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Syfte

Det ar viktig att kunna identifiera kvinnor med intellektuell funktionsnedsattning (IF) och andra
kognitiva svarigheter for att ge ett anpassat stéd och bra bemétande. Ibland kan kvinnorna sjélva
ge uttryck for sina kognitiva svarigheter genom att beratta att de har en diagnos eller att de star i
ko for en utredning. For manga ar dock inte denna information sjalvklar att formed|a till sin
barnmorska. Orsakerna kan vara manga. Kvinnorna kan kdnna skam, sakna ord for att uttrycka sitt
fungerande, eller ha negativa erfarenheter fran tidigare moten med yrkesverksamma inom varden,
och vara radda for ett negativt bemétande (Liljeblad et al., 2023). Det kan ocksa grunda sig i
bristande tillit till vard- och myndighetskontakter eller att de inte har utretts och darfor inte sjalva
fatt hjalp att definiera sina svarigheter. Oavsett orsaken forutsatts ett anpassat bemétande for att
bade identifiera de kognitiva svarigheterna och méjliggdra for kvinnorna att kunna bidra med
information kring sina behov. God kunskap om kognitiva svarigheter ar av betydelse for
kvalitetssakring for patienterna, for barnen, och for ratten till jamlik vard. Barnmorskan ar viktig
for den gravida kvinnan, och en tillitsskapande relation med god delaktighet ar central for
samarbetet. Forskning indikerar att stod till gravida kvinnor med IF ar mest effektivt nar (1) det ar
tillgangligt, (2) ges av nagon som uttrycker positiva attityder gentemot graviditet for kvinnorna,
och (3) kvinnornas autonomi varderas (Potvin et al., 2016).

Hamta kunskap om funktionsnedséattningar - Infoteket, RegionUppsala.se

Malgrupp

Barnmorskor verksamma vid Barnmorskemottagning i Region Uppsala.
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Faktaruta kring graviditet, forlossning och forsta
tiden darefter

Forskning pavisar kraftigt forhojda risker for kvinnor med IF och deras barn. Detta inbegriper forhojd
exponering for olika riskfaktorer infor graviditeten, samt olika komplikationer under graviditet, vid
forlossning, samt under forsta tiden efter forlossning. Nedanstaende 6versikt bygger pa tva meta-
analyser, och ett antal stora registerstudier, och aterger huvudsakligen fynd som aterkommande i olika
studier.

Forhojd exponering for riskfaktorer for negativa graviditetsutfall infor graviditeten:

e Overvikt och rokning

e Tonarsgraviditeter, samt avsaknad av partner

e Fattigdom, boende i omraden med [ag-SES och forhojda ohalsotal
e Avsaknad av ett stodjande natverk

e Medicinska tillstand

e  Psykiatriska tillstand

e Begransad formaga att soka, forsta, vardera och anvanda information for framjande av god
halsa (halsolitteracitet)

Forhojda risker for kvinnor med IF under graviditet och vid forlossning

e Hypertension

e Graviditetsdiabetes

e Havandeskapsforgiftning
e  Kejsarsnitt

e Blodningar

e Venos tromboembolism
e Behov av akutsjukvard

e Behov av akut psykiatrisk vard, under graviditeten och aret efter forlossningen

Forhojda risker for barn till médrar med IF

e FOrtidig fodsel

e Lagfodelsevikt och litenhet vid fodseln (SGA)

e Behov av neonatal intensivvard

e Intrauterin fosterddd eller neonatal dod.
For relevant internationell forskning, se meta-analyser av Tarasoff et al. (2020a, b). Dessa studier, samt
ett antal populationsbaserade registerstudier, inklusive svenska sadana av Hoglund och kollegor (2012a,

b), finns sammanfattade pa SUF Kunskapscentrum
Graviditet, forlossning och tidigt féraldraskap (regionuppsala.se).
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Praktiska tips och rad

Inskrivning

e Dokumentera diagnos eller forekomst av kognitiva svarigheter i fritext, under psykisk
ohalsa och forklara for kvinnan att syftet ar att ge ett anpassat bemétande fran olika
vardkontakter.

e FoOrutsatt inte att kvinnan har en forforstaelse for betydelsen av barnmorskekontroller,
utan beratta noggrant varfor kontrollerna ar viktiga for kvinnan och hennes ofédda
barn.

e Beratta vad som kommer att goras under besoket, samt dven vad som inte gors.

e Ge dven kvinnan en 6verblick infor kommande besok till barnmorskan (nar, hur ofta,
hur lange, varfor, mm).
SUF pratkarta (regionuppsala.se)

e Tareda pa hur kvinnan bast tar in information, muntligt,
skriftligt (regionuppsala.se) eller med
bildstod (regionuppsala.se).

e Tagdrna hjalp av lattlasta informationsblad om
nedsatta kognitiva funktioner (regionuppsala.se) och
nedsatta adaptiva funktioner (pdf) for att prata om vardagslivet och fungerade.

e Identifiera hur kvinnans familjebild och hennes natverk ser ut och/eller forandras.

o Finns ett stodjande informellt ndtverk; involvera da detta genom att
uppmuntra att en stodjande person foljer med kvinnan till
barnmorskekontrollerna.

o Fraga om kvinnan har kontakter inom psykiatri eller habilitering, om ja
vilket stod finns?

o Saknas ett stodjande natverk; radgér med habiliteringen, psykiatrin och
socialtjansten om utbud av insatser som ar lamplig for att motverka bland
annat isolering, exempelvis kurator eller foraldragruppsverksamheter.

e Fraga om valdsutsatthet vid anamnes. Det ar en 6kad risk for utsatthet for vald och
traumatiska erfarenheter hos kvinnor med funktionsnedsattning.

Samverkan med andra verksamheter

Undersok tillsammans med kvinnan och partnern om det finns behov av foraldrastodjande
insatser sasom foraldrautbildningsprogram eller praktiskt stod i hemmet. Konsultera gérna den
lokala SUF-gruppen (regionuppsala.se) for att fa vagledning om tillgéngliga stodjande resurser
inom tex kommunens familjeenheter. Informera om mojlighet att [ana en

babysimulator (regionuppsala.se) for en konkret erfarenhet av att ta hand om ett litet barn.

Blivande foraldrar med IF eller andra kognitiva svarigheter kan behdva anpassat fordldrastod av
kommunens socialtjanst. Praktisk omvardad om och skétsel av ett nyfott barn kan behévas laras in
konkret. Som yrkesverksam behéver du vara forberedd pa att du kan behéva hjalpa kvinnan att ta
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denna kontakt. Kontakten ar av betydelse for det vantade barnet och fér en bra start pa
foraldraskapet. Vid samtal om hjalpbehov ar fortroende till professionella viktigt. Foraldern
behover tillfrdgas och ge sitt samtycke for att ta kontakt med andra verksamheter. Det &r viktigt att
forklara varfor stodet ar viktigt och att foraldern har ratt till stod i sitt fordldraskap. Det finne en
[attlast broschyr som beskriver att

stod ar en mojlighet (regionuppsala.se).

e Ensamordnad individuell plan (SIP) ar sedan 2010 lagstiftad i socialtjanstlagen och
halsosjukvardslagen. En SIP kan inte upprattas for ett of6tt barn, men planering for det
ofédda barnet kan inga som en del i en SIP for den gravida.

e Vid 6nskemal av egen ansdkan fran kvinnan, for en insats som kraver bistandsbeslut, kan
barnmorskan hjalpa till att beskriva behoven (se bilaga 1).

e Vid identifiering av behov av insatser till skydd for det ofddda barnet, men dar den gravida
inte samtycker till uppgiftslamnande till annan part, har barnmorskan méjlighet att bryta
sekretess till skydd for det vantade barnet enligt 25 kap 12§ tredje stycket i offentlighet och
sekretesslagen. Undantag fran sekretessen bor anvandas med varsamhet. Utgangspunkten
ar att den gravidas vilja ska respekteras.

Planeringsrond

Barnmorska ska alltid ta upp kvinnan pa planeringsrond, for att resonera angdende behov av stéd
och kontakter under graviditeten. Lakare bor satta sigin i patientens aktuella situation utifran
pagaende graviditet och héalsorisker som kan samvariera for personer med kognitiva
funktionsnedsattningar. En riskbedémning gors. Tank pa mojligheter till stod, tolkbehov och dven
samverkan med lokala SUF, RegionUppsala.se grupper (Samverkan Utveckling Foraldraskap, stod
vid intellektuell funktionsnedsattning eller andra kognitiva svarigheter).

Anamnes

Ingdende medicinsk, obstetrisk och psykosocial anamnes gors enligt basprogram och foljs upp
utifran halsoblankett med: Tidigare genomgangna sjukdomar inkl. gynekologisk. Tidigare
graviditeter och utfall.

Medicinsk bedomning

e Kvinnor med IF tillhor riskgrupp for hjart-karlsjukdomar, diabetes och stroke.

Psykosocial bedomning

e Det finns ocksa en Overrepresentation vad galler psykisk ohalsa, med sviktande
sjalvkansla, oro, angest och depression.
Klinisk handbok om psykisk sjukdom hos gravida, RegionUppsala.se (pdf)

¢ Kombinationen av hoga krav och lite kontroll i vardagen skapar stress och 6kad ohalsa,
inte minst p g a att eventuella sjukdomstillstand riskerar att vara obehandlade.

e Inlérningsproblem som dyslexi, dyskalkyli, och motoriska svarigheter, ar ocksa vanligare i
denna malgrupp. Ju fler samvarierande svarigheter man har desto mer paverkas tillvaron.
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e Samordnad individuell plan (SIP) &r viktig for att samordna insatser fran halso- och
sjukvarden och socialtjansten. Den ska upprattas tillsammans med patienten vid behov.

e Enskilt besok vid graviditetsvecka 16 - 20 ar viktigt for uppfoljning av kvinnans situation.

Planering av ovriga besok till barnmorskan

Strava efter att kvinnan traffar samma barnmorska vid varje besok. Det skapar trygghet och battre
kannedom om behov. Eventuella ersattare bor introduceras i god tid for att skapa kontinuitet.

Infor besoket
e Fragakvinnan hur du kan underlatta for henne att komma till barnmorskebesoken (till
exempel bussnummer, lampliga parkeringsplatser i narheten, att hitta till lokalen).

e Infor tidsbokning, undersok tillsammans med kvinnan vilken dag och tid som passar bast
for att minimera eventuella hinder.

e Gekvinnan paminnelser om besokstiden (till exempel SMS eller ring om mojligt).

Vid besoket

Behov av stéd och anpassningar skiljer sig at beroende pa vilka svarigheter man har i vardagen och
dess omfattning. Genom att identifiera behoven inom foljande omraden kan métet och stodet till
kvinnan anpassas. De flesta anpassningarna ar bra for alla men nédvandiga for vissa. Nodvandiga
anpassningar ska dokumenteras for att underlatta fortsatta vardkontakter.

Uppmarksamhet

e skapa lugn och ro vid besoken genom att gora anpassningar for perceptuell input (ljud,
ljus) och minimera distraktioner.

e skriven agenda for métet och ha den synlig under motet

e anvand visuellt stod. Ett exempel ar att anteckna stédord pa whiteboard eller papper
under samtalet.
SUF pratkarta (regionuppsala.se) dr framtagen for att ge visuellt stod vid samtal om halsa
under graviditet

Forstaelse

e anvand ett enkelt sprak
e fokusera pa huvudbudskap och minimera mangden information

¢ individanpassa informationen till kvinnans behov, anvand visuellt stod, lattlast material
som
Vanta och Foda Barn broschyr (regionuppsala.se) med mera

e konkretisera information genom att ge exempel

o forstark verbala instruktioner genom att visa praktiskt
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be kvinnan dterge viktiga punkter for att kontrollera hur det du har velat férmedla har
uppfattats. Var restriktiv med att stélla ja/nej-fragor, eftersom det inte ar sakert att kvinnan
forstatt fragornas betydelse. Varva med 6ppna fragor.

se film tillsammans med den gravida kvinnan och partnern som ett led i forstaelsen och
forberedelser av forlossningen. Fanga upp fragor och eventuell oro, och dokumentera
behov och 6nskemal i forlossningsbrevet.

Minne

upprepa viktig information vid flera tillfallen, och f6lj upp vid kommande besok
gor en kort sammanfattning av ni kommit 6verens om innan ni avslutar métet

erbjud dig att anteckna och uppmuntra kvinnan att fota av det som ar viktigt med mobilen.

var noga med start och sluttid for motet

tidsuppfattning ar allmant svart och skapar latt stress. | stéllet for att forlita sig pa klockan
anvand visuellt tidshjalpmedel som synliggor hur tiden minskar.

Handlingsformaga

stotta kvinnan i planering och utférande om hon far rekommendationer hon ska folja
genom att ga igenom - vem? gor vad? varfor? Hur lange? Anvand de
8 fragorna (regionuppsala.se).

identifiera personer i natverket som kan stédja kvinna att hitta strategier for att utfora en
uppgift i forhallande till ett specifikt mal. Natverket kan dven vara viktig for att avlasta dar
det behovs konkret hjalp for att nd vissa mal.

Perception

utforska kanslighet for synintryck som ljud, lukt, ljus och kansel. Kvinnorna kan ha
overkanslighet likval som underkanslighet, till exempel gallande smarta.

direkt 6gonkontakt kan vara energikravande och stéra koncentration samt forsvara for
kvinnorna att kommunicera och férmedla sig. Sitt darfor garna vid sidan av kvinna eller
snett mitt emot sa att kravet pa 6gonkontakt minskar. Da kan dven material ligga pa bord
emellan er sa att ni bada kan se det.

undersok relationen till mat, finns det perceptionssvarigheter som forsvarar intag av viss
mat (konsistens, lukt, etcetera)? Hur fungerar den inre perceptionen med kansla av
hunger/mattnad?

annorlunda perceptuellt fungerande sammanfaller ofta med svarigheter att se helheten
och istallet fastna i detaljer. Hjalp till att skapa en helhetsbild genom att tydliggora
huvuddragen.

Sammanfattning av graviditeten
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Sammanfattning av graviditeten, i form av omvardnadsmeddelande, gors i samrad med
kvinnan/paret enligt basprogram. Sarskild uppmarksamhet bor laggas pa nedanstaende:

Medicinsk bedomning

e Kvinnans och hennes (eventuelle) partners svarigheter och vad de betytt for graviditeten.
Ge exempel pd anpassningar som gjorts i samband med besoken.

e Andra halsorisker, pdgaende eller uppkomna, under graviditeten med tanke pa 6kad risk
for samsjuklighet hos kvinnor med IF och andra kognitiva svarigheter.

Psykosocial planering

e Aktuell vardplanering, om kontaktpersoner finns sa noteras namn och kontaktuppgifter till
vederborande

e Muntlig 6verrapportering till BB kan behdvas och kontakt med koordinator pa BB. Det kan
till exempel behova formedlas att familjen inte ska ga pa tidig hemgdng.

e Den kvinna som behover sarskilt omhandertagande efter forlossningen ska i samband med
detta besok informeras om overrapportering till BVC.

e Planera for telefonuppfoljning samt boka tid for efterkontroll 6-16 v postpartum

Forlossning

Forskning indikerar att kvinnor med IF och deras barn l6per 6kade risker i samband med
forlossning (Tarasoff et al., 2020). Forskning indikerar dven att kvinnor med IF anvander mindre
lustgas (Hoglund, 2012). F6r att minimera riskerna for kvinnor med IF och deras barn, och att
sakerstalla att kvinnorna far den smartlindring de behdver, ar kommunikativt stod viktigt.
Skattningsskalor och kanslokort kan hjdlpa dem att uttrycka sig och svara. Enkelt sprak och
bildstod med alternativ for smartlindring kan vara nédvandigt for att kvinnorna ska kunna gora
val.

En partner eller annan stodperson ar alltid viktig under forlossningen, for att ge trygghet. For
kvinnor med IF eller andra kognitiva svarigheter kan de dock fylla ytterligare, viktiga funktioner. De
kan bland annat utgéra ett kommunikativt stod och hjalpa kvinnorna att uttrycka sig. De kan ocksa
ha viktig kunskap om hur kvinnorna bast tar till siginformation, och identifiera nar ytterligare stéd
behovs.

Alla kvinnor kan ha svart att kdnna kontroll 6ver vad som hander under en forlossning och hur
lange den ska paga. For kvinnor med IF ar kansla av tid och tidshantering ofta nedsatt. Ett
hjalpmedel som kan utdka kanslan av kontroll ar en

tidsaxel (regionuppsala.se) med olika stadier i forlossningsarbetet.

Overrapportering och samarbete med
andra verksamheter
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Tank pa att stod ar en mojlighet och initiera kontakt med andra verksamheter (socialtjanst, BVC,
habilitering) sa kvinnan far information om vad som kan erbjudas.

Samarbete 6ver granserna med andra verksamheter, RegionUppsala.se (pdf) ar ett viktigt
forebyggande arbete for barnets basta.

e Erbjud individanpassad foradldrautbildning - fraga kvinnan om hon vill delta i grupp, enskilt
eller blandat. Bjud dven in eventuell partner eller stodperson.

e Tahjalp av det nationella verktyget
Forsta familjen. Att méta féraldrar med kognitiva svarigheter, vgregion.se

e Tareda padom socialtjanst eller andra vardverksamheter (habilitering, psykiatri) ar
inkopplade och pa vilket satt. Informera kvinnan om att
stod och hjalp (regionuppsala.se) ger goda forutsattning for ett bra fordldraskap och
barnets basta. Ett exempel pa ett individuellt anpassat stéd i hemmet ar Parenting Young
Children
Parenting Young Children, PYC.se.

e Detfinns en faststalld rutin mellan Uppsala kommuns socialtjanst och BMM dér en
samordnare fran Rad och stdd kan bjudas in till ett barnmorskebesok for att informera om
Tidigt stod (pdf). Liknade samarbete finns i 6vriga kommuner i regionen, se respektive
hemsida for kontaktuppgifter.

e Konsultera (pdf) SUF-Kunskapscentrum, Region Uppsala for vagledning om stod och
samverkan

e Skriv en tydlig vardplan och dokumentera tillsammans med kvinnan. Kvinnan rings upp av
barnmorska 2-3 veckor efter forlossningen enligt riktlinjer. Detta planeras i god tid fore
forlossningen.

Eftervardsbesoket

Planera garna in ett extra eftervardsbesok 2-3 veckor efter forlossning. Folj upp aktuellt
hélsotillstand, psykosocialt status och amning.

Infor eftervardsbesdket bor barnmorskan forbereda ett samtal om familjeplanering och
preventivmedel (regionuppsala.se). Det ar viktigt att sakerstalla att kvinnan har kunskap och
forutsattningar for att kunna géra medvetna val kring om hon vill ha fler barn och i sa fall nar.
Identifiera eventuella hinder for vissa preventivmedel som tex minnessvarigheter och bristande
rutiner for tex anvandning av p-piller. Tank pa att det inte racker med att ge information. Kvinnan
kan behova flera besok tills dess att ett fungerade preventivmedel ar verkstallt och aktivt.
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https://regionuppsala.se/globalassets/suf-kunskapscentrum/dokument/material-for-utskrift/informationsmaterial/lokala_sufgrupper_uppsala_lan.pdf
https://www.vgregion.se/halsa-och-vard/vardgivarwebben/amnesomraden/jamlik-vard/verksamhetsutveckling-och-utbildning/forsta-familjen/
https://regionuppsala.se/suf-kunskapscentrum/material/informationsmaterial/material-foraldraskap-i-familjen/stod-och-hjalp/
http://www.pyc.se/
https://ltuppsala.sharepoint.com/:b:/s/o365grp2787/EaeJeJHilqhPrgooKUYv0kgBL5JTonZvVtnwmVmXzFs2Gw?e=rX7ljU
https://regionuppsala.se/globalassets/suf-kunskapscentrum/dokument/utbildning_evenemang/konsultationer_uppsala_2023.pdf
https://regionuppsala.se/suf-kunskapscentrum/material/informationsmaterial/Material_Informerat_val_om_eventuellt_foraldraskap/Information_om_preventivmedel/

Bilaga 1

Ansokan om stod i mitt fordldraskap

alternativ e-tjanst (uppsala.se) lank for Uppsala kommun
For ovriga kommuner se respektive webbsida

Personuppgifter
Namn:

Personnummer:
Telefonnummer:

Adress:

Sa har har jag det:

Det hidr behover jag:

Jag samtycker till att kontakt far tas med min barnmorska:

Namn:

Barnmorskemottagning:

Telefonnummer:

Kompletterade uppgifter fran ansvarig barnmorska:
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https://www.uppsala.se/stod-och-omsorg/stod-till-barn-ungdom-och-familj/barn-och-unga/ansok-om-stod-for-barn-och-unga/

(till exempel skolgang, arbetssituation, boende, familjesituation, eventuell funktionsnedsattning,
nuvarande stod, natverk, halsa, behov av stod med mera)

Underskrift och datum av sokande:

Ansokan skickas till:

Se kontaktuppgifter pa respektive kommuns webbsida.
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