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Bista lasare

Barn fods i olika familjer och olika livssituationer:
som familjens forsta barn eller i en syskonskara, efter
en ldng véntan eller ocksd mycket 6verrask@nde.

I detta héafte har vi sammanstallt akt i tion

om graviditeten, forlossningen, f@®d pet,

varden av en baby, tjdnster familjer och social

trygghet. Vi hoppas at en och de praktiska
) 1

tipsen ska ge dig 0 ankar och rad for en

fungerande vargag’

i i)' arnrddgivningen och pa

0 ing88jukhuset far du ocksa personlig
dning och stéd for din roll som férdlder och
varden av barnet. Organisationer som arbetar med
barn- och familjefragor tar fram tillfrlitlig information
som dr latt att hitta pd webben. I slutet av héftet finns
tips om var du kan hitta mer information.

Vi 6nskar dig trevliga ldasstunder!

Redaktionen

VI VANTAR BARN
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Graviditetens
forlopp

tt barn far sin borjan cirka tva
E veckor efter menstruationens

forsta dag, da kvinnan har sin
dgglossning. Aggcellen maste befruktas
inom cirka 24 timmar efter d4gglossning-
en. Befruktningen sker ndr mannens
spermie néar kvinnans dggcell. En sper-
mie kan 6verleva 2—4 dagar i kvinnans
kropp. Det 4r mannens spermie som av-
gor barnets kon.

Beraknad tid e)

Graviditetens langd beréikalas
sista menstruationens_ ® @

ade berdknade

n

normal graviditet gérar_3 gravidi-
tetsveckor. Den sé
tiden, det vill sdga b¥nets berdknade
fodelsedag, foir man genom att addera
40 veckor (= 9 manader och 7 dagar) till
menstruationens forsta dag. De flesta
barn fods i graviditetsvecka 39 eller 40.
Om menstruationscykeln dr ldngre dn
28 dagar har befruktningen egentligen
skett senare &n tva veckor efter att men-
struationen borjat. De flesta som véntar
barn genomgar en ultraljudsundersok-
ning av fostret fore graviditetsvecka 20,
och i samband med det kan man vid
behov kontrollera den berdknade tiden
utgdende fran fostrets storlek. Under-
sokningar som gors efter graviditets-
vecka 20 dndrar inte pa den faststidllda
berdknade tidpunkten.
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Moderkakan

Moderkakan boérjar utvecklas nagra da-
gar efter befruktningen da dggcellen fis-
ter sig pa livmodervéggen. For att fost-
ret ska kunna védxa och utvecklas maste
moderkakan fungera normalt. Moderka-
kan fungerar som fostrets lungor, lever,
tarm och njurar och den transporterar
ocksd néring till fostret. Naringsimnen
och syre transporteras frdn mammans
blodomlopp till moderkakan och vi-
dare genom navelstrangens blodkarl
till fostret. P4 safuma sétt transporterar
de blodkarl so s i navelstrdngen
fostrets blgdgt derkakan for att
syresétigs; amtidigt forslas olika
sl dukter ut i mammans blod-
®Amnesomsittningen sker via
nn hinna. Mammans och fostrets
odomlopp ligger intill varandra i mo-
derkakan men de forenas inte. I slutet
av graviditeten vdger moderkakan cirka
500-800 g och har formen av en skiva.
Moderkakan sldpper ocksd igenom
ménga d&mnen som &r skadliga for fost-
ret, sésom nikotin och alkohol (mer om
tobak och alkohol p4 sidorna 19 och 20).

Livmodern

Fore graviditeten véger livmodern
50-70 g och dr 7-9 cm lang. I slutet av
graviditeten véger livmodern néstan ett
kilo och rymmer cirka 5 liter. Under
graviditeten véxer livmodern allt efter-
som barnet véxer. I den fjarde gravidi-
tetsmanaden borjar livmodern skjuta ut
frén backenet och allt tydligare forma
mammans mage: i graviditetsvecka 16
ligger livmoderns 6vre kant halvvigs
mellan naveln och blygdbensfogen, i



vecka 24 vid navelhdjd och i vecka 36
vid revbensbdgen. Om livmodern véx-
er snabbt kan det tyda pé att det finns
fler &n ett foster. Livmoderns 6vre kant
sdnker sig vanligen ett par veckor fore
férlossningen och livmodern far en run-
dare form. Samtidigt véinds barnets hu-
vud vanligen nerat i mammans bécken.

Fostrets rorelser

En forstfoderska kdnner vanligen fostrets
rorelser senast i graviditetsvecka 20-21,
medan en omfdderska kdnner rorelser
redan kring vecka 18. Till en borjan kan
rorelserna kdnnas som att det “bubblar”
eller som en létt beréring, men si sma-
ningom blir de kraftigare och kdnns so
tydliga sma sparkar eller knuffar. Q

Sammandragningaf p (

Livmodern forbe sméning-
. Under de sista

€Ly
om for forlossnin
graviditetsveckorna
ma sammandragningar. Sa kallade for-

rjar det forekom-

véarkar kdnns som om magen stelnar till.
De forsta sammandragningarna rdcker
endast nagra sekunder, men mot slutet
av graviditeten kan de vara i upp till
ungefdr en halv minut. Sammandrag-
ningarna forbereder livmoderhalsen for
forlossningen. Livmodermunnen kan
Oppnas nagot under de sista graviditets-
veckorna, hos omftderskor ndgot mer
dn hos forstféderskor. Kontakta mddra-
radgivningen om du har sméirtsamma
sammandragningar under andra trimes-
tern, det vill sdga den andra tredjedelen
av graviditeten. Det kan vara ett tecken
pé en infektion som behdver behandlas.

Uppfoljning av graviditeten

Pa nésta uppslag finns en graviditetska-
lender dédr du kan ldsa mer om gravidi-
tetens olika skeden. I kalendern finns
korta beskrivningar av fostrets tillvéxt-
faser, de viktigaste undersokningarna
som gors pd modrarddgivningen och
andra viktiga tidpunkter, till exempel
nidr du ska anséka om moderskapsun-
derstéd. I kalendern ndmns ocksa de
viktigaste frdgorna som anknyter till
fostrets och din egen sdkerhet, sdsom

anvindning av fikemedel eller kosttill-

skott under gra

och riskergad s 9).
De @Vlitetsdagboken foljer
' lj och din baby vecka for

nom hela graviditeten. Dagbo-
inns pd adressen www.folkhalsan.
fi/graviditetsdagbok. Du kan ha dagbo-
ken helt for dig sjdlv, dela den med dina
niarmaste, eller om du vill kan du ocksa
diskutera de fragor som dagboken véckt
med radgivningens hélsovérdare.

. *
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Graviditetskalender

VECKA  GRAVIDITETEN FRAMSKRIDER KOM IHAG!

Be- Inom cirka tva veckor efter menstruationen. Las anvisningarna om hur
frukt- du &ter halsosamt. Sluta
ning med tobak och alkohol! Be

maodraradgivningen om rad om
du behover stod for att sluta.

Vecka  Det tva veckor gamla embryot ar lika stort som Ta inga lakemedel pa egen

0-4 ett knappnélshuvud. hand under graviditeten. Kont-
rollera forst med en lakare eller
hélsovardare att lakemedlet &r
sakert.

Vecka  Fostret ar cirka 1,5 cm langt och har redan bérjan till sma mman mar bra hjalper

5-8 hander och fétter. Hjartat, nasan, 6ronen och dgonlocken, rnet: at halsosamt, vila
nervsystemet, ryggraden och navelstrangen bdrjar utvec ligt och vistas utomhus
a mycket som majligt.
Vecka  Det 10 veckor gamla fostret ar 3 cm langt o Hjartslagen kan redan horas.
9-12 cirka 20 g. Fostret flyter i fostervattnet
o) i en pase som bildas av fos-

terhinnan och far sin naring

° ( via navelstrangen. Fostret har
® redan en dver- och underkake

o och bérjan till en tunga. De
forsta tandanlagen bildas. En
allmén ultraljudsundersékning
under tidig graviditet gors i
graviditetsvecka 10-14, vanli-
gen vaginalt.

Vecka  Det 14 veckor gamla fostret ar cirka 9 cm langt och véager For att mamman ska f& mo-
13-16  cirka 100 g. Livmodern &r ungefar lika stor som en knytndve.  derskapsunderstdd maste hon
Fostrets huvud &r stort, ungefar hélften av hela fostrets langd. genomga en halsoundersok-
Ansiktsdragen borjar utvecklas. Oronen och kdnsorganen ning pa radgivningen eller hos
utvecklas. Fostret gor andnings- och svaljrorelser. Det sparkar, en lakare fére utgangen av
ror pa tarna och tummarna och svanger pa huvudet. Mamman graviditetsvecka 16.
kénner &nnu inte av de har svaga rorelserna.

Vecka  Det 18 veckor gamla fostret &r 25-27 cm langt och véager Nu ar det dags att komma
17-20  250-300 g. Fostret har egen blodcirkulation och hjértat slar ~ 6verens om familjetraning med
tvd ganger snabbare an hos en vuxen. P4 fostrets hud vaxer ~ halsovardaren. Storsta delen av
mjukt, sa kallat lanugohar. Harvaxten minskar i och med att  alla blivande mammor genom-
graviditeten framskrider. Ogonbrynen véxer ut. | det har ske-  gér en ultraljudsundersékning
det & moderkakan nastan lika stor som fostret. Den skyddar ~ som gors utanpa magen i vecka
fostret fran skadliga amnen, men kan inte filtrera allt. Om 18-21.
mamman har fott barn tidigare, kan hon kanske redan nu
kanna fostrets rorelser.

VI VANTAR BARN | Graviditeten



Vecka
21-24

Vecka
25-28

Vecka
29-32

Vecka
33-36

Vecka
37-40

Det 22 veckor gamla fostret ar cirka 30 cm langt och vager
400-600 g. Fostret ror pa sig sa att ocksa en forstfoderska
kénner rorelserna. Hjartslagen hors bra. | vecka 24 ligger liv-
moderns ovre kant vid navelhdjd. Om livmodern vaxer snabbt
tyder det ofta pa tvillingar. Fostret tranar pa att suga, det har
ofta tummen i munnen. Har och naglar véxer. Den skyddande
hinnan borjar utvecklas till hud. Fostret sover den storsta
delen av tiden, men kan vakna av ljud eller vibrationer som
kommer utifran. En graviditet som avbryts spontant fore vecka
22 ar ett missfall. Ett barn som fods i vecka 23-24 kan dverle-
va med hjalp av intensivvard trots att barnet annu ar mycket
omoget. Riskerna for storningar i utvecklingen ar fortfarande
stora och man blir ofta tvungen att fundera pa alternativa
vardmojligheter.

Det 26 veckor gamla fostret ar cirka 35 cm langt och vager
cirka ett kilo. Fostret ror pa sig mycket, det vander pa sig och
sparkar sa att rorelserna syns aven utanpa magen. Fostret
oppnar och sluter 6gonen och har kraft i handerna. Livmodern

ar vid navelhojd. De forsta sammandragningarna kan k3 3
som om magen stelnar till for nagra sekunder. Fostrgi|i

redan en nyfodd baby, men ar spadare. En ba
vecka 28 ar mycket for t|d|gt fodd. Babyn &
omogen, lungorna och manga andra
utvecklade. Med hjalp av intens
och framtidsutsikterna har blivit
utvecklats.

°
Det 30 veckor la aR@irka 40 cm langt och véager
cirka 1,5 kgg@e flgst om fods i det har skedet dverlever

med hjalp av sivvard, och riskerna for stérningar ar sma.

med att varden

Det 34 veckor gamla fostret ar cirka 47 cm langt och vager
cirka 2,7 kg. Vikten okar snabbt. Fostret rér sig mindre &n
tidigare, eftersom livmodern bérjar bli trang. Storsta delen av
barnen vander i det har skedet huvudet nerat. Ett fettlager bil-
das pa fostrets hud. Livmodern har nu vuxit sa stor att den nar
anda upp till revbenen. Om for tidig fodsel hotar stravar man
efter att forlossningen ska ske i narheten av avdelningen for
nyfodda. Barn som fods i graviditetsvecka 35 behdver séllan
intensivvard. En baby som fods fore vecka 37 betraktas som
for tidigt f6dd, och da kanske babyn och mamman behéver
stanna kvar pa vardavdelningen langre an normalt.

Livmodern sjunker lagre ner och barnets huvud fixeras vid
backenbotten. Sammandragningarna okar betydligt. Babyn
kan sparka sa kraftigt i livmodern att den kan valta en bok
som placerats pad magen. Vid fodseln ar de flesta barn 49-52
cm langa och véager 3 0004 000 g. Barn fods i medeltal i
vecka 40, men avvikelser pa plus minus en vecka ar mycket
vanliga.

Vecka 22 &r det méjligt att
ansoka om moderskaps-,
faderskaps- och féraldra-
penning och om moderskaps-
understdd (mer information:
www.fpa.fi).

Kom ihg att lyssna pa din
opp och vila tillrackligt.
dvik att anstranga dig i

Undvik staende arbete, lyft
inte tunga foremal och utfor
inte heller andra anstrangande
arbeten.

Det &r bra om du redan i det
har skedet har skaffat alla till-
behor som babyn behover. P4
manga orter finns det méjlighet
att enligt dverenskommelse
besoka forlossningssjukhuset
pa férhand.

Ak till sjukhuset om fostervatt-
net gar, om du har smartor
eller blddningar, eller nar
sammandragningarna ar regel-
bundna (se kap. Forlossningen).
Om den berdknade tiden 6ver-
skrids med tio dagar, ska du
besoka moderskapspolikliniken
for uppféljning.

Graviditeten | VI VANTAR BARN
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Viktigt att ma bra

n héilsosam kost, motion, till-
E riackligt med somn och av-
koppling ar viktigt for att bade

mamman och barnet ska mé bra. Trots
att graviditeten ar ett naturligt tillstand
dr den en péfrestning fér kvinnans
kropp. Alla organ méste anpassa sig
till den nya situationen. Amnesomsétt-
ningen blir snabbare, andningen och
blodcirkulationen blir effektivare och
livmodern véxer. Moderkakan utsénd-
rar ménga enzymer och hormoner un
der graviditeten, och tillsammans
gulkroppen och hypofysen regl
fordndringarna. De storg férﬁﬁn
som sker i kroppe T
gravida kvinnan h 0
(se ocksa Forberede infor fordldra-
skapet pa sidan 28).

Graviditeten fir manga att fundera

den
gningar

pa hur de egna levnadsvanorna, sdsom
motion och matvanor, péverkar det
kommande barnet. Den gravida kvin-
nans levnadsvanor paverkar fostrets
tillvaxt och vilbefinnande, men framfor
allt hur mamman sjalv orkar. Det dr bra
att hela familjen faster vikt vid levnads-
vanor som framjar hédlsan.

Behovet av naring under
graviditet och amning

Varje familj har individuella matva-
nor. I detta héfte finns information om
de viktigaste kostfragorna under gravi-

VI VANTAR BARN | Graviditeten

ditet och amning. Hela familjens kost
behandlas mer ingdende i handboken
Tillsammans kring matbordet — kost-
rekommendationer till barnfamiljer.

En kvinna som &dter mdangsidigt och
ar frisk behover inte &ndra sin kost
under graviditeten. En bra kost under
graviditeten tryggar fostrets tillvdxt och
utveckling, gor aterhdmtningen efter
forlossningen snabbare och stédjer am-
ningen.

Under de tre forsta graviditetsméana-
derna 6kar kvin
just alls. Efter

extra energi en energiméngd
som fi %’l\orgés med palégg, ett
gl ] k en frukt. Mamman beho-

s®inte dta ”for tva”, utan istillet
sidigt och tillrackligt ofta. Under
ningen fir mamman energi fran det
fett som lagrats i kroppen under gravi-
diteten, och da behovs lika mycket ex-
tra energi som under graviditeten.

s ndringsbehov inte
tsvarar behovet av

Det &r viktigt att dta regelbundet un-
der graviditet och amning. Trotthet
och illaméende kan vara tecken pa att
mamman behdver mer vila och mer re-
gelbundna maéltider. Under graviditeten
ar det bra att d4ta manga sméd maéltider:
frukost, lunch, middag och 2—4 mellan-
mal.

Kosten under graviditet och
amning

Storsta delen av mammorna far alla de
néringsdmnen som behdvs frdn maten.
For alla gravida och ammande kvinnor
rekommenderas dock tillskott av D-vi-
tamin, och folsyra nér en graviditet pla-
neras och i bérjan av graviditeten. Dess-



utom kan radgivningen rekommendera
att en del mammor ska ta jarn- eller
kalciumtillskott.
mineraldmnen behovs endast om kos-

Multivitaminer och

ten dr ensidig. Preparat som innehdller
A-vitamin ska inte anvdndas under gra-
viditeten. Det dr alltid bra att diskutera
anvindningen av kosttillskott pa rad-
givningen.

Gronsaker, frukt, bdr och
spannmdlsprodukter

Gronsaker, frukter och bér innehéller
mycket viktiga vitaminer, mineraldm-
nen och fibrer, men endast lite energi.
Det ar viktigt att &dta rikligt med gron-
saker, frukter och bér, helst vid varje
maltid, och minst 5-6 portioner per d
(en portion motsvarar ungefdr en .
Fargrika gronsaker efter sdso

vindas farska eller d]u {

rda eller upphettad h bar

gor maltiden l4tt
nor, linser och arte

Inak Bo-
i nehaller mycket
vegetabiliskt protein.
innehdller bra fetter.

Fron och notter
Notter, mandlar,
gronsaker, frukter och béar dr enkla och
héilsosamma mellanmal.

Fullkornsprodukter, sdsom gryn,
bréd och grot gjorda pa korn, havre och
rdg, innehéller rikligt med fibrer, jarn
och B-vitaminer. Spannmaélsprodukter
rekommenderas vid varje maltid. Kex,
bakverk och wienerbréd innehaller har-
da fetter, socker och mycket energi, och
dérfor ar det inte bra att dta av dem dag-
ligen.

Fett, fisk, kott och mjolkprodukter
Férutom vid fettmidngden &r det ockséd
viktigt att fasta vikt vid fettkvaliteten.

Fem steg mot en halsosammare framtid

1. At fem portioner grénsaker, bar och fruk-
ter per dag.

2. Valj mjuka fetter.

3. Minska konsumtionen av livsmedel som
innehéaller mycket socker och salt.

4. Drick vatten som torstslackare.

5. At gemensamma méltider med familjen.

juka fetter rekommen-
aliska fetter och an-
os- och palmolja).
ckat margarin med
t fett pa brodet. Vid mat-
dar det bra att vélja askférpackat

Vegetabiliska,
deras framom
dra harda_fett

produkter eller vegetabilisk olja.

Fisk innehaller bra fetter, och rekom-
mendationen ér att gravida kvinnor ska
dta fisk 2—3 génger per vecka genom att
variera mellan olika fiskarter (t.ex. sej,
regnbagsforell, roding, oring, sik och
sikloja). Gddda ska undvikas helt och
hallet under graviditeten och amning-
en, eftersom den innehaller kvicksilver.
Sadan lax, oring och 6ver 17 cm lang
stromming som fangats i Ostersjon re-
kommenderas hdégst 1-2 ganger per
ménad. Gravade och kallrokta fisk-
produkter ska undvikas, liksom ocksé
matratter som innehdller ra fisk, sdsom
sushi. Dessa produkter kan &tas upp-
hettade, om produktens temperatur har
stigit helt igenom till minst +70 grader.
Vitt kott och fisk &r att rekommendera.

Vilj helst kott och kottprodukter med
lag fett- och salthalt. Under graviditeten
ska du undvika leverritter, eftersom de

Graviditeten | VI VANTAR BARN
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har en hog halt av A-vitamin. Leverkorv
och leverpastej kan du dta hogst 200 g
per vecka och hdégst 100 g at géngen.
Hetta upp kott pé ritt sitt och vilj en-
dast genomstekta kottprodukter.

Mjolk, surmjolksprodukter och ost
ar viktiga kéllor till protein, D-vitamin,
kalcium, jod och flera andra narings-
dgmnen. Under graviditeten &r det bra
att dagligen inkludera 5-6 dl flytande
mjolkprodukter i kosten och utéver det
2-3 skivor mager ost. Ost &r en bra kal-
ciumkalla och ersétter mj6lk, men osten
har en lag jodhalt jagmfort med flytande
produkter. Det &r bra att komma ihag att
ménga mjolkprodukter, sdésom smaksatt
yoghurt och kvarg, innehaller rikligt
med socker. Mogel- och farskost so

tillverkats av opastoriserad mjol
undvikas pé grund av risk for lis

Viitska

Friskt vatten ar d tslacka—
ren. Ldmpliga malti rycker dr fettfri
mjolk eller surmjolk och vatten. Kaffe
har en hog koffeinhalt och darfér kan
du endast dricka maéttliga méngder
(hogst 3 dl per dag, dvs. cirka 2 kop-
par). Av samma orsak rekommenderas
ocksa att energi- och coladrycker und-
viks under graviditeten. Ett rikligt intag
av koffeinhaltiga drycker kan framkal-
la hjartklappning och darrningar hos
mamman. Koffeinet 6verfors till barnet
via moderkakan och bréstmjélken och
kan ha en skadlig inverkan péa gravidi-
tetsférloppet och pa barnets utveckling.

VI VANTAR BARN | Graviditeten

Socker och sotningsmedel
Genom att d4ta mindre socker férhindrar
du en alltfor stor viktokning och karies.
Till exempel ldskedrycker och safter
innehaller rikligt med tillsatt socker
och socker forekommer naturligt i juice.
Drick darfor endast ibland ldskedryck-
er och saft, och hogst ett glas juice per
dag. Under graviditeten och amningen
kan du dricka safter och drycker som &r
sotade till exempel med steviolglyko-
sid, aspartam, acesulfam, taumatin eller
sukralos. For daghigt bruk ska du helst
vélja osétade p ter. At endast sma
méngder 1 t almiak, eftersom
de inn % 1gt med glycyrrhizin
0 { o) a svullnad och f6rhojt
wcR. Ocksd nar det giller andra
gker finns det skal att halla sig till
attliga méangder.

Salt

Anvind sa lite salt som mojligt, efter-
som det ger upphov till svullnad, be-
lastar njurarna och hdjer blodtrycket.
Las forpackningspaskrifterna och vilj
de alternativ som innehaller minst
salt. Undvik salta snacks och andra
livsmedel som innehdller mycket salt,
sdsom saltgurka och medvurst. Manga
kryddblandningar, kryddsaser och bul-
jongprodukter innehaller rikligt med
salt. Marinerade kyckling- och kott-
produkter, kallskuret, korv, ost, bréd
och manga snacks innehaller mycket
salt. Vilj joderat salt, men anvénd ocksé
det sparsamt. Vid sidan av salt, eller
ocksd i stéllet for salt, kan du smaksitta
maten med baskryddor, orter, rotsaker
och frukter.



Vitaminer och mineralamnen

Under graviditeten behdver mamman
mer vitaminer och mineraldmnen &n
vanligt, eftersom fostret tar upp na-
ringsimnen frdn mammans kropp.
Fostret lider sidllan av bristtillstdnd,
men en ensidig kost kan paverka mam-
mans vélbefinnande.

D-vitamin

Behovet av D-vitamin ¢kar under gravi-
diteten och amningen. De bésta D-vita-
minkéllorna &r vitaminerade mjolkpro-
dukter, margariner och fisk. Det ar tryggt
att anvinda vitaminerade mj6lkproduk-
ter och margariner och det finns ingen
risk for overintag. D-vitamintillskott
(10 pg/400 IU per dygn) rekommen
ras alla gravida och ammande kyinno

(&ret runt).
qué det vi-

tamin som finns i en) ir ett vitamin
som tillhér gruppen B-vitaminer, och
under graviditeten 6kar behovet av det-

Folsyra
Folsyra eller fola

ta vitamin. Vitaminet ar viktigt for fost-
rets utveckling. Folatbrist kan vara en
bidragande orsak till neuralrérsdefekt
(NTD) hos fostret. Den rekommende-
rade dosen for gravida och ammande
kvinnor ar 0,5 mg folat (= 500 mikro-
gram, pg) per dygn. Finldndska unga
kvinnor far i genomsnitt i sig endast
hilften av denna méangd via kosten. For
att forbattra tillférseln av folat &ar det
viktigt att dagligen &ta fullkornspro-
dukter och rikligt med farska gronsaker,
frukter och bér under hela graviditeten.

For att forebygga neuralrorsdefekt hos
fostret dr rekommendationen att alla
mammor tar tillskott av folsyra dnda
frén det att en graviditet planeras och
fram till slutet av graviditetsvecka 12.
Forutom det folat som fas fran kosten
rekommenderas ett tillskott av folsyra
pa 0,4 mg, det vill sdga 400 pg/dygn. 1
vissa situationer dr dosen storre, till ex-
empel i samband med vissa lakemedels-
behandlingar eller sjukdomar eller om
neuralrorsdefekt tidigare forekommit i

familjen eller slgkten. Mer information

om folsyra oc

av kosttil
och a <

'Viduell anvidndning
du pa rddgivningen
ndlande lakaren.

éet av jarn okar mangfaldigt un-

der graviditeten. Jarn beh6vs bland an-
nat for att bygga upp mammans roda
blodkroppar, for att transportera syre
i kroppen och for att moderkakan ska
utvecklas och fungera. De viktigaste
jarnkéllorna ar kott, fisk och fullkorns-
produkter. Det jarn som finns i kétt och
fisk upptas bra. En kost som innehdller
rikligt med C-vitamin forbéttrar upptag-
ningen av det jarn som finns i spann-
mélsprodukter och grénsaker. Aven om
kosten &dr méngsidig dr jarntillforseln
inte alltid tillrdcklig. Vanligen kan kos-
ten uppfylla ungefdar hélften av jarnbe-
hovet under graviditeten, medan den
andra hélften méste fas fran jarndepéer-
na i mammans kropp eller frdn jarntill-
skott. Behovet av jarntillskott bedéms
pé réddgivningen. Amningen ¢kar inte
behovet av jarn.

Graviditeten | VI VANTAR BARN
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Kalcium

Kalcium behovs for att fostrets skelett
ska utvecklas. Storsta delen av kvin-
norna far i sig tillrackligt med kalci-
um. Kalciumtillskott behévs om kos-
ten endast innehéller lite eller inte alls
mjolkprodukter eller kalciumberikade
livsmedel. En lamplig dygnsdos &r da
500—1000 mg. Jarntillskott och kalci-
umtillskott ska inte tas samtidigt, efter-
som kalciumet hindrar upptagningen
av jarnet. Kalcium beh6vs ocksé under
amningen. Om du behovt kalciumtill-
skott under graviditeten, ska du fortsét-
ta med en dygnsdos pd 500-1000 mg
under amningen.

Jod

om kosten inte innehéller flyt
mjdlkprodukter. Jodtillskqjtet %n

tillsammans pé radgi i

Viktokning undefgraviditeten

Under graviditeten 6kar kvinnan i vikt
med i genomsnitt 14-15 kg. Viktok-
ningen beror pa livmoderns, fostrets,
moderkakans och bréstens tillvixt och
mingden fostervatten, men ocksd pé
den o¢kade blodméngden i mammans
kropp. Under de forsta graviditetsméana-
derna kan vikten rentav minska. Vikt-
utvecklingen dr individuell och darfor
ska mammans utgangsvikt beaktas nér
viktrekommendationer fér graviditeten
ges.

Det &r viktigt att f6lja upp vikten, ef-
tersom en for liten viktokning kan vara
ett tecken pé att fostret vixer langsamt.
En viktokning som hela tiden ar for hog
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Kosttillskott som innehaéller jod bebvs\

utgor en pafrestning for kvinnans kropp.
En plotslig och snabb viktékning kan
vara ett tecken pa att fér mycket vitska
samlas i kroppen (se ocksd Svullnad,
sidan 18). En stor viktkning under gra-
viditeten utsatter ocksa kvinnan for risk
for graviditetsdiabetes, det vill sdga en
storning i sockerdmnesomséttningen,
som i sin tur kan leda till att fostret véx-
er for mycket och att den nyfédda har
en lag blodsockerniva.

En stor viktokning under graviditeten
orsakar ofta 6verg
efter graviditet
tor fér ma

t hos kvinnan ocksé
tma dr en riskfak-
a sjukdomar, sa-
tes. En hélsosam kost

med motion hjilper dig
vikten, och det gor ocksa ett
umor.

Tandvard och fluor

Det dr viktigt att du skéter om dina tédn-
der under graviditeten och amningen,
med tanke pd bade dig sjdlv och bar-
net. Barnets tandanlag utvecklas redan
i fosterstadiet. Det viktigaste spardmnet
for tandhélsan &r fluor. Daglig anvénd-
ning av fluortandkrdm stdrker tdnderna.
Hilsovardscentralerna arrangerar mun-
och tandvérd for gravida kvinnor.

Motion

Det ar viktigt att du skoter din hélsa ge-
nom att motionera och vara ute ocksa
under graviditeten. En bra kondition
framjar ocksa fostrets tillvéxt och hélsa.
Motion piggar upp, hojer humoret och
ar bra for viktkontrollen under gravidi-
teten. Motion kan ocksd lindra problem



under graviditeten, sdsom ryggbesvir,
forstoppning, trétthet och svullna ben.

Om graviditeten fortloper normalt,
kan en frisk kvinna oftast fortsdtta med
sina tidigare idrottsaktiviteter &nda
fram till slutet av graviditeten. Det &r
ocksa tillatet att borja en ny idrottsak-
tivitet under graviditeten. Ladmpliga
motionsformer dr exempelvis prome-
nad, stavgang, skidning, simning och
traning pa gym. Du kénner sjélv vilken
motionsform som passar just dig. Efter
den andra trimestern finns det skal att
undvika sddana idrottsgrenar ddr man
hoppar, striacker sig eller gor plotsliga
rorelser, och dven sddana grenar som
medfor risk for olycksfall.

Om du inte alls motionerat fore gra
diteten, ska du borja forsiktigt. Enl
lig takt att borja med &r 15 mj
géngen tre dagar i veckgi®. M

n tala

tillrackligt anstrédn de'l
d Q r lite and-

under trédningen,

fadd. Trdningspasse@ kan s& smaning-
om forldngas till 30 minuter och antalet
trdningspass per vecka okas.

Malet &r att motionera enligt rekom-
mendationen, det vill sdga minst 150
minuter i veckan (30 min. x 5).

Om det forekommer komplikationer
under graviditeten, till exempel sam-
mandragningar som krdver vard (for
tidig forlossning hotar) eller blodningar
i slidan, finns det skal att undvika mo-
tion och tung fysisk anstrdngning.

g -

Symtom under
graviditeten

raviditeten paverkar mammor
pé olika sétt: vissa har ménga
symtom och kdnningar under

G

graviditeten, andra endast fa. En del be-
svdr dr ndrmast forknippade med bérjan
av graviditeten, medan andra besvar
typiskt forekom@er i mitten eller slutet

rotthet

Vissa gravida kvinnor &r pigga och i bés-
ta form, medan andra dr mycket trétta
bade under de forsta och de sista ma-
naderna av graviditeten. Det &r bra att
forsoka vila ocksa mitt under arbetsda-
gen, om det dr mojligt. Om tréttheten
fortsdtter i veckor, dr det bra att ta upp
frdgan med mdodrarddgivningens hélso-
vardare eller ldkare (se ocksd Anemi pa
sidan 17).

Forhojd kroppstemperatur

I bérjan av graviditeten stiger kvinnans
kroppstemperatur vanligen en aning.
En ldtt temperaturh6jning krdver inte
behandling. Om du fér feber under gra-
viditeten ska du kontakta modraradgiv-
ningen eller en ldkare.

Graviditeten | VI VANTAR BARN
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lllamaende och kvaljningar

Ungefér hilften av alla gravida kvinnor
lider av illaméende eller kvéljningar i
borjan av graviditeten, framfor allt pa
morgonen ndr magen dr tom. Du kan-
ske ocksd har svindel och kédnner att
det svartnar for 6gonen nidr du stiger
upp. Kviljningarna kan vara kopplade
till vissa lukter eller smaker, eftersom
lukt- och smaksinnet blir kédnsligare un-
der graviditeten. Det egentliga illaméa-
endet med krdkningar slutar vanligen
efter den tredje graviditetsmanaden.
Du kan forsoka lindra illaméendet ge-
nom att dricka ett glas vatten eller saft
redan innan du stiger upp, eller dta en
bit brod eller ett kex genast efter att du
har stigit upp ur sdngen. Forsok stig
ldngsamt och lugnt upp ur sangen
méende kan ocksa plétsligt up

pé dagen nir magen bhr 6
det bra att dta smj nder
dagens lopp. Svar ar inte
normalt under gravi
forekommer ska du radfraga en ldkare.

ten. Om sddana

Brosten vaxer och blir 6mma

Brosten borjar bli storre och de kan kén-
nas dmma och spdnda. Frdn och med
den andra graviditetsmanaden kan de
utséndra mjolk. I det hir skedet &r bros-
ten kénsliga for kyla och darfér maste
de hallas varma. Det l6nar sig att skaffa
en bra mamma-bh redan i mitten av gra-
viditeten. P4 vintern &r det bra att skyd-
da brosten utomhus, till exempel med
en stor yllehalsduk. Simma helst inte i
kallt vatten. Brostvartorna kan smorjas
in med baskrdm som fas pé apoteket for
att stdrka huden infér amningen. Om
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brostvartorna dr smé eller inatvdnda
ar det bra att forsiktigt borja téja dem
dagligen redan nagra ménader fore for-
lossningen sa att babyn ldttare far tag
om dem.

Okad flytning

Det dr vanligt med 6kad vit flytning fran
slidan under graviditeten. Flytning med
klada eller stickande lukt ska underso-
kas, eftersom det kan vara ett tecken pa

en infektion. For@timtvitt rekommen-

deras endast v eftersom tval kan

irritera sle@

lytning i bérjan av
iteten

borjan av graviditeten har ungefér var
fjarde gravid kvinna mindre blodningar
eller blodblandade flytningar vid den
tidpunkt d& menstruationen normalt
skulle borja. Blédning kan uppkomma
nir den befruktade dggcellen fdsts vid
livmoderns slemhinna. Undvik samlag
s& lange som du har bl6dningar. Om det
fortsitter i dagar, ar det bést att kontakta
radgivningen.

Blodig flytning kan ocksd bero pa
manga andra orsaker. Blodning som
dr kraftigare 4n menstruation tillsam-
mans med smértor som paminner om
sammandragningar kan vara ett tecken
pé ett begynnande missfall. D& &r det
bést att kontakta en ldkare. Det rdcker
med att uppsoka ldkare den ndrmaste
vardagen. Om du i samband med blo-
dig flytning i bérjan av graviditeten far
kraftiga smartor i nedre delen av magen
eller smértor pé ena sidan, stickningar i



axeln eller om du svimmar, kan symto-
men vara ett tecken pd en graviditet ut-
anfor livmodern. I sddana situationer ska
du kontakta sjukhusets jourpoliklinik.

Kissnédig

I borjan av graviditeten, och framfor allt
just innan menstruationen borde bérja,
ar det vanligt att den gravida kvinnan
kdnner ett diffust tryck i nedre delen
av magen. Det beror pa att blodkérlen
utvidgas och att blodcirkulationen blir
snabbare. Framfor allt i slutet av gravi-
diteten kdnner du dig allt mer kissno-
dig, d& den forstorade livmodern tryck-
er pa urinblasan. Ocksé fostrets rorelser

hos mamman.
°
Svettning

Samtidigt som ¢ ernesom-
sdttningen paskyn borjar du ocksa
svettas mer. Darfor ar det bra att fédsta

sédrskild vikt vid hygienen.

Halsbranna

Mot slutet av graviditeten dr halsbran-
na ett vanligt problem som beror pé att
magsaft stiger upp i matstrupen. Hals-
brdnna kan kdnnas som om det bréanner
i struphuvudet, bakom brdstbenet eller
i ovre delen av magen. Du kan lindra
halsbrdnna genom att undvika krydd-
starka matrétter, mat som stekts i fett,
kaffe och starkt te. Vid md&draradgiv-
ningen fir du information om medici-
ner mot halsbrdnna som &ar trygga att
anvdnda. Halsbrdnnan férsvinner av sig
sjalvt efter forlossningen.

Anemi

Trotthet kan bero pd anemi, vilket inne-
bér att de roda blodkropparna i blodet
har minskat. Symtom pa anemi ar for-
utom trotthet ockséd blekhet, hjartklapp-
ningar, andfdddhet vid anstrdngning och
svindel. Blodets hemoglobin sjunker
vanligen under graviditeten, eftersom
blodméngden okar och blodet pa stt
och vis spids ut. Vid behov rekommen-
derar ldkaren eller hélsovardaren jarn-
medicinering. Gronsaker och frukt som
innehaller C-vit
fiskratter, fram;j

in, och dven kott- och

tagningen av jarn.

r@
kan gora att mamman kédnner sig ki égck ar en utvidgning av de ytliga
nodig och rentav framkalla inkon% e

rna i benen och kan 6ka eller breda
ut sig under graviditeten d& livmodern
trycker pa venerna. For att lindra besva-
ren kan du anvédnda stodstrumpor som
du drar pa dig redan i sdngen innan du
stiger upp. Det &ar ocksé bra att lata be-
nen vila pa dagen genom att lyfta upp
fétterna. Pa nétterna kan du placera en
kudde under benen. Undvik skor som
klammer eller har mycket hog klack.
Det kan vara bra att byta skor under da-
gens lopp for att ge fotterna omvéxling.

Sendrag

Graviditeten kan ocksa framkalla mus-
kelkramper. Vanligast dr sendrag, det
vill sdga en sméirtsam muskelsamman-
dragning, som uppkommer i vad- eller
larmuskulaturen nattetid. Det hjélper
att gora en motrorelse och tdnja den
spdnda muskeln. Till exempel vid vad-
kramp kan du strdcka pé knéet, ta tag om
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stortdn och dra foten uppat eller trycka
fotsulan mot sdngen. Du kan forsiktigt
massera den krampande muskeln. Ett
kallt omslag kan ocksd anvidndas som
forsta hjdlpen (t.ex. en pase djupfrysta
gronsaker). Det dr ocksa bra att halla
ben och fétter varma under natten.

Forstoppning och hemorrojder

Nar livmodern véxer trycker den ocksa
mot dndtarmen och kan ge upphov till
hemorrojder, det vill sdga utvidgade ve-
ner kring analéppningen. Hemorrojder-
na blir vérre vid forstoppning, som kan
behandlas med lamplig kost och mo-
tion. Forstoppning kan motverkas med
hjdlp av fiberrik mat — fullkornsbro

och -grét, gronsaker, bar och fru
och genom att dricka tillrackli i
behov kan du tillsétta vg {a

tekli Ghler
tegroddar och tork fr ten,
eftersom de framj g nktion.
Motion motverkar fo

oppning genom
att sitta igdng tarmfunktionen.

Ontiryggen

Nédr magen véixer utsétts ryggmuskula-
turen for en stor pafrestning, vilket ofta
ger upphov till smarta i ryggen. Du kan
minska smértorna med en bra hallning
och genom att spdnna magmuskler-
na, eftersom det stodjer ryggen. En bra
mamma-bh och rymliga, 1dga skor hjl-
per mot ryggbesvar. Det dr bra att sova pa
en madrass som formas efter ryggen men
som samtidigt ger den stod. Spanda rygg-
muskler sldpper genom forsiktig massa-
ge och vila. Motion och litt gymnastik
som stdarker mag- och ryggmusklerna &r
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att rekommendera. Fraga efter trianings-
anvisningar pd modrarddgivningen.

Svullnad

Latt svullnad dr normalt om den inte
dar forknippad med ett forhojt blodtryck
eller dggvitedmnen i urinen. Om vikten
stiger snabbt (mer 4n 500 g per vecka hos
en medelstor kvinna) eller om kraftig
hudkldda uppkommer i samband med
svullnaden, ska du kontakta rddgivning-
Svullnad och kladda
3 en leversjukdom

viditetshepatos).

en eller en ldka
kan vara symt
under gravigi

orknar

n kan morkna under graviditeten,
amfor allt pa brostvartorna och de
yttre konsorganen. En brun rand fram-
trdder ofta pa magen, och si kallade
leverflackar kan uppsta i ansiktet. Det
gdr egentligen inte att gora nagonting at
att huden moérknar, men huden ljusnar
igen efter forlossningen.

Graviditetsarr

Gravida kvinnor kan fa graviditetsarr pa
brost, mage och lar da huden t6js ut och
hudens bindvév brister. Farska gravidi-
tetsérr kan till en borjan smérjas in med
en baskrdm. Dessa rodaktiga streck som
ser ut som bristningar ljusnar vanligtvis
efter forlossningen.

<+ -



Faror och risker

Infektioner

Under graviditeten &r det sarskilt vik-
tigt att forsoka undvika sddana infektio-
ner som kan vara till skada for fostret.
Du kan minska smittorisken avsevart
genom att noggrant folja skyddsanvis-
ningar. Toxoplasma (ett urdjur som or-
sakar infektioner) kan férekomma hos
vanliga tamkatter, marsvin eller for-
soksdjur. For att forebygga smitta ska
gravida kvinnor inte hantera avféring
fran djur och inte heller till exemp
kattsand. Katter ska inte heller i
den gravida kvinnans sdng.
Vid hantering av livg

gien iakttas péa al @
www.ruokavira /sVWBTrivatkun-
der/). Bland de bakt&@ier som kan finnas
i livsmedel &r listeria farligt for gravida

kvinnor. Forebygg listerios genom att
tvdtta hdnderna vil efter hantering av
kott. Eftersom smittan kan spridas fran
ett livsmedel till ett annat ska rda och
tillredda produkter inte hanteras med
samma koksredskap. Listeriarisken for-
svinner ndr produkten hettas upp or-
dentligt sé att temperaturen helt igenom
stiger over +70 grader. Hetta upp far-
digmat och djupfrysta gronsaker enligt
anvisningarna pé forpackningen innan
du dter dem. Skolj farska gronsaker for
att avldgsna eventuell mull. Undvik
dessutom vakuumforpackade fiskpro-
dukter som é&r gravade eller kallrokta,
mogelost, ost tillverkad av opastorise-

rad mjolk och sa kallad gardsmj6lk som
ocks4 dr opastdriserad.

Undvik sjukdomar och infektioner
som smittar via sexuell kontakt genom
att anvianda kondom vid samlag under
graviditeten.

Rokning
Rokning dr pd ménga sitt skadligt for
mamman och barnet. Tobaksrok orsa-
kar ofta illamaende hos gravida kvin-
nor. Réken innehaller nikotin och ko-
los som tas upf§i mammans blod och
kakan till barnet
erkakans funktion.
ha @ dr hogre hos fostret dn
man. Vid fédseln dr barn till

overfors via
och forszffits
ik

e mammor ofta mindre till stor-
eKen och mera irriterade dn barn till
icke-rokande mammor. Rokning under
graviditeten kan péverka utvecklingen
av fostrets hjdrna och lungor och utsét-
ta babyn f6r infektionssjukdomar efter
fodseln.

Du kan fa stod for att sluta réka vid
radgivningen eller pd webben (www.
stumppi.fi, radgivningstelefon 0800 148
484). Under graviditeten kan du vid be-
hov anvdnda nikotinpreparat (dock inte
plaster) for att sluta roka.

Det ar viktigt for bdde den egna hil-
san och for det kommande barnets hélsa
att mamman och pappan slutar roka sa
snart som moijligt efter att graviditeten
har bérjat, helst redan nir de planerar
en graviditet.
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Alkohol

Alkohol Nar
mamman anvinder alkohol utsétts ock-

orsakar fosterskador.
sd fostret, eftersom alkoholen 6verfors
via moderkakan och navelstrdngen till
fostret. Alkoholhalten i fostrets blod
kan rentav bli hogre dn alkoholhalten i
mammans blod.

Sarskilt farligt for fostrets utveckling
dr det om mamman dricker for att bli
full. Fostrets organ bildas under den
forsta trimestern. Om mamman drick-
er sig full i bérjan av graviditeten kan
det ge upphov till missbildningar hos
fostret, till exempel hjartfel. Darfor ska
kvinnan undvika att dricka alkohol i
syfte att bli full nédr hon kan bli gravid.
Efter att graviditeten har konstaterat
ska mamman inte alls dricka alko

Alkohol kan bromsa fostret
under hela grav1d1teten

fodas med lag fode Cen-
trala nervsystem ar gt for att
ta skada och i vérsta l kan barnet fa
utvecklingsstorningar. Alkoholskador

som uppstar i fosterstadiet kan ocksa
gora att barnet far problem med kon-
centrationen, inldrningen eller sprakut-
vecklingen.

Det finns ingen sdker grins for kon-
sumtion av alkohol under graviditeten.
En riklig alkoholkonsumtion under gra-
viditeten kan oOka risken for missfall.
Det finns risk for att moderkakan inte
fungerar som den ska, att det férekom-
mer blodningar, att blédningarna ger
upphov till en infektion och att moder-
kakan lossnar for tidigt. Kejsarsnitt ar
vanligare bland mammor som dricker
mycket alkohol &n bland 6vriga foder-
skor.
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Undvik att dricka

alkohol redan nar du planerar
en graviditet och nar du kan bli
gravid. Efter att graviditeten ar
bekraftad ska du inte alls dricka

alkohol. Det finns ingen saker

grans for alkohol nar
man ar gravid.

Det ko
att an

et motiverar till
padsvanorna och dérfoér
tt naturligt tillfdlle att
dra pé alkoholvanorna. Hal-
dscentralerna modrarddgivning-
n och A-kliniken (www.a-klinikka.fi)
inom omradet erbjuder hjidlp och stéd
for att sluta dricka. P& adressen www.
droglanken fi hittar du information om
alkohol och andra droger och om grup-
per pa nitet dir du kan fa stod for ett
alkohol- och drogfritt liv.

Narkotika

All narkotika 6verfors via moderkakan
till fostret. Narkotika kan bromsa fost-
rets tillviaxt. Moderkakan kan lossna och
forlossningen borja i fértid. En mamma
som pé grund av droger misskoter sig
sjdlv, har en délig fysisk kondition, dter
daligt och har infektioner dventyrar gra-
viditeten och det kommande barnets
hélsa. Mammor som anvénder alkohol
eller andra droger behover ofta hjilp for
att komma ifrdn missbruket. Det ar vik-
tigt att soka hjdlp sa tidigt som moijligt


https://www.a-klinikka.fi/

till exempel via médraradgivningen el-
ler direkt hos de nationella médrahem
och dppenvardsenheter som ar specia-
liserade pa alkohol- och drogproblem
och som ingér i vardsystemet Pid4 kiin-
ni® (www.ensijaturvakotienliitto.fi/
sv). Det finns ocksa en hjilptelefon for
missbrukare som betjanar under arets
alla dagar pa numret 0800 900 45. Pa
numret svarar en yrkesperson inom so-
cial- och hélsovarden.

Fri frdn narkotika r.f. (www.irtihuu-
meista.fi) ger information om narkotika
och narkotikaberoende och dess inver-
kan pé& missbrukaren och familjen. Rad
och stod fas per telefon och per e-post
(kontaktuppgifter finns pa webben).
Telefonjour 020 370 500.

Lakemedel och unde;sol&3

Under graviditeten
ra ldkemedel ell

nég-

rodukter
utan att forst radfraga en ldkare eller en
hélsovérdare. Fo6lj doSeringen. Kom all-
tid ihag att beritta att du &ar gravid, om
du av andra orsaker besoker en ldkare
eller tandldkare. D4 kan ldkaren beakta
graviditeten i undersokningar och be-
handlingar, eftersom till exempel ront-
genundersokningar maste undvikas.
Du kan ocksa fa information om hur
likemedel och andra &mnen paverkar
fostret genom att ringa till den teratolo-
giska informationstjdnsten vid HNS (tfn
09-471 76500, vardagar kl. 9-12). Den
teratologiska informationstjansten 4r en
riksomfattande avgiftsfri telefontjanst,
vars viktigaste uppgift dr att forebygga
fosterskador. Telefontjansten ger ocksa
information om infektioner, stralning

och andra yttre riskfaktorer under gra-
viditeten och amningen.

Resor

Enligt lagen ska bilbélte anvdndas ock-
sé i baksétet. Trots att det kan kédnnas
besvarligt att anvdnda bilbélte i slutet
av graviditeten, forbéttrar bilbéltet bade
den egna och fostrets sédkerhet vid en
eventuell olycka. Under langa bilresor
dr det bra att ta pauser for att stracka pa
benen.
Undvik att
viditeten.

i sddana flygplan
inte kan regleras kan

dar 1
a trets syretillforsel. Flyg-
ge® har egna rekommendationer

begrdnsningar som giller gravida

@\kvinnor. Fraga flygbolaget vilken gra-

viditetsvecka som é&r gransen for langre
flygresor.

Risker i arbetet

Den gravida kvinnans chef ansvarar for
att arbetsforhédllanden och arbetsmeto-
der ar sdkra med tanke pa graviditeten
och fostrets utveckling. En gravid kvin-
na har rétt att begéra forflyttning till an-
dra uppgifter, om arbetet dr kopplat till
en risk for kontakt med kemiska &mnen,
strdlning eller smittsamma sjukdomar.
Om kvinnan inte kan flyttas till andra
uppgifter, kan hon anstka om séarskild
moderskapspenning hos FPA och har
pé s& sdtt mojlighet att paborja mo-
derskapsledigheten tidigare (se Social
trygghet for barnfamiljer pa sidan 93).
Under graviditeten ska du inte delta
i sddana arbetsuppgifter som kan utsat-
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ta for rontgenstralning (t.ex. genomlys-
ning). Du ska inte heller utféra arbete
som dr fysiskt tungt, sdsom att lyfta eller
flytta tunga foremal. Enligt nuvarande
kunskap medfor arbete vid dator eller
med fysikaliska vardinstrument ingen
risk for strdlning. Om arbetet innebar att
du kommer i kontakt med anestesigaser,
bly, kvicksilver, cytostater, kolmonoxid
(kolos) och dmnen som orsakar risk for
cancersjukdomar, dr det viktigt att rad-
fraga foretagshélsovarden om sdkerhe-
ten i det egna arbetet.

Det l6nar sig ocksa att fundera hur den
kommande familjeledigheten paverkar
yrkeskarridren och att tillsammans med
chefen gé igenom de rittigheter som
anges i lagstiftningen om familjeledig
het. Kom ocksa preliminért 6vere
hur och nér du ska atergé till arb
efter ledigheten (se ocksé Goc(‘[r

het f6r barnfamiljer i

Smittsamma sjukd®mar

Om en gravid kvinna inte har haft de
vanligaste barnsjukdomarna eller blivit
vaccinerad mot dem, kan hon utséittas
for smitta till exempel vid arbete med
barn. De kvinnor som inte har haft vatt-
koppor ska helst vaccineras fore gravi-
diteten. Direkt kontakt med patienter
som har vattkoppor ska undvikas och
till exempel pa infektionsavdelningar
kan graviditeten ofta beaktas i arbets-
fordelningen.
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Den som arbetar inom hélso- och
sjukvérden kan rdka ut fér hepatit B-
och hiv-smitta via en smittad patients
blod eller sekret. Anvdnda nélar i sop-
pésar utgor en risk i stidarbetet. I all-
minhet foreligger ingen smittorisk,
om den smittade patientens blod inte
kommer in i den gravida kvinnans
blodomlopp via ett nalstick eller ett sar.
For att minska risken kan du anvédnda
handskar eller engangsutrustning och
undvika munpipettering i laboratorier.
Vid specialinrittgingar dédr personalen
hanterar sekret péddbarn finns det
risk for cy usinfektion. Det
kan va, @Ia att flytta en gravid
k {f:‘a sddana arbetsuppgifter.

@ A Wfektioner kan forebyggas re-
afgenom att du identifierar riskerna

och skyddar dig noggrannare dn vanligt
(se ocksa Infektioner pé sidan 19).

Lés instruktionerna pé din arbetsplats
och diskutera riskerna och smittorisken
med din chef, foretagshdlsovarden eller
med den arbetarskyddsfullméktige péa
din arbetsplats.

g -



Vid mddra-
radgivningen

S

tack vare att kvinnorna har en god hél-

torsta delen av barnen i Fin-
land fods friska och é&ven
mammorna mar bra. Det ar

sa, att mammornas och de kommande
barnens hilsa regelbundet f6ljs upp pa
rddgivningen och att férlossningsvérden
pé forlossningssjukhuset dr hogklassig.
Modrarddgivningen frdmjar
levnadsvanor hos foérdldrarna och stér-

sunda

ker hela familjens resurser. Foridldrarna

som fordlder, att forbereda sig i

Vid médraradgivningen arbetar halsovardare

och lakare. Mddraradgivningens arbete bestar

av:

e halsoundersokningar

e screeningar som anknyter till forlossningen

¢ handledning och radgivning individuellt
och i grupp

e hembesdk och familjetraning.

Under en graviditet som framskrider
normalt beséker mamman och hennes
partner modrarddgivningens hélsovéar-

dare minst 8—9 ginger utgdende fran

ingar. Vid varje besok be-
den gravida kvinnan behéver

vid behov ordnas extra radgivnings-
besok eller annat individuellt stod.

e
far stod bland annat for att forbereda s é avid D
infor forlossningen, att viixa in iazn gare uppfoljning och stdd, och
C t

den av babyn och famjlfeliveio

forebygga och 16s blem

o
i parrelationen. a behover
stod i nagot skede, for allt de famil-
jer som véntar sitt forsta barn.

Vid modrarddgivningen féljer man
upp och férebygger eventuella pro-
blem under graviditeten och vid behov
skickas mamman vidare till fortsatta
undersokningar och vérd pa forloss-
ningssjukhusets moderskapspoliklinik
eller avdelning. Modraradgivningen
och sjukhusets moderskapspoliklinik
hjalper ocksd om mamman har rddslor
som anknyter till foérlossningen eller
lider av depression, eller om familjen
till exempel véntar tvillingar. Mddra-
rddgivningen och forlossningssjukhu-
set har ett ndra samarbete i varden och
uppf6ljningen av graviditeten och for-
lossningen.

Efter forlossningen ordnas minst tvéd
hédlsoundersokningar, varav den andra
dr en sd kallad efterundersékning. En
ultraljudsundersokning gors vanligen i
graviditetsvecka 10-14.

Det finns ocksé privata modraradgiv-
ningar. Aven de mammor som besdker
en privat ldkarmottagning under gravi-
diteten kan delta i familjetrdningen och
bestka hélsovardarens mottagning vid
den kommunala modraradgivningen.
For att du ska fa moderskapsunderstod
(penningsumma eller férpackning, se
Social trygghet for barnfamiljer pa sidan
93) maste du besoka modrarddgivning-
en eller genomga en lakarundersokning
fore utgadngen av graviditetsvecka 16.
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Forsta besoket pa modra-
radgivningen

Vid det forsta besdket bedéms ditt all-
ménna halsotillstdnd och klarldggs
eventuella riskfaktorer som anknyter
till graviditeten. Du blir intervjuad och
genomgar allmédnna undersokningar.
Besoket omfattar ocksa mangsidig, per-
sonlig handledning och radgivning,
bland annat om kost och motion och
om riskerna med alkohol och andra
droger under graviditeten. Vid det for-
sta besoket far du information om scree-
ning av fosteravvikelser (se Screening
pé sidan 25) och om de aterkommande
hélsoundersokningarna vid raddgivning-
en. Bégge fordldrarna kallas till en om-

fattande hilsoundersokning for famﬂ]e
som véntar barn.

Undersokningar vid det forst@

e Blodprov tas for att
Rhesusfaktor och h
utesluta syfilis.

e Urinprov tas for att underséka mangden
aggvita, socker och bakterier.

e Mammans langd, vikt och blodtryck mats.

e Med mammans samtycke kan ocksa hiv-
och hepatittest tas.

&ppl

for att

Omfattande halsoundersékning
for familjer som vantar barn

Det &r vanligen i graviditetsvecka
13-18 som familjer som véntar barn
genomgar en omfattande hélsounder-
sokning. Bégge fordldrarna kallas till
unders6kningen, eftersom malet ar att
stirka fordldrarnas och hela familjens
resurser med tanke pd det kommande
barnet. En hélsovardare och en ldkare
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deltar i hdlsoundersékningen. De fragor
som tas upp &r fordldrarnas hédlsa och
humor, sjukdomar, hdlsovanor, interak-
tionen och parrelationen, férdldrarnas
forvantningar pa forlossningen och for-
dldraskapet och familjens stodndtverk
och ekonomiska situation. Dessa frdgor
diskuteras utgédende frén situationen i
varje enskild familj. Samtidigt far famil-
jen information om medicinska faktorer
(dven risker) som anknyter till gravidi-
tetsforloppet och ges anvisningar for
kan folja upp gravi-
iskuteras screening

hur mamman sjd
diteten. Dessut

av fosteray faktorer i mam-
mans ( kan péverka gravidi-
telBm.

ndra aterkommande
halsoundersékningar

Hélsounderstkningarna gar ut pa att
folja upp din fysiska och psykiska hal-
sa. Vid behov diskuteras fragor som
anknyter till bland annat graviditeten,
forlossningen och rollen som blivande
fordlder, forberedelserna infor familje-
livet, de férdndringar som kommer att
ske i tidsanvdndningen, forestdllningar
som géller babyn och varden av babyn.
For att fa hjalp ar det viktigt att beratta
for hdlsovardaren eller ldkaren om all-
varliga problem som anknyter till sin-
nesstimningen eller till parrelationen,
till exempel om det forekommer vald i
parrelationen.

Vid halsoundersokningarna foljer man upp:
e vikt, blodtryck och socker i urinen
* blodets hemoglobinvarde



e viktokningen per vecka

e eventuell svullnad

e fostrets hjartljud

o fostrets position och rorelser.

Du far ldra dig hur du sjdlv kan f6lja
upp fostrets rorelser, sérskilt i slutet av
graviditeten.

Behov av ytterligare
uppféljning

Vid behov ordnas extra radgivningsbe-
sok for den gravida kvinnan och hennes
familj. Till exempel en familjearbetare,
socialarbetare, psykolog eller fysiote-
rapeut kan kallas med i vardteamet.
Lékaren eller hilsovardaren kan ockséa

terligare undersokningar. An
besok vid mbdrarédgivni e h upp-

)
féljningen pa m skk iniken
utgér fran det indr ella'Behovet.

Specialfall eller graviditetsproblem som

kraver ytterligare uppféljning:

e graviditet med fler an ett foster (flerbords-
graviditet)

e graviditetsforgiftning (preeklampsi) och
forhjt blodtryck (graviditetshypertoni)

e graviditetsdiabetes

e hudklada och gulhet (graviditetskolestas)

e avvikelser i livmoderns tillvaxt

e avvikande puls eller avvikande rérelser hos
fostret

e for tidig forlossning hotar

e blddning i slutet av graviditeten

e den beraknade tiden 6verskrids.

Sjukdomar och andra problem som kan

krava ytterligare uppféljning:

e problem under tidigare graviditet

e sjukdomar i slakten och eventuella arftliga
sjukdomar

e kroniska sjukdomar hos mamman, till
exempel astma, diabetes, epilepsi och stor-
ningar i skoldkorteln

o funktionsnedsattning hos mamman

o infektioner, till exempel urinvagsinfektion,
infektioner i kdnsorganen och allmaninfek-
tioner som kan ge upphov till fosterskador

e psykiska proble

o missbruk i familj

e vildi n% [ler inom familjen.
é&ing av kromosom-
i

sdnda mamman vidare till forlossping
sjukhusets moderskapspoliklinik

kelser och anatomiska
avvikelser hos fostret

Alla gravida kvinnor erbjuds méjlighet
till screening pa modrarddgivningen,
vilket innebédr att man underséker om
det finns avvikelser hos fostret. Scree-
ningarna bestar av ultraljudsundersok-
ningar och serumscreening genom blod-
prov. Alla screeningar och eventuella
fortsatta undersckningar &r frivilliga. Du
kan &ndra asikt och avbryta deltagandet
i screeningarna nédr som helst. Till ultra-
ljudsundersokningarna kan du ta med
din partner eller en annan stédperson.
Storsta delen av fostren utvecklas nor-
malt. Nagra procent av alla foster och
nyfédda har dock kromosomavvikelser
eller anatomiska avvikelser. Avsikten
med screeningarna &r att upptéacka sva-
ra kromosomavvikelser och anatomis-
ka avvikelser redan under graviditeten
sé att alla kan forbereda sig sa bra som
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moijligt. En del avvikelser kan leda till
att det nyfodda barnet dor eller ocksa
kan de krdva behandling genast efter
fodseln. I vissa fall kan behandling-
en paborjas redan under graviditeten.
Dérfor ar det viktigt for det kommande
barnet att avvikelserna identifieras. Nar
familjen far veta om en fosteravvikelse
redan under graviditeten har familjen
tid att forbereda sig pa att ett svért sjukt
barn kommer att fédas eller do, och det
ger ocksd moijlighet att vilja att avbryta
graviditeten fram till graviditetsvecka
24 (24 veckor + 0 dagar).

Det dr bra att redan f6re screeningarna
fundera pé att screeningresultatet kan
vara avvikande. I en sadan situation
maste du dvervidga om du vill genomg
fortsatta undersokningar. Efter

ningarna kan du ocksd bli tvu %
fundera pd hur du forhallﬁr d{

fortsdtta graviditete barn

med funktionsned a andra
sidan att avbryta gra teten.
Screeningundersokningar ar alltid
forknippade med en viss osdkerhet. Ett
screeningresultat som péavisar forhéjd
risk innebdr inte automatiskt att det
kommande barnet har en sjukdom eller
en skada. A andra sidan framgér inte
alla fosteravvikelser och sjukdomar vid
de screeningar som gors under gravidi-
teten. Ingen screening garanterar att det

kommande barnet ar friskt.

Allméin ultraljudsundersokning under
tidig graviditet

I graviditetsvecka 10-13 gors en all-
mén ultraljudsundersdkning, antingen
utanpd magen eller via slidan. Syftet
med undersokningen dr i forsta hand
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att kontrollera hur langt graviditeten
framskridit och hur ménga foster det
finns. Vid den hér ultraljudsundersok-
ningen kan ocksa allvarliga anatomiska
avvikelser upptackas.

Kombinerad screening under tidig
graviditet

Om den gravida kvinnan vill delta i
screening av kromosomavvikelser hos
fostret, tas ett blodprov fo6r serumscree-
ning av kvinnan i graviditetsvecka
ostrets nackuppklar-

med den allma
ningen nder tidig graviditet.
U eﬁn rna bildar tillsammans
ad kombinerad screening som

nder tidig graviditet.

Genom att kombinera screeningresul-
taten (markorer i serum och nackupp-
klarningens tjocklek) med bland annat
uppgifterna om hur langt graviditeten
framskridit och den gravida kvinnans
alder fas ett risktal som anger sannolik-
heten for kromosomavvikelser hos fost-
ret i den aktuella graviditeten.

Om risktalet &verskrider ett visst
gransvirde, erbjuds moijlighet till fort-
satta undersokningar. Alla fortsatta un-
ders6kningar &r frivilliga och du kan
diskutera dem vid radgivningen.

Om du besoker radgivningen for for-
sta gangen efter graviditetsvecka 11,
kan screeningen av kromosomavvikel-
ser goras genom blodprov i graviditets-
vecka 15-16. Denna serumscreening
som gors i andra trimestern dr dock inte
lika tillforlitlig som den kombinerade
screeningen som gors under tidig gra-
viditet.



Ultraljudsundersékning av fostrets
anatomi

Vid en ultraljudsundersokning av fost-
rets anatomi undersoks fostrets organ
och anatomi for att utreda grava anato-
miska avvikelser i graviditetsvecka 18—
21, eller alternativt i graviditetsvecka
24-28. Samtidigt kontrolleras antalet
foster och fostrens vilbefinnande, hur
langt graviditeten framskridit, médngden
fostervatten och moderkakans placering
och struktur. Om en svér sjukdom eller
kroppsskada bekrdftas hos fostret, ar
det moijligt att avbryta graviditeten med
tillstdnd av Tillstdnds- och tillsynsver-
ket for social- och hélsovarden (Valvira)
fore graviditetsvecka 24 (graviditetens
langd hogst 24 + 0).

Familjetrdningen leds av en halso-
véardare eller annan yrkesperson inom
social- och hilsovarden och den borjar
oftast i graviditetsvecka 20-30. Den be-
star vanligen av 4-5 trdffar, och rekom-
mendationen &dr att en del av trdffarna
dger rum forst efter férlossningen.

Pappan pa radgivningen
Papporna dr med pé radgivningen och
i familjetrdningen. Babyn féster sig vid
bade pappan ocymamman och behéver
bagge foraldr kérlek och omsorg.
Da mam pan delar pa for-
dldra @ba yn trygghet och stod
i Q/ ing av bdgge fordldrarna.
s¥apet har en stor betydelse for
nen. Parrelationen mar ofta ocksa

Handbécker for gravida kvinnQd \
screeningen av fosteravvikels @ béattre dd béagge fordldrarna har ansvar

pé adressen http://wn.fi/%:
fi-fe201204193696

och
http://urn.fi/URN:NBN&fi-fe201205085034.
Familjetraning

Vid familjetrdningen behandlas férloss-
ningen, forberedelserna infér forloss-
ningen, amningen och varden av en
nyfédd baby och ett litet barn. Tillsam-
mans med andra blivande forédldrar lar
du dig hur du tar hand om din baby, far
du fundera pé fragor som géller barn-
familjens vardag, fordldraskapet och
parrelationen, far du information om
tjanster och formaner for barnfamiljer
och diskuteras andra frdgor som intres-
serar fordldrarna. Till familjetrdningen
hor vanligen ocksa ett besok pé forloss-
ningssjukhuset.

fér barnets vard och fostran. Radgiv-
ningens uppgift dr att hjdlpa fordaldrarna
att skapa en sa positiv, men sa realistisk
bild som moijligt av det nyfédda barnet
och stdrka pappans och mammans an-
knytning till babyn. Manga radgivning-
ar arrangerar sérskilda traffar for blivan-
de pappor. Dir kan papporna diskutera
hur det kdnns att bli pappa och byta
erfarenheter med andra mén i samma
situation. Papporna far handledning
och stod sa att de kan stodja mamman
vid forlossningen och skota om babyn
tillsammans med mamman. Nér radgiv-
ningen gor hembesok ska man helst val-
ja en tidpunkt dé& bdgge fordldrarna ar
hemma. Om den gravida kvinnans part-
ner dr en kvinna eller om barnet kom-
mer att fédas i en familj med fler &n tva
fordldrar, ger radgivningen dem stéd pa
samma sétt som den stédjer papporna.
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Overburenhet

Om graviditeten varar 10 dagar ldangre
dn den berdknade tiden som faststillts
med ultraljud, bokar hilsovardaren el-
ler mamman sjdlv tid till moderskaps-
polikliniken. Lédkaren gor undersok-
ningar och bedémer hur babyn och
mamman mar. Dérefter fattas beslut om
de individuella fortsatta atgdrder som
behovs.

Overburenhet féljs upp utgdende fran
bédde babyns och mammans vélbefin-

nande. Avsikten dr att kunna upptécka
eventuella risker i tid. Den vanligaste
risken dr att moderkakan inte fungerar
som den ska. Nér graviditeten drar ut pa
tiden kan det medfora syrebrist hos ba-
byn, fostervattnets méngd kan minska
och det kan ske fordndringar i babyns
hjartrytm. Det dr bra om mamman sjdlv
ocksd foljer med babyns rorelser i enlig-
het med sjukhusets eller radgivningens
anvisningar.

DY

&‘2’

Forberedel? Q foraldraskapet

Ett barn forandrar familjens liv

Ett barns fodelse innebér en fordndring
i alla familjemedlemmars liv. Gravidi-
teten forbereder kvinnan infér moder-
skapet: sdvdl hormonerna som den vax-
ande magen hjédlper henne att férbereda
sig pd den kommande livsforandringen.
For pappan eller partnern blir barnet
verkligare i takt med att graviditeten
framskrider och babyns rorelser borjar
kdnnas. Mamman kan dela graviditets-
upplevelsen med sin partner genom att
berdtta om sina kédnslor och intryck.
Det ar viktigt att tala om babyn och det
kommande fordldraskapet redan un-
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der graviditeten. Hur kédnns det att bli
mamma och pappa? Vad forvidntar du
dig av vardagen med en baby och i en
barnfamilj?

Under graviditeten har du mdjlighet
att mogna psykiskt for att ta emot bar-
net. Barnets fodelse dr nagot av det mest
naturliga och vérdefulla i mé&nnisk-
ans liv. Man kan dock aldrig vara helt
forberedd pa allt, och barnets fodelse
kommer att Gverraska pa manga sitt.
En 6ppen instéllning till foraldraskapet
hjdlper dig att 16sa manga fragor och
problem sévédl under graviditeten som
ocksa efter barnets fodelse.



Osakerhet och radsla

Att bli fordlder innebér ett langvarigt
ansvar for barnet. Ménga saker kan
oroa eller rentav skrdimma de blivande
fordldrarna: Ar barnet friskt? Kan jag
skota om barnet? Vad ska jag gora ndr
babyn grater? Kommer jag att bli en bra
fordlder? Kan jag dlska mitt barn? Hur
kommer vi att klara oss ekonomiskt? En
ensamstdende mamma kan ocksd fun-
dera 6ver om hon ensam kommer att
rdcka till f6r barnet och hur hon kom-
mer att klara sig i vardagen. Ibland kan
man 6nska att man kunde angra allt och
undvika det stora ansvaret f6r en annan
maénniskas liv. Sddana tankar &r vanli-
ga, och de gar om snabbare om du kan

tersom dina tankar hjdlper dig

Barnets utveckling tdr pa krafterna
och darfor behover du mycket vila.
Kroppen genomgar stora fordndringar.
Huden och o6vriga vdvnader t6js ut till
det yttersta. Brosten véxer och hofterna
blir bredare. Néar graviditeten framskri-
der forskjuts kroppens tyngdpunkt, vil-
ket paverkar balansen. Foérdndringarna
ar stora, men de sker i langsam takt.
Graviditeten &r ju dnda ett naturligt till-
stdnd for kvinnan och inte en sjukdom.
Att acceptera de fordndringar som sker i
kroppen har en gtor inverkan pa sinnes-
stdmningen. M4 hoppas att partnern

beundrar de magen och det
foran endet.

Bade graviditeten och barnets fodelse

tala med ndgon i fértroende. Du beh é
ver inte kdnna skuld for dina tan% a partnern vantar

in i rollen som fordlder,, ®

O
Att bli mamma

Framfor allt den forsta graviditeten &ar
en enorm fordndring i en kvinnas liv.
Som blivande mamma bérjar du tédnka
ur ett helt nytt perspektiv eftersom du
inte bara ansvarar for dig sjdlv utan ock-
sd for det kommande barnets utveckling
och vilbefinnande (se Viktigt att mé bra
pé sidan 10).

Under graviditeten kan humoret
svdnga mycket plotsligt pd grund av
hormonerna. Det kan hédnda att du blir
ledsen av smasaker och grater ldtt. En
gravid kvinna beh6ver mer dn vanligt f&
bekréftelse pa att hennes partner dlskar
och stédjer henne. Det &r bra att ta upp
de egna kénslorna och tankarna med
din partner och andra nérstaende.

krdaver mycket ocksa av den andra for-
dldern. Partnern maste orka forsta och
stodja mamman. Framfor allt i borjan
av graviditeten kan det vara svart att
forstd varfor mamman dr sa trétt eller
varfor humoret svdnger. Det dr léttare
om partnern dr medveten om de hor-
monella férdndringar som sker under
graviditeten. Att vara med vid ultra-
ljudsundersckningen ér lika viktigt for
partnern som for mamman: partnern ser
sitt kommande barn for férsta gdngen.
Ocksé pappan har manga fragor och
kdnner sig osidker under partnerns gra-
viditet. Han kanske funderar p4 om han
kommer att bli en bra pappa och fore-
bild for barnet, eller om pengarna kom-
mer att rédcka till i den nya livssituatio-
nen. Ansvaret kan kdnnas skrimmande.
Det dr bra om mannen, forutom att tala
med den blivande mamman, ocksé pra-
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tar om graviditeten med andra som &r i
samma situation eller med &ldre, mera
erfarna pappor.

Foraldrarnas stodnatverk

Den sista tiden av graviditeten, barnets
fodelse och mammaledigheten utgor en
period da kontakten med till exempel
arbetskamraterna minskar. Mamman
kan kénna sig ensam och isolerad da
hon skéter och ammar babyn, framfor
allt om det inte finns andra mammor i
samma livssituation i bekantskapskret-
sen eller i grannskapet. Under en lang
fordldraledighet kan ocksd pappan/
den andra fordldern ha liknande kéns-
lor. Om man har mindre kontakt me
vuxna under dagarna, kan det hin@
man stéller héga forvantningar
hoppningar pd sin partngy 8om §lls
och lyssnare.

Det ar viktigt att ife derar pa
nder gravidite-
ten. Fordldraledigheten erbjuder moj-
lighet att knyta nya bekantskaps- och
vanskapsrelationer. Du kan trdffa andra
i samma livssituation i rddgivningens
familjetraningsgrupp, i familjeklubbar
och -caféer som ordnas av kommunen,

sitt stodnédtverk reda

forsamlingar och méanga foreningar, sa-
som Mannerheims Barnskyddsforbund
(MLL) och Marthorna, och i invanarpar-
ker och pa 6ppna daghem.
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Det dr normalt att beh6va st6d under
graviditeten, framfor allt om du véntar
barn ensam. Férutom stod av sldkt och
véanner kan du fé stéd i vardagen av rad-
givningens hélsovérdare, socialarbetare
eller hilsovardscentralens psykolog. Du
kan ocksa kontakta andra radgivnings-
telefoner, rddgivningen for familjer och
fostringsfragor eller familjeradgivnings-
centralen (se Tjdnster fér barnfamiljer
pé sidan 88). Mammor som ensamma
véntar barn far stéd av andra i samma
situation till exegapel vid Foreningen

dldrar (Yhden van-

to, www.yvpl.fi).

En ens mamma har méjlighet

( , det vill sdga en stodper-

t Wara med vid forlossningen (se

.ensijaturvakotienliitto.fi/sv eller
ww.folkhalsan.fi).

Det gar att halla kontakt med vénner
och personer i samma situation ocksa
via sociala medier. Inga virtuella kon-

for ensamstaen
hemman p

takter kan dnda ersétta dkta ndrvaro och
interaktion som ar viktigt for férdldrar-
nas vilbefinnande och dven fér barnets
utveckling. Det ar viktigt att redan un-
der graviditeten fundera pad anvind-
ningen av sociala medier och pa hur
den fordlder som stannar hemma kan
halla kontakt med andra vuxna.

L g -
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Parrelationen

Ta vara pa karleken

En bra parrelation uppstér inte av sig
sjdlvt. For att kunna é&lska en annan
ska man forst kunna dlska sig sjdlv som
ménniska. Man maste ocksa jobba hart
for forhallandet: man maéste visa 6mhet
och omsorg, kunna prata och lyssna.
Att vénta ett barn innebér i basta fall en
gemensam upplevelse som stédrker par-
relationen och kéirleken, samtidigt som
den forstarker upplevelserna av kvinn-

inte dr néagot att vara rddd for eller
forargad 6ver. Fraga i stdllet: ”"Vad &r
du rddd for?” Lat den andra ha sina
kénslor: "Det var sdkert forargligt
nér din chef klagade” osv.

3) Beritta hur du sjdlv kdnner. Sdg ex-
empelvis "Det retar upp mig nér jag
ar tvungen att stdda upp efter dig”.
Undvik att beskylla den andra och
undvik ord som ”alltid” (”Du ar all-
tid sa slarvig”). Det ar béttre att sdga
sina 6nskemadl direkt, sdsom “Kan

du dammsuga?” (i stallet for t.ex.

4) Lat d ehalla sin sjdlv-
arg du dn 4r, sdg inte sa-

som du vet att srar mest.

gare ordttvisor, men det forbittrar

re
a{s
lighet och manlighet. A andra sidan \ t@r forsteligt att komma ihag ti-
i

det ofta s4 att trakiga hdandelser, s e
ord och orittvisor som har intrj
der graviditeten blir kvg®i et

latas.

de inte har kunna ed@

Tala om kanslor

En bra parrelation forutsitter att man
kan tala om alla méjliga saker och kéns-
lor: glddjedmnen och sorger, forargelser,
rdadslor, 6nskningar och drémmar. Det
dr inte alltid l4tt att tala, utan det kraver
ovning.

Foljande rad kan vara till hjalp:

1) Lyssna pa vad den andra sdger. Vad
kdnner hon/han? Vad menar hon/
han? Uttrycker hon/han sig klum-
pigt, fastdn avsikten inte &r att sra?

2) En ménniska kédnner sjdlv bast till
sina egna kénslor. Om den andra
sdger att hon/han &r radd eller for-
argad, sdg d& inte att du vet att det

ditt liv. Kan du ocksa forldta och

glomma?

Sexualiteten under graviditeten

Graviditeten kan paverka den sexuella
njutningen pé olika sétt. Sexlusten kan
minska pd grund av illamé&ende och
trétthet i borjan av graviditeten och pé
grund av att brosten &r 6mma. Men for
en del gravida kvinnor &r borjan av gra-
viditeten en av de mest givande perio-
derna i sexlivet.

Manga gravida kvinnor upplever att
den sexuella lusten &r pa topp i mitten
av graviditeten. Partnern kan glddjas
over att kvinnan dr mer initiativtagande,
men det kan ocksd hénda att partnern
kdnner sig forvirrad. Partnern kan vara
radd for att skada fostret under samlaget
och déarfér undvika situationer som le-
der till sex. En graviditet som framskri-
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der normalt dr dndé inte ett hinder for
sexlivet. Mot slutet av graviditeten kdn-
ner sig manga kvinnor klumpiga och
oattraktiva. Andra har sex dnda fram
till forlossningen. Samlaget dr endast
ett alternativ bland de olika mojligheter
sexlivet ger. Nar man uppmaérksammar
den andra pé sddana sdtt som man vet
att den andra uppskattar och nidr man
anvinder karleksfulla ord, dkar ocksa
6mheten och nédrheten i parrelationen.
P4 sé sétt kan sexlivet ta sig nya uttryck
och bli dnnu rikare.

Arbetsfordelning

Manga par utan barn férdelar hushalls-

Tillat inte misshandel

Trots att det dr bra att forsoka forstd sin
partner behdver man inte tolerera allt.
Fysiskt och psykiskt vald innebér grov
krankning av en annan ménniska och
ndgot som man inte ska tilldta. Krafti-
ga slag mot en gravid kvinnas mage kan
skada livmodern och det vdxande fost-
ret och i vérsta fall leda till missfall.
Vid misshandel &r det viktigt att
snabbt fa hjdlp genom att ringa nédcen-
tralen. Det allmédnna nédnumret dr 112.
Larmcentralen g@g rad och instruktio-
ner och tillkall hjalp som behovs.

Ibland &r e att komma till
en try i ort frdn den valdsam-
magpatner™®D4 kan du soka dig till ett

Skyddshemmens kontakt-
ation finns pa adressen www.thl.

arbetet ganska jamnt enligt 6verenskom

melse, men i smabarnsfamiljer or i

arbetsfordelningen mellan f6ra /skyddshemstjanster och www.turva-
c

ofta grdl. Nar ett barn f(';ch o)

at Wnder
lj8mméd]lemmar
avil pappa och

mamma som ocksd de aldre barnen.

Partnerns andel av hushéllssysslorna
framhédvs under graviditeten, sarskilt
om den gravida kvinnan har mycket
sammandragningar. Under den senare
delen av graviditeten fir mamman inte
léngre anstrdanga sig och inte heller lyfta
tunga foremél. Under de forsta veckor-
na krdver den lilla babyn vard dygnet
runt.
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koti.net. (Se ndrmare avsnittet Skydds-
hem pé sidan 92).
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Babyns utrustning

Moderskapsforpackningen

Moderskapsforpackningen kan ansdkas
hos FPA dé graviditeten varat minst 154
dagar. Ocksa adoptivf6érdldrar dr berét-
tigade till moderskapsforpackningen.
Forpackningen innehaller hégklassiga
och ldttskotta babykldder och tillbehor.
Mer information om moderskapsfor-
packningens innehall och om anstkan
finns pa FPA:s webbplats (www.kela.fi/
web/sv/barnfamiljer-snabbguide) och
fas ocksa pa FPA:s byra.

Barnets sang

Moderskapsforpac
nerad sé att den k

pla—
babyns
forsta sdng. Babyn ki ll en borjan ocksa
sova i en vagga, korg eller annan baby-
séng. En spjdlsdng blir aktuell senast nér
babyn boérjar vdanda och réra pa sig sa att
babyn inte ldngre halls tryggt i sin séng.
Vid ungefédr 1,5-2 ars alder borjar barnet
redan kléttra 6ver spjélsédngens spjélor. D&
ar det dags att 6vergé till en 1ag barnsédng.

Klader och utrustning

Foérutom moderskapsforpackningen &r
det bra att ocksé skaffa andra kldder och
lakan, eftersom det blir mycket tvétt
nédr man skoter en baby. Det dr ocksd
praktiskt och billigt att skaffa begagna-
de kldder och tillbehér. Det lonar sig
att ateranvdnda kldder och tillbehor,

Den finlandska
moderskaps-

forpackningen

ar varldskand!

eftersom de knappt alls slits. Vissa or-
ganisationer, sdisom Mannerheims barn-
skyddsforbund och Folkhélsan, lanar ut
babyutrustning.@kn baby behd&ver inte
aker, kldder, leksaker

enorma mangde
agligt bruk behovs

och appa A @
négra odyer och sparkdrikter
{m ttning ytterklader for olika

nder det forsta levnadséaret vax-

byn snabbt och kldderna bli ound-

o \ T
Q vikligen for sma: ett 1-arigt barn ar re-

dan 73-80 cm léngt och véger 10-12 kg.
De viktigaste stora inkdpen ér ett baby-
badkar, en barnvagn och en bilbarnstol
(om familjen anvénder bil). En bérbar
ligginsats for vagnen ar behdndig om du
till exempel inte kan ta vagnen in i la-
genheten. Nar du koper barnvagn &r det
viktigt att tdnka pa sdkerhet, hallbarhet
och storlek (t.ex. att vagnen ryms in i
hissen i huset dar du bor eller i bilen).
Om babyn ska sova pa balkongen kan
du skaffa en separat (begagnad) vagn.
Fastdn det gar att byta blgja till exempel
i famnen eller pa sdngen, dr det manga
génger praktiskt att ha ett skotbord (se
Hantering av babyn och skotunderlag pa
sidan 53). En bérsjal eller barsele och en
babysitter frigér dina hdnder fér andra
vardagssysslor. Béarselen ska vara ergo-
nomisk fér bade babyn och béraren.

g ag
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Forberedelser infor
forlossningen

ramfor allt férdldrar som vén-
tar sitt forsta barn oroar sig
pé forhand for forlossningen.

[

Det &dr svart att forestdlla sig hur for-
lossningen kommer att kdnnas och pa

vilket sdtt man kommer att klara sig ige-
nom den. Under graviditeten &r det bra
att skaffa information om forlossningar
och fundera pé hur du sjilv kan lindra
forlossningssmaértan.

Forlossningen diskuteras vid radgiv-
ningsbesdken och familjetrdningen. T

re.
En del forlossni gra-

vida kvinnor m besoka
sjukhuset pa forha Ocksa pa for-
lossningssjukhusens webbplatser finns
information om férlossning, lokal vard-
praxis, den smartlindring som erbjuds
och om tiden pé vardavdelningen efter
férlossningen.

Familjetrdningen innehéller ocksa
forlossningsforberedelse. Vid forloss-
ningsforberedelsen gér man bland an-
nat igenom hur en normal forlossning
gar till, hurdan smértlindring det finns,
vilken roll pappan/stédpersonen har
vid forlossningen och vad som hénder
efter forlossningen. Mélet &r att hjdlpa
foderskan och partnern att hitta egna
sétt och krafter for att ta sig igenom for-

lossningen.
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modigt upp de fragor du har om 603
ningen med radglvmngens hils @

Planering av forlossningen

Aven om det inte dr moijligt att pa for-
hand veta exakt hur forlossningen kom-
mer att ga till, 4 det bra att fundera
pé hurdan du 6nskar att den ska vara.
Vad &r viktigt for dig vid forlossning-
en? Hurdana saker far dig att slappna
av? Diskutera dina 6nskemal med din
partner eller med den person som kom-
mer att vara med vid forlossningen. Du
kan ocksé skriva ner dina énskemal, om
du oroar dig for att du inte ska kunna
or den behandlande
ossningen vil har

berdtta om dem

barnmorskan ng
borjat.
Barn %eaktar familjens 6ns-
§d orlossningen. Beslut om
irélring och icke-brddskande at-
fr fattas tillsammans med foder-
an. I forlossningssalen finns olika
hjdlpmedel for att slappna av. Vanligen
f&r mamman rora sig fritt under foérloss-
ningen och till exempel ga i duschen.
Forlossningen gér dndd inte alltid
som planerat. Ibland mdaste man fatta
snabba beslut som kanske inte hinner
diskuteras pa férhand. I sddana situatio-
ner kommer barnmorskan, eller ibland
en ldkare som varit nédrvarande vid for-
lossningen, att diskutera forlossningen
med dig efterdt och kan vid behov f6r-
klara sina beslut och handlingar.

Pappan vid forlossningen

Pappan eller stodpersonen ska stdodja
och uppmuntra mamman under férloss-
ningen. En nérstdende persons nédrvaro
ger mamman en kinsla av trygghet och
hjdlper henne att hélla humoéret uppe.




Eftersom en forlossning vanligen rack-
er flera timmar, dr det mycket viktigt att
mamman fir stéd. Pappan kan massera
hennes virkande rygg, ge henne négot
att dricka, torka svett och hjidlpa henne
att slappna av.

Efter att pappan har sett sitt barn
komma till vérlden bérjar hans relation
till barnet utvecklas redan nar det ny-
fodda barnet vilar vid mammans brost
och barnet soker kontakt med bade
mamman och pappan. Nédr barnet 6pp-
nar 6gonen for forsta gdngen och riktar
blicken mot de ansikten som &r néra,
knyts ett starkt band mellan barnet och
fordldrarna. Pappan kan ocksa kdnna
en starkare narhet till barnet och upp-
leva att barnet pa nagot sétt kinns m
“eget” d& pappan sjdlv har var
vid barnets fodelse. De pap
har varit nérvarande vig®6rl§8sni
sdger att hdndelsengd®r
farenheterna i liv

Alla pappor vill
delta i forlossningen. D4 kan den blivan-
de mamman be sin egen mamma, syster
eller néra vén att vara med vid forloss-
ningen. Ocksé en utbildad stédperson,
det vill sdga en doula frdn Foreningen
for médra- och skyddshem eller Folk-
hilsan kan vara med vid férlossningen
(mer information: www.ensijaturva-
kotienliitto.fi/sv eller www.folkhalsan.
fi). Om det barn som fods har en andra
mamma eller flera forédldrar, dr de alla
vdlkomna att vara med vid foérlossning-
en. Det dr bra att sd tidigt som mojligt
bestimma vem som ska vara med vid
férlossningen.

sta er-

Vad ska jag ta med mig till
sjukhuset?

Packa i god tid en védska med de saker
som du kommer att behéva pé forloss-
ningssjukhuset. Om du vill kan du an-
vinda dina egna kldder och morgontoft-
lor pé sjukhuset.

Ta med:

e nuvarande och tidigare radgivningskort

e egna hygienprodukter, sasom tandborste
och tandkrém, deodorant, hudkramer, har-
borste, schampaoggsv.

o de |lakemedel
bundet

° amni

anvander regel-

vardeféremal hemma, efter-

det kanske inte finns lasbara skap

i patientrummen. De saker som behovs

for hemresan kan pappan eller stodper-

sonen ta med sig till sjukhuset pé ut-
skrivningsdagen.

Babyn behéver:

e underklader (t.ex. en body)

e troja och sparkbyxor (eller sparkdrakt)

* mossa och akpase, vid kallt vader dessut-
om en stickad kofta, tunn eller tjock overall

e bilbarnstol eller liggkorg.

Ocksa mamman behover rena kldder
for hemfarden. Det &r bra att pd forhand
kopa sma blojor for nyfodda, tillrackligt
med stora bindor for efterbl6dning och
amningsskydd till mamman.
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Forlossningen borjar

De flesta forlossningar sitter igng i
graviditetsvecka 38—42, antingen med
sammandragningar eller genom att
fostervattnet gar. Det forsta symtomet
pad att forlossningen borjar kan vara
att mamman far oregelbundna sam-
mandragningar. Hos en del mammor
kan oregelbundna sammandragningar
dock forekomma tidvis under flera da-
gar innan forlossningen sétter igéng.
Dessa sammandragningar férbereder
livmodermunnen. S& ldnge som sam-
mandragningarna dr f4 och korta och
inte alltfér smértsamma, kan du fortsat-
ta leva som normalt: dta, skota hushalls-
sysslor, ga pd promenad och vila.
Forlossningen anses ha borjat da sam
mandragningarna kommer med m
dn 10 minuters intervall, pagér i
sekunder och é&r tydligly Sméramie?
Néir sammandragnipg@®rn
sméirtsamma dr de t

jal® vara
a pa sin
egen kropp och fors hitta s& bekva-
ma stidllningar som mojligt. Varme har
en avslappnande verkan och lindrar
smértan. En varm vetekudde eller lik-
nande under korsryggen eller pa nedre
delen av magen kan vara till hjilp i bor-

Om fostervattnet
ar gront, ska du
genast kontakta
sjukhuset.
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Ta dig genast
till sjukhuset, om
du har blodig flytning
eller kraftig
smarta.

jan av sammand
varm dusch ka

Manga kyi slemmig flytning
i sam @ sammandragningarna
na 0s gen borjar. Flytningen

raPblandad med blod som kom-
ran livmodermunnen. Flytningen
inte farlig, om den inte dr mycket
blodig och inte ar forknippad med en
kraftig oavbruten smérta. Forlossning-
en kan ocksd borja med att fostervatt-
net gar. Fostervattnet kan antingen ga
pé en gang med fart eller ocksa kan det
sippra ut. Allt fostervatten flédar inte ur
livmodern pé en géng, utan det rinner
ut under hela forlossningen. Vanligen
borjar sammandragningarna inom nag-
ra timmar efter att fostervattnet gatt.
Om du misstianker att vattnet gétt, ska
du kontakta forlossningssjukhuset for
ndrmare anvisningar.

Vid behov kan forlossningen séttas
igdng med hjélp av olika ldkemedel el-
ler genom att man spriacker fosterhin-
norna. Forlossningen sétts igdng endast
av medicinska skil, sdésom 6verburen-
het eller komplikationer under gravidi-
teten.

ningarna. Ockséd en
a smaértan.




Nar ar det dags att aka
till sjukhuset?

Nedan finns nédgra allménna anvisning-
ar for ndr du ska ta dig till sjukhuset.
Om du har fatt annorlunda anvisningar
av radgivningen eller férlossningssjuk-
huset, ska du f6lja dem.

En omfdderska kan utgdende fran fo-
regdende forlossning bedéoma nér hon
ska ta sig till sjukhuset. Om féregdende
forlossning har varit snabb, ska du dka
till sjukhuset genast d& sammandrag-
ningarna &r regelbundna och smértsam-
ma.

Ring gdrna forlossningssjukhuset inn-
an du aker ivdg. Da kan barnmorskan
beddma situationen och ge anv1smngar
per telefon.

o
Vanligen finns det anledning att dkadi I
huset, da °
tva

)
e sammandragningar, é@

timmar

® de kommer med mi an fem minuters
mellanrum

® de pagar i minst 45 sekunder at gangen

e de &r sa kraftiga att det inte langre kanns

bra att vara hemma.

Kom ihag att tinka pa hur lang vag
det ar till sjukhuset.

Nar du anlénder till sjukhuset

En barnmorska tar emot dig pé sjukhu-
set. Barnmorskan bedémer i vilket ske-
de forlossningen é&r och fragar bland an-
nat hur ofta du har sammandragningar,
hur ldnge de varar och nér de har bérjat.
Du kan anteckna de hér uppgifterna re-
dan innan du aker till sjukhuset. Barn-
morskan kontrollerar babyns position
och bedémer babyns storlek genom en
yttre undersékning av magen. Genom
att lyssna pd babyns puls sidkerstéller
man att babyn @nar bra. Barnmorskan
gor en gynek
att ta r

k undersckning for
mycket livmoder-
pnat sig.
s med barnmorskan gar
m dina 6nskemal om hur for-
ingen ska ske och hur ni ska g till
vaga
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Forlossningsférloppet

n forlossning kan delas in i
tre skeden: &ppningsskedet,
utdrivningsskedet och efter-

=

bordsskedet. I 6ppningsskedet 6ppnas
livmodermunnen och babyn sjunker
ner i bédckenet. I utdrivningsskedet
krystar foderskan ut babyn i vérlden. I
efterbordsskedet lossnar moderkakan

och fosterhinnorna, det vill sédga efter-
borden. Hos forstfoderskor pagér for-
lossningen i genomsnitt i 6—-20 timmar,
hos omféderskor i 3—12 timmar. Forloss
ningens langd ar dock mycket indi

ell, och tiderna &r endast riktgi\?

Oppningssked

Forlossningen ansesWa borjat da sam-
mandragningarna kommer med mindre
dn 10 minuters intervall, pdgér i 45—-60
sekunder och &r tydligt smértsamma.
Oppningsskedet slutar nir foderskan
borjar krysta aktivt. Hos en forstfoder-
ska bdrjar livmodermunnen Oppnas
forst nér livmoderhalsen har utvidgats
helt och hallet. Hos forstfoderskor kan
det ta flera timmar.

Hos omféderskor bérjar livmoder-
munnen 6ppnas redan innan livmoder-
halsen ar helt utvidgad. Hos omfdder-
skor kan livmodermunnen ha 6ppnats
négra centimeter redan innan forloss-
ningen ens har satt igdng. Hur snabbt
livmodermunnen Oppnas varierar in-
dividuellt. Vanligen 6ppnas livmoder-
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munnen ldngsammare i bdrjan, men
nidr forlossningen framskrider 6ppnas
den allt snabbare. Vid den forsta for-
lossningen 6ppnas livmodermunnen
vanligen ldngsammare &n vid senare
forlossningar.

I forlossninge
du underlitta o

oppningsskede kan
iskynda livmoderns
arbete gen % ®pa dig och slapp-
na av. @ din kropp och préva
a {lln ar. Nar du forsoker hitta
i[Mingar kan du anvédnda hjilp-
2], till exempel en traningsboll eller
sittsdck. Nar du gungar med hofter-
na minskar trycket pa korsryggen, och
det hjélper ocksa att hantera den smaérta
som varkarna ger upphov till. Du kan
till exempel anvdnda musik, sdng, vér-
me och vatten for att slappna av. Du-
scha korsryggen och magen med varmt
vatten eller ta ett bad i badkaret.
Ménga mammor tycker att det &r

mycket viktigt att pappan eller stodper-
sonen dr nidrvarande for att uppmunt-
ra och halla mamman lugn just i 6pp-
ningsskedet. Pappan eller stédpersonen
kan till exempel massera mammans
rygg och se till att hon dricker tillrdck-
ligt. Alla féderskor 4r olika: en del tyck-
er inte om beroring eller massage under
sammandragningarna. Fastdn personen
inte kan gora nagonting konkret, har
det en stor betydelse for foderskan att
en viktig och trygg person hela tiden &r
nérvarande.




Barnmorskan ger anvisningar om oli-
ka stdllningar, avslappningsmetoder
och hjdlpmedel. Ocks& pappan eller
stodpersonen far handledning. Beslut
om att anvdnda medicinsk smartlind-
ring fattas tillsammans med foderskan.
I 6ppningsskedet iakttar barnmorskan
hur mamman mar och gor yttre under-
sokningar och gynekologiska under-
sokningar for att se hur forlossningen
framskrider. Genom att lyssna regel-
bundet péd babyns hjértljud sédkerstéller
man att ocksa babyn mar bra.

Medicinsk smartlindring

Under forlossningen kan olika slag av

medicinsk smadrtlindring

anvand.
S&dana 4r smirtstillande medeD

injiceras i en muskel, lustgas
d6vning. Medicinsk sm&tlir{r; -
h

lagsnar inte smér h allet,
men kan klart li e foderska
behover kédnningar€§ kroppen for att
kunna krysta.

Likemedel som injiceras i en mus-
kel anvédnds vanligen i borjan av for-
lossningen, om sammandragningarna
redan ar sméirtsamma, men annu inte
tillrdckligt kraftiga for att 6ppna livmo-
dermunnen. Likemedlet hjélper foder-
skan att slappna av, och hon kan till och
med somna. Likemedlet 6verfors ocksa
till fostret, och déarfor ar det viktigt att
fostrets puls 6vervakas efter att kvinnan
fatt liakemedlet. Lakemedlet forsvinner
ur fostrets kropp samtidigt som det fo1-
svinner ur kvinnans kropp. Om barnet
fods snabbt efter att kvinnan fatt lake-
medlet, kan barnet ha svarigheter att
suga och att andas.

En blandning av lustgas och syre
kan tryggt anvdndas under hela 6pp-
ningsskedet. Blandningen andas dé in
genom en mask periodvis i takt med
sammandragningarna. Lustgasen verkar
snabbt och foérsvinner ocksa snabbt ur
kroppen. Den har alltsd ingen bestdende
inverkan pé varken foderskan eller bar-
net. Inandningen kan krava lite 6vning
for att lustgasen ska ge den bédsta smart-
lindringen just ndr sammandragningen
ar som kraftigast. Vanligen hittar man
dock rytmen snabbt.

Den starkas drtlindringsmetoden
under for ar bed6vning. Epi-
dural @a edovning &r ryggbe-
I§. ar en anestesildkare som

vningen. Bedévningen tar van-

gén bort smartan fran hela backenom-
radet. Oftast kvarstar dnda tryckkanslan
under sammandragningarna. Beddv-
ningens effekt varar i 1-3 timmar. Rygg-
bed6vning ges vanligen sé att foderskan
ligger pa sida, och hon maéste ligga kvar
i sdngen i minst en halv timme efter
bed6vningen. Efter det kan hon vara i
uppritt stdllning om hon vill.

Vid beddvning av livmoderhalsen
sétter forlossningsldkaren beddvnings-
medel kring livmodermunnen via sli-
dan. Bed6vningen varar i 1-2 timmar.
Pudendusblockad kan ges i slidan i
boérjan av utdrivningsskedet for att lind-
ra smértan vid krystning. All slags be-
d6évning forutsdtter dropp, det vill sdga
intravends vétsketillférsel, och oavbru-
ten overvakning av fostrets puls.
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Utdrivningsskedet

Utdrivningsskedet borjar nér livmoder-
munnen ar helt 6ppen och barnets huvud
har sjunkit ner i backenet. Foderskan far
en kénsla av att behéva krysta. Vanligen
utvecklas kédnslan av att behéva krysta
sd smdningom sa att det slutligen kédnns
som att man helt enkelt maste krysta.
D4 kan foderskan inte ldngre gora nagot
annat dn krysta under sammandragning-
arna. Utdrivningsskedet pagar vanligen
i en halv timme hos forstféderskor och i
cirka 10 minuter hos omféderskor.

Om foderskan &r i upprétt stdllning
gér forlossningen ldttare och snabbare.
Det gar att foda i ménga olika stdllningar:
stdende, pa knd, pa huk eller pé alla fyra.
Det gar att anvénda olika hjdlpmede
som stod, till exempel en sittsdck

en pall. Barnmorskan hjélper {6
att hitta en limplig krys{nin Inifg
ligen

gs
Framfor allt forstfo o
tid pa sig att prova a ningar.

Forlossning med sugklocka

Om utdrivningsskedet drar ut péd tiden
och sammandragningarna i livmodern &r
svaga eller barnets hjérta borjar slé lang-
sammare, kan utdrivningsskedet paskyn-
das med hjilp av en sugklocka. Samtidigt
som mamman krystar under samman-
dragningen, drar ldkaren ut babyn med
en sugklocka som fésts pa babyns huvud
med hjélp av undertryck. Néar sugklocka
anvénds sker forlossningen péa en forloss-
ningssdng i halvsittande stdllning.
Sugklocka anvinds vid cirka 5-7 pro-
cent av alla forlossningar. Sugklockan
kan gora att babyn far en svullnad pa
huvudet. I de flesta fallen forsvinner
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svullnaden inom en vecka, men den
kan vara 6m de forsta dagarna. Babyn
kan f3 smaértstillande medel.

Efterbordsskedet

Sammandragningarna
genast efter att barnet fotts, &ven om
de inte ldngre &r lika kraftiga. Sam-
mandragningarna gor att moderkakan
lossnar, vanligen inom en halv timme.
Samtidigt kommer fosterhinnorna ut.
Barnmorskan kogtrollerar moderkakan

kan fortsatta

och hinnorna o doer och miter dem.

Ibland mas @ @kan 16sgbras, men
idet fa \@ derskan ner. Nér efter-
bo' e{a\r mit ut syr barnmorskan
% vehtuella bristningar eller snitt i
dngdrden under lokalbedévning.

Det nyfédda barnet

Efter att barnet har fotts, torkas det och
lyfts det upp pa mammans brost. Pa sé
sdtt kan fordldrarna bekanta sig med
sitt barn genast efter fédseln. Ett barns
fédelse dr en unik héndelse som beror
alla ndrvarande. En flera ménaders lang
véntan ndér sitt slut och fordldrarna far
se sitt barn for forsta gdngen.

Efter att ha vilat en stund bérjar babyn
Oppna 6gonen. Babyn 6ppnar och kny-
ter ndvarna, 6ppnar munnen och for in
knytndven i munnen. Redan en knapp
halv timme efter fodseln borjar barnet
soka sig mot brostet. Nar babyn natt
brostet fortsitter hand- och munrorelser-
na, babyn sticker ut tungan och forbere-
der sig sa p4 att ta tag i brostet. Emellanat
stannar babyn upp och soker ett ansikte
med blicken. Vanligen dr babyn beredd




att borja suga pé brostet for forsta gangen
redan ungefér en timme efter fodseln.

Genast efter fodseln far babyn en
identifikationsbricka: vanligen ett plast-
armband med mammans namn och
personbeteckning. P& sé sitt kan babyn
inte forvdxlas. Genast efter férlossning-
en (1, 5 och 10 minuters alder) bedoms
babyns hélsa med hjélp av Apgar-poéng.
Podngen visar hur vil babyn anpassat sig
till vdrlden utanfoér livmodern. Babyns
kropp kan inte genast producera K-vita-
min som forebygger blédning. Dérfor far
babyn K-vitamin genast efter fodseln.

Efter den forsta amningen mits ba-
byns vikt, langd och huvudomfang. Vid
behov badas babyn. Pappan kan delta i
den forsta védrden av babyn. Nér bab
4r ett par timmar gammal flytt4D
tillsammans med sin mamma
fordldrar till vérdavdelgifigen

Barnmorskan folj u@
sa efter forlossni barn kan
ha andningssvérigh®er under de forsta
timmarna. Vid behov underséks babyn
av en barnldkare.

Ibland kan mammans eller babyns
hilsa hindra dem fran att i lugn och ro
stifta bekantskap i hudkontakt genast ef-
ter fodseln. I det fallet arrangeras det for-
sta motet genast da bagges hélsa tillater
det. En babys formaga att sjdlv soka sig
till brostet haller i i flera veckor. Ocksa
pappan kan halla babyn hud mot hud,
om mamman inte har méjlighet till det.

Kejsarsnitt

Ungefir vart sjétte barn fods med sectio,
det vill sdga med kejsarsnitt. En dryg
tredjedel av kejsarsnitten &r planerade,

vilket innebér att man pa forhand har
kommit 6verens om att forlossning-
en ska ske genom en operation. D& &r
orsaken oftast att fostret befinner sig i
sdtesbjudning, att moderkakan har en
avvikande placering, att babyn &r stor,
att babyns tillvdxt har stannat av eller
att kvinnan tidigare fott barn genom
kejsarsnitt. I vissa fall kan en svér for-
lossningsrddsla hos mamman gora att
vaginal forlossning dr omojligt.
Det kan bli nédvéndigt att gora kej-
sarsnitt under §§rlossningen, om man
nets hélsotillstand
0 forlossningen inte

misstdnker a
forsdmratgggll
framsgsi barnets tillstdnd for-
s {sn t, &r man tvungen att gora
kejsarsnitt for att fa barnet att

s pa snabbaste méjliga sitt.

Kejsarsnitt gors oftast med spinal- eller
epiduralbed6vning. Om det inte 4r moj-
ligt att ge bedévning eller om det ar fraga
om ett akut kejsarsnitt, kan det hidnda
att foderskan maste sévas. Vanligen kan
pappan vara med vid ett planerat kejsar-
snitt. Han fir en plats bredvid mamman
sd att ha inte ser operationsomradet.

Vid operationen gors ett snitt i mam-
mans mage och livmodervigg och barnet
hjdlps ut. Samtidigt avldgsnas moder-
kakan och fosterhinnorna. Férdldrarna
far se barnet, och efter det kontrollerar
barnmorskan och ibland en barnlédkare
att barnet mar bra. P4 en del sjukhus
kan mamman fa halla barnet under ti-
den d& operationsséret sys fast.

Det tar nagot liangre att dterhdmta sig
efter ett kejsarsnitt dn efter en vaginal
forlossning, eftersom ett kejsarsnitt ar
ett omfattande kirurgiskt ingrepp. En
kvinna som fott genom kejsarsnitt ar
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vanligen pa fotterna inom ungeféir ett
dygn efter operationen. Utskrivningen
fran sjukhuset beror pad hur mamman
och barnet mar. Operationssérets stygn
avldgsnas efter ungefdr en vecka.

Under de paféljande veckorna efter
kejsarsnittet behéver mamman hjilp
med vardagssysslorna, eftersom hon
inte far lyfta ndgot “tyngre dn babyn”.
Mamman maéste vara forsiktig d& hon
borjar motionera och utféra tyngre hus-
héllssysslor, sa att operationsséret far
ldka ordentligt. Mé&nga rorelser kan kén-
nas smdartsamma eller besvirliga. Att
motionera ldtt och att vara i rorelse dr
bra for dterhdmtningen.

Aven i det fallet att mamman har fott

Forlossning utanfor sjukhuset

Hos en del kvinnor framskrider forloss-
ningen sa snabbt att de inte hinner till
forlossningssjukhuset. Oppningsskedet
framskrider snabbt och kénslan av att
behova krysta kommer plétsligt redan
hemma eller pd végen till sjukhuset.
D& kan mannen eller stédpersonen bli
tvungen att agera som “barnmorska”. I
en sddan akut situation ar det viktigt att
den nérvarande héller sig lugn. Om moj-
ligt ska personen ringa sjukhuset, som
ger instruktioner f§r hur personen ska ga
till vdga. Baby s och lyfts upp pa
mammans amman och bar-

a att den nyfodda halls

ett snabbt, ar det viktigt att vara be-

net sto
vai. ¥kamior allt om det &r ldng vég till
ett barn med kejsarsnitt kan hon fﬁdx eller om tidigare férlossningar
€

f6ljande barn vaginalt. Rekomm
tionen ar att efter en forlossni
kejsarsnitt védnta i mins} ®tt in

foljande graviditet,
hinner ldkas orde
lossningar med kejsa’
moijligt att foda vaginalt.

Poliklinisk forlossning

Vérdtiderna pa sjukhuset har blivit kor-
tare, och sa kallade polikliniska forloss-
ningar dr ocksd majliga. Det innebér att
familjen kan &ka hem med babyn sex
timmar efter férlossningen, om familjen
s& onskar. En forutsittning &r att forloss-
ningen har varit normal och att babyn
mar bra. Fére hemfirden undersoks
barnet av en barnldkare och mamman
undersoks av en barnmorska. D& babyn
ar over tva dygn gammal maste familjen
vanligen atervédnda till férlossningssjuk-
huset for en andra barnldkarkontroll.
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dd pé en sadan situation.

Hemforlossning

I Finland &r planerade hemférlossning-
ar mycket ovanliga, men moéjliga. Ar-
ligen véljer ett tiotal mammor att féda
hemma. Forlossning hemma krédver
handlingskraft och initiativ av foder-
skan: hon méste komma Gverens om
forlossningen med den assisterande
barnmorskan och sjilv skaffa den ut-
rustning som behovs. Den som véljer
att foda hemma ansvarar ocksa sjilv for
kostnaderna och fér eventuella ovén-
tade komplikationer. Om du 6vervdger
hemforlossning, ska du noggrant ta reda
pa fakta innan du fattar beslutet.

* o




Pa vardavdelningen

& vardavdelningen far babyn

och mamman vara tillsam-

mans hela tiden. P4 sd sitt
lar sig mamman bést kédnna barnet och
skota om det. Ockséd amningen kommer
béittre igdng d4 mamman snabbt kan
svara pd babyns signaler. Pappan, och
vanligen ocksd babyns syskon, &r vil-
komna till vardavdelningen. P4 en del
sjukhus finns familjerum dédr pappan
kan 6vernatta och pa sa sétt delta i var-
den av barnet dygnet runt redan fran
borjan.

byn. Framfor allt foral(k
forsta barn far till
tvidtta babyn och yns navel
tillsammans med p onalen Persona-
len ger information om aterhdmtningen
efter forlossningen.

Hur mamman mar beror till stor del

pa att

pé hur forlossningen forlépt och péa for-
lossningsséttet. Mamman kan beh&va
smartstillande medel for efterviarkarna
och for smartan i mellangdrden. Efter
kejsarsnitt beh6ver mamman starka
smartstillande medel. Dessa ldkemedel
ar dock inte skadliga foér babyn och hin-
drar inte mamman fran att amma barnet
pé normalt sétt.

Under de forsta dagarna efter forloss-
ningen &r efterblédningen riklig. D& ar
det viktigt att skota om hygienen for att
undvika infektion i livmodern. Tvit-
ta underlivet och byt binda i samband

_—

med varje toalettbestk. Barnmorskan
foljer upp hur livmodern drar ihop sig
under tiden pa sjukhuset.

Under de forsta dagarna tar amning-
en en stor del av uppmérksamheten. Pa
vardavdelningen fir mamman handled-
ning i att borja amma. Om f6rlossning-
en varit polikli@isk, f&r mamman stéd
av radgivnin arnmorska i sam-

. Mer om amning-

band me
en fi 3 n 58.
&‘n are undersiker det nyfod-

@ t fére hemfirden. Likaren iakt-

barnets allmédnna hélsa och lyssnar

Vardavdelningens personal ge \ i i
ledning fér amningen och vard pa hjdrta och lungor. Dessutom under-
fat

soker ldkaren bland annat nyfoddhets-
reflexerna och att babyns hofter halls pa
sin plats.

En del nyfédda barn blir gula i 2—4
dygns alder. Gulheten beror pé att bili-
rubin samlas i kroppen. Bilirubin &r en
normal restprodukt som bildas da réda
blodkroppar bryts ner. Vid behov &ver-
vakas méngden bilirubin i barnets kropp

Kontakta radgivningen
redan nar du skrivs ut fran
sjukhuset eller genast den forsta
vardagen efter att du kommit
hem. En halsovardare kommer
vanligen pa hembesdk inom
cirka en vecka efter att du
kontaktat radgivningen.
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med hudmétare och blodprov. Vanligen
gar gulheten 6ver av sig sjédlvt, men en
del barn behover blaljusbehandling.

Fore utskrivningen far fordldrarna
muntliga och skriftliga anvisningar om
barnets vidrd och mammans aterhdmt-
ning.

Barnet pa barnavdelningen

En del nyfodda behover vard pa barnav-
delningen efter fodseln. Vanliga orsaker
till att babyn behéver vard pa barnav-
delningen é&r for tidig fodsel, infektions-
sjukdomar och andningssvérigheter.
Fullgdngna barn aterhdmtar sig snabbt
fran de svarigheter som forekommit i
boérjan, och barnet behéver kanske bar
vara nagra timmar eller dagar pé
avdelningen. Barn som fotts my

tidigt kan vara tvungnag eﬂt S
sjukhuset i flera vec

Aven i det fallet
fektiverad sjukhusvanrg@i borjan av livet,
behover det ocksd foraldrarnas narhet
och omsorg. P4 ménga barnavdelningar
har man déarfor utvecklat familjecentre-
rad vérd, dér fordldrarna kan vara pa
avdelningen hos barnet och ta hand om
barnets grundldggande behov, sdsom
bl6jbyte och matning.

Ofta kan fordldrarna ocksd ge babyn
kédnguruvard, som innebér att babyn pla-
ceras pd mammans eller pappans bara
brost med endast bléja pd. Kénguru-
varden dr framfor allt bra for barn som

n over ef-

fotts for tidigt och for att amningen ska
komma igang. Den ger ocksa fordldrarna
mojlighet att ge babyn nérhet.

> —&
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Aterhamtninge

foérlossningen

Barnséngstiden

Med barnsédngstid avses den tid efter
forlossningen dd mammans kropp &ter-
hamtar sig frén graviditeten och for-
lossningen. Under den hér tiden &r det
viktigt att ta det gugnt och koncentrera
sig pa att ldra kg babyn. Mamman

dterhdmtar g are om hon far
hjélp o @
st

lossningen férekommer efter-
ing, det vill sdga avslag, som till
bdrjan ar rikligare &n menstruation.
Efter ett par dagar minskar blédningen
och inom tva veckor ljusnar den. Av-
slaget kan bli blodigt igen, d&@ mamman
borjar rora pa sig mer, till exempel gér
ut pa promenad for forsta gdngen. Det
gar dock om inom ett par timmar. Efter-
blédningen fortsatter allt som allt 4-6
veckor.

rksamhet av sina néir-

Om avslaget ar rikligt och blodigt un-
der en ldngre tid eller 6kar betydligt,
ska du kontakta héalsovardscentralen
eller forlossningssjukhuset. Om avslag-
et blir illaluktande, omradet kring liv-
modern dr 6mt och du far feber, kan det
vara frdga om en infektion i livmodern.
Om symtomen &r lindriga och du endast
har lite feber, kan du kontakta hélso-
vardscentralen. Om symtomen &r krafti-
ga och du har hog feber, ska du genast
kontakta férlossningssjukhusets jour.




Efterundersékning

Efter forlossningen d&r mamman klient
vid modraradgivningen &nda fram till
efterundersokningen. Undersdkningen
genomfors 5-12 veckor efter forloss-
ningen. Vid efterundersékningen un-
dersoker en hélsovardare och eventuellt
en ldkare hur mamman har dterhdmtat
sig efter graviditeten och forlossningen,
och diskuterar de fordndringar som li-
vet med en baby har medfort. Vid efter-
undersokningen gors en gynekologisk
undersokning for att upptdcka eventu-
ella forlossningsskador. Dessutom dis-
kuteras preventivmetoder. Mamman
maste ga pd efterundersdkningen for att
fa fordldrapenning.

Sexualitet, sex och 6mhet

foérlossningen o®
Familjens liv fordafra ket efter
att barnet fotts. g och lycka

innebdr fordldraska@et mer arbete och
vakna nétter. Vanligen har fordldrarna
mindre tid pa tu man hand &n tidiga-
re. Om familjen har flera barn, har for-
dldrarna dnnu mindre egen tid tillsam-
mans. Ofta blir det en paus i sexlivet,
och samlagen minskar eller upphor helt
och hallet. Efter en tid blir situationen
som forut, vanligen ungefér ett ar efter
forlossningen.

Vid forlossningen kan kvinnan ha
fatt bristningar i slidan och &rren gor
ont. P4 grund av hormonerna &r slidans
slemhinnor tunna och skéra hos kvin-
nor som ammar, vilket pavekar sexlivet.
D& mjolken stiger och amningen bérjar
kan brosten kdnnas 6mma, och bero-

ring kan gora ont. Partnerns sexlust kan
ocksd minska pa grund av att partnern
sett forlossningen. Det &r bra att komma
ihag att sex ocksd dr annat 4n bara sam-
lag. Efter forlossningen kan man ha sex
till exempel genom att smeka sig sjdlv
och sin partner och genom att visa nér-
het.

Efter forlossningen kan kvinnans
hormonbalans minska sexlusten, men
inte behovet av 6mhet och nérhet. Oli-
ka ménniskor aterfar sexlusten pé olika
sdtt, och det &r giktigt att paret diskute-
rar sina 6nske illsammans.

a med samlag tills
ar slutat och béda vill
rrhet i slidan kan behand-

lag!
glidmedel eller till exempel
olja, oparfymerad baskrdm eller va-

o \
@ selin. Glidmedel kan képas pd apotek,

varuhus eller i erotikaffdrer. Vid efter-
undersokningen kan ldkaren skriva ett
recept pd en vardande kram for slidan.

Man behover inte ta paus i att visa
omhet eller nirhet. Fordldrarna beho-
ver dmhet och smekningar av varan-
dra — kanske rentav mer &n tidigare,
eftersom babyn och kanske ocksa éldre
barn i familjen nu &r med och delar pa
uppmaérksamheten. I ett parférhéllande
ansvarar bada for ett lyckligt och till-
fredsstdllande sexliv. Det far aldrig vara
sé att den ena bar hela ansvaret.

I familjer med endast en forédlder ar
det viktigt att fordldern far stod for att
orka och uppmérksamhet och 6mhet av
sina vénner och néarstaende.
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Kom ihdg att anvanda
preventivmedel genast fran
borjan, om du inte vill bli
gravid pa nytt. Amningen ger
inget fullstandigt skydd mot
en ny graviditet.

Preventivmedel

Den forsta &dggcellen kan mogna och
lossna redan foére den forsta menstrua-
tionen, och darfor méste man anvanda
preventivmedel redan vid det forst
samlaget efter forlossningen. Amnf
gor vanligen att menstruation Q
jar senare, men amningglo réL{i
som preventivmedelgAm T en

tillrdcklig prevent k det gatt
mindre 4n sex méndQ@er sedan forloss-

ningen, menstruationen inte har bérjat,
babyn ammas regelbundet minst &tta
génger per dygn (det far inte g mer dn
fyra timmar mellan amningsgdngerna)
och babyn inte far ndgon tilldggsnéaring
overhuvudtaget. Den preventiva effek-
ten blir betydligt svagare, om babyn
ammas mindre dn sju génger per dygn.
Om du absolut inte vill bli gravid, ska
du genast borja anvdnda preventivme-
del. Senast i det skedet da babyn borjar
fa minsta lilla tilldggsnéring behovs en
effektiv preventivmetod.

De preventivmetoder som i forsta
hand ska anvdndas under amningen ar
kondom, spiral, preventivmedel som
innehaller enbart gulkroppshormoner

VI VANTAR BARN | Férlossningen

och sterilisering, eftersom de varken
péverkar mjo6lkutsondringen eller ba-
byn. Den som o&vervéger sterilisering
ska komma ihag att det &r slutgiltigt.
Om mamman inte alls ammar babyn,
kan &ggcellen lossna redan cirka 30 da-
gar efter forlossningen. Da kan hon bor-
ja anvdnda p-piller redan tre veckor ef-
ter forlossningen eller fran och med den
forsta menstruationen. Att borja med
p-piller tidigare &r inte att rekommen-
dera pa grund av den foérhojda risken
fér blodpropp.
Kondom sky
fektioner oglwd

ivmodern fran in-
preventivmetod

efter g en. Eftersom slemhin-
notwaCdr sk8¥ och kinsliga behovs ofta
| under de forsta ménaderna.

m lider av ovanlig naturgummi-
lergi kan képa kondomer av polyure-
tan pé apoteket.

En kopparspiral kan i undantags-
fall sdttas in genast efter forlossningen
(10—-30 minuter efter att moderkakan
lossnat), men hellre i samband med ef-
terunders6kningen, eftersom spiralen
da halls battre pa plats. Spiralen kan
ocksa sidttas in senare, &ven om men-
struationen pd grund av amningen dnnu
inte har borjat. D4 gors ett graviditets-
test fore spiralen sitts in. Spiralen ger
ett skydd mot en ny graviditet i fem ér,
men vid behov kan den tas ut redan ti-
digare.

Preventivmedel som innehaller en-
bart gulkroppshormoner ar sa kallade
minipiller, hormonkapslar som pla-
ceras under huden, hormonspiral och
p-spruta med gulkroppshormon. For-
delen med en hormonspiral &r att den
verkar lokalt och att endast en ytterst




liten méngd hormoner frigérs i blod-
omloppet. Vanliga p-piller (s.k. kombi-
nationspiller) innehéller férutom pro-
gesteron ocksé dstrogen, vilket minskar
pé mjolkproduktionen.

Kemiska preventivmedel i form av
gel, skum och vagitorier kan irritera
slemhinnorna. Pessarstorleken kommer
antagligen att fordndras efter forloss-
ningen och pessaret ska darfor provas
ut pa nytt. Anvénd alltid pessar tillsam-
mans med preventivgel.

Akut p-piller anvénds d4 ett samlag
av ndgon anledning varit oskyddat (t.ex.
om anvédndningen av kondom miss-
lyckas) och kvinnan inte vill bli gravid.
Akut p-piller kan kopas receptfritt pa
apoteket. Tabletten ska helst tas 1n0

12 timmar, men senast 72 timm
det oskyddade samlaget. Nar
tas i tid foérhindras en mﬁ

98 procent. Efter ) taglts
rekommenderas i hghet en
atta timmars paus i @ningen. Under ti-
den dr det mojligt att vid behov témma
brosten genom att mjélka ur dem och
sldnga bort mjolken. Efter atta timmar
ar ladkemedelshalten mycket 1g i mjolk-
en. Akut p-piller d&r en noédlosning av
engangskaraktir och ska inte anvdndas
som regelbunden preventivmetod.

En annan preventivmetod som kan
anvindas i efterskott dr kopparspiralen
som da ska séttas in inom fem dygn ef-
ter det oskyddade samlaget. Spiralen
har en battre effekt d4n det akuta p-pill-
ret. Spiralen fungerar bast om den kan
lamnas kvar for att ocksa i fortsédttning-
en fungera som preventivmedel.

Motion

Efter forlossningen kan du fortsdtta
motionera normalt beroende pd hur du
mar. Efter kejsarsnitt dr det bra att borja
motionera forsiktigt. Regelbunden mo-
tion piggar upp, ger krafter och &r bra
for viktkontrollen. Motion paverkar
inte mjolkens méngd eller kvalitet hos
en ammande mamma.
Bédckenbottenmuskulaturen har ut-
satts for en sdrskilt stor pafrestning om
mamman har fott flera barn tidigare,
barnen varit stemvaxta vid fodseln, det

har varit fréga flerbordsgraviditet
eller utdr et har varat lange.
Ock och overvikt belastar

ackenbotten Om du har

k eller hemorrojder, kan det

as I‘lSk for att dina bédckenbotten-

muskler forslappas. I motionsformer

ddr man hoppar mycket kan de slappa

backenbottenmusklerna svika snabbare
och framkalla inkontinens.

Du kan borja trdna dina backenbot-
tenmuskler redan ett dygn efter for-
lossningen. Mer information finns pa
de flesta forlossningssjukhusens webb-
platser.

Under graviditeten blir livmodern
storre och trycket i bukhélan véxer, vil-
ket gor att de raka magmusklerna och
ovriga magmuskler tdnjs ut mekaniskt
at sidorna. Det gor i sin tur att den vita
senvdvnaden som forenar magmuskler-
na pa magens mittlinje ger efter och tojs
ut. Musklerna kan dela pa sig lite eller
mycket, rentav mer dn 10 centimeter.
Delade magmuskler &r naturligt och
uppkommer hos nédstan alla kvinnor
under graviditeten.
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Nér du trdnar musklerna dr det vik-
tigt att du gor det i rdtt ordning. Mag-
muskeltrdningen ska borja fran de
tvirgdende magmusklerna. Efter att de
tvirgdende magmusklerna blivit starka-
re kan du 6vergé till att trdna de sneda
magmusklerna och till sist de raka mag-
musklerna.

VI VANTAR BARN | Forlossningen
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vatsalihasten erkaantuman ehdoilla.
www.trainingcorner.fi/Raskausliikunta-
Opas.pdf

-

&°



http://www.trainingcorner.fi/RaskausliikuntaOpas.pdf
http://www.trainingcorner.fi/RaskausliikuntaOpas.pdf




or en baby ar det viktigaste i

virlden den person som sko-

ter om babyn. Babyn klarar sig
inte utan ndgon som tar hand om den.
Den person som skéter om babyn har
en unik nédrhet och positiv relation till
babyn.

Babyn ar redo for interaktion

En baby dr redo for interaktion redan
frén fodseln. Det ar viktigt for babyn at
dess kédnslor av gldadje, rddsla, fi

ring och ledsnad identifieras, de
namnges. Det dr ocksd vikfig lﬁa

att fordldrarna ser den
och talar till den. géiafide inter-
aktion gor ocksa att ¥@xdldern kan nju-
ta av sin relation till barnet och barnet
kénner att fordldern forstér och accepte-
rar dess behov och kénslor.

En baby klandrar, jamfér och kritise-
rar aldrig. Babyn behover sin vardare
och accepterar och féster sig alltid vid
denna person. Anda fran sin forsta lev-

nadsvecka trivs babyn bést tillsammans
med sin familj och déarfér ska man inte
isolera babyn i en egen sdng. Ett barn
trivs bra i famnen, och dd man vidror
barnet med 6mbhet, ldr det sig att kén-
na sin egen kropp och behérska den. En
del rddgivningar ordnar ocksa kurser i
babymassage.

Det &r bra att borja prata med barnet
genast frdn foédseln, gdrna redan under

graviditeten. Aven om babyn inte for-
stdr orden pa flera manader, uppfattar
babyn dnda tonfallet. En lugn och vén-
lig rost skapar trygghet. Om barnet féar
hora prat genast frdn fodseln, lar bar-
net sig ocksa lattare att tala sjdlv. Det &r
sarskilt viktigt att fasta vikt vid hur du
skoter om barnet. Om du ler mot babyn
och talar med den nér du byter bléja,
badar och matar den, kdnner babyn sig
onskad och dlskad. Det &r det bésta for
babyns utveckling.

Moders- skarlek

Aven y oftast dr det under-
en for sina forildrar, &r
alls ovanligt att moders- och
arleken later védnta pa sig. Mam-
an kan vara trott efter forlossning-
en och varden av babyn tar mycket pa
krafterna, medan pappan kan kédnna
sig utomstdende och undantrdangd da
mammas tid gar at till att amma babyn.
Babyn kan bete sig helt annorlunda
dn fordldrarna véntat sig. Nykomling-
en fordndrar hela livet och uttrycker
mycket klart sin vilja och tidtabell. Det
lilla skrikande byltet kan gora att man
kédnner sig forvirrad och till och med
irriterad. Kédnslorna gentemot den lilla
krdvande varelsen &r inte alltid enbart
varma.

Det tar tid att ldara kdnna och vénja
sig vid den nya familjemedlemmen. De
vuxna féster sig vid babyn ndr de sko-
ter om och ldr kdnna babyn. Kérleken
till barnet férdjupas med tiden, och hos
olika personer sker det i olika takt. Det
dr normalt att kdnslorna varierar — mitt
i all kdrlek, 6mhet och glddje kan man



plotsligt kdnna sig trott, orolig, besviken
eller svartsjuk. Men dd man accepterar
sina motstridiga kénslor och ger tid for
sina egna och sin partners kédnslor och
anpassning, har man hela livet pa sig att
ge karlek.

Mamman och pappan skoter
om babyn

Bégge fordldrarna har ansvar for varden
av babyn. Att skota om ett nyfott barn
ar berikande p& ménga sédtt. Amningen
binder mamman till barnet, men alla
andra uppgifter kan pappan skota lika
bra som mamman. I borjan skoter mam-
man och pappan ofta tillsammans om

babyn. I fortsdttningen ar det viktigt
ocksd turas om att skota barnet, t

bégge fordldrarna har méjlighe
sig och léra kénna babyp®i lu§:

Det dr bra att bab ré dnjer
Dédé fordldrar-

sig vid att bli oms
na pa fordldrarnas egla sétt. Relationen

mellan barnet och pappan utvecklas
béttre, om mamman inte férséker fung-
era som “tolk” mellan dem.

Ibland &r det sa tungt att ta hand om
en baby dygnet runt att férdldrarna blir
alldeles utmattade. Da den ena forald-
ern dr trott och irriterad ska den andra
fordldern lata honom eller henne samla
krafter. Att fa ta en promenad ute med
hédnderna fria, att fi ta en lugn oavbru-
ten dusch eller att fa 1dsa tidningen med
en kopp varmt kaffe kan ibland gora
under. Ofta kan det ocksa hjilpa att f61-
dldrarna tydligt turas om att ha ansvaret
nidr de skoter babyn tillsammans. Den
andra kan vara i nirheten for sdkerhets
skull, men far vara mer avslappnad.

Gemensamma anstrdngningar for bar-
nets bésta stdrker dven fordldrarnas
parrelation och hjdlper dem att glddjas
over sitt barn.

Hantering av babyn och
skotunderlag

Babyn njuter av nédrhet, det har den
vant sig vid under graviditeten. Hall ba-
byn mycket i famnen i olika stédllning-
ar. Emellanat kan du sétta babyn i en

bérsele pa magem eller en barsjal. Kom

ihég att stodja s huvud och nacke,
eftersom vud &r stort och
tungt géimfs ed resten av kroppen

ckif®isklerna dnnu dr svaga. Det

t att hantera babyn med lugna

Man far aldrig kasta och sldnga en

nyfodd eller en liten baby, inte ens pa
lek.

Det gar bra att pyssla om babyn i fam-
nen, men for bléjbyte och annan vard
ar det bra att ha ett jaimnt och stadigt
underlag dér du kan ldgga babyn. Det ar
bra om underlaget har kanter sa att ba-
byn inte kan ramla. Skétunderlaget ska
placeras sa hogt att du inte behéver béja
dig ner. Mammans rygg ar sarskilt kidns-
lig mot pafrestningar de forsta veckorna
efter forlossningen.

Det é&r behédndigt att ha babyns
skotunderlag néra sdngen eller tvattstal-
let. Alla babyns tillbehor ska vara nédra
till hands, eftersom man inte kan lamna
en baby ensam pa underlaget eller sdng-
en, inte ens for en liten stund. Rummet
dér man skdter om babyn ska ha normal
rumstemperatur, ungefdr 20-22 grader.



Babyns grat och olika satt att
lugna babyn

Babyn uttrycker obehagliga kidnslor ge-
nom att grita. Graten kan till exempel
betyda att babyn &r hungrig, har vat bls-
ja eller ont i magen. Forédldrarna lér sig
snabbt tolka babyns signaler — gester,
rorelser och ljud — redan fore graten.
Grat hor till en frisk babys utveckling
under de forsta levnadsméanaderna. Hur
mycket babyn grater dr dock individu-
ellt och bland annat kopplat till babyns
temperament. Vanligen borjar graten
oka fran 2 veckors alder dnda fram till
ungefar 1,5 ménaders dlder och borjar
sedan avta. Denna period kallas for ko-
likaldern. Man talar ocksd om tre ma-
naders kolik, eftersom graten vanlige
upphor innan babyn fyller fyra
der. Mer information finns i de
spréakiga broschyren ”Itkuhenﬁv
koliikki — opas van

liitto), som kan la e
www.vaestoliitto.fi/"gghemmuus.

esto-
dressen

En baby med kolik grdater

En baby som har kolik grater manga tim-
mar per dag, flera dagar i veckan. Trots att
babyn grater mycket, mar den bra mellan
kolikanfallen och véaxer och utvecklas pa
normalt sétt. Vid kolik liknar graten mer
gndll eller missndjda ljud med pauser.
Barnet kan bérja grata eller skrika otrost-
ligt helt ovéntat, utan ndgon klar orsak.
Trots graten far en baby som lider av kolik
tillrackligt med somn. Kolik férekommer
bade hos barn som ammas och hos barn
som fir modersmjolksersittning. Aven
om koliken bérjar ungefir samtidigt som
barnet borjar f& D-vitamin, &r det inte vi-
tamintillskottet som orsakar grat.

Barnet grdter av hunger, trotthet och
magknip
Att barnet grater kan ocksd vara ett
tecken pé hunger eller smarta. Ibland
behovs tillaggsundersokningar. Det 16-
nar sig att svara pa babyns tidiga signa-
ler om hunger (babyn 6ppnar munnen,
for knytndven till munnen, suger pa
fingrarna), och inte vénta pé att babyn
borjar grata. Graten &r en sen signal pa
att babyn dr hungrig och kan forsvara
amningen. Om du misstdnker att ba-
byn gréater for attgden far for lite mjolk,
ivningen for vig-
roll. Du kan oka
n genom att svara pa
hungersignaler, amma
vid behov mjolka ur brésten

dn amningsgangerna.

Om babyns vikt 6kar mycket i propor-
tion till langden, kan graten ocksa bero
p& magbesviar pd grund av att babyn
atit for mycket och att den &verflodi-
ga mjolken stiger fran magsédcken upp
i matstrupen. Ibland tolkar férdldrarna
kolikbesvdren som hunger, vilket latt
leder till att babyns grat skapar en ond
cirkel ddr barnet far fér mycket mat.
Babyn boérjar ma béttre om man haller
langre pauser i matningen till exempel
med hjilp av en napp, gar ut med babyn
eller bar babyn i bérsele.

Om den ammande mamman har
mycket mjolk och babyn suger ofta, kan
babyn fa i sig mycket mjolk med lag
fetthalt. Det orsakar magbesvéar hos ba-
byn. Andra symtom &r att babyn kissar
ofta, att avforingen dr gronaktig och att
babyn okar snabbt i vikt. D& hjalper det
om mamman ammar 2—-3 génger efter
varandra frdn samma brost. Det jgmnar
ocksd ut mjolkutsondringen.



Om babyn grater ska du forscka fa
den att rapa ordentligt. En del bebisar
sviljer mycket luft dd de dter, vilket
kan gora att magbesvéren 6kar och ba-
byn kastar upp mer mjolk. Hur en baby
bajsar dr mycket individuellt. Om baj-
set dr hart och kommer mer séllan &n
varannan dag och babyn grater mycket,
ska du ta upp fragan pa radgivningen.
Om babyn kastar upp allt mer behovs
ett ldkarbesok, framfor allt om babyns
vikt inte stiger. Det kan vara fraga om
ett aterflode fr&n magsédcken till mat-
strupen (s.k. GER, refluxsjukdom) eller
en fortrangning i magmunnen. Mjolk-
syrabakterier motverkar magbesvar hos
bebisar.

Pa radgivningen far du.aﬁms{
babyns hudvard. ag

mjolkallergi. O ] gi

ro pa
miss-
tédnks &r det viktigt @t vdrda babyns hy
s& bra som moijligt enligt ldkarens anvis-
ningar, och efter att babyn fétt specialer-
sdttning gora en mjolkprovokation. En
del mjolkallergiker reagerar pa komjolk
med hudsymtom, andra far tarmsym-
tom.

Plotsliga och ovintade grétattacker,
framfor allt i samband med feber, hos-
ta eller andningssvarigheter, kraver ofta
ett lakarbesok. Du kan ge en febrig baby
febernedséttande likemedel medan ni
véntar pa att fi komma till likaren. En
baby som &r under 2 ménader ska alltid
tas till lakaren, om babyn far feber eller
om forédldrarna tycker att babyn verkar
sjuk. Aven i det fallet att ndgon annan
familjemedlem har insjuknat i en sjuk-

dom som orsakar feber och som kunde
forklara varfor ocksd babyn har feber,
kan babyns feber bero pa négot annat
eller ocksd kan babyns feber leda till
négot allvarligare.

Gréten, som vanligen férekommer pa
kvéllarna, ar pafrestande for fordaldrarna
och far dem latt att kdnna sig hjédlpldsa
och oroliga. En baby grater, fastdin den
far bra vard som uppfyller dess behov.
Forédldrarna till en kolikbaby ska darfor
inte i onddan sétta skulden pé sig sjél-

de dr daliga eller oer-

dldrarna lyckas inte
uta grata, men de
nara babyn och ge den

va och tycka a
farna fordldra
alltld fa

en inte méar bra. Det ar

ét tt hitta sddana sétt som hjalper
familjen att orka igenom den tunga

Andra orsaker till att babyn gr \
Babyn kan ha utslag som ki @

tiden. Efter koliken blir det ldttare att
skéta om babyn och foérdldrarna hinner
njuta allt mer av babytiden.

Vad kan du goéra nar babyn

grater?

© Du kan bara babyn i famnen eller i en bar-
sjal eller barsele, vyssja och gunga babyn
eller ge den babymassage. Jamna surrande
ljud kan lugna ner barnet. Du kan ocksa
forsoka minska pa de stimulerande intryck-
en genom att linda in babyn eller lagga den
i sangen.

® Forsok vara lugn da babyn grater. Om du
inte klarar av det, lat den andra foréldern
eller nagon annan bekant vuxen ta hand
om barnet. Ta till exempel en promenad och
Iat sedan den andra koppla av en stund.

e Det ar tungt att sk6ta om en gratande
baby. Turas om att skdta babyn och be om
hjalp av vanner och slaktingar.



e Latinte din ilska ga ut Gver babyn. Om
du blir irriterad pa babyns grat, ga till ett
stalle dar du trivs och pusta ut en stund.
Tala med babyn nar du har lugnat dig.
Babyn uppfattar att du endast tillfalligt var
irriterad och att du nu &r bekant och trygg
igen. Alla blir irriterade ibland och darfor
ska du inte skuldbelagga dig sjalv for det.
Fundera hellre pa hur du kan samla krafter
och hur du kan férsakra dig om att du far
tillrackligt med somn. Ta modigt upp fragan
pé radgivningen.

Ruska aldrig om babyn!

Ruska aldrig om babyn och behand-
la aldrig babyn hardhént, hur arg eller

trott du édn ar. Det ar livsfarligt att rus @
ka om en baby, eftersom babyns hf erna

ar stort och tungt jamfért med
riga kroppen och babyng ®iackf@us
gon,

dnnu dr svaga. Om zgén %
ror sig huvudet m aBfoch kraf-
tigt fram och tillbakd@Det kan leda till

att de smd blodkérlen i babyns huvud
brister och babyn kan fa blédningar i
hjdrnan eller 6gonen. Om en baby blir
omruskad, kan den genast efter hdndel-
sen bli somnig, férlora aptiten, andas
ojdmnt, fd kramper eller bli medvetslos.
De léngvariga foljderna, till exempel
synskador, inldrningssvarigheter och
epileptiska anfall, kan vara mycket all-
varliga, och de kan ocksé bli bestaende.

Lat aldrig situationen ga sé langt att
du kdnner dig fortvivlad. Att medge att
du &r trott och att séka hjdlp betyder
inte att du misslyckats, utan att du tar
ansvar. Om dina krafter héller pé att ta
slut, kontakta rddgivningen eller famil-

jearbetaren i din hemkommun i tid. Du
kan ocksa fa hjdlp fran organisationer
for barnfamiljer och genom att ringa till
stodtelefoner (se kontaktinformation pa
sidan 97). Om ndgon har ruskat om ditt
barn ska du genast ta barnet till ldkaren!

Gaster

Alla vill ofta genast komma och traffa
den nya babyn. Géster som har snuva el-
ler annars dr sjuka fir inte komma néra
rna dr trotta och inte

babyn. Om forél
orkar ta emot ga kan de sédga ifran

a en annan gang.

pe@isterna ta mat med sig. Gés-
an vid behov ocksa hjdlpa med
dra hushéllssysslor.

Depression hos mamman

Efter forlossningen kan hormonerna
orsaka humorsvdngningar hos mam-
man. Hon kan kédnna sig nedstdmd och
gréta, fastdn allt egentligen &r bra. Det
ar ganska vanligt. D& det har gétt 3—5
dagar efter forlossningen féar cirka fyra
av fem mammor “baby blues” som va-
rar i ndgra veckor. Typiska symtom &r
gratfirdighet, humorsviangningar och
irritation, ibland ocksé délig aptit och
somnsvarigheter. Det krdver ingen vard,
men stod och forstaelse av de nérstaen-
de 4r till hjélp. Det l4ttar ofta om mam-
man fir samtala med sin partner eller
en palitlig vén, och mamman behéver
ocksé sova tillrackligt och &dta hidlsosamt
sa att allmdnkonditionen forbéttras.



Ungefdr var femte mamma drabbas
av egentliga depressionssymtom, som
kan vara i ménader efter foérlossning-
en. Ofta marker mamman inte ens sjalv
symtomen av lindrig depression, eller
sé forsoker hon délja dem. Ta upp de-
pressionen sé snabbt som méjligt med
radgivningens hilsovardare eller ldka-
re, eftersom en obehandlad depression
efter forlossningen kan leda till langva-
rig depression och dngest. Det ar viktigt
att depressionen behandlas, bade for
mammans skull och med tanke pé ba-
byns utveckling.

Vissa hélsocentraler har stédgrupper
for mammor: andra mammor i sam-
ma situation forstdr den deprimerade

mammans kénslor och ger stod for m!
derskapet (se ocksd féreningen A

www.aima.fi).

Om mamman A&r dgprimﬁi,
partnern en sérski ktj andra
sidan kan ocksa er problem
med sinnesstdmnin efter barnets f6-
delse. P& raddgivningen kan ocksd den

andra fordldern fa hjalp.

Ensam

Att vara ensam forédlder i situationer dar
det inte dr ett eget medvetet beslut, kan
vara mycket tungt. Du ska inte krdva for
mycket av dig sjdlv, om du pa grund av
en skilsmaéssa, din partners dod eller av
nigon annan orsak blivit ensam. Stk
hjalp och stéd av sldktingar, védnner,
raddgivningen eller familjearbetarna.

I situationer dér ett barn fods plane-
rat i en familj med bara en forélder, ar
det bra att babyn redan som nyfédd blir
bekant med en nédra vdn, morforalder

eller fadder. P4 s4 sétt blir de badda vana
vid varandra och det dar d& lattare att be
om hjilp senare, om det beh6vs. Andra
maénniskor som &r i samma situation
kan ockséa ge ett vardefullt stod (se Fa-
miljens stodnéatverk pa sidan 79 och Or-
ganisationer pé sidan 97).

Om barnet ar annorlunda

Om det nyfédda barnet har en sjukdom
eller en funktionsnedséttning, star fa-
miljen infér enggvéntad och svér situ-
ation som ma n kan forbereda sig
pé mentaligA et fallet att babyn
ar sj r en funktionsnedsétt-
de®#dga om ditt eget barn. Ofta
jrdldrarna ocksd oGverraskande
er som hjélper dem att klara sig och
gd vidare.

Fordldrarna kan drabbas av kénslor
av bitterhet, ilska, besvikelse och skuld.
Ilskan kan ocksé rikta sig mot partnern
eller vardpersonalen. Forédldrarna kan
vara rddda for att glddja sig 6ver en bra
dag, for att slippa bli besvikna f6ljande
dag. De kan forsoka halla tillbaka sin
tillgivenhet till barnet i tron att sorgen
pé det séttet blir mindre om allting inte
slutar bra. Men fordldrarna far fasta sig
vid ett sjukt barn precis pad samma sétt
som vid ett friskt barn. Glddje idag or-
sakar inte sorg imorgon. Ett barn som
har en sjukdom eller en funktionsned-
sdttning behover mer kérlek och stod
dn normalt av alla i familjen. Att man
faster sig vid barnet leder inte till ndgon
forlust, och man kan inte skydda sig
mot sorg genom att undvika att fasta sig
vid barnet.


https://aima.fi/pa-svenska/

Familjerna far information och stéd
i vardagen av sjukhuset, modra- och
barnrddgivningen, socialarbetare och
handikapp- och fordldraorganisatio-
ner. Manga sjukhus ger information om
stodfamiljer som har varit i samma situ-

ation och som darfor kan vara till stod

X

Amning

Genom amningen@er n bade
nédring och nédrhetS#ill barnet. Mo-
dersmjolken innehalléf niringsdmnen

som dr nodvindiga fér babyn, men den
innehdller ockséd bland annat antikrop-
par, enzymer och tillvaxtfaktorer som
behovs for ndringsupptagningen och for
att babyns kropp och organ ska utveck-
las och mogna. I Finland rekommende-
ras amning upp till minst ett ars alder.
Fram till ett halvt ars alder behé6ver ba-
byn ingen annan kost &n modersmjolk
och D-vitamintillskott. Efter det fortst-
ter amningen vid sidan av fast foda.

I motsats till vad man ofta tror sétter
amningen inte igdng av sig sjdlv, utan
det krdvs kunskap och &vning for att
den ska lyckas. De flesta mammor upp-

o

for fordldrar som fatt ett barn med en
sjukdom eller funktionsnedséttning (se
ocksd Tjanster for barn med langtids-
sjukdom eller funktionsnedséttning pa
sidan 91).

&°

lever perioder da amningen inte funge-
rar. De flesta amningsproblemen gér att
l16sa, och du ska inte beh&va bli ensam
med dem. Om du har frdgor kan du
alltid kontakta rddgivningen och for-
lossningssjukhuset dédr du far amnings-
handledning och tips. Efter att am-
ningen har kommit igéng tycker manga
mammor att den dr 14tt och behaglig.
Pappan och andra nérstdende har en
viktig roll i att ge mamman stéd for am-
ningen. Ju mer de nirstdende vet om
amning och ju mer de stédjer mamman,
desto sannolikare dr det att amningen
gér bra. Mamman behéver positiv feed-
back, men ocksé praktisk hjilp, sarskilt
i bérjan av amningen. D4 kan de nér-
stdende bland annat g4 till affaren, laga
mat och skéta andra hushallssysslor.



Amningen satter igang mamman kan vila samtidigt som hon
Brosten forbereder sig pd amning re- ammar. Ofta vill babyn tillbringa nédstan
dan under graviditeten. Det bildas mer  hela det andra dygnet med att suga pa
vdvnad som utsondrar mj6lk och mam-  brostet och sover endast i korta snuttar.
mans hormonaktivitet férdndras. Mjolk  Pa sa sétt forsdkrar sig babyn om att den
avsondras redan under graviditeten, far tillrackligt med mj6lk och att méng-
ibland ocksa sa att mj6lken sipprar ut. den mjolk 6kar snabbt i bréosten. Van-
Genast efter forlossningen kommer ligen bérjar mjolkméngden klart ocka
det vanligen bara lite mjolk, kanske under den tredje dagen och amningen
négra droppar at gdngen. Den hér forsta  borjar bli jamnare.
mjolken, som kallas rdmjolk, 4r mycket En del nyfodda, till exempel for tidigt
néringsrik och innehéller rikligt med fédda barn, barn med lag fodelsevikt
antikroppar som skyddar babyn mot och barn till magamor som har diabetes,

sddant i omgivningen som kan orsa- kan behoéva tild#gasmijolk innan mam-
ka sjukdomar. Ett friskt och fullgdnget mans ege gd blivit tillrdck-
barn klarar sig vanligen de forsta da-  lig. @ arn foljs blodsockret
garna med dessa sma méngder mjolk, tde e forsta dygnen. Hudkon-

oc amning med korta mellanrum

amdra for blodsockerbalansen. Aven om
den bérjar cka ungefar 3—4 d babyn far tilldggsmjolk ska mamman
forlossningen. Det &r pefurli - fortsdtta amma. Ofta rdcker ganska sma
byns vikt minskar forsta  méngder tilldggsmjolk vid sidan av am-
dagarna och borja nOk#igen i takt ningen for att babyn ska fa tillrdckligt
med att mjolkutson@@ingen okar. med néring. Nar mammans egen mjolk
Babyn ska alltid ammas d& den visar  borjar rinna till, kan man oftast avstd
tecken pé att vilja suga. Sddanateckendr  fran tilliggsmjolken.
till exempel att babyn 6ppnar munnen, Om mamman och barnet ar tvungna
smackar, sticker ut tungan eller suger att vara étskilda efter férlossningen, el-
pé fingrarna eller knytndven. Under det  ler om babyn av ndgon annan orsak inte
forsta dygnet sover den nyfédda van- kan suga pa brdstet, kan mjélkutsond-

néring under graviditeten. Mjol

eftersom barnets kropp har lagrat ext\ :

ligen mycket — framfor allt om foérloss- ringen séttas igdng genom att mjolka ur
ningen varit ldng. Babyn ammar kanske  brosten. Mjolkningen ska inledas inom
endast ndgra gdnger under dagens lopp.  sex timmar efter forlossningen, helst
Om babyn sover ldnge utan att vakna, redan i forlossningssalen. Hos méanga
ar det bra att sdtta babyn i hudkontakt  kvinnor kommer mjélken forst endast i
innanfér mammans tréja. Det hir lockar  droppar. Aven i det fallet att den inte
vanligen babyn till att dta. racker till for att fylla barnets néringsbe-

Nir det andra levnadsdygnet ndrmar  hov, innehéller mammans farska mjélk
sig piggnar babyn till och vill amma mycket antikroppar som é&r bra for bar-
ofta och ldnge. Det dr bra att forséka net. Under de fosta dagarna &r det lat-
hitta en bekvdm amningsstédllning sd att  tast att ta tillvara den knappa méngden



mjolk genom att mjolka ur brosten for
hand, men ndr mj6lkméangden 6kar, kan
du boérja anvédnda en bréstpump. Om
barnet inte alls kan suga pa brostet, ska
du mjolka ur brosten 6-12 génger per
dygn. Forlossningssjukhusets personal
ger handledning for mj6lkningen.

Hur ofta ska jag amma?

Barn som helammas far bréstmjélk van-
ligen 8-12 ganger per dygn, men det
forekommer stor individuell variation.
En del barn ammar mycket oftare, an-
dra mer sdllan, men ldngre stunder at
gédngen. D& barnet ammas ofta fir det i
sig tillrdckligt med mjolk.

Borja amningen turvis frdn vartder
brostet vid varje amningsgang. O
byn verkar hungrig efter att du
fran det ena brostet, fortsgi® dd
en fran det andra bxg et allt
under de forsta d bra att
byta brost, om baby r sugit pd sam-
ma brost i ungefar en halv timme och
dnnu vill fortsdtta. Om babyn inte heller
verkar nojd efter att ha fatt suga frén det
andra brostet, kan du byta tillbaka till
det forsta brostet: ny mjolk har redan
runnit till under den tid som babyn su-
git pa det andra brostet.

Nar mjolkutséndringen har satt igang,
far storsta delen av barnen tillrdackligt
med mjolk frdn det ena brostet under
en och samma amningsgéng. Ibland kan
babyn amma oftare och ldngre stunder
dn den brukar och verka missnéjd. Efter
att du ammat oftare i nagra dagar nor-
maliseras ldget vanligen. En del barn ar
oroliga om kvillarna och vill da suga
mer pé brostet. D4 kan du vara tvung-

en att amma flera ganger efter varandra,
trots att babyn vanligen noéjer sig med
mjolken ur endast ett brost per am-
ningsgéng.

Om babyn alltid ammar ldnge (mer dn
en timme), ocksa efter det att mjolkut-
sondringen satt igdng, &r det bra att tala
om det med radgivningens hilsovarda-
re. Barnet kanske suger med ett alltfor
smalt grepp eller inte tillrackligt effek-
tivt. Om amningen &r effektiv kan am-
ningsgdngerna vara kortare och da far
babyn ocksa i sig@gtorre mangder mjolk.

gar

Amni
i{;t ingen dr bra om du kan
pa'dv framfor allt i nacken och ax-
#. Anviand kuddar som hjilp nir du
srsoker hitta en bra amningsstdllning.
En naturlig amningsstdllning &r en
tillbakalutad stdllning, ddr mamman &r

halvsittande (med dynor bakom ryggen
och under armarna) och babyn ligger

pé& mage pd mammans brostkorg. Stéll-
ningen &dr bra dd& mamman kédnner sig
avslappnad och inte behover strdcka
pé sig for att se sitt barn. Barnet halls
i mammans famn utan stod. Stdllning-
en stdrker barnets medfodda reflexer
och det borjar sjélv stka sig till brostet.
Mammans bada hénder ar fria och vid
behov kan hon hjdlpa barnet att ta tag
i brostet.

I traditionell sittande stéllning ska
mamman sitta med ryggen rak, och det
l6nar sig att ta stod av dynor till exem-
pel bakom ryggen och under armbégar-
na. Mamman tar babyn i famnen sa att
den helt och héllet ar vand mot henne,
med kroppen mot mammans kropp.



Barnet dr i rétt position i férhallande till
brostet dd brostvartan dr ndgot ovanfor
munnen.

Vanligen tar det en stund innan den
nyfédda gapar och tar tag i brostet. Inn-
an babyn tar tag i brostet forbereder den
sig och brostet pd amningen genom att
“picka” pé brostet, slicka det och mas-
sera det med sina hédnder. Babyn kan
ocksa suga pa sin knytndve. Ndr babyn
gapar stort, kan mamman dra babyn
mot brostet. P4 sa sdtt kommer brostet
tillrdckligt djupt in i munnen och babyn
kan suga effektivt.

Om mamman ammar liggande pa
sida, ligger barnet bredvid mamman.
Sétt gdrna ett tiacke eller en dyna bakom

pé rygg under amningen. Se dock

Tecken pa ett ordentligt suggrepp ar bland

annat att

© babyn gapar stort nar den tar tag i brostet

® babyns haka ar tatt intill brostet

® babyns kinder ar runda och inga gropar
bildas i dem nar babyn suger

© babyn suger rytmiskt, s att sugningen syns
upp till tinningarna

© amningen inte gor ont

© mammans brostvarta ar rund efter am-
ningen.

oroar sig i négot
gen for att mjolken inte

er effektivt pd brostet. Nar mjolkut-

skede
ka ﬁ(a . Vanligen rdacker mjélken
babyns rygg sé att den inte vander 5\ barnet ammas ofta och barnet
t

g

det inte finns nagot hinder b
byns huvud s att huvygd@t ka@ror
0jd da

fritt. Ocks4 hér &r n

brostvartan ar ov

Suggrepp

Babyn suger effektivt och far tillrdckligt
med mjolk om den har ett ordentligt
suggrepp om brostet. D& babyn suger
med ett ordentligt grepp, kdnns am-
ningen inte heller illa fér mamman och
det blir inga sér pa brdstvartorna.

En bra amningsstdllning ar viktig
med tanke pé& suggreppet. Babyn ska
vara tillrdckligt nédra (vanligen tdtt intill
mamman) och pa rétt hojd, det vill sdga
s& att brostvartan ligger nagot ovanfor
babyns mun nér amningen borjar. P4 sa
sétt styrs brostvéartan djupt in i babyns
mun nér babyn éppnar munnen.

sondringen en gang har satt igdng och
mamman fortsétter att amma, tar mjol-
ken inte plotsligt slut.

Mjoélkutsondringen kan dock tidvis
minska, till exempel pa grund av hog
stress eller mammans hormonaktivitet.
Det dr inte skadligt for en frisk baby.
Barnet reagerar pd den minskade mjolk-
méngden sd att det vill amma oftare. P&
sd sitt dterstdlls mjolkméangden vanli-
gen inom ett eller ett par dygn.

Att babyn fér tillrackligt med mjolk
kontrolleras i férsta hand genom att ba-
byn végs regelbundet. Under de forsta
dagarna efter forlossningen minskar ba-
byns vikt, men vid 4-5 dygns alder ska
vikten borja 6ka igen. Babyn nér sin fo-
delsevikt inom cirka tio dagar. I borjan
kan babyns vikt 6ka upp till ett kilo i
maénaden, men vid fyra ménaders alder
borjar viktokningen bli ldngsammare.



Hemma vet du att babyn fér tillrack-
ligt med mj6lk ndr du ser hur babyn kis-
sar och bajsar. Fran och med det fjarde
levnadsdygnet, ndar mjélkutsondringen
har satt igdng, ska babyn kissa minst
4-6 génger per dygn. Babyn ska kissa
sd mycket att man vid bléjbyte inte be-
hover fundera pa om bléjan ar vat eller
inte. I borjan syns det ocksa i avforing-
en att babyn far mj6lk: barnbecket som
forekommer i borjan 6vergar till gul-
aktigt bajs vid fyra dygns alder.

Om du oroar dig for att babyn inte far
tillrdckligt med mjolk, ska du kontakta
rddgivningen. Dér kan babyn vigas och
du far anvisningar for amningen.

Sariga och 6mma brostvartgy

I borjan av amningen ar det va
brostvértorna dr 6mma Qch_attQ@let
ont i brostet nar ba b . Det
ska dnda inte gora nd ela am-
ningen, utan smértan€\gka latta efter cir-
ka 10 sekunder. Om smaértan fortsitter,
kan det hdnda att babyns suggrepp ar for
smalt. Da ska du lossa babyns grepp och
forsoka pa nytt. Smértan kan ocksa litta
genom att du byter amningsstéllning.

Du kan pressa ut nagra mjolkdroppar
efter amningen och smorja in bréstvéar-
torna for att skydda huden. Det gér ock-
sd att anvdnda en krdm som &r avsedd
for brostvartorna. Vidlj en krdm som
inte behover tvittas bort fore foljande
amning, eftersom huden torkar ut om
du tvittar for ofta. Kom ihag att tvatta
hénderna fére du rér vid brostvértorna
— framf6r allt om de &r sériga!

Ocksé sériga brostvartor beror vanli-
gen pa en dalig amningsstdllning eller
ett for smalt suggrepp. Be vid behov om
hjilp av en hélsovérdare for att hitta en
bra amningsstidllning. Nar babyn lar sig
att ta ett ordentligt grepp om brostet,
ldker séren utan att amningen beho6ver
avbrytas. Vid behov kan du ta ibupro-
fen for att lindra smaértan. Folj forpack-
ningsanvisningarna vid doseringen.
Om smartan dr outhérdlig, kan du un-
der ndgra amningsganger prova pa att
mjolka ur brosteg i stéllet for att lata
babyn amma.

S If@ mjolkstockning
stinflammation
jolkméangden borjar cka nagra
agar efter forlossningen blir brosten
svullna. Svullnaden kan lindras genom
att amma ofta. Det kan ocksd hjélpa att
hélla en pase med kylgel inlindad i
en handduk pa brostet. Om babyn har
svarigheter att f4 grepp om det svullna
brostet, kan brostet mjukas upp fére am-
ningen genom att mjolka ur brostet lite.
Mjolka d@ndé inte ur brosten regelbun-
det, eftersom det kan leda till en alltfor
riklig mjolkutséndring. De besvir som
forekommer efter att mjélkutsondring-
en satt igdng gar vanligen 6ver inom ett
par dagar.

Senare under amningen kan det hén-
da att mjolken borjar stocka sig i bros-
ten. Det kan till exempel bero pa att det
gér ldng tid mellan amningsgéngerna el-
ler pé att ndgot (t.ex. bh:n eller vdaskans
axelrem) trycker pd brostet och hindrar
det fran att tommas. Symtomen &ar rod-
nad, varmekéansla och smarta i brostet.



Ibland kan det uppsté mjolkstockning i
brostet. D4 kan du fé feber, som kan be-
handlas med ibuprofen. Om du har fe-
ber, dr det viktigt att du vilar och drick-
er mycket. Det bésta séttet att behandla
symtomen &r att amma ofta.

Om symtomen inte ldttar inom 1-2
dygn eller om du har héftiga symtom
(hog feber och nedsatt allméntillstand),
ska du ta dig till en ldkare. Det kan vara
fraga om en brostinflammation som kra-
ver antibiotika. Trots antibiotikakuren
ska du fortsdtta amma ofta. Efter mjolk-
stockning och brostinflammation kan
brostet vara émt i flera dagar.

Hjalp med amningen
Framfér allt i borjan av amningd
det forekomma olika problem.

vara svart att hitta en bgg®amnigssta-
ning, babyn kan sv att fa
ett ordentligt gre br@sf€t och am-

ningen kan géra orfgyAven om proble-
men inte &r stora, kan de gora att du kén-
ner dig osdker. Det kan vara svart att veta
vad som dr normalt. Du kan be om hjilp
pé rddgivningen eller av andra mammor
som ammar eller har ammat. Vid férloss-
ningssjukhusen och pé radgivningarna
finns amningsmottagningar dar du kan
f& handledning av en hélsovéirdare som
ar specialiserad pa amning.

Via foreningen Amningshjdlpen rf
(Imetyksen tuki ry) kan du fa stéd av
andra mammor genom att delta i stéd-
grupper, ringa till stodtelefonen (tfn
041 528 5582) eller gé in pa foreningens
diskussionsforum. Mer information och
bland annat 6ppettider finns pa adres-
sen www.imetys.fi.

Ingen tobak och alkohol under
amningen!

Det lonar sig féor bdde mamman och
pappan att sluta réka under gravidi-
teten och amningen, helst for gott.
Nikotin minskar mjolkutséndringen.
Nikotinhalten i bréstmjélken hos en ro-
kande mamma ér tre gdnger sd hog som
nikotinhalten i mammans blod. Nikoti-
net i brostmjolken gor babyn rastlés och
kan ge den sémn- och matsmaéltnings-
problem och gora att den grater. Om du
inte kan sluta g@oka under amningen,

ska du undvik Oka 2—3 timmar fore
amninge du ammar. Ock-
sa da der nikotinpreparat ska

aus péd 2-3 timmar innan
ar. Se ocksa till att barnet inte

é; for rok. Tobaksroken kan orsa-

ka aterkommande snuva och hosta hos
barnet och ¢ka risken for astma senare
ilivet.

Undvik alkohol under amningen, ef-
tersom alkoholhalten i brostmjolken
motsvarar den halt som finns i mam-
mans blod. Om mamman har druckit
alkohol, ska hon inte amma s& lidnge
som hon har alkohol i blodet. Under
amningen far barnet i sig cirka 5 pro-
cent av den alkoholméngd som mam-
man druckit och vars forbranning beror
p& mammans vikt. Aven om den mingd
alkohol som barnet far i sig inte dr stor
om mamma dricker en liten méngd vid
ett enstaka tillfdlle, kan en upprepad
eller riklig alkoholkonsumtion utsétta
barnet for skadliga méangder alkohol.


https://imetys.fi/pa-svenska/

Modersmjolksersattning

Amning &r inte alltid méjligt, eller ock-
sd slutar amningen innan barnet fyllt ett
ar. Alla mammor vill inte heller amma.
I det fallet ska barn under ett ar fa mo-
dersmjolksersittning fram till 6 ména-
ders alder och dérefter tillskottsnéring
fran 6 till 12 ménaders alder. Anvidnd
alltid produkterna enligt anvisningarna
pé forpackningen. Rddgivningen ger an-
visningar om ldmplig mjolkméangd for
just ditt barn.

For alla bebisar betyder matningen
en stund av ndrhet och omsorg. Darfor
ska ocksa en baby som matas med flas-
ka alltid matas i famnen. Matningen ska
ske i babyns egen takt, det vill sdga sa
att babyn matas da den visar tecken p

hunger (6ppnar munnen, f6r hand
munnen, suger pd fingrarna). Tr
mjolk pd babyn, utan slyf® mat@ba

da den visar teckengPa att,
dven om det blir m'

D& du anvédnder ersmjolksersatt-
ning ar det viktigt att vara noga med
hygienen. Alla tillbehor ska vara rena.
Efter anvidndning ska nappen och napp-
flaskan forst skoljas med kallt vatten,
sedan tvittas med varmt vatten och
diskmedel och till sist kokas i rent vat-
ten i fem minuter. Nar babyn bérjar dta
fast f6da behover man inte koka kérlen
langre.

Lis anvisningarna for tillredning och
anvidndning av produkten péd forpack-
ningen. Tillred ersédttningen alltid om-
sorgsfullt i enlighet med anvisningarna.
Om du anvdnder modersmjolksersitt-
ning i pulverform, blandar du endast
den méngd som behovs for en matning.

Flytande modersmjolksersdttning
héller i odppnad och hel férpackning
i rumstemperatur fram till det datum
som stér pa forpackningen. En 6ppnad
forpackning kan forvaras i kylskép (+2—
5 grader) i hogst ett dygn.

Modersmjolksersittningen
upp till dttemperatur i matningskaérlet,
antingen i ett varmt vattenbad, under
rinnande hett vatten eller forsiktigt i
mikron. Efter uppvarmningen ska du
alltid réra om mjolken och kontrollera
temperaturen (t.egg genom en droppe pa
handryggen). E am mjolken litt far
illa och ersj % an ha produktfel,
ska du l@vsmaka mjolken innan

en

dusee barnet. Kasta bort dver-

varms

61k efter varje matning.
information om flaskmatning
nns i den finsksprékiga webbroschy-
ren Pullonpyoérittdjdn opas (Véestoliit-
to).

Krakningar och rapning

Om babyn har magbesvir efter matning-
en, kan du lyfta upp den mot din axel
for att rapa. Rapningen kommer ldttare
om du klappar babyn l4tt pd rumpan.

D& babyn har glupat i sig mjolk och
samtidigt svalt luft, kommer en del av
mjolken ldtt upp tillbaka. Om babyn
flaskmatas, kan du prova att byta ut
flasknappen till en napp med mindre
hél. Om babyn kastar upp ofta, kan det
ocksé vara bra att ldta babyn rapa mitt
i matningen sa att luften kommer upp
ur magen. Néar babyn borjar dta fast foda
avtar krakningarna.



Vatten

En baby som helammas klarar sig utan
vatten ocksa da det dr varmt ute. Babyn
far dé all vétska som den behover fran
modersmjolken. Ocksd modersmjolks-
ersittningen tdcker babyns vitskebe-
how.

Det vatten som behovs for babyns mat
och dryck tas alltid frdn kallvattenkra-
nen efter att man latit vattnet rinna en
stund. Koka alltid vattnet till en baby
som dnnu inte dter fast foda. Anviand
inte varmt kranvatten, eftersom det kan
innehalla mikroorganismer och andra
orenheter. Ge inte saft eller sockervat-
ten till babyn. Det skadar tandanlagen
och gor att barnet vénjer sig vid sott.

Napp

Undvik att ge babyn nap
ningen borjat ga

borjat oka i vikt. er babyn
nappen hela tiden. P behovs endast
om babyn gréter eller ar rastlos och det
inte dr frdga om att babyn ar hungrig.
Om napp anvénds for ofta suger babyn
mindre pa brostet, vilket kan leda till att
babyn inte ékar tillrdckligt i vikt. Babyn
suger inte med samma teknik pé brostet
som den suger pa nappen. Det 4&r ménga
bebisar som inte behéver och inte ens
vill anvédnda napp.

I sdrskilda situationer, till exempel
om babyn vardas pa en barnavdelning,
kan nappen vara bra att ha. Nappen
trostar babyn da den inte kan vara till-
sammans med sina fordldrar. Nappen
framjar ocksa matsmaéltningen.

&‘Q

Nappen maste héllas ren, eftersom ett
litet barn l&tt far diarré av frimmande
bakterier. En liten babys napp rengors
genom att man kokar den i vatten i fem
minuter. Nappen fir inte rengéras i en
vuxens mun, eftersom bakterier fran
den vuxnas mun di overférs via nap-
pen till babyns mun. Av samma orsak ar
det viktigt att se till att andra barn inte
far tag pa nappen.

Babyn borjagata fast foda
Ett friskt ochgt génget barn beho-

ver vanli cegannan kost 4n mo-
ders % 11l ett halvt &rs alder.
mas eller fd modersmjolks-

g atminstone fram till ett ars al-

et gar bra att fortsdtta amma ocksa
efter det, om mamman och barnet sa
vill.

Alla barn behover fast foda frén och
med 6 manaders alder. Om barnet inte
alls far brostmjolk, ska det borja fa fast
féda vid 4-6 manaders alder. For tidigt
fodda barn och barn med lig fodelse-
vikt kan behdva tillaggsfoda tidigare dn
vanligt. Ocksd en baby som helammas
kan bérja védnjas vid nya smaker frén
och med 4 manaders alder med hjalp
av sma smakportioner som ges efter am-
ningen. Smakportionerna ersétter inte
amningen, utan amningen fortsétter i
babyns takt. Smakportionerna vénjer
babyns kropp och organ vid nya fodo-
dammnen, och det hjdlper babyns tarmsys-
tem att mogna och utveckla toleransen.
Om babyn borjar fa fast foda forst efter
6 manaders alder, kan det dka risken for
allergier.



Babyn &r beredd att bérja smaka pa fast foda

nar

® babyn kan halla upp huvudet sjalv

® babyn kan ta tag i maten och féra den till
munnen

® babyn kan svalja maten och skuffar inte ut
den ur munnen med tungan.

Rédgivningen ger dig information
och individuella rad for hur du bérjar
ge barnet fast foda.

Nya smaker

Vid ett halvt ars dlder kan babyn bérja
fé fast foda vid flera maltider per dag.
Babyn lar sig saker genom att gora ef-

ter, och njuter redan som liten av ge
mensamma maltider. Darfor ar d

att en baby som ska ldra sig att &
forsta bérjan far vara megd @i ilj

gemensamma malti

Babyn kan vénj ast foda
plockmat. Ge
mjuka smakbitar som babyn kan hélla
i handen, ungefdr i samma storlek som
fingret pa en vuxen. Lamplig mat &r till
exempel banan, avocado, kokt broccoli,

kokt morot och inhemska fiarska eller

med hjdlp av sa ka

djupfrysta bar. Ge inte hérda eller sma
och hala fododmnen, sdsom notter och
hela vindruvor eller korsbarstomater.

Du kan ge barnet sddan mat som iéts
med sked, till exempel gronsaks-, bér-
eller fruktpuréer och grét. Aven om en
vuxen matar barnet, dr det bra att lita
barnet smaka pd maten ocksa med egna
hédnder eller med en egen sked. Det ar
viktigt att utveckla och 6va munnens
och hédndernas finmotorik ndr man lar
sig att dta.

Om barnet borjar fa fast féda redan
vid 4 ménaders alder har barnet d&nnu
inte fardigheter att dta sjdlv. Barnet kan
borja vénjas vid fast foda med hjélp av
smé smakportioner av sldta puréer gjor-
da pé potatis, gronsaker, frukt eller bér.
Det ar vanligt att barnet forst skuffar ut
purén ur munnen med tungan. Det &r
viktigt att du inte trugar mat pé barnet,
utan f6ljer barnets signaler om lampliga
matmaéangder.

Det kréaver tid och tdlamod att vénja ett
barn vid fast fodey Om babyn végrar att
dta ett nytt fododpm@dr det bast att glom-
ma det for ar inte bra att skyn-

da pé b, en haller pa att ldra sig
attGta\gch

a sig vid nya smaker.

ar barnet ata mangsidigt

Babyn kan &dta samma mat som resten
av familjen. Ta en portion at babyn
innan maten saltas och kryddas starkt.
Mosa maten vid behov. Barn under ett
ar ska inte alls dta saltad mat. Livs-
medel med hog salthalt, sdsom korv,
kallskuret kétt, marinerade kott- eller
kycklingprodukter, firdigmat och ost ska
undvikas, ocksé darfor att de innehadller
tillsatsdmnen.

Nér babyn har fatt nagra olika f6do-
dmnen frdn vaxtriket, tillsdtts malet
eller finfordelat katt, fisk eller d4gg. En
lamplig portion att borja med &r ungefar
en tesked. Fisk rekommenderas vid tva
till tre méltider i veckan, eftersom fisk
innehéller nyttiga fetter. Barn under 1
ar dter 1-1 % matsked kétt eller fisk per
maltid. Lever rekommenderas inte for
barn under 1 ar pd grund av den hdga
A-vitaminhalten.



Vid sidan av kokade gronsaker kan
du sd sméningom borja ge barnet finri-
ven rdkost och rdpuréer. Pa s sitt lar
sig barnet att dta gronsaker mangsidigt.
Lampliga gronsaker é&r till exempel mo-
rot, blomkél, majs, batat, gurka och to-
mat. Gronsaker som innehdller mycket
nitrat ldmpar sig inte for barn under 1
ar.

Undvik gronsaker som innehdller mycket
nitrat:

® spenat

e rodbeta

o olika bladsallader (ocksa rucola)
e farska orter

e kinakal, gronkal, kalrabbi

® pumpa (alla sorter, ocksa zucchini)

Spédbarn kan dta'@la bar och frukter.
Bjud pa bér och frukter i form av puré-
er, rdkost och fiarska krdmer. Vilj helst

inhemska béar. Utlandska frukter tvattas
och skalas. Alla utlindska bar maéste

e radisa, stjalkselleri, fankal
e groddar
e saft pa rotfrukt.

kokas fore anvdndning. Beska och sura
bér- och fruktrétter kan smakséttas med
lite socker. Se dnda till att barnet inte
vénjer sig vid onddigt mycket sott. Barn
under 1 ar ska inte dta honung, eftersom
honungen kan innehalla bakteriesporer
som borjar gro i barnets outvecklade
matsmaltningskanal. Denna risk géller
inte &dldre barn.

o

Rekommendationen é&r att barnet ska
dta osaltad fullkornsgrét som kokas pa
vatten. Som tilldgg kan man anvédnda
bér- och fruktpuréer. Ocksa fullkorns-
pasta och -ris dr lamplig kost fér barnet.
Bland de spannmalsbaserade matrét-
terna dr groten den som passar bést for
sma barn. Barn behover inte valling i
négot skede, framfor allt inte barn yngre
dn 5 manader. Brostmjolken eller mo-
dersmjolksersdttningen ger barnet de
nédringsdmnen som barnet behéver fa
fr&n mjolken.

Mot slutet a

barnet sd borja fa vanliga
mjolky . Lampliga produkter &r
j6lkspEOdukter, sasom fil, naturell

och surmjolk med lag fetthalt.
ett rs alder dricker barnet fettfri

mjolk som maéltidsdryck.

Babyn véxer snabbt och dérfor be-
hover den mycket energi. Det finns
rikligt med fett i modersmjolken och
modersmjolksersdttningen. Nar barnet
borjar dta samma mat som familjen ska
de synliga fetterna besta av mjukt vege-
tabiliskt fett, olja och/eller vegetabilis-
ka margariner som innehéaller minst 60
procent fett.

Mer information om kostrekom-
mendationerna for spddbarn finns i
“Tillsammans  kring
kostrekommendatio-
ner for barnfamiljer” (http://urn.fi/
URN:ISBN:978-952-343-263-5).

publikationen
matbordet —



D-vitamin
Alla barn behover ett D-vitamintillskott
frdn och med 2 veckors alder aret runt.

HUR DOSERAR JAG D-VITAMINTILLSKOTT?

10 mikrograms (pg)

2 veckor — = Helammat barn D-vitamintillskott/dygn*

12 manader

10 mikrograms (ug)

Barn som far i 5
= mindre &n 500 mi/dygn D-vitamintillskott/dygn

modersm;jolk-
ersattning/
tillskottsnéring** =» 500-800 ml/dygn

*

6 mikrograms (pg)
D-vitamintillskott/dygn*

2 mikrograms (ug)

mer &n 800 ml/dygn
™ & vitamintillskott/dygn*

10 mikrograms (ug)

Ett ar gammal mikrogr
D-vitamintillskott/dygn*

*D-vitamintillskott i form av ett preparat aret
**| mangden modersmjolksersattning/til snd draknas D-vitaminberikade barnvéllingar och -grotar.
thl./d-vitamiinisuositus-vaigy.

Tander

De forsta mjolktdnderna kommer fram
nir babyn dr ungefdr ett halvt &r gam-
mal. Alla 20 mjolktdnder har vanligen
kommit fram fore barnet fyller tre ar.
Om barnets tinder vardas rdtt halls de
friska och halfria. Tandbakterierna ska
inte matas med socker. Borja borsta
babyns tdnder regelbundet genast nér
babyn far sin forsta tand. Diskutera an-
vidndningen av fluor pd rddgivningen.

< -



Babyn kissar och bajsar

Under sina forsta levnadsdygn bajsar
babyn mérkgront, segt barnbeck. Unge-
far den fjarde dagen, d& mjolkméangden
borjar 6ka, blir bajset mer senapsgult. I
borjan, fore en ménads &lder, bajsar ba-
byn vanligen varje dag. Senare blir mel-
lanrummet ldngre. En del barn bajsar
endast en gang i veckan, medan andra
bajsar vid néstan varje matning.

Innan mjolkutséndringen sétter igan,
kissar babyn endast sma méngd
mjolkméngden borjar 6ka 3—4 d
ter forlossningen, bor]ar ba
kissa mer. Att babyn kés

ack 1gt

ar darfor ocksa et ef o
tillrackligt med m' baby
ljusgult urin 4-6 gafger per dygn. Ba-

byn ska kissa sd mycket att man vid
bl6jbyte inte behover fundera om blgjan
ar vét eller inte.

Normalt bajs hos bebisar luktar surt
men inte obehagligt. Hos barn som

t den far
ska kissa

matas med brostmjolk kan bajset vara
gronaktigt och 16st. Det &r inte ett teck-
en pa diarré. Diarré luktar illa, absor-
beras helt i bléjan och ldmnar en gron
flack i blgjan.

Blojor

Engangsblojor dr behdndiga men dyra
i ldngden, eftersom barnet vanligtvis
behover bl6jor i 2—3 ar. Dessutom for-
multnar engéngsbl6jor mycket daligt i

naturen, vilket innebér att de belastar
miljon. Fordelen med engangsbldjor &r
att de har en god absorptionsférmaga:
barnets hud hélls ldnge torr innanf6r
bl6jan, vilket minskar uppkomsten av
bl6jutslag. Darfor dr engangsbl6jor mer
praktiska med t@ake pd hudvarden hos
barn med ki y eller svara bloj-

1ljer anvdnder bade
T ngéngsblojor, till exem-
16jor hemma och engdngsblgjor
@ miljen ror sig utanfor hemmet. Det
ns olika slags tygblojor. Lds mer pa
webben (www.kestovaippayhdistys.fi).

utslag.

Blojbyte
I borjan behdver babyns bléja bytas
néstan efter varje matning, eftersom ba-
byn bajsar ofta. Skélj babyns stjart med
varmt vatten. Om babyn endast kissat
i bl6jan, behover du inte tvitta babyn.
Torka alltid stjarten noggrant efter tvét-
ten och smorj in den med ett tunt la-
ger krdam om det behovs. Det gar bra att
anvédnda en vanlig baskrdm. Klappa in
krdmen ldtt i huden, undvik att gnida.
Lat inte babyn ligga med blt bléja for
lange, eftersom béde kiss och bajs irriterar
babyns kénsliga hud. Om babyns stjart
latt blir rod, ska bléjan bytas dnnu oftare.
Om du anvénder tygbl6jor pd babyn, &r
det viktigt att bl6jorna inte tvittas med ett
tvittmedel som irriterar babyns hud.


http://www.kestovaippayhdistys.fi/yhdistys/#svenska

Babyn behover ocksé fa vara helt utan
bl6ja ibland, eftersom hudirritationen
bli vdrre av fukt. Lit babyn ta luftbad
naken pa ett varmt stélle.

Tvatta och bada babyn

Forutom blojbyte ska ansiktet och krop-
pens hudveck rengoéras dagligen. Du
kan anvinda en liten tvittlapp som
hjdlp. Forutom ansiktet tvittas babyn
bakom oronen, i halsvecken och under
armarna. Det &r ocksa bra att tvitta ba-
byns hénder dagligen.

Du kan bada babyn med 2-5 dagars
mellanrum. Om du badar babyn varje
dag kan huden bli torr. Tval behovs inte
nir man tvédttar en liten baby. Tvéle
tvdttar bort hudens eget fett och t
ut huden. Du kan tillsédtta en
badolja i badvattnet om harnetW@ar t

hud. Anvind inte b lt 1Mte en

febrig eller sjuk ba
Det &r bast att skaf@a ett eget badkar

till babyn, dér den tryggt kan bada. Bad-
vattnet ska vara kroppstempererat, det
vill sdga 37 grader varmt. Kontrollera
temperaturen med en vattentermome-
ter. Till en borjan ska babyn bara bada
en kort stund. Nar babyn &r nagra veck-
or gammal borjar den trivas ldngre i ba-
det. Badet lugnar babyn. Babyn tycker
om lugna och sékra tag nér den badas.

Tvétta babyn uppifran huvudet och
ner mot fotterna. Skolj forsiktigt med
vatten Over hjdssan och var noga med
att det inte kommer vatten i 6gonen. Var
sdrskilt noga med att tvitta halsen, arm-
hélorna och hudvecken.

Klappa babyn torr med en handduk
som enbart anvidnds fér babyn. Torka

extra noga i alla hudveck. Om huden
ar frisk och inte verkar torr behovs ing-
en krdm. Smorj torr eller r6d hud och
hudsprickor med ett tunt lager mild och
oparfymerad vardande babykrdam.

Har, harbotten och naglar
Tvétta babyns har i samband med badet.

Det bildas latt skorv i harbotten. For att
ta bort skorven kan du smoérja hérbot-
ten med en ldtt baskrdm eller badolja
fore badet. Lat kngmen eller oljan verka
i ndgra minute r badet borstar du

med babyns har-

forsiktigt b
borste @
lig@n. b&8EOver inte vara rddd for att

orsta babyns har dag-
over fontanellerna, det vill sdga
uka omrédena uppe pé hjdssan.
En nyfédd baby har ofta langa naglar.
Eftersom det finns risk for inflammation
i nagelvallen ska du inte klippa babyns
naglar under den forsta veckan. Om den
nyfodda babyn klgser sig sjdlv av miss-
tag, kan du sédtta bomullsvantar pa ba-
byns hdnder. Efter den forsta levnads-
veckan klipps babyns naglar alltid vid
behov. Det ar lattast att klippa naglarna
medan den lilla babyn sover.

Bastu

En baby som &r under ett halvt ar ska inte
tas in i en het bastu, eftersom en liten
baby inte kan reglera sin kroppsvérme ge-
nom att svettas. Nar babyn &dr mellan ett
halvt &r och ett ar dr det bra att hélla sig
pa nedre laven och undvika att kasta pa
alltfor mycket. Det dr ocksd bra att skolja
babyns huvud med ljummet vatten.



Kladtvatt

Anvand oparfymerade eller milt parfyme-
rade produkter for att tvitta babyns klader.
Tvitta helst nya kldder fére anvdndning.
Folj

doseringsanvisningarna pa tvitt-

[ N

Sémn ock nai*n g

edan hos sma bebisar varierar
somnbehovet och somnryt-
men individuellt. De flesta be-

2

bisar sover mycket under de forsta lev-
nadsveckorna och vaknar endast for att

dta med 1-4 timmars mellanrum. Nar
babyn &r ett par veckor gammal vill den
gdrna umgéas ldngre stunder dagtid. En
tre manader gammal baby ar vaken 6-8
timmar av dygnet. Det lonar sig att re-
dan fran borjan vénja babyn vid sddana
sovtider och sovvanor som passar bést
in i familjens sov- och livsrytm. Den
bésta sovplatsen for en baby &r en egen
sdng i fordldrarnas sovrum.

O

medelsforpackningen, annars kan tvéttre-
sultatet vara daligt eller ocksa kan det bli
kvar tvittmedelsrester pa kldderna.

-

)
Nattning

De flesta nyfédda somnar efter mat-
ningen. Nar babyn ldggs for att sova
(eller nattas pa nytt under natten) ska
du undvika att stimulera och aktivera
babyn. Den halvsovande babyn vaknar,
om det forekommer hogljutt prat eller
starkt ljus, eller om du lockar babyn till
att skratta eller leka.

Babyn somnar ldttare om du haller
den i famnen, vaggar den och nynnar
sakta. Védnj dndé inte babyn vid att vara
i famnen tills den somnar. Nar babyn
har lugnat sig kan du forsiktigt lagga ner
den i sin séng och lata den somna dar.

Babyvard | VI VANTAR BARN
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En barnvagn &r ocksa ett bra alternativ
till vaggan. Da du haller vagnen i sakta
rorelse och vaggar den, &r det léttare for
babyn att somna. Men for att sova méste
babyn vara trétt. Det dr onodigt att lagga
en pigg och sillskaplig baby i sdngen.
Det gdr inte att tvinga fram sémnen.

Sovstallning

Babyn ska helst nattas pa rygg sé lange
som den inte sjdlv vander sig, eftersom
det enligt undersokningar betydligt
minskar risken for plétslig spadbarns-
déd. Om babyn alltid sover med hu-
vudet i samma stéllning, kan skallen
formas asymmetriskt. Genom att ldgga
ner babyn pa olika sitt kan du vagjera
huvudets stédllning. Du kan flytt
saker som intresserar babyn e

sdngen till en annan plafs g over
inte vdnda pd en nde @ or att
forhindra missformfiffg av skallen ska

babyn inte nattas i enWilbarnstol annat
dn under bilresor.

Kramdjur

Vid nédgra manaders alder vill manga
barn gédrna ha ett mjukt kramdjur eller
en snuttetrasa med sig i sdngen. For
barnet innebédr somnen en form av se-
paration som ibland kan vara svar att
klara av. Ett kramdjur eller en snutte-
trasa dr en viktig hjdlp for barnet nér
det ska somna. Se till att alltid ta med
kramdjuret ndr babyn 6vernattar utan-
for hemmet eller da ndgon annan dn
fordldern nattar babyn. Kramdjuret ger
trygghet och ersédtter néarheten till den
som skoter babyn framf6r allt vid for-

dndringar, till exempel ndr amningen
slutar.

Somnsvarigheter

Babyn kan ha somnsvérigheter péa
grund av magknip eller gasbildning.
Ibland kan somnsvarigheterna bero péa
att babyn maéste tillbringa en for stor del
av sin vakna tid i séngen. For lite um-
gidnge under dagen kan ocksé leda till
att babyn krdver mer tid under natten.
A andra sidan K

ocksd bero pa fi

somnsvarigheterna
ket stimulans och
umgénge, r till att babyn ar
OBIiRg
anligt att det férekommer pro-
ed somnen nér babyn lar sig att
ypa och gi. Babyn ér ivrig over sina
nya fardigheter och upplevelser och
kan ha svart att varva ner. Om babyn
byter sovplats kan det ocksa orsaka
somnsvarigheter. Om babyn &r van att
sova i en sluten korg, kan man bygga
rogivande véggar runt spjilsdngen, till
exempel av tyg. Babyn behover inte ab-
solut tystnad, men det kan vara svart att
sova till exempel om tv:n dr pa. Det &r
ocksa svart att somna om det dr ljust,
sarskilt for ett storre barn.

Babyvard under natten

P& natten behdver man inte ndédvén-
digtvis byta babyns bléja — atminstone
inte vid varje matning. Vid behov byts
blojan s& forsiktigt och obemérkt som
mojligt fore matningen. Det 16nar sig att
halla belysningen ddmpad. Tala eller
lek inte med babyn i onddan, sa att ba-
byn inte piggnar till f6r mycket.



Sova ute

Manga bebisar sover bast ute: frisk luft
gor att babyn sover djupare och léngre.
En sommarbaby kan sova ute redan som
nyfédd. Babyn sover bést péd en sval och
skuggig plats. Vagnen ska placeras sa
att den inte kan viélta eller rulla ivég.
Sétt gdrna ett tunt tyg 6ver vagnen som
skydd mot insekter och andra djur.

P& vintern ska babyn inte sova ute
forrdn den &r cirka tvad veckor gammal.
Borja med att vdnja babyn vid uteluften.
Koldgrdnsen for en liten baby dr —10
grader. Smorj inte babyns kinder med
vattenbaserad hudkram nar det ar kallt,
eftersom den kan frysa och skada hu-
den. Babyn ska vara vél inbdddad i en

Babyn behover séllskap

Babyn dr mycket intresserad av sin om-
givning genast fran fodseln. Det finns
manga saker som babyn bara kan lidra
sig av andra ménniskor. Darfér beho-
ver den séllskap redan frdn borjan. De
flesta fordldrar gor helt naturligt sada-
na saker som rdcker for att trygga bar-
nets utveckling: de pratar, haller babyn
i famnen, vaggar och gymnastiserar
babyn, sjunger, nynnar, visar saker i
hemmet, liter babyn bekanta sig med
andra ménniskor osv. Babyn behover

akpase. Kontrollera da och d& att kin-
derna &r varma. Forldng utevistelser-
na dagligen. S& smaningom kan babyn
sova dagssomn ute.

Nar det regnar och bldser hart més-
te vagnen ha bra regn- och vindskydd
och placeras pa ett skyddat stille. Stark
vind gor att kélden kdnns mycket kall-
lare. P4 varen och sommaren far vagnen
inte lamnas odvervakad i direkt sol-
sken, eftersom vagnen blir het i solen
och babyn inte klarar av hettan.

Radfraga rad
om hur for tidj
sas till at

ningens hélsovardare
da barn kan anpas-

LI
o,b\é

inte “trdnas” pd nagot speciellt sitt och
fordldrarna behover inte heller hitta pa
maéngder av stimulerande aktiviteter.
Den nyfédda utvecklar sin person-
lighet genom interaktion med andra
ménniskor. D4 andra ménniskor ser
och bemoéter babyn och svarar pa ba-
byns signaler, lar den sig att kdnna igen
sinnesintryck, forstd sina kénslor och
uttrycka sina egna tankar med hjélp av
sina iakttagelser. Babyn lar sig sa sma-
ningom ocksd att kdnna sig sjdlv och
hur de egna handlingarna péaverkar



andra ménniskor. Det dr bra att forald-
rarna tdnker pa sina egna vanor och till
exempel pd hur de anvdnder medier sa
att de har tillrdckligt med tid och kraf-
ter for att verkligen vara ndrvarande och
tillsammans med babyn.

Babyn kanner annu inte sig
sjalv

Under de forsta manaderna har babyn
en mycket oklar uppfattning om sig
sjdlv. Babyn tror sig vara en del av sin
mamma och resten av omgivningen.
Babyn har inte en klar uppfattning till
exempel om att hdnderna och fétterna
dr en del av den sjdlv, medan mammans

nas perspektiv syns barnets tempera-
ment s att vissa barn ar lattskotta och
andra mer krdvande.

Barnet utvecklas i sin egen takt

Allra viktigast for utvecklingen ar att
barnets behov beaktas och att barnet
kanner sig dlskat sadant som det ar. Ett
barn méste fd mat nér det & hungrigt
och sova nér det dr trétt. Da barnet visar
intresse for ndgot nytt dr det viktigt att
till att utforska det

till en borjan stop-

uppmuntra barn
nya. Eftersom b

par allt i det viktigt att ge
babyn ker att undersoka.
utv®cklas i sin egen takt uti-

ner barnet fatt av sina forald-
impulserna i barnets omgiv-

brost eller tiacket inte &r det. For att ba

byn ska ldra kénna sig sjdlv behove (d

hjélp av andra ménniskor. Da ba ing. Tabellen 6ver barnets utveckling
Skt

famnen kinner den sin lg
en annan manniska, S for-
star babyn att den s€ varelse

med egna granser.

Barn ar olika fran fodseln

Varje baby har individuella egenska-
per och vanor som é&r typiska for just
den babyn och som vanligen ocksé ar
bestdende. Dessa medfédda skillnader
kallas temperament. Exempel pa tem-
peramentsdrag &r barnets dygnsrytm
(somnrytm), tdlamod, lugn, livlighet,
rastloshet och anpassnings- och kon-
centrationsférmaga. Till temperamentet
hor ocksa humdret, sasom irritation och
benédgenhet till negativa kénslor, och
likasd instdllningen till nya situationer,
det vill sdga nyfikenhet och mod eller
blyghet och forsiktighet. Ur fordldrar-

dr endast riktgivande och beskriver i
vilken ordning och i vilken alder nya
fardigheter i genomsnitt utvecklas, men
de individuella skillnaderna &r stora.
Barnet kan utvecklas snabbt inom vis-
sa omraden och ldngsamt inom andra.
Under en viss vecka kan babyn utveckla
manga nya fardigheter som den sedan
ovar under de foljande veckorna.

For barnets utveckling &dr det viktigt
att férdldrarna glddjer sig 6ver att bar-
net intresserar sig for nya saker och att
fordldrarna ger barnet mojlighet att 6va
sina nya firdigheter. En baby som nyss
har lart sig att vidnda sig frdn mage till
rygg ska hellre leka pé golvet &n sitta
lange i babysittern. Lek och aktiviteter
dér barnet far ta tag i behagliga saker ar
en slags vixelverkan. Flickor och poj-
kar ska kunna leka samma lekar.



Om det tar vidldigt ldnge for barnet
att bli intresserad av nya saker, kan du
forsoka hjilpa till lite, men alltfor hoga
ambitioner och 6nskemal att skynda pa
barnets utveckling kan vara till skada.
Jamfor inte ditt barn med andra barn.
Det &r viktigare att barnets utveckling
gér framat och att de saker barnet redan
lart sig inte gloms bort for en ldngre tid.

Problem som babyn upplevt redan
som nyfodd eller infektioner som kan-
ske féorekommit senare kan fordréja ba-
byns individuella utveckling. Hos for
tidigt fédda barn bedéms utvecklingen
utifrdn en s& kallad korrigerad alder
(frdn den berdknade tiden).

Langd och vikt

En nyfodd védger vanligen 300
och &r 49-52 cm léng. Jhder\lle fOmsta
levnadsdagarna mjg®ka vanli-
gen med 6-8 pr fr delsevik-
ten. Babyn néar igen€gin fodelsevikt vid
ett par veckors alder. Under de forsta
levnadsménaderna tkar babyn sedan i
vikt med cirka 150-200 g i veckan. Vid
ett ars dlder har de flesta barn nédstan
tredubblat sin fodelsevikt och ar drygt
1,5 génger ldngre dn vid f6dseln.
Variationen dr dock stor. En del ny-
fédda véger 400 gram, andra 6 kilo, och
de senare tillvaxtmalen beror bland an-
nat pé barnets fodelsevikt i férhéllande
till antalet graviditetsveckor. Tillvéxt-
kurvorna &r det viktigaste redskapet pa
rddgivningen ndr babyns individuella
tillvéxt fljs upp och tillvixten jamfors
med mammans och pappans ldngd.
Under det forsta aret ar vikten den vik-

tigaste faktorn i tillvdxten. Lidngden
dr av klart mindre betydelse, eftersom
barnets tillvaxt i spddbarnsaldern d&nnu
inte hittat sin egen kurva. Om du vill
kan du rita en egen tillvaxtkurva for ditt
barn pa adressen www.kasvuseula.fi.

Babyns sinnen

En nyfodd baby ser inte sérskilt skarpt.
Léttast ar det for babyn att se ansikten
pa néra hall. Hédng gédrna upp farggran-
tygbitar med hjélp av
en sdngmobil en
den plats diar den

)
nyfo 1gga. Babyn tycker om
athtiffa parliga foremal.
bebisar skelar de forsta ma-

na foremal (t.e
garnstumpar
halv met

erna. Synen utvecklas d&nda snabbt

o \
och barnet njuter av att titta pa omgiv-

ningen och olika féremal.

Babyn &r mest intresserad av bilder
pé bekanta, vardagliga féremal. Du kan
ldasa bilderbocker for babyn redan nér
den &r nagra manader gammal. Du kan
ocksd gora ett eget litet fotoalbum till
babyn med bilder pd mamma, pappa,
syskon, far- och morféraldrar och andra
bekanta.

En nyfédd hor relativt bra. Ménga be-
bisar kédnner igen mammas och pappas
rost redan vid fodseln, och kénner sig
trygg dd man talar eller sjunger med
lugn rost. Babyn blir latt skrdmd av
hoga ljud.

Ménga bebisar njuter av musik och
lyssnar gdrna pa nédr familjemedlem-
marna sjunger och spelar. Sjung gdrna
ocksd egna smd pdhittade trudelutter
fér babyn. Redan vid nagra ménaders



alder uppfattar babyn musikens rytm
och bérjar gunga och dansa i takt med
musiken. Ha dnda inte radion eller tv:n
pé hela tiden. Ett stdndigt brus av ljud
ar avtrubbande och minskar den musi-
kaliska njutningen.

En nyfodd baby har ett skarpt luktsin-
ne. Babyn kdnner igen doften av brost-
mjolk och kdnner sig lugn vid mam-
mans brost.

Kroppskontroll

Babyn bdrjar halla upp huvudet under
de forsta ménaderna. Fore det dr det vik-
tigt att stodja babyns huvud med han-
den nér du héller den i famnen. Babyn
viander sig pd mage vid 3-5 manader:

alder och lar sig sitta vid 6—-8 man£a\
dlder. Efter ett halvt ars alder lar % 3

byn att ala sig pd golvety l)lavnﬁr
ldttare for babyn at a @ig & nges

dn att ta sig frama Sl lar sig
babyn att krypa och sig d& mycket
snabbt. Babyn bdrjar resa sig upp och
std med hjdlp av stéd vid 7-9 méanaders
alder och stér utan stod ndgra manader
senare. Ungefdr hélften av alla barn tar
sina forsta steg innan de fyllt ett ar.

Det gar bra att lata en liten baby vara
korta perioder i en babysitter, bara ba-
byn hélls i en bra vilostdllning och
huvudet halls stadigt. Bilbarnstolen ar
inte en babysitter och &r endast avsedd
att anvéndas i bilen. Det dr inte heller
bra att lata babyn vara alltfor lange i
en babygunga eller géstol. Ryggen och
hofterna pd ett litet barn blir snabbt
overanstrdngda om barnet linge méste
vara i samma — eventuellt ocksa fel —

stdllning. Det bésta dr att bédra babyn i
en ergonomisk barsjal eller lata babyn
ligga pa golvet, eftersom det framjar ba-
byns motoriska utveckling. Om babyn
sover med huvudet i ensidiga stdllning-
ar, till exempel for att den nattas i en
bilbarnstol, finns det risk for missform-
ning av skallen (se Nattning pé sidan
70).

Babyn njuter av att vara i famnen,
skumpa, lyftas och vaggas, av att man
viftar med babyns fotter och hdnder och
gor andra rérelsge. Men babyn tycker

ningen
r @ sammans. P4 manga orter
rskilda gympa- och yogatim-

or mammor och bebisar. Babysim
ocksa en trevlig gemensam motions-
form for bebisar och fordldrar. Den ide-

ala aldern att borja med babysim &r 3-5
manader.

Kansel och gripférmaga

I bérjan bekantar sig babyn med varl-
den med hjidlp av munnen, eftersom det
ar babyns kénsligaste omrdde. En liten
baby haller vanligen hidnderna knut-
na. S& sméningom bérjar babyn 6ppna
névarna. Babyn borjar gripa tag i saker
med bada hdnderna vid 2—3 manaders
alder och stoppar allting i munnen. Se
till att babyn inte stoppar giftiga eller
smutsiga saker i munnen, och inte hel-
ler saker som den kan kvidvas av (sno-
ren, gummiband, knappar osv.)

Vid ungefdr ett halvt ars alder tar
babyn tag i foremal med en hand och



Babyns utveckling under det férsta levnadsaret (stor variation forekommer)

Alder | Sallskaplighet Rorelser Horsel och syn
och tal

oavsiktliga leen-

ror samtidigt pa

handerna for det

ser inte tydligt, blir

man. den da och da, handerna och mesta knutna skramd av hoga
uppmarksam blick fotterna ljud och starkt ljus
som riktas mot
ogonen
2-3  forsta avsiktliga  lyfter pa huvudeti greppar saker vander ansiktet
man. leendet, gerifrin  liggande stdllning, med bada han- mot ljud, blicken
sig ljud som aa, sparkar med bada  derna, studerar foljer foremal som
agyy, sallskaplig benen samtidigt  sina hander ror sig
4-6  skrattar hogt, stodjer sig pa tar i saker kénner igen an-
man. kannerigen sin armarna, vander  han siktssymboler,
skotare, borjar sig pa mage, sitt nden studerar farggran-
leka med stod na bilder
7-8  skiljer pa bekanta sitter ga M ttar leksaker slutar skela, soker
man. och frimmande rullar, & m fran ena handen  med blicken efter
personer, kanner . (i d ges) till den andra, gomda saker
igen 2-3 I3 klappar bordet
upprepar med handerna
0sV.
9-10 arblyg, sager sitt  kryper, star upp tar saker mellan tittar pa bilder,
man. forsta ord med hjalp av stéd, tummen och iakttar 1-2 cm
gar med stod pekfingret langa foremal
11-12 kansdga2-3 ord, star utan stod, tar  kastar saker, vander sig mot
man. arintresserad av  sina forsta steg klappar handerna  viskningar, kanner

andra barn

flyttar foremalet fran den ena handen
till den andra. S& sméningom utvecklas
greppet sé att babyn tar upp saker mel-
lan tummen och pekfingret (s.k. pincett-
grepp). Det dr bra att lata barnet kdnna
pa olika ytor, lena och lurviga, mjuka
och harda, trd, sten osv. Pa sa sitt lar
barnet sakta kénna vérlden.

igen saker pa
bilder

Babyn lar sig tala

En av de viktigaste sakerna som ett barn
lar sig av andra ménniskor ar att tala.
Innan barnet lar sig att tala sjdlv maéste
det ofta hora ndr andra talar. Darfor ar
det viktigt att de personer som skoter om
babyn talar mycket med den. Férst gor
babyn sméa gnyende och gurglande ljud.



Vid ett halvt ars alder forstar babyn re-
dan négra ord, fastdn den &nnu inte kan
tala sjdlv. Babyn kan till exempel visa
pé sin mun om man ber om det. Det hér
kraver forstds att man ofta (t.ex. ndar man
skoter om barnet) pekar pa och namnger
kroppsdelar. Vid 7-8 maénaders alder
borjar babyn ivrigt upprepa stavelser
och jollra. Sina forsta ord sédger barnet
i genomsnitt vid 10-13 manaders alder.
En god foérmaga att tala och forsté tal
hjalper barnet att gestalta vérlden. Det ar
lattare att styra ett barn som forstér tal
och barnet lér sig ocksé saker snabbare.
For att ett barn ska ldra sig tala rdcker det
inte att man enbart talar. Man maste ock-
sd ”"samtala” med barnet pa sa sitt att ta-

sagor. Ett barn som vuxit upp med tva
sprék kan under vissa perioder ocksa
végra att anvdnda nagotdera spréket. I
sddana situationer ar det bra om forald-
rarna fortsitter tala sitt eget sprak och
inte bryr sig om att barnet kanske inte
svarar pa samma sprak.

Att ldra sig tva sprak kraver tid och
forutsitter extra anstrdngningar av bar-
net. Fordldrarna maste ha talamod, ge
barnet tid att ldra sig spréaken och visa
intresse for bagge spréken. Mer infor-
mation om tvaspgikighet ges pa radgiv-
ningen. Informags

an fas ocksigpa sprakiga daghem
och at@t www.folktinget.fi).

let anpassas till olika situationer och til
barnets kénslor. Det betyder till ex er

frdgor till barnet och fork]dtar s@ker.
kan tala ett rikt och ktre cksé
med en liten baby. i v bebis-

att du tolkar barnets kdnslor hd%:[

sprak och joller masté{harnet ocksa hora

vanligt tal och ldra sig sdga orden ratt.

Tva sprak
Om barnets fordldrar har olika moders-
mal, vill de kanske att barnet ska bli
tvasprakigt. Det ar viktigt att bagge for-
dldrarna talar sitt eget modersmal med
barnet frén forsta borjan. Nér alla &r till-
sammans och néar férdldrarna samtalar
med andra personer kan de naturligtvis
anvidnda det sprak som de brukar.
Vanligen utvecklas det ena spraket
snabbare hos barnet dn det andra. Nér
barnet néatt lekdldern kan spriket ut-
vecklas pd ménga sdtt: man kan sjunga,
leka, bldddra i bilderbocker och ldsa

arn under ett ar brukar till exempel
tycka om skallror, kramdjur och bollar.
Maénga av bruksféremélen i hemmet pas-
sar ocksd utmérkt som leksaker. Barnet
kan leka med slevar, plastkérl, burklock,
tradrullar eller tomma ketchupflaskor.

Det ar viktigt att kontrollera att leksakerna inte har:
® vassa kanter

® sma delar som kan lossna

® (giftig malarfarg

® langa band och snéren

® material som latt gar sonder.

g -6



Nya utmaningar i vardagen

En baby medfor mycket glddje, men
ocksd ménga fordndringar som snabbt
sédtter sin prdgel pd vardagen. Babyn
fér inte ldmnas ensam négonstans och
babyns grundldggande behov maste all-
tid tryggas. Det gar bra att ta med babyn
till manga stédllen, men det dr viktigt att
alltid ta hdnsyn till babyns somnrytm,
matning och 6vriga vérd. Allting gar pa
babyns villkor. Det krdver mer plane-
ring dn tidigare att ldimna hemmet n

man méste packa med sig babyQ i
behor, och babyn kanske behg

eller torr blgja just nar @& ArPa
genom dorren.

Atthahand om v 4r manga
upprepningar, ruti och situationer
som ger babyn en kénsla av trygghet,
men dr mycket bindande fér de vuxna.
Ofta méste man avbryta andra sysslor
for att mata babyn, byta bldja, tvétta och
natta babyn, vilket latt kan kédnnas irrite-
rande. Aven om det ir givande att skota
om en baby, kan det ocksa vara jobbigt
ibland, framfor allt om du har somnbrist
for att babyn vaknar ofta om nétterna el-
ler om babyn gréter mycket eller har ett
kravande temperament.

Under det forsta dret dr det viktigt att
bégge fordldrarna ocksé har egen tid sa
att de kan pusta ut. Fordldrarna maste
danda acceptera att de inte ldngre har
lika mycket tid for hobbyer och orga-
nisationsverksamhet eller for att trédffa

véanner eller delta i andra aktiviteter ut-
anfor hemmet. Ocksa i arbetslivet dr det
bra att ta hdnsyn till den nya familjesi-
tuationen sa att tillrdckligt med tid och
krafter blir 6ver for familjen.

Livet dr lattare om familjen inte har
andra stora livsférdndringar eller pro-
jekt pa gang samtidigt som de tar hand
om den lilla babyn. Ju fédrre saker for-
dldrarna har att skota, desto ldttare ar
det att klara av vardagen med den lilla
babyn. Tidsanvdndningen maste &ver-
lag planeras Diskutera
och kom o6ver

ggrannare.
vad som ar "min”,

ker som kan goras senare och

saker som maéste skotas genast.
Spara krafter bade for att skota om ba-
byn och f6r att ta hand om dig sjédlv och
parrelationen. Det &r bra att inte krdva
for mycket av sig sjdlv och sin partner,

?7din?’ OC 2. 2
0] med den lilla babyn
a:‘;o'r g, ar det bra att fundera péd
a

ingen behover vara perfekt. Vardagen
behéver inte endast vara en tréttsam se-
rie av rutiner, det gar ocksé att njuta av
den. Sma gester av omtanke och 6mhet
hjalper fordldrarna att orka i vardagen.

Babyn och syskonen

Niér det finns en baby i huset verkar fa-
miljens andra barn plétsligt stora. Man
kan dndé inte forvdnta sig att de ska
borja uppfora sig som “stora barn”, ef-
tersom barn inte blir stora 6ver en natt.
Ett nytt syskon fér med sig nya utma-
ningar for de andra barnen. For vissa
barn &r det som varst direkt efter att ba-
byn f6tts, for andra blir det svart forst
nidr babyn bérjar réra pa sig mer. Det



kan ockséa hédnda att storasyskonet ivrigt
véntar pa babyn och gidrna hjilper till
att skota om den, men svartsjukan finns
dndé déar. Kanslorna &dr jamforbara med
en situation dér din partner hamtar hem
en ny fru eller man.

Svartsjukan kan gora att storasysko-
net beter sig mycket argsint mot babyn.
Syskonet kanske verkar ha gatt bakat i
utvecklingen och blir barnsligare. Ofta
vill det &ldre barnet komma i famnen
just nédr babyn ammas. Syskonet borjar
kanske vita sdngen igen och vill bli om-
pysslad pa samma sédtt som babyn. Sys-
konet kanske har latt for att grata, beho-
ver napp, vill sova mellan férdldrarna
eller &r gnalligt.

Syskonet kan ocksa forsoka sla, nyp
eller pa annat sétt reta babyn. Det

du sétta stopp for vanligt men b
sddant ska man aldrig g&iké%
kan ocksa hidnda atigys ppas
att babyn ska do el b ven om
fordldrarna kan tyckaQatt det dldre bar-
net sdger obehagliga och trékiga saker, ar
det dnda bra for barnet att f hantera sin
stress genom att prata. Om fordldrarna
lyssnar och forsoker forstd barnets dngs-
lan, blir det lattare for barnet att komma
over den svéra perioden. Om barnet sé-
ger: “Jag onskar att babyn ska d6”, kan
du till exempel svara: "Du &r ganska arg
pa babyn just nu, och énskar att babyn
inte skulle ha kommit till oss. Tycker du
att jag bara 4r med babyn? Jag tycker om
dig precis lika mycket som tidigare fast-
dn jag nu ocksa skoter om babyn.”
Syskonet kan ocksd vara brékigt bara
for att fordldrarna inte ldangre har lika
mycket tid fér honom eller henne — vil-
ket ju dr alldeles sant. Situationen lat-

tar snabbast om syskonet far leka baby
en stund, &ven om det kan kédnnas job-
bigt for fordldrarna. Forsok ge den nya
storasystern eller -brodern extra upp-
miérksamhet. Det dr bra om férdldrarna
tillsammans tar sig helt egen tid med
syskonet nédr babyn sover eller om den
ena fordldern tar sig tid pa tumanhand
med syskonet ndr den andra fordldern
tar hand om babyn. Det 4r ocksa bra att
lata det dldre barnet hjdlpa till att skota
om babyn. Syskonet kan ordna babyns
saker eller hélla lgabyn i famnen stadigt

sittande pé golvg

tolj. Sysko a Q 84 ha mycket glad-
je av e a som det kan skota
né %1 er pappa skdoter babyn.

drebra att kalla babyn ”var baby”,

om babyn dr gemensam for hela
miljen. Det ar viktigt att fordldrarna
ofta sédger att de dlskar syskonet och att
hon eller han ar viktig for dem. Ber6m
ocksa syskonet for sddant som hon el-
ler han redan kan, men som babyn forst
héller pa att léra sig.

Familjens stodnatverk

Ett barns fodelse paverkar inte bara par-
relationen pd ménga sidtt, utan ocksa
kontakten med andra ménniskor. Den
nya familjemedlemmen péverkar slak-
ten och vénkretsen: de blir mor- och
farfordldrar, mostrar, fastrar, morbréder,
farbroder och faddrar. Fordldraskapet
forenar olika familjer och generationer,
men skapar ocksa nya utmaningar. Kon-
flikter kan uppstd mellan de olika gene-
rationerna, eftersom uppfattningarna om
barnets vard och fostran har férdndrats
under arens lopp, liksom ockséa det om-



givande samhallet. Trots ménga olikheter
finns det ocksa ménga forenande drag.
Fordldraskapet uppfatt-
ningen om de egna fordldrarna. I basta
fall ar relationen jamlik och respektfull.
Det egna fordldraskapet framkallar ofta
manga kénslor och minnen frdn barn-
domen. Om minnena dr dngestfyllda, ar
det bra att tala om dem med en expert.
I ménga familjer 4 mor- och far-
fordldrarna en naturlig och viktig del
av familjen. De deltar vanligen gérna i

fordndrar

varden av babyn. Samtidigt minns mor-
och farfordldrarna tiden dé de egna bar-
nen var sma. Det kan ofta till och med
vara lattare for mor- och farfordldrarna
att dalta med barnbarnen 4n det i tiden

var med de egna barnen. Om det gar
langt att mor- eller farfordldrarnatBgs

eller farforaldtar, sysfulla
mor- och farfora 0 dnda att

mor-

skdmma bort babyn, kan det u
konflikt mellan babyng Cfdra%‘r

familjen vill fatta siN@egna beslut. Mor-
och farfordldrarna ska inte blanda sig i
barnets vard, om man inte kommit 6ver-
ens om det tillsammans. Babyns mam-
ma eller pappa kan diskutera fragan fin-
kénsligt med sina fordldrar. Det ar bra
att pdminna mor- och farférdldrarna om
att familjen respekterar ett likvardigt
ansvar for vard och fostran inom famil-

jen och jamlikhet mellan konen.

Tillfallig barnpassning

De nérstdende kan vara guld vdrda som
barnvakter da fordldrarna tillsammans
eller samtidigt har annat program. Det
kan dock hédnda att de ndrmaste sldk-
tingarna bor langt borta eller ar aktiva

i arbetslivet. Da dr det sérskilt viktigt
att det vid behov finns annat stod att
f4. Smabarnsforidldrar kan komma 6ver-
ens om att turas om att vakta varandras
barn. P4 manga orter erbjuder organisa-
tioner tillfallig barnpassning mot avgift,
till exempel Mannerheims barnskydds-
férbund och Viestoliitto.

Med babyn i trafiken

Du behover inte bara sitta hemma med
ksa bra att gd ut med
er kan babyn vara i
eller barsjal. Babyn
s tryggt med olika slags

kan t
L§27 , sdsom cykel med sldp
cykel. Ta som vana att d& och

T

babyn, det gar
den. P4 promg

vagnen, i

omenera eller cykla ndr du gar pa
drenden eller besok. Daglig motion hjil-
per aterhdmtningen efter férlossningen
och du far frisk luft. Lat babyn sa sma-
ningom vénja sig vid olika sétt att ta sig
fram och olika transportmedel och se
till att babyn har lamplig klddsel och
sdkerhetsutrustning.

Langre strackor &r det l4tt att resa med
kollektivtrafik. Ta reda p& hur man reser
med barnvagn i kollektivtrafiken pa or-
ten. I vissa stora stdder kan barn under
7 ar och vuxna som reser med ett litet
barn i barnvagn eller sittvagn resa gratis
med kollektivtrafiken. I stadsbussar tar
man sig vanligen in i bussen via mitt-
dorren, och babyn fir resa tryggt hela
vigen i sin egen vagn. Lidgg pa vagnens
bromsar, hall dig ndra vagnen och se
till att den inte vélter eller glider ivag. I
fjarrtrafikens bussar brukar barnvagnar-
na packas ner i bagageutrymmet.
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anga olyckor sker i hemmet.

For att undvika olyckor ska

atminstone féljande saker be-
aktas:

Lamna aldrig ett litet barn ensamt

e pa ett skotunderlag eller i en séng utan
kanter

® ibadet. Se ocksa till att vattnet inte &r for
hett och att hett vatten inte heller rinner ur
kranen pa barnet.

e i ett rum med Gppet fonster eller oppen
balkongdorr. Det &r bra att skaffa bar

till fonstren.
ler
téRpan-

o i koket da det lagas mat pg $hise
. Skaffa

ugnen. Handtag pa ullg
nor ska alltid vanda
ocksa garna ett spissk

Om barnet vill sitta i famnen vid mat-
bordet, ska du vara extra forsiktig sa att
barnet inte plotsligt far het mat eller
dryck 6ver sig och branner sig.

Ladmna aldrig inom barnets rackhall

e tunn plast eller plastpasar (risk for kvav-
ning)

o skora saker, saker med vassa kanter eller
spetsiga foremal. Knivar, verktyg osv. ska
forvaras sa att barnet inte kommer &t dem.
Lador kan stangas med sakerhetssparr.
Lador och ddrrar som inte gér att lasa kan
bindas fast med snoren eller ocksa kan
handtagen skruvas loss.

e tobak, alkohol, lakemedel, tvatt- och rengo-
ringsmedel, malarfarg, insektgift och andra
amnen som &r giftiga for barn

e spikar eller liknande saker som barnet kan
stoppa i eluttag. Placera garna skyddsprop-
par i alla eluttag eller lat installera petskyd-
dade eluttag i hemimet.

e leksaker med smg=d@lar som kan lossna

ochsma b i Q an blockera barnets
qut\ir@

rOllera att babyns tillbehor, sé-
arnvagn och skotbord, dr i gott

\kick och trygga for babyn. Kontrollera

ocksé att barnet inte kan filla tunga sa-
ker pa sig fran bord eller hyllor eller till
exempel vilta en bokhylla 6ver sig.

Hall ett 6ga pa barnet framfor allt da
ni bestker nagon annans hem. Om vér-
den inte har barn, dr bostaden kanske
inte inredd med tanke pa ett litet barn
pé uppticktsfard som petar och smakar
pé allting.

Ett barn som redan kan rora pé sig far
aldrig lamnas ensamt i vagnen. Barnet
kan forsoka kléttra ur vagnen och ram-
la. Se ocksé till att djur inte kan hoppa
upp i vagnen.

Barnets sakerhet i bilen

® Barn upp till 3 ar reser sékrast i en bilbarn-
stol eller i ett babyskydd som monteras
med ryggen mot fardriktningen. Barnet kan
skadas redan vid en haftig bromsning.



e Bilbarnstolar och babyskydd ska alltid mon-
teras enligt anvisningarna. Barnet far aldrig
transporteras i bilen utan att vara fastspant
och barnet far inte sitta i en vuxens famn.
En bilbarnstol som monteras med ryggen i
fardriktningen far inte placeras pa en plats
med krockkudde. En krockkudde som laser
ut ar livsfarlig for barnet.

Tilltappt nasa och snuva

En nyfodd baby andas genom
Om nésan &r tilltdppt bhbdet

att dta, eftersom bab h t suga
och andas samti pt nisa
kan behandlas koksaltdroppar

och vid behov kan slém och snorklim-
par sugas ur babyns nédsa med hjélp av
en liten sugapparat.

Med tiden ldttar ndstdppan, men vis-
sa barn kan ldtt fi mjolk i ndsan nér de
ater. Tilltdppt nédsa leder ocksa ofta till
variga Ogon, eftersom tarvitskan inte
kan rinna via tarkanalen till ndsan. Om
babyns nésa forblir tdppt ldnge och ba-
byn verkar lida av det, dr det bést att ta
babyn till ldkaren, eftersom langvarig
tilltappning kan leda till 6roninflamma-
tion ocksa hos smé bebisar.

Vissa barn har rosslande andning un-
der sitt forsta levnadsar, sdrskilt efter
maten. Det beror pa att det finns mjukt
brosk i luftstrupen. Babyn kan fa sin

o Ett barn far inte lamnas ensamt i bilen. Om
det ar hett ute kan det sluta riktigt illa.

Mer information om hur du kan fore-
bygga olyckor finns pd THL:s webbplats
https://www.thl.fi/sv/web/olycksfall.

< —-&

v1rusmfekt10n redan tidigt, fram-
for allt om en familjemedlem har snu-
va eller om babyn f6ds mitt under en
epidemi. Koksaltdroppar, ndsdroppar,
uppritt stdllning och matning ofta gor
att babyn mér béttre. Ta er till ldkaren
om babyn &r mycket liten eller famil-
jens forstfédda, eller om symtomen
drar ut pa tiden. Rékning ska undvikas
i barnfamiljer, eftersom tobaksrok irrite-
rar babyns slemhinnor.

Hosta

Snuva hor ofta ihop med hosta. Slem-
hinnorna i svalget &r irriterade, och
barnet forsoker bli av med irritationen
genom att hosta. Efter en forkylning va-
rar hostan vanligen i flera veckor. Om
babyn har hosta som inte &r férknippad
med feber och som inte ldttar inom ett
par veckor, kan det vara frdga om till ex-
empel 6roninflammation. Om hostan &r



skillande och babyn har andndd eller hog
feber, ska babyn undersokas av en ldkare
och det kan hénda att babyn behover fa
lakemedel for sina andningsbesvér.

Feber

Barn under 3 &r insjuknar i genomsnitt i
5-6 febersjukdomar eller luftviagsinfek-
tioner per ar. Febern behover inte be-
handlas i sig, men om det forkylda bar-
net dter eller dricker daligt, ar gnalligt,
rastlost eller har ont, dr det bra att ge
barnet smartstillande medel. Paraceta-
mol och ibuprofen finns som stolpiller
och i flytande form receptfritt pa apo-
teket. Preparatens smartstillande effekt

ar i praktiken lika bra, men pa grund a
den langsamma upptagningen ar

pillret med paracetamol inte d
alternativet. Folj alltid dp@eringgan

ningarna pa forpac g hov
ger apotekets pers n gar om
anvdndningen av lakeiedel.

En baby som &r under 2 ménader gam-
mal och har feber eller tydligt dr sjuk
ska alltid tas till ldkare. Aven om febern
sjunker med hjdlp av ldkemedel, kan
det vara frdga om en allvarlig bakterie-
infektion. Om babyn végrar att dricka,
febern fortsitter att vara hog i flera da-
gar utan snuva eller hosta, babyn blir
trott, har ont eller svart att andas eller
om forédldrarna &r oroliga Gver babyns
hilsa, ska babyn undersokas av en laka-
re. Hdlsocentralens eller sjukhusets te-
lefonrddgivning ger anvisningar, fram-
for allt under epidemier. Om ditt barn
har benédgenhet att fa feberkramper, ska
du begéra sédrskilda vardanvisningar av
hélsovardaren eller likaren. Barn som

ar yngre dn ett halvt ar har aldrig feber-
kramper, och dérfér dr det viktigt att
snabbt utreda orsaken till kramper hos
smé spéadbarn.

Diarré

Barn har ofta 16st bajs utan att det &r
fraga om diarré. Om babyn har en luft-
védgsinfektion, kan bajset vara lgsare d4n
normalt. Vid verklig diarré luktar baj-
set illa och absorberas helt i bl6jan. Ju
yngre barn det drg@raga om, desto allvar-
ligare &r det o et far diarré. Vid
dtska. Vatskefor-
attas genom att barnet
vanligt. Ge brostmjolk
rsmjolksersédttning oftare. P&

et gar det ocksa att kopa en dryck
m &r avsedd for att lindra diarrésym-
tom. Framfor allt om ett litet barn har
diarré &r det bra att kontakta en ldkare
eller hélsovérdare i ett tidigt skede. Det

géller ocksa om diarrén &dr forknippad
med langvariga krikningar, om det ar
osdkert om barnet far tillrackligt med
védtska, om barnet blir trott eller om bar-
nets tillstdnd oroar fordldrarna.

Tredagarsfeber

Tredagarsfeber dr en vanlig smittsam
sjukdom bland barn i dldern 6 ménader
till 2 ar. Sjukdomen orsakas av ett virus.
Ett typiskt symtom &r hog feber som va-
rar i tre dygn. Nér febern sjunker upp-
kommer ofta sma utslag som férsvinner
inom cirka ett och ett halvt dygn. Ibland
ar feber det enda symtomet, ibland har
barnet endast hudutslag.



Kontakta genast en lakare eller halsovardare

om babyn:

e ater daligt under en langre tid

e ar somnig eller slapp

e grater mycket eller kdnner smarta vid be-
roring

e har svart att andas eller andas snabbt

e ar overirriterad och ryckig

e ar sémnig och franvarande

e grater mycket och lugnar inte ner sig

e vagrar att dricka

e har blodutgjutningar i huden

e har en allvarlig underliggande sjukdom

e har feber och ar under 2 manader gammal
(6verstiger 38 °C i andtarmen)

e ser ut att ma orovackande daligt.

Varfor behovs vaccinationegy

Vaccination skyddar barnet m

samma sjukdomar. Vag@ina —
bygger manga farliggPsjulidoMar®sasom
difteri, kikhosta, och polio.
Att hygienen och ko@ken har blivit batt-
re har ocksd bidragit till att forebygga
smittsamma sjukdomar, men det &r
forst i och med vaccinationerna som
sjukdomarna kunnat utrotas i vart land.
Aven om de nimnda sjukdomarna inte
langre forekommer i Finland, finns de
till exempel fortfarande i grannlédnder
som Sverige, Baltikum och Ryssland. I
andra ldnder ldngre bort ar infektions-
risken @nnu stérre. Om andelen vacci-
nerade barn minskar, ckar smittorisken
ocksa har hemma.

Vaccinationerna ar frivilliga. En del
fordldrar funderar 6ver om vaccina-
tionerna verkligen dr nédvédndiga och
kan ifrdgasdtta vaccinens bestdndsde-
lar. Barnsjukdomar &r pé inget sétt bra
fér barnens hélsa. Tvédrtom kan sjuk-
domarna ha sillsynta men allvarliga
f6ljdsjukdomar som orsakar funktions-
nedséttning, sterilitet och déd. Genom
vaccination kommer kroppen i kon-
takt med sjukdomen pi ett tryggt sitt,
antingen helt utan symtom eller ocksa
med endast ligdriga symtom. Vaccin
3 kallade hjidlpam-
er och aluminium,

innehaller oc

nen, sdso

men a ar forsvinnande sma

jamfért med de méngder

ar i oss via maten. Overlag &r

an med vaccinationer mycket storre
an riskerna med dem.

Det dr barnrddgivningens hélsovérda-
re som ger vaccinationerna. Vid sidan
av vaccination ska barn skyddas mot
sjukdomar ocksé pé annat sitt, till ex-
empel genom att undvika nédrkontakt
med sjuka ménniskor. Utéver det all-
ménna vaccinationsprogrammet kan
barn efter 6vervidgande ocksa vaccine-
ras till exempel mot vattkoppor, hepatit
A och B och fastingburen hjarninflam-
mation (TBE). Mer information om vac-
cinationer fis av radgivningens hélso-
véardare och av Institutet for hédlsa och
vilfard (www.thl.fi/vaccinationer).



Vaccinationer for smabarn enligt vaccinationsprogrammet 1.1.2017

Sjukdom som vaccinet skyddar mot

2 man. Rotavirusdiarré Rotavirus
3man.  Hjarnhinneinflammation, lunginflammation, blodférgiftning och Pneumokock
oroninflammation (PCV)
3 man. Rotavirusdiarré é Rotavirus
3man.  Difteri, stelkramp, kikhosta, polio och Hib-sjukd jarn- Femvalent
hinneinflammation, struplocksinflammatidoditblod tning vaccin
(DTaP-IPV-Hib)
5 man Hjarnhinneinflammation, lun \ odférgiftning och Pneumokock
oéroninflammation (PCV)
. e e® .
5 man Rotavirusdiarr ‘0( Rotavirus
5 man Difteri, st ) a, polio och Hib-sjukdomar, sasom hjarn- Femvalent
hinneinflamigation, struplocksinflammation och blodforgiftning vaccin
(DTaP-IPV-Hib)
12 man.  Hjarnhinneinflammation, lunginflammation, blodforgiftning och Pneumokock
oéroninflammation (PCV)
12 man.  Difteri, stelkramp, kikhosta, polio och Hib-sjukdomar, sdsom hjarn- Femvalent
hinneinflammation, struplocksinflammation och blodférgiftning vaccin
(DTaP-IPV-Hib)
12-18 Massling, passjuka, roda hund MPR
man.
18 man.  Vattkoppor Vattkoppor
6-35 Influensa (varje ar) Influensa
man.
4ar Difteri, stelkramp, kikhosta, polio DTaP-IPV
6 ar Massling, passjuka, réda hund MPR
6 ar Vattkoppor Vattkoppor
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Barnradgivningen
@,

arnrddgivningens uppgift &r
att folja upp och stédja den
fysiska tillvixten och den
psykiska och sociala utvecklingen hos
barn under skoldldern. Dartill ger rad-

givningen forédldrarna stod sé att barnet
ska fa en trygg fostran som utgdr fran
barnet och sa att bdde barnet och par-
relationen ska ma bra. Radgivningen
faster allt storre vikt vid hur férdldrarna

Pa hilsovdrdscentralen finns det
ocksd en familjearbetare, en psyko-
log, en talterapeut, en fysioterapeut, en
nédringsterapeut och yrkespersonal inom
mun- och tandvard. Barnrddgivning-
en har ocksd ett ndra samarbete med
andra aktorer som arbetar med barnfa-
miljer. Vanligast &r kommunens hem-
service, dagvarden och smabarnsfostran,
fostrings- och familjeradgivningen, barn-
skyddet, skolhélsovarden och den speci-
aliserade sjukvéarden.

Radgivningspeggonalen har tystnads-

plikt. Sekretes dmmelserna inom

hilso- och gk % B anger att mam-
man o /@appam alltid méaste ge
si %y innan information kan

11 en annan héilso- och sjuk-
enhet eller till en annan yrkesper-

orkar och vid att tidigt identifiera pro
blem i barnfamiljer och se till att fAuhj
jerna far den hjélp som behdvs. n inom hélso- och sjukvarden.

P& barnrddgivningen &g @et t&c;
daren som &r en n lp@ dlso-
vardaren dr expert t framjar
hélsan och familjevai@h Héalsovéardaren
erbjuder familjen sin sakkunskap och
arbetar tillsammans med familjen i en
fortroendefull relation. Hédlsovardaren
och familjen bedémer tillsammans om
familjen behover foljas upp ytterligare
och fa tillaggsstod eller traffa nagon an-
nan anstilld for att genomga undersok-
ningar eller fa annan hjélp.
Radgivningsldkaren deltar i uppfolj-
ningen av barnets hédlsa och tillvéxt.
Lékaren ansvarar for att screening av
sjukdomar och avvikelser i barnets ut-
veckling gors, och det &r ofta ocksé den-
na ldkare som gor tolkningen av sédana
avvikelser som hilsovardarna upptéackt

i barnets utveckling.

Aterkommande
halsoundersékningar

Hélsovardaren kénner bra sitt eget
omrade, dess befolkning och familjer,
eftersom hélsovardaren traffar varje fa-
milj minst 15 ganger innan barnet bor-
jar skolan. Hélsovardaren tréaffar famil-
jen minst 9 ganger innan barnet fyller
ett ar. Foljande gang kallas familjen till
radgivningen nér barnet &r 1,5 &r och ef-
ter det en gang per ar i samband med att
barnet fyller ar.

Hilsovardaren ansvarar for uppfolj-
ningen av att barnet har en sund upp-
vixt och utveckling. Vid réddgivnings-
besoken vigs barnet och maéts lingden
och huvudomfanget. Horsel och syn
undersoks och barnets psykosociala
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utveckling f6ljs upp och stéds. Dartill
ges hélsoradgivning utgéende fran bar-
nets dlder och diskuteras barnets kost,
forebyggande av olycksfall, motion och
andra levnadsvanor tillsammans med
fordldrarna. Utvecklingen av talet f6ljs
ocksd upp varje gdng. Mamman fér
amningshandledning sa linge som det
behovs. Barnradgivningens hélsovérda-
re ger de vaccinationer som ingar i det
finldindska  vaccinationsprogrammet.
Hilsovardaren gor ocksd screening-
undersokningar.

En del av hélsounderstkningarna
ar omfattande halsoundersokmng-

r (4 man., 18 man. och 4 &r), och till
dem kallas alltid bédgge fordldrarna.
Dé granskas forutom barnets hélsa 0
vilbefinnande ocksa hela familje®)
dersokningen gors sd att man Q

med fordldrarna och bamen

aktande av aldern rarna
orkar och om de lsovanor
livssituation och 1 adsforhallanden

Vid den omfattande hdlsoundersékning
som gors ndr babyn dr 4 méanader gam-
mal diskuteras babyns dygnsrytm och
utveckling,
nas mdjligheter att orka, deras humor

interaktionen, fordldrar-

och hélsovanor. Ndr barnet ar 1,5 &r
gammalt diskuteras barnets egen vilja,
inldrningen av nya fardigheter, fordld-
rarnas hélsa och hélsovanor och vérden
av barnet. Vid 4-&rsundersékningen
betraktas interaktionen mellan foridld-
rarna och barnet, barnets sociala fardig-
heter, inldrningssvarigheter, styrkor och
fordldrarnas hélsovanor.

Hélsovardaren gor hembesok &tmins-
tone ndr babyn &r nyfodd (helst ocksa
innan forlossningen), men ocksd vid
andra tillfdllen
viandigt eller
De famll

det anses vara nod-
amiljen s& onskar.
ivits ut tidigt frdn
forlos uset far stod for att
med amningen, och ba-
mammans hilsa f6ljs upp vid
besoken De flesta radgivningar har
foraldragrupper, antingen for béagge for-
dldrarna tillsammans, eller ocksa till
exempel sédrskilda pappagrupper. En
del av radgivningsbestken kan genom-
féras som gruppmottagningar dit flera
familjer kommer samtidigt. D4 har for-
dldrarna mojlighet att samtala med hal-
sovardaren och ldkaren och dessutom
med andra fordldrar.

> —o
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Social service

Hemservice, familjearbete och
andra stodformer

Barnfamiljer har rétt att f& hemservice,
om barnets vilbefinnande inte kan tryg-
gas pa grund av sjukdom, forlossning,
skada eller annan funktionsnedséttan-
de orsak, sdsom utmattning eller en
sdrskild familje- eller livssituation (t.ex.
tvillingar). Hemservicen ger fordldrarna
stod och hjélp for att klara av vardagen.
Hemservicen innehéller konkret hjilp

ning for hur familjen ska ta han(p
barnet och hushallet. Hemseryi

med hushallssysslor och ger handled\ '

avgiftsbelagd, men familje omis-
ka situation far integ#gor r for
att familjen ska ku lit¥%jansterna.

Med familjearbete @ses sadant stod
for vilbefinnandet som behovs i situ-
ationer dédr klienten och familjen eller
den person som ansvarar for klientens
vard behover fi stod och handledning
for att kunna stdrka sina resurser och
viaxelverkan. Hjdlp och stéd kan fas
antingen under en kort tid eller ocksa
under en ldngre tid. Familjearbetet &r
gratis for de familjer som &r klienter.

Familjen kan kontakta socialvdrden
vid manga olika slags problem och
stodbehov, till exempel i frdgor som
giller ekonomi eller boende. Malet ar
att kunna ingripa i familjens problem sa
tidigt som mojligt.

Fostrings- och
familjeradgivning
Fostrings- och familjerddgivningens
uppgift dr att arbeta for barnets vilbe-
finnande och positiva utveckling och
att stodja fordldrarna i barnets vérd och
fostran. Fostrings- och familjerddgiv-
ningen innehéller handledning, radgiv-
ning och annat stéd som géller barnets
uppvéaxt och utveckling, familjelivet,
relationer och sociala fardigheter.
De vanligaste orsakerna till att en fa-
ings- och familjerad-
ns problem inom
familjen o barnets utveck-
ling, 4 @ ridsla, svarigheter att
iaky Qst da grédnser, skygghet och
get hos barnet. En fordlder kan
a kontakta fostrings- och familje-
radgivningen vid problem som giller
fordldraskapet eller om familjen har

milj kontaktar fo
givningen &r at

problem i sin livssituation.

Flera olika yrkesgrupper deltar i
fostrings- och familjerddgivningen. En
psykolog, socialarbetare och ldkare re-
serverar tid for samtal och undersck-
ningar for hela familjen tillsammans
eller separat for varje familjemedlem.
Tillsammans med klienten kommer
man sedan 6verens om hur arbetet ska
gé vidare. Servicen &r konfidentiell, gra-
tis och utgar fran klienten.

Mer information p4a finska
www.thl.fi/fi/web/lapset-nuoret-
ja-perheet/peruspalvelut/
sosiaalipalvelut/kasvatus_ja_
perheneuvonta
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Tjanster for barn med
langtidssjukdom eller
funktionsnedsattning

Kommunen ska tillhandahélla de
tjanster som ett barn med funktions-
nedséttning eller ldngtidssjukdom och
barnets familj behover. Med stod av so-
cialvardslagen har familjen rédtt till en
utredning av servicebehovet. Vid behov
ska en egen kontaktperson i kommunen
utses for familjen. Kontaktpersonen
hjalper barnet och familjen att bygga
upp den servicehelhet som behovs. Ser-
vicen kan besta av tjanster som ordnas
med stéd av hidlso- och sjukvardslagen,
socialvardslagen, lagen om handikapp-
service och/eller lagen angdende speci-
alomsorger om utvecklingsstérda ell
annan lagstiftning. Det viktigast
servicen tryggar barnets utveck
behov kan tjénster ingn® ba ky
komma i fraga.
Kommunens s b och reha-
biliteringsinstruktor@g ger information
om tjdnsterna och familjens sociala
trygghet. Kontaktinformation finns i
kommunens broschyrer, i telefonkatalo-
gen och pa webben.

Manga handikapp- och férédldraorga-
nisationer erbjuder ocksa olika tjanster
for barn med funktionsnedséittning och
deras familjer. Organisationerna ordnar
anpassningskurser, mangsidig utbild-
ning och rekreation. Mer information
fas till exempel i den finsksprakiga por-
talen Palvelupolkumalli (www.palvelu-
polkumalli.fi) eller av YTRY-kommittén
(Samarbetsgrupp for féreningar och for-
dldrar till barn med langtidssjukdom el-
ler funktionsnedséttning), som samord-
nas av Stiftelsemgfor handikappade barn
och ungdoma las, www.vamlas.
), och v t Utvecklingsstor-
nmg 90 (www.kehitysvam-

mformatlon
www handbokforhandikappservice.fi
www.thl.fi/sv/iweb/handbok-for-
handikappservice/pa-svenska/
startsidan/aktorer
www.thl.fi/fi/web/lastensuojelun-
kasikirja/tyoprosessi/
erityiskysymykset/vammainen-lapsi-ja-
lastensuojelu
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Andra familje-

tjanster

Modrahem och 6ppenvard for
spadbarnsfamiljer
Modrahemmen é&r avsedda for familjer
som har en baby och som behdver indi-
viduellt och intensivt stod. P& modra-
hemmet stirks relationen mellan babyn
och fordldern, och mamman och pap-
pan far stod for att vdxa in i sin roll som
fordlder. Hela familjen kan komma till
modrahemmet redan under graviditeten
eller tillsammans med den lilla babyn.
Perioden pa médrahemmet krédver en be
talningsforbindelse av kommunen

I anslutning till médrahemm
det ocksé 6ppenvardstjagster &
jer. Familjen kan b
stod under gravi
ningen, samtala omW®abyns sémnpro-
blem med en yrkesperson som ér insatt
i baby blues, delta i daggrupper eller i

forloss-

Alvari-familjearbete hemma.

En del av médrahemmen och 6ppen-
vardstjdnsterna &r specialiserade pé
alkohol- och drogproblem och féljer
det vardsystem (Pid4d kiinni®) som ut-
vecklats av Férbundet fér modra- och
skyddshem. Dessa enheter tar emot fa-
miljer fran hela landet. En mamma som
anvdnder alkohol eller andra droger
kan antingen ensam eller tillsammans
med babyns pappa soka sig till ett mod-
rahem eller till 6ppenvérd redan under
graviditeten eller efter att babyn fotts.

Mer information
www.ensijaturvakotienliitto.fi/
tyomuodot

Skyddshem och 6ppenvard som
forebygger vald

Skyddshemmen och G&ppenvérden
inom det valdsforebyggande arbetet ger
rad och hjilp till alla familjemedlem-
mar nér det forekommer vald i familjen,
bade barn, kvinnor och mén. Skydds-
hemmet &r en trygg plats ddar man kan
soka kortvarigt skydd i situationer dar
det pé grund av vald, hot eller rddsla ar
omgjligt eller rentav farligt att stanna
kvar hemma. For att minska och fa slut
pé valdet i en fangilj dr det viktigaste att
den som rakat vald och familjens
barn féar
komm

shemmet utan remiss

lleM¥illsammans med barnen

t18 pa dygnet som helst. Skydds-

en och deras kristelefoner har 6p-

et dygnet runt, och pa plats finns alltid

personal som specialiserat sig pa valds-
forebyggande arbete.

Skyddshemmen drivs av medlemsfor-
eningarna i Férbundet for mddra- och
skyddshem och av kommunerna. Mer
information fas av social- och familje-
centralerna. Skyddshemmens kontakt-
information finns pa adressen www.
thl.fi/skyddshemstjanster och www.
turvakoti.net. Den som rékat ut fér vald
eller hot om vald far ocksd hjidlp via
Nollinjens (https://www.nollalinja.fi/
sv/) avgiftsfria telefon (tfn 080 005 005)
dygnet runt.

Om du oroar dig for ditt eget véald-
samma beteende, ska du soka hjilp i
tid. Personer som tagit till vald mot
sina nédrstdende kan fa hjilp via verk-
samheten Lyométon Linja i Esbo (www.
lyomatonlinja.fi eller lyomaton.linja@
miessakit.fi, tftn 09 612 66 212) och
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Jussi-verksamheten vid Férbundet for
modra- och skyddshem (www.ensija-
turvakotienliitto.fi/tyomuodot/vaki-
valtatyo/jussi-tyo2).

Kyrkans familjeradgivnings-
centraler
Familjerddgivningscentralerna &r 6pp-
na for alla som behover hjilp med
problem i familjen eller parrelationen.
Verksamheten fokuserar pa att hjilpa

vid problem som giller relationerna

ar ett odggdch viaxer
N har foral na ratt till oli-
ka forméner som betalas av

Folkpensionsanstalten (FPA) och till
familjeledigheter som regleras i arbets-
avtalslagen. Mer information om famil-
jeférmanerna finns pad FPA:s webbplats,
www.fpa.fi/barnfamiljer.

Foljande formaner beviljas av FPA:

e moderskapsunderstdd, antingen moder-
skapsférpackningen eller 140 euro

e sérskild moderskapspenning och moder-
skapspenning (tills barnet ar cirka 3 man.
gammalt)

e faderskapspenning (cirka 9 veckor, innan
barnet fyller 2 ar)

e foraldrapenning till mamman eller pappan
(nar babyn &r cirka 3-9 man.)

inom familjen. Familjerddgivaren &r in-
satt i den hér typen av problem och du
kan ga dit ensam, tillsammans med din
partner eller med hela familjen. Servi-
cen 4r gratis och ges ocksa till personer
som inte hor till kyrkan. Personalen
har tystnadsplikt. Kontaktinformation
till Kyrkans familjerddgivningscentra-
ler finns pa& webbplatsen for Evange-
lisk-lutherska kyrkan i Finland, http://
evl.fi/familjeradgivning.

e barnbidrag (tills barnet fyller 17 ar)

e hemvardsstod for barn under 3 ar som inte
ar i kommunal dagvard

e privatvardsstod for barn under skolaldern
som inte ar i kommunal dagvard

e flexibel vardpenning fér barn under 3 ar

e partiell vardpenning fér barn i arskurs 1

och 2

underhallsstdd for barn under 18 ar

olika stéd om barnet insjuknar

e adoptionsbhidrag fér dem som adopterar
fran utlandet

e militarunderstod till varnpliktiga i militar-
eller civiltjanst och deras familjer. Med
varnpliktig jamstalls ocksa personer som
blivit inkallade till reservens repetitions-
odvningar och kvinnor som fullgér frivillig
militartjanst.
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Special-

situationer

Att lamna sitt barn till adoption

For att 1amna ett barn till adoption mas-
te mamman forst f4 adoptionsradgiv-
ning av Rddda Barnen rf. (www.pela.fi)
eller hos socialbyran i hemkommunen.
Om barnets faderskap faststéllts eller
om barnet har f6tts inom ett dktenskap,
maste ocksd pappan fa adoptionsrad-
givning och godkénna adoptionen. Det
dr meningen att rddgivningen ska hjilpa
mamman eller fordldrarna att fatta ett
noga genomtéinkt beslut. Barnets biolo

giska fordldrar kan komma med 6
mal som giller adoptionsfamiljem,
mojligheterna till kontaki ptio-

nen diskuteras ocksagAd
ningen &r avgiftsfri.
Fordlderns samtyck@ytill adoption far

inte tas emot innan fordldern har haft
mojlighet att noggrant 6vervédga fragan,
och aldrig tidigare &n &tta veckor fran
Under betédnketiden
efter forlossningen kan barnet vérdas i
kortvarig familjevérd.

barnets fodelse.

Missfall

Missfall innebdr att en graviditet av-
bryts spontant fore graviditetsvecka 22.
Utover mycket tidiga missfall (dér kvin-
nan kanske inte ens vet om att hon &r
gravid) slutar cirka var tionde graviditet
i missfall. Storsta delen av missfallen
intréffar fore graviditetsvecka 12.

Ett missfall borjar vanligen med blad-
ning som ofta &r forknippad med smér-
ta i nedre delen av magen och i ryggen.
Oftast hittas ingen klar orsak till miss-
fallet. Ibland har fostret inte alls utveck-
lats, ibland beror missfallet pa en grav
utvecklingsstorning hos fostret. Hog al-
der hos mamman, kroniska sjukdomar
och strukturella avvikelser i livmodern
okar risken for missfall. Ocksa yttre pa-
frestningar (starka ldkemedel, stralning,
l6sningsmedel) kan cka sannolikheten
for missfall.

Ett missfall
ljudsundergg

teras genom ultra-

sjukhuset. Om

allting mit ut ur livmodern

el Qll n inte ar kraftig, kan man

h se hur situationen utvecklar

m livmodern inte téms av sig sjdlv,

stén fostret redan har détt, kan livmo-

dern témmas pd medicinsk vig eller

genom skrapning. Skrapning kan ocksa
beh6vas om blédningen ar kraftig.

Ett missfall 4r en tung upplevelse som
framkallar manga olika kénslor, sdsom
sorg, nedstdmdhet, hat och skuld. Det
dr bra att bearbeta upplevelsen med en
yrkesperson eller en person som tidiga-
re har genomgétt ett missfall. Fraga hal-
sovardaren om det finns en stodgrupp
i nérheten for personer som genomgatt
missfall. Stod av personer i samma si-
tuation finns ocksa pa webben: www.
kapy.fi

Barnet dor

Att ett eget barn dor dr nagot av det vér-
sta en manniska kan réka ut for i sitt liv.
Do6den kan komma helt ovéntat, eller
ocksd har man fatt mdjlighet att forbe-
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reda sig. Plotslig spddbarnsd6d innebéar
att en baby som man trott ha varit frisk
dor helt plotsligt och ovéntat, och dods-
orsaken kan inte faststéllas trots utforli-
ga medicinska undersokningar.

KAPY — Barndédsfamiljerna rf 4r en

forening som erbjuder stéd av personer
i samma situation: Foéreningen hjdlper
familjer som mist ett barn, oavsett pa
vilket sétt och i vilken alder barnet dott.

Foreningens hjdlptelefon 045 325 9595
betjdnar pa finska mandagar och torsda-
gar kl. 8.30-11.30, tuki@kapy.fi. Famil-
jen kan ocksa hdnvisas till en utbildad
stodperson eller familj som kan kontak-
tas vid behov. Féreningen ordnar ockséd
regionala méten och familjeveckoslut.

> o

Erkannande av faderska~

eller moderskap

[ J
Qh moder-

skap finns@§ faderskapslagen
11/2015 respektive moderskapslagen
253/2018. Den som har fott ett barn &r
mor till barnet. Om barnet fods under
dktenskap mellan den mor som har fott
barnet och hennes make, dr maken far
till barnet. Faderskap till ett barn som
har f6tts utom dktenskapet kan faststél-
las genom erkdnnande i Myndigheten
for digitalisering och befolkningsdata
eller vid behov genom talan vid dom-
stolen. En far som har ett sambofor-

estimm
det av

héllande med barnets mor méste ock-
s& erkdnna faderskapet innan det kan
faststdllas. En kvinnlig partner (dkten-
skap, registrerat partnerskap eller sam-
boforhéallande) till den mor som har fott
barnet blir inte automatiskt fordlder till

barnet ndr det fods. En andra mor kan
faststdllas for ett barn om barnet fods
till foljd av en assisterad befruktning
och om den andra modern i samrad
med den som fott barnet har gett sitt
samtycke till behandlingen efter den
nya moderskapslagen har trdtt i kraft
(1.4.2019). Processen for faststdllandet

motsvarar den i faderskapslagen.
Faderskap/moderskap kan erkédnnas
redan under graviditeten hos modrarad-
givningen i den kommun dér familjen
fatt radgivningstjanster under gravi-
diteten. Erkdnnandet kan ocksd avges
till en barnatillsyningsman i moderns
hemkommun efter det att modern vi-
sat upp ett intyg over sin graviditet. En
hiélsovardare eller barnmorska pa maod-
rarddgivningen eller en barnatillsynings-
man far dock inte ta emot erkdnnandet
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om 1) modern motsétter sig erkdnnan-
det, 2) identiteten hos personen som
erkdnner barnet eller hos den blivande
modern inte har utretts pa ett tillforlit-
ligt sétt, 3) det finns skal att misstdnka
att personen som erkdnner faderskapet
inte dr barnets far eller personen som
erkdnner moderskapet kan inte bekraftas
som andra mor eller 4) det finns skal att
misstdnka att den blivande modern eller
personen som erkdnner barnet inte kan
forsta erkdnnandets inneboérd pa grund
av sitt mentala tillstdnd eller pa grund
av spraksvarigheter eller av nagot annat
skal. Nér fordldraskapet har erkénts un-
der graviditeten hos médrarddgivningen
eller barnatillsyningsmannen, utreder

barnatillsyningsmannen civilstandet o
den mor som har f6tt barnet och {6

tokoll &ver faderskaps-/moders
redningen efter barnets f§delse, i

personen som erkd e allar
sitt erkdnnande gen skaiffligen och
senast den trettionde @agen efter barnets
fodelse gora en anmélan om saken till
den barnatillsyningsman som skéter ut-
redningen. Inom samma tidsperiod kan
dven den mor som har f6tt barnet eller
den person som anser sig vara barnets
fordlder i stéllet for den som har erként
barnet, gora en anmaélan till barnatillsy-
ningsmannen om att den som har erkant
barnet inte &dr barnets fordlder. Myndig-

heten for digitalisering och befolknings-
data faststéller fordldraskapet efter ovan
namnda tidsfrist, om det inte finns an-
ledning att misstdnka att den som har
erkdnt barnet inte &dr barnets fordlder.
Om fordldraskapet inte har faststillts
under graviditeten eller om erkdnnandet
aterkallas eller bestrids, kallar barnatill-
syningsmannen den mor som har fott
barnet till en Gverldggning infoér utred-
ning av faderskapet/moderskapet efter
barnets fodelse. Om mojligt kallas dven
den person somgeventuellt dr barnets
andra fordlder verldggningen. Om
faderskape et inte erkdnns,
faststal skapet av domstolen
ade¥Kapsutredning finns det
@ i b8hov av en rittsgenetisk fader-
gundersokning for att faststilla
et biologiska faderskapet (lagen om
rittsgenetisk  faderskapsundersékning
378/2005). Barnatillsyningsmannen bér
bestilla en undersokning pa den mojli-
ga faderns begiran eller om barnatillsy-
ningsmannen anser att en undersokning
behdvs.

Mer information om faderskaps-
utredningar och rittsgenetiska fader-
skapsundersokningar finns pa adressen
thl.fi/faderskap. Mer information om
moderskapsutredning finns pa adres-
sen: thl.fi/moderskap.

* —o
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Barnets vardnad, underhallsbidrag

och underhallsstod

arnet har tvd vardnadshava-
re om den fods under dkten-

skapet mellan mamman som
fods barnet och sin dkta man. I alla an-
dra omstdndigheter & mamman barnets
virdnadshavare. Om pappan/mamman
erkdnner sitt fader/moderskap fore bar-
nets fodelse, blir den som erkdnner
barnet ocksd dess vardnadshavare néir
fordldraskapet har bekriftats (Lag anga-
ende virdnad om barn och umgéngesratt

361/1983 6 a §). Om pappan/mamm a
erkdnner sitt faderskap fore tan:\

fodelse péd det sdtt som beskrivs
kan pappan/mamman gch gffs

samtidigt komma 6yer@nstg
sam vardnad om % fle barnet.
Socialndmnden faS{8tdller avtalet efter
att Myndigheten forWigitalisering och
befolkningsdata faststdllt fader/moder-
skapet, om inte avtalet strider mot bar-
nets bésta. Det gar ocksa att avtala om
vardnaden senare. Om fordldrarna inte

bor tillsammans, kan de dessutom kom-
ma 6verens om barnets underhall och
om umgingesritten. De hér avtalen kan
ingas forst efter barnets fodelse hos bar-
natillsyningsmannen. Enligt lagen har
ett barn ratt till tillrdckligt underhall,
for vilket barnets fordldrar ansvarar ef-
ter bésta forméga.

Fordldrarna ansvarar for barnets un-
derhall dnda fram till att barnet fyller 18
ar. Fordldern betalar underhéllsbidrag,
om fordldern inte pd annat sétt tar hand
om barnets underhéll eller om barnet
inte bor hos fordldern hela tiden.

Underhaéllsbidraget betalas varje ma-
nad i forskott, ller ockséd enligt 6ver-

enskommelse engdngsbetalning.
Underh§ aget justeras efter lev-
gadskost dex. Underhallsstod be-

barn vars underhéallsskyldiga
der har forsummat att betala un-
derhallsbidrag eller inte kan betala det.
Underhéllsstod betalas ocksa till barn
vars pappa inte har kunnat faststéllas.
Stod betalas ocksd da det faststdllda
underhallsbidraget 4r mindre &n under-
hallsstodet. Ar 2020 ér det fulla under-
hallsstédet 167,01 €/kk euro i manaden
per barn. Kommunens barnatillsynings-
man hjidlper med att reda ut fragor och
gora upp avtal. Socialndmnden faststél-
ler avtalen och ser till att de inte stri-
der mot barnets intressen. Vid behov &r
det ocksd mdajligt att besluta om barnets
vardnad, umgéngesritt och underhall i
domstol.

——&
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Organisationer som stodjer barnfamiljer

Forbundet f6r modra- och skyddshem  www.ensijaturvakotienliitto.fi
Folkhélsan  wwuw.folkhalsan.fi
Amningshjalpen rf  www.imetys.fi
Barnfamiljernas Intresseorganisation rf ~ www.lape.fi

Mannerheims Barnskyddsforbund (MLL) — www.mll.fi
Miessakit ~ www.miessakit.fi
Monika-Naiset — www.monikanaisgm
Kvinnolinjen  www. 'stﬁ@
Radda Barnen rf x en.fi
Regnbagsfamiljer sateenkaariperheet.fi
.déesﬁ%
end

ww.vaestoliitto.fi
Forbundet for Ensa rarrf  www.yvpl fi

Aidit irti synnytysmaserfiiksesta, AIMA ry — www.aima.fi
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Under det forsta levnadséreaar\ it frén ett hjalplost litet bylte till
en liten médnniska som lar si aWet hade inte varit méjligt utan interak-
tion med andra mén.nis

Varje barn ar urf#

tvecklas i sin egen takt utifran de gener barnet
fatt av sina g mpulserna i barnets omgivning. Jamfor aldrig ditt
barn med an arn. Barnet maste fa kdnna att fordldrarna &r glada over sitt
barn och 6ver a®barnet dr nyfiket pa omvérlden.

Barnet véxer och fordndras snabbt ocksé efter det forsta &ret. Varje skede i
utvecklingen dr givande for fordldrarna och skapar mycket glddje.

Glédd dig 6ver ditt barn!



Informationshaftet Vi vantar barn ar avsett for alla

blivande forédldrar. Héftet innehaller aktuell information
om graviditeten, forlossningen, varden av en baby och
tjdnster f6r barnfamiljer. Dértill behandlas fordldraskapet

och parrelationen, barnets utveckling och interaktionen
med barnet. 6

Hiftet innehaller information och % 1ps for en bra
vardag och ett gott foraldrask: {

Denna omarbetade i r pa de tidigare
upplagorna och am i samarbete mellan

experter och fongl@ar.
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