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Bakgrund: T
v'Overvikt och fetma 6kar bland ssee
gravida
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v Fetma ar associerat med en klart

okad risk 16r komplikationer i .
samband med:

Graviditet

Grav.diabetes
Hypertoni

Preeklampsi

Intrauterin
fosterdod

Forlossning

Induktioner
Kejsarsnitt

Skulderdystoci

Stora blédningar

Barnet

Missbildningar
T fodelsevikt

LGA/SGA

Mekonium
aspiration



Syitet med projektet ar bl.a.

v Reducera den blivande mammans
viktuppgang under graviditeten

v Reducera antalet barn med diagnosen
“stor for tiden”

v Studera férekomsten av preeklampsi,
graviditetsdiabetes och instrumentella
forlossningar




v Oka vélbefinnande och sjalvkiansla

v Studera behovet av sjukskrivning
under graviditet, samt kostnader {or
graviditet, forlossning och ev.
neonatalvard av barn



Indexgrupp

Kvinnohalsan
1 Linko6ping

o 1355 gravida kvinnor

med BMI >30, i tidig
graviditet

o svensktalande

o €] pregravid diabetes,
tyroideasjukdom,
neuroleptikamedicin-
ering

Kontrollgrupp

Barnmorskemott.
Norrkoping, Varnamo

o 193 gravida kvinnor
med BMI >30, i tidig
graviditet

o svensktalande

o €] pregravid diabetes,
tyroideasjukdom,
neuroleptikamedicin-
ering



Balans mellan energi-
intag och energi-
utgifter



Den inre motivationen ar
drivkraften i
forandringsarbetet

”Att bli medveten om
problemet samt borja fundera
pa vad som behover féorandras

och hur detta ska ga till”




Forandringens dorr kan bara
Oppnas inifran.....

Manniskor gor det de sjalva
vill och tror pa
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Stdodjande och motivationsh6éjande | o
samtal under hela graviditeten oo

Bedom kvinnans/parets kunskap om hur
fetma kan paverka graviditeten och
forlossningen

Om kunskapsbrist — erbjud information
Reflekterande lyssnande - visa empati
Oppna fragor. Undvik argumentation

Viktigt att klart belysa konsekvenser av
olika beteenden

Stod tilltro till den egna formagan
(Miller & Rollnick 1991)



Medelviktuppgang under
graviditeten (kg)

Indexgrupp Kontrollgrupp

+8,7 ik +11,3 KE*%k

*kn<0,001



Viktuppgang under graviditeten 0

<7 kg. °°
Indexgrupp Kontroll- p
grupp
n % n %
Alla 51 357 33 20,5 0,003
félzfel;ztl;a 19 322 12 152 0,016

Omfiéderska 32 37,8 21 25,6 0,073



Viktiérandring mellan
inskrivningen och efterkontrollen

Indexgrupp Kontrollgrupp

_2,1 xKxk +O,7 xixk

*x0<0,001




Graviditets- och forlossningsutfall 1 | e
interventions- och kontrollgruppen

v Farre fall av gravidtetsinducerad hypertoni
och preeklampsi i interventionsgruppen

p=.055

v Ingen skillnad 1 frekvens av
graviditetsdiabetes

v Ingen skillnad 1 gestationslangd (39.3 grav.v)



Graviditets- och forlossningsutfall i| ee
interventions- och kontrollgruppen

forts. o

v Ingen skillnad i frekvens av kejsarsnitt eller
instrumentella vaginala férlossningar

v Farre fall av fortidig vattenavgang i

interventionsgrupp
p=.001



Neonatalt utfall i oo’
interventions- och kontrollgruppen .

v Ingen skillnad i fodelsevikt (3688 g /3678 g)

v Lika manga barn med diagnosen ” stor {or
tiden”, samt lika manga barn med
diagnosen “liten f6r tiden”

v Fler barn med andningstérning i
interventionsgruppen p=.009



Slutsats, sa har langt......

Interventionen har givit
resultat nar det galler
viktuppgang under
ograviditeten — detta galler
speciellt forstioderskor.




Uppioljning 3

v Aterbesodk 6, 12, 18 och 24 manader
efter f6érlossningen
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