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Vid misstanke ska patienten remitteras till gynekolog (filterfunktion).

Remiss skickas till gynekologmottagningen i Vixjo eller Ljungby. Vil
remissmall cancerutredning.

Foljande utan annan uppenbar orsak ska féoranleda misstanke hos kvinnor
over 40 ar och hos immundefekta kvinnor oavsett alder:

e symtom eller fynd i vulva:
- sar som inte liker
- knol
- langvarig sveda eller klada som inte svarar pa behandling
- misstanke om malignt melanom vid undersékning

e knol i ljumsken.

Vid misstanke ska patienten genomga gynekologisk unders6kning
(filterfunktion). Primirvardslidkare kan sjilv utféra undersékningen, eller
remittera till gynekolog.

Filterfunktionen ska omfatta
e gynekologisk undersckning
e palpation av ljumskar

e histopatologisk undersékning (stansbiopsi) — om det finns flera
malignitetsmisstinkta fordndringar ska biopsier tas fran samtliga.

Vilgrundad misstanke foreligger vid ett eller flera av foljande:

e stark klinisk misstanke om vulvacancer vid gynekologisk undersékning
e histopatologiskt fynd av vulvacancer eller malignt melanom i vulva.

Vid stark klinisk misstanke ska patienten remitteras till utredning enligt
standardiserat vardforlopp utan att PAD-svaret invintas. Patienten kan i dessa
fall ocksa remitteras utan att biopsier tas om det finns medicinska skil som
talar emot biopsier.

OBS! Diktera i journalen att utredning enligt standardiserat vardforlopp startas
och att patienten ar informerad.

Infor remiss till utredning (vid vilgrundad misstanke), informera om

e att det finns anledning att gora fler undersokningar for att ta reda pa om
patienten har eller inte har cancer
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e vad ett standardiserat vardférlopp innebir och vad som hinder i den
inledande fasen
e att patienten kan komma att kallas till utredning snabbt och dirfér bor vara
tillganglig pa telefon
e att sjukvarden ofta ringer fran dolt nummer.
Remiss till gynekolog (filterfunktion) ska innehdlla:
e anamnes, ange sarskilt
- symtom eller fynd som ligger till grund f6r misstanke
- foretagen utredning
- tidigare sjukdomar och behandlingar
- ldkemedel (sirskilt antikoagulantia)
- social situation, eventuella sprakhinder eller funktionsnedséttningar
e kontaktuppgifter for patienten inklusive aktuella telefonnummer
e uppgifter for direktkontakt med inremitterande (direktnummer).

Remissen till utredning (vid vilgrundad misstanke) ska innehalla
e anamnes, ange sarskilt
- symtom eller fynd som ligger till grund for vilgrundad misstanke, inkl.
beskrivning av storlek och lokalisation av tuméren samt ev. PAD-svar
- foOretagen utredning, girna med bilddokumentation eller skiss Gver tagna
biopsier
- allmintillstind och samsjuklighet
- ldngd och vikt
- tidigare sjukdomar och behandlingar
- likemedels6verkinslighet (sarskilt kontrastmedel)
- likemedel (sirskilt trombocythimmare eller antikoagulantia)
- social situation, eventuella sprakhinder eller funktionsnedséttningar
e kontaktuppgifter for patienten inklusive aktuella telefonnummer

e uppgifter for direktkontakt med inremitterande (direktnummer)
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