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1. Syfte och omfattning

For att fordldrar och barn skall fa ett sd samstimmigt omhéndertagande som
mojligt finns en gemensam amningsstrategi som géller for all personal som kommer 1 kontakt
med blivande och nyblivna fordldrar inom Region Géivleborg.

2. Allmant

Amning dr ett samspel mellan mamma och barn som bygger pa medfodda signaler och

beteenden. Amning ger inte bara optimal nutrition till barnet; genom amning utvecklar barnet
och mamman en relation som f6r bdda innebar mycket mer &n nutrition. Initiering av amning
kan vara en kénslig process som paverkas av en méingd olika vardrutiner och omstandigheter.

Amningen har flera fordelar bade for mamma och barn. Studier har visat att ammande kvinnor
har minskad risk att drabbas av bréstcancer, cancer 1 dggstockarna, metabola syndromet samt
diabetes. Brostmjolksuppfodda barn har bland annat minskad risk att drabbas av infektioner,
diabetes, overvikt, stress och leukemi. Amning fraimjar dven ett hdgre 1Q hos barnet.

Alla blivande och nyblivna fordldrar bor fa tillgang till amningsfrimjande insatser under hela
den dnskade amningsperioden. Samstdimmig behovsanpassad information och amningsstod
som ges av vélutbildad personal i en lugn och trygg atmosfar, 6kar chansen for en positiv
upplevelse av amning for mamma, barn och eventuell medforilder. Nér hela vardkedjan
arbetar mot samma maél kan det bidra till att stidrka barnkonventionens artikel 24 om barnets
rétt till biasta mojliga hilsa.

Tio steg som frimjar amning, baserat pA WHO:s Ten steps to successful breastfeeding

For att uppnd malet med amningsstrategin bor varje enhet som arbetar med modrahélsovard,
forlossningsvard och nyfodda barn tillimpa dessa 10 steg:
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Grundldggande principer och rutiner

la. Folja den internationella koden for marknadsforing av brostmjolksersattningar och
relevanta resolutioner frin World Health Assembly (WHA).

1b. Ha ett skriftligt handlingsprogram for spadbarnsnutrition som regelbundet formedlas till
personal och forédldrar.

Ic. Etablera system for kontinuerlig uppf6ljning och datahantering.

2. Sakerstdlla att personal har kunskap och kompetens samt fardigheter for att frimja och
stodja amning.

Verksamhetsnéra atgarder

3. Fora en dialog med gravida och deras familjer om hur amning gér till samt dess fordelar
och betydelse.

4. Framja omedelbar och oavbruten hud mot hud-kontakt och stddja mddrar att initiera
amning genom att folja barnets signaler att soka sig till brostet efter fodseln.

5. St6dja modrar att initiera och uppratthalla amning och att hantera vanliga svérigheter.

6. Enbart ge brostmjolk till nyfodda sdvida det inte finns medicinska indikationer for annat.
7. Mojliggora samvard sé att fordldrar och deras spiddbarn kan vara tillsammans dygnet runt.
8. Stodja fordldrar att kdnna igen och svara pd barnets amningssignaler.

9. Samtala med fordldrar om anvéndning av nappflaska och napp.

10. Verka for att fordldrar och deras spiddbarn fér tillging till kontinuerligt stéd och
omvardnad i samband med och efter hemgang.

3. Beskrivning

3.1. Modrahalsovard

Inskrivningssamtal
Omfoderskor tillfrdgas om tidigare amningserfarenhet, vilken sedan dokumenteras i MHV 3

under sokordet “tidigare graviditet”.

Vid behov erbjuds amningsforberedande samtal pd amningsmottagningen till kvinna/fordlder
med mindre bra erfarenhet fran tidigare amning. Barnmorskan pa modrahédlsovéarden hjélper
kvinnan att f& kontakt med amningsmottagningen.

Vecka 24-29

- Ge vardkedjans amningsbroschyr ”Amning sa funkar det!” och presentera innehallet.
Delge dven fordldrarna informationsfilmer om amning.

- Vick fordldrarnas nyfikenhet kring amning och var lyhord for deras forvantningar,
erfarenheter och attityder kring amning. Har de négra funderingar, oro eller farhagor?

- Tadel av kulturella aspekter till amning.

- Stérk kvinnans sjélvtillit till formagan att amma.
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- Lyft fram att eventuell partner dr viktig som stod och avlastning under
amningstiden.

- Informera om amningen 1 praktiken, vikten av hud mot hud, ratt amningsteknik,
variationer i amningsfrekvens, duration och dygnsrytm, handurmjélkning och tréstnapp.
Ge information om barnets olika forvéntade beteenden de forsta dagarna.

- Belys alla fordelar med amning gillande hélsa, ekonomi samt miljomaéssiga aspekter s att
ett informerat val kan fattas.

- Informera om de 9 stegen — Nio biologiska steg till amning.

- Erbjud amningsforberedande samtal pd amningsmottagningen till kvinnor med mindre bra
erfarenhet fran tidigare amning.

- Barnmorska ska gora en likemedelsgenomgang och kontrollera ldkemedlens lamplighet
vid amning. Vid behov aktualiseras patienten 1 konsultationstidbok pa specialist MVC.

- Dokumentera given amningsinformation.

- Upplysa om information och filmer pa 1177.se.

Vecka 35-37
Folj upp amning frén tidigare amningssamtal och dokumentera i sammanfattning av

graviditeten kvinnans/fordldrarnas tankar och 6nskemal kring amning.

3.2. Forlossning

- Praktisera samvard och skapa forutsittningar for en sammanhéllen familj

- Uppmuntra till och informera den nyforldsta mamman om vikten av oavbruten hud-mot-
hud-kontakt med barnet de forsta timmarna.

- Invénta och lyssna till barnets signaler och stétta mamman att borja amma inom barnets
forsta vakenhetsperiod eller sa snart som mojligt.

- Folj de 9 stegen, se nedan.

- Ge dven information, vid utebliven amning de forsta timmarna, att det finns chans till en
omstart senare.

- Gor en noggrann amningsobservation och dokumentera denna med tidpunkt,
amningsforsok eller amning, d.v.s. smisugande eller kraftfullt sugande.

- Aktualisera fordldrarnas kunskaper om barnets inneboende forméga.

- Se till att barnet hélls varmt hos mamman genom hud mot hud fortséttningsvis.

- Belys alla fordelar med amning gillande hélsa, ekonomi samt miljomaéssiga aspekter s att
ett informerat val kan fattas.

Nio stegen — de forsta timmarna:

1. Fodelseskrik
2. Avslappning - barnet vilar efter fédseln och har vanligen inga mun- eller
handrorelser.

3. Uppvakning - barnet borjar gora sma rorelser med huvudet och axlar, borjar blinka
och 0ppna dgonen sd smaningom.
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4. Aktivitet - barnet gor slick- och munrorelser samtidigt som sokrorelserna tilltar.
Kryp eller glidrorelser - barnet forsoker ndrma sig brostet med korta kryprorelser
eller gor glidande rorelser, ofta baklidnges.

6. Vila - barnet vilar mellan perioder av aktivitet.

7. Tillvanjning - barnet bekantar sig med brostet genom att slicka pa brostvartan och
rora vid brostet, samtidigt som barnet masserar brostet. Denna fas kan upplevas
langvarig och viktigt med information till fordldrarna att 1ata tillvinjningen ta den
tid den tar.

Amning - barnet borjar suga.

9. SOmn - barnet somnar efter att ha tillfredsstéllt sitt medfodda behov av att amma.

e

o

3.3. BB

- Praktisera samvard och skapa forutséttningar for en sammanhéllen familj

- Mojliggdr oavbruten hud mot hud.

- Hor efter hur amningen fungerat pé forlossningsavdelningen.

- Fraga om tidigare amningserfarenhet.

- Lyssna till mammans instdllning, erfarenheter, forvantningar och formaga, och basera
en individuell vérdplanering pa denna information.

- Ge information om barnets forvintade beteenden de forsta dagarna, samt barnets
normala amningsintervall och frekvens.

- GOr en amningsobservation och dokumentera denna.

- Undvik handgriplig hjélp da det har negativa effekter pa amningen.

- Aktualisera vardkedjans amningsbroschyr ”Amning sa funkar det!”” samt de
informationsfilmer om amning som forildrarna fatt pa modrahdlsovarden.

- Belys alla fordelar med amning géllande hélsa, ekonomi samt miljomaéssiga aspekter
sa att ett informerat val kan fattas.

Barn med forvintat 1agt blodsocker eller sugsvérigheter liggs sa mycket som mdjligt hud mot
hud med sin mamma. Mammor och barn som varit separerade vid forlossningen laggs hud
mot hud sa snart de tréffas igen for att i mdjlighet att knyta an, stimulera amningsreflexer
och fa chans till en omstart.

- Ge information om de nio stegen.

- Praktisera hands-off och invénta barnets sok- och sugreflexer.

- Var tydlig med att det inte finns nagra begriansningar gillande amningsintervall eller
sugtider.

- Lita pA mammans och barnets forméga. Tid, tilltro och tdlamod! Var lyhord, dé
initiering av amning kan vara en kénslig process.

- All tillmatning sker pa ldkarordination.

- Nar barnet tillmatas efter ordination skall mamman fa information om
handurmjélkning/pumpning for att stimulera mj6lkproduktionen.
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- I forsta hand bor barnet fa mammans brostmjolk genom amning eller handmjélkning,
utdver ges brostmjolksersdttning till ordinerad mangd.

- Ordinerat tillagg ges med kopp eller sked.

- Samtala kring vilka eventuella foljder trostnapp och flaskor har pd amningen innan
den &r etablerad.

- GOr en plan med fordldrar for nedtrappning av brostmjolksersittningen.

Niér barn och fordldrar dr redo skrivs familjen ut frdn BB och har mdjlighet till stéd frén BB-
mottagningen de forsta sju dagarna.

- Tala med mamman fore hemgéng om att amningen ar individuell och att den kan ta
flera veckor att etablera.

- Ge information om att de forsta dagarnas amning skiljer sig frdn nar amningen ar
etablerad.

- Péminn om barnets forvintade beteende den forsta tiden.

- Vid brostkomplikationer ges rdd och stdd utifrdn rutinen Amning rddgivning och
behandling vid brostkomplikationer - Gévleborg

- Dokumentera och dverfor relevant information till barnhélsovarden.

- Informera forildrar att BVC ger fortsatt stod kring amning och tillvéxt. Vid behov kan
amningsmottagning kontaktas.

- Informera om tillgang till amningshjilpen och 1177.se for ytterligare hjélp med
amning efter utskrivning.

3.4. Neonatal

Grundldggande ér att skapa en miljo dir barn aldrig separeras fran sina fordldrar.

Mamma och barn ska vara tillsammans under hela vardtiden for att frimja amning samt den
viktiga anknytningsprocessen. Det dr déarfor av stor vikt att mojliggora samvard mellan
neonatal- och BB-avdelning.

- Praktisera samvard och skapa forutsittningar for en sammanhéllen familj

- Ge barnet mojlighet att ligga ndra mammans brost direkt efter forlossningen, och hjélp
mamman att ge de forsta dropparna rdmjolk i barnets mun.

- Personalen stddjer och underlattar for fordldrarna att kunna varda sitt barn med siker
oavbruten hud mot hudvard.

- Mamman bor bli visad handmj6lkning eller stimulera brdsten via elektrisk pump sé
snart som mojligt efter forlossningen, helst inom barnets forsta tvéd levnadstimmar,
alternativt sa snart mammans allméntillstand tillater.

- Prolaktinnivéerna dr som hogst forsta timmen efter férlossningen och det dr da
angelédget att stimulera brosten tidigt och regelbundet for att se till att produktionen
kommer igdng.

- Fortsétt stimuleringen under var tredje timme, med fordel d4ven nattetid nér
prolaktinnivderna ar forhgjda.
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Stotta och uppmuntra mamman och partner under hela vérdtiden till fortsatt
regelbunden stimulering. Erbjud sérskilt stdd till mammor som pé grund av barnets
tillstand behover stimulera under lang tid.

Stotta partnern i sin viktiga roll kring sondmatning, hud-mot-hud ndr mamma inte ar
tillgdnglig och hur denne kan hjidlpa mamman med amningen.

Tidigt upprétta en individuell vardplan med mal och atgérder for att etablera och
bibehélla amning.

Belys alla fordelar med amning gillande hélsa, ekonomi samt miljoméssiga aspekter
s4 att ett informerat val kan fattas.

Det ér viktigt att fordldrarna ges mdjlighet, framforallt mamman, att vara néra sitt barn

och att vdrdpersonalen ger information om hur de kan uppticka och tolka sitt barns
signaler nér det vill amma. Detta gar lattast nédr fordldern héller barnet hud mot hud
langa stunder.

Ge fordldrarna realistiska forvintningar pa det underburna barnets forméga att amma.
Ta med fordel hjdlp av The Milky Way.

Informera om de nio stegen samt mojligheter till en omstart for det sjuka barnet.
Personalen ska utifrén evidensbaserade amningskunskaper lyhort stotta bada
fordldrarna.

Aktualisera virdkedjans amningsbroschyr ”Amning sa funkar det!” samt de
informationsfilmer om amning som fordldrarna fatt pd modrahilsovéirden.

Vid brostkomplikationer ges rad och stod utifran rutinen Amning radgivning och
behandling vid bréstkomplikationer - Givleborg

Vid utskrivning uppmana foréldrarna att ta kontakt med BVC eller

amningsmottagning for fortsatt stod med amning. Informera d&ven om amningshjélpen.

Barnhalsovard

Barnhélsovarden tar kontakt med familj s& snart de emottagit epikris fran BB.
Barnhilsovarden dr ansvarig for att utvirdera mammans och foréldrarnas behov av stod

genom amningens alla skeenden samt f6lja upp barnets hélsa och tillvéxt.

Ta reda pa fordldrarnas kunskaper om amning utifran tidigare information och
erfarenheter.

Lat fordldrarna formulera sina egna forvintningar pa amningen och bekrifta
fordldrarnas egen kompetens.

Aktualisera vardkedjans amningsbroschyr ”Amning sd funkar det!” samt de
informationsfilmer om amning som forildrarna fatt pa modrahdlsovarden.

Belys alla fordelar med amning géllande hilsa, ekonomi samt miljomaéssiga aspekter
sa att ett informerat val kan fattas.

Hor efter hur amningen fungerat pa forlossningen och eftervirden och vilka rid
mamman och fordldrarna tagit till sig. Be mamman berétta om hur hon upplever
amningen.

Informera om barnhidlsovardens mdjligheter till stdd och erbjud tét kontakt om
mamman och fordldrarna har problem med uppfédningen efter hemkomsten.
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- Vid behov gors en amningsobservation som dokumenteras 1 journalen.

- Tala om eventuella partnerns och omgivningens viktiga roll som stdd och avlastning
under hela amningsperioden och om dennes och barnets behov av varandra.

- Vid eventuella amningsproblem informera om de nio stegen samt mdjligheter till en
omstart for barnet.

- Vid brostkomplikationer ges rdd och stdd utifrdn rutinen Amning rddgivning och
behandling vid brostkomplikationer - Gévleborg

- Barnhilsovérden kan konsultera och hinvisa till respektive amningsmottagning efter
en forsta bedomning pa BVC.

- Informera om 1177.se och Amningshjélpen.

Om barnet har gétt hem frdn BB med tillmatning av brostmjolkserséttning och mamman
onskar helamma gors en individuell plan 1 samrdd med fordldrarna f6r nedtrappning av
brostmjolksersittningen. Pa denna sida, Nedtrappning av tillmatning - Rikshandboken i
barnhédlsovard, finns information hur en sddan nedtrappning kan se ut. Erbjud fordldrarna
sarskilt stod under den tiden med tit uppfoljning. Férmedla information om tillmatningens
effekter pa brostmjolksproduktionen. Respektera mammans val och beslut nir det géller
uppfodning av barnet. Ge individuellt stod och bekriftelse till alla fordldrar, oberoende av om
barnet ammas eller far brostmjolksersattning.

- Uppmuntra helamning under barnets forsta 6 ménader och darefter fortsatt amning
med tilldgg av annan lamplig kost. Mélet dr att mamman ska kénnas sig trygg och
motiverad att helamma i 6 ménader men dven fa stod att fortsdtta amma sé lange mor
och barn vill, girna tva &r eller langre.

- Normalisera barn som ammar ldngre dn spiddbarnstiden.

Varje medarbetare inom barnhédlsovarden bor sa langt det dr mojligt striava efter att inte delta i
utbildningar eller informationstillfdllen som é&r finansierade och organiserade av
livsmedelsindustrin. Det dr dven angeldget att personal som arbetar med amning strivar efter
att undvika all typ av marknadsforing av brostmjolksersittningar, samt nekar till att ta emot
donationer, prover eller reklam frin livsmedelsindustrin.

4, Dokumentinformation

Dokumentet dr uppréttat av Sophie Ryd vardutvecklare Barnhdlsovard och sammankallande
for Lansgemensamma amningsgruppen Region Géivleborg i samarbete med
Lansgemensamma amningsgruppen Region Gévleborg.

Granskare av dokumentet dr Paulina Wrege-Jansson barnmorska och bitr. vdrdenhetschef
BB/gyn Gévle Sjukhus Region Gévleborg. Uppfoljare dr verksamhetschef for Kvinnoklinik,
Barnklinik samt samordnande barnmorska for Modrahélsovarden.
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