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Kriterier for hemgang inom 6-
24h efter forlossning

Fortsatt vard i hemmet (FVH) kan endast ske nar familjen far fortlépande kontakt och hembesdk via
BB-pa-vag (eller motsvarande), nedanstaende kriterier for mor och barn ar uppfyllda samt forutsatt
att inga av nedanstdende riskfaktorer for barnet foreligger. Beslut om barnets hemgang fattas av

barnldkare (dokumentation; journaltext). Kontroll av checklista och beslut om hemgang ska
dokumenteras. Om riskfaktor for mor foreligger ska obstetriker konsulteras annars ar barnmorskan

beslutsfattande.

Kriterier som ska vara uppfyllda vid hemgang 6-24h efter

forlossningen

Mor

Omvardnad

Barn

Tidigare vasentligen frisk mor
med individuell bedémning av
psykiska maendet samt
psykosociala riskfaktoreri
samrad med ansvarig
obstetriker.

Okomplicerad graviditet och
forlossning, enkelbord, fran
37+0 gv.

-Temp <38,0°c

- Blodtryck <140/90 mm Hg

- Fungerade miktion

- Val kontraherad uterus,
blédning <1000ml

Barnet hud mot hud inom 2
tim.

Barnet ska ha visat for aldern
normalt amningsbeteende och
modern bor uppleva att barnet
sugit kraftfullt.
Amningsobservation
dokumenterad.

Fordldrarna ska vara val
fortrogna barnets behov och
beteende och veta vart de kan
vanda sig vid behov av hjalp.

Vikt, langd och huvudomfang
ska vara taget och registrerat.

K-vitamin ska vara givet (eller
dokumenterat som avbojt).

Amningsobservation utan
anmarkning (eller klarat annat
dtande).

Barnet ska vara lakar-undersokt
och bedémt klara hemgang.

Pulsoxymetriscreening (POX)
utford med normalt fynd

Bilirubinscreening ska vara
utférd om barnet hinner bli
12h, annars planerat for dagen
efter.

Normal kroppstemperatur
36,5-37,5°C.

Franvaro av riskfaktorer nedan.
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Riskfaktorer

Mor

Barn

Psykosocial anamnes

Komplicerad social situation (t.ex.
ensamstaende, bristande kontaktnat, vald i
hemmet, missbruk under aktuell graviditet).
Individuell bedomning i samrad med
ansvarig obstetriker.

Interkurrenta sjukdomar, ej kandidat for FVH
Diabetes mellitus, hjartkarlsjukdom,
njursjukdom, tarmsjukdom eller annan
systemsjukdom.

Vid psykisk sjukdom ska en planering
angaende FVH vara gjord under graviditeten.
Vid forsamring eller tillkomst av svar psykiskt
illabefinnande, gores en individuell
beddmning i samrad med ansvarig obstetriker
postpartum.

SSRI-behandling utgor ingen kontraindikation
for hemgang efter information om modern ar
valmaende och det finns val planerad
uppféljning.

Graviditet och forlossning, ej kandidat for
FVH

Flerbord.

Preeklampsi.

Graviditetsdiabetes- tab Metformin- eller
insulinbehandlad

Vattenavgang> 18 tim.

Blédning> 1000 ml.

Omfattande perinealbristning.

Psykosociala riskfaktorer (individuell bedémning
vid psykisk sjukdom, missbruk, ensamstaende
mor utan natverk, komplicerad bostadssituation,
spraksvarigheter, anamnes om vald i hemmet)

Sjukdom hos modern (t.ex. infektion sarskilt GBS
och diabetes. Individuell bedémning vid kronisk
sjukdom och ldkemedelsbehandling,) SSRI-
behandling utgor ingen kontraindikation for
hemgang om modern ar vdlmaende,
valinformerad och det finns val planerad
uppfdljning.

Graviditets/forlossningskomplikation (t.ex.
graviditetsdiabetes- tab Metformin- eller
insulinbehandlad, forlossningstrauma inkl. VE>3
dragningar, immunisering)

| vissa fall av allvarlig perinatal sjukdom/dod hos
tidigare barn (framfor allt perinatal infektion)

Lang vattenavgang (>18 timmar), eller feber hos
mor (> 38,0 gr)

Underburenhet (<37 + 0 veckor)
Tillvaxtavvikelse (IUGR/LFT/TFT)

Asfyxi (apgar <7 vid 5 min el andra tecken till
fetal/neonatal distress sasom lagt pH)

Beskedliga blasljud utgor ingen kontraindikation
om barnet ar vdalmaende samt POX och
femoralpulsar dr utan anmarkning. Aterbesok for
lakarundersokning maste finnas.
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