LOGO
PRAKTIJK

	


Praktijknaam:
	
Protocol spiraal inbrengen


	
	Auteur
	  

	
	Vaststellingsdatum
	  

	
	Bestemd voor
	

	
	Herzieningsdatum
	



Doel
Een spiraaltje kan bijvoorbeeld worden geplaatst om zwangerschap te voorkomen of om hevig bloedverlies tijdens de menstruatie te verminderen.
Bron
· https://richtlijnen.nhg.org/files/2020-04/Procedure%20plaatsing%20spiraal.pdf 

Indicatie
Voorkeur van de patiënt boven andere vormen van anticonceptie. Problemen bij andere vormen van anticonceptie.
Benodigdheden 
· Behandelkamer met kraan met warm en koud water, alsmede waterafvoer
· Onderzoekbank 
· Kruk voor de arts 
· Lichtbron
· Bekkens 
· Anti-septisch glijmiddel 
· Desinfectans (solutio Chloorhexidine)
· Gaasjes 10x10 cm (voor het reinigen van vulva en vagina)
· Handschoenen
· Inlegkruisjes  
· IUD nog in verpakking (neemt patiënt mee)
· Speculum  
Spiraalset: 
· Korentang  
· Portio-aanhaaktang
· Uterussonde
· Lange schaar met gebogen stompe punt

 
  
- 
Voorbereiding huisarts 
· Met de patiënt bespreken of Mirena, Multiload of een andere vorm van anticonceptie de voorkeur heeft. 
· HA heeft persoonlijk een gesprek met de betreffende patiënt (niet alleen via assistente).  
· Uitleg omtrent plaatsen.
· Bij vervanging nagaan of dit reeds geïndiceerd is (niet te vroeg?). T-safe, Flexi-T 300, Flexi-T plus 300, Flexi-t plus 380, gynefix, MultiLoad Cu 375, MultiLoad 375 SL. kunnen alle minstens 5 jaar blijven zitten, behalve de T-safe, deze kan 10 jaar blijven zitten. De Mirena kan vijf jaar blijven zitten.
· Multiload  en Mirena kan minimaal 6 weken post partum worden geplaatst. 
· Risico-inschatting soa's.
· Bij klachten van bijvoorbeeld vaginale fluor, contactbloedingen geen IUD plaatsen. 
· Geeft uitleg over:  
a. het verloop van de behandeling
b. de medewerking van de patiënt, de patiënt moet ontspannen blijven
Voorbereiding assistent  
· De instrumenten voor gebruik steriliseren
· Handen wassen 
· Zet de benodigdheden klaar 
· Doe enkele gaasje in de bekken met desinfectans 
· Zorg voor voldoende licht en privacy. 
Voorbereiding patiënt 
· Het innemen van pijnstillers een uur voorafgaand aan de plaatsing is effectief.
· Patiënt heeft bij voorkeur een lege blaas. 









Werkwijze
	Handeling 
	Verantwoordelijk 

	Wijst de patiënt waar zij zich kan uitkleden.
	Assistente 

	De vrouw plaats laten nemen op de onderzoekbank, met de voeten  op de steunen.
	Assistente   

	Handen wassen.
	Huisarts  / assistente 

	Handschoenen aandoen.
	Huisarts  / assistente 

	Uitleg geven gedurende de gehele procedure over welke handeling gaat plaatsvinden en of deze pijnlijk kan zijn.
	Huisarts  

	De patiënt gedurende handeling in de gaten houden en proberen af te leiden door een gesprekje te voeren.  
	Assistente  

	Met toucheren wordt ligging en grootte van uterus
beoordeeld en op symptomen van ontsteking gelet.
	Huisarts  

	Desinfecteert de vulva indien nodig.
	Huisarts   

	Zo nodig handschoenen vervangen.
	Huisarts    

	Verwarmt het speculum en doet wat glijmiddel op.
	Assistente 

	Brengt het speculum in, brengt de portio à vue onder optimale
Belichting.
	Huisarts  

	Bij het speculumonderzoek wordt gelet op de aanwezigheid van   fluor. Bij afwijkende fluor of anamnestisch verhoogde kans op soa wordt eerst aanvullend onderzoek gedaan en de plaatsing uitgesteld.
	Huisarts    

	Verwijdert, zo nodig met een gaasje gevat in een tampontang, slijm van de portio.
	Huisarts 

	Geeft de benodigdheden steriel aan.
	Assistente 

	Desinfecteert indien gewenst de portio met desinfectans met behulp  een gaasje in de korentang.
	Huisarts  

	Haakt de portio aan, zodat het cervixkanaal en de uterus gestrekt worden.
	Huisarts  

	Met de uterussonde wordt de lengte en richting van cervix en uterus bepaald. Let op behoud van steriliteit van sonde-uiteinde. 
	Huisarts  

	Trekt de sonde langzaam terug en leest de lengte af. 
	Huisarts  

	Maakt de verpakking van het IUD open. Is sonderen niet mogelijk, dan kan de verpakking gesloten blijven en de procedure worden gestopt.
	Assistente 

	Stelt de lengte van het cavum in op de inbrenghuls. 
	Huisarts  

	Verder inbrengen IUD afhankelijk van soort spiraal.
	Huisarts  

	Brengt met de inbrenghuls het spiraal in het cavum uteri. De inbrenghuls wordt voorzichtig uit de uterus verwijderd.
	Huisarts   

	Knipt de draadjes op 3 cm van de portio af.
	Huisarts  

	Aanhaaktang wordt losgehaakt.
	Huisarts  

	Bloeding portio eventueel deppen met gaasje.
	Huisarts

	Speculum wordt verwijderd. 
	Huisarts  

	Handen wassen.
	Huisarts  /assistente 

	Laat de vrouw nog even liggen ter voorkoming van vaso vagale collaps. 
	 Assistente  

	Helpt de patiënt van de onderzoekbank.
	Assistente  

	Vraagt de patiënt zich aan te kleden.
	Assistente  

	Biedt vrouw een inlegkruisje aan. 
	Assistente   

	In de afvalbak deponeren: met bloed verontreinigde gazen en  onderzoekpapier.
	Assistente  

	De onderzoekbank met alcohol afnemen.
	Assistente  

	De instrumenten vervolgens met schoon water afspoelen en laten weken in dettol.
	Assistente  

	Na spreekuur: de gebruikte instrumenten schoonmaken en verpakken voor sterilisatie.
	Assistente  


Nazorg 
De arts geeft instructie over: 
· de duur, de hoeveelheid en de afname van vloeien. Zo kan bij een koperspiraaltje de menstruatie heftiger en pijnlijker worden. Bij een hormoonspiraaltje is dit niet het geval, maar wordt de menstruatie minder. In de eerste 3 maanden kan bij beide spiraaltjes tussentijds bloedverlies optreden;
· de te verwachten pijn;
· dat een spiraal alleen tegen zwangerschap beschermt en niet tegen seksueel overdraagbare aandoeningen;
· complicaties: contact opnemen bij abnormale afscheiding, koorts, hevige buikpijn en regelmatig terugkerende infecties. Een andere bijwerking in de eerste maanden is overmatig witte vloed produceren. Dit kan verder geen kwaad;
· controle: de arts spreekt controle af na 6 weken, bij voorkeur na de eerst volgende menstruatie als die er is. Verdere controles zijn alleen nodig bij een van de bovengenoemde complicaties, bij pijn tijdens vrijen, als de patiënt de draadjes niet meer kan voelen, bij aanhoudende onregelmatig en/of heftig  bloedverlies en bij verdenking op zwangerschap;
· goed te noteren wanneer het spiraal geplaatst is;
· info thuisarts.nl.
Aandachtspunten
Het spiraal kan op ieder willekeurig moment van de cyclus worden geplaatst. De voorkeur gaat echter uit naar plaatsing tijdens de derde of de vierde dag van de menstruatie. Gedurende deze periode staat de baarmoedermond meer open en gaat het inbrengen gemakkelijker. Daarnaast is zwangerschap dan uitgesloten en biedt het spiraal direct bescherming tegen zwangerschap. Bij plaatsing op een ander tijdstip moet de huisarts zeker zijn dat de vrouw niet zwanger is. 

Een spiraaltje mag niet worden ingebracht bij vrouwen die:
· Zwanger zijn;
· Een infectie hebben van de baarmoeder, eileiders of eierstokken;
· Afwijkende afscheiding hebben die eerst nog behandeld moet worden;
· Abnormaal bloedverlies hebben zonder dat de oorzaak ervan bekend is;
· Eerder een spiraaltje geheel of gedeeltelijk hebben uitgestoten (het koperimplantaat Gynefix® is dan wel geschikt);
· Zwanger zijn geworden terwijl ze een spiraaltje hadden;
· Een operatieve ingreep aan de baarmoederhals hebben gehad ter behandeling van een voorstadium van baarmoederhalskanker;
· Onderbuikklachten hebben zonder dat de oorzaak hiervan bekend is.
 Een koperspiraaltje is ook minder geschikt voor vrouwen met:
· Heftige en/of pijnlijke menstruaties (hormoonspiraaltje is dan juist wel geschikt);
· Bloedarmoede (hormoonspiraaltje is dan juist wel geschikt);
· Aangeboren afwijkingen aan de baarmoeder of baarmoedermond, waarbij de vorm van de baarmoeder afwijkend is;
· Een of meerdere vleesbomen in het baarmoederlichaam of in de baarmoederwand;
· Afwijkend uitstrijkje.
Problemen die kunnen optreden tijde  plaatsen van IUD:
· Vaso vagale collaps: patiënt in zijligging en polscontrole. Is deze extreem laag, dan 0,5 cc atropine im. Meestal is een zijligging ca. 2 min voldoende.
· Soms ontstaat er een flinke bloeding op de plaats waar de aanhaaktang gezeten heeft, stevig druk oefenen met enkele gaasjes gedurende enkele minuten.
 

Disclaimer: 
Dit voorbeeld kan als basis dienen als onderdeel van uw kwaliteitsmanagementsysteem. Belangrijk is om voor uw eigen praktijk te bepalen welke specifieke aanvullingen en/of aanpassingen nodig of gewenst zijn.
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