Hur kan man bidra till en trygg somn for
spadbarn?

RSV Trygg somn for spadbarn kan framjas genom’

att mata spadbarn med bréstmjélk (A%)

o Amning &r en av de mest betydande faktorerna som minskar risken fér plétslig spadbarnsdda®?.

o Endast brostmjolk® rekommenderas upp till minst sex manaders alder och bréstmijélk vid sidan om
annan matning upp till ett &rs alder eller langre enligt familjens dnskemal, om det inte finns nagra
kontraindikationer1'.

* Vid handledning av familjer dar spadbarn f&r modersmjélkserséattning ar det viktigt att se till
att familjen far handledning i andra aspekter som ska beaktas for att spadbarn ska kunna
sova tryggt.

a| vardrekommendationen anvéands klassificering av evidensniva, dér A &r stark evidens.
BAvser helamning eller att ge bréstmjélk pa annat sétt vid behov.

att lata spadbarn sova i foraldrarnas rum néra féréaldrarnas sang, men i en egen sang avsedd
for nyfédda, under atminstone de forsta sex manaderna (A) (A)

o Att samsova med spddbarn (bed-sharing) dr en av de mest betydande faktorerna som 6kar risken
for plétslig spadbarnsdbd?*.

att lata spadbarn sova pa rygg (A)
o Det rekommenderas att man later spadbarn sova pa rygg tills barnet fyller ett ar.

o Att lata spddbarn sova pa rygg ar en av de mest betydande faktorerna som minskar risken fér
plétslig spddbarnsdéd?.

att anvénda ett stabilt och jamnt sovunderlag (A)
o En fast madrass med ett atsittande lakan rekommenderas.

o Madrassen ska sitta tatt mot underlaget s att det inte finns nagot mellanrum mellan madrassen
och sovunderlaget eller vaggen dit spadbarn kan falla.

o En mjuk madrass 6kar risken for kvavning, eftersom det kan bildas en férdjupning i madrassen
som spédbarns ansikte kan hamna i, om barn vander sig pad mage.

o Sémnunderlag som lutar mer &n 10 grader (t.ex. férhéjningsdynor) ar inte sékra att sova pa,
eftersom det &r lattare fér spadbarn att vanda sig pa mage nar huvudénden ar upphdojd.

Resultaten fortsétter pa nasta sida
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*Risken for plotslig spadbarnsdéd under somn i delad séng
(samsova) Okar sarskilt av féljande faktorer!:

» Den féraldern som sovande i sdngen har bristande férmaga att
observera eller vakna pa grund av till exempel utmattning,
lugnande medicinering, berusningsmedel eller andra berusande
substanser.2

+ Foréldern som sover i séngen roker (aven i situationer dar
féraldern inte réker i sdngen) och rékning under graviditeten.2
» Barnen sover pa ett mjukt underlag eller underlag som inte ar

gjort for att sova pag, till exempel en vattensang, en gammal
madrass, en soffa, ett sovnéaste eller ett babyskydd.

» Prematur fédsel och/eller lag fodelsevikt, &ven i situationer dar
ingen av féréldrarna réker.c

* Under 4 manaders alder hos fullgdngna barn med normal vikt,
aven i situationer dar ingen av féraldrarna roker.b

+ Barnen sover med nagon annan an den egna féréldern, till
exempel andra vuxna som deltar i barns vard samt andra barn.?

+ Barnen sover med mjuka féremal som kuddar och tacken eller
gosedjur.©

a Mer é&n tio ganger hégre risk
b 5-10 ganger hégre risk
¢ 2-5 ganger hégre risk
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RESULTAT

Tryqg somn fér spadbarn kan framjas genom1

att halla alla mjuka féoremal som kuddar, gosedjur och téacken borta fran spadbarns sovunderlag (A)
o Produkter som t.ex. tyngdtacken eller liknande rekommenderas inte i narheten av en sovande spadbarn.

o | stallet for 16sa tcken rekommenderas att man klar spadbarn enligt lager pa lager-principen vid behov for att halla
barnet varm.

o  Tacken som man klar pa barnet kan anvandas', men det &r viktigt att anvénda t.ex. sovpasar enligt anvisningarna
och att se till att sovpasen har rétt storlek fér spadbarn och att den inte har nagra sma delar som kan lossna®.

. Sdérskilt om sovpdsen ar fér stor finns det risk fér kvévning, eftersom spddbarn kan glida in i pasen?®.

att erbjuda en napp nar man nattar spadbarn (A)

o Det rekommenderas att man bdrjar anvénda napp forst nér man sékerstallt att amningen kommit i gang, dvs. det
kommer tillrackligt med mjolk, spadbarns sugtag ar bra, suget ar effektivt och spadbarns vikt utvecklas enligt
rekommendationerna. Den tid som behdvs for att sdkerstalla amningen ar individuell.

o Anvéndning av napp da barnet sover dr en av de mest betydande faktorerna som minskar risken fér plétslig
spadbarnsdod?.

att undvika att spadbarnets kroppstemperatur stiger for mycket och att tdcka huvudet (A)

o Att anvanda mdssa inomhus rekommenderas inte fér spadbarn, utom under de férsta levnadstimmarna och pa
intensivvardsavdelningar, eftersom méssan okar risken for att barnets kroppstemperatur stiger for mycket.

o Att undvika att tdcka huvudet dr en av de mest betydande faktorerna som minskar risken for plétslig spéddbarnsdéad?.

Yiterligare for att bidra till en trygq sémn fér spadbarn’

Rekommenderas

regelbunden uppféljning och handledning i trygg nattning redan fran bérjan av graviditeten (A)

o Foérutom féraldrarna &r det viktigt att alla vuxna som deltar i spadbarnets vard deltar i handledningen om trygg
sémn.

att undvika att barnet utsitts for tobaksprodukter och nikotin under graviditeten och efter férlossningen (A)

o Exponering fér rékning under graviditeten och efter férlossningen dr en av de mest betydande faktorerna som
Okar risken fér plétslig spddbarnsdéd?.

att mamman ska undvika alkohol och andra berusningsmedel under graviditeten och efter férlossningen (A)

o Anvéndning av berusande medel under graviditeten dr en av de mest betydande faktorerna som &kar risken fér
plétslig spddbarnsdédP.

Resultaten fortséatter pa nasta sida
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BAKGRUND

Faktorer férknippade med plétslig
spadbarnsddd under sémnen** eller annat
ovantat dédsfall hos spadbarn*** &r allmant
k&nda. Globalt har antalet plétsliga
spadbarnsdddsfall i huvudsak minskat sedan
1990-talet tack vare aktiv evidensbaserad
handledning, &ven om det finns betydande
skillnader mellan lander.” Sedan 2015 har det
arliga antalet plétsliga spadbarnsdddsfall i
Finland varit under tio****4. Forskning tyder pa
att social- och halsovardspersonalens kunskap
om férebyggande av plétslig spadbarnsddd
inte alltid tillampas i praktiken i familjernas
vardag, sa det ar viktigt att handledningens
tillgénglighet vidareutvecklas tillsammans med
familjerna.® For kontinuerligt och langsiktigt
férebyggande av plétslig spadbarnsddd ar det
viktigt att handledningen grundar sig pa
aktuella och hogkvalitativa forskningsevidens
om vilka faktorer som minskar och 6kar risken
for ovantad spédbarnsdéd och hur man skapar
en sa trygg sovmiljo som mdjligt for barnet.

**Sudden infant death (SIDS): Ovéntat
dédsfall hos ett spddbarn som beddmts vara
friskt och ddr dédsorsaken inte gar att
faststélla utifran anamnes och andra
noggranna undersékningar1.

***Sudden unexpected infant death (SUID):
Ett 6verbegrepp som férutom plétslig
spddbarnsddd dven omfattar ovédntade dédsfall
hos barn under ett ars alder dar den
férklarande orsaken kan identifieras1.

***Exklusive 2019, da det intréffade 12 fall av
plétslig spddbarnsdéd.
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R gl Ytterligare fér att bidra till en trygq sémn fér spadbarn!

Rekommenderas

att den nyfédda vaccineras i enlighet med vaccinationsprogrammet (A)
o Vaccinationer kan ha en skyddande effekt mot plétslig spadbarnsdéd.

o Finlands nationella vaccinationsprogram ger barn och ungdomar mdjlighet att bli vaccinerade mot 13
olika sjukdomar samt de féljdsjukdomar och langvariga besvdr som dessa kan leda till°.

att under uppsikt vanja spadbarn vid att ligga pa mage néar den ar vaken (A)

o Det &r bra att bdrja vanja spadbarn kort efter att man lamnat sjukhuset.

o Tiden pa mage bor dkas gradvis sa att den dagliga tiden &r minst 15-30 minuter nar spadbarn ar sju
veckor gammal.

o Att ligga pa mage stédjer spadbarnets hédlsa och motoriska utveckling’.

Rekommenderas ej

metoder for 6vervakning av blodflédet i hemmet for att férebygga plotslig spadbarnsdod (A)

o Puls- och syrgasmatare som ar fritt tillg&ngliga fér hemmabruk har inte visat sig minska risken for
plétslig spadbarnsdéd. Dessutom motsvarar de inte tillforlitigheten hos medicinteknisk utrustning.
Det finns inga hinder for att anvanda utrustningen, men den far inte ersétta andra anvisningar for
trygg sémn.

anvandning av tillbehér (t.ex. sovunderlag) som inte uppfyller reckommendationerna for trygg
sémn (B)

lindning, om det finns en risk for att spadbarn vander sig pa magen.
o Spadbarn borjar vanligtvis vanda sig pa mage pa egen hand vid cirka 3—4 manaders alder.
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SAMMAN-
FATTNING

En trygg s6mn for spadbarn kan framjas genom att beakta de faktorer som presenterats i hemmet och
andra omgivningar dar man skoter barn. | detta Evidenstips granskades spadbarn sov miljé speciellt med
tanke pa reducering av risken for plétslig spadbarnsddd och annan plétslig ovéntad spadbarnsddd. Det ar
viktigt att familjens situation och behov av stéd beaktas i handledningssituationen pé ett individuellt och
Overgripande séatt. Spadbarnets och familjens valbefinnande &r en helhetsfraga dar d&ven andra aspekter
maste beaktas, t.ex. samsovningens férdelar f{6r amningen nér samsovningen genomférs sa tryggt som
mdjligt, som en del av stédet for féraldrarnas ork och tidiga interaktion.
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Sidoséng

Sidosangen fasts pa féraldrarnas sang och vaggen pa
den sidan som ar mot féraldrarnas séng sanks eller
tas bort. En sidoséang kan underlétta nattmatningen
och samtidigt lata spadbarn sova i sin egen séng.

For spadbarnets sékerhet &r det mycket viktigt att
sidoséngen ar korrekt monterad och fastsatt. Om
spadbarn ligger i sdngen utan uppsikt av en vuxen
maste skiljevaggen hdjas och hjulen lasas for att
forhindra att barn av misstag faller mellan séngarna.?

Samsovning (Perhepeti)

| reckommendationen fran den amerikanska
barnlakarféreningen American Association of
Pediatrics (AAP)! konstateras att manga familjer anser
att det mest naturliga for spadbarn ar att samsova
med féraldrarna. Ur ett tryggt sdmnperspektiv kan
detta dock inte rekommenderas pa grund av de
identifierade riskerna.!

Samsovning som genomfdérs planerat och enligt
anvisningar och dér alla identifierade sérskilda
riskfaktorer* har beaktats och eliminerats ar ett battre
alternativ an samsovning som genomférs utan
beaktande av lampliga anvisningar. Dessutom kan
samsovning som genomfdrs planerat och sa tryggt
som mdjligt stédja amningen.8?

Mer evidens behovs

Mer evidens behévs om sékerheten hos sovunderlag for barn
som placeras i eller bredvid foraldrarnas séng'® och for att
stérka sambandet mellan amning och trygg sémn?2.
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Evidenstipset grundar sig pa den amerikanska barnl&karféreningens (AAP)
rekommendation' som uppdaterades ar 2022 och som bygger pa 188 studier.
Rekommendationsgruppen beddémer att kvaliteten pa de studier som inkluderats
i rekommendationen &r tillrackligt hog'?. Studiernas evidensgrad bedémdes av
medlemmar i rekommendationsgruppen. Det metodiska genomférandet av
rekommendationen 1% beskrivs i detalj i en separat rapport'® och dess kvalitet
bedémdes med hjalp av AGREE ll-kriterierna*****. Dessutom hanvisar
Evidenstipset i tillampliga delar till protokoll nr 68 och 37° fran den amerikanska
amningsmedicinska akademin (Academy of Breastfeeding Medicine, ABM) samt
till en metaanalys? som publicerades 2024.

Denna uppdatering ersétter Evidenstips 4/2021 (Hur bidrar jag till en trygg sovmiljé
foér spddbarn?) och andra tidigare versioner.

Resultaten ar bra att utnyttja i det finlandska halsovardssystemet, sarskilt i
handledningen av familjer och narstdende péa radgivningar,
forlossningsavdelningar och avdelningar som vardar nyfédda.

TUKES - Sov gott

Nationella riktlinjer fér sékerheten hos olika sovunderlag fér spadbarn och anvisningar
for trygg anvandning finns till exempel pa Sékerhets- och kemikalieverkets (Tukes)
webbplats: www.tukes.fi/sv/hem-och-fritid/ett-sakert-hem-for-barn/sov-gott.

Ett spddbarn bor till exempel bara ligga i ett sovndste ndr den vuxna sjélv r vaken
och kan évervaka barnet®''.
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