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Den som arbetar med amningsfragor

bor fundera 6ver sin egen attityd.

Vid radgivning: Ge kunskap - inte asikter!
Deltag fortlépande i amningsutbildning.
Ha regelbunden kontakt och ta del

av varandras erfarenheter genom

hela vardkedjan.

d;

~

INLEDNING

samspel mellan mor och barn som bygger pé signaler och

beteenden. Detta hade man ringa kinnedom om dé barn-
bordsavdelningen uppfordes och sjukhusrutiner infordes 1 borjan
av seklet. Man sag da att amningsproblemen och amningsfrek-
vensen sjonk. Flaskuppfodningen blev en populér erséttning i
Overtygelse om att det frimst handlade om foda. Idag vet vi att
amning innebér sd mycket mer dn bara mat.

Med insikt om dessa samband blir det naturligt att kritiskt
granska vedertagna atgérder och rutiner 1 varden. All personal
som arbetar med modravérd, forlossning, eftervard- och barna-
vérd bor kdnna till WHO/UNICEF:s utarbetade handlingsplan
Tio steg till lyckad amning.

Kvinnan har rétt att fi information om den kunskap som idag
finns om amning. Med en dvergripande amningsstrategi som
vigvisare formulerar sedan mddrahilsovérd, forlossning, efter-
vard, neonatalvard och barnhilso-vard med hénsyn till enhetens
inriktning, en egen strategi. Med hjélp av en amningsstrategi
och genom olika enheters samverkan kan vi skydda, stodja och
framja amningen.

S enare ars forskning har visat att amning &r ett naturlig



Tio steg till en lyckad amning

For att uppnd malet med amningsstrategin bor varje enhet som
ger modravard och tar hand om nyfodda...

1 ... ha en skriven amningsstrategi/handlingsplan som rutinmas-
sigt delges all hdlsopersonal.

En skriven amningsstrategi bidrar till samverkan och gemensam
policy genom hela vardkedjan sa att all personal kan ge likriktad
och ldmplig vigledning till den blivande familjen.

2 ... undervisa all berord personal i nédvandig kunskap for att
genomfdra denna handlingsplan.

Hélsovarden har en avgorande roll for mamman att lyckas med
och bibehélla amningen. Vardpersonal bor darfor ha fortlopande
utbildning sa att man hela tiden kan se 6ver och utvirdera vard-
rutiner sa att dessa frimjar amning och att personalen ger profes-
sionell amningsvigledning.

3 ... informera alla gravida och nyblivna mammor om férdelar-
na med amning och hur man uppréatthaller amningen.

Det ér viktigt att skapa ritt psykologisk forberedelse och mo-
tivation infér amningen. Informera alla gravida kvinnor om
barnets och kvinnans medfodda férmaga att kunna amma, samt
att amningen gynnar en god mor-barnrelation. Brostmjolken &r
infektionsskyddande och fullt tillracklig som vitska och niring 1
6 ménader och som bas upp till tvd ar eller langre. Amningen har
positiva hdlsoeffekter p4 mamman. Den dr d&ven ekonomisk och
miljovénlig.

4 ... uppmuntra och stodja mammor att bérja amma sitt nyféd-
da barn vid barnets forsta vakenhetsperiod och pa barnets
signaler, vilket vanligen sker inom tva timmar.

Genom att 14ta mor och barn ha hud-mot-hud kontakt direkt
efter forlossningen tillater man barnets naturliga beteende dir
faser av aktivitet med kryprorelser, sokande efter brostvartan
och amning ingér. Detta ger ofta en lyckad amnings-start och en
naturlig tidig kdnsloméssig bindning mellan mor och barn. Det
bekréftar och 6kar &ven mammans tillit till amningen och barnet.
Barnets amningsbeteende uppmuntras via hud-mot-hud kontakt
och ér darfor ocksa gynnsamt efter separation eller vid fordrdjda
amningsreflexer.

5 ... visa mammor hur de skall amma och uppréatthalla amning-
en aven om de maste vara atskiljda fran sina barn.

God position och sugteknik ar viktiga forutsittningar for lyckad
amning. Pavisa for mamman barnets egen formaga att ta bros-
tet da det kommit 1 rétt 1dge med munnen mitt framfor brostet.
Informera om barnets sugmdnster, variation i frekvens, duration
och intervall. Amningen ska kdnnas hanterbar ur smértsynpunkt
och brétvartan ska vara rund efter avslutad amning. Lar ut hur
man mjdlkar ur bréstet om mor och barn blir separerade.

6 ... informera mammorna om att nyfédda barn ej ska ges mat
eller dryck utover brostmjolk, savida det inte ar medicinskt
indikerat.

Friska nyfodda fullgdngna barn behdver vanligtvis ingen annan
néring eller vitska &n den mamman har 1 brostet, forst kolostrum
och sedan mogen mjolk. Att ge ndgot utdver brostet dr att stora



det naturliga samspelet mellan mor och barn. Mammans mjélk
ar avpassad 1 mangd efter hennes barns behov och dr immunolo-
giskt viktig for att forebygga vanliga sjukdomar. Vid medicinsk
tillmatning uppréttas en vardplan for utfasning av tilldagget och
okad amning.

7 ... praktisera samvard - tillat mammor och barn att vistas till-
sammans dygnet runt.

Genom att praktisera samvard dygnet runt kan barnets och
mammans behov av nérhet till varandra tillgodoses, vilket ger
mindre skrikiga barn och firre oroliga modrar. Samvérd stirker
den psykologiska bindningen och underlattar fria amningstider.

8 ... uppmuntra fri amning.

Amningen dr s& mycket mer dn mat, det ger trygghet, nérhet och
trost samt hjdlper barnet att tomma tarmen. Det &r dérfor bra att
uppmuntra mamman att ge brostet sa ofta som barnet vill, utan

forbehall.

9 ... €j ge nappar till ammande spadbarn, varken sug- eller
dinappar.

*Eftersom sugtekniken dr annorlunda pa bade sug- och dinap-
par jamfort med sugtekniken pa brostet, kan dessa nappar
forvirra barnets naturliga sok- och sugreflexer. Det kan leda till
minskad mjolkméngd pa grund av sdmre sugstimulans. Man vet
ocksé att barn som ges sugnapp ammas mera sillan. Rekom-
mendera dirfor inte generellt sug- amnings- eller dinapp till
ammande spddbarn om ej medicinsk indikation finns. Barn som

inte har fri tillgang till brostet bor fa sugnapp for att fa sitt sug-
behov tillfredsstillt och for att kunna tillgodogora sig niringen
vid sondmatning.

* Socialstyrelsen skriver i sina riktlinjer for forebyggande av
plotslig spadbarnsdod att sugnapp bor 6verviagas da amningen
ar etablerad.

1 O uppmuntra bildandet av amningshjalpsgrupper och
sedvanlig kontakt med barnhéilsovarden genom att hanvisa

mammorna till dem vid utskrivning.

Ammande kvinnor &r 1 stort behov av stdd under amningsperio-
den. Att i prata med en annan kvinna som har amningserfaren-
het kan kdnnas bra. Uppmuntra och hidnvisa mammor till stod-
grupper som finns vid BVC och amningshjélpen.



Amningsstrategi

Att ge en positiv upplevelse av amning genom
en lugn och trygg atmosfar, ett behovsanpassat stod
samt samstammiga rad av valutbildad personal.

Aeouard 9 rd d ard ()
3\s0V nin W ar 5\s0V 5 . dked)
B ALE £oNoss neonat gfteV garnh@ \S yardke
* poidngtera den med- Bidra till en lyckad am-  Skapa en bra forutsatt- Skapa trygghet infor den * uppmuntra amning. * kontinuerlig
fodda formégan hos ningsstart genom att ning for en fortsatt am- fortsatta amningen och « folja upp forildrarnas samverkan i
barnet och modern. * uppmuntra den ny- ning genom att mor-barn-relationen behov av stod genom vardkedjan.
Detta ska ske mot bak- ~ forlosta mamman till ~ * bade lyssna till och * praktisera samvard amningens alla ske-
grund av den blivande hud-mot-hud kontakt bemota familjens oro « individuellt stodja den
mamman/familjens med barnet direkt efter och forvéintningar pa amning och relationen '
. . . o . * invol rtnern.
‘1t<1d1gire erfarenhgt och forlr(;ssnlnge? 1e.llfr :{1 amningen mellan mor och barn. Involvera partnern
unskap om amning. snart som mojligt efter | po1ocs barnets med- ‘
- * involvera partnern.
* information om for- en eventuell separa fodda formaga och P
delarna med amning, ton. kompetens i forhal-
samt ge strategier for ¢ invénta och lyssna till lande till utvecklings-
ev svérigheter. barnets signaler och niva- och sjukdoms-
da stodja mamman att tillstand.
borja arrfl\r.na helsi[{ nom ., s smuntra hud-mot-
ba‘“?‘e(tls Orsta vaken- py4 kontakt sé fort
perioc. det ar medicinskt
mojligt.
* stddja och uppmuntra Samordnande insatser &r
samspelet mellan en férutsattning foér en
mor och barn. positiv upplevelse

av amning.



Praktiska rad

Att anvénda i det kliniska arbetet, som skyddar, stodjer och upp-

muntrar amning.

MODRAHALSOVARD
Under graviditet, individuellt och fordldrastod 1 grupp

0

<

Lyssna in kvinnans erfarenheter och funderingar om amning,
dokumentera tidigare amning.

Stirk kvinnans sjdlvtillit till formégan att amma.

Beritta att amning kan ta en till tvA manader att etablera.
Forbered kvinnan pd vanliga attityder och fordomar kring
amning.

Ta del och prata kring kulturella aspekter p&d amning.

Tala om att partnern &r speciellt viktig som stod och avlast-
ning under amningstiden.

Informera om det nyfodda barnets behov, forméga och bete-
ende.

Belys fordelarna med amning.

Beritta om mammans formaga till ett fordndrat sovmonster.
Informera om amningen i praktiken, vikten av ritt teknik
variationer i amningsfrekvens, duration och dygnsrytm.
Dokumentera given amningsmotivation.

Kartldgg eventuell medicinering och dess pdverkan pa am-
ning.

FORLOSSNING

0
0

O OO

Var forsiktig med sederande medicinering.

Aktualisera fordldrarnas kunskaper om barnets inneboende
formaga.

Uppmuntra hud-mot-hud kontakt direkt efter fodelsen.

Se till att barnet hélls varmt hos mamman.

Invénta barnets amningsreflexer; sug- och sokrorelser.

Lat girna fordldrarna underlétta for barnet att komma i am-
ningslidge, men lat barnet ta brostet sjdlv.

Titta pd barnets position vid brostet och sugteknik. Hor efter
med mamman hur det kinns. Om det kidnns bra 1at d4 barnet
suga obegransad tid.

Forcera aldrig ett barn till brostet.

Separera ej mor och barn i onddan: vdnta med kaffe, telefon
och barnskétsel.

Dokumentera forsta amningstillfallet: Tid, amningsforsok
eller amning. Om amning — dokumentera ldge, tag och dura-
tion.

NEONATALVARD

Amningsvénlighet kan bedrivas inom neonatalvard, men i en
modifierad form av steg 4, 8 och 9 beroende pa barnets tillstdnd.
Skapa en stodjande milj6 med kunnig personal och amnings-
vénliga rutiner. Barnets forméga att suga kan léttast bedomas

i samrad mellan den personal som kdnner familjen bést och
fordldrarna.

Stod till foraldrarna

0

0

Understryk vikten av fordldrarnas delaktighet i varden och fa
dem att kénna sig behdvda.

Hjélp dem forsta sitt barns signaler.

Stirk kvinnan i hennes mammaroll. Utgé ifran att partnern
behovs som stod for att kvinnan ska kunna amma.
Uppmuntra till mycket hud-mot-hud da barnets tillstand till-
later.

Samvard om mgjligt.

Informera om urmjélkning av brosten

0
0

Informera och stédja mamman att borja pumpa tidigt.

Beritta for mamman om sambandet mellan tillgdng och efter-
fragan.

Uppmairksamma eventuella problem sasom stord utdrivnings-
reflex och minskade mj6lkméngder.



Individualisera 6vergangen fran sondmatning
till amning

0

Se till att barnet far suga pa brostet eller pé tréstnapp vid
sondmatning och att barnet far smak av mjolk i munnen vid
varje maltid.

Bedom tillsammans med fordldrarna barnets mognad, lage,
tag och sugrytm.

Forsok att uppskatta hur amningen fungerar utan att kontroll-

véga fore och efter amningen.

Barn som ej sondmatas ges kopp

0
0

Ge barnet mojlighet att amma fore tillmatning.
Sugnapp ges, med fordldrarnas samtycke, dd mamman inte

finns tillgénglig och barnets sugbehov behdver tillfredsstillas.

Hall kontakten med BVC

0
0

Tag telefonkontakt i samband med utskrivning.
Sidnd en omvardnadsepikris till BVC efter utskrivning.

Informera om foraldraférening for prematurféodda
barn.

0

Information finns pa nétet och sokes léttast via google.

EFTERVARD EFTER FORLOSSNING

0

Lat mor och barn vara tillsammans. Uppmuntra till hud-mot-
hud kontakt och informera om férdelarna.

Hor efter hur amningen fungerade pé forlossningsavdelning-
en.

Lyssna till mammans instéllning, erfarenheter, forvantningar
och formaga. Basera en individuell virdplanering pa denna
information.

GOr en amningsobservation

0

<

Erbjud dig att tillsammans med mamman/foréldrarna titta pa
position, reflexer, tag och sugrytm.

Visa mamman hur hon kan utnyttja barnets eget reflexsystem
och kapacitet.

Bekrifta mammans forméga att amma, undvik kommentarer
om brostets utseende.

Tydliggor det som &r bra men dven det som kan forbattras.
Satt aldrig mamman i underlige.

Informera samtidigt om de stora variationerna i frekvens,
intervall, duration och dygnsrytm.

Lita pa mammans och barnets férmaga

0

0
0
0

Var lyhord.

Undvik att hjdlpa barnet till brostet.

Praktisera fri amning.

Ge tilldgg endast p4 medicinsk indikation eller om forald-
rarna aktivt kriver det.

Fullgangna och friska barn skall inte tillmatas med
vatten eller tillagg

0

Ordinerat tilldgg ges med kopp. Uppmuntra mamman att
handmjolka ur ram;jolk som ges till barnet.

Rekommendera ej sugnapp innan amningen &r etablerad.
Modrar och barn som varit tvungna att separeras vid forloss-
ningen ldggs hud-mot-hud sé snart de tréffas igen for att fa
mdjlighet att knyta an och stimulera barnets amningsreflexer.
Tala med mamman fore hemgéing om:

- att det kan ta flera veckor att etablera amningen.

att de forsta dagarnas amning skiljer sig fran fran amningen
ar etablerad.

barnets dygnsrytm samt olikheter mellan barn.

hur man forebygger brostkomplikationer.

hur man handmjolkar



BARNHALSOVARD

Efter hemkomsten dr BVC tillgénglig och ansvarig for det
fortsatta amningsstodet och uppfoljningen av barnets hélsa och
tillvaxt.

0 Vid hembesoket:

- Hor efter hur amningen avlopt och fraga eventuellt hur
lange kvinnan 6nskar amma.

- Tareda pa fordldrarnas kunskaper om amning utifran
tidigare information och erfarenhet.

- Tareda pa vilka funderingar de har.

- Ge sakliga svar pa deras fragor.

- Var lyhord for fordldrarnas upplevelse och instéllning till
amningen.

- Bekrifta fordldrarnas egen kompetens.

- Lat fordldrarna formulera sina forvéntningar pa amningen.

- Informera om BVC:s erfarenhet och kompetens 1 amnings-
fragor.

- Uppmuntra helamning dvs enbart amning, under barnets
forsta 6 manader och darefter fortsatt amning med tilligg
av annan lamplig kost, sa ldnge mor och barn o6nskar. Till-
lagg ar aldrig en en forstahandsatgérd vid problem. Disku-
tera tankar och kénslor kring amningens avslutning.

STRATEGI FOR HANDLAGGNING AV EV
AMNINGSPROBLEM

O Hor efter hur mamman uppfattar problemet, vilka rad hon fatt
och vilka som fungerar bést.

Ta reda pa amningsfrekvens, duration och intervall.

Forsok fa en uppfattning om mamman vilbefinnande.

Hor efter hur ofta barnet kissar och bajsar.

Fraga om stdd frn familj och slakt/vanner.

Gor en amningsobservation (se sid 13). Titta pa samspelet
mellan mor och barn, amningsstillning, barnets ldge vid bros-
tet, reflexer, tag om brdstet och sugrytm.

Introducera bara amningsnapp efter noga dvervigande.

0 Vid problem efter hemkomsten, erbjud tit kontakt.

OO

<



