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Personnummer: _____________________________________________________________________________ 
 
Gestationsålder: ___________________     Födelsevikt: ___________________     Födelselängd: _________________ 
 
 

Diagnos ställd med PAD före datum för rekonstruktion: 
 Ja 
 Nej 

Vid svar Ja: 
 
Svar PAD-datum (senast angivna med aganglionos): _____________________________________________ 
 
 

 
Hereditet för Hirschsprungs sjukdom: 
 Ja  
 Nej  
 Information saknas 

 

 

Annan missbildning / avvikelse: 
 Ja 
 Nej 
 

 

Vid svar Ja: 
 

 

Trisomi 21: Hjärtmissbildning: 
 Ja  
 Nej 

 Ja  
 Nej 
 

Urogenital missbildning: Annat: 
 Ja  
 Nej 

 Ja  
 Nej 

 

 
Debutsymtom 
 
Försenad mekoniumavgång (> 24 tim.):  
 Ja 
 Nej 

 

 

Enterokolit (feber, antibiotikabehov, påverkat allmäntillstånd): Förstoppning/Tömningssvårigheter: 
 Ja 
 Nej 

 Ja 
 Nej 

 
Annat:  
 Ja 
 Nej 
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Utredningar 
Utbredning aganglionos enligt colonröntgen: 
 
 Rektosigmoidal  
 Längre än rektosigmoidal  Vid längre än rektosigmoidal: 

 
Övergångszon / längd segment: 

 Colonröntgen ej genomförd  Colon descendens 
 Oklar utbredning  Colon transversum 
  Colon ascendens 
  Total colonaganglionos 

 
 
Biopsi 
Finns slutlig diagnos med biopsi:  Ja 
  Nej 

 
Vid svar Ja: 
 

 Rektal sugbiopsi 
 Rektal fullvägsbiopsi 
 Annan lokal 

 

 
Stomi 

 

Anläggande av stomi innan rekonstruktionen:  Ja 
 Nej 

 
Vid svar Ja: 
 
Datum för anläggande av stomi: ___________________________ 
 
Enterokolit: 
 Ja 
 Nej 

Dilaterad tarm:  
 Ja 
 Nej 

 
Misstänkt total colonaganglionos:  
 Ja 
 Nej 

Annan indikation:  
 Ja 
 Nej 

 
Typ av stomiuppläggning:  
 Kolostomi  
 Ileostomi 
 Annat 

Operationsort:  
 Stockholm 
 Lund 
 Göteborg 
 Uppsala 
 Annan 

 
Postoperativa komplikationer efter stomi inom 4 veckor: 
 
Infektion vid stomi med inflammation  
och/eller positiv sårodling:  
 Ja 
 Nej 

 
Transfusionskrävande blödning till följd av kirurgi:  
 Ja 
 Nej 

 
Sepsis verifierad med blododling: 
 Ja 
 Nej 

Annan komplikation relaterad till kirurgin: 
 Ja 
 Nej 

 

 


