseen liittyvia toimenpiteita
Luokitus

1 synnytyksen kéynnistys

la synnytyksen kédynnistys kalvojen puhkaisulla

1b synnytyksen kdynnistys oksitosiinilla

1¢ synnytyksen kdynnistys prostaglandiinilla

1d synnytyksen mekaaninen kéynnistys ballongilla

2 synnytyksen edistdminen

2a synnytyksen edistdminen kalvojen puhkaisulla

2b synnytyksen edistiminen oksitosiinilla

3 synnytyksen aikainen mikroverindyte

3a synnytyksen aikaisen mikroveriniytteen pH-mééritys
3b synnytyksen aikaisen mikroverindytteen laktaattiméadritys
4 st-analysaattori

5 amnioninfuusio

6 episiotomia

7 istukan késinirrotus

8 kohdun kaavinta
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9 vililihan 3.-4. asteen repedmén ompelu

10 GBS-profylaksia

11 &idin antibioottihoito infektion hoitamiseksi
12 verensiirto didille

13 ympirileikkauksen (FGM) avaus

14 kohdunpoisto

15 embolisaatio

Voi merkiti useita vaihtoehtoja.

Synnytyksen kaynnistys ja edistdiminen kirjataan omina alakohtinaan. Synnytyksen kédynnistimiselld
tarkoitetaan synnytyksen keinotekoista kdynnistimisti tilanteessa, jossa spontaani supistelutoiminta ei ole
vield kdynnistynyt. Siséltdd kdynnistdmisen lapsivedenmenon jilkeen, ellei supistustoiminta ole alkanut
spontaanisti. Mikdli kdynnistys ei johda synnytykseen, ei toimenpidettd ilmoiteta. Mikdli kdynnistys
paittyy synnytykseen keisarileikkauksella, kdynnistystoimenpiteet ilmoitetaan.

Prostaglandiinijohdoksia tai vastaavia kéytetddn kohdunsuun kypsyttimiseksi tai synnytyksen
kdynnistdmiseksi. Oksitosiinia voidaan antaa infuusiona synnyttéjélle joko synnytyksen kdynnistdmiseksi
tai sen edistdmiseksi.

Synnytyksen edistdmiselld tarkoitetaan tilannetta, jossa jo kédynnissd olevaa synnytystd edistetdén ja
saadaan aikaan supistusten tehostuminen.

Synnytyksen aikaiseen mikroverindytteeseen Kkirjataan tieto, onko sikiGverestd mitattu ph-arvo tai
laktaattipitoisuus.

Sikion EKG-kédyrédd analysoidaan st-analysaattorin avulla synnytyksen yhteydessd KTG:td tiydentdvéna
analyysivilineend. ST-aallon on todettu kuvaavan parhaiten sikién syddnlihaksen hapensaantia, ja koska
sikion sydén ja aivot ovat yhtd herkkid happivajeelle, syddmen toimintaan liittyvé tieto kertoo vilillisesti
my0s aivojen hapetustilanteen. St-laite piirtdd EKG:n sikion pdén tai perdn iholle kiinnitetyn elektrodin
vilitykselld, joten laitetta voidaan kéyttda vasta lapsivedenmenon jélkeen.

Amnioninfuusiolla tarkoitetaan keittosuolaliuoksen infusoimista kohtuonteloon synnytyksen aikana.

Episiotomia eli vililihan leikkaus on kirurginen toimenpide, jossa emdtintd laajennetaan synnytyksen
helpottamiseksi. Episiotomia tulee kysymykseen, kun vililiha ei jousta riittdvasti lapsen synnyttdmiseksi tai
kudoksen arvellaan repedvan. Toimenpide tehdédén paikallispuudutuksessa saksilla.

Jos istukka ei irtoa synnytyksen jilkeen mm. kohtua supistavien ladkkeiden avulla, on istukka irrotettava
kasin. Ladkari irrottaa istukan kédsin didin ollessa nukutuksessa. Jos kohtuun jdi synnytyksen jdlkeen esim.
istukan jdénteitd, poistetaan ne kohdusta kaavinnalla. Toimenpide tehdddn yleensa nukutuksessa.

Vililihan 3.—4. asteen repeimin ompelu: 3. asteen repedmissi véliliha ja perdaukon sulkijalihas ovat
revenneet osittain tai kokonaan ja 4. asteen repedméissd vililiha, perdaukon sulkijalihas ja perdsuolen
limakalvo ovat revenneet.

GBS-profylaksialla  tarkoitetaan  vastasyntyneen = GBS-tartunnan  (streptokokki B -infektio)

ennaltachkiisemistd didin synnytyksen aikaisella lddkitykselld. GBS on vastasyntyneiden yleisin vaikean
yleistulehduksen (sepsis) ja aivokalvontulehduksen (meningiitti) aiheuttaja.
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Syntyneiden lasten rekisteriin ilmoitetaan my6s &idin antibioottihoito infektion hoitamiseksi
synnytyksen aikana.

Verensiirrolla didille synnytyksen yhteydessd tarkoitetaan verensiirtoa, joka on tehty joko synnytyksen tai
sen jilkeisen vuodeosastohoidon aikana.

Synnytykseen liittyvd ymparileikkauksen (FGM) avaus merkitién, jos ymparileikkauksen avaus tehddén
(tdmédn) synnytyksen yhteydessa.

Kohdunpoisto eli hysterektomia voidaan joutua tekemiddn synnytyksen yhteydessd esim. runsaasta
verenvuodosta, jota ei saada tyrehtyméddn, johtuen. Embolisaatiohoidolla tarkoitetaan synnytykseen

liittyvén vaikean verenvuodon hoitamista valtimoembolisaatiolla eli kohtuvaltimoiden suonensisdiselld
tukkimisella.

30 Synnytystapa
Luokitus

1 spontaani alatiesynnytys

2 peritilan ulosautto ja -veto

3 pihti

4 imukuppi

5 suunniteltu keisarileikkaus

6 paivystyksellinen kiireellinen keisarileikkaus
7 hitikeisarileikkaus

9 ei tietoa

Merkitddn synnytystapa, jolla lapsi lopulta syntyi, huolimatta siitd, mitd esimerkiksi alun perin
suunniteltiin. Kohtaan voi merkitd ainoastaan yhden vaihtoehdon.

Spontaanista alatiesynnytyksestd puhuttaessa tarkoitetaan alatiesynnytyksid, joissa ei ole kaytetty
peritilan ulosauttoa eika pihteja tai imukuppia.

Peratilan ulosautto ja veto sekd pihti- tai imukuppisynnytykset ovat avustettuja alatiesynnytyksid,
joissa lapsi on avustettu ulos johtuen joko tarjontapoikkeamasta tai esimerkiksi lapsen voinnin tai
supistusten heikkenemisesta.

Suunnitellulla keisarileikkauksella tarkoitetaan elektiivistd sektiota, jonka tekemisestd on tehty pdétos
ennen synnytyksen kadynnistymistd. Paivystyksellinen keisarileikkaus on sektio, josta on tehty pdétos
synnytyksen aikana tai pdivystyksellisesti esimerkiksi sikion ahdinkotilan vuoksi. Hatékeisarileikkaus on
kiireellisesti tehty sektio, jossa viliton synnyttdminen on lddkérin paétokselld katsottu aiheelliseksi.

31 Arvioitu vuodon maara synnytyksessa

Merkitddn naisen arvioitu synnytyksen aikainen verenvuodon mddrd millilitroina. Kohtaan kirjataan
vilittomaésti synnytykseen liittyvd vuoto (<48 h lapsen syntymén jilkeen).
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32 Raskaus- ja synnytysdiagnooseja
Luokitus

1 etinen istukka (synnytyksessi)

2 istukan ennenaikainen irtoaminen
3 raskauskouristus

4 hartiadystokia

Merkitddn mairitellyt raskauteen ja synnytykseen liittyvit tapahtumat. Voi merkité useita vaihtoehtoja.

Etinen istukka synnytyksessa (Placenta praevia) on tilanne, jossa kohdun alaosassa oleva istukka peittdd
osittain tai kokonaan kohdunkaulan sisdsuun. (ICD-10-koodi 044 Placenta praevia) Istukan
ennenaikainen irtoamisessa (Ablatio placentae) istukka irtoaa ennenaikaisesti joko raskauden tai
synnytyksen aikana kohdunseindméistd aiheuttaen mm. sikion hapensaannin heikkenemistd seké
verenvuotoa. (ICD-10-koodi O45 Ablatio placentae)

Raskauskouristuksella (Eklampsia) tarkoitetaan raskaustoksikoosin (pre-eklampsia) kouristuksellista
vaihetta. (ICD-10-koodi O15 Eklampsia)

Hartiadystokiassa on kyse hartioiden kiilautumisesta synnytyskanavaan péddn jo synnyttyd (hartiat
poikkeuksellisen tiukassa). (ICD-10-koodi O66.0 Hartioiden kiilautuminen (hartiat poikkeuksellisen
tiukassa))

33 Aidin synnytyksen aikaisia diagnooseja ja synnytyskomplikaatioita

Merkitddan ICD-10-koodeilla ilman pistetta.

Lapsi

34 Lapsen syntyméapaiva, henkildtunnuksen tunnusosa ja syntyman kellonaika

Merkitddn lapsen syntymén pdivamaird, henkil6tunnuksen tunnusosa ja syntymén kellonaika (tunnit ja
minuutit).

Jos lapselle ei ole henkilotunnusta (sitd ei ole vield annettu tai se ei ole tiedossa, lapsen &iti ei asu
Suomessa, tai ei ole Suomen kansalainen tai lapsi on syntynyt kuolleena) merkitiddn syntymén paivimaaran
ja A-kirjaimen jilkeen henkilotunnuksen tunnusosaan 001, kun lapsi on poika, 002, kun lapsi on tytto ja
003, kun lapsen sukupuoli on episelvd. Tunnusosan neljis ruutu jéa talloin tyhjéksi.

35 Elavana/kuolleena syntynyt lapsi
Luokitus

1 eldvdna

2 kuolleena/kuollut ennen synnytysta

3 kuolleena/kuollut synnytyksen aikana

4 kuolleena/ei tietoa, onko lapsi kuollut ennen synnytysté vai sen aikana
9 ei tietoa
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Elavand syntynyt médritelldén vastasyntyneeksi, joka raskauden kestosta riippumatta synnyttyaan hengittaa
tai osoittaa muita elonmerkkejé, kuten syddmenlydntejd, napanuoran sykintdi tai tahdonalaisten lihasten
liikkeitd riippumatta siitd, onko istukka irtaantunut tai napanuora katkaistu.

Kuolleena syntynyt maéiritellddn sikioksi tai vastasyntyneeksi, jolla syntyessddn ei todeta eldvéini
syntyneen elonmerkkeja ja jonka syntyméitapahtuma tiyttid synnytyksen méaritelmén (= 22+0 rvk tai =
500 g). Jos sikion todetaan kuolleen kohtuun ennen 22+0 raskausviikkoa (< 22+0 rvk), mutta se syntyy
vasta, kun raskauden kesto on vihintdan 22+0 raskausviikkoa (= 22+0 rvk), kyseessd on synnytys sikién
tai lapsen syntymédpainosta riippumatta. Jos sikid tai lapsi syntyy kuolleena ennen 22+0 raskausviikkoa (<
22+0 rvk), mutta painaa vahintddn 500 grammaa (= 500 g), kyseessd on kuolleena syntynyt riippumatta
sikion tai lapsen korkean painon syysti tai siitd, onko kuolema todettu ennen sikion tai lapsen syntyméé vai
sen jéilkeen.12

Keskenmenolla tarkoitetaan raskauden spontaania paéttymisté, joka ei tiytd synnytyksen médritelméaa, tai
luotettavalla tutkimusmenetelmélld todettua sikion spontaania kohdunsiséistd kuolemaa ja siithen liittyvad
toimenpiteilld aikaansaatua raskauden paittymistd ennen 22+0 raskausviikkoa (< 22+0 rvk), kun sikid
painaa alle 500 grammaa (< 500 g). Keskenmenoiksi lasketaan myds epdtdydellinen keskenmeno
tuulimunaraskaus, rypéleraskaus sekd kohdunulkoinen raskaus. Keskenmenosta ei tdytetd syntyneiden
lasten rekisterin ilmoitusta.

Siki6 on kuollut kohtuun, kun sikidén syddmen toiminta on lakannut. Sikién syddmen toiminnan
lakkaaminen todetaan luotettavalla tutkimusmenetelmaélld, jolla voidaan varmentaa syddmen liike litkkuvan
kuvan avulla. Syddmen toiminta katsotaan lakanneeksi, kun syke on alle yksi minuutissa (< 1 / minuutti).
Monisikidisten kohdalla ndihin mééritelmiin on syytd perehtyd Suomalaisen tautien kirjaamisen ohjekirjan
avulla."”

36 Lapsen sukupuoli
Luokitus

1 poika

2 tyttd

3 episelva
9 ei tietoa

Lapsen sukupuoleksi merkitéén tyttd/poika/epéselvd. Sukupuoli kirjataan epéselviksi, jos lapsen sukupuoli
ei ole tunnistettavissa. Sukupuolta koskevien selvitysten tuloksia ei odoteta.

37 Syntyneiden lasten lukumaara

Kohta tdytetddn kaikissa tapauksissa, my0s yksisikidisten synnytysten kohdalla. Syntyneiden lasten
lukumaéiréé laskettaessa otetaan huomioon vain synnytyksen médritelméan tdyttavat lapset

Sikididen lukuméérdksi kirjataan selvisti erillisten eldvéni tai kuolleena syntyneiden lasten lukuméédra.
Varhaisraskauden aikana menehtynyttd (vanishing twin) tai keskeytettyd muumioitunutta kaksosta ei
lasketa syntyneeksi lapseksi. Amorfinen acardiacus -sikio (siki6lle ei ole kehittynyt sydédntd) sen sijaan
lasketaan syntyneeksi lapseksi, jos se muutoin tdyttdd synnytyksen miéritelmin. Siamilaisten kaksosten
kohdalla lukumaiiré lasketaan aivorakenteiden lukumiirdn perusteella (jos todetaan kahdet tdydelliset tai
lahes tiydelliset aivorakenteet, kirjataan kaksi lasta ja tehd4én molemmista oma syntymiilmoitus).

"2 Raskauteen ja synnytykseen liittyvisti marityksisti tarkemmin: Suomalainen tautien kirjaamisen ohjekirja,
toim. Jorma Komulainen,THL, Opas 17, 2012. http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-245-511-6
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Raskautta pidetdsin monisikidisend, kun synnytyksessd todetaan vahintddn kaksi selvisti erillistd sikioté tai
lasta (= 2), tai kun siamilaisilla kaksosilla on erotettavissa véhintddn kahdet (= 2) tiydelliset tai ldhes
taydelliset aivorakenteet, vaikka muut elimet olisivat kokonaan tai osittain yhteiset.

38 Monisikidisen jarjestyskirjain

Téytetddn vain monisikidisessd synnytyksessd. Kaikista syntyneistd lapsista tdytetdin oma syntyneiden
lasten rekisterinilmoitus. Tdhdn kohtaan kirjataan syntyméjérjestyksen mukainen jérjestyskirjain, joka voi
olla eri kuin raskaudenaikainen jarjestyskirjain.

39 Kaksosuuden tyyppi

Luokitus

1 dikoriaalinen kaksosraskaus

2 monokoriaalinen diamniaalinen kaksosraskaus

3 monokoriaalinen monoamniaalinen kaksosraskaus

9 ei tietoa

Taytetddn ainoastaan kaksossynnytysten yhteydessa.

Hedelmoittyneen munasolun kahteen osaan jakautumisen ajankohdan mukaan erotetaan kolme
kaksosraskauden tyyppid. Jos jakautuminen tapahtuu 72 tunnin kuluessa hedelmdityksestd, syntyy
dikoriaalinen kaksosraskaus, jossa on kaksi vesikalvoa (amnionia) ja kaksi suonikalvoa (korionia). Jos
jakautuminen tapahtuu 4-8 vuorokauden kuluttua hedelmoityksestd, syntyy monokoriaalinen
diamniaalinen kaksosraskaus, jolloin siki6illd on omat vesikalvot, mutta yhteinen suonikalvo. Jos
jakautuminen tapahtuu yli 8 wvuorokauden kuluttua hedelmoityksestd, syntyy monokoriaalinen
monoamniaalinen kaksosraskaus, jolloin siki6illd on yhteinen vesi- ja suonikalvo.

40 Syntymapaino

Vastasyntyneen tai sikion ensimméinen mitattu paino grammoina. Paino tulisi mitata mielellddn yhden (1),
mutta viimeistédén kolmen (< 3) tunnin sisélld syntymihetkesti ja ilmaistaan tiysini grammoina."

Siamilaisten kaksosten yhteispaino puolitetaan ja ndin saatu paino kirjataan kummallekin lapselle.
41 Syntymapituus

Lapsen syntymépituus pdilaelta kantapddhédn senttimetreind mitattuna noin yhden vuorokauden idssé tai
kotiutumishetkelld, jos tim tapahtuu ennen vuorokauden ikd4. Merkitiin yhden desimaalin tarkkuudella.'*

42 Paanymparys

Lapsen pdinympérys senttimetreind mitattuna noin yhden vuorokauden iéssd tai kotiutumishetkelld, jos
tdma tapahtuu ennen vuorokauden ikdd. Merkitdén yhden desimaalin tarkkuudella.

" Lisdd painon mittaamisohjeista THL:n sihkoisen neuvolakisikirjan verkkosivuilta osoitteesta

https://www.thl.fi/fi/web/lastenneuvolakasikirja/ohjeet-ja-tukimateriaali/menetelmat/kasvu/paino#Mittaaminen
' Lis4d pituuden mittaamisohjeista THL:n sihkoisen neuvolakisikirjan verkkosivuilta osoitteesta

https://www.thl. fi/fi/web/lastenneuvolakasikirja/ohjeet-ja-tukimateriaali/menetelmat/kasvu/pituus#Mittaaminen
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43 Apgarin pisteet
Apgarin pisteet ilmoitetaan yhden ja viiden minuutin i4ssé.

Vastasyntyneelle annetaan 0-2 pistettd seuraavista viidestd ominaisuudesta:
1) syke

2) hengitys

3) jantevyys

4) drtyvyys

5) ihon véri

I Syke 0 1 2
II Hengitys 0 1 2
II Lihastonus 0 1 2
IV Artyvyys 0 1 2
V Viri 0 1 2
Pisteet yhteensi: 0—10

Arvosteluperusteet:

I 0 = sykettd ei todettavissa

1 = syke < 100/min
2 = syke > 100/min

I 0 = ei hengita
1 = hengitysyrityksid, itkee vaimeasti
2 = voimakas itku

I 0 = veltto
1 = muutamia kouristuksia raajoissa
2 = liikkuu aktiivisesti, raajat koukistettuina

v 0 = ei reaktiota
1 = irvistelee
2 = yskii tai aivastaa
v 0 = sininen, kalpea
1 = vartalo punakka, raajat siniset
2 = kauttaaltaan punakka

44 Napaveren pH

Mitataan syntymén jilkeen otetusta valtimo- ja/tai laskimondytteestd. Arvot merkitddn erikseen kahden
desimaalin tarkkuudella.
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Lapsen tiedot, 7 vrk:n ikd&n mennessa kertyneet tai sairaalasta poistuessa
45 Lapsen valiton alkuhoito syntyman jalkeen
Luokitus

1 hengityksen avustus

2 lisdhappi

3 intubaatio

4 kurkunpé@dmaski

5 paineluelvytys

6 annettu adrenaliinia

7 annettu nestetiyttod tai punasoluja

Kirjataan vélittomasti syntymin jilkeen tapahtunut lapsen alkuhoito Kiypd hoito -suosituksen
luokituksen mukaisesti. My0Os synnytyssalin ulkopuolella syntyneiden lasten alkuhoito kirjataan. Voi
merkitd useita vaihtoehtoja.

Hengityksen avustuksella tarkoitetaan laitteellista vastasyntyneen hengityksen tukemista. Tdhédn luetaan
ylipainetuki (t-kappaleresuskitaattoria, anestesiapussia tai Ambua kdyttden) tai vastasyntyneen ventilointi.
Lisdhappi tarkoittaa yli 21 % happipitoisuuden antoa alkuhoidossa. Rekisteri-ilmoitukseen merkitddn
intubaatio, jos ilmatien ylldpitdmiseksi lapselle on asetettu henkitorveen intubaatioputki, ja
kurkunpdimaski, jos maski (larynx-maski) on asetettu lapsen ilmatien turvaamiseksi. Samoin ilmoitukseen
merkitddn erikseen paineluelvytyksen kayttd, adrenaliinin sekd nestetdyton tai punasolujen antaminen
vastasyntyneelle.

46 Lapsen hoitotoimenpiteita 7 vrk:n ik&&n mennessa
Luokitus

1 hoito teho- tai valvontaosastolla

2 vastasyntyneen siirto toiseen sairaalaan

3 alkuhoidon jélkeinen elvytys

4 verenvaihto

5 valohoito

6 antibioottihoito

6a antibioottihoito enintdin 2 vrk

6b antibioottihoito yli 2 vrk

7 K-vitamiini

8 BCG-rokotus

9 hepatiitti B -rokotus

10 hypotyreoosiseula

11 aineenvaihduntaseula

12 viilennyshoito

13 hypoglykemian suonensisdinen glukoosihoito
14 laitteellinen hengityksen tukeminen

15 happikylldsteisyysseula (saturaatioseula)

" Elvytys (vastasyntynyt) http://www.kaypahoito.fi/web/kh/suositukset/suositus?id=hoi50065 (julkaistu
04.08.2014).
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Voi merkiti useita vaihtoehtoja.

Mikéli lapsella on ollut muualla sairaanhoitojaksoja ja/tai hoitotoimenpiteitd 7 vuorokauden ikd4n
mennessd, tulee synnytysvuodeosaston ilmoittaa lapsen tiedot myds téltd ajalta.

Lapsen hoitoa teho- tai valvontaosastolla ei erotella toisistaan. Télla tarkoitetaan hoitoa, jossa lapsi on
kirjattuna potilaaksi osastolle. Vastasyntyneen siirrolla toiseen sairaalaan tarkoitetaan 7 vuorokauden ikdin
mennessé tapahtunutta kuljetusta lapsen voinnista johtuen synnytyssairaalasta toiseen sairaalaan.

Alkuhoidon jélkeiselld elvytykselld tarkoitetaan elvytystd, joka suoritetaan 7 vuorokauden ikéddn
mennessd, mutta ei valittdmasti syntyman jalkeen (alle 15 min idssd) synnytyssalissa.

Verenvaihdolla tarkoitetaan vastasyntyneelle koosteverelld suoritettua verenvaihtoa 7 vuorokauden ikéén
mennessd. Sinivalohoidolla tarkoitetaan hyperbilirubinemian hoitoa sinivalolla. Bakteeri-infektion epdilyn
vuoksi aloitetun antibioottihoidon kestoa rekisterdiddén erikseen (antibioottihoito lopetettu lapsen ollessa
< 48 tunnin ikdinen tai antibioottihoitoa jatkettu > 48 tunnin iéin jilkeen).

K-vitamiinin antamisella tarkoitetaan K-vitamiini-injektion antamista vastasyntyneelle. BCG-rokotus
tarkoittaa Calmette-rokotuksen antamista vastasyntyneelle ennen 7 vuorokauden ikdd. Rekisteriin
ilmoitetaan erikseen myos hepatiitti B -rokotuksen antaminen lapselle ennen 7 vuorokauden ikaa.

Hypotyreoosiseulonnalla tarkoitetaan lapsen TSH-ndytteen ottoa ja aineenvaihduntaseulalla
aineenvaihduntaseulonnan ottoa.

Viilennyshoidolla tarkoitetaan syntymédasfyksian tai pian syntymén jilkeen ilmenneen asfyksian vuoksi
annettua viilennyshoitoa. Hypoglykemian suonensiséisella glukoosihoidolla tarkoitetaan suonensiséistd
glukoosi-infuusiohoitoa matalan veren glukoositason vuoksi 7 vuorokauden ikaén mennessa. Laitteellisella
hengityksen tukemisella tarkoitetaan hengityksen avustamista laitteella (korkeavirtausviikset/ylipainetuki/
non-invasiivinen tai invasiivinen ventilaatio). Happikyllasteisyysseulalla (saturaatioseula) tarkoitetaan
happikylldsteisyyden (saturaation) mittausta syntymén jidlkeen piilevien synnynniisten sydénvikojen
havaitsemiseksi oireettomassa vaiheessa.

47 Lapsen diagnooseja 7 vrk:n ikddn mennessa
Merkitdan ICD-10-koodeilla ilman pistetta.

Jos lapsi on ennen 7 vrk ikdd siirretty toiselle osastolle tai toiseen sairaalaan tai ollut vélilld hoidettavana
niissd, tulee synnytysvuodeosaston hankkia ja ilmoittaa lapsen tiedot tiltéd ajalta.

48 Lapsen tilanne 7 vrk:n idssa tai sitd ennen sairaalasta poistuessa
Luokitus

1 poistunut kotiin
lapsen sairaalasta kotiin lahtopaiva
lapsen sairaalasta kotiin 14hdon kellonaika
2 edelleen synnytysvuodeosastolla
3 edelleen samassa sairaalassa muualla kuin synnytysvuodeosastolla
4 edelleen muussa sairaalassa
sairaala, jossa lapsi on hoidossa
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5 lapsi kuollut
kuolinpdiva
kuolinkellonaika

9 ei tietoa

Merkitdén lapsen tilanne 7 vuorokauden idssi tai sitd ennen sairaalasta poistuttaessa.

Lapsen sairaalasta kotiin 1dhtopéivd ja kotiutumisen kellonaika merkitéén, jos lapsi kotiutunut 7 vrk:n
kuluessa syntymastd. Kellonajan kirjaus on tirkedd lyhytkestoisten synnytysten seurannassa.

Merkitddn 2 edelleen synnytysvuodeosastolla”, jos lasta 7 vuorokauden idssd hoidetaan yha
synnytysosastolla. Jos lasta hoidetaan saman sairaalan toisella osastolla, merkitdén 3 edelleen samassa
sairaalassa muualla kuin synnytysvuodeosastolla”.

Jos lasta hoidetaan 7 vuorokauden ikédisend muussa sairaalassa kuin synnytyssairaalassa, ilmoitetaan timén
sairaalan toimenpideyksikon koodi. Koodi on viisinumeroinen tunnus, joka yksiléi palveluntuottajan
THL:n toimipaikkarekisterin mukaisesti (TOPI-rekisteri). o

Jos eldvdnd syntynyt lapsi on kuollut synnytyksen jélkeen, kirjataan kuolinpdivdméérd sekd kellonaika.
Kuolleina syntyneisté ei taytetd titd kohtaa.

49 Lapsen saama ravinto 7 vrk:n idssa tai sitd ennen sairaalasta poistuessa
Luokitus

1 tdysimetys

2 osittainen imetys
3 korvikeruokinta
9 ei tietoa

Téysimetys madritellddn syntyneiden lasten rekisterissi vauvamyonteisyysohjelman'’ mukaisesti niin, ettd
tdysimetykseen kuuluu vain didin oma maito (vitamiinit ja lddkkeet sallitaan). Tdysimetykseksi merkitdén
ainoastaan didin oma maito (my®ds tuttipullosta). Osittaisessa imetyksessi lapsi saa didinmaidon liséksi joko
korvikemaitoa tai luovutettua didinmaitoa. Korvikeruokinnassa lapsi ei saa lainkaan oman &idin
didinmaitoa, ainoastaan korvikemaitoa ja/tai luovutettua didinmaitoa.

50 Lapsi saanut lisdmaitoa sairaalassa
Luokitus

1 ei lisimaitoa

2 lisimaitoa annettu ladketieteellisistéd syistd

3 lisdmaitoa annettu muista kuin ladketieteellisista syista
9 ei tietoa

' Palveluntuottajan koodi (PALTU) 16ytyy THL:n verkkosivuilta osoitteesta: http://www.thl.fi/hilmo.
' Lisad vauvamyonteisyysohjelmasta osoitteessa https://www.thl.fi/fi/web/seksuaali-ja-

lisaantymisterveys/raskaus-ja-synnytys/imetyksen-edistaminen-synnytyssairaalassa/vauvamyonteisyysohjelma.
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Kohtaan kirjataan lapsen sairaalassa ollessaan saama mahdollinen lisimaito. Lisdmaidolla tarkoitetaan seka
luovutettua didinmaitoa ettd korvikemaitoa. Lisdmaidon antamisen lddketieteelliset syyt on maééritelty
Maailman terveysjirjeston (WHO) ja Unicefin vauvamy®dnteisyyskriteereiden mukaisesti.'®

51 Aidin hoitoaika sairaalassa

Merkitddn naisen sairaalaan tulopdivd silli sairaalaan tulokerralla, kun synnytys tapahtuu (kirjataan
ensimmadisen sairaalan sisdantulon mukaan). Lahtopéiva kirjataan, mikéli diti poistuu sairaalasta tai kuolee
7 vrk:n sisélld synnytyksesta.

Lyhythoitojaksoisen synnytyksen tai kotisynnytyksen sovittu seurantakdynnin pdivaméédrd kirjataan
kohtaan ’sovittu seurantakdynti”. Kohtaan ei kirjata muista syistd johtuneita poliklinikkakdyntejé, esim.
péivystyskdynteja tai lapsen sairauteen liittyvid kdynteja.

' Lisdd vauvamyonteisyysohjelman lazketieteellisten syiden maritelmasta THL:n Imetyksen edistimisen
toimintaohjelmasta 2009-2012, liite 1B. http://urn.fi/URN:NBN:fi-fe201205085091
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Syntymarekisterin tekninen kuvaus 2017 tiedon toimittajia varten (uudet tai muuttuneet muuttujat lihavoitu)

Liite 1

Lomakkeen numerointi ja muuttujat Muuttujien selite Kentan [Pakol- |Arvo/formaatti
koko  [lisuus
1 AHETU AIDIN HETU 11 P |PPKKVV1A3nlAn
2 AITI_SUKUNIMI AIDIN SUKUNIMI 100 100A
3 AITI_ETUNIMET AIDIN ETUNIMET 100 100An
4 KOKU AIDIN KOTIKUNTA 3 P |000-999
5 AMMATTI AIDIN AMMATTI 100 100An
6 SSAATY AIDIN SIVIILISAATY 1 1,2,3,4,5,6,7,8,9
7 AVOL ASUU PARISUHTEESSA 1 1,2,9
8 RASKYH AIDIN AIEMMAT RASKAUDET yhteensi 2 2n
KESKMEN joista keskenmenoja (spontaaneja) 2 2n
KESKEYTY joista raskauden keskeytyksid 2 2n
ULKOPUOL joista kohdunulkoisia raskauksia 2 2n
9 AIEMSYNN AIDIN AIEMMAT SYNNYTYKSET yhteensi 2 P |2n
ALKUSYNT joista :ssa vahintddn yksi lapsi syntyi kuolleena 2 2n
10 NLAKAYN TARKASTUSKAYNNIT RASKAUDEN AIKANA yht. 2 2n
POLIKAYN joista sairaalan poliklinikalla 2 2n
11 NLAPVM1 ENSIMM. TARKASTUSKAYNNIN PAIVAMAARA 8 PPKKVVVV
12 AIDIN PAINO JA PITUUS ENNEN RASKAUTTA
APAINO paino, kg 3 3n
APITUUS pituus, cm 3 3n
13 TUPAKKA AIDIN TUPAKOINTI RASKAUDEN AIKANA 1 1,2,3,49
14 FOOLIHAPPOLISA FOOLIHAPPOLISAN SAANNOLLINEN KAYTTO ennen 12. raskausviikkoa 1 1,2,3,9
FOOLIHAPPOLISA_KK Foolihappolisén kayttd ennen raskautta, kuukautta 5 0.00-99.99
15 HEDELMOITYSHOIDOT TASSA RASKAUDESSA
1 |KYPSYTYSHOITO munarakkulan kypsytyshoito 1 0,1
2 |INSEMINAATIO inseminaatio 1 0,1
3 |IVF IVF 1 0,1
4 [1CsI ICSI 1 0,1
5 |PAS pakastetun alkion siirto 1 0,1
6 |BLASTOKYSTIVILJELY blastokystiviljely 1 0,1
7 |ALKION_VITRIFIKAATIO alkion vitrifikaatio 1 0,1
8 |ALKIODIAGNOSTIIKKA alkiodiagnostiikka 1 0,1
9 |[LUOVUTETTU_SUKUSOLU luovutettu sukusolu 1 0,1
10 |HEDHOITO_EI_TIETOA_TYYPISTA |[ei tietoa hoidon tyypista 1 0,1
16 SIKION POIKKEAVUUKSIEN SEULONTA JA JATKOTUTKIMUKSET
1 |ITRIM_KAIKUTUT varhaisraskauden yleinen ultradanitutkimus 1 0,1
2 |VARHAISRASKAUDEN_SEULONTA |varhaisraskauden yhdistelméaseulonta 1 0,1
3 [NISKATURVOTUS_MITTAUS ainoastaan niskaturvotuksen mittaus 1 0,1
4 |2TRIM_SEULONTA toisen raskauskolmanneksen seerumiseulonta 1 0,1
5 |RAKENNE_ULTRA_18_21 rakenneultradanitutkimus (seulonta) 18+0-21+6 rvk 1 0,1
6 |RAKENNE_ULTRA_24 rakenneultradénitutkimus (seulonta) 24+0 rvk jélkeen 1 0,1
7 |KROMOSOMIEN_SEULONTA_NIPT (sikién kromosomien seulonta aidin veresta (NIPT) 1 0,1
8 |TARKENNETTU_ULTRA tarkennettu ultradanitutkimus 1 0,1
9 |KORIONVI istukkandytetutkimus ennen 24+1 rvk 1 0,1
10 |LVESITUT lapsivesitutkimus 24+1 rvk 1 0,1
11 [EI_SIKION_SEULONTAA ei sikion poikkeavuuksien seulontaa 1 0,1
12 |EI_HALUNNUT_JATKOTUT ei halunnut jatkotutkimuksia 1 0,1
13 [EI_TIETOA_SEULONNOISTA ei tietoa seulonnoista/jatkotutkimuksista 1 0,1
17 SEULONTATULOKSIA
NISKATURVOTUS_PAKSUUS_MM |niskaturvotuksen paksuus, mm 5 0.00-99.99
TRISOMIA_21_RISKILUKU trisomia 21 -riskiluku 15 XYYYYYYYYYYYYY
18 ALKURASKAUDEN_INFEKTIOSEUL{ALKURASKAUDEN INFEKTIOSEULA 1 1,2,3,9
19 STREPTOKOKKI_B_SEULA STREPTOKOKKI B -SEULA 1 1,2,3,49
20 RASKAUTEEN LIITTYVIA RISKITEKIJOITA JA TOIMENPITEITA
1 |ASEKTIO aiempi keisarileikkaus 1 0,1
2 |YMPARILEIKATTU ymparileikattu (FGM) 1 0,1
3 |TROMBOOSIPROF tromboosiprofylaksia 1 0,1
4 |ANEMIA anemia (< 100 g/I) 1 0,1
5 |SOKERI TEHTY glukoosirasitustesti tehty 1 0,1
6 |SOKERI_PATOL glukoosirasitustestin tulos patologinen 1 0,1
7 |INSULIINI_ALOITETTU insuliinihoito aloitettu raskauden aikana 1 0,1
8 |MUU_RASKAUS_DIABETES_HOITO |muu raskausdiabeteksen ladkehoito aloitettu 1 0,1
9 |KORTIKOSTEROIDI antenataalinen glukokortikoidihoito 1 0,1
21 AIDIN RASKAUDENAIKAISET SAIRAUDET
RDIAGI1 ICD-10 luokituksen mukainen 5 1A2n2An
RDIAG2 ICD-10 luokituksen mukainen 5 1A2n2An
RDIAG3 ICD-10 luokituksen mukainen 5 1A2n2An
RDIAG4 ICD-10 luokituksen mukainen 5 1A2n2An
RDIAGS ICD-10 luokituksen mukainen 5 1A2n2An
RDIAG6 ICD-10 luokituksen mukainen 5 1A2n2An
RDIAG7 ICD-10 luokituksen mukainen 5 1A2n2An
RDIAGS8 ICD-10 luokituksen mukainen 5 1A2n2An
RDIAGY ICD-10 luokituksen mukainen 5 1A2n2An
RDIAG10 ICD-10 luokituksen mukainen 5 1A2n2An




Liite 1

Lomakkeen numerointi ja muuttujat Muuttujien selite Kentén (Pakol- [Arvo/formaatti
koko  [lisuus
22 PALTU SYNNYTYSSAIRAALA 5 00000-99999
23 SPAIKKA LAPSEN SYNTYMAPAIKKA 1 1,2,3,45,6,9
24 RKESTO PARAS ARVIO RASKAUDEN KESTOSTA, viikot+pdivét 4 VK+P
25 KKALKPVM VIIMEISTEN KUUKAUTISTEN ALKAMISPVM. 8 PPKKVVVV
26 LAPSIVEDENMENO_PVM LAPSIVEDENMENON PAIVAMAARA 8 PPKKVVVV
27 SYNNYTYKSEN KESTO
SKESTO_AVAUT_H avautumisvaihe - tunnit 2 TT
SKESTO_AVAUT_MIN avautumisvaihe - minuutit 2 MM
SKESTO_PONN_H ponnistusvaihe - tunnit 1 T
SKESTO_PONN_MIN ponnistusvaihe - minuutit 2 MM
28 SYNNYTYSKIVUN LIEVITYS
1 |EPIDUR epiduraalipuudutus 1 0,1
2 [SPINAALI spinaalipuudutus 1 0,1
3 |SPINAALI_EPIDUR yhdistetty spinaali-epiduraalipuudutus 1 0,1
4 |PARASER paraservikaalipuudutus 1 0,1
5 |PUDEND pudendaalipuudutus 1 0,1
6 |[IV_PCA IV-PCA 1 0,1
7 |ILOKAASU ilokaasu 1 0,1
8 |[MUULAAKLIEV muu laékkeellinen kivunlievitys 1 0,1
9 [MUULIEVITYS muu, ei-ladkkeellinen kivunlievitys 1 0,1
10 |EI_LIEVITYSTA ei kivunlievitysta 1 0,1
11 |EI_LIEVITYS_TIETOA ei tietoa 1 0,1
29 MUITA SYNNYTYKSEEN LIITTYVIA TOIMENPITEITA
1 |KAYNNIST kaynnistys 1 0,1
la |[KAYNNISTYS_PUHKAISU kalvojen puhkaisu, kdynnistys 1 0,1
1b |KAYNNISTYS_OKSITOSIINI oksitosiini, kaynnistys 1 0,1
1c |[KAYNNISTYS_PROSTAGLANDIINI |prostaglandiini, kdynnistys 1 0,1
1d |KAYNNISTYS_BALLONKI mekaaninen (ballonki), kaynnistys 1 0,1
2 |EDISTAMINEN edistdminen 1 0,1
2a |[EDISTAMINEN_PUHKAISU kalvojen puhkaisu, edistdminen 1 0,1
2b |[EDISTAMINEN_OKSITOSIINI oksitosiini, edistaminen 1 0,1
3 [SYNNYTYS_MIKROVERINAYTE synnytyksen aikainen mikroverinayte 1 0,1
3a |PHMAARIT pH-médritys 1 0,1
3b [LAKTAATTI_MAARITYS laktaattiméaaritys 1 0,1
4 |ST_ANALYSAATTORI st-analysaattori 1 0,1
5 |AMNIONINFUUSIO amnioninfuusio 1 01
6 |EPISIOTO episiotomia 1 0,1
7 |ISTIRROT istukan kasinirrotus 1 01
8 |KAAVINTA kohdun kaavinta 1 0,1
9 |OMPELU vélilihan 3.-4. asteen repedman ompelu 1 0,1
10 |GBS_PROFYLAKSIA GBS-profylaksia 1 0,1
11 |[AIDIN_ANTIBIOOTTIHOITO aidin antibioottihoito infektion hoitamiseksi 1 0,1
12 |VERENSIIRTO verensiirto aidille 1 0,1
13 |[YMPARILEIKKAUKSEN_AVAUS ymparileikkauksen (FGM) avaus 1 0,1
14 |KOHDUNPOISTO kohdunpoisto 1 0,1
15 |EMBOLISAATIO embolisaatio 1 0,1
30 SYNNTAPA SYNNYTYSTAPA 1 1,2,3,456,7,9
5

31 VUODON_MAARA
32
ETINEN

ISTIRTO

RKOURIS
HARTIADYSTOKIA

B W NP

33
SDIAG1
SDIAG2
SDIAG3
SDIAG4
SDIAGS5
SDIAG6
SDIAG7
SDIAG8
SDIAGY
SDIAG10

ARVIOITU VUODON MAARA SYNNYTYKSESSA, ML
RASKAUS- JA SYNNYTYSDIAGNOOSEJA

etinen istukka (synnytyksessd)

istukan ennenaikainen irtoaminen

raskauskouristus

hartiadystokia

AIDIN SYNNYTYKSEN AIKAISIA DIAGNOOSEJA
ICD-10 luokituksen mukainen

ICD-10 luokituksen mukainen

ICD-10 luokituksen mukainen

ICD-10 luokituksen mukainen

ICD-10 luokituksen mukainen

ICD-10 luokituksen mukainen

ICD-10 luokituksen mukainen

ICD-10 luokituksen mukainen

ICD-10 luokituksen mukainen

1CD-10 luokituksen mukainen

R e e

o oo oo oo ool

00000-99999

0,1
0,1
0,1
0,1

1A2n2An
1A2n2An
1A2n2An
1A2n2An
1A2n2An
1A2n2An
1A2n2An
1A2n2An
1A2n2An
1A2n2An




Liite 1

Lomakkeen numerointi ja muuttujat Muuttujien selite Kentén (Pakol- [Arvo/formaatti
koko  [lisuus
34 HT LAPSEN SYNTYMAPAIVA JA HENKILOTUNNUKSEN TUNNUSOSA 11 P [PPKKVV1A3n1An
LSAIKA LAPSEN SYNTYMAN KELLONAIKA 4 TTMM
35 ELKUSTAT ELAVANA / KUOLLEENA SYNTYNYT LAPSI 1 P (12349
36 SP LAPSEN SUKUPUOLI 1 P 11,234
37 MSIKLKM SYNTYNEIDEN LASTEN LUKUMAARA 1 P (1234
38 MSIKJARJ MONISIKIOISEN JARJESTYSKIRJAIN 1 AB,CD
39 KAKSOSUUDEN_TYYPPI KAKSOSUUDEN TYYPPI 1 1,2,39
40 SPAINO SYNTYMAPAINO, g 4 P |100-9999
41 SPITUUS SYNTYMAPITUUS, cm (1 desimaali) 4 10,0-99,9
42 PAANYMPARYS PAANYMPARYS, cm (1 desimaali)
43 APGARIN PISTEET
APGIMIN 1 min 2 0-10
APG5MIN 5 min 2 0-10
44 NAPAVEREN pH (2 desimaalia)
NAPAVALTIMOPH valtimo 4 5,00-9,99
NAPALASKIMOPH laskimo 4 5,00-9,99
45 LAPSEN VALITON ALKUHOITO SYNTYMAN JALKEEN
1 |HENGITYS_AVUSTUS_ALKU hengityksen avustus 1 0,1
2 |LISAHAPPI_ALKU lisahappi 1 0,1
3 |INTUBAATIO_ALKU intubaatio 1 0,1
4 |KURKUNPAAMASKI_ALKU kurkunpaamaski 1 0,1
5 [PAINELUELVYTYS_ALKU paineluelvytys 1 0,1
6 |ADRENALIINI_ALKU annettu adrenaliinia 1 0,1
7 |NESTETAYTTO_ALKU annettu nestetayttda tai punasoluja 1 0,1
46 LAPSEN HOITOTOIMENPITEITA 7 VRK:N IKAAN MENNESSA
1 |VALVONTA hoito teho- tai valvontaosastolla 1 0,1
2 [MUUSAIR vastasyntyneen siirto toiseen sairaalaan 1 0,1
3 |ELVYTYS_ALKU_JALKEEN alkuhoidon jalkeinen elvytys 1 0,1
4 |VERENVAI verenvaihto 1 0,1
5 [VALOHOI valohoito 1 0,1
6 |ANTIBIO antibioottihoito 1 0,1
6a |[ANTIBIOOTTI_ENINT_2VRK antibioottihoito, enintéan 2 vrk 1 0,1
6b [ANTIBIOOTTI_YLI_2VRK antibioottihoito, yli 2vrk 1 0,1
7 |KVITAMIINI K-vitamiini 1 0,1
8 |BCG-ROKOTUS BCG-rokotus 1 0,1
9 |HEPATIITTI_B_ROKOTUS hepatiitti B -rokotus 1 01
10 [HYPOTYREOOSI hypotyreoosiseula 1 0,1
11 [AINEENVAIHDUNTA aineenvaihduntaseula 1 0,1
12 |VIILENNYSHOITO viilennyshoito 1 0,1
13 |[HYPOGLYKEMIAN_IV_GLUK_HOIT|hypoglykemian iv glukoosihoito 1 0,1
14 |LAITE_HENGITYSTUKI laitteellinen hengityksen tukeminen 1 0,1
15 |HAPPI_KYLLASTEISYYS_SEULA happikyllasteisyysseula (saturaatioseula) 1 0,1
47 LAPSEN DIAGNOOSEJA
DIAG1 1CD-10 luokituksen mukainen 5 1A2n2An
DIAG2 ICD-10 luokituksen mukainen 5 1A2n2An
DIAG3 1CD-10 luokituksen mukainen 5 1A2n2An
DIAG4 ICD-10 luokituksen mukainen 5 1A2n2An
DIAG5 1CD-10 luokituksen mukainen 5 1A2n2An
DIAG6 ICD-10 luokituksen mukainen 5 1A2n2An
DIAG7 1CD-10 luokituksen mukainen 5 1A2n2An
DIAGS8 1CD-10 luokituksen mukainen 5 1A2n2An
DIAG9 ICD-10 luokituksen mukainen 5 1A2n2An
DIAG10 ICD-10 luokituksen mukainen 5 1A2n2An
48 LPMIHIN LAPSI 7 VRK:N IASSA TAI SITA ENNEN SAIRAALASTA POISTUESSA
LAPSEN_LAHTOPVM lapsen sairaalasta kotiin lahtopaivamaara 8 PPKKVVVV
LAPSEN_LAHTOKLO lapsen kotiinlahdon kellonaika 4 TTMM
JATKOOD lapsen jatkohoidon sairaalan koodi 5 00000-99999
KPVM lapsi kuollut: kuolinpdivdmaara 8 PPKKVVVV
KTUNTI lapsi kuollut: kuolinkellonaika 4 TTMM
49 LAPSEN_RAVINTO_7VRK Lapsen saama ravinto 7 vrk:n idssé tai sita ennen sairaalasta poistuessa 1 1,239
50 LISAMAITO LAPSI SAANUT LISAMAITOA SAIRAALASSA 1 1,2,39
51 AIDIN HOITOAIKA SAIRAALASSA
TULOPVM &idin sairaalaan tulopdivdmaara 8 PPKKVVVV
LAHTOPVM aidin sairaalasta lahtopaivamaara 8 PPKKVVVV
AITI_SEURANTAPVM sovitun seurantakdynnin pdivamaara 8 PPKKVVVV
52 AITIIKA AIDIN IKA SYNNYTYSHETKELLA 2 2n




Siirtotiedosto

Yleista

Liite 2

Siirtotiedosto koostuu sairaaloittain otsikkoryhmasta ja sita seuraavista potilaskohtaisista dataryhmista. Kukin tiedoston rivi on vaihtuvan-
mittainen perékkaistiedosto ja késittad vain ASCII-merkkeja. Jokainen rivi lopetetaan CR/LF-merkkiparilla. Rivin pituus on rajattu

80 merkkiin mukaan lukien CR/LF merkki-pari. Sek& otsikkoryhmén ja dataryhmaén rivit siséltavat varattu-ja tunnisteita ryhmén
tarkoituksen mukaan. Kukin datarivi kasittda ryhmatunnuksen, tietoalkion tunnuksen ja riville tulevat datat erottimella erotettuna.
Erotinmerkkié kaytetdén rivin sarakkeiden erottamiseen toisistaan.

Erotinmerkkina kéaytetdan merkkia ! (IBM merkistdssd ASCII-merkki 033). Paivdys-muotona kdytetd&n ppkkvvvv muotoa.

Tyhjét kentat merkitd&n perékkaiselld erotinparilla.

Siirtotiedoston muoto

1

Kéytetyt ryhmétunnukset ovat seuraavat:

0

IT

TSI
HIYHT
SR
DLO

2

Otsikkokentédn muutujien merkitys on seuraava:

MERK

HL
KRYPKEY

KRYPNIMI
SIIRNI

LA

PV

\AY

3

Ryhmatunnukset

otsikkoryhma (siirtotiedoston yleisosa)
ilmoituksen tyyppi

syntymailmoitus

potilaan hoitojaksolle yhteinen tieto
syntymarekisterin perustieto
dataryhman loppumerkki

Otsikkoryhman muuttujat

kaytetty merkistd (IBM=IBM-merkistd 8bit PC:n merkistd, SCAND= Suomessa kaytetty 7-bittinen
merkistd, DEC=Digitalin kayttdma VT200 merkistd)

varauma hallintomallitiedolle

mikali henkildtunnus on salattu, ilmoitetaan kentassé kaytetyn kryptausavaimen arvo

kaytetyn kryptausalgoritmin nimi (esimerkiksi, jos kdytetdan MEDICI-DATAn algoritmia,
merkitaén tdhan MEDICI)

siirtotiedoston nimi

tiedoston tehneen toimintayksikdn koodi (toimintayksikkokoodi)

siirtotiedoston tekopdivé

tiedonkeruuvuosi (rekisterivuosi)

Dataryhman muuttujat

Datakent&n muuttujilla on seuraava merkitys (uudet ja muuttuneet muuttujat lihavoitu):

AHETU
AITI_SUKUNIMI
AITI_ETUNIMET
KOKU

AMMATTI
SSAATY

AVOL

RASKYH
KESKMEN
KESKEYTY
ULKOPUOL
AIEMSYNN
ALKUSYNT
NLAKAYN
POLIKAYN
NLAPVM1

APAINO

APITUUS

TUPAKKA
FOOLIHAPPOLISA
FOOLIHAPPOLISA_KK

KYPSYTYSHOITO
INSEMINAATIO

IVF

ICSI

PAS
BLASTOKYSTIVILJELY
ALKION_VITRIFIKAATIO
ALKIODIAGNOSTIIKKA
LUOVUTETTU_SUKUSOLU

&idin henkil6tunnus

aidin sukunimi

aidin etunimet

&idin kotikunta

aidin ammatti

&idin siviilisaaty

asuu parisuhteessa

&idin aiemmat raskaudet yhteensa

joista keskenmenoja (spontaaneja)

joista raskauden keskeytyksia

joista kohdunulkoisia raskauksia

&idin aiemmat synnytykset yhteensa

joista :ssa vahintaan yksi lapsi syntyi kuolleena
tarkastuskaynnit raskauden aikana yht.

joista sairaalan poliklinikalla

ensimm. tarkastuskaynnin paivamaara

&idin paino ja pituus ennen raskautta

&idin paino, kg

&idin pituus, cm

&idin tupakointi raskauden aikana
foolihappolisan sdanndllinen kaytté ennen 12. raskausviikkoa
foolihappolisan kayttd ennen raskautta, kuukautta
hedelmdityshoidot tdssa raskaudessa
hedelméityshoidot: munarakkulan kypsytyshoito
hedelméityshoidot: inseminaatio
hedelméityshoidot: IVF

hedelmdityshoidot: ICSI

hedelmoityshoidot: pakastetun alkion siirto
hedelmdityshoidot: blastokystiviljely
hedelm@ityshoidot: alkion vitrifikaatio
hedelmdityshoidot: alkiodiagnostiikka
hedelmdityshoidot: luovutettu sukusolu



HEDHOITO_EI_TIETOA_TYYPISTA

1TRIM_KAIKUTUT
VARHAISRASKAUDEN_SEULONTA
NISKATURVOTUS_MITTAUS
2TRIM_SEULONTA
RAKENNE_ULTRA_18 21
RAKENNE_ULTRA_24
KROMOSOMIEN_SEULONTA_NIPT
TARKENNETTU_ULTRA

KORIONVI

LVESITUT
El_SIKION_SEULONTAA
El_HALUNNUT JATKOTUT
EI_TIETOA SEULONNOISTA

NISKATURVOTUS_PAKSUUS_MM
TRISOMIA_21_RISKILUKU

ALKURASKAUDEN_INFEKTIOSEULA

STREPTOKOKKI_B_SEULA

ASEKTIO

YMPARILEIKATTU
TROMBOOSIPROF

ANEMIA

SOKERI_TEHTY

SOKERI_PATOL
INSULIINI_ALOITETTU
MUU_RASKAUS_DIABETES_HOITO
KORTIKOSTEROIDI

RDIAG1
RDIAG2
RDIAG3
RDIAG4
RDIAGS
RDIAG6
RDIAG7
RDIAGS
RDIAGY9
RDIAG10
PALTU
SPAIKKA
RKESTO
KKALKPVM
LAPSIVEDENMENO_PVM

SKESTO_AVAUT_H
SKESTO_AVAUT_MIN
SKESTO_PONN_H
SKESTO_PONN_MIN

EPIDUR

SPINAALI
SPINAALI_EPIDUR
PARASER
PUDEND

IV_PCA
ILOKAASU
MUULAAKLIEV
MUULIEVITYS
EI_LIEVITYSTA
EI_LIEVITYS_TIETOA

KAYNNIST
KAYNNISTYS_PUHKAISU
KAYNNISTYS_OKSITOSIINI
KAYNNISTYS_PROSTAGLANDIINI
KAYNNISTYS_BALLONKI
EDISTAMINEN
EDISTAMINEN_PUHKAISU
EDISTAMINEN_OKSITOSIINI
SYNNYTYS_MIKROVERINAYTE
PHMAARIT
LAKTAATTI_MAARITYS
ST_ANALYSAATTORI
AMNIONINFUUSIO

hedelm@ityshoidot: ei tietoa hoidon tyypista

sikion poikkeavuuksien seulonta ja jatkotutkimukset
varhaisraskauden yleinen ultradénitutkimus
varhaisraskauden yhdistelméaseulonta

ainoastaan niskaturvotuksen mittaus

toisen raskauskolmanneksen seerumiseulonta
rakenneultradanitutkimus (seulonta) 18+0-21+6 rvk
rakenneultradanitutkimus (seulonta) 24+0 rvk jalkeen
sikion kromosomien seulonta &idin veresta (NIPT)
tarkennettu ultradanitutkimus

istukkandytetutkimus ennen 24+1 rvk

lapsivesitutkimus 24+1 rvk

ei sikion poikkeavuuksien seulontaa

ei halunnut jatkotutkimuksia

ei tietoa seulonnoista/jatkotutkimuksista
seulontatuloksia

seulontatuloksia: niskaturvotuksen paksuus, mm
seulontatuloksia: trisomia 21 -riskiluku
alkuraskauden infektioseula

streptokokki B -seula

raskauteen liittyvid riskitekijoita ja toimenpiteita
raskausajan riskitekijoita ja toimenpiteitd: aiempi keisarileikkaus

raskausajan riskitekijoita ja toimenpiteita: ympérileikattu (FGM)

raskausajan riskitekijoité ja toimenpiteitd: tromboosiprofylaksia
raskausajan riskitekijoité ja toimenpiteitd: anemia (< 100 g/l)

raskausajan riskitekijoita ja toimenpiteitd: glukoosirasitustesti tehty
raskausajan riskitekijoita ja toimenpiteitd: glukoosirasitustestin tulos patologinen
raskausajan riskitekijoité ja toimenpiteité: insuliinihoito aloitettu raskauden aikana
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raskausajan riskitekijoita ja toimenpiteitd: muu raskausdiabeteksen ladkehoito aloitettu

raskausajan riskitekijoité ja toimenpiteitd: antenataalinen glukokortikoidihoito

aidin raskaudenaikaiset sairaudet

&idin raskaudenaikainen ICD-10 luokituksen mukainen diagnoosi
&idin raskaudenaikainen ICD-10 luokituksen mukainen diagnoosi
&idin raskaudenaikainen 1CD-10 luokituksen mukainen diagnoosi
&idin raskaudenaikainen 1CD-10 luokituksen mukainen diagnoosi
&idin raskaudenaikainen ICD-10 luokituksen mukainen diagnoosi
&idin raskaudenaikainen ICD-10 luokituksen mukainen diagnoosi
&idin raskaudenaikainen ICD-10 luokituksen mukainen diagnoosi
aidin raskaudenaikainen 1CD-10 luokituksen mukainen diagnoosi
&idin raskaudenaikainen ICD-10 luokituksen mukainen diagnoosi
&idin raskaudenaikainen ICD-10 luokituksen mukainen diagnoosi

synnytyssairaala

lapsen syntymapaikka

paras arvio raskauden kestosta (viikot+paivat)

viimeisten kuukautisten alkamispvm.

lapsivedenmenon paivaméaara

synnytyksen kesto

synnytyksen kesto: avautumisvaihe - tunnit
synnytyksen kesto: avautumisvaihe - minuutit
synnytyksen kesto: ponnistusvaihe - tunnit
synnytyksen kesto: ponnistusvaihe - minuutit
synnytyskivun lievitys

synnytyskivun lievitys: epiduraalipuudutus

synnytyskivun lievitys: spinaalipuudutus

synnytyskivun lievitys: yhdistetty spinaali-epiduraalipuudutus
synnytyskivun lievitys: paraservikaalipuudutus
synnytyskivun lievitys: pudendaalipuudutus
synnytyskivun lievitys: IV-PCA

synnytyskivun lievitys: ilokaasu

synnytyskivun lievitys: muu ladkkeellinen kivunlievitys
synnytyskivun lievitys: muu, ei-1aékkeellinen kivunlievitys
synnytyskivun lievitys: ei Kivunlievitysta
synnytyskivun lievitys: ei tietoa

muita synnytykseen liittyvié toimenpiteit&
synnytystoimenpide: kdynnistys

synnytystoimenpide: kalvojen puhkaisu, kdynnistys
synnytystoimenpide: oksitosiini, kdynnistys
synnytystoimenpide: prostaglandiini, kdynnistys
synnytystoimenpide: mekaaninen (ballonki), kéynnistys
synnytystoimenpide: edistdminen

synnytystoimenpide: kalvojen puhkaisu, edistdminen
synnytystoimenpide: oksitosiini, edistdminen
synnytystoimenpide: synnytyksen aikainen mikroverinéyte
synnytystoimenpide: pH-maéritys

synnytystoimenpide: laktaattimaaritys
synnytystoimenpide: st-analysaattori
synnytystoimenpide: amnioninfuusio



EPISIOTO

ISTIRROT
KAAVINTA

OMPELU
GBS_PROFYLAKSIA

AIDIN_ANTIBIOOTTIHOITO

VERENSIIRTO

YMPARILEIKKAUKSEN_AVAUS

KOHDUNPOISTO
EMBOLISAATIO
SYNNTAPA
VUODON_MAARA

ETINEN

ISTIRTO

RKOURIS
HARTIADYSTOKIA

SDIAGL
SDIAG2

SDIAG3

SDIAG4

SDIAGS

SDIAG6

SDIAG7

SDIAGS

SDIAGY

SDIAG10

HT

LSAIKA

ELKUSTAT

sP

MSIKLKM

MSIKJAR]
KAKSOSUUDEN_TYYPPI
SPAINO

SPITUUS
PAANYMPARYS

APGIMIN
APG5MIN

NAPAVALTIMOPH
NAPALASKIMOPH

HENGITYS_AVUSTUS_ALKU

LISAHAPPI_ALKU
INTUBAATIO_ALKU

KURKUNPAAMASKI_ALKU
PAINELUELVYTYS_ALKU

ADRENALIINI_ALKU
NESTETAYTTO_ALKU

VALVONTA
MUUSAIR

ELVYTYS_ALKU_JALKEEN

VERENVAI
VALOHOI
ANTIBIO

ANTIBIOOTTI_ENINT_2VRK

ANTIBIOOTTI_YLI_2VRK
KVITAMIINI
BCG-ROKOTUS

HEPATIITTI_B_ROKOTUS

HYPOTYREOOSI
AINEENVAIHDUNTA
VIILENNYSHOITO

HYPOGLYKEMIAN_IV_GLUK_HOITO

LAITE_HENGITYSTUKI

HAPPI_KYLLASTEISYYS_SEULA

DIAG1
DIAG2
DIAG3
DIAG4
DIAG5S
DIAG6
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synnytystoimenpide: episiotomia
synnytystoimenpide: istukan kasinirrotus
synnytystoimenpide: kohdun kaavinta
synnytystoimenpide: vélilihan 3.-4. asteen repedmén ompelu
synnytystoimenpide: GBS-profylaksia
synnytystoimenpide: didin antibioottihoito infektion hoitamiseksi
synnytystoimenpide: verensiirto &idille
synnytystoimenpide: ymparileikkauksen (FGM) avaus
synnytystoimenpide: kohdunpoisto
synnytystoimenpide: embolisaatio
synnytystapa
arvioitu vuodon méaara synnytyksessa, ml
raskaus- ja synnytysdiagnooseja
synnytysdiagnoosi: etinen istukka (synnytyksessa)
synnytysdiagnoosi: istukan ennenaikainen irtoaminen
synnytysdiagnoosi: raskauskouristus
synnytysdiagnoosi: hartiadystokia
&idin synnytyksen aikaisia diagnooseja
&idin synnytyksen aikainen ICD-10 luokituksen mukainen diagnoosi
&idin synnytyksen aikainen ICD-10 luokituksen mukainen diagnoosi
aidin synnytyksen aikainen ICD-10 luokituksen mukainen diagnoosi
aidin synnytyksen aikainen ICD-10 luokituksen mukainen diagnoosi
&idin synnytyksen aikainen ICD-10 luokituksen mukainen diagnoosi
&idin synnytyksen aikainen ICD-10 luokituksen mukainen diagnoosi
aidin synnytyksen aikainen ICD-10 luokituksen mukainen diagnoosi
aidin synnytyksen aikainen ICD-10 luokituksen mukainen diagnoosi
aidin synnytyksen aikainen ICD-10 luokituksen mukainen diagnoosi
&idin synnytyksen aikainen ICD-10 luokituksen mukainen diagnoosi
lapsen syntymadpéiva ja henkil6tunnuksen tunnusosa (henkilétunnus)
lapsen syntymaén kellonaika
elavana / kuolleena syntynyt lapsi
lapsen sukupuoli
syntyneiden lasten lukumaara
monisikidisen jarjestyskirjain
kaksosuuden tyyppi
syntymadpaino, g
syntymadpituus, cm (1 desimaali)
paanymparys, cm (1 desimaali)
apgarin pisteet
1 min apgarin pisteet
5 min apgarin pisteet
napaveren ph (2 desimaalia)
napavaltimoveren pH
napalaskimoveren pH
lapsen véliton alkuhoito syntyman jélkeen
lapsen valiton alkuhoito: hengityksen avustus
lapsen valitén alkuhoito: liséhappi
lapsen valitén alkuhoito: intubaatio
lapsen véliton alkuhoito: kurkunpaamaski
lapsen valiton alkuhoito: paineluelvytys
lapsen valiton alkuhoito: annettu adrenaliinia
lapsen valiton alkuhoito: annettu nestetayttoa tai punasoluja
lapsen hoitotoimenpiteitd 7 vrk.n ikddn mennessa
lapsen hoito teho- tai valvontaosastolla
vastasyntyneen siirto toiseen sairaalaan
lapsen alkuhoidon jalkeinen elvytys
lapselle tehty verenvaihto
lapsi saanut valohoitoa
lapsi saanut antibioottihoitoa
lapsen antibioottihoito, enintédén 2 vrk
lapsen antibioottihoito, yli 2vrk
lapselle annettu K-vitamiinia
lapsi saanut BCG-rokotuksen
lapsi saanut hepatiitti B -rokotuksen
lapselle tehty hypotyreoosiseula
lapselle tehty aineenvaihduntaseula
lapsen viilennyshoito
lapsen hypoglykemian IV glukoosihoito
lapsen laitteellinen hengityksen tukeminen
lapselle tehty happikyllasteisyysseula (saturaatioseula)
lapsen diagnooseja
lapsen ICD-10 luokituksen mukainen diagnoosi
lapsen ICD-10 luokituksen mukainen diagnoosi
lapsen ICD-10 luokituksen mukainen diagnoosi
lapsen ICD-10 luokituksen mukainen diagnoosi
lapsen ICD-10 luokituksen mukainen diagnoosi
lapsen ICD-10 luokituksen mukainen diagnoosi



DIAG7

DIAGS8

DIAG9Y

DIAG10

LPMIHIN
LAPSEN_LAHTOPVM
LAPSEN_LAHTOKLO
JATKOOD

KPVM

KTUNTI
LAPSEN_RAVINTO_7VRK
LISAMAITO

TULOPVM
LAHTOPVM
AITI_SEURANTAPVM
AITIIKA

HINO

4

Ryhmaén rakenne on seuraava (merkki ! on erotin):

O!SIIRNI!siirtotiedoston nimi!

lapsen ICD-10 luokituksen mukainen diagnoosi
lapsen ICD-10 luokituksen mukainen diagnoosi
lapsen ICD-10 luokituksen mukainen diagnoosi
lapsen ICD-10 luokituksen mukainen diagnoosi

lapsi 7 vrk:n idssa tai sit& ennen sairaalasta poistuessa
lapsen sairaalasta kotiin laht6paivamaara

lapsen kotiinldhdon kellonaika

lapsen jatkohoidon sairaalan koodi

lapsi kuollut: kuolinpaivamaara

lapsi kuollut: kuolinkellonaika

lapsen saama ravinto 7 vrk:n iassé tai sitd ennen sairaalasta poistuessa
lapsi saanut lisdmaitoa sairaalassa

&idin hoitoaika sairaalassa

&idin sairaalaan tulopdivamaara

aidin sairaalasta lahtopaivamaara

aidin sovitun seurantakéynnin paivdmaara

&idin ika synnytyshetkella

hoitojakson yksikasitteinen tunniste

Otsikkoryhman rakenne

O!LAltiedoston tehneen toimintayksikén toimintayksikkokoodi!

O!HL!hallintomalli!
O!PV!siirtotiedoston tekopdivé!
O!MERK!merkisto!
O!KRYPKEY!arvo!
O!KRYPNIMI!arvo!
O!VV!vuosi!

5

Dataryhmén rakenne

Dataryhmén rakenne on seuraava (uudet ja muuttuneet muuttujat lihavoitu):

ITITSI!

HJYHT!AHETU!arvo!
SRIAITI_SUKUNIMI!arvo!
SRIAITI_ETUNIMET!arvo!
SR!KOKU!arvo!

SRIAMMATTI!arvo!

SRISSAATY larvo!

SRIAVOL!arvo!

SR!RASKYH!arvo!

SRIKESKMEN!arvo!
SRIKESKEYTY!arvo!
SRIULKOPUOL!arvo!
SRIAIEMSYNN!arvo!
SRIALKUSYNT!arvo!
SRINLAKAYN!arvo!
SR!POLIKAYN!arvo!
SRINLAPVM1!arvo!

SRIAPAINO!arvo!

SRIAPITUUS!arvo!

SRITUPAKKA!arvo!
SRIFOOLIHAPPOLISA!arvo!
SRIFOOLIHAPPOLISA_KK!arvo!
SRIKYPSYTYSHOITO!arvo!
SRIINSEMINAATIO!arvo!
SR!IVF!arvo!

SR!CSllarvo!

SRIPAS!arvo!
SRIBLASTOKYSTIVILJELY!arvo!
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ILMOITUS SYNTYNEESTA LAPSESTA

Lomake téytetaan kaikista elavana tai kuolleena syntyneista lapsista

Syntyneiden lasten rekisteri / THL / Tietopalvelut
THL, PL 30, 00271 Helsinki, Puh: 029 524 6000

Aidin
henkildtiedot

1 Aidin henkilstunnus

| | | | | | |[ ]l | | |

2

Aidin sukunimi 3

Aidin etunimet 4

Aidin kotikunta

5  Aidin ammatti

6

naimaton

rekisterdidyssa

El parisuhteessa

Aidin siviilisaaty

-nalmlslssa

eronnut rekisterdidysta
parisuhteesta

- asumuserossa

parisuhteen jalkeen

7  Asuu parisuhteessa

[Lxyna [2]ei
Elm tietoa

-eronnul

leski rekisteréidyn

-Ieskl
Elei tietoa

Aiemmat raskaudet

8  Aidin aiemmat raskaudet

9  Aidin aiemmat synnytykset

ja synnytykset yhteensa joista yhteensa joista
keskenmenoja raskauden- kohdunulkoisia :ssa vahintaan yksi lapsi
(spontaaneja) keskeytyksia raskauksia syntyi kuolleena
Nykyraskaus 10 Tarkastuskaynnit raskauden aikana 11 Ensimmaisen tarkastuskaynnin paivamaara 12 Aidin paino ja pituus ennen raskautta

ja seuranta

yhteensa joista

sairaalan
poliklinikalla

IIIII| |

paino, kg

pituus, cm

II||II|

13 Aidin tupakointi raskauden aikana

el tupakoinut

T 1.

jalkeen

4
el tietoa

lopetti tupakoinnin raskauden 1. kolmanneksen aikana (s12+0)
tupakoinut raskauden 1. kolmanneksen jalkeen paivittain (212+1)
i i (212+1)

kéytto ennen raskautta

n ei tietoa

14 Foolihappolisan saannollinen kaytté ennen 12. raskausviikkoa

kuukautta 12+0 raskausviikolle

kéytto raskauden toteamisesta 12+0 raskausviikolle
ei saannollista kayttoa ennen raskautta eika ensimmaisen raskauskolmanneksen aikana

15 Hedelmdityshoidot tassa raskaudessa (useita vaihtoehtoja voi rastittaa)

munarakkulan
ypsytyshoito

pakastetun alkion

alkion siirto

blastokysti-

Elvluely

vitrifikaatio

alkio-

dlagnostukka

ei tietoa
hoidon tyypista

luovutettu

Elsukusulu

i 18+0—21+6 rvk

rakenneultraaanitutkimus (seulonta) 24+0 rvk jalkeen
sikion kromosomien seulonta &idin veresta (NIPT)
tarkennettu ultraéanitutkimus

istukkanaytetutkimus ennen 24+1 rvk
lapsivesitutkimus ennen 24+1 rvk

©l|o|~|o

=
o

ei sikion poikkeavuuksien seulontaa
ei halunnut jatkotutkimuksia
ei tietoa seulonnoista/jatkotutkimuksista

17 Seulontatuloksia

niskaturvotuksen paksuus

mm

trisomia 21 -riskiluku :

18 Alkuraskauden infektioseula

IE] ei tietoa

ei halunnut seulontaa

19 Streptokokki B -seula
tehty raskauden-
aikainen GBS-seulonta

ei halunnut seulontaa

El ei tehty

tehty synnytyksen
yhteydessa PCR-seulonta

Eei tietoa

20 Raskauteen liittyvia riskitekijoita ja toimenpiteité (useita vaihtoehtoja voi rastittaa)

glukoosirasitus- insuliinihoito muu raskaus- antenataalinen
aiempi keisari- ympérileikattu tromboosi- anemia glukoosirasitus testin tulos aloitettu diabeteksen ladke- glukokortikoidi-
eikkaus sti tehty patologinen askauden aikana hoito aloitettu hoito
21 Aidin raskaudenaikaiset sairaudet (ICD-10-koodeina, ilman pistetta)
Synnytys 22 Synnytyssairaala 23 Lapsen syntyméapaikka 24 Paras arvio raskauden
(kotisynnytyksissa muu sairaala/ matkalla suunniteltu kestosta synnytyshetkella

ilmoitussairaala)

L]

synnytyssairaalassa

suunnittelematon
sairaalan ulkopuolella

erveyskeskus

Elei tietoa, onko sairaalan ulkopuolinen
synnytys suunniteltu vai suunnittelematon

synnytyssairaalaan

Elkonsynny:ys
Elei tietoa

viikot paivat

Lo JoL

25 Viimeisten kuukautisten alkamispaiva

26 Lapsivedenmenon paivamaara

27 Synnytyksen kesto

Avautumisvaihe

Ponnistusvaihe

tuntia min tuntia min

28  Synnytyskivun lievitys (useita vaihtoehtoja voi rastittaa)

.epiduraalipuudu\us

okaasu

.spinaalipuudu!us

muu laakkeellinen

kivunlievitys

yhdistetty spinaali-
epiduraalipuudutus

muu, ei-laakkeellinen

E]kivunl\evitys

paraservikaalipuudutus

ei kivunlievitysta

.pudendaalipuudutus

[e]v-pca

ei tietoa

29 Muita synnytykseen liittyvia toimenpiteita (useita vaihtoehtoja voi rastittaa)

aynnistys

kalvojen puhkaisu
oksitosiini
prostaglandiini
mekaaninen (ballonki)

-edistaminen

kalvojen puhkaisu
oksitosiini

synnytyksen aikainen

st-analysaattori

kohdun kaavinta

mikroverinayte

pH-méaéritys
aktaattimaaritys

verensiirto aidille

ammomnfu

vélilihan 3.-
repeaméan ompelu

Eepiswomm\a

usio

4. asteen

BS-profylaksia

ympérileikkauksen

(FGM) avaus

Hknhdunpo\slo

istukan
kasinirrotus

aidin antibioottihoito
nfektion hoitamiseksi

nembolisaalio

30 Synnytystapa

perétilan

pontaani alatiesynnytys

ulosautto ja -veto

inti [ Jimukuppi

suunniteltu
eisarileikkaus

paivystyksellinen
Elk\iree\lmen keisarileikkaus

héatékeisari-
eikkaus

Elei tietoa

31 Arvioitu vuodon mé&ara synnytyksessa

mi

tinen istukka (synnytyksessa)

stukan ennenaikainen irtoaminen

32 Raskaus- ja synnytysdiagnooseja (useita vaihtoehtoja voi rastittaa)

askauskouristus

hartiadystokia

33 Aidin synnytyksen aikaisia diagnooseja (ICD-10-koodeina, ilman pistetta)




Lapsi

34 Lapsen syntymapaiva,

I I I P TR I pv

35 Eldvana/kuolleena synytynyt lapsi

[ etavéna

kuolleenalei tietoa
Izlonko lapsi kuollut ennen synnytysta vai sen aikan

kuolleena/kuollut

kuolleena/kuollut
Izlsynnytyksen aikanz

Izlennen synnytysté

Elei tietoa

36 Lapsen sukupuol

IIlpoika

Izltym'i Izlepéselvé Izlei tietoa IIlyksi

37 Syntyneiden lasten lukumaari

[2]kaksi

Elkolme

38 Monisikidisen jarjestyskirjair
[a]

nelja tai

Izluseampia IEl

39 Kaksosuuden tyyppi

| 1 1 1 | | | |‘|_|

L

L. |

IIl dikoriaalinen Izl monokoriaalinen diamniaalinen El El ei tietoa
40 Syntymaépaino, g 41 Syntymaépituus, cm 42 Paanymparys, cm 43 Apgarin pisteet 44 Napaveren pH (2 desimaalia)
(1 desimaali) (1 desimaali) 1 min: 5 min: valtimo: laskimo:

Lo J ) Lo | L

Lapsen tiedot,
vrk:n ikaan
mennessa tai
sairaalasta
poistuttaessa

Elhengityksen avustus

45 Lapsen viéliton alkuhoito syntyman jalk i i ja voi

[Slmuento [l

y

y

o we 7]

tai
Elosastolla

46 Lapsen hoitotoimenpiteitd 7 vrk:n ikdan (useita vail ja voi

hoito teho-
siirto alkuhoidon

Elloiseen sairaalaan Eljﬁlkeinen elvytys

aineenvaihdunta
seula

hypotyreoosi-
eula

hepatiitti B -
rokotus

Izlverenvaihto

viilennys-
hoito

Elvalohoito

El antibioottihoito
[ 6a]enintaan 2 vrk BCG-
[6b] yli 2 vrk [ k-vitamiini [[&]rokotus

laitteellinen

happikyllasteisyysseulz

saturaatioseula)

47 Lapsen diagnooseja 7 vrk:n ikddan mennessi (ICD-10-koodeina, ilman pistetta

48 Lapsen tilanne 7 vrk:n idssa tai sitd ennen sairaalasta poistuessa

lapsen sairaalasta kotiin lahtopaiva : klo:

poistunut
kotiin |

sairaala:
edelleen muussa

Elsairaalassa

kuolinpaiva:

edelleen samassa sairaalassa

edelleen
El muualla kuin synnytysvuodeosastolla

synnytysvuodeosastolla

klo:

[[5] 1apsi kuoliut | [9]ei tietoa
| | L1 1 L1 1

49 Lapsen saama ravinto 7 vrk:n idssa tai sitd ennen sairaalasta poistuessa

Izlosittainen imetys Izlkorvikeruokinta

III taysimetys

El ei tietoa

50 Lapsi saanut lisdmaitoa sairaalassa

isémaitoa annettu lisdmaitoa annettu
i 4 syista EI muista syista

EI ei tietoa

51 Aidin hoitoaika sairaalassa

sairaalasta lahtop:

sairaalaan tulopa

sovittu seurantakaynti:
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Till lasaren

Institutet for halsa och valfard (THL) samlar arligen in uppgifter i registret 6ver fodelser (fodelseregistret)
om alla levande fodda eller dodfédda barn i Finland. Uppgifterna i registret anvands i statistikforing,
forskning och utvardering inom madravard, forlossningsverksamhet och vard av nyfodda. Registret har
funnits sedan ar 1987 och det har gjorts andringar i datainnehallet ar 1990, 1996 och 2004.

Det nya datainnehallet trader i kraft i borjan av ar 2017, dvs. uppgifterna om alla barn fédda ar 2017 ska
lamnas in i enlighet med det uppdaterade datainnehallet. | dessa anvisningar beskrivs det nya datainnehallet
och Klassifikationerna och ges tolkningsanvisningar for hur uppgifterna ska registreras. Det nya
datainnehallet och anvisningarna kan ocksa laddas ned fran THL:s kodserver. De tekniska anvisningarna
for att bilda poster och sénda uppgifter finns i slutet av anvisningarna och pa THL:s webbplats
(www.thl.fi/sv/web/thifi-sv/statistik/datainsamlingar/registret-over-fodelser).

I revideringen av datainnehallet har man beaktat ny praxis och nya rekommendationer i anknytning till
graviditet, forlossning och nyfédda, sasom forordningen om screening, de uppdaterade
naringsrekommendationerna och de nya metoderna for assisterad befruktning. THL rapporterar arligen de
uppgifter som anmalts till fodelseregistret (www.thl.fi/statistik/perinatalstatistik). Den forsta rapporten som
bygger pa det nya datainnehallet publiceras ar 2018.

Forlossningssjukhuset har ansvaret for att uppgifterna anmaéls till fodelseregistret. Vid hemforlossningar
anmadls uppgifterna av den barnmorska som skoéter forlossningen. Insamlingen av uppgifter om alla barn
fodda i Finland &r obligatorisk och bygger pa lagen om Institutet for halsa och valfard (668/2008), lagen
om statistikvasendet vid forsknings- och utvecklingscentralen for social- och halsovarden (Stakes)
(409/2001) samt lagen om riksomfattande personregister for halsovarden (556/1989) och den forordning
(774/1989) som utfardats med stod av den.

Institutet tackar alla de experter som deltagit i expertgrupperna och i det praktiska halso- och
sjukvardsarbetet for att stodja ett lyckat genomférande av denna reform. THL:s expertgrupp for materialet
kring reproduktion har deltagit i planeringen av det nya datainnehallet. | expertgruppen ingar representanter
for Finlands Fertilitetsséllskap, Finlands Gynekologférening, Finlands Barnmorskeférbund,
Barnlakarféreningen i Finland, underavdelningen Finlands neonatologer (Suomen Neonatologit),
Perinatologiska Sallskapet i Finland, underavdelningen Finlands &rftlighetslakare (Suomen
perinnollisyyslaédkarit) och Valvira.

Vi valkomnar all feedback om hur datainsamlingssystemet fungerar och om rapporternas kvalitet och
anvandbarhet. Kontaktinformation till de personer som ansvarar for fodelseregistret finns pd THL:s
webbplats (www.thl.fi/statistik/perinatalstatistik).

Dessa anvisningar ersétter de tidigare anvisningarna for datainsamlingen till registret dver fodelser
(Foréndringar i blanketten for anmalan till registret 6ver fodelser 2004: Ifyliningsanvisningar, Adb-
anvisningar. Anvisningar och klassifikationer / Stakes: 2003:5).

Helsingfors, mars 2016
Pekka Kabhri

THL/Informationstjanster
Avdelningsdirektor

THL - 2016 5 Uppdatering av datainnehallet i fodelseregistret 2017


file:///C:/Users/evuz/AppData/Local/Microsoft/Windows/Temporary%20Internet%20Files/Content.Outlook/5DVEX51P/www.thl.fi/sv/web/thlfi-sv/statistik/datainsamlingar/registret-over-fodelser
http://www.thl.fi/statistik/perinatalstatistik
http://www.thl.fi/statistik/perinatalstatistik

Sammanfattning av andringarna

Foljande andringar har gjorts jamfort med innehallet i de anvisningar for datainsamlingen som publicerats

ar 2003:

Nya variabler

Regelbundet tillskott av folsyra fore graviditetsvecka 12

Assisterad befruktning i denna graviditet: tidigare har man fragat om assisterad befruktning mer
kortfattat, nu har klassifikationen utvidgats och uppdaterats sa att den battre motsvarar gallande
vardpraxis.

Screening av fosteravvikelser och fortsatta undersékningar: tidigare har man fragat om screeningar
mer kortfattat, nu har klassifikationen utvidgats och uppdaterats sa att den béattre motsvarar
forordningen om screening.

Screeningresultat: risktalet for trisomi 21 och nackuppklarningens tjocklek i samband med
kombinerad screening under tidig graviditet.

Infektionsscreening under tidig graviditet

Screening av streptokock B (GBS)

Datum for fostervattenavgang

Uppskattning av blddningens méngd vid férlossningen

Typ av tvillinggraviditet

Initial vard efter barnets fodelse

Barnets kost vid 7 dygns alder eller tidigare vid utskrivningen

Barnet har fatt tillaggsmjolk pa sjukhuset

Avtalat uppféljningsbesok: variabeln ar sarskilt viktig vid forlossningar med kort eftervard och
hemfdrlossningar.

Andrad klassifikation

Moderns civilstand: klassifikationen har uppdaterats sa att den motsvarar Statistikcentralens
officiella klassifikation.

Moderns rokning under graviditeten: klassifikationen har preciserats (rokningen efter den forsta
trimestern har delats in i daglig och sporadisk rokning).

Riskfaktorer och atgarder i anknytning till graviditeten: assisterad befruktning och screening av
fosteravvikelser behandlas inte langre under samma punkt utan har delats upp i egna variabler.
Kdnsstympning och annan lakemedelsbehandling mot graviditetsdiabetes &n insulin &r nya
punkter.

Barnets fodelseplats: klassifikationen har preciserats (sjukhusforlossning har delats in i
forlossningssjukhus och annat sjukhus/halsovardscentral).

Lindring av forlossningssmaérta: klassifikationen har utvidgats med de nya alternativen IV-PCA
och ingen smértlindring.

Andra atgdrder i anknytning till forlossningen: igangsattning och paskyndande av férlossningen
har delats in i egna punkter; laktatbestdmning under férlossningen, ST-analysator (STAN), GBS-
profylax, antibiotikabehandling hos modern, 6ppningsoperation pga. kdnsstympning, hysterektomi
och embolisering ar nya punkter i klassifikationen.

Barnets kon: klassifikationen har kompletterats med alternativet oklart”. Alternativet véljs om
barnets kon inte kan identifieras. Alternativet ej faststillt” har tagits bort.

Vardatgarder pa barnet fram till 7 dygns alder: nya klasser ar hepatit B-vaccination,
hypotermibehandling, i.v. glukosbehandling mot hypoglykemi och saturationsmétning.
Klassifikationen av antibiotikabehandling har preciserats (hdgst 2 dygn/mer &n 2 dygn).
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Uppgifterna om aterupplivning av barnet har preciserats (indelat i aterupplivning under och efter
initial vard). Ocksa klassifikationen av respiratorbehandling har andrats.

e Barnets situation vid 7 dygns alder eller tidigare vid utskrivningen: kompletterad med klockslag da
barnet skrivits ut fran sjukhuset.

Andrad definition/registreringsanvisning

¢ Moderns hemkommun: tidigare uppgavs moderns boendekommun.

e Moderns tidigare forlossningar: punkten har inte &ndrats, men i anvisningarna framhévs det att
punkten géller antalet forlossningar, inte antalet barn.

e Kontrollbesok under graviditeten: registreringsanvisningarna har gjorts tydligare sa att man under
den forsta punkten (Besok totalt) ocksa anger bland annat screeningbesok i enlighet med
forordningen om screening och under den andra punkten (Besok pa sjukhusets poliklinik) besok pa
moderskapspolikliniken, men inte screeningbesok i enlighet med férordningen om screening.

e Forlossningsmetod: vaginal foérlossning definieras som spontan vaginal forlossning (assisterade
forlossningar anges separat).

Borttagna variabler
e Moderns medborgarskap: uppgiften om moderns fodelseland fas i fortsattningen fran
Statistikcentralen.
e Vard av modern pa sjukhusavdelning under graviditeten: uppgiften fas i fortsattningen ur
Vardanmalningsregistret.
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Datainnehallet i
registret Over fodelser 2017

Moderns personuppgifter

1 Moderns personbeteckning

Den nast sista siffran i signumdelen i kvinnans personbeteckning ska vara ett jamnt tal.

Mellan personbeteckningens forsta del, som anger fodelsedatumet, och signumdelen [ ], antecknas ett
streck -, [-], om kvinnan &r fodd pa 1900-talet, och bokstaven A, [A], om kvinnan ar fodd pa 2000-talet.
Om kvinnan inte har en finlandsk personbeteckning eller om personbeteckningen &r okand, kan kvinnan
istallet for den ges en tillfallig personbeteckning som bestar av fodelsedatumet och signumdelen 002. Den
fjarde rutan i signumdelen I[&mnas tom.

Det sista tecknet pa en fullstandig personbeteckning kontrolleras s att tecknet féljer modulo 31-regeln®.
2 Moderns efternamn

Ange kvinnans nuvarande hela efternamn. Namnpartiklar som hor till efternamnet, sdsom von och af, anges
efter efternamnet. Flicknamn eller andra tidigare efternamn behdver inte anges.

3 Moderns férnamn
Ange kvinnans alla nuvarande hela férnamn. Tidigare fornamn behdver inte anges.
4 Moderns hemkommun

Som kodnummer fér moderns hemkommun anvénds Statistikcentralens tresiffriga kommunkod, som finns i
Statistikcentralens regionala indelningar®.

Om kvinnans hemkommun &r okand vid forlossningen eller ar svar att definiera, anges 000. For en kvinna
som &r stadigvarande bosatt i utlandet anges kommunnumret 200 (oberoende av medborgarskap).

Som kvinnans hemkommun anges hemkommunen i enlighet med 2 och 3 § i lagen om hemkommun®.
Hemkommunen ar med de undantag som stadgas i lagen om hemkommun den kommun dér en person bor
varaktigt (BDS 2000). Enligt lagen andras inte en persons hemkommun, om personen bor i en annan
kommun huvudsakligen pa grund av arbetsuppgifter, studier, sjukdom e.d. orsak som varar i hogst ett ar (<
14ar).

Kvinnans medborgarskap inverkar inte pa faststallandet av hemkommun, om kvinnan bor i Finland och har
for avsikt att stadigvarande bo kvar i landet och om hon har uppehéllstillstind for minst ett &r (> 1 ar) i de
fall da detta kravs.

1 Mer information om kontrollreglerna: http://vrk.fi/henkilotunnus.

2 Statistikcentralens regionala indelningar finns pé adressen
http://www.tilastokeskus.fi/meta/luokitukset/index_alue.html.

* Lag om hemkommun (201/1994) http://www.finlex.fi/sv/laki/ajantasa/1994/19940201.
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5 Moderns yrke
Moderns yrke anges som sadant, forkortningar ska undvikas. Har anges yrkesbeteckning, inte lard grad.

| forsta hand anges en beteckning som beskriver yrket och/eller den huvudsakliga arbetsuppgiften, eftersom
det ofta ger en béttre bild av kvinnans levnadsforhallanden an utbildning och/eller lard grad. Dessa kan
dock anvandas om det annars &r svart att beskriva kvinnans yrke eller arbete. Den som gar i grundskola
eller gymnasium ges yrkesbeteckningen skolelev. Den som studerar som sin huvudsyssla ges
yrkesbeteckningen studerande.

For en hemmamamma som utfor oavlénat hushallsarbete i hemmet anges som yrkesheteckning
hemmamamma och inom parentes anges kvinnans andra eventuella yrke. Om kvinnan &r pensiondar eller
arbetsls, anges pa samma satt inom parentes kvinnans eventuella andra yrke. Om modern saknar yrke,
anges “’inget yrke”.

6 Moderns civilstand
Klassifikation

1 ogift

2 gift

3 hemskillnad

4 franskild

5 &nka

6 i registrerat partnerskap

7 franskild fran registrerat partnerskap
8 &nka efter registrerat partnerskap

9 uppgift saknas

Har tillampas statistikcentralens officiella klassifikation av civilstand® .

Som civilstand anges moderns officiella civilstand. Det officiella civilstdndet anges alltid oberoende av om
kvinnan bor i parfoérhallande eller inte. Med en persons civilstind avses stallning i enlighet med
aktenskapslagen (234/1929). Beakta att sambo inte &r ett officiellt civilstand, dvs. om modern till exempel
lever 1 samboforhéllande eller ar franskild fran sin sambo, anges ~ogift”.

7 Bor i parforhallande
Fylls alltid i oberoende av civilstdnd. Ange om modern bor i parforhallande. Bor i parforhallande avser
aktenskap, registrerat partnerskap och samboforhallande dar foderskan bor i samma hushall med sin

partner.

”Ogift, bor 1 parforhallande” ger en battre bild av moderns levnadsforhallanden &n enbart ogift”, likasa
”dktenskap eller registrerat partnerskap, bor inte i parforhallande”.

* Den officiella klassifikationen av civilstand finns pa adressen
http://www.stat.fi/meta/luokitukset/siviilisaaty/001-2002/index_sv.html.
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Tidigare graviditeter och forlossningar
8 Moderns tidigare graviditeter

Hér anges det totala antalet tidigare graviditeter fore aktuell graviditet samt antal missfall, aborter och
extrauterina graviditeter (ej antal barn/foster). Hér betraktas extrauterin graviditet inte som missfall, utan
antalet anges under en egen punkt pa blanketten.

Abort avser en graviditet som avbrutits artificiellt med stéd av lagen om avbrytande av havandeskap och
som inte &r en forlossning och som leder till att ett eller flera (> 1) foster dér och d&r man vet att fostret inte
dott intrauterint fore ingreppet. | enlighet med definitionen pa forlossning ar en graviditet som avbrutits
(artificiellt) en forlossning, om graviditetens ldngd dr minst 22 graviditetsveckor (> gv 22+0) med undantag
for abort som utférs med stod av lagen om avbrytande av havandeskap.”

Missfall avser en spontant avslutad graviditet som inte 6verensstimmer med definitionen pa forlossning,
eller genom tillforlitlig undersokningsmetod konstaterad spontan intrauterin fosterdod och darpa féljande
avslutande av graviditeten genom ingrepp fore graviditetsvecka 22+0 (< gv 22+0), nér fostrets vikt
understiger 500 gram (< 500 g). Abortivagg eller druvbérd anges som missfall, extrauterin graviditet anges
separat.

9 Moderns tidigare forlossningar

Ange antalet tidigare forlossningar fore denna forlossning (antalet forlossningar, inte barn). Under den
senare punkten anges antalet forlossningar dar minst ett av de fodda barnen ar dodfott. Har inbegrips ocksa
flerbordsférlossningar dar minst ett barn &r dodfott.

Har anges uttryckligen antalet forlossningar, inte antalet barn som fotts vid forlossningarna.

Forlossning avser en hdandelse som antingen vaginalt eller genom kejsarsnitt leder till fodelsen av ett eller
flera barn (> 1) vars gestationsalder &r minst 22+0 graviditetsveckor (> gv 22+0) eller vars vikt &r minst
500 gram (> 500 g). FOdelsen av ett levande fott barn ar alltid en forlossning. Oavsett graviditetens l&ngd
och fostrets vikt &r en abort som utférs med stéd av lagen om avbrytande av havandeskap inte en
forlossning. °

Med dodfodd avses ett nyfott barn som vid fodseln inte uppvisar livstecken och vars fodelse
6verensstimmer med definitionen av en forlossning (> gv 2240 eller > 500 g). Om fostret konstateras ha
avlidit i livmodern fore graviditetsvecka 22+0 (< gv 22+0), men fods forst nér graviditetens langd ar minst
2240 graviditetsveckor (> gv 22+0), dr det fridga om en forlossning oavsett fostrets eller barnets fodelsevikt.
Nér ett foster eller ett barn fods dott fore graviditetsvecka 22+0 (< gv 22+0), men véger minst 500 gram
(>500 g), ar det fraga om ett dodfott barn oavsett orsaken till den héga vikten hos fostret eller barnet eller
oavsett om dddsfallet har konstaterats fore eller efter fostrets eller barnets fodelse.

Vid flerbdrdsgraviditet betraktas fodelsen av ett foster som avlidit i livmodern vid hela graviditetens slut
som forlossning endast, om det genom undersdkning med en tillforlitlig metod under graviditeten har
konstaterats att fostret varit vid liv nar graviditeten varat i minst 22+0 graviditetsveckor (> gv 22+0), eller
fostret eller barnet vid fodseln vager minst 500 gram (> 500 g). Om tidpunkten for ett fosters intrauterina

% Narmare information om definitioner som anknyter till graviditet och forlossning: Suomalainen tautien
kirjaamisen ohjekirja, red. Jorma Komulainen, THL, Opas 17, 2012. http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-245-511-

6)
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dod i samband med flerbordsgraviditet ar okand och fostret vid fodseln vager mindre &n 500 gram
(<500 g), &r det fraga om missfall.

Missfall avser en spontant avslutad graviditet som inte dverensstammer med definitionen pa forlossning,
eller genom tillforlitlig undersékningsmetod konstaterad spontan intrauterin fosterdod och darpa féljande
avslutande av graviditeten genom ingrepp fore graviditetsvecka 22+0 (< gv 22+0), nar fostrets vikt
understiger 500 gram (< 500 g).

Aktuell graviditet och uppfdljning
10 Kontrollbesdk under graviditeten

Ange kontrollbesok pa mddraradgivningen, sjukhusets poliklinik (ocksd hos barnmorskan eller
halsovardaren) eller hos privat lakare under graviditeten. Som kontrollbesck raknas dven screeningbesck i
enlighet med férordningen om screening® och regelbundna rutinmatningar, sdsom CTG-undersokningar.
Bestk som gjorts nar graviditeten planerats betraktas inte som kontrollbesok.

Dartill anges besok under graviditeten (antingen genom remiss eller akut) pa sjukhusets
moderskapspoliklinik under en skild punkt, men inte fosterscreeningbesok i enlighet med férordningen om
screening.

11 Datum for det forsta kontrollbestket

Datum for det forsta kontrollbesoket avser det forsta datumet som antecknats pa radgivningskortet (dag,
manad, ar) oberoende av var kontrollbesoket &gt rum. Besdk som gjorts nar graviditeten planerats inbegrips
inte.

12 Moderns vikt och langd fére graviditeten

Vikt och langd avrundas till ndrmaste heltal. Moderns vikt avser vikten just innan graviditeten, inte vid det
forsta kontrollbesoket.

13 Moderns rokning under graviditeten
Klassifikation

1 ingen rokning

2 slutade roka under den 1:a trimestern (< gv 12+0)

3 har rokt dagligen efter den 1:a trimestern (> gv 12+1)
4 har rokt sporadiskt efter den 1:a trimestern (> gv 12+1)
9 uppgift saknas

Om modern har rokt under hela graviditeten, anges 3 har rokt dagligen efter den 1:a trimestern”. Om
kvinnan har slutat roka under den andra trimestern, anges 4 har rokt sporadiskt efter den 1:a trimestern”.

Den forsta trimestern slutar graviditetsvecka 12+0 (> gv 12+0, den sista menstruationens forsta dag
betraktas som dag noll i berdkningen).

® Statsradets férordning om screening (339/2011) http://www.finlex.fi/fi/sv/laki/alkup/2011/20110339.
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14 Regelbundet tillskott av folsyra fore graviditetsvecka 12
Klassifikation

1 tillskott i manader fore graviditeten fram till graviditetsvecka 12+0
2 tillskott fran det att graviditeten konstaterats fram till graviditetsvecka 12+0
3 inget regelbundet tillskott fore graviditeten eller under den forsta trimestern
9 uppgift saknas

Ange om kvinnan tagit tillskott av folsyra regelbundet, dvs. enligt rekommendationerna’ nar graviditeten
planerats eller under den forsta trimestern (< gv 12+0, den sista menstruationens forsta dag betraktas som
dag noll i berdkningen). Valj alternativ 1, om kvinnan tagit tillskott av folsyra nér hon planerat graviditeten
och fram till slutet av den forsta trimestern. Valj alternativ 2, om kvinnan tagit tillskott av folsyra fran det
att graviditeten konstaterats fram till slutet av den forsta trimestern. Tillskott av folsyra under andra och
tredje trimestern anges inte.

Om kvinnan tagit tillskott av folsyra sporadiskt, dvs. mindre &n rekommendationen, anges “inget tillskott”.
Om kvinnan tagit tillskott av folsyra bade fore graviditeten och under den férsta trimestern, véljs bade
alternativ 1 och 2. Om kvinnan borjat ta tillskottet efter den forsta trimestern, anges alternativ 3 inget
regelbundet tillskott fore graviditeten eller under den forsta trimestern”.

Ange tidsperiod for regelbundet tillskott av folsyra fore graviditeten i manader. Vid behov anges
manaderna med en eller tva decimaler. Till exempel tva veckor anges som 0,2 manader och fem veckor
som 1,25 manader.

Den forsta trimestern slutar graviditetsvecka 12+0 (> gv 12+0, den sista menstruationens forsta dag
betraktas som dag noll i berdkningen).

15 Assisterad befruktning i denna graviditet
Klassifikation

1 stimulerad aggblaseutveckling

2 insemination

3IVF

41Csl

5 insattning av fryst embryo (FET/PAS)
6 blastocystodling

7 vitrifiering av embryo

8 embryodiagnostik (PGD)

9 donerad konscell eller donerat embryo
10 uppgifter om behandlingstyp saknas

Flera alternativ kan véljas. Vid spontana graviditeter ldmnas denna punkt tom. Ange endast stimulerad
aggblaseutveckling och assisterad befruktning som anknyter till denna graviditet, inte tidigare behandlingar
och inte heller om graviditeten borjat spontant till exempel mellan behandlingsgangerna.

" Fér alla kvinnor som planerar en graviditet och for gravida kvinnor rekommenderas 400 g folsyrapreparat per
dygn cirka 2 manader fore graviditeten fram till graviditetsvecka 12. Tillsammans kring matbordet -
kostrekommendationer till barnfamiljer, THL & Statens naringsdelegation, Kide 27, 2016.
http://urn.fi/fURN:ISBN:978-952-302-619-3
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Stimulerad &ggblaseutveckling avser ovulation som stimuleras med hjalp av lakemedel (bl.a. klomifen,
letrozol, tamoxifen eller FSH-injektioner).

Vid insemination (1UI) sprutas spermierna in i livmoderhalan vid tidpunkten for dgglossning.

IVF avser provrorshefruktning, dar mogna &aggceller hamtas fran aggstockarna och befruktas utanfor
kvinnans kropp. De befruktade &ggcellerna vaxer till embryon, varefter vanligen ett embryo éverfors till
livmodern.

Vid ICSI, dvs. mikroinjektionsbehandling, injiceras en spermie direkt in i dggcellen, varefter behandlingen
fortsatter som vid IVF-behandling.

Vid déverforing av fryst embryo (FET/PAS) kan embryon som skapats genom provrorsbefruktning och
som &r av god kvalitet frysas och senare éverforas till livmodern. Vid dverforing av fryst embryo anges inte
separat om det ar fraga om IVF- eller ICSI-behandling.

Blastocystodling avser lang odling (5-6 dygn) av embryot innan det overfors till livmodern. Vid
vitrifiering av embryo fryser man ner embryot genom vitrifiering. Embryodiagnostik (PGD) avser
undersokning av genfel och kromosomavvikelser i embryots celler innan embryot 6verfors till livmodern.
Punkten inbegriper bade embryodiagnostik och embryoscreening.

Vid assisterad befruktning med hjalp av donerad kénscell eller donerat embryo (insemination, IVF, ICSI
eller FET/PAS) har man anvant andra &n parets egna aggceller, spermier eller embryon.

16 Screening av fosteravvikelser och fortsatta understkningar
Klassifikation

1 allman ultraljudsundersékning under tidig graviditet

2 kombinerad screening under tidig graviditet

3 endast matning av nackuppklarning

4 serumscreening under andra trimestern

5 ultraljudsundersdkning av fostrets anatomi (screening) gv 18+0—21+6
6 ultraljudsundersokning av fostrets anatomi (screening) efter gv 24+0
7 screening av kromosomavvikelser hos fostret i moderns blod (NIPT)
8 fortsatt ultraljudsundersdkning

9 moderkaksprov fore gv 24+1

10 fostervattenprov fore gv 24+1

11 ingen screening av fosteravvikelser

12 ville inte delta i fortsatta undersékningar

13 uppgifter om screeningar/fortsatta undersokningar saknas

Ange endast undersékningar som gjorts som en del av screening och alla fortsatta undersdkningar som
genomforts inom den specialiserade sjukvarden. Flera alternativ kan valjas.
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Enligt férordningen om screening® &r kommunerna skyldiga att erbjuda foljande screeningar for gravida
kvinnor:

o allmén ultraljudsundersokning under tidig graviditet i graviditetsvecka 10+0-13+6

e screening av kromosomavvikelser i forsta hand genom kombinerad screening under tidig graviditet
(blodprov i graviditetsvecka 9+0-11+6 och matning av nackuppklarning i samband med den
allménna ultraljudsundersékningen i graviditetsvecka 11+0-13+6) eller alternativt serumscreening
under andra trimestern i graviditetsvecka 15+0-16+6.

o ultraljudsundersdkning for att utreda grava anatomiska avvikelser i graviditetsvecka 18+0-21+6
eller efter graviditetsvecka 24+0.

Om fosteravvikelse misstanks, erbjuds den gravida kvinnan mgjlighet till fortsatta undersékningar (t.ex.
undersokning av fostrets kromosomer genom fostervattenprov eller prov fran moderkakan).

Allméan ultraljudsundersokning under tidig graviditet utfors ovanpa magen eller vid behov vaginalt.
Understkningen kan kombineras med métning av nackuppklarning, om den gravida kvinnan vill delta i
kombinerad screening under tidig graviditet.

Kombinerad screening under tidig graviditet bestar av screening av kromosomavvikelser och méatning
av nackuppklarning. Det ar mojligt att endast matning av nackuppklarning gérs som en del av
kombinerad screening under tidig graviditet. Da anges endast punkt 3 “endast mitning av
nackuppklarning”.

Vid ultraljudsundersdkning av anatomin undersoks fostrets tillvéxt, organ och anatomi. Den gravida
kvinnan valjer av tva alternativ for ultraljudsundersékning av anatomin den tidpunkt som passar henne
bist: undersokning i graviditetsvecka 18+0—21+6 eller efter graviditetsvecka 24+0.

Screening av kromosomavvikelser hos fostret i moderns blod (NIPT) (NIPT = Non-Invasive Prenatal
Test) avser undersokning av fostrets DNA i ett blodprov som tas av modern i syfte att identifiera allmanna
trisomier och kénskromosomavvikelser.

Fortsatt ultraljudsundersokning avser morfologisk undersékning som gérs pa grund av misstanke om
anatomisk avvikelse. En fortsatt ultraljudsundersékning (s.k. morfologisk ultraljudsundersékning) utfors till
exempel som en fortsatt undersékning for att utreda/sékerstélla en anatomisk awvvikelse hos fostret som
misstankts utgdende fran screeningar eller ifall fostret I6per forhojd risk for nagon anatomisk avvikelse
eller syndrom med multipla missbildningar, till exempel pa basis av slaktinformation eller nadgon kand
genetisk forandring.

Vid moderkaksprov tas ett prov av moderkakan genom bukvaggen under ultraljudskontroll for att
undersoka bland annat fostrets kromosomer (INT) (korionvillusbiopsi, CVS). Vid fostervattenprov tas ett
prov av fostervattnet genom bukvéggen under ultraljudskontroll for att undersoka bland annat fostrets
kromosomer (LVT) (amniocentes, CVS).

Om kvinnan inte har velat delta i screeningar i enlighet med forordningen om screening, anges 11 ingen
screening av fosteravvikelser”. Om kvinnan inte velat delta i fortsatta undersdkningar (undersdkningar
rekommenderade t.ex. utgdende fran screeningresultat), anges 12 wville inte delta i fortsatta
undersokningar”.

8 Statsradets forordning om screening (339/2011) http://www.finlex.fi/fi/sv/laki/alkup/2011/20110339.
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17 Screeningresultat
Bdagge punkterna kan fyllas i.
Ange nackuppklarningens tjocklek i millimeter med en eller tva decimaler.

Matningsresultaten fran screeningen av kromosomavvikelser under graviditeten och uppgifter om bland
annat graviditetens langd och moderns alder sammanstélls med hjalp av ett kalkylprogram till ett risktal.
Risktalet visar sannolikheten for kromosomavvikelser hos fostret under pagaende graviditet. Sannolikheten
for en viss avvikelse hos fostret anges som en kvot, till exempel 1:100, 1:250, 1:1 000,
1:10 000 osv. Om sannolikheten for en kromosomavvikelse hos fostret blir utanfor de bestdmda
riskgranserna, erbjuds den gravida kvinnan mojlighet till fortsatta undersdkningar for att fostrets
kromosomer ska kunna undersokas.

Till registret 6ver fodelser anges risktalet for trisomi 21 som berdknats som en del av den kombinerade
screeningen under tidig graviditet. Om risktalet inte ar tillgangligt, kan ett risktal som berdknats utgaende
fran serumscreeningen under andra trimestern anges.

18 Infektionsscreening under tidig graviditet
Klassifikation

1 genomford

2 ville inte delta i screening
3 ej genomford

9 uppgift saknas

Till infektionsscreeningen under tidig graviditet hor hiv, hepatit B och syfilis. Om kvinnan genomgatt
screening av minst en av dessa infektioner, anges 1 genomford”.

Under graviditeten tas ett blodprov av modern for att férebygga smittsamma sjukdomar hos det nyfédda
barnet i enlighet med Social- och halsovardsministeriets anvisning (nr 1997:47) som tradde i kraft den
1 januari 1998. Blodprovet undersoks efter individuellt behov for tidigt konstaterande av syfilis och hiv-
eller hepatit B-infektion.

De infektioner som konstaterats anges med ICD-10-koder under punkten “Moderns sjukdomar under
graviditeten”.

19 Screening av streptokock B (GBS)
Klassifikation

1 GBS-screening under graviditeten

2 PCR-screening i samband med forlossningen
3 ville inte delta i screening

4 ej genomford

9 uppgift saknas

Rekommendationen dr att ett eventuellt GBS-bérarskap utreds fore forlossningen. Det kan genomforas
antingen genom GBS-odling i slutet av graviditeten eller med hjalp av ett PCR-baserat test i borjan av
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forlossningen. Rekommendationen & att  bakteriebarare far antimikrobiell —profylax pa
forlossningssjukhuset efter att forlossningen satt igang.’

20 Riskfaktorer och atgarder i anknytning till graviditeten
Klassifikation

1 tidigare kejsarsnitt

2 kdnsstympad (FGM)

3 trombosprofylax

4 anemi (<100 g/l)

5 glukosbelastningstest genomfort

6 patologiskt resultat i glukosbelastningstest

7 insulinbehandling pabérjad under graviditeten

8 annan lakemedelsbehandling mot graviditetsdiabetes paborjad
9 antenatal glukokortikoidbehandling

Flera alternativ kan valjas.

Tidigare kejsarsnitt anges om kvinnans tidigare graviditet har slutat med kejsarsnitt oberoende av om
barnet fotts levande eller dott.

Koénsstympning (FGM), dvs. omskarelse av flickor/kvinnor (Female Genital Mutilation) anges, om
foderskan sjalv beréttar att hon blivit kdnsstympad eller om informationen finns i journalhandlingarna eller
om barnmorskan/lékaren sjalv upptacker det under graviditeten eller i samband med forlossningen. FGM
anges aven om en dppningsoperation genomforts redan innan graviditeten, under graviditeten eller i
samband med en tidigare graviditet eller forlossning. Alla former av kdnsstympning registreras som FGM.

Trombosprofylax avser anvandning av heparin eller lagmolekylara heparinderivat under graviditeten for
att forebygga blodpropp. P& blanketten anges en handelse under graviditeten, inte i anknytning till
kejsarsnitt.

Graviditetsanemi definieras som ett hemoglobinvarde som understiger 100 g/l. Den vanligaste orsaken till
anemi under graviditeten &r jarnbrist.

Genom ett glukosbelastningstest konstateras graviditetsdiabetes, dvs. gestationsdiabetes, som avser en
allman storning i sockeramnesomsattningen som for forsta gangen konstateras under graviditeten. Ett
glukosbelastningstest gérs om den gravida kvinnan har minst en riskfaktor for graviditetsdiabetes (bl.a.
overvikt) och socker i urinen. Ett belastningstest rekommenderas dock s gott som alla gravida kvinnor.
Patologiskt resultat i glukosbelastningstest avser att testresultatet avviker fran det normala. Férutom med
hjélp av kosten kan graviditetsdiabetes vid behov behandlas med insulin eller annan lakemedelsbehandling
(metformin).

Vid antenatal glukokortikoidbehandling stimuleras utvecklingen av fostrets lungor farmakologiskt fore
forlossningen.

21 Moderns sjukdomar under graviditeten

® Handbok for modrarddgivningen - Nationell rekommendation, red. Reija Klemetti, Tuovi Hakulinen-Viitanen,
THL, Handbok 40, 2015. http://urn.fi/URN:1SBN:978-952-302-490-8
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Anges med ICD-10-koder utan punkt. Ange bade langvariga (kroniska) och akuta sjukdomar.
Forlossningen
22 Forlossningssjukhus

Sjukhus eller halsovardscentral dar barnet ar fott. Om barnet fods i en halso- och sjukvardsenhet som inte
har en forlossningsavdelning, antecknas har den verkliga fodelseplatsen, &ven om barnet eller modern efter
forlossningen skulle flyttas till ett sjukhus med forlossningsverksamhet. Vid hemfdrlossning anges har det
sjukhus som gor anmélan om ett barn som fotts till THL:s fodelseregister.

Sjukhuset anges med THL:s verksamhetsenhetskod. Koden &r en femsiffrig beteckning for identifiering av
serviceproducenter i THL:s register dver verksamhetsenheter (TOPI-registret).'

23 Barnets fodelseplats
Klassifikation

1 forlossningssjukhus

2 annat sjukhus/halsovardscentral

3 pa vagen till sjukhuset

4 planerad hemforlossning

5 oplanerad forlossning utanfor sjukhus

6 uppgift saknas om planerad eller oplanerad
9 uppgift saknas

Ange var barnet befann sig vid forlossningen, dvs. om barnet foddes pa sjukhuset, pa véagen till sjukhuset
eller utanfor sjukhuset. Om foderskan hann till sjukhuset, men inte till férlossningsavdelningen, anges att
forlossningen skett pa végen till sjukhuset.

Forlossningssjukhus avser ett sjukhus som har hand om forlossningar. Annat sjukhus eller
hélsovardscentral avser en hélso- och sjukvardsenhet som inte har en forlossningsavdelning.

Hemforlossning avser en planerad forlossning utanfor ett sjukhus eller en halso- och sjukvardsenhet. Detta
omfattar ocksa forlossningar som skett pa annat stalle &n hemma, om den inte skett pa ett sjukhus eller vid
en hélso- och sjukvardsenhet. Om forlossningen borjar enligt planerna hemma, men modern flyttas till
sjukhuset under forlossningens gang, anges sjukhuset som fodelseplats.

Om forlossningen sker oplanerat utanfor sjukhuset och foderskan annu inte ar pa vag mot sjukhuset, anges
5 oplanerad forlossning utanfor sjukhus”.

24 Mest sannolik gestationsalder vid forlossningen

Mest sannolik gestationsalder vid forlossningen avser uppgiften i forlossningsjournalen om den palitligaste
berékningen av graviditetens langd vid tidpunkten for forlossningen (graviditetsveckor och -dagar). Nar det
galler dodfodda barn anges inte gestationséldern vid tidpunkten for det intrauterina dodsfallet, utan
gestationséldern vid tidpunkten for forlossningen.

19" Serviceproducentens kod (PALTU) finns p& THL:s webbplats p& adressen: http://www.thl.fi/hilmo.
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Gestationsaldern (graviditetens langd) rdaknas fran den sista normala menstruationens forsta dag och anges
som fulla veckor och dagar (veckor + dagar) (menstruationens forsta dag betraktas som dag noll i
berakningen).*!

25 Den sista menstruationens forsta dag

Ange den sista menstruationens forsta dag. Punkten Idmnas tom, om kvinnan inte har haft menstruation
efter en avslutad graviditet (forlossning, missfall, abort) fére den aktuella graviditeten, eller om uppgiften
om menstruationens forsta dag saknas.

26 Datum for fostervattenavgang
Ange det mest sannolika datumet for fostervattenavgang.

Tidpunkten for fostervattenavgang foljs upp bland annat for att det ar en viktig orsak till for tidig
forlossning och for att infektionsrisken okar, om det tar lang tid till férlossningens bérjan.

27 Forlossningens langd

Forlossningens langd indelad i 6ppningsskedet och utdrivningsskedet. Bagge skedena anges som hela
timmar och minuter.

Oppningsskedet definieras som tiden fran borjan av sdana regelbundna (mindre an 10 minuters intervall)
sammandragningar som Oppnar livmodermunnen fram till det aktiva utdrivningsskedets borjan.
Forlossningens Gvergangsskede inbegrips i dppningsskedet. Utdrivningsskedet avser tiden fran det aktiva
utdrivningsskedets borjan fram till barnets fodelse.

Om forlossningen sker genom kejsarsnitt, kan bégge punkterna eller den andra punkten vid behov I&mnas
tom.

28 Smartlindring vid férlossningen
Klassifikation

1 epiduralblockad

2 spinalblockad

3 kombinerad spinal-epiduralblockad
4 paracervikalblockad

5 pudendusblockad

6 IV-PCA

7 lustgas

8 annan farmakologisk smértlindring
9 annan icke-farmakologisk smartlindring
10 ingen smaértlindring

11 uppgift saknas

Ange alla smartlindringsmetoder som anvants under férlossningen. Flera alternativ kan véljas.

1 Narmare information om definitioner som anknyter till graviditet och forlossning: Suomalainen tautien
kirjaamisen ohjekirja, red. Jorma Komulainen, THL, Opas 17, 2012.
http://urn.fi/lURN:ISBN:978-952-245-511-6)
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Vid epidural- och spinalblockad och vid kombinerad spinal-epiduralblockad anges inte beddvning som
anvénts som anestesi vid kejsarsnitt.

Vid epiduralblockad sprutas ett beddvningsmedel in i epiduralrummet utanfor den hinnstruktur som
utgors av harda ryggmargshinnan och spindelvavshinnan. Bed6vningen laggs under éppningsskedet av
forlossningen. Musklernas funktionsférmaga bibehalls under forlossningsepidural, men smartan férsvinner.
Spinalblockad &r som smértlindringsmetod jamfoérbar med epiduralblockad nér det galler forberedelser och
effekter. Den storsta skillnaden jamfort med epiduralblockad &r att bedévningsmedlet sprutas in i
ryggmargsvatskan genom den hinnstruktur som utgors av harda ryggmargshinnan och spindelvéavshinnan.
Spinalblockad &r en engangsbeddvning, och dess varaktighet &r begransad och betydligt kortare &n
epiduralblockad. Vid kombinerad spinal- och epiduralblockad ldggs en spinalblockad genom
epiduralnalen och darefter fors epiduralkatetern in i epiduralrummet med samma injektion. D& kan man vid
behov forlanga bedévningen med hjélp av epiduralkatetern utan ytterligare injektioner.

Paracervikalblockad avser beddvning av livmoderhalsen och pudendusblockad bedévning av
pudendusnerven. Paracervikalblockad &r en snabbverkande lokalbeddvning av livmodermunnen.
Beddvningsmedlet injiceras i livmodermunnen via slidan for att underlatta ©Oppningsskedet.
Pudendusblockad, dvs. ledningsanestesi av blygdnerven, anvands i borjan av utdrivningsskedet nar
livmodermunnen &r fullt utvidgad for att lindra smartan under krystningen. Blockaden laggs via slidan pa
cirka en centimeters djup framfor sittbenen med hjalp av en Kobak-nal.

IV-PCA avser smartlindring som patienten sjalv doserar intravendst (patient-controlled anestesia).

Lustgas ar en kortvarig smértlindringsmetod. En blandning av syre och lustgas andas in periodvis genom
en mask.

Till annan farmakologisk sméartlindring hor andra farmakologiska smartlindringsmetoder som eventuellt
anvands (bl.a. CNS-lakemedel, sdsom petidin och oxikodontabletter). Annan icke-farmakologisk
smartlindring avser bl.a. akupunktur, aquablasor, massage, beroring, vatten, akupressur och
rostanvandning.

29 Andra atgarder i anknytning till férlossningen
Klassifikation

1 igangsattning av forlossningen

1a igangsattning av forlossningen med amniotomi

1b igdngséttning av forlossningen med oxytocin

1c igangsattning av forlossningen med prostaglandin

1d igangsattning av forlossningen med ballong (mekanisk)
2 paskyndande av forlossningen

2a paskyndande av forlossningen med amniotomi

2b paskyndande av forlossningen med oxytocin

3 mikroblodprov under férlossningen

3a pH-métning i mikroblodprov under férlossningen

3b laktatbestdmning i mikroblodprov under forlossningen
4 ST-analysator (STAN)

5 amnioninfusion

6 episiotomi

7 manuell 16sg6ring av moderkakan

8 skrapning av livmodern
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9 suturering av perinealbristning av 3-4 graden

10 GBS-profylax

11 antibiotikabehandling hos modern pga. infektion
12 blodtransfusion till modern

13 dppningsoperation pga. kdnsstympning

14 hysterektomi

15 embolisering

Flera alternativ kan valjas.

Igangsattning och paskyndande av forlossning anges som egna underpunkter. Igangséttning av
forlossningen avser att forlossningen satts igang artificiellt i en situation dar de spontana
sammandragningarna &nnu inte bdrjat. Inbegriper igangsattning efter fostervattenavgang, om inte
sammandragningarna har borjat spontant. Om igangsattningen inte leder till forlossning, anmals inte
atgarden. Om ingangsattningen leder till en forlossning med kejsarsnitt, anmals igangsattningsatgarderna.

Prostaglandinderivat eller motsvarande anvands for att livmodermunnen ska mogna eller for att
forlossningen ska satta igang. Oxytocin kan ocksa ges som infusion till foderskan, antingen for att satta
igang eller paskynda forlossningen.

Med paskyndande av forlossningen avses en situation dar en forlossning som redan &r igang paskyndas och
sammandragningarna blir effektivare.

Under punkten for mikroblodprov under forlossningen anges om pH-varde eller laktathalt matts i
fosterblodet.

Fostrets EKG-kurva analyseras med hjélp av ST-analysator (STAN) i samband med férlossningen som ett
analysverktyg som kompletterar CTG. ST-strackan har konstaterats bast beskriva syretillforseln till fostrets
hjartmuskel, och eftersom fostrets hjarta och hjarna &ar kansliga for syrebrist, ger informationen om
hjartfunktionen ocksa indirekt information om hjarnans syretillforsel. Eftersom ST-analysatorn ritar EKG-
kurvan med hjalp av en elektrod som fasts pa huden pa fostrets huvud eller stjart, kan instrumentet
anvandas forst efter att fostervattnet gatt.

Amnioninfusion avser att koksaltlésning infunderas i livmoderhalan under forlossningen.

Episiotomi, dvs. klipp i mellangarden, ar ett kirurgiskt ingrepp dar slidan utvidgas for att underlatta
forlossningen. Episiotomi blir aktuellt nar mellangarden inte ger efter tillrackligt eller da det misstéanks att
vavnaden kommer att brista. Ingreppet utférs med sax under lokalbeddvning.

Om moderkakan inte lossnar efter forlossningen bland annat med hjélp av livmodersammandragande
lakemedel, maste moderkakan lésgoras manuellt. Lakaren 16sgor moderkakan nar modern ar nersévd.
Om till exempel rester av moderkakan blir kvar i livmodern efter forlossningen, avldgsnas de genom
skrapning av livmodern. Ingreppet gors vanligen under nedsévning.

Suturering av perinealbristning av tredje och fjarde graden: Vid perinealbristning av tredje graden har
mellangarden och analdppningens slutmuskel brustit delvis eller helt och vid perinealbristning av fjarde
graden har mellangarden, analoppningens slutmuskel och andtarmens slemhinna brustit.

GBS-profylax avser forebyggande av GBS-smitta (streptokock B-infektion) hos det nyfédda barnet med

hjalp av lakemedelsbehandling som ges till modern under forlossningen. GBS &r den vanligaste orsaken till
svar allmaninfektion (sepsis) och hjarnhinneinflammation (meningit) hos nyfodda.
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Till fodelseregistret meddelas ocksa antibiotikabehandling hos modern pga. infektion under
forlossningen.

Blodtransfusion till modern i samband med férlossningen avser blodtransfusion som har gjorts antingen
under forlossningen eller efter forlossningen pa vardavdelningen.

Oppningsoperation pga. konsstympning (FGM) i anknytning till forlossningen anges, om
Oppningsoperationen utfors i samband med (denna) forlossning.

Hysterektomi, dvs. borttagande av livmodern, kan bli aktuellt till exempel pa grund av kraftig blédning
som inte upphor. Embolisering avser behandling av en svar blodning i samband med forlossningen genom
artarembolisering, dvs. genom att intravendst tdppa till uterusartérerna.

30 Fdrlossningsmetod
Klassifikation

1 spontan vaginal férlossning

2 uthamtning vid sateslage och satesextraktion
3 tang

4 sugklocka

5 planerat kejsarsnitt

6 akut kejsarsnitt

7 urakut kejsarsnitt

9 uppgift saknas

Ange forlossningsmetod genom vilket barnet slutligen fotts, oberoende av till exempel vad som planerats
fran borjan. Endast ett alternativ kan véljas.

Spontan vaginal forlossning avser vaginala forlossningar utan uthamtning vid sateslage, tang eller
sugklocka.

Uthamtning vid sateslage och satesextraktion samt forlossning med tang eller sugklocka &r assisterade
vaginala forlossningar dar barnet hjalps ut pa grund av avvikande bjudning eller till exempel pa grund av
att barnets halsotillstand forsamrats eller sammandragningarna blivit svagare.

Planerat kejsarsnitt avser elektivt sectio som beslutats innan forlossningen har satt igang. Akut
kejsarsnitt avser sectio som beslutats under forlossningens gang eller akut till exempel pa grund av fetal
distress. Urakut kejsarsnitt avser sectio som utfors bradskande da omedelbar forlossning kravs pa beslut
av lakare.

31 Uppskattning av blédningens méangd vid férlossningen

Ange blédningens uppskattade mangd i milliliter hos kvinnan under forlossningen. Vid denna punkt anges
blodning i direkt anknytning till forlossningen (< 48 tim. efter barnets fodelse).
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32 Diagnoser vid graviditet och férlossning
Klassifikation

1 féreliggande moderkaka (vid forlossning)
2 for tidig avlossning av moderkaka

3 graviditetskramp

4 skulderdystoci

Ange definierade héndelser i anknytning till graviditeten och forlossningen. Flera alternativ kan véljas.

Foreliggande moderkaka (Placenta previa) avser en situation dér moderkakan som befinner sig i nedre
delen av livmodern delvis eller helt tdcker inre livmodermunnen. (ICD-10-kod O44 Placenta praevia) Vid
for tidig avlossning av moderkaka (Ablatio placentae) lossnar moderkakan redan under graviditeten eller

forlossningen fran livmodervaggen och bland annat forsamrar fostrets syretillforsel och orsakar blodning.
(ICD-10-kod O45 Ablatio placentae)

Graviditetskramp (Eklampsi) avser den krampaktiga fasen av graviditetsforgiftning (preeklampsi). (ICD-
10-kod O15 Eklampsi)

Skulderdystoci innebdr att fostrets axlar kilar fast i fodelsekanalen nar huvudet redan kommit ut (axlarna
sitter exceptionellt hart fast). (ICD-10-kod 066.0 Skulderdystoci (axlarna sitter exceptionellt hart fast))

33 Moderns diagnoser och komplikationer under férlossningen

Anges med ICD-10-koder utan punkt.

Barnet

34 Barnets fodelsedag, personbeteckningens signumdel och fodelsetid

Ange barnets fodelsedatum, personbeteckningens signumdel och fodelsetid med en minuts noggrannhet
(timmar och minuter).

Om barnet inte har en personbeteckning (om en personbeteckning &nnu inte har getts eller om
personbeteckningen dr okand, om modern inte bor i Finland eller inte har finskt medborgarskap eller barnet
fods dott) anges datumet for fodelsen och efter bokstaven A signumdelen 001 om barnet &r en pojke, 002
om barnet ar en flicka och 003 om barnets kon ar oklart. Den fjarde rutan i signumdelen lamnas tom.

35 Levande fott/dodfott barn
Klassifikation

1 levande fodd

2 dodfodd/dott fore forlossningen

3 dodfodd/doétt under forlossningen

4 dodfodd/uppgifter saknas om barnet détt fore eller under férlossningen
9 uppgift saknas
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Levande fodd avser ett nyfott barn som oavsett graviditetens langd efter fodelsen andas eller uppvisar andra
livstecken, sasom att hjartat slar, navelstrangen pulserar eller att musklerna rér sig viljemassigt, oberoende
av om moderkakan har Igsgjort sig eller navelstrdngen skurits av.

Dodfodd avser ett foster eller nyfott barn som vid fodseln inte uppvisar livstecken och vars fodelse
6verensstimmer med definitionen av en forlossning (> gv 22+0 eller > 500g). Om fostret konstateras ha
avlidit i livmodern fore graviditetsvecka 22+0 (< gv 22+0), men fods forst nér graviditetens langd &r minst
22+0 graviditetsveckor (> gv 22+0), ar det fraga om en forlossning oavsett fostrets eller barnets fodelsevikt.
Om ett foster eller ett barn fods dott fore graviditetsvecka 22+0 (< gv 22+0), men véger minst 500 gram
(>500 g), ar det fraga om ett dodfétt barn oavsett orsaken till den hoga vikten hos fostret eller barnet eller
oavsett om dodsfallet har konstaterats fore eller efter fostrets eller barnets fodelse.™

Missfall avser en spontant avslutad graviditet som inte dverensstammer med definitionen pa forlossning,
eller genom tillforlitlig undersékningsmetod konstaterad spontan intrauterin fosterdod och darpa féljande
avslutande av graviditeten genom ingrepp fore graviditetsvecka 22+0 (< gv 22+0), nar fostrets vikt
understiger 500 gram (< 500 g). Som missfall raknas ocksa ofullstandigt missfall, abortivagg, druvbord och
extrauterin graviditet. Vid missfall gors inte en anmalan till registret 6ver fodelser.

Fostret har avlidit i livmodern (intrauterint) nér fostrets hjartaktivitet har upphort. Att fostrets hjartaktivitet
har upphort konstateras med en tillforlitlig undersékningsmetod dér hjartrérelserna kan faststallas med
hjélp av rorliga bilder. Hjartaktiviteten anses ha upphdrt nér pulsfrekvensen &r lagre an ett slag per minut
(< 1/ minut). Vid flerborder finns det skal att satta sig in i definitionerna med hjélp av handboken
Suomalainen tautien kirjaamisen ohjekirja.*

36 Barnets kén
Klassifikation

1 pojke
2 flicka
3 oklart
9 uppgift saknas

Som barnets kon antecknas pojke/flicka/oklart. Om barnets kon inte kan identifieras, anges kdnet som
oklart. Resultat av utredningar som galler kdnet invantas inte.

37 Antal féddda barn

Punkten fylls i i alla fall, ocksa vid enkelbord. Vid berdkningen av antalet fédda barn beaktas endast de
barn som 6verensstammer med definitionen av en férlossning.

Antalet foster ar antalet klart separata levande fodda eller dédfédda barn. En mumifierad tvilling som détt
(vanishing twin) eller aborterats under tidig graviditet réknas inte som ett fott barn. Amorfus acardiacus-
foster (fostret saknar hjarta) rédknas dock som ett fott barn, om det i Ovrigt 6verensstimmer med
definitionen av en forlossning. | fraga om siamesiska tvillingar raknas antalet pa basis av antalet
hjarnstrukturer (om tva fullstandiga eller nastan fullstandiga hjarnstrukturer konstateras, anges tva barn och
gors varsin anmalan till fodelseregistret).

12 Narmare information om definitioner som anknyter till graviditet och férlossning: Suomalainen tautien
kirjaamisen ohjekirja, red. Jorma Komulainen, THL, Opas 17, 2012. http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-245-511-

6)
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Graviditeten betraktas som flerbordsgraviditet nar det vid forlossningen konstateras minst tva klart atskilda
foster eller barn (> 2), eller ndr det hos siamesiska tvillingar kan urskiljas minst tva (> 2) fullstandiga eller
néstan fullstdndiga hjarnstrukturer, &ven om 6vriga organ ar helt eller delvis gemensamma.

38 Ordningsbokstav vid flerbord

Fylls endast i vid flerbordsforlossningar. Om alla fédda barn fylls i en egen anmélan till registret over
fodelser. Vid denna punkt anges ordningsbokstaven enligt barnens fodelseordning. Ordningsbokstaven
behdver inte vara den samma som under graviditeten.

39 Typ av tvillinggraviditet

Klassifikation

1 dikorionisk tvillinggraviditet

2 monokorionisk diamniotisk tvillinggraviditet

3 monokorionisk monoamniotisk tvillinggraviditet

9 uppgift saknas

Fylls i endast vid tvillingforlossning.

Tre olika typer av tvillinggraviditet skiljs at utgaende fran tidpunkten da den befruktade &ggcellen delas i
tva delar. Om delningen sker inom 72 timmar efter befruktningen, &r det friga om en dikorionisk
tvillinggraviditet dér fostren har varsin amnion och varsin korion. Om delningen sker 4-8 dygn efter
befruktningen, ar det fraga om en monokorionisk diamniotisk tvillinggraviditet dar fostren har varsin
amnion men en gemensam korion. Om delningen sker senare an 8 dygn efter befruktningen, ar det fraga om
en monokorionisk monoamniotisk tvillinggraviditet dar fostren har en gemensam amnion och korion.

40 Fodelsevikt

Det nyfodda barnets eller fostrets vikt i gram enligt den forsta vagningen. Vikten ska helst matas inom en
(1) men senast inom tre (< 3) timmar efter forlossningen och anges i hela gram."®

For siamesiska tvillingar divideras den gemensamma fodelsevikten med tva och den delade vikten anges
for bagge barnen.

41 Fodelselangd

Barnets fodelselangd fran hjassa till hal matt i centimeter vid cirka ett dygns alder eller tidigare vid
utskrivningen, om den sker fore ett dygns &lder. Anges med en decimal.**

42 Huvudomfang

3 Mer anvisningar om vagningen finns pa finska pa webbplatsen for THL:s elektroniska handbok for
barnradgivningar pa adressen https://www.thl.fi/fi/web/lastenneuvolakasikirja/ohjeet-ja-
tukimateriaali/menetelmat/kasvu/paino#Mittaaminen

4 Mer anvisningar for att mata langden finns pa finska p& webbplatsen for THL:s elektroniska handbok for
barnradgivningar pa adressen https://www.thl.fi/fi/web/lastenneuvolakasikirja/ohjeet-ja-
tukimateriaali/menetelmat/kasvu/pituus#Mittaaminen
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Barnets huvudomfang matt i centimeter vid cirka ett dygns alder eller tidigare vid utskrivningen, om den
sker fore ett dygns alder. Anges med en decimal.

43 Apgar-poang
Apgar-poangen anges vid en och fem minuters alder.

Det nyfodda barnet tilldelas 02 poéng for foljande fem egenskaper:
1) puls

2) andning

3) spénst

4) retbarhet

5) hudférg

I Puls

Il Andning

111 Muskeltonus
IV Retbarhet

V Farg

O o0 ooo
s
NN

Poang totalt: 0-10
Beddmningskriterier:

| 0 = ingen puls kan konstateras
1 = puls < 100/min.
2 = puls > 100/min.

1 0 = andas inte
1 = forsoker andas, grater svagt
2 = grater kraftigt

1l 0 =slapp

1 = enstaka ryck i armar och ben

2 =ror sig aktivt, bdjda armar och ben
v 0 = ingen reaktion

1 = grimaserar

2 = hostar eller nyser
\ 0 = bl3, blek

1 = rosa kropp, bla armar och ben
2 =rosa Over hela kroppen

44 pH i navelblod

Maéts genom ett prov taget fran artar och/eller ven efter fodseln. Vardena anges separat med tva decimaler.
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Uppgifter om barnet fram till 7 dygns alder eller fram till utskrivningen
45 Initial vard efter barnets fodelse
Klassifikation

1 andningshjalp

2 extra syrgas

3 intubation

4 larynxmask

5 hjartmassage

6 adrenalinbehandling

7 tillforsel av vatska eller réda blodkroppar

Initiala vardatgarder efter fodseln anges i enlighet med klassifikationen i rekommendationen God
medicinsk praxis™. Aven initiala vardatgarder som utférts utanfor forlossningssalen anges. Flera alternativ
kan véljas.

Andningshjalp avser att den nyfodda far hjalp med andningen genom andningsstod. Detta omfattar stod
med overtryck (med hjélp av ventilationsutrustning med T-stycke, Jackson Rees andningssystem eller
Ambu) eller ventilation av det nyfédda barnet. Extra syrgas avser att barnet ges dver 21 % syrgas vid den
initiala varden. | registeranmalan anges intubation, om en endotrakealtub forts ner i barnets luftstrupe for
att uppratthalla fri luftvag, och larynxmask, om en mask placerats pa barnets ansikte for att sékra barnets
luftvag. P& samma sétt anges hjartmassage, adrenalinbehandling och tillforsel av vatska eller réda
blodkroppar till den nyfodda separat pa blanketten.

46 Vardatgarder pa barnet fram till 7 dygns alder
Klassifikation

1 vard pd intensivvards- eller observationsavdelning
2 den nyfddda flyttad till ett annat sjukhus

3 aterupplivning efter initial vard

4 blodbyte

5 ljusbehandling

6 antibiotikabehandling

6a antibiotikabehandling hdgst 2 dygn

6a antibiotikabehandling mer &n 2 dygn

7 K-vitamin

8 BCG-vaccination

9 hepatit B-vaccination

10 screening for hypotyreos

11 screening for metaboliska stérningar

12 hypotermibehandling

13 i.v. glukosbehandling mot hypoglykemi

14 andningsstod

15 métning av syremattnad (saturationsmatning)

15 Aterupplivning (nyfodda) http://www.kaypahoito.fi/web/kh/suositukset/suositus?id=hoi50065 (pa finska,
publicerad 4.8.2014).
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Flera alternativ kan valjas.

Om barnet fore 7 dygns alder har haft sjukvardsperioder och/eller vardatgarder nagon annanstans, ska
forlossningsavdelningen ange uppgifter om barnet ocksa for denna period.

Barnets vard pa intensivvards- eller observationsavdelning anges under samma punkt. Detta avser vard
dar barnet registrerats som patient pa avdelningen. Att den nyfodda flyttats till ett annat sjukhus avser att
barnet pa grund av sitt halsotillstand flyttats dver fran forlossningssjukhuset till ett annat sjukhus fore 7
dygns alder.

Aterupplivning efter initial vard avser aterupplivning som utfors fore 7 dygns alder, men inte omedelbart
efter barnets fodelse (barnet mindre &n 15 minuter gammalt) i forlossningssalen.

Blodbyte avser att ett blodbyte med sammansatta blodprodukter gérs pa den nyfodda fore 7 dygns alder.
Ljusbehandling avser behandling av hyperbilirubinemi med hjalp av blaljus. Langden pa en
antibiotikabehandling som péaborjats pd grund av misstanke om bakterieinfektion anges separat
(antibiotikabehandlingen avslutad nér barnet &r < 48 timmar gammalt eller antibiotikabehandlingen fortsatt
efter att barnet fyllt > 48 timmar).

K-vitamin avser att den nyfodda ges en K-vitamininjektion. BCG-vaccination avser att den nyfédda
vaccineras med Calmette-vaccin fore 7 dygns alder. Ocksa hepatit B-vaccination av barnet fore 7 dygns
alder anges separat i registret.

Screening for hypotyreos avser att TSH-prov tas pa barnet och screening for metaboliska stérningar
avser prov for screening av metaboliska storningar.

Hypotermibehandling avser kylbehandling av den nyfédda pa grund av asfyxi vid forlossningen eller
asfyxi som uppkommer strax efter fodseln. Intravends glukosbehandling mot hypoglykemi avser
intravends infusionsbehandling med glukos pa grund av lag blodsockerniva fore 7 dygns alder.
Andningsstdd avser att andningen stdds med hjalp av instrument (hogflodesgrimma/stod med
overtryck/non-invasiv eller invasiv ventilation). Méatning av syreméttnad (saturationsmétning) avser
matning av syremattnaden (saturationen) efter fodseln for att upptdcka latenta medfodda hjértfel i den
asymtomatiska fasen.

47 Barnets diagnoser fram till 7 dygns alder
Anges med ICD-10-koder utan punkt.

Om barnet fore 7 dygns alder har dverflyttats till eller vardats en tid pa en annan avdelning eller ett annat
sjukhus, ska forlossningsavdelningen skaffa och ange uppgifterna om barnet fér denna period.

48 Barnets situation vid 7 dygns alder eller tidigare vid utskrivningen
Klassifikation

1 utskriven
barnets utskrivningsdatum
tid for utskrivning fran sjukhuset
2 vardas pa forlossningsavdelning
3 vardas pa samma sjukhus pa annan avdelning an forlossningsavdelning
4 vardas pa annat sjukhus
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sjukhus dar barnet vardas
5 barnet dott

dodsdatum

dodstid
9 uppgift saknas

Ange barnets situation vid 7 dygns alder eller tidigare vid utskrivningen.

Datum och klockslag da barnet skrivits ut fran sjukhuset anges, om barnet skrivits ut inom 7 dygn efter
fodseln. Det ar viktigt att ange klockslaget med tanke pa uppféljningen av forlossningar med kort eftervard.

Ange 2 vardas pa forlossningsavdelning”, om barnet vid 7 dygns é&lder fortfarande vardas pa
forlossningsavdelning. Om barnet vardas pad en annan avdelning pd samma sjukhus, anges 3 vardas pa
annan avdelning &n forlossningsavdelning pa samma sjukhus”.

Om barnet vid 7 dygns alder vardas pa annat sjukhus &n forlossningssjukhuset, anges
verksamhetsenhetskoden for detta sjukhus. Koden ar en femsiffrig beteckning for identifiering av
serviceproducenter i THL:s register dver verksamhetsenheter (TOPI-registret).*

Om ett barn som fotts levande har dott efter forlossningen, anges dédsdatum och klockslag. For barn som
fotts doda fylls denna punkt inte i.

49 Barnets kost vid 7 dygns alder eller tidigare vid utskrivningen
Klassifikation

1 helamning

2 delamning

3 erséttningsmatning
9 uppgift saknas

Helamning definieras i fodelseregistret i enlighet med programmet for amningsvanliga sjukhus®’ s att
helamning endast omfattar moderns egen brostmjolk (vitaminer och lakemedel &r tillatna). Endast moderns
egen brostmjolk (aven fran nappflaska) anges som helamning. Vid delamning far barnet utGver
modersmjélk ocksa antingen modersmjolksersattning eller donerad brostmjolk. Vid erséttningsmatning far
barnet inte alls den egna moderns brostmjolk, endast modersmjélkserséttning och/eller donerad brostmjolk.

50 Barnet har fatt tillaggsmijolk pa sjukhuset
Klassifikation

1 ingen tillaggsmjolk

2 tillaggsmjolk av medicinska skal

3 tillaggsmjolk av andra &n medicinska skél
9 uppgift saknas

18" Serviceproducentens kod (PALTU) finns p& THL:s webbplats pa adressen: http://www.thl.fi/hilmo.

7 Mer information om programmet fér amningsvanliga sjukhus (pa finska) https://www.thl.fi/fi/web/seksuaali-
ja-lisaantymisterveys/raskaus-ja-synnytys/imetyksen-edistaminen-
synnytyssairaalassa/vauvamyonteisyysohjelma.
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Under punkten anges om barnet fatt tillaggsmjolk pa sjukhuset. Tillaggsmjolk avser bade donerad
brostmjélk och modersmjélkserséttning. De medicinska grunderna for att ge tillaggsmjolk har definierats i
enlighet med Varldshalsoorganisationen WHO:s och Unicefs kriterier for amningsvénliga sjukhus.*®

51 Vardtid for modern pa sjukhuset

Ange moderns inskrivningsdatum i anslutning till den inskrivning efter vilken foérlossningen skett (anges
enligt inskrivningen pa det forsta sjukhuset). Utskrivningsdatumet anges, om modern skrivs ut fran
sjukhuset eller dor inom 7 dygn efter férlossningen.

Datum for avtalat uppféljningsbesok efter en forlossning med kort eftervard eller en hemforlossning anges
under punkten “avtalat uppfoljningsbesok”. Hér anges inte poliklinikbesok pa grund av andra orsaker, till
exempel jourbesok eller besok som géller barnets sjukdomar.

18 Mer information om definitionen av de medicinska grunderna enligt programmet fér amningsvanliga sjukhus
finns i THL:s handlingsprogram for frdmjande av amning i Finland 2009-2012 (Imetyksen edistdmisen
toimintaohjelma 2009-2012), bilaga 1B. http://urn.fi/fURN:NBN:fi-fe201205085091
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Tekniska ansvisningar 2017 (nya och forandrare variabler markerade med fet stil)

Liite 1

Storleken|Obliga- u
u . Varde/format
Variabler Variablernas definition av faltet |toriskt
1 AHETU MODERNS PERSONBETECKNING 11 P PPKKVV1an3nlAn
2 AITI_SUKUNIMI MODERNS EFTERNAMN 100 100ANn
3 AITI_ETUNIMI MODERNS SAMTLIGA FORNAMN 100 100A
4 KOKU MODERNS BOENDEKOMMUN 3 P 000-999
5 AMMATTI MODERNS YRKE 100 100ANn
6 SSAATY MODERNS CIVILSTAND 1 1,2,3,4,56,789
7 AVOL BOR | PARFORHALLANDE 1 1,2,9
8 RASKYH MODERNS TIDIGARE GRAVIDITETER sammanlagt 2 2n
KESKMEN varav spontana missfall 2 2n
KESKEYTY varav avbrytanden av graviditet 2 2n
ULKOPUOL varav extrauterina graviditeter 2 2n
9 AIEMSYNN MODERNS TIDIGARE FORLOSSNINGAR sammanlagt 2 P 2n
ALKUSYNT varav: fall dér barnet dodfott 2 2n
10 NLAKAYN KONTROLLBESOK UNDER GRAVIDITETEN 2 2n
POLIKAYN varav pa sjukhuset poliklinik 2 2n
11 NLAPVM1 DATUM FOR DEN FORSTA KONTROLLEN 8 PPKKVVVV
12 MODERNS VIKT OCH LANGD FORE GRAVIDITETEN
APAINO vikt, kg 3 3n
APITUUS langd, cm 3 3n
13 TUPAKKA MODERNS ROKNING UNDER GRAVIDITETEN 1 1,2,34,9
14 FOOLIHAPPOLISA MODERNS REGELBUNDEN TILLSKOTT AV FOLSYRA fore graviditetsvecka 12 1 12,39
FOOLIHAPPOLISA_KK Tidsperiod for tillskott fére graviditeten, manad 2 2n
15 ASSISTERAD BEFRUKTNING | DENNA GRAVIDITET
1|KYPSYTYSHOITO stimulerad dggblaseutveckling 1 0,1
2|INSEMINAATIO insemination 1 0,1
3|IVF IVF 1 0,1
4]1CS1 ICSI 1 0,1
5|PAS inséttning av fryst embryo 1 0,1
6|BLASTOKYSTIVILJELY blastocystodling 1 0,1
7|ALKION_VITRIFIKAATIO vitrifiering av embryo 1 0,1
8|ALKIODIAGNOSTIIKKA embryodiagnostik (PGD) 1 0,1
9|LUOVUTETTU_SUKUSOLU donerad konscell eller donerat embryo 1 0,1
10(HEDHOITO_EI_TIETOA_TYYPISTA  |uppgifter om behandlingstyp saknas 1 0,1
16 SCREENING AV FOSTERAVVIKELSER OCH FORTSATTA UNDERSOKNINGAR
1|1TRIM_KAIKUTUT allman ultraljudsundersékning under tidig graviditet 1 0,1
2|VARHAISRASKAUDEN_SEULONTA  |kombinerad screening under tidig graviditet 1 0,1
3INISKATURVOTUS_MITTAUS endast méatning av nackuppklarning 1 0,1
4|2TRIM_SEULONTA serumscreening under andra trimester 1 0,1
5|RAKENNE_ULTRA_18_21 ultraljudsundersékning av fostrets anatomi (screening) gv 18+0—21+6 1 0,1
6|RAKENNE_ULTRA_24 ultraljudsundersokning av fostrets anatomi (screening) efter gv 24+0 1 0,1
7|KROMOSOMIEN_SEULONTA_NIPT |screening av kromosomavvikelser hos fostret i moderns blod (NIPT) 1 0,1
8| TARKENNETTU_ULTRA fortsatt ultraljudsundersokning 1 0,1
9|KORIONVI moderkaksprov fore gv 24+1 1 0,1
10|LVESITUT fostervattenprov fore gv 24+1 1 0,1
11|EI_SIKION_SEULONTAA ingen screening av fosteravvikelser 1 0,1
12|EI_HALUNNUT_JATKOTUT ville inte delta i fortsatta undersokningar 1 0,1
13|EI_TIETOA_SEULONNOISTA uppgifter om screeningar/fortsatta undersokningar saknas 1 0,1
17 SCREENINGRESULTAT
NISKATURVOTUS_PAKSUUS_MM matt pa fostrets nackuppklarning i millimeter 2 2n
TRISOMIA_21_RISKILUKU fostrets risktal for trisomi 21 15 XYYYYYYYYYYYYY
18 ALKURASKAUDEN_INFEKTIOSEULA |[INFEKTIONSSCREENING UNDER TIDIG GRAVIDITET 1 1,2,39
19 STREPTOKOKKI_B_SEULA SCREENING AV STREPTOKOCK B (GBS) 1 12,349
20 RISKFAKTORER OCH ATGARDER | ANKNYTNING TILL GRAVIDITETEN
1|ASEKTIO tidigare kejsarsnitt 1 0,1
2|YMPARILEIKATTU konsstympad (FGM) 1 0,1
3|TROMBOOSIPROF trombosprofylax 1 0,1
4|ANEMIA anemi (<100 g/l) 1 0,1
5|SOKERI_TEHTY glukosbelastningstest genomfort 1 0,1
6|SOKERI_PATOL glukosbelastningstestets resultat patologiskt 1 0,1
7|INSULIINI_ALOITETTU insulinbehandling paborjad under graviditeten 1 0,1
8[MUU_RASKAUS_DIABETES_HOITO |annan lakemedelsbehandling mot graviditetsdiabetes paborjad 1 0,1
9|KORTIKOSTEROIDI antenatal glukokortikoidbehandling 1 0,1
21 MODERNS SJUKDOMAR UNDER GRAVIDITETEN
RDIAG1 enligt ICD-10 5 1A2n2An
RDIAG2 enligt ICD-10 5 1A2n2An
RDIAG3 enligt ICD-10 5 1A2n2An
RDIAG4 enligt ICD-10 5 1A2n2An
RDIAG5 enligt ICD-10 5 1A2n2An
RDIAG6 enligt ICD-10 5 1A2n2An
RDIAG7 enligt ICD-10 5 1A2n2An
RDIAGS enligt ICD-10 5 1A2n2An
RDIAGY enligt ICD-10 5 1A2n2An
RDIAG10 enligt ICD-10 5 1A2n2An
22 PALTU FORLOSSNINGSSJUKHUS 5 00000-99999
23 SPAIKKA BARNETS FODELSEPLATS 1 1,2,3,456,9
24 RKESTO MEST SANNOLIK GESTATIONSALDER VID FORLOSSNINGEN 4 VK+P
25 KKALKPVM DEN SISTA MENSTRUATIONENS FORSTA DAG 8 PPKKVVVV
26 LAPSIVEDENMENO_PVM DATUM FOR FOSTERVATTENAVGANG 8 PPKKVVVV
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Storleken|Obliga- u
u . Varde/format
Variabler Variablernas definition av faltet |toriskt
27 FORLOSSNINGENS LANGD
SKESTO_AVAUT_H oppningsskedes langd i timmar 2 TT
SKESTO_AVAUT_MIN oppningsskedes langd i minuter 2 MM
SKESTO_PONN_H utdrivningsskedets l&ngd i minuter 1 T
SKESTO_PONN_MIN utdrivningsskedets langd i timmar 2 MM
28 SMARTLINDRING VID FORLOSSNINGEN
1|EPIDUR epiduralblockad 1 0,1
2|SPINAALI spinalblockad 1 0,1
3|SPINAALI_EPIDUR kombinerad spinal-epiduralblockad 1 0,1
4|PARASER paraservikalblockad 1 0,1
5[PUDEND pudendusblockad 1 0,1
6(IV_PCA IV_PCA 0,1
7[ILOKAASU lustgas 1 0,1
8|MUULAAKLIEV annan farmakologisk smértlindring 1 0,1
9|MUULIEVITYS annan icke-farmakologisk smartlindring 1 0,1
10|EI_LIEVITYSTA ingen smartlindring 1 0,1
11|EI_LIEVITYS_TIETOA uppgift saknas 1 0,1
29 ANDRA ATGARDER | ANKNYTNING TILL FORLOSSNINGEN
1|KAYNNIST igangsattning av forlossningen 1 0,1
1a|KAYNNISTYS_PUHKAISU igdngsattning av forlossningen med amniotomi 1 0,1
1b[KAYNNISTYS_OKSITOSIINI igdngsattning av forlossningen med oxytocin 1 0,1
1c|KAYNNISTYS_PROSTAGLANDIINI igdngsattning av forlossningen med prostaglandin 1 0,1
1d[KAYNNISTYS_BALLONKI igdngsattning av forlossningen med ballong (mekanisk) 1 0,1
2|EDISTAMINEN paskyndande av férlossningen 1 0,1
2a|EDISTAMINEN_PUHKAISU paskyndande av férlossningen med amniotomi 1 0,1
2b(EDISTAMINEN OKSITOSIINI paskyndande av férlossningen med oxytocin 1 0,1
3|SYNNYTYS_MIKROVERINAYTE MIKROBLODPROV UNDER FORLOSSNINGEN 1 0,1
3a|PHMAARIT pH-maétning i mikroblodprov under forlossningen 1 0,1
3b[LAKTAATTI_MAARITYS laktatbestamning i mikroblodprov under férlossningen 1 0,1
4|ST_ANALYSAATTORI st-analysator (STAN) 1 0,1
5|AMNIONINFUUSIO amnioninfusion 1 0,1
6|EPISIOTO episiotomi 1 0,1
7|ISTIRROT manuell 16sgéring av moderkakan 1 0,1
8|KAAVINTA skrapning av livmodern 1 0,1
9|OMPELU suturering av perinealbristning av 3-4 graden 1 0,1
10(GBS_PROFYLAKSIA GBS-profylax 1 0,1
11]|AIDIN_ANTIBIOOTTIHOITO antibiotikabehandling hos modern pga. infektion 1 0,1
12|VERENSIIRTO blodtransfusion till modern 1 0,1
13 YMPARILEIKKAUKSEN_AVAUS dppningsoperation pga. kénsstympning 1 0,1
KOHDUNPOISTO hysterektomi 1 0,1
EMBOLISAATIO embolisering 1 0,1
30 SYNNYTYSTAPA FORLOSSNINGSMETOD 1 1,2,3,456,7,9
31 VUODON_MAARA UPPSKATTNING AV BLODNINGENS MANGD VID FORKOSSNINGEN, ml 5 00000-99999
32 DIAGNOSER VID GRAVIDITET OCH FORLOSSNING
ETINEN foreliggande moderkaka vid forlossningen 1 0,1
ISTIRTO for tidig avlossning av moderkaka 1 0,1
RKOURIS graviditetskramp 1 0,1
HARTIADYSTOKIA skulderdystoci 1 0,1
33 MODERNS DIAGNOSER UNDER FORLOSSNINGEN
SDIAG1 enligt ICD-10 5 1A2n2An
SDIAG2 enligt ICD-10 5 1A2n2An
SDIAG3 enligt ICD-10 5 1A2n2An
SDIAG4 enligt ICD-10 5 1A2n2An
SDIAGS enligt ICD-10 5 1A2n2An
SDIAG6 enligt ICD-10 5 1A2n2An
SDIAG7 enligt ICD-10 5 1A2n2An
SDIAGS8 enligt ICD-10 5 1A2n2An
SDIAGY9 enligt ICD-10 5 1A2n2An
SDIAG10 enligt ICD-10 5 1A2n2An
34 HT BARNETS FODELSEDAG OCH PERSONPETECKNINGENS SIGNUMDEL 11 P PPKKVV1an3nlAn
LSAIKA BARNETS FODELSETID 4 TTMM
35 ELKUSTAT LEVANDE FOTT/DODFOTT BARN 1 P 1,2,349
36 SP BARNETS KON 1 P 1,2,34
37 MSIKLKM ANTAL FOSTER = ANTAL FODDA BARN 1 P 1,234
38 MSIKJARJ ORDNINGSBOKSTAV VID FLERBORD 1 A B,C,D
39 KAKSOSUUDEN_TYYPPI TYP AV TVILLINGGRAVIDITET 1 1,2,39
40 SPAINO FODELSEVIKT, g 4 P 100-9999
41 SPITUUS FODELSELANGD, cm (1 decimal) 4 10-99
42 PAANYMPARYS HUVUDOMFANG, cm (1 decimal) 4 10-99
43 APGAR-POANG
APGIMIN 1 min 2 0-10
APG5MIN 5 min 2 0-10
44 PH | NAVELBLOD (2 decimaler)
NAPAVALTIMOPH B-pH/navelartar 4 5,00-99,9
NAPALASKIMOPH B-pH/navelven 4 5,00-99,9
45 INITIAL VARD EFTER BARNETS FODELSE
HENGITYS_AVUSTUS_ALKU andningshjélp 1 01
LISAHAPPI_ALKU extra syrgas 1 0,1
INTUBAATIO_ALKU intubation 1 01
KURKUNPAAMASKI_ALKU larynxmask 1 0,1
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Storleken

Obliga-

u . Varde/format
Variabler Variablernas definition av faltet |toriskt
PAINELUELVYTYS_ALKU hjartmassage 1 0,1
ADRENALIINI_ALKU adrenalinbehandling 1 0,1
NESTETAYTTO_ALKU tillférsel av vatska eller réda blodkroppar 1 0,1
46 VARDATGARDER PA BARNET FRAM TILL 7 DYGNS ALDER
1[VALVONTA vard pd intensivvards-eller observationsavdelning 1 0,1
2|MUUSAIR den nyfodda flyttad till ett annat sjukhus 1 0,1
3[ELVYTYS_ALKU_JALKEEN aterupplivning efter initial vard 1 0,1
4[VERENVAI blodbyte 1 0,1
5|VALOHOI ljusbehandling 1 0,1
6[ANTIBIO antibiotikabehandling 1 0,1
6alANTIBIOOTTI_ENINT_2VRK antibiotikabehandling hogst 2 dygn 1 0,1
6b|ANTIBIOOTTI_YLI_2VRK antibiotikabehandling mer &n 2 dygn 1 0,1
7|KVITAMIINI K-vitamin 1 0,1
8/|BCG-ROKOTUS BCG-vaccination 1 0,1
9|HEPATIITTI_B_ROKOTUS hepatit B-vaccination
10|HYPOTYREOOSI screening for hypotyreos 1 0,1
11|AINEENVAIHDUNTA screening for metaboliska storningar 1 0,1
12|VIILENNYSHOITO hypotermibehandling 1 0,1
13[HYPOGLYKEMIAN_IV_GLUK_HOITO |i.v. glukosbehandling mot hypoglykemi 1 0,1
14|LAITE_HENGITYSTUKI andningsstod 1 0,1
15|HAPPI_KYLLASTEISYYS_SEULA saturationsmétning 1 0,1
47 BARNETS DIAGNOSER FRAM TILL 7 DYGNS ALDER
DIAG1 enligt ICD-10 5 1A2n2An
DIAG2 enligt ICD-10 5 1A2n2An
DIAG3 enligt ICD-10 5 1A2n2An
DIAG4 enligt ICD-10 5 1A2n2An
DIAG5 enligt ICD-10 5 1A2n2An
DIAG6 enligt ICD-10 5 1A2n2An
DIAG7 enligt ICD-10 5 1A2n2An
DIAGS enligt ICD-10 5 1A2n2An
DIAGY enligt ICD-10 5 1A2n2An
DIAG10 enligt ICD-10 5 1A2n2An
48 LPMIHIN BARNET VID 7 DYGNS ALDER ELLER TIDIGARE VID UTSKRIVNINGEN 1 1,2,3,4,5
LAPSEN_LAHTOPVM barnets utskrivningsdatum 8 PPKKVVVV
LAPSEN_LAHTOKLO barnets tid for utskrivning fran sjukhuset 4 TTMM
JATKOOD kod for det andra sjukhuset pa vilket barnet har vérdats 5 00000-99999
KPVM om barnet har dott: dédsdatum 8 PPKKVVVV
KTUNTI om barnet har dott: dodstid 4 TTMM
49 LAPSEN_RAVINTO_7VRK Barnets kost vid 7 dygns alder eller tidigare vid utskrivningen 1 1,239
50 LISAMAITO BARNET HAR FATT TILLAGGSMJOLK PA SJUKHUSET 1 12,39
51 VARDTID FOR MODERN PA SIUKHUSET
TULOPVM inskrivningsdatum 8 PPKKVVVV
LAHTOPVM utskrivningsdatum 8 PPKKVVVV
AITI_SEURANTAPVM avtalat uppféljningsbesok 8 PPKKVVVV
AITIIKA MODERNS ALDER VID FORLOSSNINGEN 2 2n
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Allmant

Overforingsfilen bestar av en rubrikgrupp och datagrupper som foljer efter rubrikgruppen oc som ar patientbaserade. Alla filrader féljer efter varandra, och langden

av raden kan variera. Alla filer omfattar enbart ASCII-tecken. Varje rad slutas med teckenparet CR/LF. L&ngden av raden &r begrénsad till 80 tecken inklusive
teckenparet CR/LF. Rader for bade rubrikgruppen och datagrupper innehéller reserverade identifierare enligt gruppens funktion.

Varje datarad bestar av ett grupptecken, tecknet av dataelement och data som hor till denna rad avskilt med grénstecken. Grénstecknet anvénds for att skilja kolumner
i raderna. Som grénstecknet anvinds tecknet ! (IBM-teckenméangd: ASCII-tecken 033). Som format fr datum anvénds ppkkvvvv-format (p=dag, k=ménad, v=4r).

Tomma félter marks med ett gréansteckenpar som foljer varandra.

Formaten av dverforingsfil
1
Foljande gruppvariabler skall anvandas:

o

IT

TSI
HIYHT
SR
DLO

Variabler i rubrikgrupp betyder féljande:
MERK

HL
KRYPKEY

KRYPNIMI

SIIRNI
LA
PV
\A%

Gruppvariabler

rubrikgrupp (den allménna delen for 6verforningsfilen)
anmélningstyp

anmélan éver nyfodd barn

gemensam uppgift for patientens vérdperiod
grunduppgiftern for fodelseregistret

sluttecknet for datagrupp

Variabler i rubrikgrupp

teckenméngd som anvénts (IBM=IBM-teckenméngd 8bit for PC, SCAND= den 7-bittiga teckenméngd som &nvénds i Finland,

DEC= VT200-teckenméngd av Digital)
reserv for administrativ modeluppgift

om personbeteckningen &r hemliggjord, anmalas hér vardet som anvéants som chiffreringsnyckel

namnet av chiffreringsalgoritm som anvénts (t.ex om man anvander MEDICI-DATA-algortim, anmélas har MEDICI)

namnet av 6verforingsfilen

kod for den verksamhetsenheten, som gjorde filen
datumet da denna 6verformingsfil gjordes

aret for datainsamlingen (registeraret)

Variabler i datagrupp

Variabler i datagrupp betyder féljande: (nya och forandrare variabler markerade med fet stil)

AHETU
AITI_SUKUNIMI
AITIETUNIMET
KOKU
AMMATTI
SSAATY

AVOL

RASKYH
KESKMEN
KESKEYTY
ULKOPUOL
AIEMSYNN
ALKUSYNT
NLAKAYN
POLIKAYN
NLAPVM1

APAINO

APITUUS

TUPAKKA
FOOLIHAPPOLISA
FOOLIHAPPOLISA_KK

KYPSYTYSHOITO

INSEMINAATIO

IVF

ICSI

PAS

BLASTOKYSTIVILJELY
ALKION_VITRIFIKAATIO
ALKIODIAGNOSTIIKKA
LUOVUTETTU_SUKUSOLU
HEDHOITO_EI_TIETOA_TYYPISTA

1TRIM_KAIKUTUT
VARHAISRASKAUDEN_SEULONTA
NISKATURVOTUS_MITTAUS
2TRIM_SEULONTA

moderns personbeteckning

moderns efternamn

moderns samtliga férnamn

moderns boendekommun

moderns yrke

moderns civilstind

bor i parforhallande

moderns tidigare graviditeter

varav spontana missfall

varav avbrytanden av graviditet

varav extrauterina graviditeter

moderns tidigare férlossningar

varav: fall dér barnet dodfétt

kontrollbesok under graviditeten

varav pa sjukhuset poliklinik

datum for den forsta kontrollen

moderns vikt och langd fore graviditeten

moderns vikt, kg

moderns langd, cm

moderns rékning under graviditeten

moderns regelbunden tillskott av folsyra fore graviditetsvecka 12
tidsperiod for tillskott fore graviditeten, manad
assisterad befruktning i denna graviditet

assisterad befruktning: stimulerad aggblaseutveckling
assisterad befruktning: insemination

assisterad befruktning: IVF

assisterad befruktning: 1CSI

assisterad befruktning:
assisterad befruktning:
assisterad befruktning:
assisterad befruktning:
assisterad befruktning:
assisterad befruktning:

inséttning av fryst embryo
blastocystodling

vitrifiering av embryo
embryodiagnostik (PGD)

donerad konscell eller donerat embryo
uppgifter om behandlingstyp saknas

screening av fosteravvikelser och fortsatta undersékningar
allméan ultraljudsundersékning under tidig graviditet
kombinerad screening under tidig graviditet

endast matning av nackuppklarning

serumscreening under andra trimester

RAKENNE_ULTRA_18 21 =
RAKENNE_ULTRA 24 =
KROMOSOMIEN_SEULONTA_NIPT =
TARKENNETTU_ULTRA =
KORIONVI =
LVESITUT

ultraljudsundersokning av fostrets anatomi (screening) gv 18+0—21+6
ultraljudsundersokning av fostrets anatomi (screening) efter gv 24+0
screening av kromosomavvikelser hos fostret i moderns blod (NIPT)
fortsatt ultraljudsundersdkning

moderkaksprov fore gv 24+1

fostervattenprov fore gv 24+1



EI_SIKION_SEULONTAA
EI_HALUNNUT_JATKOTUT
EI_TIETOA_SEULONNOISTA

NISKATURVOTUS_PAKSUUS_MM
TRISOMIA_21_RISKILUKU

ALKURASKAUDEN_INFEKTIOSEUL#

STREPTOKOKKI_B_SEULA

ASEKTIO

YMPARILEIKATTU
TROMBOOSIPROF

ANEMIA

SOKERI_TEHTY

SOKERI_PATOL
INSULIINI_ALOITETTU
MUU_RASKAUS_DIABETES_HOITO
KORTIKOSTEROIDI

RDIAG1
RDIAG2
RDIAG3
RDIAG4
RDIAGS
RDIAG6
RDIAG7
RDIAG8
RDIAGY9
RDIAG10
PALTU
SPAIKKA
RKESTO
KKALKPVM
LAPSIVEDENMENO_PVM

SKESTO_AVAUT_H
SKESTO_AVAUT_MIN
SKESTO_PONN_H
SKESTO_PONN_MIN

EPIDUR
SPINAALI
SPINAALI_EPIDUR
PARASER

PUDEND

IV_PCA

ILOKAASU
MUULAAKLIEV
MUULIEVITYS
EI_LIEVITYSTA
EI_LIEVITYS_TIETOA

KAYNNIST
KAYNNISTYS_PUHKAISU
KAYNNISTYS_OKSITOSIINI
KAYNNISTYS_PROSTAGLANDIINI
KAYNNISTYS_BALLONKI
EDISTAMINEN
EDISTAMINEN_PUHKAISU
EDISTAMINEN_OKSITOSIINI
SYNNYTYS_MIKROVERINAYTE
PHMAARIT
LAKTAATTI_MAARITYS
ST_ANALYSAATTORI
AMNIONINFUUSIO

EPISIOTO

ISTIRROT

KAAVINTA

OMPELU

GBS_PROFYLAKSIA
AIDIN_ANTIBIOOTTIHOITO
VERENSIIRTO
YMPARILEIKKAUKSEN_AVAUS
KOHDUNPOISTO
EMBOLISAATIO

SYNNTAPA

VUODON_MAARA

ETINEN

ISTIRTO

RKOURIS
HARTIADYSTOKIA

SDIAG1
SDIAG2
SDIAG3
SDIAG4
SDIAG5
SDIAG6
SDIAG7
SDIAGS8
SDIAGY9
SDIAG10

ingen screening av fosteravvikelser

ville inte delta i fortsatta undersokningar

uppgifter om screeningar/fortsatta undersékningar saknas
screeningresultat

matt pa fostrets nackuppklarning i millimeter

fostrets risktal for trisomi 21

infektionsscreening under tidig graviditet

screening av streptokock B (GBS)

riskfaktorer och atgarder i anknytning till graviditeten

tidigare kejsarsnitt

kénsstympad (FGM)

trombosprofylax

anemi (<100 g/l)

glukosbelastningstest genomfort

glukosbelastningstestets resultat patologiskt

insulinbehandling pabérjad under graviditeten

annan lakemedelsbehandling mot graviditetsdiabetes paborjad
antenatal glukokortikoidbehandling

modern sjukdomar under graviditetens

moderns sjukdomar under graviditeten enligt ICD-10

moderns sjukdomar under graviditeten enligt ICD-10

moderns sjukdomar under graviditeten enligt ICD-10

moderns sjukdomar under graviditeten enligt ICD-10

moderns sjukdomar under graviditeten enligt ICD-10

moderns sjukdomar under graviditeten enligt ICD-10

moderns sjukdomar under graviditeten enligt ICD-10

moderns sjukdomar under graviditeten enligt ICD-10

moderns sjukdomar under graviditeten enligt ICD-10

moderns sjukdomar under graviditeten enligt ICD-10
forlossningssjukhus

barnets fodelseplats

mest sannolik gestationstid vid forlossningen

den sista menstruationens forsta dag

datum for fostervattenavgang

forlossningens langd

oppningsskedes langd i timmar

oppningsskedes langd i minuter

utdrivningsskedets langd i minuter

utdrivningsskedets langd i timmar

smartlindring vid forlossningen

smartlindring vid forlossningen: epiduralblockad

smartlindring vid forlossningen: spinalblockad

smartlindring vid forlossningen: kombinerad spinal-epiduralblockad
smartlindring vid forlossningen: paraservikalblockad

smartlindring vid forlossningen: pudendusblockad

smartlindring vid férlossningen: 1V-PCA

smartlindring vid forlossningen: lustgas

smartlindring vid forlossningen: annan farmakologisk smértlindring
smartlindring vid forlossningen: annan icke-farmakologisk smartlindring
smartlindring vid férlossningen: ingen smértlindring
smartlindring vid férlossningen: uppgift saknas

andra &tgérder i anknytning till forlossningen

atgard vid forlossningen: igangséttning

atgard vid forlossningen: igangsattning av férlossningen med amniotomi
atgard vid forlossningen: igangsattning av férlossningen med oxytocin
atgard vid férlossningen: igangsattning av forlossningen med prostaglandin

atgard vid forlossningen: igangsattning av forlossningen med ballong (mekanisk)

atgard vid forlossningen: paskyndande av forlossningen

atgard vid férlossningen: paskyndande av forlossningen med amniotomi
atgard vid forlossningen: paskyndande av forlossningen med oxytocin
atgard vid forlossningen: mikroblodprov under forlossningen
atgard vid forlossningen: pH i fosterblod

laktatbestamning i mikroblodprov under férlossningen
st-analysator (STAN)

atgard vid forlossningen: amnioninfusion

atgard vid forlossningen: episiotomi

atgard vid forlossningen: manuell placentalésgéring

atgard vid forlossningen: skrapning av uterus

atgard vid forlossningen: suturering av perinealbristning av 3-4 graden
atgard vid forlossningen: GBS-profylax

atgard vid férlossningen: antibiotikabehandling hos modern pga. infektion
atgard vid forlossningen: blodtransfusion till modern

atgard vid forlossningen: ppningsoperation pga. kdnsstympning
atgard vid forlossningen: hysterektomi

atgard vid férlossningen: embolisering

forlossningsmetod

uppskattning av blédningens méngd vid forlossningen, mi
diagnoser vid graviditetet och férlossning

forlossningsdiagnos: placenta praevia

forlossningsdiagnos: for tidig avlossning av moderkaka
forlossningsdiagnos: graviditetskrampen

forlossningsdiagnos: skulderdystoci

modern diagnoser under forlossningens

moderns diagnoser under forlossningen enligt ICD-10

moderns diagnoser under forlossningen enligt ICD-10

moderns diagnoser under férlossningen enligt ICD-10

moderns diagnoser under férlossningen enligt ICD-10

moderns diagnoser under forlossningen enligt ICD-10

moderns diagnoser under forlossningen enligt ICD-10

moderns diagnoser under férlossningen enligt ICD-10

moderns diagnoser under férlossningen enligt ICD-10

moderns diagnoser under forlossningen enligt ICD-10

moderns diagnoser under forlossningen enligt ICD-10
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HT
LSAIKA

ELKUSTAT

SP

MSIKLKM

MSIKJAR]
KAKSOSUUDEN_TYYPPI
SPAINO

SPITUUS
PAANYMPARYS
APGIMIN

APGEMIN

NAPAVALTIMOPH
NAPALASKIMOPH

HENGITYS_AVUSTUS_ALKU
LISAHAPPI_ALKU
INTUBAATIO_ALKU
KURKUNPAAMASKI_ALKU
PAINELUELVYTYS_ALKU
ADRENALIINI_ALKU
NESTETAYTTO_ALKU

VALVONTA

MUUSAIR
ELVYTYS_ALKU_JALKEEN
VERENVAI

VALOHOI

ANTIBIO
ANTIBIOOTTI_ENINT_2VRK
ANTIBIOOTTI_YLI_2VRK
KVITAMIINI

BCG-ROKOTUS
HEPATIITTI_B_ROKOTUS
HYPOTYREOOSI
AINEENVAIHDUNTA
VILENNYSHOITO

HYPOGLYKEMIAN_IV_GLUK_HOIT(

LAITE_HENGITYSTUKI

HAPPI_KYLLASTEISYYS_SEULA

DIAG1

DIAG2

DIAG3

DIAG4

DIAG5

DIAG6

DIAG7

DIAG8

DIAG9Y

DIAG10

LPMIHIN
LAPSEN_LAHTOPVM
LAPSEN_LAHTOKLO
JATKOOD

KPVM

KTUNTI
LAPSEN_RAVINTO_7VRK
LISAMAITO

TULOPVM
LAHTOPVM
AITI_SEURANTAPVM
AITIIKA

HINO

4

Rubrikgrupp ar som féljande:

OISIIRNI!namnet av éverforingsfilen!

barnets fodelsedag, personbeteckningens signumdel (personbteteckning)
barnets fodelsetid

levande fott/dodfott barn

barnets kén

antal foster = antal fodda barn
ordningshokstav vid flerbérd

typ av tvillinggraviditet

fodelsevikt, g

fodelseldngd, cm (1 decimal)

huvudomféng, cm (1 decimal)

1 min Apgar-poéng

5 min Apgar-poang

pH i navelblod (2 decimaler)
B-pH/navelartar

B-pH/navelven

initial vard efter barnets fodelse
andningshjalp

extra syrgas

intubation

larynxmask

hjartmassage

adrenalinbehandling

tillforsel av vatska eller réda blodkroppar
vérdatgarder pa barnet fram till 7 dygns alder
vérd pa intensivvards-eller observationsavdelning
den nyfodda flyttad till ett annat sjukhus
aterupplivning efter initial vard

blodbyte

ljusbehandling

antibiotikabehandling

antibiotikabehandling hégst 2 dygn
antibiotikabehandling mer &n 2 dygn

K vitamin

BCG-vaccination

hepatit B-vaccination

screening for hypotyreos

screening for metaboliska storningar
hypotermibehandling

i.v. glukosbehandling mot hypoglykemi
andningsstod

saturationsmétning

barnets diagnoser fram till 7 dygns alder
barnets diagnos enligt ICD-10

barnets diagnos enligt ICD-10

barnets diagnos enligt ICD-10

barnets diagnos enligt ICD-10

barnets diagnos enligt ICD-10

barnets diagnos enligt ICD-10

barnets diagnos enligt ICD-10

barnets diagnos enligt ICD-10

barnets diagnos enligt ICD-10

barnets diagnos enligt ICD-10

barnet vid 7 dygns &lder eller tidigare vid utskrivningen
barnets utskrivningsdatum

barnets tid for utskrivning fran sjukhuset
kod for det andra sjukhuset pa vilket barnet har vardats
om barnet har dott: datum

om barnet har dott: dodstid

barnets kost vid 7 dygns alder eller tidigare vid utskrivningen
barnet har fatt tillaggsmjoélk pa sjukhuset
vardtid for modern pé sjukhuset
inskrivningsdatum

utskrivningsdatum

avtalat uppfoljningsbesok

moderns alder vid férlossningen
identifieringsuppgift for vardperioden

Rubrikgrupp

OILAlkod for den verksamhetsenheten, som gjorde filen!

O!HL!administrativ modeluppgift!

O!PVIdatumet da denna Gverforningsfil gjordes!

O!MERK !teckenmangd!
O!KRYPKEY varde!
O!KRYPNIMI!vérde!
OV Vlaret!

5
Datagrupp ar som foljande:

ITITSI!

HIYHT!AHETU!Vérde!
SRIAITI_SUKUNIMI!vérde!
SRIAITI_ETUNIMET!vérde!
SRIKOKUlvérde!
SRIAMMATT I!vérde!
SRISSAATY Ivérde!

SRIAVOL vérde!

SRIRASKY Hlvérde!

Datagrupp
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SRIKESKMEN vérde!

SRIKESKEYTY Ivérde!

SRIULKOPUOL vérde!
SRIAIEMSYNN!vérde!

SRIALKUSYNT Ivérde!

SRINLAKAY N!vérde!
SRIPOLIKAYN!vérde!

SRINLAPVM1Ivérde!

SRIAPAINO!vérde!

SRIAPITUUS!vérde!

SRITUPAKKAIVérde!
SR!FOOLIHAPPOLISAlvarde!
SR!IFOOLIHAPPOLISA_KK!varde!
SRIKYPSYTYSHOITO!vérde!
SRIINSEMINAATIO!érde!

SR!IVF!vérde!

SR!ICSI!vérde!

SR!PASIvérde!
SRIBLASTOKYSTIVILJELY!varde!
SRIALKION_VITRIFIKAATIO!Vérde!
SRIALKIODIAGNOSTIIKKALlvarde!
SRILUOVUTETTU_SUKUSOLU!varde!
SRIHEDHOITO_EI_TIETOA_TYYPISTAlvérde!
SRIITRIM_KAIKUTUT Ivérde!
SRIVARHAISRASKAUDEN_SEULONTA!vérde!
SRINISKATURVOTUS_MITTAUS!Vérde!
SRI2TRIM_SEULONTAIvérde!
SRIRAKENNE_ULTRA_18_21!vérde!
SRIRAKENNE_ULTRA_24!vérde!
SRIKROMOSOMIEN_SEULONTA_NIPT!vérde!
SRITARKENNETTU_ULTRAIlvérde!
SRIKORIONVI!vérde!

SRILVESITUT!vérde!
SRIEI_SIKION_SEULONTAAI!vérde!
SRIEI_HALUNNUT_JATKOTUT!vérde!
SRIEI_TIETOA_SEULONNOISTAIlvérde!
SRINISKATURVOTUS_PAKSUUS_MMlvérde!
SRITRISOMIA_21_RISKILUKU!vérde!
SRIALKURASKAUDEN_INFEKTIOSEULAlvérde!
SRISTREPTOKOKKI_B_SEULAlvérde!
SRIASEKTIO!vérde!
SRIYMPARILEIKATTU!vérde!
SRITROMBOOSIPROF!vérde!
SRIANEMIAlvérde!
SRISOKERI_TEHTY Ivérde!
SRISOKERI_PATOL lvarde!
SRINSULIINI_ALOITETTU!vérde!
SRIMUU_RASKAUS_DIABETES_HOITO!varde!
SRIKORTIKOSTEROIDI!vérde!
SRIRDIAG1!vérde!

SRIRDIAG2!vérde!

SRIRDIAG3!vérde!

SRIRDIAG4!vérde!

SRIRDIAGS!vérde!

SRIRDIAG6!vérde!

SRIRDIAG7!vérde!

SRIRDIAG8!vérde!

SRIRDIAG9!vérde!

SRIRDIAG10!vérde!

SRIPALTUlvérde!

SRISPAIKKAlvérde!

SRIRKESTO!vérde!

SRIKKALKPVM !vérde!
SRILAPSIVEDENMENO_PVM!vérde!
SRISKESTO_AVAUT_H!vérde!
SRISKESTO_AVAUT_MIN!vérde!
SRISKESTO_PONN_H!vérde!
SRISKESTO_PONN_MIN!vérde!
SRIEPIDUR!vérde!

SRISPINAALI!varde!
SRISPINAALI_EPIDURIvérde!
SRIPARASER!vérde!

SRIPUDEND!vérde!

SRIIV_PCAlvarde!

SRILOKAASU!vérde!
SRIMUULAAKLIEV vérde!
SRIMUULIEVITYSlvérde!
SRIEI_LIEVITYSTAIlvérde!
SRIEI_LIEVITYS_TIETOAlvarde!
SRIKAYNNIST Ivérde!
SRIKAYNNISTYS_PUHKAISU!varde!
SRIKAYNNISTYS_OKSITOSIINI!varde!
SRIKAYNNISTYS_PROSTAGLANDIINI!varde!
SRIKAYNNISTYS_BALLONKI!vérde!
SRIEDISTAMINEN!vérde!
SRIEDISTAMINEN_PUHKAISU!varde!
SRIEDISTAMINEN_OKSITOSIINI!vérde!
SRISYNNYTYS_MIKROVERINAYTE!varde!
SRIPHMAARIT!vérde!
SRILAKTAATTI_MAARITYS!vérde!
SRIST_ANALYSAATTORI!vérde!
SRIAMNIONINFUUSIO!varde!
SRIEPISIOTO!vérde!
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SRISTIRROT !virde! Liite 2
SRIKAAVINTAlvarde!

SRIOMPELU virde!
SRIGBS_PROFYLAKSIAlvarde!
SRIAIDIN_ANTIBIOOTTIHOITO!érde!
SRIVERENSIIRTO!4rde!
SRIYMPARILEIKKAUKSEN_AVAUS!virde!
SRIKOHDUNPOISTO!Vérde!
SRIEMBOLISAATIO!rde!
SRISYNNTAPAIlvarde!
SRIVUODON_MAARAlvarde!
SRIETINENIvarde!

SRISTIRTO!Arde!

SRIRKOURIS!virde!
SRIHARTIADYSTOKIAlvarde!
SRISDIAG1IVirde!

SRISDIAG2!Virde!

SRISDIAG3!Virde!

SRISDIAG4!virde!

SRISDIAGS5!virde!

SRISDIAGS6!varde!

SRISDIAG7!virde!

SRISDIAGS!varde!

SRISDIAGO!varde!

SRISDIAG10!varde!

SRIHT!Vérde!

SRILSAIKAlVirde!

SRIELKUSTAT virde!

SRISPIvirde!

SRIMSIKLKM virde!
SRIMSIKJARJIvarde!
SRIKAKSOSUUDEN_TYYPPI!virde!
SRISPAINO!Vrde!

SRISPITUUS!varde!

SRIPAANYMPARY Slvirde!
SRIAPG1MIN!virde!

SRIAPG5M N Ivirde!
SRINAPAVALTIMOPH!varde!
SRINAPALASKIMOPH!virde!
SRIHENGITYS_AVUSTUS_ALKU!varde!
SRILISAHAPPI_ALKU!Virde!
SRIINTUBAATIO_ALKU!varde!
SRIKURKUNPAAMASKI_ALKU!Virde!
SRIPAINELUELVYTYS_ALKU!varde!
SRIADRENALIINI_ALKU!varde!
SRINESTETAYTTO_ALKU!Virde!
SRIVALVONTAIlvirde!
SRIMUUSAIR!Virde!
SRIELVYTYS_ALKU_JALKEEN!varde!
SRIVERENVAIvirde!
SRIVALOHOI!vrde!

SRIANTIBIO!Nrde!
SRIANTIBIOOTTI_ENINT_2VRK!virde!
SRIANTIBIOOTTI_YLI_2VRK!virde!
SRIKVITAMIINIVirde!
SRIBCG-ROKOTUSvirde!
SRIHEPATIITTI_B_ROKOTUS!virde!
SRIHYPOTYREOOSI!virde!
SRIAINEENVAIHDUNTAVirde!
SRIVIILENNYSHOITO!Vérde!
SRIHYPOGLYKEMIAN_IV_GLUK_HOITO!irde!
SRILAITE_HENGITYSTUKI!varde!
SRIHAPPI_KYLLASTEISYYS_SEULAIVirde!
SRIDIAG1virde!

SRIDIAG2!virde!

SRIDIAG3!virde!

SRIDIAG4!virde!

SRIDIAG5!virde!

SRIDIAG6!virde!

SRIDIAG7!virde!

SRIDIAGS!virde!

SRIDIAGO!virde!

SRIDIAG10MVirde!

SRILPMIHIN!Virde!
SRILAPSEN_LAHTOPVM!virde!
SRILAPSEN_LAHTOKLO!varde!
SRIJATKOOD varde!

SRIKPVM Ivirde!

SRIKTUNTI!varde!
SRILAPSEN_RAVINTO_7VRK!varde!
SRILISAMAITO!varde!

SRITULOPVM Ivarde!

SRILAHTOPVM !vérde!
SRIAITIIKAlVarde!

SRIAITIIKAlVarde!
HJYHTIHINO!identifieringsnumret!
ITIDLO!
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