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Jarnbehandling i samband med graviditet

Under graviditet och amning okar kroppens jarnbehov. Jarnet behovs for att uppratthalla ett
normalt blodvérde (Hb) och for att tillgodose det att véaxande fostrets behov. Ett normalt
blodvérde gor den gravida battre rustad vid blédning i samband med férlossningen, och
minskar risken for infektioner, depression och kort amningsperiod efter férlossningen.

Varfor behdver man ta jarntabletter under graviditeten?

Det &r svart att fa i sig tillrackligt med jarn via kosten for att tillgodose behovet under
graviditet. Darfor rekommenderas forebyggande behandling med jarntabletter. Hur ofta du
behdver ta jarntabletter beror pa hur goda jarnreserver din kropp har. Vid forsta besoket
kontrollerar barnmorskan jarnreserverna med hjalp av ett blodprov (ferritin). Ar reserverna
normala (30-150) bor du ta 100 mg jarn 2-3 ganger per vecka. Om reserverna ar laga (<30)
bor du ta 100 mg per dag. Om bade blodvérdet (Hb) och jarnreserverna (ferritin) ar laga, sa
kallad jarnbristanemi, rekommenderas 100-200 mg dagligen. Har du mycket goda
jarnreserver (>150) kan du avvakta med jarntabletter.

Vilket jarnpreparat ska man valja?

| forsta hand rekommenderas Duroferon eller Niferex som innehaller 100 mg jarn. De finns
att kopa receptfritt pa apotek. Det finns alternativa jarnpreparat som innehaller mindre jarn
och som klassificeras som kosttillskott (till skillnad fran lakemedel). En lagre dos ger ofta
mindre biverkningar, men det ar inte utvérderat hur effektiva kosttillskotten ar under
graviditet och darfor rekommenderas inte dessa i forsta hand. Valjer du anda att anvanda
enbart kosttillskott &r det viktigt att du ser till att du far i dig tillrackligt mycket jarn.

Né&r ska man bdrja och hur lange ska man behandla?

Behandlingen pabdrjas kring graviditetsvecka 10-12. Har du blodsjukdomen thalassemi eller
en inflammatorisk tarmsjukdom bor du radfraga din lakare innan du borjar med jarntabletter.
Efter forlossningen bor behandlingen fortséatta minst 2-3 manader.

Upptaget av jarn blir storst om det tas pa morgonen innan frukost. C-vitamin kan oka
upptaget, medan kaffe och te kan férsamra upptaget. Levaxin och vissa lakemedel mot
magkatarr ska inte tas samtidigt som jarn (minst tva timmar emellan).

Finns det nagra risker att ta jarntabletter under graviditeten?

Det finns inga medicinska risker, men det &r vanligt med lindriga magbiverkningar och att
avforingen fargas svart. Om du besvéras av illamaende kan det lindras om jarnet tas
tillsammans med maltid. Aven om jarnupptaget blir lagre ar det battre &n att sluta ta
tabletterna. Forstoppningsbesvar kan lindras med receptfria bulkmedel (t.ex Laktulos,
Movicol eller Inolaxol). Bulkmedel tas inte upp i kroppen och paverkar inte fostret. Det bor
anvandas varje dag for bésta effekt och kan anvandas under hela graviditeten. Bulkmedel ar
inte vanebildande. Vid besvarande biverkningar trots dessa rad kan du prova tabletter med
lagre jarninnehall eller glesa ut tablettintaget. | undantagsfall kan intravends jarnbehandling
ges, till exempel om 200 mg jarn per dag inte racker for att halla blodvardet normalt, eller om
man har en tarmsjukdom eller annan sjukdom som gor att man inte kan ta jarntabletter.
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