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Sammanfattning

Bakgrund: Under graviditeten har kvinnor ett behov av stéd fran bade barnmorska och andra
personer i sin omgivning. I Sverige foljs den gravida kvinnan av mdodrahédlsovarden dér
kontroller och forberedelser gors infor forlossningen enligt ett forutbestimt program. Utdver
detta program har fordldrautbildningen haft ett eget utrymme for forberedelser infor
forlossning och foridldraskap. Fordldrautbildningen har fungerat som ett socialt ssmmanhang
for gravida att trdffa andra 1 samma situation. Det finns studier som visar att kvinnor kan
uppleva att forlossningsforberedelser kan vara till nytta infor forlossningen. Déremot finns det
inget bevisat samband mellan forlossningsforberedande kurser och forlossningsupplevelsen
eller forlossningsutfallet. Idag dr internet en stor informationskélla dit gravida kvinnor viander
sig allt mer for att soka graviditetsrelaterad information. Sociala medier har blivit en plats dér
gravida kvinnor soker kontakt med andra och delar med sig av sina erfarenheter.

Syfte: Syftet med studien ar att beskriva kvinnors samtalsimnen pa Facebook géllande
forlossningsforberedelser.

Metod: Kvalitativ innehdllsanalys med induktiv ansats dir konversationer mellan kvinnor pé
Facebook analyserades.

Resultat: Resultatet presenteras i tre kategorier; Informationsbrist, Ta del av andras
erfarenheter, Strategier som fungerade och nio underkategorier; Brist pa information om
normal forlossningsprocess, Brist pd information om normalt efterforlopp, Brist pa
information om komplikationer, Program och videoklipp pé& tv och internet,
Forlossningsberittelser via podcast och blogg, Lyssna till andra 1 sin nérhet,
Gruppforberedelser, Lita pa sin egen forméaga samt Relation med mddravardsbarnmorska.
Slutsats: Resultatet visar att kvinnor vill ha mycket information infér forlossningen.
Information 6nskas fran bade barnmorskor samt genom andras erfarenheter. Kvinnor vill
gruppera sig med andra 1 samma situation under graviditeten och olika
forlossningsforberedande kurser kan ha en betydelse for att utdka sitt sociala natverk.
Nyckelord: Forlossningsforberedelser, information, stdd, graviditet, internet.



Abstract

Background: Throughout pregnancy, women need support from both midwives and other
people around them. In Sweden, the pregnant woman is supported by the maternal health care
where checks and preparations are made prior to childbirth, according to a predetermined
program. In addition to this program, parenthood education has also played an important role
in preparation for childbirth and parenthood. This parental education also fills a social
function for pregnant women as through this they can meet others in the same situation.
Studies have shown that women may feel that birth preparations can be beneficial prior to
childbirth. However, there is no proven connection between birth preparation courses and the
birth experience or the delivery outcome. Today, the Internet is a major source of information
that pregnant women are increasingly using to find pregnancy-related information. Social
media has become a platform where pregnant women seek contact with others and where they
can share their experiences.

Aim: The purpose of this study is to describe women's conversation topics on Facebook
regarding childbirth preparation.

Method: Qualitative content analysis with inductive approach where conversations between
women on Facebook were analysed.

Result: The result is presented in three categories; Lack of information, Exchange of
experiences, Strategies that worked and nine subcategories; Lack of information about normal
childbirth process, Lack of information about afterbirth, Lack of information on
complications, Programs and videos on TV and internet, Childbirth stories via podcast and
blogs, Listen to others in close relation, Group preparation, Trust in their own ability and
Relationships with midwives.

Conclusion: The result shows that women want a lot of information before giving birth.
Information is sought from midwives as well as through learning from experiences of others.
Women want to connect with other women in the same situation during pregnancy and birth
preparation courses can have an impact on expanding their social network.

Keywords: Birth preparation, information, internet, pregnancy, support



Forord

Vi vill tacka var handledare Ingela Lundgren som har guidat oss med kloka och véardefulla
tankar under arbetets gang och som genom sin tillgénglighet hjélpt oss att fora arbetet framat.

Stort Tack!



Innehalisforteckning

INIEANING ...ttt ettt ettt et e et e e bt e eabeenbeeesbeenseesnseenseesnseenseennnas 1
BaKGIUNG. ..ottt ettt ettt e et e neeebeeeaeeenne 1
Vard och stod under graviditeten ...........ccoocierieeiiieiieiieeie e 1
Information 0m Graviditet ..........ccoiiiiiriiiiiiieie et 3
Stod infor fordldraskap och fOrloSSNING .....c.evviriiriiiiiiiiie e 4
ProblemfOrmMUIETING .......coiiiiieie ettt ettt ettt 6
N L1 7
IMLELOM ... ettt et e sh e et eh bt et e e h e e e bt e bt e et e e eateenbeesnteenbeenaeeenne 7
FOTSKNINGSANSALS ......eeiiiiiiiiie et ee ettt e et e et e e e taeeetaeesabeesssaeeesseeessseeensseeennseeans 7
COMEEXE ..ttt ettt e ettt e st e e st e e st e e sateeseateesbreeeas 7
|67 | DO O OO PO PRSI 8
DataiNSAMIING.....ceeiiieiiiieeciie et e et e e steeetaeeetaeeeateesssaeeenbeeeenseeennseeennseeens 8
DAtAANALYS ....oeeeeeiieiie e et e et e e et e e e ate e e baeeebeeeenaeeennreeenreeens 9
FOTTOTSTARISE ..ottt ettt ettt b ettt e sa e e e ebeeaeenee e 10
BIK ettt et h ettt na e bt et e bt et e 10
RESUITAL ...ttt sttt et e sat e et e s e eneens 10
[N OrMAtIONSDIIST ...cuiiiiiieieeite ettt ettt ettt et be et e 11
Brist pa information om normal forlossningsprocess.........ccoevvverveerieesiienieeneenieeieeeeeenn 11
Brist pa information om normalt efterforlopp ........coovevvieiieriiieee e 11
Brist pa information om KOmpliKationer ............cccueeviiiriieiiiiiiciece e 12

Ta del av andras erfarenneter ..........cooueviiiiiiiiiiieeeeeeee e 13
Program och videoklipp pa tv eller internet ............cceevveeiieiieeiieiie e 13
Forlossningsberittelser via podcast 0Ch blogg ........cceevvieiiiiiiiiiiiiiieee e 13
Lyssna till andra 1 sin NArhet............cooooiiiiiiiiiii e 14
Strategier SOmM fUNZETAAE. ........coouiriiiiiiirieee ettt 14
€00 03 L0 00 (16 1<) 11 PRSP 14
Lita pa sin €Zen fOIMAZA .......cccvvieiiiieeiie ettt et ete e e st e e s b e e eareeesaseeenseeens 15
Relation med modravardsbarnmorska...........c.coovuiiiiiiiiiiiiiiii e 16
DIISKUSSION ...ttt ettt et b e et et e et e e bt e e bt e s et e eabeesbbeenbeesseeenbeans 16

IMETOAAISKUSSION ..ot e ettt e e e e e e e e e e e e e e e e e e eeaa e aaeeeeeeeeaenaaaeaeeas 16



ReESUILATAISKUSSION ..ttt ettt et et et e e eee e eeeeeeeeeeerer et e e e e eeereeererereeeeeeeeeeerereeaeeeaees

Slutsats.........

Referenslista



Therese Edberg & Susanne Karlsson

Inledning

Barnmorskan foljer kvinnan genom livets olika skeden. Graviditet och forlossning kan vara
en omvilvande tid for kvinnan. P& modrahélsovarden trdffas kvinnan och barnmorskan
regelbundet under graviditeten. Det blev tydligt under den verksamhetsforlagda utbildningen
under barnmorskeutbildningen att barnmorskan arbetar utefter en forutbestimd agenda dar det
mesta dr inriktat pa den fysiska utvecklingen. Tiden for kvinnans egna tankar och funderingar
verkade ibland otillracklig. Att fordldrautbildningen samtidigt komprimeras allt mer var
uppenbart da ett informationstillfille gidllande amning och fordldraskap helt forsvunnit bara
under tiden mellan den forsta verksamhetsforlagda utbildningen och den andra.
Forlossningsforberedelser i mindre grupper dédr utrymme ges for diskussion och fragor har
ersatts av storre foreldsningar 1 sjukhusets lokaler. Sociala medier finns didremot alltid
tillgédngligt och Facebook har blivit en motesplats for olika gruppkonstellationer, s dven for
gravida kvinnor. Dit viander sig kvinnor med stora och smé fragor gillande graviditet och
fordldraskap. Med anledning av detta har intresset vickts for kvinnors konversationer pa
Facebook angéende forlossningsforberedelser.

Bakgrund

Vard och stod under graviditeten

Stod finns beskrivet som en process av samspel som paverkat bade vélbefinnandet och hilsan
hos individen. Stod har genom tiderna haft en betydande roll for minniskans formaga att
kénna tillit till varandra. Som barnmorska har det darfor varit viktigt att ha kompetens kring
att skapa en fortroendefull relation till kvinnan och pa sd vis undvikit att hamna i en
maktrelation. Barnmorskan har behovt utveckla en forméga att vara lyhord for kvinnans
personliga behov for att dirigenom kunnat vara ett professionellt stod. For att kunna stirka
kvinnan har barnmorskan dven fatt utveckla en slags skicklighet i att utstrala jamlikhet och
inte agerat over kvinnan. I barnmorskans arbete har det visat sig vara viktigt att ha erbjudit
stod utifran individens unika behov som syftat till att stirka individen (Thorstensson &
Ekstrom, 2014). Det har visat sig vara viktigt att barnmorskan kunnat stotta den gravida
kvinnan infor forlossning béde i1 grupp och enskilt. Har kvinnan haft 6nskemal om nagot
speciellt stod infor forlossning ska barnmorskan dven ha kunnat ta hdnsyn till det (Svenska
Barnmorskeforbundet, 2018).
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Under 1930-talet inrdttades den svenska modrahilsovarden vilken da innefattade tva besok,
ett i borjan av graviditeten hos en barnmorska och ett senare besok i slutet av graviditeten hos
en likare (Hildingsson, 2016). Ar 1938 blev modrahilsovarden gratis. Utvecklingen sedan
dess har lett till att barnmorskan idag arbetar efter ett psykosocialt basprogram parallellt med
ett medicinskt basprogram (Svensk forening for obstetrik och gynekologi, SFOG, 2016). Syftet
med denna utarbetade modell har varit att uppticka komplikationer som kunnat dventyra
moderns och det ofddda barnets hélsa. Hélsoupplysning om tobak, alkohol och droger har
ocksd kommit att ingd 1 barnmorskans arbete inom mdodrahdlsovarden, d4 anvdndningen av
dessa har visat sig paverka graviditeten och barnets hélsa negativt (Hildingsson, 2016).
Basprogrammet har mojliggjort att barnmorskan kan vidta atgirder i tid som forebyggit
allvarliga foljder for mor och barn. Det gors en bedomning av den gravida kvinnan vid
inskrivningen som utgdr frdn kvinnans obstetriska, medicinska och psykiatriska
sjukdomshistoria samt hennes hereditet (SFOG, 2016). Det som den gravida kvinna vérderade
hogst ndr det giller besoken 1 modrahdlsovarden var kontroll av hélsan, information om
graviditeten samt att hon fick det stdd hon behdvde av virden (Hildingsson, 2016). Det var
viktigt att besoken inte blev for fa i antal da det fanns en koppling mellan ett ldgt antal besok
och okade risker for mddrar och barn, detta visade en forskningssammanstéllning dér flera
lander inkluderats (Dowswell m.fl., 2010). For att minska perinatal déd runt om i vérlden
rekommenderas minst atta forvardsbesok under graviditeten (Virldshilsoorganisationen,
WHO, 2016). Foréldrastdd ar nagot som alltid har ingétt i barnmorskans arbete och vikten av
det sociala perspektivet introducerades tidigt, egentligen mer for det ofédda barnets skull dn
for kvinnans eget vilbefinnande (SFOG, 2016).

I en litteraturstudie dér 85 studier inkluderats visades att hdlso- och sjukvardspersonal
behovde ritt forutsdttningar for att kunna bedriva en hdogkvalitativ vard, 1 synnerhet
forutséttningar i form av utbildning, tillricklig bemanning och tid for de gravida kvinnorna
(Downe, Finlayson, Tuncalp & Gulmezoglu, 2019). I en studie frdn Nederldnderna visade det
sig att under graviditet ville kvinnor oftast ta ansvar for sitt eget védlbefinnande. Det var dock
viktigt for kvinnorna att kdnna ett stod under graviditeten bade frdn sin omgivning samt ett
professionellt stod frdn barnmorskan. Den gravida kvinnan uppskattade uppmérksamhet och
att fa fragor om sitt méende av barnmorskan. Fordndringarna som foljde en graviditet var inte
helt latta att hantera pd egen hand. Kvinnor 6nskade framforallt stod i de psykologiska och
fysiologiska omstillningarna men ocksa till viss del de sociala omstillningarna som kommer
med fordldraskapet (Seefat-van Teeffelen, Nieuwenhuijze & Korstjens, 2011). Det var viktigt
att varden under graviditeten bedrevs enligt Overensstimmelse med den verklighet och
kontext som kvinnan befann sig i (Downe m.fl., 2019). En studie visade att om kvinnor
uttryckte en oro dver sin egen eller barnets hdlsa var det viktigt att barnmorskan tog oron pa
allvar och var ett stod i stillet for att bara prata runt oron. Kvinnorna uppskattade en konkret
atgird som exempelvis att barnmorskan lyssnade en extra géng pa hjartljuden (Seefat-van
Teeffelen m.fl., 2011).
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Enligt Hélso- och sjukvardslagen (SFS 2017:30) ska hilso- och sjukvardsverksamhet bedrivas
s att kraven pé en god vard uppfylls. Detta innebdr bland annat att varden ska tillgodose
patientens behov av trygghet, kontinuitet och sdkerhet, bygga pd respekt for patientens
sjalvbestimmande och integritet. Varden ska frimja goda kontakter mellan patienten och
hilso- och sjukvardspersonalen samt vara lattillganglig. Enligt patientlagen (SFS 2014:821)
ska all hidlso- och sjukvard tydliggdra och stirka patientens stillning.

Information om graviditet

Kommunikation finns beskrivet som ett samspel mellan ménniskor och grunden f{or
kommunikation &r att lyssna. I barnmorskans professionella forhallningssétt ingér empati,
sjalvkdnnedom och att ta till vara pd och dela med sig av sina kunskaper. Dessutom ingéar det
att reflektera Gver sitt sitt att vara pa (Georgsson, 2016). Genom god kommunikation mellan
barnmorska och kvinna kan fortroende, delaktighet, trygghet och jamlikhet skapas (Svenska
Barnmorskeforbundet, 2018). Information ges fran virdgivaren till patienten genom
kommunikation och pa sd vis forvissar sig vardgivaren att patienten har fOrstitt
informationen. Patienten far ta till sig information och kan dirifrdn ta ansvar for sina beslut
(Georgsson, 2016).

I olika forum pé internet har en gemenskap skapats dar de gravida kan dela med sig av sina
erfarenheter, stilla fragor till andra som ar 1 samma situation och hjilpa och stédja varandra
(Lagan, Sinclair & Kernohan, 2011). Enligt studier fran Sverige och USA sokte néstan alla
gravida kvinnor graviditetsrelaterad information pa internet, trots att de var ndjda med
informationen de fick under forvarden (Bjelke, Martinsson, Lendahls & Oscarsson, 2016;
Larsson, 2007; Narasimhulu, Karakash, Weedon & Minkoff, 2016). Informationen som
hittades péd internet uppfattades som paélitlig. De viktigaste kriterierna for att beddma
tillforlitligheten pé informationen var om den stdmde dverens med andra killor eller om det
fanns referenser kopplade till informationen (Larsson, 2007). Att gravida kvinnor sokte
hilsoinformation under sin graviditet kunde vara viktigt for vardpersonal att kdnna till. I en
studie med deltagare fran Australien, Kanada, Nya Zeeland och England framkom det att
gravida kvinnor behovde mer information &n vad hilso- och sjukvarden kunde ge, varfor de
sokte och laddade ner information frin internet (Lagan m.fl., 2011). Internet kunde ocksa ses
som ett komplement till den information som erhélls av hélso- och sjukvarden (Bjelke m.fl.
2016; Ellis & Roberts, 2019). I en studie frdn USA konstaterades det att de vanligaste
sokfraserna var graviditetskomplikationer, fosterutveckling och kostrdd under graviditet
(Narasimhulu m.fl., 2016).

En litteraturstudie som granskat 106 publicerade artiklar visade att informationen som fanns
pa internet kunde minska gravida kvinnors oro och réddsla for vad de gick igenom
(Javanmardi, Noroozi, Mostafavi & Ashrafi-rizi 2018) men skapade dven mer oro vilket ledde
till ett behov av att soka stod for oron hos mddrahélsovarden (Bjelke m.fl., 2016). Information



Therese Edberg & Susanne Karlsson

soktes om specifika symtom och anvindes som beslutgrundande information under
graviditeten (Lagan, Sinclair & Kernohan, 2010; Narasimhulu m.fl., 2016).
Modrahélsovarden skulle kunna hjélpa till att minska oron genom att informera om vilka
fordelar och nackdelar som finns med att sjdlv soka efter information pa internet (Bjelke m.fl.,
2016). En studie visade att en anledning till att gravida kvinnor anvidnde internet som
informationskélla var att de inte fick tillrickligt med information av hélso- och sjukvérden.
Barnmorskor och ldkare uppfattades som upptagna i sin yrkesroll och de gravida kvinnorna
ville inte stora dem i onddan (Lagan m.fl., 2011). En annan studie menade att internet
anvindes for att soka erfarenhet av vanliga symptom hos andra gravida kvinnor samt att fa
mojlighet att stilla frdgor som upplevdes for banala att stilla till vardpersonalen (Ellis &
Roberts, 2019). Andra studier visade att de flesta gravida inte skulle diskutera informationen
de hittat pa internet med sin vardgivare (Javanmardi m.fl., 2018; Larsson, 2007; Narasimhulu
m.fl., 2016).

Forskning frdn badde England och Irland har ocksa visat att internet anvindes av gravida for
att dela med sig av erfarenheter via sociala ndtverk, diar de kunde stdlla frigor och soka stod
av andra gravida kvinnor (Lagan m.fl., 2011: Ellis & Roberts, 2019). Forum pa internet kunde
dven anvidndas som en ”bro” mellan tva vardbesok dit den gravida vidnde sig for att soka stod
innan det var dags for nista besok. Denna typ av forum upplevdes som en positiv plats da det
alltid fanns tillgdngligt och mdjligheten att kunna uttrycka sig och fa respons var obegrénsad
enligt en studie gjord 1 England (Ellis & Roberts, 2019). Personal som arbetar med forvéard
under graviditet bor vara medvetna om denna foreteelse och avsitta effektiv tid for att
diskutera informationssokande pd internet med gravida kvinnor. De bor ocksa ha tillrdcklig
formaga att tolka information frdn internet enligt studier fran USA, Sverige och Iran
(Javanmardi m.fl., 2018; Larsson, 2007; Narasimhulu m.fl., 2016).

Facebook &dr en webbplats avsedd for kommunikation och gemenskap. Kommunikationen
sker frimst genom text och bild och kan ske bade privat samt i storre grupper som kan skapas
av anvidndarna (Nationalencyklopedin, 2020). Svenskarna och internet (2019) gor en arlig
utredning om svenskarnas internetanvédndning och arets utredning visade att Facebook blivit
virldens storsta sociala ndtverk. Idag anvinder tre fjardedelar av internetanvéndarna
Facebook minst ndgon gang och hélften gor det dagligen.

Stod infor foraldraskap och forlossning

Enligt WHO (2016) bor gravida erbjudas fordldrastdd i grupp som ett komplement till
individuell forvard. I Sverige skiljer sig utbudet at gillande fordldraforberedande kurser. Det
finns inget register med information kring vilka former av stod som erbjuds 1 de olika
regionerna och landstingen. Det finns dessutom endast knapphidndig forskning om
fordldrautbildningens  betydelse (Barimani, 2016). Vid en sokning pd ordet
forlossningsforberedelser pé internet handlade de flesta tridffarna om traditionella
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fordldragrupper, psykoprofylax samt yoga som forlossningsforberedelse varfor vi valt att
fokusera pa dessa i bakgrunden.

Traditionell fordldragrupp innefattade ofta fyra till fem tillfdllen med fyra till sju par 1 varje
grupp (SFOG, 2016). Grupperna har dock tenderat att vixa i1 storlek da fler par ingér i
grupperna samtidigt som antalet tillfillen minskar (Barimani, 2016). I en svensk kvantitativ
studie visade det sig att forstagdngsmammors instéllning till fordldrautbildning var forknippat
med antalet tillfdllen som utbildningen omfattade. Ju fler tillfdllen desto béttre hjilp upplevde
kvinnorna att utbildningen haft till att forbereda sig infor forlossning och fordldraskap
(Fabian, Radestad & Waldenstrom, 2005). Hos blivande fordldrar som deltog i en
fordldrautbildning 1 Sverige fanns det ett intresse av att fa en forstéelse for olika specifika,
komplexa situationer som skulle kunna uppstd under en forlossning. Fordldrarna onskade
aven att fa kunskap om det nyfédda barnets behov, amning, parrelation och fordldraskap
(Barimani, Forslund Frykedal, Rosander & Berlin, 2018). Liknande resultat har framkommit
dven 1 en annan svensk studie dir deltagarnas frimsta forhoppningar var att i stod i att
forbereda sig for den nya foréldrarollen samt att f& kunskap om det nyfédda barnets behov.
Béde kvinnor och min virdesatte att kdnna sikerhet infor sitt fordldraskap for att kunna ta
hand om barnet (Ahldén, Alehagen, Dahlgren & Josefsson, 2012). Malet med en
fordldrautbildning har varit att stirka paret i den nya fordldrarollen samt att forbereda infor
den kommande forlossningen, bade mentalt och fysiskt. Allt som formedlas under graviditet
och nyfoddhetsperioden ska frimja barns hdlsa och vara vetenskapligt forankrat (SFOG,
2016). Enligt Fabian m.fl. (2005) upplevde fordldrarna att forlossningsforberedelserna var det
som de haft mest nytta av efter fordldrautbildningen. Det framkom i studien av Ahldén m.fl.
(2012) att det fanns ett dnskemal om att fordldrautbildningen skulle innehdlla &nnu mer
forlossningsforberedelser. Forvantningarna skilde sig at mellan kvinnor och mén, kvinnorna
forviantade sig att fordldrautbildningen skulle minska en eventuell forlossningsriadsla. Fabian
m.fl. (2005) menade att fordldrautbildningen inte passar alla. Blivande mammor som var
unga, ensamstdende, bodde pa landsbygden, var lagutbildade eller rokare upplevde den
mindre betydelsefull.

Yoga innehéller en mangd olika stretching positioner, andning och meditation som é&r ett sitt
att forena sinne och kropp. Yoga har visat sig ha ménga fordelar under graviditeten och kan
underldtta for den gravida att hantera manga av de fysiska och emotionella symtom som
uppkommer under graviditeten (Bribiescas, 2013). Andningen i yogan kan vara sérskilt
hjilpsam for att hantera stressen under en forlossning (Bonura, 2014). I samband med kénslor
som oro och oOvervildigande kunde avkoppling och en kinsla av lugn vara till hjilp
(Bribiescas, 2013). I en brittisk studie framkom det att kvinnor som utdvat yoga under
graviditeten upplevde att de hade god anvéndning av bade andning och avslappning som de
lart sig genom yoga nér de sedan var i forlossningsarbete (Westbury, 2019). Psykoprofylax ar
en metod for att kunna hantera sméirtan under en forlossning med hjilp av olika
andningstekniker (Bergstrom, Kieler och Waldenstrom, 2010a). Att anvdnda psykoprofylax
under forlossningen paverkade inte forlossningsridsla, anvindningen av epiduralbedévning
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men kunde reducera andelen kejsarsnitt (Bergstrom, Kieler, Waldenstrom 2010b). Béde yoga
och psykoprofylax handlade om andning. Enligt O'Hare och Fallon (2011) har kvinnor som
fokuserat pd andningsteknik som forlossningsforberedelse upplevt att de har haft anvindning
av den under forlossningen. Upplevelsen var att andningen var nagot de kunde ta kontroll
over och ville darfor 1agga mycket fokus pa den.

Enligt Seefat-van Teeffelen m.fl. (2011) fanns det en Onskan hos gravida kvinnor, bade
forstfoderskor och omfoderskor att barnmorskor skulle prioritera forlossningsforberedelser,
savdl fysiska som psykiska. Forlossningspositioner, forlossningsplats, smirtlindring och stod
under forlossning ansdgs vara viktiga delar samt redskap och stod till att stirka
sjalvfortroendet infor forlossning. Trots detta gar det inte att pavisa att
forlossningsforberedande kurser skulle ha nigon effekt pa forlossningsupplevelsen. Det
visades ddremot att kvinnor som deltagit 1 fordldrautbildningen hade ett utokat socialt natverk
jamfort med de som inte deltagit i ndgon fordldrautbildning (Fabian m.fl., 2005). Det gick
heller inte att pavisa att psykoprofylax skulle leda till en béttre forlossningsupplevelse, lagre
anvindning av epiduralbedovning eller minskad stress 1 tidigt fordldraskap 1 jimforelse med
traditionell fordldrautbildning (Bergstrom, Kieler & Waldenstrom, 2009). Fordldrar som
deltog 1 psykoprofylax som forlossningsforberedande kurs var mer ndjda med
forlossningsforberedelserna  dn de fordldrar som deltagit 1 den standardiserade
fordldrautbildningen (Bergstrom m.fl., 2010a). Dock menade Ahldén m.fl. (2012) att den
svenska fordldrautbildningen ansdgs vara ineffektiv da den inte passade alla och andra
alternativa metoder bor Overvédgas, sidrskilt for att inkludera kvinnor med lagre
socioekonomisk status. Enligt Bergstrom m.fl. (2010b) gér det inte att pévisa ndgon skillnad 1
forlossningsupplevelse, anviandning av epiduralbeddvning och forlossningsrddsla mellan de
som deltagit 1 psykoprofylax och de som inte gjort det. Daremot kunde det reducera andelen
forlossningar med kejsarsnitt. I samma studie framkom det att kvinnorna som anvénde sig av
psykoprofylax som forlossningsforberedelse ofta var dldre, svenskfodda, mer hogutbildade
och hade en hogre hushallsinkomst.

Problemformulering

Forskning har inte visat att olika forlossningsforberedande kurser péverkat
forlossningsupplevelsen eller forlossningsutfallet. Daremot visade studier att kvinnorna kan
uppleva god nytta av sina forlossningsforberedande kurser under forlossningen. Det verkade
finnas ett behov hos gravida kvinnor att gruppera sig med kvinnor i samma situation och
studier visade att det dr vanligt att dessa grupperingar dven sker péd internet. Genom att
undersoka vilka tankar och personliga uppfattningar som cirkulerar runt p4 Facebook kan en
okad forstielse fas for vilka behov kvinnorna sjédlva har att diskutera. Frdgan ar vilken sorts
forberedelse infor forlossning dagens gravida kvinnor 6nskar. Idag nar resurserna ar knappa ar



Therese Edberg & Susanne Karlsson

det oerhort viktigt att spendera den befintliga tiden pé ett effektivt sitt. Om barnmorskor blir
medvetna om vad som diskuteras pa Facebook om forlossningsforberedelser kan de bidra med
aktuell forskning samt den kunskap som de besitter i &mnet. P4 sa vis kan barnmorskan ha
nytta av att ha vetskap om vad kvinnor skriver om pa Facebook for att kunna hjédlpa den
gravida kvinnan att navigera sig fram till vad som skulle passa just henne.

Syfte

Syftet med studien &ar att beskriva kvinnors samtalsimnen pé& Facebook géllande
forlossningsforberedelser.

Metod

Forskningsansats

For att undersoka vad gravida kvinnor diskuterar angdende fOrlossningsforberedelser pé
Facebook valdes kvalitativ metod med induktiv ansats. Kvalitativ forskning bygger pé att
samla in erfarenheter fran manniskors verklighet for att f4 en helhetsforstaelse av ett fenomen
(Polit & Beck, 2012). Med induktiv ansats menas en forutséttningslos analys av textinnehall
(Lundman & Hallgren Graneheim, 2017). Kvalitativ forskning kan medvetet strdava efter att
studera fenomen i olika naturliga sammanhang (Polit & Beck, 2012). En kvalitativ
forskningsmetod l&dmpar sig vl vid beskrivning av erfarenheter, dessa erfarenheter forstas
enklast i sitt sammanhang (Kvale & Brinkmann, 2014). For att bedoma pélitligheten i en
forskningsstudie maste samtliga steg i processen som leder fram till resultat utvirderas.
Tillforlitlighet méts ofta genom begrepp som generaliserbarhet och giltighet. Begreppen
tillhor egentligen den kvantitativa forskningen och istéllet bor trovardighet och overforbarhet
anvindas for att skildra olika nivder av tillforlitlighet (Lundman & Hallgren Graneheim,
2017).

Kontext

Inledningsvis gjordes breda sokningar pa internet med fraser som “gravid”, “forum” och
”forlossningsforberedelser”. Det visade sig genom sokresultaten att de forum som hittades pa
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webbsidor inte var lika uppdaterade som de slutna mammagrupperna som fanns pa Facebook.
Pé Facebook valdes dérfor mammagrupper utifran antal medlemmar samt inldgg per dag for
att fa sd varierande och aktuell information som mojligt. Studien baserades sdledes pa
kommentarer skrivna av kvinnor pa Facebook i slutna grupper med minst 4000 medlemmar.
Facebook valdes eftersom det idag dr vérldens storsta sociala nétverk (Svenskarna och
internet 2019) samt eftersom de egna gjorda sokningarna pé internet inte resulterade i nagra
alternativa forum som kunde ge det underlag som efterfragades for studien.

Urval

Inklusionskriterier for studien var att texterna skulle vara skrivna av kvinnor som fott barn
och rora dmnet forlossningsforberedelser, alltsd tankar om forlossningsforberedelser efter
forlossning. Texterna pa skulle vara skrivna under tidsperioden som studien genomfordes och
omfattade endast svenska diskussionsforum. Fragan stidlldes om medlemskap 1 fem
Facebookgrupper som hittades med minst 4000 medlemmar samt minst 100 inldgg per dag. |
tvd av grupperna fick vi ej tilltrdde och material samlades dérfor in fran sammanlagt tre olika
Facebookgrupper diar medlemskapet godkéndes.

Datainsamling

Genom att studera rikstickande grupper fick vi ta del av kommentarer frdn olika delar av
Sverige ddr utbuden av forlossningsforberedelser kan se olika ut. Till en boérjan gjordes
sOkningar 1 de olika Facebookgrupperna med sokorden forberedelser, infor forlossning,
fordldrautbildning samt fordldrakurs for att finna redan publicerade kommentarer om
erfarenheter och &sikter rorande de &mnen vi fokuserat pa. Dérefter valdes fem olika inldgg ut
som svarade pd syftet med totalt 75 kommentarer som anvindes for analys. I samtliga tre
inkluderade Facebookgrupper publicerades dven ett eget inldgg av oss dir vi presenterade oss
som barnmorskestudenter och beskrev att syftet med inldgget var att inhdmta material till
examensarbetet, kvinnorna ombads att kommentera inldgget enligt foljande citat:

Berdtta gdrna vad ni tdinker om forlossningsforberedelser! Ndgot ni onskat vara mer
forberedda pd/vetat infor forlossningen, nu efterat med facit i hand?

I en av grupperna publicerades inte inldgget av oklar anledning. De tva inldggen som
publicerades av oss resulterade i 77 kommentarer som anvéndes i studien. Totalt samlades
material in fran tre olika Facebookgrupper som resulterade i 14 A4-sidor av totalt 152
kommentarer som anvindes for analys med totalt 8150 ord. Kommentarer som inte svarade
mot studiens syfte exkluderades och dr inte medrédknade. Att alla kommentarer dr skrivna av
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olika kvinnor gir ej att garantera d& vi avidentifierade materialet innan analys.
Datainsamlingen innefattade kommentarer som alla publicerats under tva veckors tid.

Dataanalys

Analysen skedde genom kvalitativ innehallsanalys som finns beskriven av Lundman och
Hillgren Graneheim (2017). I en kvalitativ innehdallsanalys bryts datamaterialet ner i mindre
enheter. Skillnader och likheter i texten tas fram, de kodas och namnges till enheter enligt det
innehdll de representerar (Polit och Beck, 2012). Konversationerna i Facebookgrupperna
lastes igenom upprepade ganger. Dérefter togs meningsbédrande enheter ut, med fokus pé det
material som belyser studiens syfte. Det textmaterial som inte svarade mot studiens syfte
sorterades bort. For att gora materialet mer latthanterligt kondenserades meningsenheterna till
kortare texter och dérefter sattes en kod pa de kondenserade meningsenheterna (Lundman &
Héllgren Graneheim, 2017). Efter att materialet hade kondenserats och kodats ldstes det
igenom igen for att darefter kunna sorteras in i underkategorier och kategorier. En kategori
kan enligt Lundman och Héllgren Graneheim (2017) utgoras av flera koder som har ett
liknande innehdll. Exempel pa innehdllsanalys ses i tabell 1.

Tabell 1.

Meningsenhet Kondenserad Kod Underkategori | Kategori
meningsenhet

Fétt en massa info om Onskat mer info om tiden | Normalt Brist pa Informationsbrist

smaértlindring och efter, om avslag och efterforlopp | information om

forlossningen osv, hade fatt | ldkningsprocessen, trodde normalt

noll info om tiden efter, jag skulle mé som vanligt efterforlopp

avslag och efterat.

lakningsprocessen... hur ont

det gor, var nog naiv och

trodde att jag skulle ma som

vanligt igen.

Nyckeln var i miangden Lyssna till Andras Lyssna till Ta del av andras

berittelser jag fick hora. For | forlossningsberittelser for | erfarenheter | andrai sin erfarenheter

att verkligen fa forstéelse mer forstaelse. nérhet

hur olika det kan vara och
kénns.

Jag hade instéllningen att
jag kommer att klara detta!
Kroppen vet sjilv vad den
skall gora och min enda
uppgift dr egentligen att se
till att mitt psyke inte
motarbetar kroppen.

Jag kommer klara detta,
kroppen vet vad den ska
gora.

Lita pa sin
formaga

Lita pa sin
egen formaga

Strategier som
fungerade
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Forforstaelse

Forforstaelsen dr den kunskap som forskaren har med sig in i forskningsprojektet innan det
startar. Denna kunskap paverkar hela tiden virt sétt att samla in och ldsa data. Kunskapen
bestar av yrkesmissiga erfarenheter som forskaren har med sig in i1 studien. Forforstielsen
ligger ofta till grund for forskarens motivation for att padborja forskningen kring ett bestimt
tema (Malterud, 2014). Studien genomfordes av tva barnmorskestudenter som har haft
verksamhetsforlagd utbildning badde inom mddrahdlsovarden samt forlossningsvéarden,
diarmed foreligger det en viss forforstaelse inom det valda @mnet.

Etik

Forskningsetik har vésentligen tvd syften, att skydda ménniskors integritet men dven att
skydda tilltron till vetenskapssamhaéllet (Coster, 2014). Nir det kommer till forskning kring
datorféormedlad information finns &nnu inte ndgon enhetlig linje. En viktig fraga i
sammanhanget dr om materialet dr offentligt eller privat. Vid offentlig kommunikation dér
deltagarna dr vdl medvetna att vem som helst kan ldsa deras inldgg kan materialet anvindas
for forskningssyfte utan informerat samtycke. Men &dven 1 stora slutna grupper kan
diskussioner som fors oppet dir alla kan delta uppfattas som offentliga, dock &r det av storsta
betydelse att skydda deras identitet (Collin, 2005). Vid studier dér internet ar kéllan for det
insamlade materialet kan offentlighetsprincipen anvidndas for att undvika savil
informationskravet som samtyckeskravet. I ménga internetforum riacker det med att forskaren
befinner sig ddr for att samtalen automatiskt skickas till forskarens dator och blir ddrmed
allménna handlingar. Dessa handlingar kan sedan forskaren anvidnda for att analysera pé olika
sitt och kravet pd informerat samtycke ir ej nddvindigt (Agren, 2000). For att de som uttalat
sig 1 kommentarerna dnda skulle ha en mojlighet att inte vara med gav vi oss tillkdnna. Vi
informerade att vi var barnmorskestudenter som ville anvdnda materialet for vart
examensarbete och gav dem mdgjlighet att vilja bort att vara med, ingen misstyckte varfor
samtligt material inkluderades. For att hélla individerna anonyma har vare sig personnamn
eller Facebookgruppernas namn presenterats.

Resultat

Analysen av textmaterialet géllande kvinnors samtalsimnen pa Facebook om
forlossningsforberedelser presenteras i tre kategorier med nio underkategorier, se tabell 2.
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Tabell 2.

Kategorier Underkategorier

Informationsbrist Brist p& information om normal forlossningsprocess
Brist pé information om normalt efterforlopp
Brist pa information om komplikationer

Ta del av andras erfarenheter Program och videoklipp pé tv och internet
Forlossningsberittelser via podcast och blogg
Lyssna till andra i sin nérhet

Strategier som fungerade Gruppforberedelser
Lita pa sin egen formaga
Relation med modravérdsbarnmorska

Informationsbrist

Beskrivningen av informationsbrist delades in i tre omraden dd aterkommande kommentarer
handlade om bristande information om normal forlossningsprocess, om normalt efterforlopp
och om komplikationer.

Brist pa information om normal forlossningsprocess

I flertalet konversationer noterades att det efterfrigades mer information géllande
forlossningsstart, exempelvis att vattenavgang kan generera vérkstart, att alla inte
nodvéndigtvis har tre varkar pé tio minuter samt att en forlossning kan gé snabbt dven for en
forstfoderska.

Jag hade gdrna velat ha koll pad att vattenavgdang kan dra igang vdrkar. Allt jag horde var in
pd kontroll efter 6 timmar, vilket dom sa ndr jag ringde ocksa.

Enligt kvinnor pa Facebook hade modrahilsovarden informerat att riktiga forlossningsvarkar
foljer ett forutbestimt monster, dir regelbundna virkar alltid &ar obligatoriskt i ett
forlossningsarbete och att det finns en regel som sdger att Oppningsfasen dr en centimeter i
timmen. Flera inldgg signalerade om att den uppfattningen skapat en osdkerhet dd inte alla
kvinnor passat in i den beskrivna mallen.

Jag hade velat fa mer info fran min barnmorska om vad som hdinder i kroppen under
forlossningen, alltsa om livmodertappen mm.

Brist pa information om normalt efterforlopp

Kvinnor beskrev ocksé att det kom som en Overraskning att moderkakan skulle krystas ut
efter att barnet var fott. Det fanns en besvikelse dver att ingen berittat om varken moderkaka
eller avslag. Den bristande informationen om efterforloppet var kopplat till den kroppsliga
fordndringen efter forlossningen som kan anses tillhora det normala. Dér berdrdes amnen som
rddsla oOver blodning, grad Il-bristningar, smaérta vid toalettbesok, hemorrojder,
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amningsproblem men ocksa sladdrig mage och svullet underliv. Kvinnor skrev att om de fatt
information om avslagsblodningen hade de sluppit vara rddda. De hade genom information
dessutom kunnat forebygga att bli forstoppade och darigenom kunnat undvika viss smérta vid
toalettbesok.

Att moderkakan kommer efter bebisen och inte samtidigt, blev skitnojig néir dom sa att jag
kommer fd mer krystvdrkar for att trycka ut den.

Jag hade fdtt noll info om tiden efter, om avslag och ldkningsprocessen...hur ont det gor, var
nog naiv och trodde att jag skulle ma som vanlig igen efter forlossningen.

Kvinnor dnskade ocksa kdnna till att ibland ar anknytningen till barnet fordréjd och kommer
senare dn de flesta vill beskriva. Négra kvinnor hade uppskattat att fa veta att alla inte kénner
den omedelbara karleken till barnet direkt utan att det av olika orsaker kan ta ldngre tid att
knyta an till sitt barn. Vilket hade varit vardefull information eftersom de istillet kdnde sig
som annorlunda och déliga mammor.

Sedan hade jag velat ha mer information om att man kan ma daligt efter forlossningen och att
man inte alltid kdnner den ddr enorma kdrleken till sitt barn pd en gdng.

Och att alla inte kdnner den ddr stora kdrleken till barnet forsta gangen man fdar det i famnen.
Det tar tid for en del och det dr ocksd helt ok.

Jag onskar att jag hade vetat att allt blir bra sen.

Brist pa information om komplikationer

Somliga kvinnor som varit med om komplikationer av varierande slag menade att all
information som ges av barnmorskan enbart fokuseras pa det normala. Information om att en
vaginal forlossning faktiskt kan avslutas med sugklocka eller kejsarsnitt hade varit en bra
forberedelse. Uppfattningen fanns att barnmorskor istéllet haft en overtygelse om att
komplikationer dr s pass ovanligt att det inte behdvs ndgon genomgang om detta. Men nér
det vl sker ndgot ovéntat, hade det varit betydelsefullt f6r kvinnor att ha en forstaelse for vad
som hidnder och varfor. Komplikationer till foljd av induktion och ryggbed6vning
diskuterades dven i Facebookgrupperna.

Jag hade velat veta mer om vad som kan hédnda under forlossningen, sd som sugklocka. Hade
velat veta att det dr vanligt att det héinder vid en igangsdttning.

Jag dr extremt bitter over att man inte far mer fakta och kétt pa benen angdende
forlossningsskador.
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Man borde istdllet berdtta om vanliga komplikationer och vad som kan dtgdrdas och inte.

Ta del av andras erfarenheter

Att ta del av andras erfarenheter bestod av program och videoklipp péd tv eller internet,
forlossningsberéttelser via podcast och blogg samt att lyssna till andra i sin nérhet.

Program och videoklipp pa tv eller internet

I Facebookgrupperna rekommenderade kvinnor varandra att titta pa forlossningsklipp pa
internet, men ocksa att titta pd olika forlossningsprogram pd TV. Ménga kvinnor beskrev att
de hjélpte dem att forbereda sig infor forlossningen, uppfattningen var att de kinde sig rustade
infor sin egen forlossning efter att ha sett flera andras. Nagon beskrev att hon lidngtade efter
att f4 foda barn efter att ha sett vissa program. Nagon annan hade forvantat sig att det skulle
vara mer likt som pa TV och var inte forberedd pé hur en forlossning gér till i verkligheten.

Jag blev lugnare av att titta pd forlossningsvloggar.
For mig hjdlpte det att se allt jag kunde fd tag i, men det dr nog hégst individuellt.

Ndr jag kollade pa Forlossningskliniken Norge sd bara lingtade jag till att foda.

Forlossningsberattelser via podcast och blogg

Manga kvinnor delgav att de lyssnade mycket pd olika podcast for att forbereda sig infor
forlossningen. Vissa ville hora allt for att vara sa vil forberedda som mojligt infor sin
kommande forlossning medan andra bara ville hora det positiva for att inte skapa ridsla infor
forlossningen. Det upplevdes darfor positivt att det gick att vidlja program efter onskat
innehall. Aven skrivna berittelser pa bloggar rekommenderades.

Jag har lyssnat till hundratals avsnitt av olika poddar.

Lyssnar pd poddar dir man kan vdlja avsnitt sjdilv sd att man inte behover hora hemska saker
som gor en orolig. Vill bara hora om bra saker sa att jag dr sa lugn och trygg som mojligt.

Jag har lyssnat till podden Vattnet gar, jag kdnner mig mycket mer insatt i hur en forlossning
kan ga till med de olika stadierna och sd, jag kinner mig tryggare och lugnare

Googla pa positiva forlossningsberdittelser och ldsa sdadana blogginligg..., det hjdilpte for
mig.

13



Therese Edberg & Susanne Karlsson

Lyssna till andra i sin narhet

Forlossningsberittelser och erfarenheter av personer i sin narhet uppfattades som ett bra sitt
att forbereda sig pd. Att lyssna till hur andra kvinnor i sin nirhet har upplevt sin forlossning
snarare dn hur ont det kommer gora var uppskattat hos de gravida kvinnorna. Att vdga soka
stod hos andra i1 sin omgivning var ndgot som uppfattades hjdlpa. Eftersom det gar att fa
mycket stod och rdd av personer i sin nédrhet var det en kvinna som beskrev att hon nu i
efterhand Onskat att hon hade delat med sig mer bide under graviditeten men ocksa under den
forsta tiden hemma med bebisen for att pa sa vis kunna hjilpa andra.

Jag pratar med andra mammor i min nérhet och ber dem berdtta om sina forlossningar.

Be kvinnor i din ndrhet som du litar pa och som fott barn innan att dterberdtta sina
forlossningar, be dem inte berdtta att det gor ont for det vet du redan. Utan mer hur de
upplevde forlossningen osv. Det hjdlpte for mig.

Framforallt sa onskar jag att jag hade delat med mig mer om mina tankar och bekymmer med
andra mammor, for ddr i gemenskapen finns stottning och kanske ndagra goda rad att ta till

Sig.

Strategier som fungerade

I konversationerna pé& Facebook identifierades ndgra strategier som kvinnorna sjdlva
uppfattade fungera eller som de hade haft mycket nytta av infér och under forlossningen.
Dessa strategier var olika former av gruppforberedelser, att lita pd sin egen forméga samt
relationen med mddravéardsbarnmorskan.

Gruppforberedelser

Kvinnor som diskuterar sina erfarenheter om olika gruppforberedelser pa Facebook ndmnde
att de blev hjilpta av olika profylaxkurser som de deltog i tillsammans med deras partner
infor forlossningen. Det uppfattades positivt att tillsammans med partnern fa verktyg for att
kunna hantera vérkarbetet, vetskapen av att partnern var involverad i olika tekniker skapade
trygghet for kvinnan. Manga ndmner dven “Fdda utan radsla” och rekommenderar denna kurs
till andra gravida kvinnor.

Vi gick en kurs i profylax med foda utan rddsla. Den var toppen och rekommenderas varmt.

Vi gick en profylax-kurs som min barnmorska holl i, den var superbra! Framforallt for
partnern som fick ldra sig hur han kan stotta under virkar och forlossning.
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Jag hade gdrna velat ga typ alla kurser som finns men enligt min barnmorska sd har inte de
nagra eftersom allt finns pd internet redan.

Kvinnor som gétt pd gravidyoga uppfattade att de hade god nytta av detta under forlossningen
da de fatt kunskap om andning, avslappning samt mental forberedelse. Gravidyogan beskrevs
ocksd som en mgjlighet att f& fler mentala verktyg infor forlossningen och det
rekommenderades dven som en bra forberedelse mellan kvinnorna pé Facebook.

Gravidyogan var toppen som forberedelse, fick mycket kunskap om andningen, avslappningen
och mentala forberedelser mm.

Gravidyogan hjdlpte mig enormt mycket under forsta forlossningen.

De flesta var ndjda med fordldrakurserna som holls av sjukhuset men dven de som holls pa
modrahédlsovarden, det varierade dock huruvida de hade haft nytta av dem eller inte under
forlossningen. Av de som tog upp fordldragrupp som en forberedelse infor forlossningen var
samtliga eniga om att det var ett bra tillfdlle att trdffa andra som skulle ha barn samtidigt 1
samma omrade.

Jag tycker att fordldrakursen som holls pa sjukhuset var vdrd att gd pd.

Vi tittade pa filmer, stillde fragor och pratade allmdnt och drack kaffe, ett bra tillfille att
ldra kinna andra mammor som ska ha ungefdr samtidigt.

Lita pa sin egen formaga

Att lita pd sin egen formaga var nagot som en del kvinnor lyfte fram som en strategi som
fungerade. Tanken pd att alla andra klarar en forlossning gjorde att de sjdlva vigade tro pé att
de skulle klara av det. Att ha instdllningen att de skulle klara det och att ha tron pa att kroppen
sjdlv vet vad den ska gora gjorde dem lugna. Likasd att ta det som det kommer nimndes
upprepade ganger.

Har alla andra klarat det, gor jag det.

Jag hade instdillningen att jag kommer klara detta! Kroppen vet vad den ska géra och min
enda uppgift dr att se till att psyket inte motarbetar kroppen.

Forsokte inte tanka alls utan ta det som det kommer.

Oavsett vilka forberedelser som gors sd resonerade kvinnor att det 4nd4 inte gér att forutse hur
forlossningen skall fortga utan att det bara &r att folja med kroppen. Det blir som det blir var
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nagot som kom upp pé flera stillen, likasd att alla forlossningar ar olika. Att det &r lika bra att
stdlla sig in pa att det kommer gora ont for att slippa bli dverraskad.

Oavsett sa gdr det inte att forutse, det dr bara nagot man gor liksom.

Jag skulle sdga att man aldrig riktigt kan forbereda sig infor att foéda barn, det blir som det
blir.

Ar det ndgot jag lirt mig av min forra forlossning dr att INGET gdr som man tinkt sig dndd.
Sd jag tar det som det kommer och dr oppen for allt.

Att det gor brutalt ont och att det bara dr att stdilla in sig pd det.

Relation med moédravardsbarnmorska

Kvinnorna uppfattade att relationen till barnmorskan pd modrahdlsovarden var en viktig del
for att kénna sig trygg infor forlossningen. Uppfattningen av att ha stod frén sin barnmorska
och vikten av ett bra samtal tillsammans infor forlossningen var nagot som virdesattes av
kvinnorna under graviditeten. Det fanns en Onskan om att mer tid skulle vara avsatt for
planering av forlossningen samt eventuell hjilp med forlossningsbrev.

Men jag kinde att jag fick en bra kontakt med min barnmorska pa MVC och i och med att
man var forstfoderska med noll erfarenhet sd var det jitteskont.

Stodet samt kontakten med barnmorskan pa MVC var guld vird.

Jag har faktiskt kdnt med bada mina forlossningar att det varit bra samtal med barnmorskan
pd MVC och skrivit forlossningsbrev.

Mitt tips dr att prata med barnmorskan om du dr osdker och rddd.

Diskussion

Metoddiskussion

Enligt Dahlberg (2014) dr kvalitativ metod bést ldampad vid studier som syftar till att
undersoka upplevelser, inneborder eller vilken mening ett fenomen har. Enkelt forklarat
bygger metoden pa ord och sprak istéllet for siffror och matematik. Darfor har ingen hénsyn
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tagits till att flera kommentarer berérde samma dmnen. Antalet kvinnor som har haft en viss
asikt var inte relevant for studiens syfte, det var mer vésentligt att titta pa variationerna i
inldggen for att fa en bredd pé resultatet. Kvinnor som var av liknande uppfattningar, alder,
har fott ett eller flera barn genom vaginal forlossning eller kejsarsnitt var heller inte relevant
for studiens syfte. Studiens utformning begransades i avseende till det svenska spraket. Alla
skrivna inldgg har lists enskilt och sedan gemensamt for att minimera risken att innehallet 1
texterna missuppfattas eller vinklas felaktigt till fordel for anvéndningsbarhet i studien.
Svarforstddda inldgg har uteslutits for att stirka studiens trovirdighet. Avsikten med studien
var att fi kvinnors egna tankar om forlossningsforberedelser och for att inte paverka det
spontana flodet i forumen stilldes enbart en 6ppen inledande fraga av oss. Intresset har hela
tiden varit att komma s ndra verkligheten som mojligt och déarfor har inga foljdfragor stillts.
Genom att passivt observera samtalsflodet minimerades risken for att forforstdelsen kunnat
paverka pélitligheten. Det fanns en uppenbar risk for att kvinnor paverkades av tidigare
lamnade kommentarer och omedvetet styrdes in pd ett &mne som egentligen inte lag dem
sjdlva ndrmast. Manga kvinnor gav sig in i1 konversationer dir motsatta erfarenheter
diskuterades, vilket gav ett naturligt flode 1 diskussionerna.

Datorstddda intervjuer har stor betydelse for kvalitativa studier som genomfors pé internet.
Fordelen med datorstodda intervjuer dr att de inte behdver transkriberas d& de redan finns
nedskrivna 1 sin originaltext (Kvale & Brinkmann, 2014). Trots att intervjuer ej gjorts via
internet s& har fragor och svar observerats och analyserats 1 Facebookgrupperna och metoden
liknar datorstddda intervjuer. Stavfelen i citaten korrigerades for att texten skulle bli begriplig.
Nackdelar med datorstddda intervjuer dr att intervjuaren gér miste om vigledning fran det
icke verbala spréket. Det kan ocksé vara svért att f& fram rika och detaljerade beskrivningar,
dock kan det vara ldttare att Oppet ta upp intima aspekter av ménniskors liv (Kvale &
Brinkmann, 2014). Forlossning dr ett intimt &mne och det var det intima och unika
uppfattningarna som svarade mot syftet bast. Vi upplevde att kvinnor delade med sig dppet
och drligt om sina erfarenheter och att stimningen mellan kvinnorna var god och stéttande.

For att hitta det mest relevanta materialet till studien gjordes initialt en bred s6kning och de
forum som hittades granskades Overgripande. Trots forsok att starta konversationer pa olika
internetbaserade forum som exempelvis www.minbebis.se och www.familjeliv.se gavs inga

svar och darfor valdes fokus istillet att liggas pd de slutna Facebookgrupperna, dér
medlemmarna var betydligt mer aktiva. Eftersom ett inklusionskriterie var att texterna skulle
vara publicerade under studieperioden begrinsades eventuellt materialet. Anledningen till att
detta valdes var dock for att fanga sd aktuella uppfattningar som mojligt att analysera. Enligt
Dahlberg (2014) bor utgangspunkten for urvalet vara att soka efter personer som kan delge
sina upplevelser eller erfarenheter nar det giller studier déar uppfattningar skall géras. Genom
att titta pd vad gravida kvinnor skriver pa Facebook om forlossningsforberedelser kunde
personer inkluderas som i annat fall inte hade stéllt upp pa intervju av olika anledningar. Det
kan vara lattare att skriva en dsikt pd ett forum &n att avsitta tid for en intervju. Genom att
studera personers erfarenheter pa internet forsvinner majligheten till att stélla foljdfragor eller
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att be dem utveckla den erfarenhet som de skrivit. Dock finns det vinster enligt Davis,
Bolding, Hart, Sherr och Elford (2010) da intervjuer online har en styrka i att kunna inkludera
personer som inte kan eller vill delta i en fysiskt ndrvarande intervju.

Forskning syftar till att finna ny kunskap inom ett &mne, ofta finns det inte bara en sanning
utan fler alternativa tolkningar (Lundman & Haéllgren Graneheim, 2017). Vi har presenterat
vér tolkning av materialet i resultatet. For att styrka tillforlitligheten 1 resultatet skrevs citat ut
frén det insamlade materialet, vi valde dven att noggrant beskriva analysarbetet dir processen
hur utvalda meningsenheter kondenserades for att direfter kodas presenteras. Enligt Lundman
och Hillgren Graneheim (2017) okar tillforlitligheten om citat och en noggrann beskrivning
av analysarbetet presenteras, trovirdigheten Okar ytterligare om resultatet dr overforbart till
andra grupper eller situationer. Vi dr medvetna om att vart metodval gor att resultatet inte ar
overforbart till andra grupper di det endast adr en beskrivning av vad som diskuteras i ett
sammanhang under en kort period.

Trots offentlighetsprincipen s befann vi oss 4nd4 i en sluten Facebookgrupp. Aven om Collin
(2005) menar att Oppna diskussioner i stora slutna grupper kan tolkas som offentliga, valde vi
dnda att presentera oss och har endast tagit med kommentarer dér individerna samtyckt. Vi
holl deltagarna anonyma genom att kommentarerna sparades utan namn. Slutligen nér
materialet var insamlat plockades inldggen bort ur grupperna, for att ytterligare skydda
identiteterna. Om inldggen skulle finnas kvar 1 Facebookgrupperna fanns en viss risk att
citaten som &r utskrivna 1 studien kunde sokas upp pé& Facebook och didrmed hérledas till
person.

Resultatdiskussion

Resultatet fran studien visar att informationsbrist, ta del av andras berittelser samt strategier
som fungerade var huvudfynden i kvinnors samtalsimnen pa Facebook géllande
forlossningsforberedelse.

I resultatet var det tydligt att kvinnorna hade Onskat mer information, dels om
forlossningsforloppet men ocksd om den forsta tiden efter forlossningen. De onskade att de
hade vetat om vad som hidnder med kroppen under och efter forlossningen. I
Facebookgrupperna gick det att ldsa att kvinnorna i efterhand hade Onskat att de var mer
forberedda pa smaértan i kroppen. De onskade ocksa att de hade ként till att moderkakan kom
en stund efter bebisen och att det fanns ndgot som hette avslag. Huruvida de berérda
kvinnorna i studien deltagit i ndgon form av fordldrautbildning framgér inte men alla
kommentarer tyder pd att information om forlossningsforberedelser dr viktigt. I en svensk
studie framkom det att det fanns en dnskan om mer information om tiden efter férlossning.
Dir blev det tydligt att barnmorskan faktiskt 4gnade mindre tid 4t vad som hénder nér barnet
ar fott. I samma studie beskrivs fordldrautbildningen innehalla alla de delar som kvinnorna 1
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var studie efterfrigar information om (Barimani m.fl., 2018). I en annan svensk studie belyser
forfattarna att det &r viktigt hur barnmorskorna formedlar information, dé det ligger till grund
for hur kvinnorna uppfattar barnmorskans professionella stod. Det ar viktigt att informationen
ar tillgdnglig, uppdaterad och att det finns en kontinuitet i den. Kvinnorna uppfattade att
bristen pd information kunde paverka deras forlossningsforberedelser och istillet skapa en
osdkerhet. Barnmorskans professionella stod under graviditet beskrivs som manga olika
pusselbitar som alla bidrar till kvinnors forlossningsforberedelser (Béckstrom, Mértensson,
Golsédter & Thorstensson, 2016). Som barnmorska &r det betydelsefullt att kénna till
variationen av informationsbehov hos olika kvinnor for att kunna individanpassa stodet under
graviditeten. Kvinnorna i vart resultat hade ocksd oOnskat veta mer om allvarliga
komplikationer som kunde ske under forlossningen. Enligt Béckstrom m.fl. (2017)
efterfragade dven partnern mer information om komplikationer sdsom kejsarsnitt, sugklocka
och svérigheter med amning.

Att ta del av andras beréttelser var ett huvudfynd i studien. Det framkommer i resultatet att de
gravida kvinnorna uppskattade att lyssna pa hur andra kvinnor i sin nédrhet upplevt sin
forlossning. Downe m.fl. (2019) ndmner att stod under graviditeten ar viktigt for den gravida
kvinnan, bade frdn barnmorskan och frdn andra personer i nérheten. Den vanligaste
anledningen till att sdka stod via forum pa internet under graviditeten var enligt Ellis och
Roberts (2019) att normalisera sina upplevelser men ocksa att normalisera sin oro for olika
erfarenheter. Forumen kunde ocksd anvidndas som ett komplement om den gravida kvinnan av
nagon anledning inte fick kontakt med sin vardgivare. Som framkom i resultatet dr bloggar
anviandbara for att ta del av andras forlossningsberitteler, dir finns mojlighet att soka
berdttelser som fokuserar pd varierande innehall. Enligt Kent (2008) &r bloggar en
kommunikationsvdg med stor kapacitet att stricka sig ut till allménheten. Bloggen inbjuder
ocksa till vidare diskussion genom tillhdrande kommentarsfilt. P4 Facebook rekommenderade
kvinnorna andra att l4sa bloggar med positiva forlossningsberittelser som forberedelse infor
kommande forlossning. Som tidigare ndmnts 6dnskade kvinnor mer information géllande olika
forlossningskomplikationer och en informationskélla skulle kunna vara att soka efter bloggar
med fokus pa forlossningskomplikationer. Vad som star 1 bloggar dr offentliga beréttelser av
individer som beskriver ett fenomen (Kent, 2008). Det dr bloggarens historier som kvinnor
kan vélja att ersétta kunskapsluckan om komplikationer med, vilket kan vara vért att tinka pa.

Svenskarna och internet (2019) har gjort en utredning som visar att svenskarna tittar allt mer
pa TV och video via internet, Youtube dr den kanalen som anvinds av flest. Lyssnandet pa
poddradio idag jamfort med for bara ndgra &r sedan har okat. Bland yngre ar det idag mer
vanligt att lyssna pé podd @n bade radio och internetradio (Svenskarna och internet, 2019).
Med tanke pa detta blir det mer forstieligt att de gravida kvinnorna i Facebookgrupperna
rader varandra till att titta pa olika videoklipp och program via internet samt att forbereda sig
infor forlossningen genom att lyssna pa olika poddar vilket resultatet fran denna studie visar.
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Strategier som fungerade var enligt studiens resultat olika former av gruppaktiviteter under
graviditeten, att vdga lita pd sin egen formaga samt att ha en god relation till sin barnmorska
inom modrahélsovarden. Antalet tillfillen som fordldrautbildningen dgt rum kan péverka
kvinnornas uppfattning av betydelsen av fordldrautbildningen (Fabian m.fl. 2005), samtidigt
som kvinnorna i vart resultat mer antyder att sjukhusforeldsningar dr véirda att ga pd medan
fordldrautbildningen via modrahdlsovarden kanske inte gav den forlossningsforberedelse de
hoppats pé. Fordldrautbildningen beskrevs mer som en social traff med andra. Flera av de som
delat med sig i Facebookgruppen angiende gruppforberedelser belyste just den sociala delen.
Det ansdgs virdefullt att f4 mojlighet att mota andra i samma situation som skulle ha barn
ungefdr samtidigt. Det sags som ett bra tillfdlle att ldra kénna andra gravida och fa nya
bekantskaper. Liknande resultat framkommer i en studie av Béckstrom m.fl. (2017) men da ur
partnerns perspektiv dér den sociala delen 1 forlossningsforberedande kurser uppskattas. Att
som partner fa mojlighet att traffa andra i samma situation, ddr de kunde dela med sig av egna
erfarenheter samt ta del av andras upplevelser och erfarenheter under graviditeten var
betydelsefullt. Enligt Fabian, Sarkadi och Ahman (2015) har dven barnmorskor som leder
fordldrautbildningar uppfattningen att den sociala delen &r av stor vikt. Barnmorskorna ansag
att fordldrautbildningen var ett bra tillfdlle for de blivande fordldrarna att utdka sitt nitverk
och det nya nétverket upplevdes stirka de blivande fordldrarna. Den sociala aspekten
framkommer &dven hos de kvinnor som anvdnt sig av gravidyoga som en
forlossningsforberedande kurs da det enligt Westbury (2019) framkommer att kvinnorna
viardesatte den sociala delen hogst, de uppskattade att & mojligheten att ldra kdnna andra
gravida kvinnor och manga uppgav att de hade kontakt &ven efter bebisarna var fodda. Enligt
Baramani (2016) var ett av malen under 70-talet nér fordldrautbildningen vixte fram att skapa
en mojlighet till kontakt och gemenskap mellan fordldrar men dven mellan fordldrar och
personal. Dér skulle det finnas fOrutsdttningar for fordldrar att dela med sig av sina
erfarenheter.

I vért resultat framkom det att kvinnor som hade deltagit i gravidyoga under sin graviditet
uppfattade att de hade haft god nytta av det under forlossningen. Enligt Westbury (2019)
uppskattade kvinnorna de olika andnings- och avslappningsévningarna. Pa Facebook skrev
kvinnorna att de blivit hjdlpta av olika former av profylaxkurser. Detta belyser dven
Béckstrom m.fl. (2017) men d& ur partnerns perspektiv, partnern till den gravida ville vara
forberedd infor forlossningen och konkreta rad uppskattades om hur stod kunde ges till den
fodande kvinnan. Det kunde vara praktisk information som handlade om massage och
andningstekniker men dven andra sétt att minska den forlossningsrelaterade smirtan hos
kvinnan.

Resultatet frdn studien visar att vdga tro pa sin kropps formaga att foda barn genom att tinka
att alla andra klarat det var en strategi som fungerade. Dessa tankar hjilpte till att styra den
mentala instdllningen 1 rdtt riktning och bidrog 1 slutindan till en positiv
forlossningsupplevelse. Karlstrom, Nystedt och Hildingsson (2015) patalar ocksa sambandet
mellan forlossningsupplevelsen och vilken forvintan kvinnan har infor att foda barn. Béade
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barnmorskan och partnern har en inflytande roll for att stirka kvinnans tro pa sig sjilv
beroende pa hur dessa personer dr lyhorda infor kvinnans behov och har kvinnans fortroende.
Detta stimmer O6verens med resultatet fran von Feilitzen, Rédestad, Hildingsson &
Héggstrom-Nordin (2009) som belyser vikten av att stirka sjdlvfortroende hos de gravida
kvinnorna genom att fa dem att tro pa sig sjdlva och att de besitter den kapacitet som kravs for
att gd igenom en forlossning.

Resultatet visar att en bra relation till barnmorskan pd mddrahdlsovarden var en strategi som
fungerade for kvinnorna. Detta stimmer 6verens med en svensk studie dir det framkommer
att om barnmorskan lyssnar till och bekréftar kvinnans individuella behov vagar hon slippa
fram sina rddslor. Om barnmorskan kunde bekréfta att den gravida kvinnans oro var normal
och vanlig kunde oron minska (Béackstrom m.fl., 2016). Genom att anpassa varden under
graviditeten och bekrifta den gravida kvinnans kdnslor och behov kan relationen stérkas,
vilket dven patientlagen (SFS 2014:821) menar. Enligt denna lag ska hédlso- och sjukvard
bedrivas for att stirka patientens stillning. Aven hélso- och sjukvardslagen (SFS 2017:30)
belyser detta d& det finns krav pa att en god kontakt frimjas mellan patient och hélso- och
sjukvérdspersonal.

Slutsats

I studien har kommentarer mammor emellan pa Facebook géllande forlossningsforberedelser
analyserats. Genom att ta del av diskussionerna klargjordes tre aterkommande samtalsdmnen:
o Informationsbrist om; normal forlossningsprocess, normalt efterférlopp och
komplikationer
o Ta del av andras berittelser genom; program och videoklipp pad TV eller internet,
forlossningsberéttelser via podcast och bloggar samt lyssna till andra i sin nirhet
o Strategier som fungerade var; gruppforberedelser, lita pa sin egen formaga samt en bra
relation med barnmorskan pd modrahilsovarden

Resultatet visar att kvinnor vill ha mycket information infor forlossningen. Information
onskas komma bade frin barnmorskor samt genom andras erfarenheter. Vidare visar resultatet
att kvinnor vill gruppera sig med andra i samma situation under graviditeten. Olika
forlossningsforberedande kurser framforallt har en betydelse for att utoka sitt sociala nitverk
vilket ocksa var en av grundtankarna nér fordldrautbildningen véxte fram pa 70-talet.

Framtida forskning inom dmnet med mer djupgiende intervjuer av kvinnor skulle vara

betydelsefullt. Det skulle kunna leda till en fortsatt utveckling och béttre anpassad
forlossningsforberedande vérd utefter olika kvinnors behov.
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