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Valkommen till oss

BB:s mélsittning ar att ge nyblivna forildrar en trygg
start.

Detta hifte tar upp det mesta som férildrar fragar
om och undrar éver den forsta tiden i deras barns liv.
Hiftet dr dven tinke att fungera som en uppslagsbok.

»Man kommer langt i sitt tidiga foraldraskap genom
att lita pa sina kénslor, vaga vara karleksfull och
vaga tro att barnet visar vagen.

Citat av M. Brodén, forfattare till Graviditetens méjligheter

Den férsta tiden hemma, efter férlossningen, innebir
en omstillning for hela familjen. Ni har blivit for-
dldrar, kanske for forsta gingen — men dven nir det
redan finns barn i familjen kan mycket bli nytt och
annorlunda. Det tar tid ocksa tid for kroppen att bli
aterstilld efter graviditet och f6rlossning. Hormo-
nerna ska »falla pa platse, livmodern dra ihop sig och
amningen etableras.

Det f6rsta 68 veckorna efter forlossningen brukar
kallas barnsingstiden. Under den tiden 4r det viktigt
att ta det lugnt, vila mycket och undvika stress. Det
dr nu som ni forildrar lir kinna och far borja folja ert
nyfédda barns rytm.

Samspelet foraldrar—barn

Direkt efter forlossningen har det nyfédda barnet
oftast mycket energi och idr redo for kontakt med sina
fordldrar. Om du som forilder inte fatt mojlighet till
denna forsta kontakt finns det gott om sadana tillfil-
len lingre fram.

Att samspela med ett nyfott barn kriver lyhdrdhet
och anpassning frin forildrarna. Det dr viktigt att du
berér och haller ditt barn. Barnet kommunicerar med
sma ldten, 6gon- och munrérelser och kroppsaktivi-
teter ddr armar och ben foljer ditt tal. Som forilder
svarar du barnet intuitivt. Tempot blir ligre och
ogonrorelser och ansiktsuttryck blir extra tydliga. Du
dr nira barnets ansikte och pratar med en ljusare ton
s rosten uppfattas behaglig och vintar med talamod
pa barnets svar. Hirmning ir ett av de sitt som visar
att barnet ger svar. Den forsta tiden 4r ditt barn
mycket uppmirksam med 6gonen. Forsok att tyda nir
barnet dr intresserat for samspel. Barnet kan inte halla
fast din blick nagon lingre tid utan vixlar hela tiden
mellan att titta pa dig och bort. Aven nyfodda barn
har stora skillnader i temperament och signalerar sina

behov olika kraftfullt och pa olika sitt. Forsok forstd
och upptick hur just ert barn 4r. Det ir en individ
med speciella behov. Det ir en liten minniska som
kan mycket och har en egen personlighet redan fran
bérjan.

Barnet

BEHOV AV NARHET: Ditt nyfddda barn har stort behov
av kroppskontakt, nirhet och mér bra nir ni sjunger
och pratar med det.

SINNEN: Barnets sinnesfunktioner ir vil utvecklade.
De har god hérsel, syn, lukt och smaksinne. Ogon—
kontakt ger stor mojligheter till samspel. Barnet ser
bist pd ett avstind av ca 20 cm (amningsavstand).

DYGNSRYTM: Nyfodda barns dygnsrytm, med somn-
och vakenhetsperioder stimmer ofta inte med vad vi
sjlva dr vana vid. Mdnga kan dock kinna igen ryt-
men frin den tid nir barnet lag i livmodern. Barnet
brukar vara som piggast pa eftermiddagen och fram
till fornatten for att direfter sova gott pa efternatten
och formiddagen. Variationerna dr dock stora. Unna
er att sova nir barnet sover for att samla kraft och
energi.

SOVSTALLNING: Lt barnet sova pa rygg redan frin
bérjan, inte pi magen eller pd sidan. Rygglige mins-
kar risken for plotslig spidbarnsdéd. Vixla huvudets
lage for att motverka ensidig belastning som gor att
skallen blir platt eller sned. Nir barnet dr vaket kan
det med fordel ligga pa magen.

NAGLAR: Man bér inte klippa barnets naglar den forsta
tiden. D4 finns risk for infektion eftersom hud och
naglar sitter ihop pé fingertoppen. Om det behovs, riv
forsiktigt av den vita ytterdelen av nageln eller fila var-
samt. En lingirmad troja som ticker ner éver handen
kan hindra barnet fran att riva sig i ansiktet.

URIN: Barnet bér kissa inom det forsta dygnet. Salter
fran urinen kan visa sig som en orangefirgad flick i
bléjan, nagot som ir helt ofarligt, det forsvinner nir
barnet borjar fa i sig vitska via brostmjolk eller brost-
mjolksersittning. Flickor kan helt normalt ha en vit
flytning, ibland med inslag av blod frin slidan. Den
forsvinner efter ca 2—3 veckor.

BAJS: Tarmfunktionen bor komma igang under det
tvd forsta dygnen om barnet inte redan bajsat i fos-



tervattnet. Den forsta avféringen kallas f6r barnbeck
eller mekonium och har funnits i barnets tarm under
fostertiden. Gallfirgimnen gor att barnbeck 4r svart
eller gronskiftande. Barnbecket kan fortsitta att kom-
ma under ett par dagar. Tecken pa att barnet far i sig
brostmjolk dr att bajset blir tunnare och mer grynigt,
efter att ha varit tjockt och segt. Firgen blir gulaktig
efter ca 4—5 dagar. Brostmjolken dr milt laxerande,
direfter blir barn som ammas aldrig forstoppade. Nir
barnet uppnatt sin fodelsevikt efter ca 10-14 dagar

dr det normalt att det bajsat alltifran flera ginger om
dagen till en gang/vecka. Variationen ir stor.

ROD STJART: Smérj i forsta hand in med brostmjslk
och lufta. Brostmjolken ir ren, fet och har en bakte-

riedddande och likande effekt.

HUD: Stryk ut det nyfédda barnets hudfett som ofta
finns i ljumskar, armveck och pa hals. Huden flagnar
ldtt framforalle pa hinder och fotter. Hall den mjuk
med olja/oljebad. Smérj girna brostmjolk eller olja pa
huden om sprickor och sir uppstar.

TEMPERATUR: Kroppstemperaturen hos ett nyfott barn
ligger mellan 36,5 och 37,5 grader. Hinder och fotter
ir normalt kalla under de forsta levnadsveckorna.
Méssa kan vara bra att ha pa barnet forsta dygnet.

BADTEMPERATUR: Vattnet ska vara behagligt varmt
(kinns det behagligt mot din egen armbdge ir det
bra). Det gar att bada ditt barn dven om navelstum-
pen sitter kvar. Du behover inte anvinda tval eller
schampo, det ricker med vatten/badolja. Glom inte
att torka torrt i hudveck och navel.

NAVELN: Navelstumpen torkar och blir brunsvart efter
nagot dygn. Ibland kan det bléda lite fran hudkan-
ten. Det dr ett tecken pa att den haller pa att lossna.
Det kommer ofta lite vitska runt naveln. Den kan
lukta lite illa innan den faller av. Detta orsakas av
hudbakterier som okar i antal, dvs. en ofarlig forrutt-
nelseprocess som kan ge hudavlagringar runt naveln.
Vid behov kan du torka av huden runt naveln med
oronpinne/ Tops.

KLADDIGA OGON: Beror ofta pa tringa tirkanaler. Tvit-
tas med ljummet kranvatten utifrin yttre 6gonvrin
och init.

RAPNING: Om barnet fatt i sig luft kan det vara skont
att rapa. Om barnet rapar kanske de vill amma en
stund till. Langt ifrdn alla barn rapar. Det finns en

overdriven forestillning om att barn alltid behover
rapa. Manga nyfédda brostbarn rapar aldrig.

HICKA: Detta forekommer hos minga barn. Gar ofta
over nir barnet suger.

NASAN: Barnet andas mest genom nisan, vilket gér
att vissa barn nyser litt om ndgot irriterar. Detta ar
barnets sitt att snyta sig och betyder alltsd inte att
barnet dr forkylt. Det dr vanligt att nyfédda barn ir
svullna i nisslemhinnan. Ar barnet tippt i nisan kan
nagra droppar koksalt eller brostmjélk i varje nasborre
underlitta.

Hemma kan man gora eget koksalt. Receptet: Ett
kryddmitt salt [oses i 2 dl vatten.

ILLAMAENDE: Nyfodda barn kan krikas upp foster-
vatten under forsta dygnet. De kan ocksé krikas i
samband med rapning nir de itit.

Utslag, prickar och annat hos nyfodda

MILLIER: férekommer hos 80 % av de nyfédda pa
framférallt ndsan och ser ut som knappnélsstora
vita prickar. De forsvinner efter ett par veckor utan

behandling,.

ERYTHEMA TOXICUM NEONATORUM (nyfoddhetsutslag)
upptrider i varierande grad hos de flesta nyfédda
barn. Det bestdr av rodnade smé flickar med vita
prickar och beror pd paverkan av mammans hormo-
ner. Flickarna forsvinner spontant efter 1—2 veckor.

STORKBETT: Kirlforindringar som ger roda mirken
ofta pa 6gonlock, panna eller nacke och kring nisa.
De bleknar under de forsta aren.

SVULLNA BROSTKORTLAR beror pi paverkan frin mam-
mans hormoner och kan férekomma hos bade pojkar
och flickor. Det kan ocksa komma lite vitska, s.k.
»hixmjolk« frin barnets brostkortlar. Svullnaden kan
vara mycket 6m.

BLODNING | 0GAT kan bero pa 6kat tryck i samband
med f6rlossningen. Saknar betydelse och forsvinner
efter nagon vecka.

NYFODDHETSGULSOT: Barnet fods med minga réda

blodkroppar som det inte har anvindning f6r nir det
bérjar andas med sina lungor. Eftersom barnets lever
ir omogen kan den inte bryta ned réda blodkroppar-



na normalt. Darf6r 4r det vanligt att nyfédda blir lite
ldte gula i huden och 6gonvitorna efter ca tre dygn.
Detta dr normalt och forsvinner av sig sjilvt.

Nigra barn far problem med nyféddhetsgulsot.
Dessa barn blir gulare och brukar bli trétta och sloa.
Med ett enkelt test eller blodprov kan man se om
barnet behover ljusbehandling med en speciell lampa
och behandlingen sker pd Neonatal- (spidbarns-)

avdelningen.

Undersokningar pa BB/»Mammotx
oppenvardsmottagning BB

Horseltest OAE sker pa BB. Mitningen gir snabbt
och smirtfritt. Om resultatet av mitningen blir
otydligt kommer ni bli kallade till horcentralen efter 1
ménad f6r omtagning.

PKU-provet ir ett blodprov som tas rutinmissigt
pa alla barn for att utesluta érftliga och behandlings-
bara sjukdomar. Provet tas tidigast 48 timmar efter
forlossningen. PKU-provet infaller under biobanksla-
gen och det innebir att patienten/forildrarna ska fa
information om — och ge sitt samtycke till att barnets
prover far sparas i en biobank.

POX-undersokning (syresittning av blodet) ar en
screening for tidig uppticke av hjirtfel. Undersok-
ningen gors pa BB dd barnet dr 6—24 timmar gam-
malt genom en enkel mitning av syrehalten i blodet.

Bilirubintest (nyfoddhetsgulsot) tas rutinmissigt pa
alla barn.

Amning ar mer an mat

DET FORSTA DYGNET

De forsta timmarna efter fédelsen har de flesta friska
och fullgangna barn en vakenhetsperiod di de vill
soka sig till brostet och suga, ddrefter brukar barnet
sova nigon timme. Efter ndgra timmars sémn kan det
komma négra intensiva dygn nir barnet vill amma si
gott som hela tiden — det kan variera mellan 6 och 15
ganger/dygn.

Under f6rsta dygnet mar en del barn illa av foster-
vatten som finns kvar i magsicken. De ulkar och kan
krikas lite och 4r dirfor inte sa villiga att suga.

Nyfodda barn mér mycket vil av att ofta vara
hud mot hud. Detta stimulerar bl. a. sugreflexerna
och hjilper barnet att halla virmen. Oxytocinet som
frigors vid hud mot hudkontakt ir 4ven positivt for
forildrarna.

AMNINGSSTUNDEN KAN DELAS IN I OLIKA FASER
Signalfasen innebir att barnet visar tecken pa att vilja
suga genom att

— fora hinderna mot munnen

— smacka och samtidigt vrida huvudet at sidan
Uppfattar inte mamman dessa signaler bérjar barnet
att skrika. Det dr svarare for barnet at ta brostet om
det skrikit en stund sé att det hunnit bli irriterat. Lyft
da upp barnet, trosta och prata med det, tills barnet
lugnar sig och vill prova igen.

Sokfasen innebir att barnet stryker med munnen
over brostvartan. Efter en stund gapar barnet vanligt-
vis stort, fér ner tungan i munbotten och tar tag om
brostvartan. Underlitta f6r barnet genom att hélla det
tice indill dig.

Sugfasen som foljer hirnist inleds med att barnet
suger med snabba tag for att locka fram utdrivningen
av mjolken. Nir mjolken vil har runnit till borjar
barnet att suga med lingsamma och kraftfulla tag
med vilopauser. Barnet suger 3—4 tag, vilar i nagra
sekunder och bérjar sedan suga igen och sé vidare. De
flesta barn fortsitter att suga dven sedan de fatt i sig
den mjolk de behover for stunden. D intrdder den sa
kallade eftersugningsfasen.

Eftersugningsfasen ir nir man ser hur barnet fort-
sdtter att suga sedan det fétt i sig den mj6lk den beho-
ver for stunden. D4 blir barnet lugnt och avslappnat.

BRA ATT VETA

* Nir barnet suger pé brostet ska det kidnnas bra for
dig. Det kan vara smirtsamt en liten stund fran
bérjan men smirtan ska vara vergiende.

* Barnet suger, tar pauser, suger igen — se ovan om
amningens olika faser.

* Barnet avslutar amningen genom att slippa brostet
eller somnar. Om barnet sugit pa bara ett brost kan
man alltid erbjuda det andra bréstet. Barnet visar
om det vill suga mer.

* Nir barnet sldpper brostet bor brostvartan vara
rund — inte tillplattad eller peka at sidan.

* Efter amningen bor barnet vara nojt.

* Amningstillfillena kan variera mellan cirka 6 och 15
ginger/dygn
i bérjan.

Férebygg amningsproblem genom att se till att barnet
ligger vint mot dig, titt intill dig och genom att vinta
tills barnet gapar stort — s att barnet far ett bra grepp
om brostet och inte bara brostvartan. Pa det sdttet



kan du forebygga manga amningsproblem som sir pa
bréstvéirtan, obehag och smirta vid amning, utdragna
och mycket tita amningar, »oroligt« barn vid brostet
och fér liten mjolkproduktion.

Om barnet suger bara péd brostvartan blir den
klimd och eller sned, slitaget 6kar och du kan ldtt fa
sar. Barnet kan da inte heller suga i sig mj6lken ef-
fektivt, vilket gor att mjolken inte bildas efter barnets
behov. Amningarna blir utdragna eftersom det tar
lingre tid for barnet att bli nojt.

NAGRA TIPS SOM UNDERLATTAR AMNINGEN

* Forsok hitta en bekvim amningsstillning dir du
kan slappna av och dir barnet fir en bra position
vid brostet.

* Ligg barnet vint mot dig och titt intill dig.

* Undvik for mycket klider och filtar mellan dig och

barnet.

* Se till att barnet far tag om vértgirden och inte bara
om brostvartan.

o Skriker barnet vid bréstet s ta upp det och trosta.
Prova igen nir barnet har lugnat sig.

* Om brosten ir spinda sa att barnet har svért att fa
tag kan du prova att handmjélka innan.

* BB-personalen kan tipsa om bra amningsstillning-
ar.

* Ha tilamod — det tar tid att ldra sig att amma.

* Undvik starka dofter som deodoranter, parfym och

tobaksrok.

HUR OFTA BOR BARNET AMMAS?

Lét barnet suga sd ofta och sé linge det vill — under
forutsittning att det kdnns bra for dig och barnet har
bra tag om bréstet. Det dr genom barnets sugande
som mjolken bildas. Ju oftare du ammar desto mer
mjolk bildas.

Barnet kan vilja suga av manga olika anledningar. Det
kan vara sugbehovet, det soker trygghet, vill fa trost
eller virme, vill kinna nirhet, stilla hunger eller nir
det ska somna.

ETT ELLER TVA BROST VID AMNINGSTILLFALLENA?

Borja amma fran ett brost och lat barnet suga klart.
Med det menas att barnet suger tills det slipper eller
somnar. Om barnet 6nskar suga mer eller vaknar efter
en liten stund kan du ge det andra bréstet. Genom

att ge ett brost i taget och lata barnet fa suga klart

minskar du eventuellt brostspanningar. Barnet far i
sig mer av den feta mjolken som kommer mot slutet
av amningen och blir mindre orolig i magen.

RAMJOLK

De flesta ir oroliga over att de inte har mjolk i brosten
efter forlossningen men alla nyforlosta har ramjolk. Sa
fort barnet ir fott och moderkakan limnat kroppen sa
bérjar brostmjolken produceras i stérre miangd. Den
forsta mjolken kallas ramjélk och den ir extra kraftig,
niringsrik och littsmilt. Den har individuellt utseen-
de fran gult till genomskinlig. Ridmjélken sitter fart
pa barnets tarmar och innehéller dven mycket
antikroppar som skyddar mot infektioner och andra
sjukdomar. Mingden mjélk ir liten men alldeles
tillricklig for det friska fullgangna barnet. Vissa barn
kan behéva tillskott de forsta dagarna. Det ordineras i
sa fall av barnlikare.

MOGEN MJOLK

Den mogna mjolken 6kar successivt. Da blir brosten
omma och spinda. Detta kallas mj6lkstas, ska inte
forvixlas med mjolkstockning. Ibland kan ocksd
kroppstemperaturen stiga nagot och man kan kinna
av lite »bluesq, se lingre fram under »Efter forloss-
ningen«. Spindheten beror pa 6kad blodvolym och
vivnadsvitska i brosten. Efter ett par dagar gar det
over och brésten blir mjuka igen.

Brostmjolkens sammansittning har olika fetthalt
beroende nir pa dygnet man ammar. Det kan vara
forklaringen till att en del barn vill suga ofta pé kvill-
en.

Barnet har tillvixtperioder, darfor kan deras efter-
fragan pd mjolk variera. Den ena dagen ir barnet helt
enkelt mer hungrigt in den andra. Dirfor kan det
vissa dagar verka som att mjolken haller pa att »sina«
fast det inte alls 4r sa. Under dessa »hungriga dagar«
kan man amma oftare, dricka lite extra och férsoka
vila sa mycket som majligt.

Socialstyrelsen rekommenderar napp p.g.a. att den
har en skyddande funktion for plétslig spidbarnsdod.

Till ammade barn kan man vinta att ge tréstnapp
tills amningen ér etablerad och barnet vint i vikt.
Fér vissa mor-/barnpar tar det bara nagot dygn att
etablera amningen for andra kan det ta upp till en
manad.



VARFOR SAGER MAN ATT AMNING AR BRA?

For barnet:

* Barnet far trygghet i fordlderns famn. Giller dven
vid flaskmatning.

* Barnet kan sjilv bestimma nir det dr hungrigt och
mictt.

* Brostmjolk minskar risken for t.ex. éroninflamma-
tioner, luftvigsinfektioner, diarréer, och urinvigsin-
fektioner. Skyddet finns kvar flera ar efter avslutad
amning och det giller dven vid delamning.

* Ett barn som ammas [6per mindre risk att bli 6ver-
viktigt som vuxen.

¢ WHO rekommenderar kvinnor att amma helt i 6
manader.

Den nyblivna foréldern:
* Ger mojlighet till vila och avslappning samtidigt
som barnet matas giller dven vid flaskmatning,

* Kan i lugn och ro fi tillfille att njuta av barnets
nirhet.

* Det ir enkelt och billigt att amma.

* Mjolken ir alltid hygieniskt férpackad, har rice
temperatur och finns alltid till hands.

* Hjilper livmodern att dra ihop sig och minskar pa
s sitt blodningar.

* Piskyndar viktminskning hos den som ammar for-
utsatt att mathallningen dr normal i dvrigt.

* Amning 4r miljévinligt!

ATT KOMMA IHAG DEN FORSTA TIDEN
* Tro pa sig sjilv!

* Vila ofta, passa pa da ditt barn sover.

* Drick nir du ir torstig och girna vatten.
* Glom inte bort att dta.

* Ha inga stérre projekt hingande over dig.

* Mjolken forsvinner inte frin den ena dagen till den
andra.

* Utdrivningsreflexen kan stéras om du kdnner dig
orolig, nervés och stressad over nagonting. Skapa
darfor lugn och ro f6r Dig och Ditt barn vid am-
ning.

Att flaskmata fran start

MODERSMJOLKSERSATTNING
Tillmatning kan ske med bréstmjolk och/ eller mo-
dersmjolksersdttning.

Det finns fullvirdiga modersmjolksersittningar att
ge barnet som komplement till brostmjolk eller istéllet
for brostmjolk under det forsta halvaret. Vissa barn
kan behva modersmjolksersitttning som komple-
ment vid nigra enstaka tillfille eller under en kortare
period.

Den virme och nirhet barnet fir i samband med
amning kan du ge ditt barn ocksa dé det far sin mat
pa nappflaska. Hall barnet i din famn och njut till-
sammans dd du matar ditt barn.

Forsta dygnet borjar man oftast med 10 ml x 6 for
att sedan oka successivt. Det ir bara i bérjan man
behover reglera mingden mat eftersom det nyfodda
barnets magsick ir si liten. Sedan b6r man lita bar-
net dta s mycket det vill. Barn dter inte lika mycket
varje miltid och i bérjan kan barnet vilja 4ta lite men
vildigt ofta, varannan timme ir inte ovanligt, ibland
oftare. S4 linge barnet foljer sin viktkurva, gir upp i
vikt och kissar och bajsar ir allt normalt.

Nir man ger ett spidbarn ersittning 4r det viktigt
att vara noga med hygienen och géra rent flaskor, nap-
par eller koppar som anvints for att mata barnet. Det
ar ocksé viktigt att f6lja instruktionerna pé férpack-
ningen om hur man blandar eftersom feldosering kan
vara skadligt for barnet.

IBLAND AR BARNETS AMNINGSREFLEXER FORDROJDA
Det hinder att friska fullgingna barn ibland behg-
ver lite tid pé sig innan de bérjar suga. Har barnet
svart att ta brostet gr det att handmjélka alternativt
pumpa ur brosten och ge mjélken med kopp/sked till
dess barnet lirt sig — det kan ibland drdja flera dagar.
I samrad med personalen hittar ni en limplig strategi
for urmjolkning och amningstrining infér hemgang.

OM BARNET FODS FOR TIDIGT ELLER AR SJUKT

Om barnet vardas pa Neonatalavdelning far familjen
i man av plats flytta med och bo med sitt barn. Vart
mal 4r att familjen ska fa vara tillsammans s mycket
som mojligt. Vi har ett nira samarbete mellan Neona-
talavdelning och BB.

ATT MJOLKA UR FOR HAND
Det finns situationer nir det kan vara virdefullt att
kunna handmjslka.



* Om brostet 4r sa spant att barnet har svért att grep-
pa kring virtan, mjélka ur lite f6r att mjuka upp
vértgarden.

* Om man har ett dverskott av mjolk, har kraftig
utdrivningsreflex och den forsta mjolken som barnet
suger i sig sprutar si fort in i munnen att barnet inte
hinner med och svilja — mjélka ut lite innan barnet
laggs till brostet.

* Vid sariga vartor. Om det smirtar for mycket nir
barnet suger dr handmjolkning det mest skonsam-
ma for den siriga virtan. Ge sedan mjolken med ex.

drickkopp.

* Om barnet den forsta tiden inte lirt sig suga. Sug-
mognaden kommer lite senare for vissa barn. Ha
talamod.

* Om man vill hjilpa till att fi igdng utdrivnings-
reflexen f6r att hjilpa barnet att lite snabbare fa
tillgdng till mjolken. Situationen kan vara t.ex. ett
otdligt barn som blir arg for att maten inte kommer
pa en ging eller vid sir pa vartan da man vill f6r-
korta den intensiva forsta delen av sugningen.

* Att handmjolka kriver kunskap om tekniken samt
lite 6vning. Det ir bra att forst borja massera lict
over brostet for att stimulera utdrivningsreflexen.

Fatta med tumme och pekfinger runt den yttre delen
av vartgarden. Tryck bakét in mot kroppen samti-
digt som du trycker fingrarna mot varandra direfter
massera brostet bakifrin och fram mot virtan med
handflatan upprepa direfter utpumpningsrérelsen.
Fortsitt utpumpning tills trycket littar i brostet.
Det kan ta nagra minuter innan mjélken kommer.
Utdrivningsreflexen tar olika ling tid.

HANTERING AV URMJOLKAD BROSTMJOLK

Om du vill spara brostmjolk:

* Den firska brostmjolken kan sparas upp till tre
dygn i kylskdpet (inte i dorren) innan den virms till
dttemperatur och ges till barnet.

* Brostmjolken som ska frysas in kan samlas i kyl-
skapet frin morgon till kvill och sedan slis ihop
till lampliga frysportioner. Nedfrysning kan ske i
oanvinda frysplastpdsar som sedan kan forvaras i
en plastburk med lock eller andra oanvinda frysfor-
packningar.

* Kroppsvarm mjolk ska aldrig blandas med redan
kyld eftersom temperaturen da okar hos den redan
kylda mjolken vilket kan leda till 6kad bakterievixt

som forsimrar mjolkens hillbarhet och kvalitet.

* Brostmjolk till det egna barnet, nedfryst pa detta
sdtt kan forvaras i upp till 6 manader om den forva-
ras i en temperatur —20 grader C. Vid frystempera-
tur pa —18 grader C héller mj6lken i tre manader.

* Fryst brostmjolk tinas i kylskapet eller i vattenbad,
inte varmare 4n 35 grader C eller under rinnande
varmt vatten. Tinad mj6lk bor férbrukas inom ett
dygn. Obs! uppvirmd mjolk som blir dver vid ett
mal ska kastas.

MAT OCH DRYCK UNDER AMNINGSTIDEN

Nir du ammar behéver du bade ita och dricka or-
dentligt. Man blir térstigare under amning an vanligt.
Du behover inte undvika négon sirskild mat, det mes-
ta kan dtas i mattliga miangder. Tobak, snus och alko-
hol hér dock inte ihop med amning. Nir du anvinder
tobak gar nikotin och andra gifter ver i brostmjol-
ken. Det bista dr dirfor att inte alls roka eller snusa.
Aven alkohol gir 6ver i brostmjslken. Alkohol har
inga positiva effekter f6r amning. Enligt nuvarande
forskning innebir det dock inga medicinska risker

for barnet vid martliga mingder som 1—2 glas vid

1—2 tillfillen i veckan. Smd barn ir kinsliga och som
nybliven férilder kan det ibland finnas anledning att
fundera 6ver sina alkoholvanor.

Amning blir ofta allt mer harmonisk efter hand,
nir forilder och barn lirt kiinna varandra. Forsok
tinka positivt och véiga lita pa att amningen ska
fungera. Om den forsta tiden kinns orolig 4r det litt
att tvivla pa sin amningsformaga. For manga tar det
flera veckor innan amningen kinns trygg, siker och
bekvim. Stod och uppmuntran fran partnern eller
nagon annan nirstiende ir viktigt — speciellt under
den forsta tiden.

Var inte ridd for att prata om dina tankar, kinslor
och fragor kring amningen nir vi ringer upp dig vid
THG (tidig hemgang), nir du kommer eller ringer till
oss, besoker din BVC-sjukskoterska eller barnmorska
pa barnmorskemottagningen.

D-VITAMIN: 5 droppar om dagen. Livsmedelsverket
rekommenderar att alla barn fran 1 veckas dlder och
upp till 2 ar, oavsett uppfédningsmetod, ges 5 droppar
D-vitamin (400 IE = 10 mikrogram vitamin D) dagli-
gen i vatten eller oljeldsning.



Efter forlossningen

SOMN: Somnen forsta tiden blir ofta korta stunder i
taget under natten. Nar man ammar utsondras det ett
hormon som gor att man slappnar av och blir sém-
nig. T4nk pa att vila tillsammans med barnet under
dagen, speciellt den forsta tiden.

PSYKISKA FORANDRINGAR: Man kan ha litt till tarar

— dven ndr man mots av vinlighet. Man har kanske
kinslor av oro infor barnet, amningen och f6rildra-
skapet. Att kinna si 4r helt normalt. Hormonomstill-
ningen ir stor, férindringen i livet likasa. Lat kins-
lorna i det nya forildraskapet fa tid att mogna. Det
kommer successivt. Var ridda om varandra! Det forsta
halvéret, ibland aret, 4r en skor period for en nybildad
familj. Vila ofta. Det 4r en férutsittning for att man
ska orka med omstillningen till forildraskapet. Mins-
ka ambitionerna hemma.

FORLOSSNINGSUPPLEVELSEN AR IBLAND NEGATIV for
fordldrarna och kanske finns det oklarheter om vad
som egentligen hinde. Kinner du si idr det viktigt att
du pratar med din barnmorska pd barnmorskemot-
tagningen eller férlossningen om din upplevelse. Du
fyller ocksa i en enkit om din/er frlossningsupplevel-
se och beroende pa era svar kan du bli uppringd av en
barnmorska efter nigra manader.

NEDSTAMDHET | SAMBAND MED FORLOSSNINGEN: De
tvé vanligaste kinslomissiga problemen som forekom-
mer 4r »blues« och nedstimdhet/depression. Blues 4r
en tillfillig sinnesstimning med varierande grad av
ledsnad och oro som drabbar hilften av alla mammor
nagra dagar efter forlossningen och férsvinner nistan
lika fort. Nedstimdhet eller depression ir lite mer
langvariga tillstind som péaverkar ungefir 10 % av
kvinnorna. Det kan bérja redan under graviditeten
eller komma under de forsta manaderna efter for-
lossningen, ibland lingt senare. Det kan dven drabba
partnern. Sadana tillstand gar att behandla med goda
resultat. Beritta for din barnmorska/BVC-sjukskoter-
ska som kan hjilpa er och vid behov kontakta andra
instanser.

Fysiska forandringar

LIVMODERN: Avslaget ir en blddning som kommer frin
sarytan i livmodern dir moderkakan suttit. Forsta
dagen bloder det férhallandevis rikligt, ddrefter mer
menstruationsliknande blodning som 6vergér i en mer
brunaktig och till sist ljus flytning. Avslaget upphér

oftast efter 6—10 veckor. Om du far feber, molvirk
eller om avslaget borjar lukta illa ska du kontakta
sjukvirden.

EFTERVARKAR ir sammandragningar i livmodern som
beror pa att den tommer sig pd avslag. Amningen
stimulerar till eftervirkar som ger snabbare likning av
sarytan och risken for infektioner minskar. Omfoder-
skor har betydligt fler och mer smartsamma eftervir-
kar. Har man svart att sova pa grund av eftervirkar
kan man ta 1—2 paracetamoltabletter (Alvedon eller
liknande) ungefir var sjitte timme.

URINBLASAN: Det ir helt normalt att ha stora urin-
mingder efter forlossningen. Om det svider nir du
kissar kan det hjilpa att duscha underlivet samtidigt.

TARMEN: Stygnen gar inte upp om du krystar — inte
ens om du ir forstoppad och tar i ordentligt, si var
inte ridd for att gé pé toaletten efter forlossningen.

HEMORROJDER: ir vidgade blodkirl kring tarm&pp-
ningen. De kan finnas utanfér eller innanfér dnd-
tarmsdppningen. Hormonpaverkan under graviditeten
och krystning i samband med férlossning kan orsaka
hemorrojder som kan vara mycket smartsamma.
Ibland kan det lindra med is eller Xyloproctsalva om
hemorrojderna ir stora och utspinda. Forsok trycka
tillbaka dem vid varje toalettbesok men vinta tills de
har svullnat av. Det ir viktigt att duscha och hélla
rent runt indtarmséppningen och att dricka mycket
och dta fiberrik kost for att halla avféringen mjuk.

BRISTNINGAR OCH KLIPP: Likningsférméagan i under-
livet ar mycket god. Likningen underlittas av den
bittre blodcirkulationen nir man dr uppe och ror sig.
Duscha efter varje toalettbesok sa forhindras infek-
tion bist. Anvind bara vatten. Tval stor den naturliga
pH-balansen med 6kad risk for svampinfektioner.

MENSEN: Den regelbundna menstruationsblédningen
kommer oftast inte tillbaka férrin amningen ir avslu-
tad om du ammar helt, den kan komma tidigare om
du delammar. Viktigt att komma ihag att amning inte
ir ndgot preventivmedel.

HORMONERNA: D4 hormonerna snabbt forindras efter
forlossningen ir det mycket vanligt act man svettas
och far »vallningar«. Det kan vara litt till tarar och
kinna sig allmint labil.



SEXUALITET: Kroppen forindras under graviditeten
och forlossning. Du kanske har ont efter bristning
eller dr vildigt trote vilket gor att du tappar lusten till
sex. Under amningen minskar dven hormonet 6stro-
gen vilket kan leda till minskad sexlust. Det dr myck-
et individuellt nir lusten for sex kommer tillbaka. For
en del tar det kanske bara nagra veckor och f6r andra
betydligt lingre. Prata med varandra. Visa dmbhet.
Gor det bist av situationen. Ar du orolig att nigot ir
fel i underlivet, kontakta barnmorskan pa barnmor-
skemottagningen. Det dr ocksd viktigt att ni inte gir
s helt upp i er nya roll som forildrar att ni glommer
varandra som par. Lusten — den kommer tillbaka sa
smaningom.

BACKENBOTTENMUSKULATUR: blir uttinjd under
graviditeten och férlossningen. Det dr mycket viktigt
att du trinar upp muskulaturen igen. Bickenbotten-
musklerna bidrar till att stddja urinblasan, livmoder
och tarm. Om musklerna forsvagas ir risken stor for
urinlickage och framfall. Fér att férebygga urinlic-
kage som blivit allt vanligare bland kvinnor, maste du
gora »knipévningar« varje dag.

TRANINGSRAD: Ligg pi rygg med uppdragna ben nir
du ska ldra dig att »knipa«. Dra upp musklerna i sli-
dan som nir du héller dig di du ir kissnddig.

Sjilvtest: Kinn efter med ett finger i slidan att
musklerna drar 4t kring ditt finger.

Trina minst 2 ginger/dag. Gor 10 knip varje ging
och hall varje knip i 5 sekunder. Har du problem med
att »hitta« dessa muskler finns det vaginala trinings-
koner att kopa pd apoteket.

EFTERVARDSKONTAKT: Du bokar sjilv tid for efterkon-
troll inom 2—3 ménader pa barnmorskemottagningen.
Vid efterkontrollen kontrolleras att livmodern atergétt
till normal storlek, att bristningar och klipp likt utan
komplikationer och att du dterfétt spansten i bicken-
bottenmuskulaturen. Du kan ocksa tala igenom det
som hint under och efter forlossningen och diskutera
limpligt preventivmedel om du s vill.

VID KEJSARSNITT: Séret pi magen kan vara hopsytt
med trad eller metallklimmor, hur det ska tas bort far
du veta vid utskrivningen. Det gir bra att duscha som
vanligt. Om séret ser fint ut behovs inte négot forband.
Du blir inte sjukskriven efter ett kejsarsnitt. Lev
som vanligt men undvik tunga lyft férsta veckorna.

Vid hemgéang och aterbesok

Hemgang frin BB rekommenderas frin 8 timmar
efter forlossningen nir det 4r en okomplicerad vaginal
forlossning med fullginget barn

(>37 v.), barnet ir vilmaende med normal fostervikt
och god sugteknik. Normal temp pé barnet och
normal saturation. Barnlikarundersokning ska vara
utférd och ok.

»Mammot« (dterbesoksmottagningen) ansvarar for
familjer som gatt hem med dagliga telefonkontakter
och dterbesok till "Mammot« vid 48 timmars alder.
PKU-provet tas pa barnet, vid behov bilirubintest och
horseltest OAE. Se beskrivet under undersékningar
BB/Mammot. Barnet vigs (nakenvikt). Aterbesok for
vikt erbjuds t.o.m. 46 dygnet.

Om du behéver hjilp eller har frigor och funde-
ringar kring amning ringer du i forsta hand er BVC.
Vid mer komplicerade tillstdnd ar du vilkommen att
ringa »Mammot« eller BB kvillar och nitter. Det kan
gilla smirta under amning, mjélkstockning eller své-
rare fall av sdriga brostvartor. Du kan fa ridgivning
pa telefon eller boka tid f6r ett besok. Pa »Mammot«
triffar du barnmorskor som arbetar pa BB/Férloss-
ning med speciellt intresse f6r amningsfragor.

Varningssignaler for det sjuka barnet

Var uppmirksam pa ditt barns signaler. Spidbarnets
forsta tid dr en kinslig period. Reagera om barnet
andas snabbt under sémn, suger slott eller inte alls.
Inte vaknar for att suga, far en tilltagande gul firg,
eller en griblek firg (syns bast i dagsljus), eller skriker
otrostligt. Kontakta BB, eller akutsjukvérd oavsett tid
pa dygnet.

Rollen som nybliven partner

De forsta ménaderna med ert nyfodda barn kan vara
omtumlande och intensiva for er bida tva. Den som
ger barnet mat kommer naturligt nira barnet men

ett barn behéver mycket mer. Umgas med négon,

tas upp, héllas, smekas, méta nigons blick, bytas pa,
trostas, vaggas och pratas med. Som partner ir du
lika sjilvklar som mamman i detta. Ta del i virden av
barnet redan frin borjan. Ingen betyder si mycket for
kvinnans vilja och méjlighet att amma som en stod-
jande partner. Hjilp till att skapa ro kring mamman
och barn s att ni alla fir tid att lira kiinna varandra.



Mammot 6ppenvardsmottagning BB

OPPETTIDER

Mammot 4r 8ppen 7 dagar i veckan mellan kl. 8.30
och 17.00.

Telefonnummer 063-15 32 13. Efter kl. 17.00 ring BB
063-15 31 07.

Aterbesok for kvinnan 7 dagar efter forlossning
kostar 100 kr.
Barn kostnadsfritt.

Telefonrddgivning ar kostnadsfri och vi har inga
speciella telefontider, utan nir vi dr upptagna och inte
kan svara, si limna namn och telefonnummer sé ring-
er vi upp sa snart vi kan.

INTERNETTIPS

www.regionjh.se (sok Kvinnosjukvard/BB)
WWW.II77.5¢

www.ungaforaldrar.nu
www.amningshjalpen.se
www.netdoktor.se

Att gora nar du/ni kommer hem

* Ring BVC nir ni ir utskrivna och klara frin BB
och meddela att ni 4r hemma.

¢ Bestill tid hos din barnmorska for efterkontroll
efter 8—12 veckor.

* Amma minst sex—itta ganger per dygn.

* Bada inte och anvind inte tampong sa linge du

bloder.

* Ha inte samlag utan kondom p.g.a. infektions-
risken.

* Drick mycket vitska, vila och hall brésten varma!

Ar det sant att jag héller ett barn pa min arm
Och ser mig sjalv i dess blick.
Att fjddrarna gnistra och jorden &r varm
Och himmelen utan en prick.

Vad &r det for tid, vad &r det for ar,
Vem é&r jag, vad bér jag for namn?
Du skrattande knyte med solblekt har,
Hur fick jag dig i min famn?

Jag lever, jag lever!

Pa jorden jag star.

Var har jag varit forut?

Jag vantade visst i miljoner ar
Pa denna enda minut.

Lyckans minut av Erik Lindorm



