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Introduktion |

 Upptackt av och stdd vid depressiva symtom ar en tidig preventiv insats for
mammor inom barnhalsovarden genom screening med formularet
Edinburgh Postnatal Depression Scale (EPDS), stédsamtal och eventuellt
vidare remittering vid behov [1,2]

« Manga nyblivna mammor har annat modersmal an svenska. Ett uppenbart
hinder for att na dem ar att EPDS-formularet inte har validerade
oversattningar pa alla sprak

« Detta leder till konflikt med halso- och sjukvardslagen om rétt till jamlik vard

Mal for halso- och slukvarden enligt halso- och s;ukvardslagen

2 8 Malet for halso- och sjukvarden ar en god héalsa och en vard pa lika villkor for hela
befolkningen. Varden skall ges med respekt fér alla manniskors lika varde och fér den enskilda
manniskans vardighet. Den som har det storsta behovet av halso- och sjukvard skall ges
foretrade till varden. Lag (1997:142).

 Utrikes fodda har ofta samre halsa an inrikes fédda

REFERENSER

» [1] Cox JL, Holden JM, Sagovsky R. Detection of postnatal depression. Development of the 10-
item Edinburgh Postnatal Depression Scale. Br J Psychiatry, 150:782-6, 1987.

» [2] Wickberg, 1996 Wickberg B, Hwang CP. Counselling of postnatal depression: a controlled
study on a population based Swedish sample. J Affect Disord, 1996 Jul 29;39(3):209-16.
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Introduktion II: Insatsen 'EPDS’, upptackt av
och stod vid depressiva symtom

Screening av mamman med sjalvskattningsformularet EPDS néar barnet ar
6-8 veckor gammalt

Aterkopplingssamtal, helst direkt efter ifyllandet av EPDS, for att stiamma av
resultaten med mamman

Vid indikation pa depressiva symtom kan mamman remitteras till:
psykiater, BUP, kurator/psykolog pa vardcentral, familjeradgivare eller annat
stod

Vid lindrigare depressiva symtom kan utbildade BVC-sjukskoterskor erbjuda
upp till 4 stddsamtal (non-directive counselling)
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Syfte

« Att identifiera hinder och mojligheter fér barnhalsovarden att erbjuda
upptackt av och stdd vid depressiva symtom till mammor med begransad
svenska
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Metod |

Workshopen "EPDS for alla foraldrar” genomfordes 2 september 2013

Sex deltagande BVC-sjukskoterskor/vardutvecklare med erfarenhet av att
erbjuda insatsen 'EPDS’ till mammor med begransad forstaelse av och
mojligheter att uttrycka sig pa svenska

Workshopen bestod av en gruppdiskussion kring i forvag bestamda fragor
Dokumentation genom skriftliga anteckningar parallellt med ljudinspelning

Efter workshopen e-postades en sammanstallning av resultaten till
deltagarna for att bekrafta innehallet

| denna bearbetade presentation anges citat i kursiv stil



t»< Karolinska
27 Institutet
Ao 18 2016-06-27

och samhallsmedicin

STOCKHOLMS LANS LANDSTING

C f6r epidemioloai
JJ L entrum for epidemiologi %%

Metod II: Fragor till deltagarna

1. Hur jobbar ni med att erbjuda EPDS till alla mammor?

2. Hinder for och majligheter till att erbjuda EPDS till alla mammor?

3. Attta upp psykisk ohélsa — vilka svarigheter och kulturskillnader finns?
4. Hander det att nagon tackar nej till EPDS?

5. Om det finns behov av insatser, motiverar ni mammorna?

6. Finns det nagra fordelar med att anvanda EPDS for alla mammor?

7. Finns det nagra nackdelar med att anvanda EPDS for alla mammor?

8.  Vilket stod behdver ni for att kunna erbjuda metoden till alla mammor?
- Vad gor ni om BUP inte ar tillgangliga? (Tillkom som foljdfraga)
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Resultat Fraga 1. Hur jobbar ni med att
erbjuda EPDS till alla foraldrar?

o Screening/upptackt utan tolk:

— BVC-sjukskoterskan erbjuder EPDS-formuléaret pa svenska och forklarar
foraldrade uttryck, eller erbjuder EPDS-formuléret pa modersmalet.

» Screening/upptackt med tolk:

— Tolken dversatter det svenska EPDS-formularet for foraldern, eller
forklarar EPDS pa foralderns modersmal.

« Aterkopplingssamtal

— "Aterkopplingssamtalet sker direkt. Vid behov gor jag aven férdjupande
samtal.”

— "Jag har alltid aterkopplingssamtal.”
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Resultat Fraga 2. Hinder for och majligheter
till att erbjuda EPDS till alla foraldrar?

« Svart att hinna screena vid gangse tidpunkt (bortresta foraldrar o s v)
« Tidskravande (att fylla i EPDS kan ta 30 minuter)
« EPDS ar svarlast pa vissa sprak, till exempel arabiska

« Tolken kan ta Over, saga mer an nodvandigt (envagskommunikation)
"Ibland hander det att tolken och foraldern fyller i utan mitt aktiva
deltagande, da kanner jag mig utanfor...” Detta kan brytas genom att BVC-
sjukskoterskan vagar "ta tillbaka bollen” fran tolken

« Telefontolk ger fordelen att man far 6gonkontakt med mamman. Tolken kan
annars latt ta 6ver, men detta beho6ver inte handa om tolken sitter vid sidan

« Om tolken bade Oversatter fragan och laser upp svarsalternativen, brukar
foraldrarna komma ihag dem sa att upplasningen inte behover repeteras
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Resultat Fraga 2, forts. Hinder for och
mojligheter till att erbjuda EPDS till alla foraldrar

« EPDS kan behova nytverséttas. Spraket ar foraldrat och kan vara svart att
forsta aven for migrerade som har bott lange i Sverige. Fraga 10 har t ex
misstolkats som upplevelse av forlossningssmarta

« Fragorna kan forklaras med kroppssprak och exempel:
— "Jag brukar forklara ordet panik med kroppssprak.”

— "Skuld brukar jag forklara med exempel: om din man har haft sonder
nagot, tar du da pa dig skulden for detta och kanner dig dalig?”

e Svarsalternativen kan ocksa vara svarformedlade



JJ L Centrum fér epidemiologi linsk 10
och samhallsmedicin c?% (s< Karolinska

STOCKHOLMS LANS LANDSTING < 7 Institutet

"o 2016-06-27

Resultat Fraga 3. Att ta upp psykisk ohalsa —
svarigheter och kulturskillnader

« Vissa foréldrar "trycker undan” sina problem och sitt daliga maende. "T ex
hade jag en mamma fran med 17 poang som inte ville ga vidare.”

« Det kan finnas en radsla for att rapporterlng av depressiva symtom kan leda
till en sjalvuppfyllande profetia. "Jag hade en mamma som inte ville fylla i
negativa svar for da skulle det bli daligt...

* "Om mamman sager att allt ar bra, forsoker jag fordjupa samtalet. T ex for
fraga 9 brukar jag saga att man kan grata utan att vara deprimerad.”

» Psykisk ohéalsa &r inte tillatet i vissa kulturer. Den svenska kulturen ar inte
heller sarskilt positivt installd. "En mamma med panikangest fick héra av sin
sambo att hennes symtom var ett lyxproblem.”

« Ibland &r det inte psykiatriska utan sociala och vardagsproblem som t ex
bostadsbrist som ligger bakom depressiva symtom: "Det finns manga och
stora problem roérande till exempel bostad, som kan ta éver och 6verskugga
det psykiska maendet.”
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Resultat Fraga 4. Hander det att nagon
tackar nej till EPDS?

« For tva deltagare hade detta aldrig hant. En deltagare upplevde att de som
tackar nej oftast ar svenskar

« En deltagare uppgav: "Vissa blir det inte av att man gor EPDS pa...”

« En mamma tackade nej men ringde efter tva dagar for att géra EPDS. Hon
fick 27 poang och blev inlagd pa psykiatrisk avdelning

« "Jag har ocksa erfarenhet av att det kommer fram senare, om man har
byggt upp en bra relation.”

« Om foraldern upplever EPDS som en risk eller ett hot kan det vara svart.
En mamma var radd att EPDS skulle anvdndas mot henne i en
vardnadstvist om det kom fram att hon madde daligt
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Resultat Fraga 5. Om det finns behov av
Insatser, motiverar ni mammorna?

 "Om det framkommer att mammor har kontakt med psykiatrin brukar vi inte
erbjuda EPDS till dem. Jag brukar fraga om de kanner att de har stod dar”

« En deltagare hade minskat sina stddsamtal: "Nu har jag mindre tid och
kanske slussar vidare efter forsta samtalet till exempelvis BHV-psykolog”

« Flera deltagare tog upp att tillgangen pa psykolog ar underdimensionerad i
forhallande till behovet, vilket kan vara ett hinder for att motivera mammorna
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Resultat Fraga 6. Finns det nagra fordelar
med att anvanda EPDS for alla mammor?

 En fordel som togs upp var att det blir mer jamlikt att ge EPDS till
alla mammor

« "EPDS ger ocksa en speciell relation, man far en annan relation
till foraldern. Det gor jobbet roligare”

« "Aven om vissa sager att allt ar bra och forst backar, kan de
komma tillbaka efter ett tag och saga att det inte var sa bra anda”

 "Mammor med annan bakgrund &n svensk verkar mer
tacksamma att man bryr sig”
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Resultat Fraga 7. Finns det nagra nackdelar
med att anvanda EPDS for alla mammor?

 En av nackdelarna ar att det blir mer tidskravande att ge EPDS till alla
mammor

« Det ar ocksa svart att fa kontinuitet eftersom manga ar bortresta vid de
ordinarie BVC-besotken

* Vissa med annan kulturell bakgrund kanske inte vet vad depression ar
och/eller inte forstar vad fragorna i EPDS handlar om
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Resultat Fraga 8. Vilket stod behdver ni for
att kunna erbjuda metoden till alla?

Flera deltagare tog upp onskemal om tillgang till psykolog eller att tillgangen ar
underdimensionerad i forhallande till behovet:

* "Vi har kurator men vi behover psykolog”

« "Jag tycker det ska vara nagon med kunskaper i utvecklingspsykologi,
darfor behover vi psykolog”

« "Jag tycker att det brister i insatser fran BVC-psykologen”

« "Ja, de vill bara ta sig an relationen mellan foralder och barn, alltsa
anknytning och samspel”

 "Ingen uppfoljning sker fran psykolog”
« "Jag hade en mamma som gick pa BUP som barn. For henne skulle jag ha
velat ha en BVC-psykolog”
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Resultat Fraga 8, forts. Vilket stéd behdver
ni fOr att kunna erbjuda metoden till alla?

« Det maste finnas fungerande remitteringsvéagar, exempelvis till psykiatrisk
kompetens. Kontakten mellan BUP-BVC utgor ett bekymmer, BUP maste bli
mer tillgangligt.

« Mer tid skulle ocksa behovas, och/eller farre barn per skoterska. "Manga
uteblir fran inbokade besok, d& far man toja pa sig sjalv for att hitta tid for
nya besok”

« Pa det sprakliga omradet behtvs EPDS pa fler sprak och pa férenklad
svenska, samt val fungerande tolkar. Man borde kunna tala om for
tolkformedlingen vilken tolk man vill ha (och vilken tolk man inte vill ha).

« Kollegialt stod kan behdvas. En deltagare anvande sig av detta: "Om jag
sjalv har behov av stod bollar jag med en kollega.”

 Tillgang till handledning respektive konsultation. "Vi har ingen handledare.”
"Handledning innebér aven ansvar for uppfoljning. Konsultation &r nagot
annat.”
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Resultat Fraga 8, forts. Vad gor ni om BUP
mte ar tillgangliga? (Foéljdfraga)

Till vuxenpsykiatrin kan en mamma oftast fa komma samma dag. Psykolog
finns att tillga i vissa fall. Kommunens foraldraradgivare ar en annan resurs.

« "Manga ar ntjda med kuratorn pa vardcentralerna.”

o "Jag lagger en lapp for att t ex lotsa till kuratorn.”

 En del deltagare forsoker att sjalva utgora ett stod nar inget annat finns.
o "Jag traffar familjen oftare istallet for st6d.”

« "Det kan hjalpa att prata av sig. En mamma med 21 poang oste ur sig pa ett
samtal fredag eftermiddag och hade 11 poang veckan efter.”

* "Det kan ge mamman bekraftelse att hon ar viktig om man ber henne
komma ensam till BVC for samtal och nagon annan till exempel pappan, far
passa barnet.”

« Ibland kan juridiskt stdd behdvas, till exempel ar advokat ett bra stod nar
man har asylstkande. Socialtjanst kan vara ett stdd vid sociala problem
men ar inte alltid tillganglig for asylsbkande.
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Slutsatser

« Ur perspektivet jamlik vard bor alla mammor, och pa sikt alla féraldrar,
erbjudas maijlighet till tidig upptackt av och stod vid depressiva symtom.
Tidig(t) upptackt och stod av depressiva symtom ar extra angelaget da
utrikes fodda/ migranter ofta har sdmre halsa och kan ha upplevt
traumatiska handelser

« Det finns sétt att atminstone delvis 6verkomma de sprakliga hindren, men
ytterligare validerade Oversattningar av EPDS-formuléaret behévs

* En svensk nyoverséattning kan ocksa behdvas da den nuvarande till viss del
ar foraldrad

« BVC-sjukskoterskor bor fa anlita tolkar som de har fortroende for

* Information till féraldrar om att de kan fa stod vid depressiva symtom kan
behovas pa andra sprak

« EPDS-metoden underlattar ofta en bra relation till foraldern
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