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Stockholm 2023-09-22

Denna arsrapport dr en sammanstdllning av det fantastiska arbetet som
utforts pa alla barnmorskemottagningar i regionen under 2022!

Vi som skrivit arsrapporten forsoker belysa de omraden ddr vi ser att
varden nyttjas olika. Barnmorskemottagningar med stor andel gravida
som dr fédda i andra ldnder har ldgre amningsfrekvens och fdrre har
erhdllit stod for forlossningsrddsla och psykisk ohdlsa. Det behéovs ett
fortsatt fokus pa gravida fodda utanfor Sverige dven kommande ar for
attvarden ska bli jamlik.

I denna arsrapport for 2022 har vi valt att berdtta om psykisk ohdlsa
och hur den dr kopplad till fysisk ohdlsa under graviditeten.

Statistiken som redovisas kommer mestadels fran Graviditetsregistret
men dven fran Leverantorsuppfolining (LUD), data for den ersdttning
som betalats ut for besok pa barnmorskemottagningarna under 2022 av
Hilso- och sjukvardsforvaltningen. I Grsrapporten finns ocksa redovisat
fran Graviditetsenkdten, framtagen av Sveriges Kommuner och Regioner,
hur gravida upplevt sin vard fore, under och efter sin forlossning.

MHYV-enheten tackar alla er som arbetar pa barnmorskemottagningarna
1vdr region for gott samarbete och fina resultat Grligen. Vidare riktar vi
ocksa ett tack till alla vara 6vriga samverkanspartners.

Modrahdlsovardsenheten
genom Elisabeth Storck Lindholm
Modrahalsovardsoverlikare/sektionschef
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104 405 forlossningar

ar rapporterade i Sverige 2022.
Vart fjarde barn féds i Stockholm.

| Sverige foddes det 104 734 levande barn 2022,
varav 51,4 procent var pojkar och 48,6 procent
flickor, enligt Statistiska Centralbyran (SCB).
Det &r en minskning med 8,3 procent

(9529 levande fodda barn) fran aretinnan.
Inte sedan 2005 har det fotts farre barn

i Sverige.
[
Vastra "
Boras Sédra Alvsborgs 2930
sjukhus
Goteborg Sahlgrenska 8908

Universitetssjukhus

Halmstad Hallands Sjukhus 1797
Karlstads Centralsjukhus 2505
Skovde Skaraborgs Sjukhus 2 478
Trollhattan NU-sjukvarden 3279

Varberg Hallands sjukhus 2 105

[ o
Sodra n
Helsingborgs lasarett 3325
Karlskrona 1383
Blekingesjukhuset
Kristianstad 1788
Centralsjukhus
Lund, Skane 3299
Unversitetssjukhus
Malmo, Skane 4691
Universitetssjukhus
Ystads lasarett 1199

Kalla, antal férlossningar:
Graviditetsregistret, Akademiska Uppsala och Vaxjo Centrallasarett.

Mellansverige L
Akademiska Uppsala 3967
Eskilstuna Malarsjukhuset 1808
Falu lasarett 2653
Gavle sjukhus 1524
Hudiksvalls sjukhus 923
Nykoping lasarett 944
Orebro Universitets 3092
sjukhus
Vasteras Vastmanlands 2799
sjukhus
[ o
Sydostra n
Eksjo Hoglandssjukhus 1041
Jonkoéping lanssjukhus 1892
Kalmar lanssjukhus 1508
Link6épings 2479
Universitetssjukhus
Norrképing 2016
Vrinnevisjukhuset
Varnamo Sjukhus 879
Vasterviks sjukhus 710
Vaxj6 Centrallasarett 1903

[ o
Norr ]
Gallivare sjukhus 400
Lycksele lasarett 244
Skelleftea lasarett 704
Sunderby sjukhus 1696

Sundsvalls lanssjukhus 1440

Norrlands Universitets- 1685
sjukhus, Umea

Ornskéldsviks sjukhus
Ostersunds sjukhus

602
1156

Stockholm/Gotland 'l

BB Stockholm 4069
Danderyds sjukhus 5760
Huddinge Karolinska 4254
Universitetssjukhuset

Solna Karolinska 3540
Universitetssjukhuset

Sodersjukhuset 6268
Sodertalje sjukhus 2301
Visby lasarett 463
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69 barnmorskemottagningar
i Stockolms lan 2022

Livio
Kungsholmen
BMM

Hedda Hela
Livet BMM
Ostermalm

Aleris
Ultragyn

BB Stockholm
Family
Kungsholmen

Uv.)_labnds Akersberga Stoc?(lB'lolm
As
Mvcy BMM Family Sickla

Vallingby

Ulriksdals
BMM

BMM*

Mamma-
proffsen
Alby

Nynashamn ‘
BMM

Mamma-
proffsen
Alta

BMM Mama Mia
Nacka BMM

BB Sthim

Rosenlunds
modravards-
team **

Tyreso
BMM

Marsta
BMM

Skdrholmens
BMM

Gullmarsplans
BMM

Sundbybergs
BMM

Kallhall
BMM

BB
Stockholm
Family City

Mama
Mia Kista
BMM

Norra
Botkyrkas
BMM

MamaMia
Danderyd
BMM

Considra BMM
Séodermalm

Hammarby
Sjostads
BMM

Kvinna
Sthim BMM

Bromma

Tullinge
BMM Mama Mia BMM
Barnangens Jarna BMM . Gustavsbergs
BMM Capio
Varby Z1 Oxbacks- Bromma-
BMM Taby kliniken Blackeberg
BMM BMM
Kungsédngens Cabi Kungsholmens
BMM Skogas S . BMM
Ragsved Vantors
BMM MVC BMM
Huddinge Haninge
BMM BMM
Capio Wasa Vallentuna '

Rinkeby
BMM

Mama Mia
City BMM

. Capio Mama Mia
Akermyntan Hera BMM
Sundbybergs BMM

Liljeholmens
BMM

BMM Rissne*

Mama Mia Hedda L
Kungsholmen Hela Livet L:’l\llrl‘lelo
BMM* BMM

* Stangde 2022
** Specialistmottagning som
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Cellprov

Statistik fér 2022 saknas pa grund av
tekniska problem vid inforande av nytt kallelsesystem.

Av de drygt 360 000 kvinnor i Stockholm som fick erbjudande
om sjalvprovtagning under 2021 deltog 45 procent.

(Kalla: Regionalt cancercenter, RCC)
Las mer pasidan 11.
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Preventivmedel

98 193

besdk inom sexuell och reproduktiv hélsa utférdes via
barnmorskemottagningar i Region Stockholm (inkluderar preventivmedels-
radgivning samt provtagning fér STI, sexuellt 6verférbara infektioner)
75 595 besok var fysiska och 22 598 genomfordes digitalt.
(Kalla: Halso- och sjukvardsforvaltningen)
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Amning
Amning 4 veckor efter forlossning

(statistik fran Graviditetsregistret baserad pa
kvinnor som gjort eftervardsbesok).

11 %
Ingen
amning

22 % ‘ 67 %
Ammade Ammade
delvis helt
Amnings-
frekvensen varierar
mycket mellan
olika kommuner/
stadsdelari
Stockholm.
o -m
Eftervardsbesok
Andelen gravida med minst ett eftervardsbesék
(statistik fran Graviditetsregistret).
Andel efter-
Andel eft:er- vardsbesok 2022
. vardsbesdk 2021 80.0 0/
- 0
vardsbesdk 2020 79,9 % !

78,9 %
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Malinamottagningarna, nyhet under 2022!

Malinamottagningarna — psykologmottagningar for barn o—5 ar och blivande foraldrar
oppnade september 2022. Blivande fordldrar far stodinsatser, efter hanvisning fran
barnmorska, vid lindrig till mattlig psykisk ohélsa dar problematiken bedéms kunna
bli ett hinder for det kommande foraldraskapet. Psykologer verksamma

pa Malinamottagningarna bedriver d4ven regelbunden konsultation

till personal pa barnmorskemottagning och barnavardcentral.

Las mer pa sidan 32.

Malinamottagningarna finns i sex delomraden,
tillgangliga 6ver hela Region Stockholm

Delomrade 2:
Danderyd, Liding6, Taby,
Vallentuna, Vaxholm,
Ostermalm, Osteraker

Delomrade 3

Solna, Rinkeby-Kista, Spanga-
Tensta, Sigtuna,Jarfalla,
Sollentuna, Sundbyberg,
UpplandsVasby, Upplandsbro

8B
nun

Delomrade 1
Bromma, Ekero,
Hasselby-Vallingby,
Kungsholmen,
Norrmalm

Delomrade 4
Sédermalm, Haninge,
Nacka, Nynashamn,
Tyreso, Varmdo

Delomrade 5

Farsta, Skarpnack, Enskede,
Arsta, Vantor, Hagersten,
Alvsj6, Skarholmen

Delomrade 6
Botkyrka, Huddinge,
Nykvarn, Salem,
Sodertajle

Verksamhetsstod Malina

Modrahalsovardsenheten samarbetar med
Barnhalsovardsenheten och tillsammans bildar
enheterna Verksamhetsstod Malina som jobbar
med riktlinjer och utbildning till personal.
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Modrahélsovardsenheten Region Stockholm vill uppméarksamma
nagra speciella uppdrag pa barnmorskemottagning

Ambassador/samtalsbarnmorska pa barnmorskemottagningar far extra kunskaper inom ett
specifikt omrdde genom att delta i fortbildning arrangerad av Médrahalsovardsenheten och
de utgor en viktig lank till andra aktorer i vardkedjan inom respektive omrade.

50 barnmorskor ar Eftervardsambassadorer, vilket innebér att de:

« ansvarar for information till nya barnmorskor
om syftet med eftervardsbesok, riktlinjen
Eftervard - Vard efter forlossning och vid
behov erbjuder praktisk handledning for
undersokning av kvinnan efter forlossning

« planerar och ansvarar for att mottagningens
eftervardsgrupper genomfors, pa de mottag-
ningar dar grupper finns

« efterbehov och 6nskemal fran medarbetarna
delger egen vidareutbildning

« ansvarar for att information om eftervard
sprids, till exempel genom att ha 1177 infor-
mation pa mottagningen och pa respektive
hemsida

o deltari Modrahalsovardsenhetens fortbild-
ning, handledning och moéten for eftervards-
ambassadorer

om mojligt hospiterar hos olika vardaktorer
inom eftervard.

50 barnmorskor ar GDM ambassadorer, vilket innebar att de:

« ansvarar for att stodja nya barnmorskor
angaende handlaggning av graviditetsdiabetes

« stottar kollegor genom sarskild kunskap om
handlaggning av graviditetsdiabetes.

« arbehjalpliga vid bestéllning av diabetesmate-
rial till barnmorskemottagningen och till gra-
vida

« arldnken mellan barnmorskemottagning
och dietist

« arlanken mellan barnmorskemottagning
och Modrahalosvardsenheten i fragor
rorande graviditetsdiabetes

o deltariregelbundna méten om graviditets-
diabetes via Modrahilsovardsenheten

 har kunskap gillande rekommendationerna
om brostmjolksstimulering fore/efter forloss-
ning for gravida med graviditetsdiabetes samt
vikten avamning efter forlossning.

120 barnmorskor ar Samtalsbarnmorskor - férlossningsradsla,

vilket innebar att de:

« har extra kunskap om forlossningsréadsla efter
utbildning till samtalsbarnmorska arrangerad
av Mddrahilsovardsenheten

« har god forstaelse for och tillampar riktlinjen
Forlossningsradsla samt erbjuder stodsamtal
for gravida med méttlig forlossningsradsla

e harsirskilt god kunskap om FOBS som de

kan formedla till kollegor samt vid behov bista
vid bedomning av grad av forlossningsradsla

« erbjuds regelbunden grupphandledning av

psykolog via Modrahilosvardsenheten.

Se mer samarbeten i vardkedjan pa sidan 42
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Modrahalsovardsenheten i Region Stockholm

Modrahilsovardsenheten, MHV-enheten, arbetar
pauppdrag fran Hélso- och sjukvéardsforvaltningen,
HSF. Enhetens arbete riktar sig till all personal pa
samtliga barnmorskemottagningar, BMM, i Region
Stockholm.

Enhetens uppdrag ar att utveckla och stodja
arbetet inom sexuell och reproduktiv hilsa. Syftet
ar att framja en likvardig vard av god kvalitet.
MHV-enheten lyfter barnmorskemottagningarnas
viktiga arbete i alla relevanta sammanhang.

Sedan 2015 tillhor MHV-enheten administrativt
Sodersjukhusets kvinnoklinik.

MHV-enheten bestod 2022 av

« tre modrahilsovardsoverlakare, fyra samordnings-
barnmorskor, en MHV-psykolog med samordnande

MHV-enhetens uppgift ar att

« utforma, utveckla och utvirdera basprogram
samt regionala medicinska riktlinjer for BMM

o deltaikvalitets- och utvecklingsarbeten regionalt,
nationellt och internationellt

« planera och tillhandahaélla fortbildningsinsatser
for personal inom BMM

« fungera som en kunskapskailla for fragor som
géller sexuell och reproduktiv halsa

« uppritthalla vil fungerande vardkedjor dar
BMM ingar

« verka som kontaktpersoner och sakkunniga
gentemot olika samarbetspartners som till
exempel kvinnoklinikerna (KK), barnhalso-
varden (BHV), barn- och ungdomspsykiatrin
(BUP), vuxenpsykiatrin, socialtjanst, Smitt-
skyddsenheten, Regionalt cancercentrum (RCC).

« utforma riktlinjer, tillhandahalla vidareutbild-
ning och ge stod till Malinamottagningarna i
regionen. Sedan 2022 dr Verksamhetsstod
Malina inkluderat i bAde MHV- och BHV-
enheternas uppdrag.

funktion och en administrator.

« en projektanstilld barnmorska — projektledare for

forlossningsradslaprojektet som bland annat utbildar
samtalsbarnmorskor.

e en nutritionist — samordnande projektledare for

regionens amningsprojektihela vardkedjan.

Barnmorskemottagningarna (BMM)

i Region Stockholm

I Stockholms |an fanns under 2022 totalt 69 st BMM.
All verksamhet forutom Norrtaljes*

regleras enligt avtal med Halso och Sjukvards-
forvaltningen (HSF) och ersattningsnivaerna

ar desamma for alla verksamheter.

BMM:s uppdrag omfattar sexuell och
reproduktiv hdlsa inom féljande omraden:

¢ Graviditetsovervakning

e Familjeplanering

e Foraldrastod

* Forebygga sexuellt 6verforbara sjukdomar, STI

¢ Gynekologisk cellprovtagning enligt det
organiserade screeningprogrammet for
livmoderhalscancer

* Norrtaljes bestallarorganisation ansvarar for sina avtal och
ersattningsnivaer.

Verksamhet for att
framja sexuell och
reproduktiv halsa
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Screening for livmoderhalscancer

Livmoderhalscancer dr en dodlig sjukdom om inte
ratt behandling ges. Sjukdomen kan dock i mycket
hog utstrackning forebyggas med cellprov.

Under hosten 2021 paborjades ett arbete for att
byta kallelsesystem i regionen till Regionalt Halso-
KontrollSystem.Tekniska problem vid inférandet,
orsakade svarigheter med screeningen, nagot som
kvarstod under storre delen av 2022.

Statistik avseende deltagande ar 2022 saknas.

Av dedrygt 360 000 kvinnor i Stockholm som fick
erbjudande om sjalvprovtagning for HPV (humant
papillomvirus) under 2021 deltog 45 procent. Det ar
pé samma niva som nar alla kvinnor kallades till
BMM for cellprov. Deltagandet i screeningen varierar
stort inom regionen, omraden med hog andel utlands-
fodda deltar till exempel i ldgre grad.

Vid sjalvprovtagning skickas det tagna provet till
ettlaboratorium dér eventuell forekomst av HPV
analyseras. Om HPV hittas i provet kallas kvinnan
for uppfoljande cellprov pa BMM. De allra flesta HPV
infektioner ldker ut spontant. I de f4 fall som infektio-
nen blir kvarstdende kan HPV palang sikt ge upphov
till livmoderhalscancer. Det ar darfor viktigt att
bevaka att de kvinnor som dr HPV positiva vid sjalv-
provtagningen kommer for uppfoljande cellprov pa
BMM.

Under 2021 startade ett projekt som ett led i
arbetet med att forsoka utrota livmoderhalscancer.
Kvinnor som ar 23 till 25 r gamla kallas till BMM for
cellprovtagning och erbjuds samtidigt ett vaccin som

Flodesschema 6ver screeningen for livmoderhalscancer

Provtagningskit for
sjalvtest HPV skickas
till kvinnan

Kvinnan tar provet
och skickar det
for analys

HPV negativt Provresultat

Ater till screening-

Brogiammet HPV negativt

Definitionen pa utrotning ar farre an fyra fall pa 100 000
individer enligt WHO. Om tillrackligt h6g vaccinations-
tackning uppnas hos bada kénen bedéms det mojligt
att utrota sjukdomen. Vaccinet skyddar inte bara mot
livmoderhalscancer utan dven vulvacancer, peniscancer,
analcancer, tonsillcancer och kondylom.

tacker nio typer av HPV viruset. Sa gott som alla
BMM i Stockholm deltar.

Over 11 000 kvinnor vaccinerades under 2022
inom ramen for projektet, dar dven Karolinska
sjukhusets vaccinationscentraler deltar. Screening-
programmet for livmoderhalscancer i regionen
samordnas av Regionalt cancercentrum (RCC)
Stockholm Gotland.

Det arangelaget
att fortsatta arbeta for
att fler lamnar prov eftersom
narmare tva tredjedelar

av de kvinnor som insjuknar
i livmoderhalscancer
inte foljt screening-
programmet.

I Region Stockholm erbjuds kvinnor 23-70 ar att
delta i screeningen mot livmoderhalscancer. Inbjud-
ningar till provtagning skickas vart tredje eller vart
sjunde ar beroende pa kvinnans alder. Eftersom
infektion med viruset HPV anses vara en forutsatt-
ning for att utveckla allvarliga cellférandringar och
livmoderhalscancer ar HPV test numera den primara
analysen i screeningen.

Tid till barnmorska
for cellprov

HPV positivt

Vid fortsatt HPV positiv undersoks om det
finns cellférandringar i cellprovet

HPV utan cellfor- HPV och
andring: ny kontroll cellférandring:

efter 1,5artill 3 ar till gynekolog for
beroende pa HPV-typ utredning
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Preventivmedelsradgivning och

familjeplanering pa BMM

Preventivmedelsradgivning ar en stor och viktig del
av barnmorskans arbete pdA BMM. I Sverige forskrivs
den 6vervigande delen av alla preventivmedel av
barnmorskor. En barnmorskas forskrivningsratt
omfattar, enligt Socialstyrelsens forfattning, preven-
tivmedel till friska kvinnor i fodelsekontrollerande
syfte. Reproduktiv Livsplan dr utgdngspunkten i
radgivningen som syftar till att forhindra oonskade
graviditeter och bevara fertiliteten fram till dess att
graviditet eventuellt dr aktuell. I samrad med lakare
kan barnmorskori vissa fall &ven forskriva preventiv-
medel till kvinnor med olika sjukdomstillstand.

Det finns en fortsatt strivan att 6ka andelen lang-
verkande preventivmedel (LARC, longacting rever-
sible contraception), det vill sdga p-stav och olika
typer av spiraler. Langverkande preventivimetoder ar
effektivast for att skydda mot oonskad graviditet.

I samband med radgivningsbesoket pA BMM ska
cellprov, med utgdngspunkt fran screeningprogram-
met, erbjudas samt provtagning avseende sexuellt
overforbara infektioner (STT).

Vid behov av akutpreventivmedel erbjuds radgiv-
ning, eventuell tgérd (tablettbehandling eller koppar-
spiralinséattning) och uppfdljning. P& BMM utfors
aven graviditetstester som f6ljs upp utifran provsvaret.

Samtal infor och efter eventuell abort erbjuds ocksa i
de fall det kan vara aktuellt.

Det dr viktigt att kvinnor har god tillgéng till
preventivmedelsradgivning med korta véantetider till
BMM. Stockholms BMM boér ha 6ppna mottagningar
varje vecka dit man kan komma f6r radgivning och
provtagning for STI.

Langverkande preventivmetoder dr mycket
effektiva vad géller att forhindra graviditet och
anvandarna av spiral eller p-stav dr generellt sett
mest ndjda med sitt preventivmedel. Det ar viktigt
att folja utvecklingen av den 6kade anviandningen
avlangverkande preventivmetoder.

Under 2022 genomfordes 75 595 fysiska och
22 598 digitala radgivningsbesok pa BMM i Region
Stockholm.

Pa Stockholms BMM sags en fortsatt
okning av antalet insatta langverkande

preventivmedel fran 2021 till 2022.
13 185 kvinnor fick en p-stav, hormon- eller
kopparspiral under aret. Det motsvarar en
o6kning med drygt 6 procent jamfort med 2021.

Antal besok fér preventivmedelsradgivning, STI-provtagning och annan radgivning per mottagning. Storlek pa BMM varierar
1 BesOk pa mottagning M Distansbesok
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Under 2022 gjordes en stdrre revidering av MHV-enhetens sa kallade prevtest. Prevtestet riktar sig till barnmorskor som arbetar med preventivmedels-
radgivning och ar ett utbildningsmaterial med syfte att ge barnmorskan méjlighet att férdjupa sig i @mnena antikonception, menstruationscykeln, fragor
om sexualitet och sexuellt 6verférbara infektioner. Malet ar att uppratthalla adekvata kunskaper hos barnmorskor som &r verksamma inom omradet.
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Sexuellt overforbara infektioner

Under 2022 var forekomsten av klamydia, liksom
tidigare, hogst bland kvinnor i dldersgruppen 20—-29
armed 2496 inrapporterade fall. Ett fall rapporterades
dir smittan bedomdes ha 6verforts till barnet i sam-
band med forlossningen. Férekomsten av gonorré ar
fortsatt avsevart hogre bland méan (83 procent) 4n
bland kvinnor och ar vanligast i dldrarna 20-39 ar.

Eftersom ett stort antal av de kvinnor som drabbas
av klamydia eller gonorré saknar symtom ar det vik-
tigt att provtagning erbjuds frikostigt pd BMM. Pa det
viset kan andelen som drabbas av direkt sjukdom
minska, farre komplikationer till infektionen uppsta
(till exempel dggledarinflammation och infertilitet)
samt smittspridningen begransas. Genom att erbjuda
provtagning uppmarksammas ocksa den sexuella
hélsan vilket kan utgora en ingéng till ett mer for-
djupat samtal. Infor spiralinsédttning erbjuds prov-
tagning avseende klamydia och gonorré och alla
gravida erbjudsitidig graviditet att lamna prov.

Provtagning och behandling for sexuellt 6verfor-
bara infektioner (STI) pA BMM ar kostnadsfri.

I barnmorskans forskrivningsratt ingar lakemedel
for behandling av klamydia och den smittskydds-
ansvariga barnmorskan pa BMM genomfor dven
smittsparning vid positiva fall. Vid positivt prov for
gonorré remitteras patienten vidare till Specialist-

mottagning sexuell hdlsa som ombesorjer behandling

och smittsparning.

Ar 2022 anmiildes 320 fall av syfilis i Stockholm
att jamfora med 375 fall ar 2021*. Det har tidigare
varit en tydligt uppéatgdende trend fran 2013 till 2021.
Syfilis ar betydligt vanligare bland mén (97 procent)
och dominerar i gruppen mén som har sex med mén.
En storre spridning i samhéllet gor dock att risken
aven Okar for att fler foster och barn far syfilis. Smitta
kan 6verforas frdin mamman till fostret via moderka-
kan. Om fostret drabbas av infektion kan det leda till
missfall, dodfoddhet eller medfodd syfilis.

Alla gravida i Sverige screenas for syfilis i tidig
graviditet enligt en foreskrift fran Socialstyrelsen.
Om syfilis pavisasiborjan av graviditeten kan infek-
tionen effektivt behandlas med penicillin och d& ar
risken for pdverkan pa fostret minimal. I Stockholm
upptacktes under 2022 tva fall av syfilis i samband
med graviditetsscreeningen.

Under varen 2022 erbjéds samtliga
barnmorskor och ldkare pa BMM i

Stockholm en utbildningshalvdag om
STI, orsak, klinisk bild och handlaggning.

PROVTAGNINGSMALL: ANMALNINGSPLIKTIGA SEXUELLT OVERFORDA INFEKTIONER (STI) JJ&
Region Stockholm

Rekommenderad provtagning utifran anamnes

Prioriteringsgrad fér provtagning:

sTI KLAMYDIA GONORRE

( =Medel, 6vervag provtagning efter noggrann anamnes @ =Lag

HEPATIT B

version: 20191212

HEPATIT C HIV SYFILIS KOMMENTAR

Tidigaste tid for provtagning efter smitt-
tillfalle (tidigare om symtom). | de fall tva
tidsangivelser finns behover det langre
tidsintervallet ha forflutit innan slutprov tas.

7 dagar 7 dagar

2 resp. 6 manader

Noggrann anamnes och prov-
tagning enligt sexuell praktik.
Ta prov fran t. ex urin, vagina,
cervix, svalg, rektum

2 veckor resp. 6 veckor 4 veckor resp.
Hivtest med snabbsvar 3 manader
8 veckor

2 resp. 3 manader

Har/haft urinvagsbesvar
Har/haft flytningar
Har/haft mellanblédningar

Har/haft blodning i
samband med samlag

Har/haft ont nedtill i buken/underlivet

Har sar, utslag, blasor, klada eller
smarta i underlivet?

Har svullna lymfkortlar

Har 6gonbesvar/ensidig konjunktivit

Ev. urinodling/urinsticka

Syfilissar kan ocksé
forekomma oralt

Prov tas fran konjunktiva.
Remittera ev.till sgonmott.

Har inom de senaste 12 manaderna
haft vaginalt, oralt eller analt sex med
ny partner

Har/haft MSM* kontakter

® &6 0 |0 06 6 06 0 0 0 0

Har haft sex utomlands

(]

Tank pa att hepatit A kan
overforas sexuellt

sjukdomar har olika
férekomst i olika lander

Anmalnings- och
smittsparningspliktig enligt
smittskyddslagen

5

Ja Ja
Vid positivt prov ska

Vid positivt prov ska

Ja Ja Ja
Vid positivt prov ska

Om ja, ar undersokning,
provtagning och behandling

Vid positivt prov, ta Vid positivt prov ska

patient remitteras direkt
till for

patient remitteras til

patient remitteras till direktkontakt (via telefon)

fortsatt provtagning,
behandling och
uppfoljning

med
behandling

patient remitteras direkt
till for

gratis for patienten
Las mer:

fortsatt
behandling och
uppfdljning

» Sjukdomar A-G

Behandling/postexpositionsprofylax

Doxycyklin
Vid graviditet, se
Likemedelsverkets
rekommendation

Ev. postexp.profylax
paborjas helst inom 12 tim

Ev. postexp.profylax
ordineras av inf.lakare
efter individuell bedomn.
inom 2 tim (senast 36 tim)

Las mer:

vardgivarguiden.se

» Behandlingsstod »
Halsoframjande arbete »
Sexuell halsa » Sesamparmen

Kontrollprov efter behand-
ling enbart for gravida.
Vid klamydia analt,
regionala lymfkortlar

och anala besvar, tank ps
LGV (lymfogranuloma
venereum). Kontakta
Sesam/Venhalsan.

*MSM =man som har sex med mén

I Stockholms 1n erbjuds

kostnadsfri vaccination mot
hepatit A och B till MSM och

till personer som injicerar
Lés mer:
smittskyddstockholm.se

» Sjukdomar A-O » Hepatit B

Vid misstankt primérsar/
fortsatt misstanke,
kontakta Sesam/Venhalsan

Diagnostik av ej
anmalningspliktiga STI
(texgenital mykoplasma,
kondylom och herpes) kan
ocks behovas, beroende pa
symtom och statusfynd.

Las mer: viss.nu

www.smittskyddstockholm.se

*S& kallad sen syfilis, det vill séga mer &n ett ar sedan smittotillfallet, som &r under behandling &r inte anmélningspliktig och kommer dérmed inte med i statistiken.
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Graviditetsovervakning

Basprogram for hdlsovard under graviditet

Halsovard under graviditet innebar att stodja en
naturlig process, att stirka det friska samt att fraimja
goda levnadsvanor. Hilsovard innebér ocksa att fore-
bygga, uppmarksamma och lindra missforhéllanden
av medicinsk, psykologisk och social karaktar som ar
avbetydelse for den gravida, det ofédda barnet och
den blivande familjen. Ett av BMM:s viktigaste syften
ar att identifiera riskfaktorer hos den gravida som
kraver sarskild handldggning. Det finns en stor varia-
tion géllande hilsa hos gravida och tydliga samband
kan ses med socioekonomiska faktorer.

Basprogram for vard under graviditet

Graviditets- Foraldra-
kontroller Foster- skapsstod/
for forst- och diagnostik Forlossnings-
omfoderska forberedelse

Uppgifter fran Graviditetsenkdten 2022

Kéande du dig trygg
med barnmorskan pa
modrahalsovarden?

1%j ’72%

6 %

77% 70 %

M 1 Nej, inte alls 2 3 w4

Amning

Hade du méjlighet att
vid behov fa stéd fran
barnmorskan?

0, 0,
1R 1% 5,

5 Ja, helt och hallet

99 procent av alla gravida besoker en BMM under
graviditeten, vilket ar helt unikt ur ett inter-
nationellt perspektiv. Modra- och barnadodlig-
heten i Sverige &r bland de lagsta i varlden.

Arbetet kring graviditets6vervakning och eftervard
ska folja det sa kallade basprogrammets olika delar
samt 6vriga kompletterande riktlinjer. Basprogram-
met inom Region Stockholm baseras pa nationella
rekommendationer. I basprogrammet ingér forutom
graviditetskontroller*:

« fosterdiagnostik

« forlossningsforberedelse och foridldraskapsstod

e amning

« psykosocialt stod

 samverkan

o eftervard

Psykosocialt

stod Samverkan

Skulle du rekommendera den
modrahélsovard du besokt till
nagon annan som ar gravid?

0, 0
1ﬁ>j ’724 2%

8% 6 %

76 %

Kan/vill ej svara

Graviditetsenkaten har som syfte att fanga kvinnors upplevelser av sin halsa samt erfarenheter av
varden under graviditet, forlossning och tiden darefter. Gravida kvinnor och nyblivna mammor i hela
Sverige erbjuds sedan december 2020 att svara pa enkaten. Sveriges Kommuner och Regioner, SKR,
genomfoér och finansierar arbetet med graviditetsenkaten som en del av den nationella satsningen

for kvinnors halsa och férlossningsvard.

* | graviditetskontroller ingar medicinska kontroller sdésom blodtryck (BT), vikt, blodvéarde (Hb, hemoglobin), blodsocker (glukos), och andra blodprover. Fran och med
graviditetsvecka 25 kontrollerar barnmorskan vid varje besok graviditetens tillvaxt genom att méata symfys-fundusmattet (SF-matt) och avlyssnar fosterhjartljud (flj),
se checklista kontroller enligt basprogrammet pa sidan 15. Det finns &ven ett psykologiskt basprogram som l&per parallellt med det medicinska.

Eftervard
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Oversikt av basprogrammet

Forstféderska (cirka angivelse f6r veckor)

Graviditetsvecka Kontroller/information enligt basprogram

Inskrivningsbesok 1 Information om levnadsvanor utifran den gravidas halsovanor och eventuella pagaende
(1-2 veckor efter kon- sjukdomar (utga fran samtalspaletten). Information om 1177, “Att vanta och féda barn i
takt med BMM) Stockholm” och "Valj férlossningsklinik i appen Alltid 6ppet”. Erbjud information om foster-

diagnostik, AUDIT/DUDIT och TSH.

Inskrivningsbesok 2 Initial riskbedéomning/basprogramsbeddmning av graviditeten. Erbjud eventuellt lakarbesok
forvardplanering. Information/samtal om fosterdiagnostik och amning. Blodgruppering +
fetalt Rh grav. v 10+0, hepatit B, hiv, rubella, syfilis, ferritin och Hb, p-glukos, BT, u-protein, vikt/
BMI. Erbjud klamydiaprov. Stall fragan om vald i néra relation/annat vald/6vergrepp enskilt eller
vid nagot kommande enskilt besok snarast. Utokade kontroller/atgarder vid behov: TBC,
Hepatit C, Gynekologiskt cellprov, konsstympad. Ange 6nskad forlossningsklinik for gravida
med reservnummer i Patientnoteringar i Obstetrix.

16 veckor (enskilt EPDS. Identifiera eventuell férlossningsradsla och behov av amningsstod.
besok for den gravida) Folja upp levnadsvanor och eventuell social problematik. Fraga om vald och 6vergrepp.

20 veckor Grupptraff alternativt enskilt besék for den gravida. Samtal om amning, kroppsliga
forandringar. Planering av arbete/ledighet under graviditet.

25 veckor SF-matt, fosterhjartljud avlyssnas, BT, vikt, Hb, p-glukos, u-protein. Information om foster-
rorelser. Val av forlossningssjukhus. Information foraldragrupper, forlossningsforelasningar.
Utékade kontroller/atgarder vid behov: Immuniseringsprov (Rh-neg) Information om
Anti-D. OGTT (test for graviditetsdiabetes).

29 veckor SF-matt, fosterhjartljud avlyssnas, BT, p-glukos, u-protein.
Utokade kontroller/atgarder vid behov: Rh-profylax.

31 veckor SF-matt, fosterhjartljud avlyssnas, BT, u-protein. Uppféljning av tobak/alkohol/annat
substansbruk. Utokade kontroller/atgarder vid behov: Resistenta bakterier.

33 veckor SF-matt, fosterhjartljud avlyssnas, YP, BT, p-glukos, u-protein. Informera och samtala om
tiden efter forlossningen, hanvisa till 1177 "Efter forlossningen —Bra att veta”

35 veckor SF-matt, fosterhjartljud avlyssnas, BT, YP, Hb, u-protein. Reproduktiv Livsplan/Preventivmedels-
rddgivning. Utékade kontroller/atgérder vid behov: Overrapportering till BVC av familj med
extra behov av stdd samt vid sjukdom hos nagon av féraldrarna som féranleder extra kontroller.

37 veckor SF-matt, fosterhjartljud avlyssnas, BT, p-glukos, vikt, YP, u-protein. Sammanfattning av
graviditeten, ev viktigt information till vardkedjan, riskbedémning, ev vald preventivmetod.
Val av barnavardscentral (BVC). Information om skakvald och pl6tslig spadbarnsdod.

39 veckor SF-matt, fosterhjartljud avlyssnas, BT, YP, u-protein. Informera muntligt och skriftligt om
induktion graviditetsvecka 41.

40 veckor SF-matt, fosterhjartljud avlyssnas, BT, YP, u-protein. Skicka remiss till Spec MVC for
induktionsbedémning i v 40+2-4

(41 veckor) Forstfoderskor tillndr prioriterad grupp och ska vara planerade via Spec MVC. Om den gravida
anda soker BMM avlyssnas fosterhjartljud, SF matt, BT, YP, u-protein. Barnmorskan eller den
gravida tar kontakt med vald forlossningsklinik och bokar induktion v 41+5

Eftervardsbeséken Telefonkontakt inom tva veckor. Eftervarsbescken erbjuds med fordel vid flera tillfallen, efter

(till och med 16 veckor behov. BT, vikt, Hb. Genomgang av férlossningen vid behov. Gynekologisk undersékning.

efter forlossning) Amningsuppféljning och amningsstod vid behov. Reproduktiv Livsplan/Preventivmedels-
radgivning.

Férdandringar i basprogrammet under 2022:

e Nyttsatt attvalja forlossningsklinik via appen Alltid 6ppet. Gravida véljer och rangordnar sina dnskemal och
tilldelning av férlossningsklinik sker i graviditetsvecka 22+0.

e Utdkad information pa 1177 som ett resultat av en satsning for forbattrad information om tiden efter férlossningen.

e Hbtidigarelagt till graviditetsvecka 35 fran tidigare 37 foér att vid behov hinna behandla lagt blodvarde
fore forlossningen.

e Reproduktiv livsplan och behov av preventivmedel efter forlossningen tas upp redan under graviditeten for att
minska oplanerade graviditeter. Méjlighet finns att fa spiral insatt vid planerade kejsarsnitt och pa vissa kliniker
p-stav pa BB.

e Forandrade rutiner kring induktion.
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Genomsnittlig graviditetsvecka vid
inskrivning pa BMM

Det forsta journalforda besoket hos barnmorska pa orsakas av bruk av alkohol, tobak, droger och vissa
BMM (inskrivningsvecka) utfordes i genomsnitt i lakemedel. Samtalspaletten nedan kan anvindas som
graviditetsvecka atta under 2022. Det ligger vid underlag vid dessa samtal. Tvé inskrivningsbesok
samma tidpunkt som i riket. I basprogrammet rekom- rekommenderas for att kunna f6lja Socialstyrelsens
menderas att inskrivningen delas upp i tva besok. Det rekommendationer om att upprepa anamnestagning
forsta besoket bor genomforas tidigt i graviditeten for samt for att samtala och ge information om foster-

att mojlighet ska finnas till ett tidigt samtal om olika diagnostik vid tvé tillfallen. Information om foster-
levnadsvanor. Besoket syftar bland annat till att diagnostik ska erbjudas alla gravida.

minska risken for paverkbara fosterskador som kan

Samtalspalett inskrivning

Samtalspaletten skall ses som ett Droger
stod vid forsta kontakten med den 9
gravida/blivande foraldrarna.

Lakemedel

Hélsokost-
preparat

Rokning
Snus

Itidig graviditet ska barnmorskan
diskutera de rcdmarkerade amnena,
med syfte att minska paverkbara
fosterskador. Information om foster-
diagnostik ska ocksa erbjudas vid for-
sta besoket for mojlighet till reflek-
tion och stallningstagande.

Ovriga amnen diskuteras i man av
tid vid forsta besoket, annars vid
inskrivningsbesok tva eller senare.

Genomsnittlig graviditetsvecka vid férsta kontakt/inskrivning inom modrahélsovard
presenterat per kommun/stadsdel

Onskar du/ni information
om fosterdiagnostik?

10
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Antal barnmorskebesok

Basprogrammet for gravida anger antalet rekommen-
derade besok for en forvantat normal graviditet och
vard efter forlossning. Det rekommenderade antalet
ar mellan nio och tolv besok, exklusive eftervéirds-
besok, och skiljer sig at mellan forstfoderskor och
omfdderskor. Ett flertal komplicerande tillstand
kraver ytterligare kontroller for att sikerstélla ett

bra utfall for den gravida och barnet.

Ar 2022 var antalet besck under graviditet i snitt 11.4
for forstfoderskor och 9.7 for omfoderskor. Antalet
besok har 6kat successivt och dr nui genomsnitt cirka
ett besok mer per gravid jamfort med for tre ar sedan.

En stor andel gravida med olika riskfaktorer
har behov av fler kontroller 4n de som anges i bas-
programmet. Det géller exempelvis gravida med
psykisk ohélsa, hogt BMI, dldre forstfoderskor, hogt
blodtryck, preeklampsi (havandeskapsforgiftning)
och graviditetsdiabetes. Socioekonomiskt utsatta

Modrahélsovardsenheten: Arsrapport 2022

grupper och de med ursprung fran till exempel
Mellanostern eller Afrika soder om Sahara* kan
ocksé behova fler besok under graviditeten da de i
hogre grad faller ut avseende riskfaktorer.

Under slutet av 2022 tidigarelades sista besoket i
graviditeten fran vecka 41 till vecka 40 pa grund av
den nya rekommendationen att erbjuda igdngsattning
iborjan avvecka 41. Det giller forstfoderskor, gravida
som ar 40 ar eller dldre, BMI > 30 kg/m?, ar fodda i
Afrika soder om Sahara* och om barnet inte har vuxit
normalt. Forandringen av besoksintervallet i slutet av
graviditeten bor inte paverka det totala antalet besok.

Totala antalet graviditetsrelaterade besok pa BMM
var 301 696, varav 4788 var videobesok (1,60 pro-
cent). Besoken under graviditeten har minskat med
knappt atta procent fran 2021.

Antal barnmorskebesék per gravid forstfoderska presenterat per BMM, Region Stockholm

BMM som 6ppnade under hosten 2022 saknar statistik.
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Kalla: Halso- och sjukvardsforvaltningen. S

Antal barnmorskebesok per gravid omféderska presenterat per BMM, Region Stockholm

BMM som 6ppnade under hosten 2022 saknar statistik.
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Kélla: Halso- och sjukvardsforvaltningen. S

* Afrikanska lander soder om Sahara: Angola, Benin, Botswana, Burundi,Burkina Faso, Centralafrikanska republiken, Djibouti, Ekvatorialguinea, Elfenbenskusten, Eritrea, Etiopien, Gabon, Gambia,
Ghana, Guinea, Guinea-Bissau, Kamerun, Kap Verde, Kenya, Kongo -Brazzaville, Kongo-Kinshasa, Komorerna, Lesotho, Liberia, Madagaskar, Malawi, Mali, Mauretanien, Mauritius, Mocambique,
Namibia, Niger, Nigeria, Rwanda, Sao Tome’och Principe, Senegal, Seychellerna, Sierra Leone,Somalia, Sudan, Sydafrika, Sydsudan, Swaziland, Tanzania, Tchad, Togo, Uganda, Zambia, Zimbabwe.
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Antal inskrivna gravida pa BMM

I Region Stockholm var antalet inskrivna gravida
28 491 ar 2022 vilket ar en minskning jamfort med
béde 2021da 31 062 gravida skrevs in och 2020 d&
32118 var inskrivna. Den nationella rekommenda-
tionen ar att antalet inskrivna gravida per heltids-
barnmorsketjanst inte ska 6verskrida 8o per ar.

Malsittningen i Region Stockholm, som senaste
aren haft betydligt hogre belastning, dr att né 100
gravida per ar.

Ar 2022 var det genomsnittliga antalet inskrivna
gravida 101 per heltids barnmorsketjénst i regionen,
vilket innebér att BMM narmar sig mélet. Det dr dock
fortfarande stora skillnader mellan mottagningarna
avseende antal inskrivna dar ndgra BMM fortsatt
ligger langt 6ver rekommendationen.

Antal inskrivna gravida per heltids barnmorsketjanst
i Region Stockholm, presenterat hégst, lagst och
medeltal
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Kalla: Graviditetsregistret och Halso- och sjukvardsférvaltningen

Antal inskrivna per heltidsbarnmorska/ar

125

120 \
115 \

" \/\
105 \

100
2017 2018 2019 2020 2021 2022

Kalla: Graviditetsregistret och Halso- och sjukvardsforvaltningen

Den nationella rekommendationen for
antal inskrivna ar max 80 gravida/ar per
heltids barnmorsketjanst.

Var det ldtt att komma i kontakt med barnmorskan
pa médrahélsovarden? (Fragan stalls till nyforlosta atta
veckor efter forlossningen.)

1% 2%
="

10%
M 1 Nej, inte alls
w2
3
m4
W 5 Ja, helt och hallet
Kan/vill ej svara

Kalla: Graviditetsenkaten



Foraldraskapsstod

Barnmorskan pd BMM ska erbjuda olika mgjligheter
for blivande foraldrar att fortlopande under gravidi-
teten inhamta kunskap infor kommande foraldra-
skap. Det kan ske individuellt, i storre eller mindre
grupp och i samverkan med andra for familjen ange-
lagna verksamheter. Mélsittningen med fordldra-
skapsstdd ar att forbereda foraldrarna infor forloss-
ningen samt stdrka foraldrars formaga att mota det
nyfodda barnets behov efter fodelsen. Fordldraskaps-
stodet bor utformas med hénsyn till mangfald, kultu-
rell bakgrund och préglas av ett genusperspektiv. I
Stockholm har det under 2022 varit en stadig 6kning
av familjecentraler (FC) vilket underlattar samverkan
mellan olika professioner och bidrar till en storre for-
staelse for de behov som finns hos de blivande forald-
rarna, foraldrar och barn som kommer till FC.

Barnmorskor pA BMM har efterfragat handledning
och fortbildning i att stotta blivande foraldrar i det
kommande fordldraskapet. MHV-enheten har under
2022 erbjudit utbildning och handledning i motive-
rande samtal (MI), amning, psykisk ohélsa och kom-
plicerad graviditet. Malinamottagningarna erbjuder
fortlopande majlighet till konsultationer for personal
pa BMM. Blivande foraldrar deltar i olika omfattning
iforaldragruppsverksamhet. Riktade fordldragrup-
per utifran specifika behov kan vara ett sitta att
behovsanpassa fordldrastodet.

MHV-enheten medverkar till att information kan
utformas och formedlas péa olika satt, bland annat via
MHV-poddens avsnitt med Riksforbundet for homo-
sexuellas, bisexuellas, transpersoners, queeras och
intersexpersoners rattigheter (RFSL) om foraldrafor-
beredande grupper och Kulturdoulorna for stod till
kvinnor fran andralander. Under 2022 tog MH V-

I december 2021 fick Myndigheten for familje-
ratt och foraldraskapsstod (MFoF) ett reger-
ingsuppdrag att starka foraldraskapsstodet.
Slutrapporten kom i februari 2023. Rapporten
har valt att sarskilt fokusera pa omradet som
de kallar "En stodjande organisation”, daren
avslutsatserna ar foljande:

”"Mdédra- och barnhélsovarden behéver utéka
sina erbjudanden om féréldraskapsstod i
mindre grupper och deltagandet i dessa.
Detta kréver tid fér planering och genom-
férande samt kompetensutveckling hos
berdrd personal inom hélso- och sjukvarden.
MFoF vill fortsétta verka fér att detta sker i
enlighet med nationella rekommendationer
och félja upp indikatorer av betydelse”.

Modrahélsovardsenheten: Arsrapport 2022

enheten dven fram en ny lokal riktlinje, "Ung
forstfoderska”, i samarbete med Stadsmissionen,
ungdomsmottagningen och Origo.

Den digitala utvecklingen i samhéllet har bidragit
till ett 6kat informationsflode rorande graviditet och
barnafédande och barnmorskorna pA BMM har en
viktig roll for att stodja blivande fordldrar att balan-
sera och virdera informationen. MHV-enheten har i
ett nationellt samarbete sammanstallt stodmaterial
for barnmorskan att anvinda i samtal med blivande
foraldrar. Under 2023 planerar MHV-enheten, BHV-
enheten och Malina att erbjuda gemensamma stor-
forelasningar, "Forsta familjen” som ar ett verktyg for
barnmorskorna att anvinda nar de moter foraldrar
med olika kognitiva svarigheter.

Digital foraldraskapsbekraftelse

Fran den 1 januari 2022 6ppnade maéjligheten att
bekrafta sitt foraldraskap via en e-tjanst. Det innebar
att ogifta, nyblivna foraldrar som ar folkbokforda i
Sverige kan registrera detta via sin dator eller mobil
de forsta 14 dagarna efter barnets fodelse. Det ar
ocksa mojligt att anmala gemensam vardnad i

denna e-tjanst.
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Overvikt och obesitas

Overvikt och obesitas hos den gravida 6kar

risken for graviditets- och forlossningskomplika-
tioner. Risken okar med stigande BMI. Framfor allt
obesitas kraver extra uppmarksamhet under gravi-
diteten for att om mojligt forebygga och identifiera
eventuella komplikationeritid. Gravida med 6ver-
vikt eller obesitas utvecklar oftare hogt blodtryck,
havandeskapsforgiftning och graviditetsdiabetes.
Det dr vanligare med en for tidig forlossning och
stor blodning i samband med f6rlossningen.
Andelen som forloses med kejsarsnitt ar likasa
hogre. Eftersom risken for intrauterin fosterdod i
slutet av graviditeten dr nagot hogre vid obesitas
rekommenderas gravida med BMI >30 kg/m?
igdngsattning av forlossningen senast i borjan av
graviditetsvecka 41.

BMiI-klasser enligt WHO:s indelning

Undervikt (BMI <18,5 kg/m?)
Normalvikt (BMI18,5-24,9 kg/m?)
Overvikt (BMI 25,0-29,9 kg/m?)

Obesitas grad 1 (BM130,0-34,9 kg/m?)

Obesitas grad 2 (BMI 35,0-39,9 kg/ m?)

Obesitas grad 3 (BMI=40,0 kg/m?)

Aven tidigare obesitas som behandlats med 6ver-

viktskirurgi kriaver extra uppmarksamhet i sam-

band med en graviditet. Naringsbehovet 6kar sam-

tidigt som naringsupptaget kan vara nedsatt till

foljd av kirurgin. Ett flertal studier har visat en

okad risk for tillvixthdmning, sannolikt beroende

pa forsamrat naringsupptag hos den gravida.
Stort fokus laggs pa

graviditetsutfallet nar

det giller 6vervikt och

obesitas, men det ar

viktigt att komma ihag

att de flesta graviditeter

ar helt okomplicerade

aven om den gravida ar

overviktig.

I nio avregionens
kommuner/stadsdelar
var andelen gravida med
overvikt eller obesitas
>50 procent, vilket ar

en 6kning jamfort med
2021 da detvarsju.

var 25,4 procent
overviktiga och
13,2 procent hade
obesitas avde gravida i
Stockholms lan, vilket kan

jamforas med 28,5 procent
respektive 17,7 procent i Sverige.

Andel gravida med o6vervikt eller obesitas (%) vid inskrivning pa BMM, presenterat per kommun/stadsdel
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Kalla: Graviditetsregistret
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Viktuppgang under graviditet

Graviditeten i sig ger en viktuppgang pa ungefar
9-10 kg beroende pa barnets vikt, fostervattnet,
moderkakan, 6kad blodvolym med mera.

En stor viktokning under graviditeten utgor en
riskfaktor for komplikationer under graviditeten och
ar ocksa en av de viktigaste orsakerna till 6vervikt och
obesitas senare ilivet for kvinnor. Det &r darfor vik-
tigt att dta bra och rora pa sig sé val under gravidite-
ten som efter att barnet ar fott samt att aterga till sin
ursprungliga vikt efter forlossningen. Mattlig vikt-
uppgang mellan en kvinnas graviditeter innebar 6kad
risk for perinatala komplikationer, &ven om kvinnan
inte har 6vervikt vid sin ndstkommande graviditet.

Alltfor 1ag viktuppgang kan vara forenat med ckad
risk for negativa graviditetsutfall. Det kan sarskilt
behova uppmirksammas hos gravida med tidigare
eller aktuell dtstorningsproblematik. I basprogrammet
ingar att folja viktuppgangen hos den gravida och vid

behov ge stéd och rad. Vid onormal viktuppgang
ar det viktigt att barnmorskan tar reda pa om den
gravida mar psykiskt daligt, ar sjuk pa annat satt
och om hon férisig nddvindiga naringsamnen.
Den gravida kan dven erbjudas kontakt med dietist
for fordjupad kostradgivning.

Internationella rekommendationer om lamplig
viktuppgang under graviditet baseras pa kvinnans
BMI vid inskrivningen pd modrahélsovarden. Barn-
morskan pda BMM gér igenom vad som ar viktigt att
tanka pa vad géller kost och motion under gravidite-
ten. Bade den gravida och framfor allt det vixande
barnet i magen behéver bra naringsrik mat. Under
graviditeten ska man ata rikligt med gronsaker och
frukt och minska pa det som innehaller mindre nod-
vandiga naringsdmnen som lask, godis och kakor
med mera.

Rekommenderad viktuppgang

under graviditeten baserat pa
BMI-klass

BMI <18.5 kg/m? 12,5-18,0 kg

BMI 18,5-24,9 kg/m? 11,5-16,0 kg

BMI 25-29,8 kg/m? 7,0-11,5kg

BMI >30 kg/m? 5,0-9,0 kg
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Graviditetsdiabetes

Under graviditet minskar kroppens kénslighet for
insulin. Om kroppen inte formér kompensera med
tillracklig 6kning av insulinproduktionen stiger blod-
sockret 6ver normala nivéer (hyperglykemi) och den
gravida utvecklar graviditetsdiabetes. Blodsockret
brukar normaliseras direkt efter forlossningen, men
det kvarstar en 6kad risk att utveckla typ 2 diabetes
senareilivet.

Graviditetsdiabetes okar risken for att barnet ska
blir stort (fodelsevikt 6ver 4,5 kg), for kejsarsnitt och
att det nyfodda barnet farlagt blodsocker, andnings-
storning med mera efter forlossningen. Det ar ocks&
vanligare att den gravida far hogt blodtryck eller
havandeskapsforgiftning. En viktig uppgift for
modrahélsovarden dr darfor att identifiera och
behandla de gravida som utvecklar graviditets-
diabetes.

Barnmorskan pa BMM fyller en viktig funktion
genom att ge information till gravida om hur man
genom forandringar i kostintag och genom fysisk
aktivitet kan reglera blodsockret och 6ka kénslig-
heten for insulin. Barnmorskan screenar for gravidi-
tetsdiabetes genom att kontrollera blodsockret pa alla
gravida vid fem tillfallen under graviditeten. Om
nagot av dessa sa kallade slumpmassiga blodsocker-
varden dr forhojt remitteras den gravida for en
sockerbelastning, OGTT*.

Alla gravida som har ett hogt BMI (=35 kg/ m?) i
borjan av graviditeten, eller som vid tidigare gravidi-
teter utvecklat graviditetsdiabetes eller fott ett stort
barn har forhojd risk att utveckla graviditetsdiabetes
och far darfor gora en OGTT i graviditetsvecka

24-28, dven om slump-
massiga blodsocker varit
normala. Visar OGTT
forhojda varden far den

Under 2022 har en
patientinformation om
bra kost vid graviditets-

gravida en blodsocker-
o pens e diabetes utarbetats.
apparat och far folja sitt o .
o Patientinformationen
blodsocker fem ganger o :
q a d ar oversatt till

per dag under trt.a ggar flera sprak.
per vecka fram till for-

lossningen. Barnmor-
skan stottar den gravida
till livsstilsforandringar
och foljer regelbundet upp och utvarderar blodsocker-
vardena. Barnmorskan kan vid behov remittera den
gravida till dietist och har mgjlighet att forskriva
fysisk aktivitet pa recept (FaR). Fortsatter blodsocker-
vardena att vara hoga trots kost och motionsbehand-
ling remitteras den gravida vidare till SpecMVC for
behandling med insulin eller tablettbehandling med
metformin.

*OGTT = Oral Glukos Tolerans Test. Innebér att den gravida
intar en dryck med 75 gram sockerlésning fastande. Blod-
socker kontrolleras fére intag samt en och tva timmar efter.

En ny rutin inférdes under 2022 som innebar att
den gravida fortsatter ga hos sin barnmorska pa
BMM for graviditetskontroller dven om hon efter
graviditetsvecka 20 satts in pa insulin. Kravs insulin
fore graviditetsvecka 20 ansvarar Spec-MVC dven
fortsattningsvis for alla graviditetskontroller.

Andel kvinnor (%) som fatt diagnosen graviditetsdiabetes, presenterat per kommun/stadsdel
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Intrauterin fosterdod

Andelen dodfédda barn i Sverige och i Region
Stockholm har minskat senaste aren efter att tidigare
halegat pa samma nivé i decennier. Om trenden
héllerisig ar dock for tidigt att sdga. Det finns regio-
nala skillnader med en spridning pa som lagst 2.2 och
som hogst 5.8 per 1000 fodda (Medicinska fodelse-
registret 2021).

Definitionen for intrauterin fosterd6d i Sverige

(och enligt WHO) &r barn som féds d6da efter 22
fullgangna graviditetsveckor.

Barnmorskans roll pd BMM ar att identifiera gravida
med 6kad risk for intrauterin fosterdod (IUFD), som
till exempel kvinnor med havandeskapsforgiftning
eller kvinnor som tidigare fott ett barn som ar litet for
tiden. Tétare kontroller kan behovas pa BMM liksom
ibland extra ultraljud for att kontrollera fostertill-
vaxten. Tillvixthdmning hos fostret 4r den komplika-
tion som tydligast kan kopplas till att barn doriliv-
modern, framfor allt vid fosterdod fore fullgdngen
tid. Andrariskfaktorer av betydelse dr hog alder, 1ag
utbildning, 6vervikt/obesitas, tidigare upprepade
missfall, tidigare forlossning med ett dodf6tt barn,
nikotinanvdndning och att den gravida ar f6dd i
Afrika soder om Sahara, eller i Mellanostern.

Genom bland annat hilsoframjande arbete kring
levnadsvanor, utbildningsinsatser till barnmorskor
och ldkare pd BMM samt tydliga riktlinjer kring extra
barnmorskebesok, lakarbesok och ultraljud arbetar
Region Stockholm sedan flera ér tillbaka aktivt for att
sdrskilt uppmirksamma riskgrupperna. Under aret
2022 har Region Stockholm tidigarelagt igdngsatt-
ning av forlossning till graviditetsvecka 41, i stéllet for

Modrahélsovardsenheten: Arsrapport 2022

vecka 42 for gravida i riskgrupp i syfte att minska
antalet intrauterin fosterdod i sen graviditet.
Socialstyrelsen anger i senaste Nationella kunskaps-
stodet om intrauterin fosterdod att hélso- och sjuk-
varden bor genomfora en regional systematisk
genomgang av intraffade fall av intrauterin fosterdod
minst en gang per ar. Det skulle kunna bidra till en
okad kunskap om intrauterin fosterdod genom att lar-
domar kan dras av de orsaker och monster som man
ser. En viktig del i utredningen av intrauterin foster-
dod ar obduktion. Andra viktiga delar i utredningen
arundersokning av moderkakan, infektionsscreening,
kromosomanalys, samt vissa andra blodprover.
Under aren 2016—2022 visar statistik fran Graviditets-
registret att 72,9 procent avde dodfédda barnen i
Stockholm obducerades (dock saknas uppgifter for
cirka 28 procent).

Spadbarnsfonden ar en politiskt och
religiost obunden organisation som ger
stod till foraldrar som har férlorat barn.

De stodjer forskning och informerar.

Forlossningsstatistik, Dodfoddhet Medicinska fodelseregistret

e e e e [ww |me ae | jwm |
104 102 85 87 88 79 76 67

Stockholm  Antal 103
Per 1000 fodda 3,5 3,5 3,4
Sverige Antal 464 432 446
Per 1000 fédda 4,0 3,7 3,7

2,9 3,0 3,1 2,7 2,6 2,5
434 447 370 354 362 324

BY 3,8 3,2 3,1 3,2 BA

*Statistik fran SCB som kan komma att skilja sig frén den MFR rapporterar senare d& SCB:s statistik kan paverkas av en viss efterslapning i rapporteringen

fran klinikerna.

I Stockholm har forlossningsklinikerna sedan flera ar en gemensam arbetsgrupp som gar igenom samtliga fall av IUFD. MHV-enheten

har numera ocksa en representant i gruppen.
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Induktion (igangsattning av férlossning)

i graviditetsvecka 41

En graviditet varar i genomsnitt 40 veckor. Cirka 20
procent av alla graviditeter nar graviditetsvecka 41
och fem till sex procent nar graviditetsvecka 42. WHO
rekommenderar igangsittning i vecka 41 vilket i stora
delar avvarlden ar rutin. I Sverige har friska gravida
med en normal graviditet som regel avvaktat spontan
start av forlossningen fram till 42 graviditetsveckor.

I Stockholm erbjuds sedan 2014 alla gravida ett ultra-
ljudivecka 41+0. Om ultraljudet visar att barnet ar
litet for tiden eller om fostervattnet ar minskat sitts
forlossningen i gdng inom ett dygn.

2022 implementerades den nationella riktlinjen
for handldaggning i graviditetsvecka 411 Stockholm. I
basprogrammet tidigarelades 2022 ett besok tilli gra-
viditetsvecka 40 for att majliggora for barnmorskan
pa BMM att informera den gravida om handlagg-
ningen i graviditetsvecka 41. For-och nackdelar med
induktion respektive att avvakta spontan forlossnings-
start gds igenom. Gravida med riskfaktorer for foster-
dod remitteras fran BMM till f6rlossningskliniken for
induktion i borjan av graviditetsvecka 41. De gravida
som Onskar avvakta induktion eller som saknar risk-
faktorer for fosterdod erbjuds som tidigare ultraljud i

borjan av graviditetsvecka 41. Om allt dr normalt
rekommenderas induktion i graviditetsvecka 41+5.
Nationella Programomradet for Kvinnosjukdomar
och forlossning tillsatte 2020 en nationell arbets-
grupp som genomforde en kartlaggning av vetenskap-
liga data och erfarenheter fran olika kliniker och pro-
fessioner. Under hosten 2021 presenterades den
nationella riktlinjen for graviditeter som nar 41
veckor. Baserat pa vetenskapliga data som visar att
det kan finnas medicinska fordelar for barnet att sétta
igang forlossningen innan graviditeten nar 42 veckor
rekommenderas att den gravida fott sitt barn eller ar
ivarkarbete senast vecka 42+0. Modrahilsovirden
bor erbjuda alla gravida muntlig och skriftlig infor-
mation om handldggning i graviditetsvecka 41.1
borjan av graviditetsvecka 41 rekommenderas nagot
av foljande alternativ:
« erbjud induktion
« erbjud undersokning av den gravidas och barnets
véalbefinnande med individuell planering.

Vid prioritering till induktion i borjan av vecka 41
bor riskfaktorer for fosterdod beaktas.

Samtliga férlossnings-
kliniker deltar sedan hésten
2022 i forskningsstudien OPTION
som syftar till att undersoka om

vistelse i hemmet i b6rjan av en

induktionsprocess ar lika sakert
och tryggt som om induktion

genomfors helt och hallet
pa sjukhus.

Riskfaktorer for fosterd6d
i fullgangen graviditet:

e Alder>40 ar

e Forstfoderska

* BMI >30 kg/m?

e Ursprung fran Afrika séder
om Sahara




Eftervardsbesok

Det ar viktigt att den nyblivna fordldern kommer pa
eftervardsbesok till sin barnmorska pa BMM for en
uppfoljning av graviditeten, forlossningen och forsta
tiden darefter. Besoket ar aven angelaget for att
framja amning och foraldraskap samt ger en mojlig-
het att samtala kring den sexuella och reproduktiva
hélsan. Barnmorskan pd BMM tar kontakt via telefon
inom tvé veckor efter forlossningen for en forsta
avstdmning och fortsatt individuell planering. Flera
eftervardsbesok kan erbjudas och 4ga rum upp till 16
veckor efter forlossningen.

Under 2022 har eftervarden utvecklats genom till-
ldgg iregionens basprogram for gravida med utokad
information om tiden efter forlossningen. Ett nytt
material med information har utformats pa 1177 och
redan under graviditeten uppmuntras gravida till
reflektion kring sin reproduktiva livsplan och behov
av preventivimedel framéver. Vidare finns nu en
rekommendation om att boka eftervardsbesoket
redan innan barnet ar f6tt. Bakgrunden till forand-
ringarna ar att flera sammanstéllningar fran Social-
styrelsen och Sveriges Kommuner och Regioner
(SKR) de senaste aren visar pa brister i eftervarden
och bland annat behov av béttre forberedelse med
information och ett fortydligande kring vardkedjan
efter forlossningen.

Andelen gravida som kommer pa minst ett efter-
vardsbesok i Stockholm 6kade 2022 marginellt till
80 procent jamfort med 2021 dé det var 79,9 procent.
Det nationellt uppsatta mélet ar att minst 9o procent
ska komma pa eftervardsbesck. Det faktiska antalet
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eftervardsbesok i regionen under aret var 30 588
jamfort med 32 032 &r 2021, en minskning som kan
forklaras av ett lagre antal inskrivna gravida.

Aven om andelen eftervardsbesok generellt har
okat forekommer fortsatt stora skillnader inom
regionen. Tidigare har det rapporterats i Graviditets-
registret att kvinnor som ar fodda utanfor Sverige och
harlég utbildningsniva ilagre utstrackning kommer
pa eftervardsbesok, men hér ses nu glidjande en
okning i nagra avde kommuner/stadsdelar dar det
ar en hog andel kvinnor fédda utanfor Sverige eller
med enbart grundskoleutbildning.

Om du har eller har haft besvar fran underlivet, har
du fatt behandling eller traningsrad av sjukgymnast/
fysioterapeut eller uroterapeut sedan du skrevs ut
fran BB? (Fragan stalls ett ar efter férlossningen).

Procent
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Kan/vill
ej svara

Ja Nej, Nej,
fast jag hade jag kénner
onskat det inget behov

Kalla: Graviditetsenkaten

Antalet ersatta eftervardsbes6k per mottagning per inskriven gravid i genomsnitt. Avser period C.
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Kélla: Halso- och sjukvardsforvaltningen

Vallentuna BMM

Capio Bromma-Blackeberg BMM
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Familjecentraler

En familjecentral ar en motesplats for familjeri ett Mailet med satsningen ar att i samverkan utveckla
bostadsomrade. Hur verksamheten ser ut beror till arbetssdtt och genomfora insatser som framjar hilsa
stor del pd barnfamiljernas behov och 6nskemal. och forebygger ohélsa hos blivande fordldrar, sma
Basen dr den allmdnna modra- och barnhélsovarden, barn och deras familjer.

det vill siga BMM och barnavéardscentral (BVC), i Vid utgéngen av ar 2022 fanns 37 familjecentraler,
samverkan med 6ppna forskolan samt en forebyg- 16 av dessa har alla fyra aktorer lokaliserade inom
gande socialtjanst. Uppdraget for verksamheten ar samma lokaler. Sex har tre av aktorerna sam-

att utifran hela familjens livssituation framja en god lokaliserade medan 6vriga 15 inte ar geografiskt
hélsa hos barn och fordldrar genom att: samlokaliserade.

« finnastillgdnglig som nira motesplats

« starka det sociala ndtverket runt barn och foraldrar
« skapa arbetsformer dar foraldrar och barn ar
delaktiga

erbjuda lattillgdngligt stod

« vara ett kunskaps- och informationscentrum
utveckla god service

Samverkan mellan de olika yrkesgrupperna ar en for-
utsattning for en fungerande familjecentral. Vinsten
med samverkan mellan manga yrkeskategorier kring
blivande foraldrar samt barn och barnfamiljer ar att
den okar formagan att upptacka och tillgodose speci-
fika behov bland barnfamiljer inom ett geografiskt
omrade. Samverkan innebar ocksa att man far battre
forutsattningar att skraddarsy 16sningar for de
enskilda familjerna.
2020 infordes ett tillaggsavtal for familjecentral

for BMM och BVC med syfte att:
« starka det familjecentrerade arbetssattet och

stimulera samarbeten med 6ppen férskola och

socialtjanstens forebyggande foraldrastod .
« ge BMM och BVC en mojlighet att avsatta den tid - “
som kravs for en valfungerande samverkan mellan
de olika verksamheterna \
Befintliga familjecentraler under 2022
e Blackebergs familjecentral ¢ Hemmesta familjecentral e Skarholmens familjecentral
¢ Bro familjecentral ¢ Huddinge familjecentral e Sollentuna familjecentral
¢ Danderyds familjecentral ¢ Innerstadens familjecentral e Spanga-Tensta familjecentral
e Edsbergs familjecentral o Kallhalls familjecentral ¢ Sundbybergs familjecentral
e Ekerod familjecentral ¢ Kungsangens familjecentral e Tullinge familjecentral
e Familjens husiHogdalen e Liljeholmens familjecentral e Upplands Vasby familjecentral
e Familjens husiRagsved e Marsta familjecentral ¢ Valsta familjecentral
e Farsta familjecentral e Nynashamns familjecentral e Varby familjecentral
e Fisksatra familjecentral ¢ Rinkeby familjecentral o Alvsjé familjecentral
e Fittja familjecentral ¢ Rotebro familjecentral e Ostermalms familjecentral
¢ Flemingsberg familjecentral e Salems familjecentral o Osterakers familjecentral
e Geneta familjecentral e Skarpnacks familjecentral
e Haninge familjecentral e Skogas familjecentral

Kalla: Halso- och sjukvardsforvaltningen.

Bakgrunden till det 6kade antalet familjecentraler i Region Stockholm ar en lansgemensam satsning utifran regeringens
strategi inom omradet psykisk halsa som genomférdes 2016-2020. Satsningen syftar till att ge 6kat stod i arbetet med tidiga
och férebyggande insatser i samverkan fér barns och ungas psykiska halsa.



Amning

Arbetet med amning pa BMM

Barnmorskan pd BMM har en viktig roll att for-
bereda, folja upp och stédja amning. BMM utgor en
forsta betydelsefull 1ank i vardkedjan for amnings-
information och stéd till fordldrarna. Enligt bas-
programmet ska alla blivande fordldrar tillfragas om
sin instillning till och erfarenheter avamning samt
onskemal infér kommande amning. Information ska
ges om de positiva effekterna med amning och brost-
mjolk och forberedelse for det forsta motet med
barnet, dess signaler och behov. For de som har en oro
infér kommande amning eller tidigare dalig amnings-
erfarenhet finns majlighet till utokat amningsstod
under graviditeten. Efter forlossningen f6ljs
amningen upp bade per telefon, ndr barnmorskan
ringer upp inom tva veckor efter férlossning, samt i
samband med eftervardsbesoken pa BMM dé rad

och stod kan ges.

Vad har amning for betydelse?

Amning forbattrar 6verlevnad, hilsa och utveckling
hos spadbarn och har positiv effekt pa kvinnors hélsa
genom till exempel minskad risk for brostcancer, 4gg-
stockscancer, livmodercancer, hjart-karlsjukdom och
typ 2 diabetes i bade hog-och laginkomstlander.
Amningen har betydelse for miljon och ar kostnads-
effektiv for bade halso- och sjukvard samt individ.

Hur ser statistiken ut i Stockholm?
Ungefér 9o procent av barnen ammade fyra veckor
efter forlossningen, vilket dr jamforbart med nivan de
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senaste fem aren. Stora skillnader ses dock i olika
kommuner/stadsdelar. Hogst andel som helammade
sina barn fyra veckor efter forlossningen, fanns i
Ekero med 81 procent och lagst andel i Rinkeby Kista
med 52 procent. Motsvarande siffror for delamning
var 10 procent i Ekero och 39 procent i Rinkeby Kista.
Andelen kvinnor som inte alls ammade sina barn fyra
veckor efter forlossningen varierade mellan sex och
18 procent i olika omraden. Lagst amningsfrekvens
totalt sett var det i Botkyrka. De senaste fem aren
(2018—2022) ses en trend mot 6kande skillnader
mellan kommuner/stadsdelar avseende hel- och
delamning med en variation pé 29 procent for bada
indikatorerna 2022.

MHV-enhetens arbete inom amning
MHV-enheten deltar aktivtiarbetet med amning
genom regelbundet samarbete med andra verksam-
heter i amningsvardkedjan. Ett projekt om amning
och utbildningsinsatser till hela virdkedjan startades
under hosten 2020. Las mer om amningsprojektet pa
sidan 51.

WHO:s mal fér amning
WHO rekommenderar amning inom en timme

efter barnets fodsel, enbart amning i sex
manader och fortsatt amning med tillaggs-
kostitva areller langre.

Andel kvinnor (%) som hel- respektive delammade fyra veckor efter férlossningen, per kommun/stadsdel
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Substansbruk och graviditet

Alkohol-, drog-, tobak- och nikotinbruk i samband hogst nér det giller AUDIT > 10 poang dar 1,5 procent
med graviditet kan paverka bade graviditeten och av de gravida uppgav en motsvarande alkohol-
barnet pa ett negativt satt med ett simre utfall som konsumtion. Variationen i regionen var stor och i
foljd. vissa delar identifierades inga gravida med AUDIT pa

varken 5—9 poéng eller > 10 poing.
Alkohol
De som planerar en graviditet, saval kvinnor som
deras partner, rekommenderas att undvika eller
minimera exponering for alkohol for att darigenom

Vid misstanke om
eller konstaterat risk-

oka forutsattningarna for en normal graviditet och eller missbruk av alkohol
ett friskt bar"n. o . och droger samverkar BMM
Alla gravida som skrivs in pA BMM erbjuds att i regionen med Rosenlunds
besvara ett formulér kallat AUDIT (Alcohol Use Modravardsteam eller
Disorder Identification Test) som ar ett instrument Prima Maria beroende-

for identifiering av riskfylld och skadlig alkohol- mottagning
konsumtion.

AUDIT-formuléret ar ett bra underlag for samtal
om alkohol i samband med graviditet, men &dven for
samtal om alkohol och livet som nybliven foralder.

I Region Stockholm screenades 93,2 procent av de
gravida med AUDIT under 2022, vilket dr ungefar
samma andel som bade 2021 och 2020. Det nationellt
uppsatta malet ar att minst 95 procent av de gravida
ska screenas med AUDIT.

Pa Sodermalm identifierades 14 procent avde
gravida haen AUDIT pa 5—9 podng och drygt 1
procent med > 10 podng. Hagersten Liljeholmen lag

Andel gravida kvinnor (%) med AUDIT-poéng 5-9 samt >10, presenterat per kommun/stadsdel
AUDITscreening bygger pa alkoholkonsumtion senaste aret.
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B Audit 5-9 o Audit>10

AUDIT 0-5 poéng: Troligen ej riskbruk. AUDIT 6-9 poang: Tyder pa riskbruk av alkohol fére graviditeten.
AUDIT 10 poéang: eller mer: Tyder pa mycket hég alkoholkonsumtion, vilket kan innebara stora hélsorisker vid en graviditet.

Kalla: Graviditetsregistret
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Amning och alkohol

Alkoholintag i samband med amning har visat att
barnet, redan vid 1ag exponering, kan fa en paverkad
somn. Aven om forskning inte har kunnat visa p&
nagra andra betydande medicinska risker for barnet
vid mattlig alkoholkonsumtion vid amning &dr det inte
klarlagt vid vilka méngder som en paverkan péd barnet

Modrahélsovardsenheten: Arsrapport 2022

kan uppsté. Alkoholintag paverkar formégan att
svara pa barns signaler och kan gora att man blir mer
fumlig. Alla som tar hand om ett litet barn bor darfor
vara forsiktiga med samtidig alkoholkonsumtion.
Ammande kvinnor som brukar alkohol kan fa en
reducerad mjolkméangd. Under amningsperioden
avrades darfor fran alkoholkonsumtion.

Droger

For att identifiera gravida med tidigare eller pagédende
substansbruk och mgjliggora tidiga stodinsatser till-
fragas allaisamband med forsta inskrivningssamtalet
pa BMM om bruk av droger. Ett screeningformular
anvands, sa kallad DUDIT (Drug Use Disorder Identi-
fication Test), med fragor om tidigare eller pagéende
substansbruk. Formularets baksida innehaller en for-
teckning med ett flertal substanser som visas for den
gravida for att tydliggora vad som menas med droger.
Om den gravida svarar ja pa fragan om tidigare eller
pagéende anvandning f6ljs det upp med en kartlagg-
ning av tidpunkt, typ av droger/lakemedel, mangd,
frekvens och social situation for att utifran det kunna
erbjuda adekvat stod.

Substansbruk kan under graviditet medfora risker
for barnet sdsom skador pé centrala nervsystemet,
blodkarl, lungor, blodbildande organ och benstruktur
samt leda till tillvixthdmning, 6ka risken for fortids-
bord och perinatal dod.

Efter forlossningen finns risk att barnet utvecklar
abstinens och det ar en 6kad risk for plotslig spad-
barnsdod.

Iden vuxna befolkningen har cirka 1,8 procent
nagon form av substansbrukssyndrom (enligt kriteri-
erna i DSM*-5), enligt Centralforbundet for alkohol
och narkotikaupplysningars CAN-rapport om drog-

utvecklingen i Sverige. Rosenlunds Modravardsteam
fick 2022 in 110 remisser pa gravida fran BMM och
andra vardgivare, varav 59 skrevs in dar. Motsvarande
siffra for 2021 var 78 och 2020 var det 94. En del
gravida och deras anhoriga har dven haft stod av
beroendemottagningen Prima Maria. MHV-enheten
saknarinulédget bra statistik avseende drogmissbruk
bland gravida, men med tanke pa den droganvand-
ning som finns rapporterad i befolkningen finns
troligtvis ett stort morkertal i den hir gruppen.

Aven en del likemedel kan riknas som droger
om de till exempel intas i en hogre dos an den

som ordinerats eller for att fa en "kick” nar
medicinsk indikation fér behandling saknas.

Nikotin och tobak

Nikotin ar starkt beroendeframkallande och medfor
negativa konsekvenser for bade den gravida och
barnet. Nikotin ar ett toxin oavsett hur det adminis-
treras. Nikotinanvandning omfattar bade rokning av
cigaretter, e-cigaretter, vattenpipa och snusanvand-
ning. I cigarettrok finns den giftiga gasen kolmon-

* Uppgift fran Folkhdlsomyndighetens hemsida: DSM, Diagnotic and Statistical Manual of mental disorders, ar tillsammans med WHOs ICD-system, Internationel
Statistical Classification of Diseases and Related Health Problems, det mest utbredda systemet for att kategorisera psykiatriska sjukdomar och tillstand.
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oxid, den binder sig till hemoglobin (proteinirdda
blodkroppar) och paverkar syretillforseln till fostret.
Aven passiv rokning paverkar fostret och det nyfédda
barnet. Det ar 50 procent hogre nikotinkoncentration
ifostervattnet dniden gravidas blod. Man vet ocksa
att nikotin kvarstar lange i brostmjolk, efter snusan-
vandning upp till tolv timmar efter exponering.

E-cigaretter 6kar snabbt bland unga. Enligt CAN:s
nationella skolundersokning 2022 har anviandandet
bland flickor i arskurs tva pa gymnasiet 6kat fran sex
till 27 procent mellan 2019 och 2022.

Aven snusanvindning stiger kraftigt och man har
under de senaste 20 aren sett en fordubbling bland
kvinnor under 45 ar, vilket i Stockholm innebar en
okning fran tre till sex procent. Snusanvandning
medfor ofta en hogre koncentration av nikotin och ger
en langre exponering dn rokning. Det vita tobaksfria
snuset innehaller oftast en hogre nikotinhalt och ar
numera det vanligaste snuset bland kvinnorialdern
16—29 &r.

Nikotin under graviditeten ger bland annat en
okad risk for missfall, fortidsbord, tillvixthdmning
och intrauterin fosterdod. For barnet ses aven pa lang
sikt en 6kad risk for astma, 6vervikt och forhojt systo-
liskt blodtryck. Vid snusanvandning har man ocksa

Det vita tobaksfria snuset innehaller ofta hégre
nikotinhalt &n de vanligtvis forekommande
halterna i cigaretter och tobaksinnehallande snus

¢ 1cigarett2mg
¢ 1 portion tobakssnus 4-8 mg
¢ 1 portion tobaksfritt, vitt snus 8-15 mg

Snus ar skadligt
under graviditet

Nikotinexponering under
fosterlivet paverkar fostrets
utveckling och tillvaxt och
det finns inga sakra doser
eller sékra perioder.

Gravida ochammande
rekommenderas att avsta
fran alla typer av produkter
som innehaller nikotin.

sett en 6kad risk for gomspalt och framtida nikotin-
beroende for barnet.

Det forebyggande arbetet pd BMM géllande
nikotinprodukter ar mycket viktigt for graviditeten
och den blivande familjen men ocksa ur ett folkhélso-
perspektiv.

Idag foljs statistik 6ver anvindningen av cigaretter
pa BMM. For snus finns enbart uppgift om den gravida
snusar eller ¢j men strukturerade uppgifter kring
omfattning och typ av snus saknas.

Diagrammet nedan visar andel kvinnor som rokte
tre manader fore graviditeten, vid inskrivning pa
BMM ochi graviditetsvecka 32. Skillnaderna mellan
de olika kommunerna/stadsdelarna var stora. Tre
manader fore graviditeten rokte cirka 18 procent av
de gravida i Haninge kommun jamf6rt med 3 procent
i Danderyd. Haninge hade storst andel gravida som
rokte vid inskrivning, cirka 5 procent. Vid graviditets-
vecka 32 hade 41 procent av dem slutat roka.

Andel gravida (%) som rokte, presenterat per kommun/stadsdel

M 3 manader fore inskrivning M Vid inskrivning

M | graviditetsvecka 32
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Kalla: Graviditetsregistret




Vald i nara relationer

Valdinéararelation dr ett allvarligt samhéllsproblem
och regeringen har beslutat om en nationell strategi,
som pagar mellan aren 2017—-2026, for att forebygga
och bekdmpa méns vald mot kvinnor. I Region
Stockholm har en fjdrdedel av alla kvinnor nagon
gangilivet utsatts for vald i nira relation. For
gravida ar motsvarande siffra 15,5 procent.

Alla gravida som skrivs in pd BMM ska tillfragas
om utsatthet for vald i ndra relationer. Fragan bor
stallasitidig graviditet, vid enskilt samtal med den
gravida och ska foljas upp omkring graviditetsvecka
32. Aven vid besk for preventivmedelsradgivning
och cellprovtagning kan fragan om vald stéllas.
Hailso- och sjukvéarden har ansvar for att personer
som &r utsatta for vald i en nira relation far ett adek-
vat medicinskt och psykosocialt omhéndertagande.
Det finns starkt vetenskapligt stod for att vald eller
hot paverkar halsan negativt. Psykiskt vald ar den
vanligaste typen av vald och har i manga studier visat
sig ha ett starkt samband med sévil fysisk som psykisk
ohilsa. Valdsutsatta kvinnor uppger fler depressions-
symtom #n icke valdsutsatta och skillnaderna ar
storstigruppen gravida kvinnor. Att fraga om vald
och veta hur processen for fortsatt omhandertagande
ser ut ar darfor centralt for arbetet pd BMM.

Sar
Frakturer
Blaméarken
Brannskador

Tydliga tecken pa fysiskt och/eller psykiskt vald

Somn-
storningar

Omsorgsbrister
For tidig fodsel

Depression eller angest
Psykosomatiska problem

Mer diffusa tecken pa fysiskt och/eller psykiskt vald

Ar du utsatt fér vald? Ring Kvinnofridslinjen 020-50 50 50

Modrahélsovardsenheten: Arsrapport 2022

I riktlinjen om vald i nérarelation finns férslag
pa formuleringar pa fragor som barnmorskan
kan stalla till patienten:

Det forekommer att kvinnor har
erfarenheter av att bli utsatta foér vald
och hot, det kan ha negativa effekter
pa halsan. Darfor tas fragan om vald
upp med alla. Ar det okej?

Har du blivit slagen, hotad
eller utsatt fér nagot som

skulle kunna skada dig?

Har nagon tvingat dig
att gora saker du inte
villgenom attssla, hota
eller kranka dig?

Ar duradd fér ndgon

i din omgivning?

Har nagon tvingat dig till sexuella
handlingar mot din vilja?

Kéanner du dig begransad,
kontrollerad och/ eller for-
nedrad av nagon i din narhet?

Definition av vald i nara relation

Vald mellan partners oavsett kon, vald mellan
vuxna barn och féraldrar och vald frdn annan anhé-
rig eller slakting.

Vald mot sjuka, dldre och funktionshindrade fran
vardpersonal eller andra som personen star i bero-
endestallning till.

Barn som upplever vald i hemmet, som inte ar
direkt riktat mot barnet.
Anknytningsvald, det vill sdga att valdet utévas

inom ramen for en relation dar férévaren och den
utsatta har starka kanslomassiga band till varandra.

Den drivs av Nationellt centrum for kvinnofrid NCK vid Uppsala Unversitet och Akademiska sjukhuset pa uppdrag av regeringen.

Vilj att sluta - telefonlinjen for dig som riskerar att skada den du adlskar: 020-55 56 66 eller www.valjattsluta.se
Vlj att sluta ar en anonym hjalplinje for dig som vill fa hjalp att forandra ett valdsamt beteende. Drivs av Lansstyrelsen i Stockholm.
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EPDS pa BMM

De vanligaste symtomen pa psykisk ohdlsa under -
graviditeten ar oro och nedstdmdhet. Det kan ibland
vara svart att skilja pa vad som dr normalt och vad
som kraver behandling. Sedan 2020 anviands
Edinburgh Postnatal depression Scale (EPDS) pa
BMM som ett strukturerat stod i arbetet med att
identifiera symtom pa psykisk ohélsa hos gravida.

Sedan EPDS infordes har andelen gravida som
besvarat EPDS, okat fran cirka 50 procent 2021 till
nastan 80 procent, med en spridning mellan 56 och
99 procent. EPDS erbjuds dven pa BVC.

Om Edinburgh Postnatal Depression
Scale, EPDS

e Bestaravtio fragor om maendet den senaste
veckan.

e Varje fraga kan ge 0-3 podng, maxpoangen pa
skalan ar 30 och hégre poang tyder pa samre
maende.

e EPDS arinte ett diagnostiskt instrument, men
poang 6ver tolv har i studier visat sig vara en
stark indikator pa psykisk ohalsa. Skattningen
kompletteras med samtal for att ge en battre
bild av maendet.

e FokusiEPDS ar nedstamdhet, men tre fragor
fangar ocksa mer oro varfér EPDS anses fanga
psykisk ohalsa mer generellt.

e EPDS ar oversatt till mer an 60 sprak, ar valide-
rad i de flesta delar av varlden, inklusive
svenska, och anvands internationellt bade inom
halsovard och forskning.

Poéangen pa formularet och vad som framkommer i

samtal kring fragorna ar grunden for vidare hand- EPDS - ett hjalpmedel for att
laggning. Idag dr varden for psykisk ohédlsa uppdelad stodja gravida med psykisk
pd manga olika aktorer och vardkedjan syftar till att ohilsa

fanga bedoma och behandla olika typer och grader av

besvir, se aven sid 45. Gravida med milda till métt- m
liga besvir kan fa stédsamtal hos barnmorskan, men
ar besviren mer uttalade kan bedomning och
behandling behova goras pa vardcentral, eller inom
specialistpsykiatri. Fran september 2022 finns moj-
ligheten att hdnvisa blivande foraldrar till psykolog
pd Malinamottagning vid behov av stod kring pre- MHV-enhetens
natal anknytning och liknande (se mer om Malina-
mottagningar pé sid 8 och 33).

webbutbildning
pa Lartorget

I Region Stockholm var 2022 medelpoéngen pa EPDS hos alla gravida som skattat 5,04. | regionen hade 4,27% av de
som fyllt i EPDS poang Over toly, vilket indikerar psykisk ohalsa. EPDS behdover inte ges till gravida som har en pagaende
behandlingskontakt, exempelvis inom psykiatrin, vilket kan ha paverkat andelen som skattat 6ver tolv poang.

Kalla: Graviditetsregistret.

32



Modrahélsovardsenheten: Arsrapport 2022

Psykisk ohalsa och graviditet

Attuppleva psykisk ohilsa under graviditeten drabbar
cirka 10—20 procent och psykisk ohilsa dr i stort sett
lika vanligt bland gravida som bland kvinnor som inte
ar gravida. Tidig upptéackt av depression och angest
samt tidig behandling under graviditeten ar av stort
varde och kan minska andelen depressioner efter
forlossningen.

Modrahéalsovarden har en viktig roll nar det géller att
uppméarksamma depression och dngest och erbjuda
ratt stod och behandling. Statistik fran Graviditets-
registret visar att det ar stora skillnader dver regionen
ihur manga gravida som fatt stod for psykisk ohélsa.
Las mer om psykisk ohdlsa under graviditeten pa
sidorna 44—46.

Andel gravida i (%) som besvarat EPDS formuldret och de som behandlats for psykisk ohdlsa under

graviditeten 2022, presenterat per kommun/stadsdel

B % som besvarat EPDS 2022

B % som behandlats for psykisk ohélsa 2022
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Celler utan vérden beror pa att antal observationer ar féarre an 5. 2 :g
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* Stockholms-stapeln representerar snittet i Regionen.

Malinamottagningarna

Malinamottagningarnas uppdrag ir att erbjuda
stodinsatser till blivande fordldrar dar deras proble-
matik bedoms kunna bli ett hinder for kommande
foraldraskap, samt att erbjuda insatser till barn 0—5
ar och deras forildrar vid lindriga till mattliga svarig-
heter hos barnet och/elleri foraldraskapet.

Insatser som ges till blivande forédldrar syftar
exempelvis till att starka prenatal anknytning, eller
foraldrasamarbetet och omstillningen till att bli
foralder, tex vid samtida psykisk ohilsa, ihallande
ambivalens till graviditeten eller tidigare komplika-
tioner under graviditet/forlossning. Riktmarke for
insatsen ar 1—3 samtal.

For nyblivna foraldrar kan det handla om att ge
insatser vid stark foraldraoro eller svarigheter i
omstédllningen till att bli fordlder och ta hand om

och tolka signalerna hos ett nyfott barn. For barn-
familjer som behover storre insatser har BUP kvar
uppdraget pa mattlig till svar niva.

Vid behov av behandling for exempelvis depres-
sion, dngest eller liknande tillstdnd hos blivande/
nyblivna fordldrar ska vard erbjudas fran vard-
central/vuxenpsykiatri. Parallell kontakt med
Malina kan erbjudas for insats kring (blivande)
foraldraskapet eller anknytningsrelationen.

Malinamottagningarna har drygt 23 psykolog-
tjanster for Region Stockholm. Insatserna som ges
till familjer som vantar eller har barn upp till fem ar

ar korta och en stor del av arbetet ar att arbeta med
konsultation till personal pa BMM och BVC samt att
vara en del av tvarprofessionell samverkan.
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Forlossningsradsla - barnmorskans arbete
med forlossningsradsla pa BMM

Forlossningsridsla kan innebara ett sdval psykiskt
lidande for den gravida som 6kad risk for komplika-
tioner i samband med fédandet. Beroende pa graden
av forlossningsradsla sa finns det olika sétt for barn-
morskan att ge stod under graviditeten. Ungefar var
sjatte gravid har en forlossningsradsla.

Forlossningsradsla delas in i graderna latt, mattlig
och svar. Barnmorskan pa BMM ger stod vid alla gra-
der av forlossningsradsla. Vid svar forlossningsréadsla
eller mattlig forlossningsradsla som inte dr hanterbar
efter stod pA BMM remitteras den gravida till sam-
talsmottagning pa forlossningskliniken.

Ar 2020 paborjades implementering av ett nytt
sétt att ge vard till gravida med mattlig forlossnings-
radsla. Idag erbjuds gravida med mattlig forloss-
ningsréadsla upp till tvd extra stodsamtal pa sin egen
BMM. Implementeringen innefattade dven att infora
FOBS, Fear of Birth Scale, som ett verktyg vid samtal
kring forlossningsradsla pA BMM.

Malet ar att varje BMM i Region Stockholm ska
kunna erbjuda extra stodsamtal av utbildade samtals-
barnmorskor. I dagsliget finns funktionen pa 66 av
regionens 69 BMM.

Ar 2022 har det inom implementeringen varit
extra fokus pa forlossningsradsla hos utlandsfodda.

Totalt har 104 samtalsbarnmorskor under aret som
gatt deltagit vid forelasning om forlossningsradsla
bland utlandsfédda.

En digital utbildning gillande forlossningsréadsla
och specifikt omhéndertagande vid mattlig forloss-
ningsridsla har fardigstéllts och lanserats under aret.

Utbildningen vander sig till savil nya som erfarna
barnmorskor pd BMM. Syftet med utbildningen ar att
ge 6kad kunskap om arbetet med forlossningsradsla
pa BMM. Ett avsnitt i utbildningen handlar om
metoden for att halla stodsamtal vid méttlig forloss-
ningsrédsla, den riktar sig frimst till samtals-
barnmorskan.

Tva specifika fragor har visat sig kunna guida
barnmorskan battre i samtal kring forlossningsradsla
med utlandsfédda gravida

Vad vet du om att

Hur &r det att foda foda barniSverige?

barniditt hemland?

Dessa fragor har MHV-enheten diskuterati samband
med handledning, utbildningar och vid besék pa BMM.

Andel gravida kvinnor (%) som fatt extra stéd pa grund av forlossningsradsla, presenterat per kommun/stadsdel
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Kalla: Graviditetsregistret w T
FOBS-Skalan (Fear Of Birth Scale)
Hur kdnner du just nu nar du tanker pa din kommande férlossning?
Markera med ett kryss pa bada linjerna det som bast motsvarar din upplevelse.
LUGN OROLIG
INGEN RADSLA STARK RADSLA

Varje linje ar 100 mm. Mat fran vanster avstandet till krysset pa varje linje. Légg ihop siffrorna
och dividera med tva. Ett varde pa > 60 innebar att forlossningsradsla kan finnas.
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Tolk

Ar 2022 var 33,5 procent av de gravida pA BMM i Sedan ar 2020 utgér ingen sdrskild ersattning for den
Stockholm fodda utanfor Sverige (jamfort med 28,1 extra tid som behovs vid tolkbesok, utan kostnaden
procent nationellt). Det ar ett stort spann inom regio- ska tackas av den hojda ersattning som utgar till

nen gillande andelen gravida som ar fodda utanfor omraden med hogre Care Need Index (CNI), ett hjélp-
Sverige, fran 10 procent i centrala Stockholm till 93,7 medel som anviander socioekonomiska foérhallanden
procent i Rinkeby. Det avspeglas i en stor variation i for att identifiera risk for ohélsa. Statistiska Central
tolkanvandning pa BMM. Trevagskommunikationen Byran (SCB) tar fram ett anpassat CNT1 till regioner
gor att tolksamtal ar tidskravande samt stiller hogre med flera och det anvands bland annat som st6d vid
krav pa personalen. Vid kommunikationssvarigheter berakning av vardersittning.

okar risken for ojamlik vard och att viktiga riskfak-
torer inte uppmarksammas, vilket kan fa allvarliga
konsekvenser. Aven sjalva bokningen av tolk ar X 3 N )
resurskrivand h 6kar den totala administrati Data fran bestallaren ar oftast grunden, till exempel

esurs 'ava €ochokardentotalaa strativa uppgifter om de individer som &r listade vid en regions
belastningen. vardenheter. Data fran Statistiska Central Byran (SCB)

En vilfungerande spréklig kommunikation ar cen- anvands sedan for att berakna férekomsten av sju
. s 3s 9 b socioekonomiska variabler i vardenheternas listnings-

trali samband med graviditet och far storre betydelse omnraden. Variablema definieras enfiat nedan: 9
imoten dér den gravida har ett annat modersmal. Vid ’ J ’

beh 1k & BMM sk Ktori dtolk . o Alder dver 65 ar och ensamstaende
ehovavtolkpa skaauktoriserad tolk anvan- e Utlandsfédd (Osteuropa, Asien, Afrika och

Care Need Index (CNI) tas fram sa har:

das, antingen telefontolk eller ndarvarande tolk. Det ar Sydamerika)

en stor variation i niva och erfarenhet bland tolkar i o Arbetslos eller i 4tgard 16-64 ar

Sverige och det rader brist, sarskilt pa sjukvardsauk- e Ensamstdende féralder med barn 17 ar eller yngre
toriserade tolkar. De flesta som tolkar inom hélso- e Person ett areller aldre som flyttatin i omradet
och sjukvard ar tolkar som inte omfattas av krav pa e Lagutbildad 25-64 ar

specifik utbildning eller utbildningsniva. Minderariga e Alderyngre &n fem ar

eller narstaende ska inte anviandas som tolkar.

Relativt CNI per BMM i Region Stockholm
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Kalla: Halso- och sjukvardsforvaltningen.

Periodersattning kopplad till Care Need Index (CNI)
Utover periodersattning utbetalas en ersattning baserad pa mottagningens relativa CNI som arligen faststalls av SCB. Mottagningar

med ett CNI pa 1.0 eller mer bedéms ha en befolkning med hdgre risk fér ohalsa baserat pa bedomda socioekonomiska variabler i
omradet och far darfér en hogre ersattning an mottagningar med CNIunder 1.0. Mer information om CNI och respektive mottagnings
CNI-niva finns pa Vardgivarguiden.
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Fosterdiagnostik

2022 inférde Region Stockholm méjligheten for alla
gravida att gora antingen ett TUL (tidigt ultraljud)
eller KUB (kombinerat ultraljud och biokemisk scre-
ening). Tidigare erbjods KUB till gravida som var 35
ar och aldre vid barnets berdaknade fodelse eller som
hade stark oro for fosteravvikelser. Bida undersok-
ningarna innebdr ett noggrant ultraljud for att identi-
fiera eventuella anatomiska avvikelser. KUB inklude-
rar dessutom en sannolikhetsbedémning for vissa
kromosomavvikelser sdsom trisomi 13, 18 och 21
(Downs syndrom). I de fall en avvikelse upptacks eller
forhojd sannolikhet foreligger erbjuds de gravida
ytterligare undersokningar sasom NIPT-prov (Non
Invasive Prenatal Test) och/eller ett invasivt prov
(fostervattenprov eller moderkaksprov).

Det &r en stor variation inom regionen gillande hur
manga gravida som genomgar tidig fosterdiagnostik.
Under 2022 gjorde i genomsnitt 80 procent avde
gravida KUB i Stockholm, vilket 4r en minskning
med 3 procent jamfort med 2021. En variation pa
mellan 57 och 93 procent ses pA BMM i olika omraden
iregionen. Nationellt var andelen 64 procent jamfort
med 63 procent aret innan. For TUL finns ingen sam-
lad statistik.

I Region Stockholm erbjuds alla gravida utover
TULeller KUB ett organiserat ultraljud i graviditets-
vecka 18—20 med undersokning av fostrets anatomi.

Blivande foréldrar ska erbjudas information om
fosterdiagnostik av barnmorskan pa BMM och det
ska tydligt framga att det ar frivilligt att bade ta
emot information och att genomga fosterdiagnostik.
Informationen ska vara objektiv, kunskapsbaserad,
behovsstyrd och lattforstaelig for att maojliggora ett

informerat val for alla gravida. Enligt Socialstyrel-
sens foreskrift om fosterdiagnostik ar det viktigt att
det ges tid for reflektion mellan informationstillfallet
och eventuellt beslut om fosterdiagnostisk undersok-
ning. Vid behov av férdjupad information om sanno-
likhetsbedomning eller invasiv fosterdiagnostik
erbjuds ldkarbesok och i sarskilda fall kontakt med
Klinisk genetik for radgivning.

Fosterdiagnostik dar undersokningar och tester som
syftar till att fa information om fostret i livmodern.
Det ar till exempel ultraljudsundersckningar for att
faststilla graviditetsldangd, for att bedoma fostrets
tillvéaxt eller for att se var moderkakan dr placerad och
hur den fungerar. Det finns ocksa undersckningar for
att forsoka ta reda pa om fostret har vissa sjukdomar
eller avvikelser. Det ar dock mycket som inte gar att
kontrollera.

De vanligaste fosterdiagnostiska undersckningarna
ar rutinultraljud och KUB, men ibland utférs dven
NIPT eller invasiv fosterdiagnostik. Om nagon av de
blivande fordldrarna bar anlag for en genetisk sjuk-
dom eller vid speciella fragestillningar kan ibland
invasiv provtagning erbjudas direkt.

Utover god information infér beslut kring foster-
diagnostik kravs ett gott stod och omhander-
tagande i varden nér det handlar om att hantera

avvikande svar. Det géller bade de gravida som
behover mer information och eventuellt 6nskar
ga vidare med sin graviditet, men ocksa for de
som onskar avbryta.

Andel gravida (%) som gjort KUB, presenterat per kommun/stadsdel
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Ultraljud under graviditeten

Forsta trimestern

Frén 2022 erbjuds alla gravida ett tidigt ultraljud
(TUL) igraviditetsvecka 11+0 - 13+6 med syfte att:
» bestimma graviditetslangden

» uppticka eventuell flerbord

» uppticka storre anatomiska avvikelser

Andra trimestern

Alla gravida erbjuds ett ultraljud i graviditetsvecka

18—20 med syfte att:

« datera graviditeten om det inte ar gjort i
1: atrimestern

 uppticka eventuell flerbérd om ultraljud ej
utfordesi1: atrimestern

» uppticka anatomiska avvikelser

» bedoma moderkakanslige

Tredje trimestern

Tillvaxtultraljud utfoérs i den sista tredjedelen av
graviditeten nar det finns misstanke om att fostret
inte vaxer normalt eller niar den gravida har risk-
faktorer som innebér 6kad risk for att fostret inte
vaxer i normal takt.

Fran 2022 erbjuds éven alla gravida oavsett alder
att gora kombinerad biokemi och ultraljud (KUB) i
graviditetsvecka 11+0 — 13+6 med syfte att fd en
sannolikhetsbedomning avseende om fostret har
en kromosomavvikelse (trisomi 13,18,21).

Arkvinnan frisk och graviditeten férléper normalt
behovs inga ytterligare ultraljudsundersokningar
under graviditeten.

Gravida med hog risk for preeklampsiutveckling
(havandeskapsforgiftning) eller tillvixthamning
rekommenderas att gora ett ultraljud i graviditets-
vecka 24 for att kontrollera fostertillvaxten och

bedoma flodet i arteria uterinakirlen (artdrer som gar

till livmodern).

Iborjan av graviditetsvecka 41 erbjuds alla gravida
som avvaktar med igdngsattning av forlossningen
till slutet av graviditetsvecka 41 att gora ett ultraljud
for att kontrollera att fostret har normal tillvixt och
fostervattenmangd.

Det ar viktigt att gora de ultraljud som ar medicinskt motiverade. I genomsnitt utfordes tre ultraljud per
graviditet i Region Stockholm under 2022. Antalet ultraljud per gravid skiljer sig mellan BMM och det kan
till viss del forklaras av skillnader mellan mottagningarna i andel gravida med riskfaktorer for graviditets-

komplikationer.

Antal ultraljud per gravid
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Lakarmedverkan

Barnmorskor och lakare pA BMM har ett gemensamt
uppdrag att fraimja halsan hos den gravida och hennes
barn. Yrkesgrupperna har delvis 6verlappande kom-
petenser. Fokus for barnmorskan ligger inom den
normala reproduktiva hidlsan medan likaren ansva-
rar for medicinska tillstdnd som definieras som
avvikande fran det normala. En viktig faktor for att
modrahélsovarden ska kunna bedrivas pa ett medi-
cinskt sdkert satt ar darfor tillgang till 1akare.

Ett satt att spegla lakarmedverkan och méta vard-
tyngd pA BMM ar att mata antalet lakarbesok av gravi-
ditetsrelaterade skil. Alla gravida behover inte traffa
lakare men alla gravida erbjuds att tréaffa lakare i tidig
graviditet. I genomsnitt var det 1,3 lakarbesok per
gravid pd BMM i Region Stockholm under 2022 med en
variation mellan 0,72—3,95. Halso- och sjukvardsfor-
valtningen har satt ett mal om i genomsnitt ett lakar-
besok per inskriven gravid, men 17 procent av BMM har
under 2022 inte natt upp till mélet. Det &r inte helt fast-
stallt vad det beror pa men svarigheter att rekrytera
lakare till de olika enheterna kan vara en forklaring.

Pa BMM i Stockholm arbetar savil specialister i
gynekologi och obstetrik som specialister i allmén-

Lakarna har en viktig roll pa
BMM vid komplikationer under
graviditeten ellerom den
gravida har andra sjukdomar
som paverkar graviditeten.

medicin. Gravida som har en underliggande sjukdom
eller som tidigare drabbats av en allvarlig graviditets-
komplikation traffaritidig graviditet en specialist i
obstetrik och gynekologi for planering av extra kontrol-
ler under graviditeten.

Allménldkare kan utover allmanmedicinska frage-
stallningar d&ven handlagga vissa graviditetsspecifika
tillstand. Andelen allmanldkare pA BMM har okat i
antal under de senaste aren och flera BMM samarbetar
med narliggande vardcentraler.

MHV-enheten bade deltarioch arrangerar egna
utbildningar i médrahalsovard for ST-ldkare och
specialister i allmdnmedicin. Mélet ar framfor allt att
oka kunskapen om graviditetspecifika tillstdnd och om
hur gravida med olika kroniska sjukdomar bér hand-
laggas. Det finns dessutom ett behov av att rekrytera
fler allménlakare till BMM.

Under kommande aret planerar MHV-enheten ut-
bildningsdagar i médrahalsovard for specialistldkare
i allmanmedicin med intresse av arbete pa BMM.

Statistik enligt LUD 6ver antalet lakarbesok utforda och registrerade pa BMM.
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Infektionssjukdomar

IBMM:s uppdrag ingar att erbjuda gravida screening
for vissa infektionssjukdomar for att i mojligaste man
skydda det vintade barnet fran att smittas.

Allmaén screening

Allmén screening erbjuds alla gravida och innebar
provtagning for hepatit B, hiv, syfilis och rubella
(r6da hund) enligt Socialstyrelsens foreskrifter.

HepatitB

Provtagning identifierar gravida med smittsam
hepatit B och majliggor forebyggande behandling till
det nyfodda barnet som i samband med fodseln kan
ha exponerats for hepatit B-virus hos modern. Under
2022 har en arbetsgrupp med representanter fran
hela vardkedjan tagit fram ett nytt arbetssatt med
digital 6verforing avinformation mellan berérda en-
heter for att sikerstilla att barn till kvinnor med smitt-
sam hepatit-B far forebyggande behandling. Den digi-
tala 6verforingen kommer att inforas i januari 2023.

Hiv (humant immunbristvirus)

Forebyggande atgarder till gravida med hiv forhin-
drar effektivt smitta till barnet. Bromsmediciner ger
goda mojligheter att halla infektionen under kontroll
och minskar risken for 6verforing till barnet till
mindre &n en procent. Vaginal forlossning rekom-
menderas gravida med 1ag virusniva, forlossning vid
>34 graviditetsveckor och avsaknad av obstetriska
riskfaktorer. Amning dr inte tillaten.

Syfilis

Obehandlad syfilis ska behandlas med antibiotika,
oavsett sjukdomsstadium och graviditetslangd, for
att forhindra att fostret smittas. Behandlingens
smittforebyggande effekt ar storst under gravidite-
tens forsta hilft men behandling senare under
graviditeten kan vara av varde for fostret.

Antal férlossningar

Modrahélsovardsenheten: Arsrapport 2022

Rubella (réda hund)

I Sverige ar de flesta kvinnor vaccinerade mot rubella
med ett gott skydd som f6ljd, men utanfor Skandina-
vien dr infektionen mer vanlig. Rubellainfektion
under graviditetens forsta 16 veckor ar forenad med
stor risk for svéara fosterskador. Kvinnor som inte har
ett fullgott skydd ska vaccineras efter barnets fodelse
for att skydda kommande graviditeter.

Riktad screening

Riktad screening erbjuds gravida som bedoms ha en
forhojd risk att ha vissa infektionssjukdomar som tbe
(tuberkulos) och hepatit C.

Provtagning for latent tbc

2016 infordes screening av tbe i Stockholm pa gravida
fran lander med hog forekomst av sjukdomen. Vid
konstaterad latent eller smittsam tbc utreds den gra-
vida och behandlas vid behov for att skydda barnet
fran smitta och for att férhindra att modern blir svart
sjuk. Samlad statistik for latent thc saknas i nulaget.

Hepatit C

Hepatit C kan leda till kronisk infektion, skrumplever
och levercancer. Smitta fran mor till barn ar ovanlig
och kan inte effektivt forebyggas. Generell screening
rekommenderas inte i nuldget men det kan komma att
andras framdver da arbete pagar kring den fragan.
Riktad provtagning i riskgrupper rekommenderas
redan sedan tidigare. Behandling erbjuds framst
efter graviditet.

Klamydia och gonorré

Pa BMM erbjuds alla gravida provtagning for
klamydia och gonorré for att férhindra komplika-
tioner under graviditeten och att infektionen sprids
vidare till barnet.

Antal nyupptackta fall

Hepatit B Hepatit C Syfilis
2020 28362 13 2 0 3
2021 29333 15 0 2 0
2022 26221 22 0 2 1

A

3 fall av aktiv TBC
identifierades via moédra-
vardens riktade screening

under 2022 av totalt 137
fall i Region Stockholm.

Kalla: Smittskydd Stockholm

Smittskydd Stockholm

Smittskydd Stockholm ar en myndighet som arbetar for att forebygga och
minska spridningen av smittsamma sjukdomar till och mellan manniskor.

De arbetar lansévergripande och det sker genom epidemiologisk 6ver-
vakning, smittsparning, information och utbildning. De bistar aven allman-
heten med rad och upplysningar i smittskyddsfragor. Verksamheten
regleras av smittskyddslagen.
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Vaccinationer under graviditet

Barnmorskan pd BMM informerar de gravida om de
vaccinationer som rekommenderas under graviditet:
kikhosta, covid-19 och influensa.

Kikhosta kan vara mycket allvarlig och leda till
dodsfall hos smé barn. Nar modern vaccineras gar
antikroppar 6ver till barnet. Vaccination mot kik-
hosta rekommenderas tidigast fran graviditetsvecka
16. Det ar for att sdkerstilla att det finns tillracklig
niva av antikroppar hos modern i slutet av gravidi-
teten for att ge barnet ett adekvat skydd till dess att
barnet kan vaccineras vid tre manaders alder.
Vaccination rekommenderas vid varje graviditet.

Vaccination mot covid-19 rekommenderas fran
graviditetsvecka 12. Covidinfektion kan ge svar sjuk-
dom hos den gravida men &dven leda till for tidig for-
lossning och indirekt paverka barnet genom paverkan
pa moderkakans funktion och i enstaka fall leda till
intrauterin fosterdod. Gravida som tidigare ar vacci-
nerade, oavsett tidigare antal fyllnadsdoser, rekom-
menderas ytterligare en dos om mer 4n sex manader
forflutit sedan senaste dos. Gravida som aldrig

e Vaccination influensa

e Vaccination kikhosta

tidigare vaccinerat sig mot covid-19 rekommenderas
att ta en dos under graviditeten.

Vaccination mot influensa rekommenderas under
influensasdsongen november till februari. Profylax
mot influensa rekommenderas ockséd om den gravida
ar ovaccinerad och har exponerats for influensa,
eftersom gravida kan bli allvarligt sjuka, vilket aven
kan paverka barnet.

Det finns i dagslaget inget centralt register dir man
kan se vaccinationstackning av gravida men registre-
ring sker nu i Graviditetsregistret sa mer information
bor finnas tillgdngligt under nasta ar.

Vaccinationer sker idag pa vardcentraler och
vaccinationsmottagningar, men i framtiden kanske
de dven kan ges pa BMM. Diskussioner fors om barn-
morskor, precis som distriktsskoterskor, ska fa
vaccinationsratt vilket i s fall kraver utbildning bade
ihandhavande av vaccinationer och om de specifika
sjukdomar som dessa ska skydda emot.

I framtiden kommer ytterligare vaccinationer bli
tillgangliga, bland annat mot RS virus.

For mer information lyssna gérna pa MHV-poddens tre avsnitt
med vaccinexpert fran Folkhalsomyndigheten:

e Covid-19: Darfér ska gravida vaccinera sig
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Basal klimakterieradgivning

Till BMM kommer kvinnori alla &ldrar och barn-
morskor far inte sillan fragor rorande klimakteriet.
Klimakteriet innebir en stor hormonell omstallning i
en kvinnas liv, vilket kan medfora fysiska och kéanslo-
maissiga forandringar.

Socialstyrelsen publicerade 2021 en rapport om
vard och behandling vid klimakteriebesvar och som
en deliframtagande avrapporten genomfordes en
enkatundersokning bland 2000 kvinnori alders-
gruppen 50-59 ar. Kvinnorna besvarade fragor om
symptom och vard i samband med klimakteriet.
Irapporten framkommer att nistan alla tillfragade
hade erfarit symptom som de relaterat till klimak-
teriet, varav hilften uppgav svara besvir. Cirka
hélften av de svarande uppgav att de varit ganska for-
beredda pa klimakterierelaterade besvir och att de
bade hade kunskap om hur de sjdlva kunde hantera
besviren och vilken hjilp som finns att tillga fran
hélso- och sjukvéarden. Samtidigt uppgav en tredjedel
att de varit oforberedda pa att komma i klimakteriet
och de besvar det kan vara forenat med. En majoritet
onskade fé riktad information fran hélso- och sjuk-
varden om vad som hidnder i kroppen i samband med
klimakteriet och vad man kan gora pa egen hand for
attlindrabesvéren.

Klimakterieradgivning pa BMM under 2022
Totalt antal besok var 568

Barnmorskor kan formedla en stor del av den infor-
mation som efterfragas och kan aven ge rad och
information om receptfria lakemedel till kvinnor

som efterfragar det. Om det &r nodvandigt med annan
typ av behandling, till exempel vid svettningar och
varmevallningar, hdnvisas kvinnan till ldkare. Sedan
2020 har barnmorskor pd BMM i Stockholm m&jlig-
het att erbjuda information och basal radgivning

om klimakteriet om det efterfragas i samband med
primir vardkontakt av annat skil. Antalet besok for
klimakterieradgivning ar begransat men 6kade under
2022 till 568, fran knappt 300 besok under 2021.

Tips for att
ma battre under

klimakteriet!

Socialstyrelsens dokument:
Klimakteriet och levnadsvanor!
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Samverkan i och utanfoér vardkedjan

Alltid med syfte att skapa basta mojliga vard. Modrahalsovardsenheten
samverkar i och utanfér vardkedjan med:

Vardférbundet NPO kvinnosjukdomar 1177 Vardguiden
Vardgivarguiden Abortmottagningar AMSAK Barnmorskeférbundet
Nationella amningskommittén Forskare Forsakringskassan BUP Apotek
Folkhdlsomyndigheten Kunskapstod for vardgivare Beroendemottagningar
Graviditetsregistret Neonatalavdelningar Vardcentraler Laboratorier
FARG HSF Janusinfo Ungdomsmottagningarna
Klinisk genetik

@D mott Kvinhe” D
mottag- klinik*

s S v

*Spec-MVC, Ultraljud/Fostermedicin, Samtalsmottagning, Férlossning, BB, Amningsmottagning

Centrum for epidemiologi och samhéllsmedicin (CES)

Amningsmottagningarna Kunskapscentrum for sexualitet och halsa

BHV

WHO-Center Larosatena for bm-studenter och ldk.studenter (Kl och Sophiahemmet)

Specialistmottagning sexuell hdlsa Primarvardsrehab Priméarvardspsykiatri RCC

Socialtjdnsten ANDTS (Alkohol,nikotin, droger, tobak, spel, Nationell arbetsgrupp) SFOG

MhoSam-gruppen nationellt Livsmedelsverket Smittskydd Stockholm SKR

Snif (Svenskt natverk for information om fosterdiagnostik) Vardval sexuell hilsa

Socialstyrelsen Tvarsprofessionella samverkansteam

R, S

\ 4
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ns utbildningar,

handledningar och informationsméten 2022

MHV-enhetens
arligen aterkommande
utbildningshalvdag,
Komplicerad graviditet,
totalt 32 deltagare

Digital
fokusgrupp
amning med
tio deltagare

u
hal

Amningshjalpens

kurs for vardpersonal,
MHV-enheten var samman-
kallande, totalt 120 deltagare

fordelade pa tva tillfallen
Tre dagars

Mi-utbildning
(motiverande
intervju).
Totalt 30
deltagare

Tolv chefsbarnmorskeméten,
varav atta digitala och fyra
fysiska, med totalt
234 deltagare

.

Utbildningshalvdag
for alla barnmorskor - Tema
Antikonception, totalt 306
deltagare férdelade pa
tva tillfallen.

Utbildningsdag fér sam-

talsbarnmorskor, totalt

104 deltagare fordelade
pa tva tillfillen.

for

Handledning
Anemi,
atta deltagare MHV-enheten
var medarrangor till
Nordiska amnings-
veckan med totalt
318 deltagare

Digital grundutbildning i
Graviditetsregistret for BMM
i Region Stockholm,
totalt 18 deltagare

Handledning
Hypertoni/Tyreoidea

Utbildning del 1 for
18 deltagare

samtalsbarnmorskor,
totalt 22 deltagare

Verksamhetsstod Malina
som ar ett samarbete mellan MHV
och BHV-enheten genomférde tva
utbildningshalvdagar hosten 2022.
Totalt 68 deltagare fordelade
pa tva tillfallen.

Forlossningsradsla
- metodldra del 2, totalt
deltog 22 blivande
samtalsbarnmorskor

Introduktionsutbildning
for nya barnmorskor,
varen 2022. Vid fyra halvdagar
deltog 24 barnmorskor.

Handledning med MHV-enhetens
psykolog, riktad till samtalsbarn-
morskor i forlossningsradsla,
12 deltagare

deltagare

-Tema Preeklampsi, totalt
285 deltagare fordelade

Eftervards-
ambassadors-
tbildning, en
vdag med 44

Handledning av
Beroendecentrum/
Rosenlunds moédravardsteam.
Tema AUDIT/DUDIT, totalt
75 deltagare fordelade pa
atta digitala tillfallen.

13 digitala
avstamningstillfillen
for samtalsbarnmorskor,
totalt 38 deltagare

Utbildningshalvdag
for alla barnmorskor
- Tema STI, totalt 253
deltagare fordelade
Genetisk vagledning pa tva tillfallen.

barnmorskor och lakare inom

modrahélsovard i regi av Centrum

for fostermedicin, totalt
37 deltagare

MHV-enhetens
arliga fordjupningskurs i
antikonception, 30 delta-

gare

Introduktionsutbildning
for nya barnmorskor, hésten
2022. Vid fyra halvdagar
deltog 27 barnmorskor.

Forlossningsradsla -
handledning fér samtals-
barnmorskor, totalt
tolv deltagare

)

Fyra ldkarméten
med totalt 78 deltagare

Utbildningshalvdag
for alla barnmorskor
Handledning
med MHV-enhetens
psykolog, totalt 53 del-
tagare fordelat
pa sex tillfillen

pa tva tillfillen.

Utbildningshalvdag
for alla barnmorskor -
Tema Infektioner, totalt
292 deltagare fordelade
pa tva tillfallen.

Totalt deltog
drygt 2700* personer
vid MHV-enhetens
utbildningsinsatser

under 2022

L\

*Samma person kan ha

deltagit vid flera olika tillféllen.
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Psykisk och fysisk ohdlsa — hur hanger det
ihop under graviditeten?
Psykisk ohalsa i perinatalperioden (under graviditet och efter férlossning) kan ha en

mangd olika orsaker. Pa senare ar har det kommit mer forskning om kopplingen mellan
psykisk ohalsa och somatiska tillstand saval innan som under graviditeten.

Graviditets-
illamaende

Tyreoidea-
sjukdomar

Tyreoideastimulerande hormon (TSH)
over 4,0 mU/L vid forlossningen okar
risken for depressiva symtom vid sex
manader efter forlossning.

Graviditetsillamaende som kraver
medicinering och/eller som pagar
under langre tid ar associerat med
depression under och efter graviditet.

F Preeklampsi

En meta-analys har visat att
preeklampsi (havandeskapsfor-
giftning) ar férknippat med 6kad
risk for depressiva symtom efter
forlossning.

— Att ha migran okar
risken for angest och
depression under
graviditeten.

N

Att ha haft svar PMS &r associerat med
okad risk for postpartum blues och
depressiva symtom efter férlossning.

]

Kvinnor med autoimmuna sjukdomar
har 6kad risk for perinatal depression,
jamfort med kvinnor utan autoimmun

Diabetes
och GDM

Anemi (lagt blodvarde) och diabetes
kan ocksa 6ka risken for psykisk
ohélsa. Anemi har en starkare kopp-
ling till psykisk ohalsa &n graviditets-
diabetes och kopplingen ar starkast
hos kvinnor med andra riskfaktorer
som |ag utbildning och diabetes fére

Autoimmuna
sjukdomar

graviditeten. (opublicerade data).

En hypotes ar att dessa komplikationer kan kopplas
till 6kad inflammation/storning avimmunsvaret
och att detisin tur paverkar det psykiska maendet.
Inflammation ar en alltmer erkdnd komponent i
psykisk ohélsa. Varje komplikation 6kar risken matt-
ligt, men en gravid som har flera komplikationer kan
ha en ytterligare forhojd risk for psykisk ohalsa.
Komplikationer vid férlossningen har ocksa
kunnat kopplas till 6kad risk for depression efter for-
lossningen, tex sjukhusinldggning innan forlossning
(antenatalvard), misstanke om syrebrist hos fostret,

lllustration: Susanne Lager. For kallor kontakta emma.fransson@regionstockholm.se

sjukdom (opublicerade data).

instrumentell forlossning, kejsarsnitt och sjukhus-
vard for det nyfodda barnet.

Psykosociala faktorer ar ocksa viktiga riskfaktorer
for daligt psykiskt méende i perinatalperioden. Att
tidigare ha haft en depression &r den enskilt storsta
riskfaktorn. Aven faktorer som att ha en o6nskad
graviditet, vara utsatt for vald, halag socioekonomisk
status, ha en problematisk parrelation eller bristande
socialt stod, leva med missbruk eller ha ndgon neuro-
psykiatrisk funktionsvariation ar kopplat till 6kad
risk for psykisk ohélsa.
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Att férebygga graviditetskomplikationer och stéd i det blivande fordldraskapet kan barn-

Pa BMM finns kompetens att forebygga graviditets- morskan rekommendera aktiviteter och insatser
komplikationer och ddrmed dven forebygga och som framjar god hilsa. Det kan vara motion, social
lindra psykisk ohélsa. Genom att se till att jarn- och samvaro, att minska sockerintaget, sova middag och
blodsocker ar pa lagom nivaer frimjas exempelvis sanka kraven pa vad som ska hinnas med och hur
dven psykiskt méende. I arbetet med levnadsvanor “perfekt” det ska vara.

Insatser som framjar god halsa kan vara férebyggande genom att de:

Hojer Stabiliserar
syreupptaget \ Hb/ferritin
/ Sanker
Skapar balans i / blodtryck
kortisolsystemet \ ) .
/ Ar stress-
/ reducerande

Ar oxytocin- Q /7 \ Ar anti-

inflammatoriskt

héjande .
Ar direkt ) Oka!r
. utsondring av
stamningshojande -
neurotransmittorer
Stabiliserar (signalamnen i nerv-
Framjar blodsocker systemet)

synapsbildning

\ Motion, goda sémnvanor, kost

som ar hog pa fibrer med lagt

Socialt stéd och att minska stress sockerinnehall &r bra bade vid
och oro har goda effekter pa bade k K komplikationer som diabetes

mental och kroppslig hélsa. \ men aven vid psykisk ohélsa.

Hjalp vid svara problem
Nar problemen ar pa en svarare niva kan remiss
skrivas till vardcentral eller specialistpsykiatri.
For de med lindrigare besvar kan barnmorskan
erbjuda upp till tva stodsamtal. Samtalet syftar till
att fa en battre bild av den gravidas situation och
befintligt stod eller behov. Det kan handla om att
informera om att psykisk ohélsa ar vanligt och
undersoka eventuellt behov av fler insatser och att
informera om vilket stod vdrden kan erbjuda.
Samtalet kan undersoka relationen till eventuell
annan blivande foralder. Barnmorskan kan hjélpa
till att ringa in mojliga orsaker till psykisk ohdlsa
och stotta det som fungerar. Med hjalp av MI-
teknik (motiverande samtal) kan den gravida
fa stod i att gora sadant som kan forbattra
maendet. Samtal ar en viktig del i arbetet pa
BMM, vid sidan av att genomféra annan Stédsamtal Foraldra-
graviditetsovervakning. BMM stédjare

Stod for
anknytning och
foraldraskap

Vard for
psykisk ohélsa

Specialistpsykiatri/
akuta atgarder

BUP —nar
barnet ar fott

Remiss
spec-MVC

Malina-
kontakt

Remiss
vardcentral
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Vikten av balans

Ny forskning inom omradet psykisk ohélsa studerar
om bakteriefloran i tarmen, det s kallade mikrobio-
met, kan lankas till hur vi mar. Att ha obalansitarm-
floran med Overvaxt av vissa typer av bakterier, sa
kallad dysbios, har kopplats till tillstdnd av ohélsa,
som exempelvis inflammatorisk tarmsjukdom, 6ver-
vikt/obesitas, diabetes, allergiutveckling hos barn,
men dven pa senare ar alltsa psykisk ohélsa.

Vi brukar ibland tala om magkansla och
bakterier och andra mikroorganismer

i tarmen kan paverka humor och psykiskt
maende genom att signalera till hjarnan
via nervsystemet. Bakteriernai magen
paverkar pa sa satt bade tillverkning och
signalering av neurotransmittorer.

Vad har forskningen visat hittills?

Mikrobiomet i tarmen ska garna vara rikt pA manga
olika sorters bakterier. Hos individer med depression
har mikrobiomet visat sig vara mindre varierat.

En opublicerad studie som inkluderar unga danska
kvinnor visar att symtom pa stress och depression
samvarierar med att ha mer av patogena bakterier,
som Escherichia coli (E.coli).

Aven kommande data frén bland annat svenska
gravida personer visar att vissa bakterier kan ha en
koppling till simre eller battre psykisk hdlsa, aven om
studierna annu ar fa. Exempelvis verkar en sorts Clo-
stridium-bakterie vara mer forekommande hos gra-
vida som har depressiva symtom.

Utifran dagens studier dr det svart att saga om
bakterierna orsakar psykisk ohalsa eller om personer
som mar daligt psykiskt kanske har simre kosthall-
ning och annat som i sin tur paverkar mikrobiomet?
Sambanden kan g &t bada hallen i detta fall.

Det finns aven studier dar forskare testar att ge
“bra bakterier” till personer med risk for psykisk
ohilsa, tex individer med autismspektrum diagnos.
Det verkar som att det dd gar att minska till exempel
oroskanslor. Fler studier behovs for att undersoka om
symtomlindringen bara giller medan bakterierna
tillfors eller om det gar att forandra mikrobiotan i
tarmen pa langre sikt.

lllustration: Ina Schuppe-Koistinen. For kéllor kontakta emma.fransson@regionstockholm.se

Kanske framtidens gravida kan fa
tillskott med goda bakterier for att
minska risken bade for graviditets-
komplikationer och psykisk ohalsa?

I tarmen finns mellan 10 och 100 triljoner
mikroorganismer som kallas tarmfloran eller
mikrobiotan.

Tillsammans ar det mer an tre miljoner
proteinbildande gener: mikrobiomet.

Mikrobiomet i tarmen bestar till stérsta delen
av bakterier, totalt sett mer an 1000 arter

Vilka arter och hur manga bakterier av olika
arter som finns i tarmen skiljer sig mellan
olika manniskor.
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Ny nationell arbetsgrupp for médrahdlsovard
- vilkommet och efterldngtat!

Ar 2022 tillsattes en permanent nationell arbets-
grupp for modrahalsovard under Nationella
Programomradet Kvinnosjukdomar och forlossning
inom Kunskapsstyrning hilso- och sjukvard. Tva
representanter frain MHV-enheten medverkar efter
nomineringsprocess genom NPO. Beaktande vid
nominering har tagits till profession, erfarenhet och
sjukvardsregionstillhérighet. Gruppen har dven satts
samman med hansyn till att kunna técka bade lands-
bygd och storstadsperspektiv, samt smé och stora
sjukhus. NAG-MHYV bestar av 11 ledaméter (fem
modrahilsovardsoverldkare, fem samordnings-
barnmorskor och en psykolog).

NAG Modrahélsovard kommer att ha ett brett
langsiktigt uppdrag inom kunskapsstyrningen.
Initialt ar uppdraget att gora en kartlaggning inom
omradet graviditetsévervakning. Det kommer att ske
ett samarbete med Socialstyrelsen for att ta fram ett
nationellt basprogram for vard under graviditet.
Vidare kommer arbetet att innefatta GAP-analys av
modrahilsovardens nuvarande basprogram.

Nationella arbetsgruppen

Nationella arbetsgruppen médrahalsovard
har elva ledamoter som representerar
Sveriges samtliga sjukvardsregioner.

Sjukvardsregion Mellansverige
e Tva samordningsbarnmorskor
e En modrahalsovardsoverlakare

Vastra sjukvardsregionen
e En psykolog
e En modrahalsovardsoverlakare

Soédra sjukvardsregionen
e Ensamordningsbarnmorska

NPO kvinnosjukdomar och forlossning har hela
vardkedjan for bade gynekologi och obstetrik i sitt
uppdrag. Det innebir hdlsoframjande insatser,
prevention, utredning, behandling, vard och rehabili-
tering av sjukdomar och symtom i de kvinnliga kons-
organen. For graviditet, fodsel och forsta tiden efter
forlossningen ingar ocksa hilsoframjande insatser,
prevention, utredning, behandling och vard inklusive
prenatal diagnostik, radgivning, kontroll och
behandling av det of6dda barnet. Hittills framtagna
kunskapsstod dr Fosterdiagnostik, Graviditetsvecka
410och Onormal blédning fran livmodern.

NAG = Nationell Arbets Grupp
NPO = Nationella Program Omradet

GAP-analys = Ett satt att identifiera, analysera och
tydliggora mellan nuldget och 6nskat lage samt hur
det kan uppnas.

FOr mer
information

[=]:2

Kunskapsstyrningvard.se

Norra sjukvardsregionen
e Ensamordningsbarnmorska
e En modrahalsovardsoverlakare

Sjukvardsregion
Stockholm-Gotland
e Ensamordningsbarnmorska

e En modrahalsovards-
overlakare

Sydostra sjukvardsregionen
e En modrahalsovardsoverlakare
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Sveriges Kommuner och Regioner

SKR genomfor en flerarig satsning med fokus pa forbattrad forlossningsvard och kvinnors hélsa som en del
iarbetet med att uppna en mer jamstélld halso- och sjukvard. Satsningen omfattar bland annat utveckling
av en starkt vardkedja fore, under och efter graviditet.

MHV-podden Y

MHV-enheten producerar sin egen pod- 16 avsnitt. Ar 20211addades MHV-podden

cast! MHV-podden.se vinder sig fraimst till  ned 10 189, det spelades in 27 avsnitt.

personal verksam pdA BMM men finns till- Fran startidecember 2018 till denna rs- E E

ganglig for alla — dar poddar finns! rapports upplaga trycktes i september r .
Totala antalet unika nedladdningar 2023 har MHV-podden.se laddats ned fler o

under 2022 var 8975 och det spelades in 4n 41000 ganger. E

Titel pa de avsnitt som spelades in 2022

¢ Diabetes: Ny rutin vid omhandertagande av  INFOR - Individuell férlossningsférberedelse fér
insulinbehandlade gravida med graviditetsdiabetes utlandsfédda kvinnor
¢ Infektioner under graviditet e STl-epidemiologi och praktisk handlaggning

o Verdmaiien fmivenss enligt smittskyddslagen - del 1

e STl-epidemiologi och praktisk handlaggning
enligt smittskyddslagen - del 2

e Vaccination kikhosta

e Hypertonioch preeklampsiisamband graviditet

och postpartum e STl-epidemiologi och praktisk handlaggning

o Repre gl enligt smittskyddslagen - del 3
* Amning! Amningsprojektet i Region Stockholm:

e Reproduktiv livsplan del 2 nulige & framatblick

e Vad ar prekonceptionell halsa? En introduktion
till att arbeta med hélsoprevention! Del 1

e Vad ar prekonceptionell halsa? En introduktion
till att arbeta med halsoprevention! Del 2

e Covid-19: Darfor ska gravida vaccinerasig

Preventivmedelsguide for patienter e

p tiveuid srett webb ttest .. gjorde testet
reventivguiden.se ar ett webbaserat test som ar ' under 2022.

framtaget av MHV-enheten. Det riktar sig till
allménheten. I testet fir man svara pa olika fragor
som har betydelse for valet av preventivmedel.
Utifran svaren pé frigorna presenteras forslag pa
lampliga preventivmetoder for just den person
som gjort testet. Guiden kan vara ett bra underlag
infor preventivimedelsradgivning hos
barnmorskan pd BMM.

Guiden finns 6versatt till fem sprék:
« Svenska

« Engelska

 Arabiska

« Somaliska

Thailandska
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Introduktionsprogram fé6r nya barnmorskor

Ett nytt introduktionsprogram for nya barnmorskor Introduktionsprogrammet genomfordes digitalt

pa BMM implementerades i MHV-enhetens ordinarie under pandemin men MHV-enheten ser stora vinster
utbildningsutbud 2021. Det baseras pa ett tidigare iatt utbildningen hélls fysiskt dd métet mellan de nya
SKR-finansierat projekt, mentorskapsprogrammet, barnmorskorna ar en viktig del i att utvecklasisin roll
som hade till syfte att ge en god och trygg start for som barnmorska pA BMM. Detsamma har dven
nyanstillda barnmorskor och darigenom minska uttryckts aterkommande av barnmorskorna sjélva i
risken att de avslutade sin anstillning pa BMM redan utvirderingar som gjorts.

forsta aret. Ett projekt som foll val ut.
Introduktionsutbildningen bestar idag av fyra
utbildningshalvdagar utifran de grundlaggande
arbetsomradena pA BMM. For att fa en helhetsbild
av arbetets omfattning inom uppdraget sexuell och
reproduktiv hidlsa rekommenderas att delta vid alla
fyra tillfallen men vid behov dr det sedan 2022
mojligt att boka varje utbildningstillfélle separat.

Teman for utbildningshalvdagarna ar foljande:

 Graviditet: Barnmorskans roll och ansvar under
graviditeten samt komplicerad graviditet

» Preventivmedelsradgivning, prekonceptionell
hélsa, STl och cellprov: Arbetet med preventiv-
medelsradgivning pd BMM och genomgéng kring
handldggning av STI och cellprov

Graviditet och psykisk halsa: Psykisk hilsa vid
graviditet och barnafédande, barnmorskans arbete
med EPDS, forlossningsriadsla och samverkans-
arbete pA BMM med andra aktorer

« Amning och vard efter férlossningen: Barn-
morskans roll i amningsvardkedjan och efter-
vardsbesok pA BMM

Upplever du att hela

introduktionsutbildningen " .
har varit bra fér dig som Superbra att ha fatt

ny barnmorska pa BMM? jobba lite praktiskt
och sen fa teoretisk
kunskap”

Citat fran

"Allt var bra och b k
alla diskussioner arnmors ?r
som blev!”” som deltagit

“Det mesta var
supergivande”

M Ja, till stor del M Nej
W Ja, till viss del M Vet ej

49



Modrahilsovardsenheten: Arsrapport 2022

Projekt Goda Levnadsvanor

Varfor arbeta med goda levnadsvanor? Det ar viktigt
for att 6ka forutsattningarna att bli gravid, forbattra
graviditets- och forlossningsutfallet samt optimera
forutsiattningarna for barnets hélsa under hela livet.
Attarbeta med forebyggande halsovard ar kostnads-
effektivt. Levnadsvanor ar dessutom nagot som varje
individ sjalv kan paverka, till skillnad fran mycket
annat.

Att frimja goda levnadsvanor och forebygga
ohéilsa ar darfor en mycket viktig del i BMM:s upp-
drag. Det sker en snabb forandring i samhallet kring
bland annat 6kad andel som har 6vervikt, 6kad
nikotinanvdndning samt allt simre hélsostatus i
vissa grupper av befolkningen, vilket medfor
utmaningar ocksa for barnmorskorna pd BMM.

Under 2023 planerar MHV-enheten en utbild-
ningsinsats for all personal pA BMM for att hja
kunskapen om levnadsvanor och det viktiga arbetet
kring detta i samband med graviditet och tiden
efter forlossning.

(

£

Projektet Goda Levnadsvanor har pagatt
sedan 2017 och innefattar bland annat:

e Ml-utbildning, grund- och fortsattnings-
kurs (erbjuds upprepat)

e utbildningstillfallen kring goda levnads-
vanor med olika fokus

e implementering av rutinmassig
anvandning av DUDIT pa BMM

e produktion avinformationsmaterial som
publicerats pa Lartorget och som riktar sig
till vardpersonal

e produktion avinformationsmaterial som
publicerats pa 1177 och som riktar sig till
allmanheten

e produktion avinformationsfilmer om
alkohol och graviditet som riktar sig till
allmanheten

Mi-utbildning ger redskap att:

e skapa engagemang och allians i ett samtal
¢ hantera svara samtal och méten

¢ ha effektivare och mer empatiska samtal

o forstarka manniskors delaktighet och tillit
till den egna férmagan

e locka fram och vacka motivation

¢ mota konflikter och motstand
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Amningsprojektet i hela vardkedjan

En god amningsvard de forsta 1000 dagarna, det vill
sdga fran borjan av graviditeten tills barnet fyllt tva
ar, kraver bra samordning mellan vardkedjans olika
delar, att samstdmmig information tillimpas och
individanpassat stod ges.

Kompetenshojande insatser for personal i vard-
kedjan har varit i fokus for projektet &ven under 2022.
Négra av dessa beskrivs nedanfor:

« Regionen har nu ytterligare nio IBCLC:s (Inter-

national Board Certified Lactation Consultant) som

har genomgétt den examensforberedande kursen
till laktationskonsult. Deras kompetens kommer att
starka det pagdende kliniska arbetet pa klinikerna
och amningsmottagningarna. Ytterligare en

examensforberedande kurs planeras 2023/2024.

Cirka 9o deltagare har hittills genomfort KI:s 7,5

poangskurs ’Amning for personal i vardkedjan’.

Under 2023 kommer en enkétuppfoljning genom-

foras for att se hur amningskunskapen omsatts i det

praktiska arbetet och vilken sorts ytterligare stod
som kan behovas.

» Handledning inom amning riktad till personal pa
BVChar anordnats i mindre grupper. Utvirdering
avdenna pilotsatsning kommer att goras under
2023.

« Amningsprojektet tillsammans med AMSAK
(amningssakkunniga i Stockholm), Karolinska
Institutet och Karolinska Universitetssjukhuset har
anordnat en digital tvddagarskonferens under
nordiska amningsveckan 2022. Temat for den
internationella amningsveckan var ’Step up for
Breastfeeding: Educate and Support’. Konferensen
inkluderade forelasare som belyste olika amnings-
fragor, fran ett regionalt, nationellt och europeiskt
perspektiv. Bade Livsmedelsverket och Social-
styrelsen medverkade och berdttade om arbetet
med den nationella amningsstrategin och
kunskapsstod. Antalet anmalda deltagare uppgick
till totalt cirka 300 med representation fréan hela
vardkedjan och 6vriga landet.

Tack fér en mycket givande och
inspirerande kurs. Saroligt att fa traffa sa
manga kompetenta kollegor och férelasare i hela
vardkedjan. Det ger sa mycket hopp och energi att

fortsatta kampa fér och arbeta med amningsfragor.
Sa tacksam att jag fatt ga denna kurs!

(Deltagare, 7,5 p férdjupningskurs i amning, 2022)

Jag har breddat mina kunskaper och har
en bok jag kan anvanda aven i fortsattningen.
Det kan hjalpa mig att pa ett battre satt utforma

interna utbildningar till mina kollegor samt
ge ett battre amningsstod till patienterna.
Battre samarbete inom vardkedjan.

(Deltagare, IBCLC examenskurs, 2022)

« Enheldagsutbildning anordnades vid tvé tillfallen i
samarbete med Amningshjilpen. Cirka 200 under-
skoterskor och barnmorskor deltog i denna satsning
som ger grundlaggande kunskaper i amning. Denna
utbildningsinsats fortsitter under 2023.

 Enintroduktionsutbildning i amning har genom-
forts for Kulturdoulor i regionen och ytterligare en
utbildningsinsats planeras under kommande aret
tillsammans med Amningshjilpen.

Aven fortsittningsvis kommer en stérre del av sats-
ningen utgoras av utbildning och kompetenshéjande
insatser riktade till olika delar av och professioner i
vardkedjan. Sarskilda insatser planeras i utsatta
omraden dir amningsforekomsten dr lagre. Fram-
tagande och spridning av riktlinjer och underlag for
att forbattra bade dokumentation och informations-
overforing dr andra viktiga komponenter i projektet
liksom utveckling av god information till blivande och
nyblivna forildrar.

Genom projektet deltog Region Stockholm aven i
arbetet med att ta fram en nationell amningsstrategi,
vilket samordnas av olika myndigheter och professio-
nella organisationer.

Projektet paborjade processen for revidering av
den regionala amningsstrategin dir en tydligare mal-
bild, uppfoljning samt kliniskt anvindbara verktyg
ses over.

Fler projekt —
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Projekt ultraljud

Vid halvtid i Region Stockholms ultraljudsprojekt
visar enkéter att samarbetet mellan BMM och ultra-
ljudsenheterna har forbattrats och 9o procent av
barnmorskorna pd BMM anser att handledningen
med ultraljudsbarnmorskor har forbattrat kunskapen
gdllande indikation for ultraljud och dokumentation
av remisser. Alla ultraljudsmottagningarna och majo-
riteten av barnmorskorna tycker att remissflodet har
forbattrats.

Insatserna inom projektet har hittills bestétt av
bland annat handledning for att diskutera remiss-
forfarande, patientfall, statistik, utmaningar, sam-
verkan samt lyfta fragor och funderingar. Ultraljuds-
barnmorskan utgor genom den aterkommande
handledningen en naturlig kontaktperson for BMM i
ultraljudsrelaterade fragor.

Handledningen foregicks av en utbildnings-
halvdag om fosterdiagnostik och ultraljud for barn-
morskor pa BMM som upprepades vid tva tillfallen.

Svar fran barnmorskor pa BMM,
Svar n=160 varav n=80 har deltagit

i handledning (50%) som svarat pa
fragorna nedan.

Jag anser att remissflodet generellt sett
har blivit battre sedan vi bérjade med
handledning av BMM (indikationer,
dokumentation, ratt remisser med mera).

M Ja, till stor del
W Ja, till viss del
M Nej

Vet ej

Jag anser att samarbetet mellan BMM och
UL-enheterna har blivit battre efter att vi
har boérjat med handledning for BMM.

M Ja, till stor del
1 Ja, till viss del
M Nej

Vet ej

Programmet inneholl en kort 6versikt av de
vanligaste fosterdiagnostiska metoderna, det foster-
diagnostiska samtalet, en patients upplevelse av att
genomga fosterdiagnostik samt ett avsnitt om ultra-
ljud och nar BMM ska remittera for det. Cirka 330
deltagare hade anmalt sig.

Sarskilt intresserade barnmorskor och l1dkare pa
BMM har, som en del i projektet, fatt maojlighet att
fordjupa sina kunskaper inom fosterdiagnostik
och genetisk viagledning ytterligare genom kursen
“Genetisk viagledning for barnmorskor och lakare
inom modrahilsovard”. Kursen genomfors i Centrum
for fostermedicins regi och ar tva och en halv dag.

Framover fortgar handledning for BMM som for
manga fallit val ut och som MHV-enheten hoppas ska
kunna fortga dven efter projektet ar avslutat. MHV-
enhetens forhoppning ar att kunna erbjuda for-
djupande traffar pé olika teman inom omradet for
representanter frain BMM som kan verka som
ambassadorer for dessa fragor framéver pé sina
respektive mottagningar.

Region Stockholms ultraljudsprojekt, som star-
tadeislutet av 2021, dr ett samarbete mellan MHV-
enheten, regionens alla ultraljudsmottagningar samt
Centrum for fostermedicin. Projektet dr planerat att
pagé under tva ar och bestar av olika typer av kompe-
tenshojande och stodjande insatser for att starka och
kvalitetssdkra varden utifran gillande riktlinjer och
foreskrifter. Infor projektstarten gjordes en inledande
undersokning kring upplevt nuldge pd BMM, ultra-
ljudsenheterna och aven patienternas perspektiv
genom graviditetsenkiten. Den kommer f6ljas upp
med en utvardering i slutet av 2023.
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Tabeller i denna arsrapport visar barnmorskemottagningarnas placering, inte var patienter bor.

Forlossningar i Sverige
Graviditetsregistret, Uppsala Akademiska sjukhuset och Véxjo Centrallasarett

Blomman med namn pa BMM
Graviditetsregistret, Halso- och sjukvardsforvaltningen (HSF) och MHV-enheten

Sammanfattningen

Antal cellprov uppgift fran Regionalt Cancer Center (RCC)

Antal preventivmedelsradgivningar uppgift fran HSF

Amningsstatistik fran Graviditetsregistret

Eftervardsbesok statistik fran Graviditetsregistret

Malinamottagningarna uppgift fran Verksamhetsstod Malina
MHV-enheten lyfter samarbeten i vardkedjan, uppgifter fran MHV-enheten

Gynekologisk cellprovtagning
Regionalt Cancer Center (RCC)

Besok inom Sexuell och reproduktiv halsa
Halso- och sjukvardsforvaltning (HSF)

STI
Siffror fran Smittskydd Stockholm, STl statistik for 2022.

Graviditetsovervakning
MHV-enhetens basprogram, cirkeldiagram fran Graviditetsenkaten (SKR)

Oversikt av basprogram
MHV-enheten

Genomsnittlig graviditetsvecka vid inskrivning
Graviditetsregistret

Antal barnmorskebesok
Halso och sjukvardsforvaltning (HSF)

Antal inskrivna gravida
Graviditetsregistret och Halso- och sjukvardsforvaltning (HSF)

Foraldrastod
MHV-enheten

Overvikt och obesitas
Folkhdlsomyndigheten, Graviditetsregistret

Viktuppgang vid graviditet
Folkhadlsomyndigheten, Graviditetsregistret

Graviditetsdiabetes
Graviditetsregistret

Interauterin fosterdod

Tabell fran Medicinska fodelseregistret. Statistik fran SCB, uppgifter fran Socialstyrelsen.

Induktion vecka 41
Riktlinjen for handldggning i graviditetsvecka 41 (NPO)

Eftevardsbesok
Halso- och sjukvardsforvaltning

Familjecentraler
Halso- och sjukvardsforvaltning och Graviditetsregistret

Amning
Graviditetsregistret

Fler referenser —
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Referenser fortsdttning

Substansbruk och graviditet (Alkohol, droger, tobak & nikotin)
Graviditetsregistret, Rosenlunds Modravardsteam, CAN:s nya rapport fran 2021.

CES Folkhélsorapport Stockholm 2023, Perinatalt snus exposure and cardiovascular function in the child
Felicia Nordenstam, MD PhD, Overlakare Barnkardiologi, Karolinska Universitetssjukhuset/Uppsala.
Livsmedelsverkets rad kring alkohol och under graviditet och amning.

Vald i néra relationer

Brottsforebyggande radet, Bra, 2014, Akademiskt Primarvardscentrum rapport “Jag visste inte att varden kunde hjalpa mig”, 2022,
Att upptdcka och stalla fragor om vald i néra relationer - Socialstyrelsen

Psykisk ohalsa och EPDS
Graviditetsregistret, Edinburgh postnatal depression scale (EPDS)

Malina
Verksamhetsstod Malina

Forlossningsradsla
Graviditetsregistret, Fear of Birth Scale (FOBS), Forskaren Elin Ternstréom leg. Barnmorska/Medicine doktor

Ultraljud
Halso- och sjukvardsforvaltningen (HSF)

Liakarmedverkan
Halso- och sjukvardsforvaltningen (HSF)

Infektionssjukdomar
Smittskydd Stockholm

Vaccinationer under graviditetet
Folkhadlsomyndigheten, MHV-poddavsnitt med Johanna Rubin, barnldkare & vaccinexpert pa Folkhdlsomyndigheten

Klimakteriet
Vard och behandling vid klimakteriebesvar i primarvarden samt i den gynekologiska specialistvarden (socialstyrelsen.se), HSF

Samverkan i och utanfér vardkedjan
MHV-enheten

Maodrahélsovardsenhetens utbildningar
MHV-enheten

Psykisk halsa - tema
Emma Fransson, MHV-enhetens psykolog (for fullstandig referenslista kontakta emma.fransson@regionstockholm.se

Nationell arbetsgrupp, MHV-enhetens medverkan
MHV-enheten

MHV-enhetens SKR-projekt

MHV-podden.se — statiskuppgifter fran Libsyn podcasthotell

Preventivguiden.se — uppgifter fran Google analyskonto via Will and Skill AB
Introduktionsprogram fér nya barnmorskor — uppgifter fran MHV-enheten

Projekt Goda Levnadsvanor — uppgifter fran MHV-enheten

Amningsprojektet — uppgifter fran MHV-enheten

Ultraljudsprojektet — uppgifter fan MHV-enheten, Ultraljudsenheten och Graviditetsenkaten

Fotol/illustration

Clas Fréhling Fotogruppen Sés, sid 10, 18, 19, 30
iStock, sid 29, 32, 40, 49, 50

Maskot, sid 21

Mostphotos sid 52

Shutterstock, sid 3, 8, 26, 28, 45, 48

Paulina Westerlind, sid 38
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Elisabeth Storck Lindholm
Sektionschef, Modrahéalsovardsoverlakare, elisabeth.storck-lindholm@regionstockholm.se

Heléne Grantelius p
Administrator, helene.grantelius@regionstockholm.se

Anna Dahlin
Samordningsbarnmorska, anna.m.dahlin@regionstockholm.se

Anna Akselsson
Samordningsbarnmorska, anna.akselsson@regionstockholm.se

Johanna Molin
Modrahalsovardsoverlakare, johanna.molin@regionstockholm.se

Ovriga medarbetare pa MHV-enheten vid
denna upplagas tryck 2023

Anne-Charlotte Jonsson
Samordningsbarnmorska, anne-charlotte.jonsson@regionstockholm.se

Amal Omer Salim
Nutritionist, amal.omer-mohamed-ahmed-salim@regionstockholm.se

Emma Fransson
Leg psykolog, emma.fransson@regionstockholm.se

Emma Lillieh66k
Samordningsbarnmorska, emma.lilliehook@regionstockholm.se

Eva Ostlund
Maodrahalsovardsoverldkare, eva.e.ostlund@regionstockholm.se

Jennie Lenntorp
Leg barnmorska, jennie.lenntorp@regionstockholm.se

mhvenheten@regionstockholm.se
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