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Sammanfattning

Syfte med detta utvecklingsarbete &r att framfora riktlinjer for det ideala vardandet av
gravida missbrukare. Meningen med riktlinjerna dr att vardpersonal skall kunna

anvinda dem som stdd i sitt arbete. Studien stridvar efter att ge svar pé foljande fraga:

Vad skulle vara det ideala vardandet av gravida missbrukare?

Riktlinjerna bygger pa ett lardomsprov, Ge hopp om ett nytt liv? (Sand, 2011),
Kaypa hoito-suositukset om missbrukarvard for personer med problem med
alkohol och droger (2006; 2010), samt begreppet vardande enligt Eriksson
(2000), Roach (1995), Paterson och Zderad (1988). Riktlinjerna gjordes for att

vardarna latt skulle fd mera kunskap av det ideala vardandet av gravida

missbrukare.
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1 Inledning

[ FN:s konvention for barns rattigheter, framkommer det att barn fore och efter
fodseln behover sarskilt skydd och sarskild omvardnad innefattande lampligt
rattsskydd, p.g.a. sin fysiska och psykiska omognad. (UNICEF, 2011) Det har ar
ett problem i verkligheten, for var gar gransen mellan den gravida kvinnans
sjalvbestimmande och att skydda fostret? Enligt forbundet Moddra- och
skyddshem ar det 6 % av de gravida i Finland har problem med rusmedel. Detta
betyder 3 600-6 000 foster, vilkas utveckling ar i fara pa grund av mammans

missbruk. (Ensi- ja turvakotienliitto, 2011)

I respondentens ldrdomsprov kom det fram olika forbéttrings och utvecklings forslag
inom missbrukarvirden for gravida. Ett av de forslagen som kom upp var att
personalen borde f& mera kunskap om missbrukarvarden. Nar respondenten gjorde sitt
lardomsprov mérkte hon att det fanns lite vardinstruktioner om missbrukarvarden for
gravida som vardpersonal kunde ha nytta av. (Sand, 2011) P4 grund av detta blev
syftet med utvecklingsarbetet att framfora riktlinjer for det ideala vardandet av
gravida missbrukare. Meningen med riktlinjerna &r att vardpersonal skall kunna
anvinda dem som stdd i sitt arbete. Studien strdvar efter att ge svar pé foljande fraga:

Vad skulle vara det ideala vardandet for gravida missbrukare?



2 Syfte och problemprecisering

Syfte med detta utvecklingsarbete &r att framfora riktlinjer for det ideala vardandet av
gravida missbrukare. Meningen med riktlinjerna dr att vardpersonal skall kunna

anvidnda dem som stdd 1 sitt arbete.

Studien strévar efter att ge svar pa foljande fraga:

Vad skulle vara det ideala vardandet av gravida missbrukare?
3 Teoretisk bakgrunden

I detta kapitel kommer det att presenteras vad ideal och riktlinjer dr och malen med
missbrukar vard for gravida. Dessutom tas det upp begreppet vardande enligt Eriksson

(2000), Roach (1995) , Paterson och Zderad (1988).

3.1 Ideal

Inom varden &r nddviandigt med innovationer, de styrs av ett ideal vilket forestélls i
verkligheten. Idealmodellen &r en abstrakt av verkligheten, som byggs upp av etos och
framtidsmal. Vardideal kan ge svar pa tva fragor: 1. Vad ar vérdande? 2. Hurudan
kunde varden vara? Idealen ger ett positivt svar pa fragorna om vérden och till vilken
riktning vérden kunde utvecklas. (Eriksson, m.fl., 2007, 33-35; Eriksson1991, 322-
323) Idealmodell dr teoretikerns subjektiva syn pa hur vardandet borde vara, det har
inte blivit bekrédftat med empiriska studier. I idealmodeller tas oftast up vardande pa

valdigt allmén niva. (Lauri & Kyngis, 2005, 87-88)

3.2 Riktlinjer

Meningen med vardriktlinjer ar att frdmja evidensbaserat vardande. Riktlinjer kan
definieras som med ordning upplagda rdd som skall fungera som stdd for vardarna
och klienter, 1 att géra beslut om lampliga vardsitt i olika vérdsituationer. (Willman,

Stoltz & Bahtsevani, 2011, 121)

Vérdriktlinjer som finns dr vanligen baserade pa systematiska dokumentstudier var



kombineras och sammanstélls ursprungliga studiernas dvertygande bevis pa klinisk
kunskap. Sadana rekommendationer &r till exempel Kiypé-hoito suositukset.
(Eriksson, m.fl., 2007, 119) Teoribaserad vard &r ett hjdlpmedel for vardarna att ta till
sig och effektivera sitt arbete, utveckla baskunskapen 1 vérdarbetet, forutse
verksamhetens resultat och bedoma hur det paverkar patientens hélsa och beteende.
Vardriktlinjerna hjdlper vardarna att definiera kundens problem, vélja ritt vardsatt for
att 16sa problemet, sdtta klara mal for vardverksamheten och for dess beddmning samt
beddma verksamhetens effekt pa problemen och uppsatta mél. Riktlinjer 4r inte en
exakt vardinstruktion utan skall tillimpas pd varje patienten skilt, beroende pa hennes

situation. (Lauri & Kyngds, 2005, 163 & 165)

Riktlinjerna ger stor midngd fakta pd ett praktiskt och tillgdngligtsdtt och 1 ett
anviandbarformat, som ger tydliga rekommendationer, vilkas mening &r att paverka
virdarnas arbetssétt. Riktlinjer byggs upp av litteraturversikt och om
teoretiskbakgrund saknas sa ar det viktigt med erfarenhet som fétts i vardarbetet. Nér
vardriktlinjer formuleras &r det viktigt, med att anvinda ett systematiskt
tillvigagangssitt vid insamling, virdering och sammanstéllning av den vetenskapliga

litteraturen. (Willman, Stoltz & Bahtsevani, 2011, 121-122)

3. 3 Vardande

Vardande dr en relation eller en upplevelse mellan ménniskor. (Roach, 1995;
Eriksson, 2000; Paterson & Zderad, 1988) Roach betonar att vardandets kérna &r
omsorg. Medan Eriksson anser att vardande bestar av olika delar att ansa, att leka och
att ldra vars mening &r att fordndra hélsoprocesserna i ett tillstind av tillit,

tillfredstdllelse, kroppsligt och andligt védlbehag.

Enligt Paterson & Zderad (1988, 3) ar vardande en mellanménsklig upplevelse.
Varje vdrdsituation ar O6msesidig och framkallar och paverkar uttalande av
manniskans egenskaper och tillstdnd av existens. Humanistiskt vardande ar inte
bara en ensidig relation som erbjuds av en generds och tekniskt kompetent
vardare, utan ar ett ansvarsfullt sokande, en transaktionell relation som kraver

vardarens medvetande om sig sjalv och andra.



Det ar universellt att manniskan ar unik och samtidigt likadan som andra. Endast
manniskan sjdlv kan beskriva och bestimma 6ver sig sjalv, eftersom hon ar sjalv
i sin situation. Enligt humanistiskt vardande forutsatter existentiell medvetenhet
tillforlitlighet. Alla vara kdnslor och reaktioner berattar for oss vem vi ar och hur
starkt vi dr narvarande med andra. Ju mindre vi gommer oss, desto mer kan vi
Oppna oss mot andra. Nar manniskan ar medveten om sig sjilv och accepterar sig

sjdlv, kan hon skapa en relation till andra. (Paterson & Zderad, 1988, 4-5)

Enligt Roach (1995, 17-18) ar vardande en genomtrangande process dar det blir
en vetenskap och ett speciellt satt av mansklig omsorg. Omsorg ar kirnan i allt
vardande. Omsorg ar en viktig ingrediens av mansklig utveckling och 6verlevnad.

Att vara ar att varda; vardandet visar en individs existens som manniska.

Vardandet dr den manskliga formen av varandet som medfor kapaciteten eller
styrkan att varda; en kapacitet som dr anknuten till och oskiljaktig fran var natur
som manniska. Vardandet ar i forsta hand en vilja att varda manniskor; den ger
uttryck at manniskans form av varande. Vardandets varden ar ontologiska. Enligt
det ar andlighet en del av manniskan och livet vardefullt hos individen. Vardende
ar en inneboende vardighet for varje patient, kollega, likvardig och all slags
manniskor. Vardande innebar kapaciteten att kunna varda. Kallelsen fér denna
kapacitet kommer fram i individen sjalv och andra; virdande som lydhordhet,
vardande manifesterad i specifika och konkreta handlingar och verkliga

utférande av vardandet ar ocksa utgdngspunkter. (Roach, 1995, 46-55)

Vardande bestar av foljande ord: medlidande, kompetens, tillit, samvete och
plikt. Med medlidande fas en uppfattning och kan ges respons till andras smarta,
sondrighet och upplevelser. Narvaro tillater en att dela med sig och géra rum for
den andra. Kompetens ar ens professionella ansvar, som ar ett tillstand av att ha
kunskap, omdome, skicklighet, energi, erfarenhet och motivation, fér att ge ratt
respons pa kraven. Tillit kan definieras som en egenskap att bilda fortroendefulla

relationer som har en 6msesidig respekt och tillit. (Roach, 1995, 46-55)



Enligt Eriksson (2000, 9-12) innebar vardandet att ansa, leka och lara. Vardens
kdrna kan beskrivas med tro, hopp och kirlek samt att varda hela manniskan
som omfattar kropp, sjil och ande. I varje manniskans grund beteende ar det
naturligt att varda. Sjdlvvarden ar en mellanform av den naturliga och den
professionella varden. I sjdlvvarden kan en manniska fa stéd av en professionell

som hjalper till i hidlsoprocessen.

Syftet med att varda ar en kansla av utveckling i syfte att fordandra
halsoprocessen med hjdlp av olika former av ansning, lekande och ldrande, att
skapa ett tillstand av tillit, tillfredsstéllelse, kroppsligt och andligt vailbehag.
Ansning ar en kdrlekshandling, dar ndgon vill den andre val och kdnnetecknas av
varme, ndrhet och berdring. Ansning ar en kalla for livgivande vaxt och
utveckling, dir manniskan kdnner sig dlskad och accepterad sddan som hon ér,
inte for sina handlingars skull. P4 detta satt far manniskan sin individualitet och
identitet bekraftad. Att ansa gar ut pa att vaga gora sma garningar som visar att

man verkligen bryr om den andre. (Eriksson, 2000, 19-26)

En central bestandsdel inom varden ar lekand for den ar ett medel for att uppna
halsa. Leken har samband med 6vning, provning, lust, skapande och 6nskan. I
den skapande leken kan patienten aktivt forma sin halsa och nya vagar hittas.
Detta kan handa genom konkret tinkande eller skapande aktiviteter. Vardarens
uppgift ar att stoda patienten i leken och forsta att det ar en del av
halsoprocessen. [ 6nskeleken gor patienten om verkligheten till det han vill att
det skall vara och pa det sattet hittar han l6sningar till problem som han har i
verkligheten. Nya vdagar och mojligheter 6ppnas for patienten via dnskeleken.
Genom ldrning, inldarning sker en utveckling och stdndig forandring. Nar
manniskan lar sig 6ppnas nya vagar och mojligheter for honom. (Eriksson, 2000,

26-32)

[ vardandet finns alla delar av att ansa, leka och lara, men i olika vardsituationer



kan en dimension regera mera eller mindre, tidvis helt. Hur mycket ansa, leka
och lara paverkar pa varden bestims, forutom av den andres och patientens
situation ocksda av den andres och vardarens kompetens och formaga att

producera och reflektera évre elementerna. (Eriksson, 2000, 26)

3. 4 Missbrukarvérden och gravida

Malet med missbrukarvarden for gravida skall vara att minska
rusmedelanviandning och férebygga rusmedelsskador hos fostret samt stéda
kvinnan till moderskapet och relationen till babyn. Kvinnans mdjligheter att
sluta anvanda rusmedel beror pad hur lidnge hon har anvant rusmedel, hennes
sociala natverksstdod och hennes formdga att satta barnets intressen fore
rusmedlen. I missbrukarvarden for gravida ar det viktigt med helhetsmassig,
familjecentrerad och gemenskapscentrerad vard. (Inkinen, Partanen & Sutinen,

2000, 176-178)

Modravérden dr vélorganiserad 1 Finland, hela 99,8 % av alla gravida &r modrarad-
givningskunder och 86 % av dem besoker mddrapolikliniken under graviditeten,
enligt Hiilesmaa (2008, 365). Enligt Halmesmaiki (2011, 540-541), ar det viktigt att
mddrarddgivningspersonal kan identifiera gravida rusmedelmissbrukare i borjan av
graviditeten, for att kunna styra dem till noggrannare graviditetsovervakning vid

mddrapolikliniken. Da finns det dnnu en chans att kvinnan kan éndra pa sina vanor.

4 Undersokningens praktiska genomforande

Detta utvecklingsarbete handlar om att utforma ideala riktlinjer for vardandet av
gravida missbrukare. Riktlinjerna enligt Willman m.fl. (2011), att de skall basera sig
pa litteraturdversikt eller pd klinisk erfarenhet. I sitt lirdomsprov har respondenten
gjort en dokumentstudie av missbrukarvarden for gravida. (Sand, 2011) Detta
lardomsprov och Kéypé-hoito suositukset (2010, 2006) kommer att vara grunden till
riktlinjerna samt vardande av Eriksson (2000), Roach (1995), Paterson och Zderad
(1988).



Lardomsprovet dr en dokumentstudie vars material var vardvetenskapligt
godkidnda artiklar. Artiklarna hade blivit valda enligt syftet och
problemprecisering Syftet i lardomsprovet var att gora en teoretisk studie om
missbrukarvarden for gravida. Studien gjodes for att fi mera kunskap om
varden och forebyggande av aterfall hos gravida missbrukare. Studien stiavde
efter att ge svar pa foljande fragor: Hurudan vard ges for gravida missbrukare?

Hur forebyggs aterfall hos gravida missbrukare? (Sand, 2011)

Artiklar hade sokts fran databaserna: Cinahl, Ebsco, Highwire, |BI COnNECT,

Nelli-portalen, Medic, Medline, PubMed, SpringerLink, SveMed+, Terveysportti,
Google, Google scholar samt manuellt i tidskrifterna Hoitotiede (2004-2010),
Journal of Midwifery and Women’s health (2007-2011), Suomen Laakarilehti
(2004- 2011) och Tutkiva hoitoty6 (2004-2011). De sokorden som anvandes i
olika kombinationer for att hitta materialet var: substance abuse, pregnancy,
substance use, addiction, care, treatment, prenatal, substance dependency, alcohol
abuse, drug abuse, nursing, caring, midwifery, prenatal care, maternity care,
tobacco, treatment method och illicit drugs. Vissa artiklar har hittades genom
snobollsmetoden. Sammanlagt hittats 63 artiklar var av 20 artiklar blev valda till
lardomsprovet for de berérde dmnet mest. De vetenskapliga artiklarna som
valdes till lardomsprovet var fran aren 1999-2010. En resuméartikel gjordes av
artiklarna och pa basen av det gjordes kvalitativ innehallsanalys var det

induktiva innehallet var det viktiga. (Sand, 2011)

Ideala riktlinjer for vardande av gravida missbrukare kommer respondenten att bygga
upp pa vardande av Eriksson (2000), Roach (1995), Paterson och Zderad (1988) och
lardomsprovet om missbrukarvard for gravida av Sand (2011), samt riktlinjerna for
vard av personer alkohol- och drogproblem. (Kéypa hoito -suositukset, 2006 & 2010)
Respondenten har gjort en innehéllsanalys, pa samma sétt som i hennes ldrdomsprov
av materialet. (Sand, 2011) For att fi materialet mera hanterbar, har det plockats upp
det viktigaste fran material med tanke pa utvecklingsarbetets syfte och

problemprecisering.


http://www.nelliportaali.fi/V/9S83JM28Y1XPIPDNJ4R8IS5QKQ34EMQ4V38XMEI5T8EU7MXB5G-04339?func=native-link&resource=FIN34905
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Willman, m.fl. (2011) ndmnde att riktlinjer skall vara tydliga och i ett praktiskt,
tillgéngligt och 1 anviandbarformat. Dérfor har respondenten gor riktlinjerna i saddan
form att de ryms pa tva sidor pd A4 papper, sa att de skulle vara litta att forvara i en
mapp och sld upp nér det behdvs. For att gora riktlinjerna lattoverskédliga s kommer
respondenten att anvénda fet och kursiv stil att betona vissa @mnen samt ldgga upp en

bild av det ideala vardandet av gravida missbrukare.

Respondenten kommer att skriva de viktigaste men fet stil och det som é&r bra att ta i
beaktande med kursiv stil or att fa en lattoverskadlig struktur. I kapitel 5 pressenteras
riktlinjerna for det ideala vardandet av gravida missbrukare i den form som de skulle
finnas i vrdarnas mapp. Riktlinjerna heter: Ge hopp om ett nytt liv. -Riktlinjer for det

ideala virdandet av gravida missbrukare.



5 Ge hopp om ett nytt liv

- Riktlinjerna for det ideala vardandet av gravida missbrukare.

Malet med véirdandet av gravida missbrukare skall vara att minska
rusmedelanvdndning och forebygga rusmedelsskador hos fostret samt stoda kunden i
moderskapet och relationen ¢/l babyn. Kundens mojligheter att sluta anvénda
rusmedel beror pa hur linge hon har anvént rusmedel, hennes sociala nétverks stod

och hennes forméga att sétta barnets intressen fore rusmedlen.

\\ 4 #" Vaga prata om KUNDEN
: anvindningen av
rusmedel

-~

Ta upp
anvindningen av
rusmedel

Familjen/
Niérstdende

Hjélpa med att

bygga upp '
relati

Stod
Vilja

Relation

Forebygga
aterfall

Hilsa

Motivering

Figur 1. Vérdande av gravid missbrukare.

/
** Identifiering av gravida missbrukare genom att ta upp rusmedel



anvindningen. Det kan goras via enkiter, strukturerade intervjuer eller 6ppna
fragor.  Olika tester om rusmedels anvédndning finns pa internet t.ex.
http://www.paihdelinkki.fi/tester . Kunden kan ha rddslor for konsekvenserna av
att bli fast for rusmedelsmissbruk under graviditeten. De kan vara rddda for att
barnet blir omhéndertaget och dérfor vigar de inte prata om sitt beroende. Oro

over fostrets méende kan gora att kunden vigar prata om sitt beroende.

\/
** Vardaren maste bedéma vilken virdbehov kunden har och gora upp delmadl

for att nd maélen, dvs. nykterhet. Om madlen dr realistiska och kunden har

mojlighet att nd dem bygger det upp sjalvfortroende hos kunden.

\/
** Vardaren bor ha kunskap sa att kunden far den information som hon behover

om rusmedlens paverkan pa fostret samt vilka vérdstéll och virdmetoder som

finns. Vardaren maste ta reda pa hur missbrukarvarden i kommunen har byggts
upp.

\/
** Vardaren kan hjalpa kunden att bygga wupp relationer med

familjen/nirstiende samt till andra i samma situation, det bygger upp

sjalvfortroende hos kunden samt ger motivation till en ny livsstil.

\/
*® For att skapa trygghet hos kunden dr det viktig med egna vérdare och att

vardarna kan ge tid, s& att kunden inte behover beridtta sin bakgrund pa varje
besok.

N

() Kontinuiteten i viarden ir det enda séttet att hindra aterfall hos kunden.

Stod, vilja, relation, hiilsa och motivering ir den “rdda trdden” eller med andra ord

béarande kraften genom varden av gravida missbrukare.

\/
*%* Stéd - Kunden behdver mycket stdod fran vérden och fran

familjen/niirstiende. Vardaren skall stoda kunden att gora ritta beslut utan att
kréanka kundens sjdlvbestimmanderitt, sé att kunden hade latt att gora ritt beslut.
Familjen och nérstiaende hjélper till med emotionell- och ekonomiskstod.

\/

** Vilja - Att fa vard och vilja att varda. Varden kan inte lyckas om kunden inte
vill ha vérd eller om vérdaren inte vill ge vard.
o . . , o11: .
¢ Relationen - Mellan vdrdaren och kunden skall vara oppen, pdlitlig, mdnsklig,


http://www.paihdelinkki.fi/tester

icke bedomande och varm samt besta av ndrhet.

\/
**  Hiilsa - Vard enligt kundens hilsa. Fostrets hilsa kan motivera kunden att bli
nykter.
D _ . o .
¢ Motivering - Genom hela viarden. Motivering kan vara att kunden far veta

hur fostret mér, en gemensam framtid tillsammans med babyn, nyktert liv eller

andra saker som kan vara viktiga for kunden.

6 Kiritisk granskning

[ detta kapitel kommer respondenten att gora en kritisk granskning av sitt
utvecklingsarbete. Respondenten utfor kritiska granskningen enligt Larssons
(1994) kvalitetskriterier for kvalitativa studier. Kvalitetskriterierna som

respondenten har valt ar etiskt varde, struktur och heuristiskt varde.

Larsson (1994, 171-172) poangterar att god etik i vetenskapliga studier ar
viktigt. Etiskt varde i studier betyder att resultaten ar sanningsenliga, inte har
blivit forvrangda eller paverkade av yttre faktorer samt att skydda anonymiteten
hos individer eller anstalter som har deltagit i studien. Vetenskapligt hederlig
studie ar gjord med omsorg och att man inte har fuskat eller dragit forhastade

slutsatser.

Respondenten tycker att uvecklingarbetet ar gjort med omsorg och med en god
tanke bakom. Resultatet i studien vore reabel borde det goras faltstudie for att se
om riktlinjerna ar anvandbara och kunde anpassas till verkligheten i vardabetet.
Respondeten ar fundersam 6ver om hon fick tillrackligt mycket fakta med till
riklinjera och om de blev tillrackligt tydliga och lattlasta, respondenten tycker att
de ar tydliga, men hon vet inte hur andra ser dem. Respondenten skulle inte sjalv
anvanda riktlinjerna i vardarbetet fore det skulle ha gjorts en faltstudie pa dem

for att se hur anvdndbara de ar i verkligheten.



Struktur betyder enligt Larsson(1994, 173-175) att resultaten ar overskadliga
och har en god struktur. Spraket skall vara lattforstaeligt utan svara begrepp och
resultaten skall vara klara. Strukturkriteriet betyder att genom hela arbetet
borde det ga en rod trad. Detta betyder att det maste vara en klar tankegdng som

kan foljas genom hela arbetet utan att det har fallit bort viktiga fakta.

Respondenten ar n6jd med strukturen i utvecklingsarbetet. Respondenten tycker
att layouten och texterna kommer i en logisk ordning. Riktlinjerna ar enligt
respondenten lattlasta och i en logisk ordning. Respondenten tycker att hon
lyckades fa en rod trdd genom hela arbetet. Emellandt kan den Klara
tankegangen brista i utvecklingsarbetet for respondenten ar inte sa begdvad
skriftligt. Det kan handa att andra har det svart att forsta logiken i riktlinjerna, da

de verkar enligt respondetens tankar logiska och klara.

Heuristiskt varde innebar en metod for att hitta nagonting nytt eller bekraftar
sadant som varit kiant i studien. Den kvalitativa studiens krav ar att ge mera
kunskap och vid en lyckad analys den kan leda till att man ser pa verkligheten pa
ett nytt satt. Kvaliteten pa studien, enligt heuristiskt varde, hur mycket som kan
ses pa ett nytt satt av verkligheten genom framstallningen av studien. (Larsson,

1994, 179-180)

Riktlinjerna ar baserade pa vardande for det fanns inga vardinstruktioner om
missbrukarvard for gravida till vardpersonalen. For det finns hur mycket som
helst rad om medicinska missbrukarvarden for gravida. Det skulle dnnu kravas
en faltstudie for att bekrdfta om riktlinjerna ar anvandbara, lattforstaliga och

verklighetsbaserad.

7 Diskussion



Respondeten ér vildigt fundersam Over att ser andra ndgot vérde i riktlinjerna, da
respondenten har inte haft nadgon att reflektera dem med, sa det kidnns osdkert om
riktlinjerna och figuren ar klara. Respondenten méste ndmna att dr hennes subjektiva
syn om ideala riktlinjer, for hon fyller inte kraven pa att vara professionellt arbetsgupp
som skulle ha planerat riktlinjerna, samt att respondenten saknar erfarenhet inom
omréddet. Erfarenhet och en professionell arbetsgurpp var kraven i Willman m.fl.
(2011) bok om att det skulle vara pélitliga riktlinjer. P4 grund av detta kallar
respondenten riktlinjerna for ideala vardandet d& det ndmns 1 Lauri & Kyngés (2005)

att vdrd ideala vanligen &r teoretikerns subjektiva syn om saken.

Respondenten tyckte att det var roligt att jobba med utvecklingsarbetet for hon har
lart sig mycket nytt igen. Respondent upplevde att det var véldigt utmanande att gor
riktlinjer, for att f4 med den informationen som behdvs och i sddan form att andra
forstar det. Respondenten &r av den asikten att for ndgon tar i bruk riktlinjerna brode
et goras en faltstudie. Det skulle vara jitte viktigta att veta om riktlinjerna kunde

anvindas 1 virden och hur bra stimmer riktlinjerna 6verens med verkligheten.

Om respondenten skulle gora ett nytt utvecklingsarbete skulle hon vidareutveckla den
vardmodell som hon ritade som stdd till sin lirddomsprov. Detta for att modellen var
komplex och det skulle vara intressant att vidareutveckla den. Inom missbrukarvarden
for gravida finns det mycket att utveckla just med tanken pa vardande varden, for det
finns mycket litteratur om den medicinska missbrukarvérden. Det dr ett svart omrade
att forska om for missbrukarvarden for gravida &ar sd splittrat. Den bestar av
missbrukarvarden, mentalvarden, socialvarden och moédravarden. Det skulle vara en
utmanning for missbrukarvarden att gravida skulle f4 den vard som de behdver fran

ett stille och att de skulle ha egna vardare som de kénner.
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