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Sammanfattning

Bakgrund Intervjuer med mammor har visat olika anledningar till att amma. Exempelvis
namndes halsofordelar for barnet, att ge barnet trost eller att amning ansags vara biologiskt
normalt. | intervjuer med pappor framhavs amning som bade positivt och negativt. Nar
blivande foraldrapar intervjuats om attityder kring amning har 6nskan om partnerns
delaktighet lyfts fram som ett nytt bidrag till tidigare forskning.

Syfte Syftet med studien var att undersoka blivande foraldrapars tankar och attityder kring
amning och amningslangd.

Metod Sex blivande foréldrapar intervjuades med hjalp av en semistrukturerad intervjuguide.
Intervjuerna spelades in for att sedan ordagrant transkriberas och analyseras med kvalitativ
innehallsanalys.

Resultat De blivande foraldraparen kunde se att det fanns bade positiva och negativa aspekter
kring att amma, och de uttryckte en 6ppenhet gentemot andra alternativ sa som
modersmjolkserséttning. Paren upplevde att man kunde amma for lange och det framkom
olika faktorer som for paren skulle kunna paverka deras val av amningslangd. De uttryckte en
kluven instéllning till langre amning och funderade pa om det fanns nagot syfte med att amma
ett aldre barn. | intervjuerna framkom att det var viktigt for bade den gravida och partnern att
partnern skulle vara delaktig i matningen av barnet.

Slutsats Trots att paren planerat att amma var det inget maste att fullfélja planen, och paren
uttryckte generellt en avslappnad installning gentemot amning. Mer information under
graviditeten skulle kunna minska oséakerheten kring hur lange amningen kan ske samt vilket
syfte amningen kan ha nar barnet bérjar ata annan mat. Det var viktigt att partnern skulle
involveras i kommande amning och paren berattade att ett satt att uppna detta kunde vara
genom anvandandet av nappflaska. Om detta skulle visa sig ha en negativ paverkan pa
amningsfrekvensen kan det vara viktigt att ge information kring hur partnern kan vara
delaktig och nara pa ett satt som inte konkurrerar ut amning.



Abstract

Background Interviews with mothers showed different reasons to breastfeed. For example,
they mentioned health benefits for the baby, to give the baby comfort or because
breastfeeding was considered to be something biologically normal. Previous interviews with
fathers showed that they had both positive and negative thoughts about breastfeeding. When
future parents have been interviewed about breastfeeding attitudes has the mutual wish for the
partners participance been lifted as a new contribution to previous research.

Objective The aim of the study was to examine future parents' thoughts and attitudes about
breastfeeding and breastfeeding duration.

Method Six future parents were interviewed using a semi-structured question guide. The
interviews were first recorded and then transcribed verbatim and were analyzed using
qualitative content analysis.

Results The future parents could see both positive and negative aspects regarding
breastfeeding and they expressed openness about other options, such as infant formula. The
couples experienced that you could breastfeed for too long and different factors could
influence their choice about breastfeeding duration. The couples expressed a split attitude
against a long duration of breastfeeding, and they wondered if there was a purpose to
breastfeed an older child. The interviews showed that it was important for both the pregnant
and the partner that the partner should be a part of feeding the baby.

Conclusion Even though the couples had planned to breastfeed, they didn’t feel the obligation
to complete the plan, and they generally expressed a relaxed attitude against breastfeeding.
More information during pregnancy could reduce the uncertainty regarding how long it is
possible to breastfeed and what purpose the breastfeeding could have after the child starts
eating other food. It was important that the partner gets involved in future breastfeeding and
the couples told that one way to achieve this could be the using of a feeding bottle. If this
appear to show a negative impact on breastfeeding frequency, it might be important to give
information about how the partner can be involved and close to the baby in a way that do not
out compete breastfeeding.
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1. Bakgrund

1.1 Amningsrekommendationer

Da denna studie pagick rekommenderade Vérldshalsoorganisationen (World Health
Organization, WHQO) och United Nations Childrens Fund (UNICEF) att amning inleds inom
en timme efter fodseln och att barn skulle ammas exklusivt under de forsta sex manaderna (1).
Exklusiv amning innebar enligt WHO att barnet inte behdvde annan mat eller vatska utéver
brostmjolk. WHO rekommenderade dven att barn fran och med sex manaders alder skulle
introduceras till saker och adekvat komplementerande kost, medan amningen borde fortga till
tva ars alder eller langre. | Sverige rekommenderade Livsmedelsverket bréstmjélk som
framsta naringskalla under spadbarnets forsta sex manader (2). Rekommendationerna
overensstdamde med WHO:s rekommendationer men skiljde sig géllande formuleringen av
amningens langd, da Livsmedelsverket skrev att amning borde fortga till ett ar eller langre.

Enligt WHO é&r brostmijolk optimal foda under de forsta sex manaderna i och med att det
innehaller alla naringsamnen som ett spadbarn behéver samt att det ar ett sékert satt att mata
sitt barn (1). Brostmjolken innehaller dessutom antikroppar vilka skyddar barn mot
sjukdomar. Vidare beskrev WHO nagra fler av de fordelar som amning fér med sig.
Exempelvis presterade ammade barn battre pa intelligenstest, l6pte mindre risk att bli
overviktiga och utveckla fetma, samt var mindre benéagna att fa diabetes i framtiden. Det
fanns dven manga halsofordelar for den ammande kvinnan, sasom minskad risk for brost- och
aggstockscancer.

1.2 Amning i Sverige

Mellan ar 2000 och 2019 minskade andelen barn i Sverige som ammas enbart eller delvis
under sin forsta levnadsvecka fran 98 % till 94 % (3). En minskning av amningsforekomst
sags aven hos barn vid tva manaders alder. Andelen barn som ammades vid sex manaders
alder hade dock stabiliserats och var sedan ar 2010 oférandrad medan det blivit allt vanligare
att amma barn vid atta manaders alder.

Rikshandboken (ett nationellt metod- och kunskapsstdd for professioner inom barnhalsovard)
beskrev att amning ar mer &n bara mat och att den bor betraktas ur ett folkhalsoperspektiv da
amning kan oka hélsan hos kvinnor och barn (4). Géllande folkh&lsoperspektivet forklarades
att amningens paverkan pa det enskilda barnet kunde leda till sma forbattringar i halsoutfall
vilket i sin tur kunde péverka folkhéilsan.

1.3 Biologisk amningslangd

Amningen &r en biologisk process som paverkas av kulturella normer (5). Genom att jamfora
méanniskan med hur ldnge andra primater (apdjur) ammar sina ungar studerade Dettwyler
olika variabler i forhallande till amningslangden. Variabler som studerades var draktighetstid,
fodelsevikt, tillvaxthastighet, pubertetsalder, nar forsta tanderna kommer, medellivslangd,
med mera. Utifran dessa variabler beraknade Dettwyler vilken alder det skulle motsvara hos
manniskan, och kom fram till att tva och ett halvt till sju ars alder, beroende pa vilken variabel
man utgick ifran, var en biologisk lamplig amningslangd. Resultatet pekade pa att barn under
de forsta sex till sju aren i livet var beroende av moderligt omhandertagande for optimal
utveckling och detta inkluderade brostmjolk. Daremot paverkas amningslangden av kulturella
overtygelser och normer, vilka kan variera beroende pa regionala skiljaktigheter. Skillnader i



amningslangd kan till exempel bero pa etnisk bakgrund, samhallsklass, tillgang till kunskap
eller felaktig kunskap om amning, samt patryck fran familj och andra runt omkring.

1.4 Tidigare forskning kring foraldrars upplevelser och attityder kring
amning och amningslangd

| en studie gjord i England intervjuades mammor om deras upplevelser och erfarenheter av att
amma sina barn efter spadbarnstiden (6). Studien visade att den viktigaste anledningen till att
mammor valde att amma sina barn langre tid var pa grund av upplevda hélsoférdelar for
barnet. Andra anledningar var att det gav barnet trost samt att amning ansags vara biologiskt
normalt. Studien visade dven att mammor valde att fortsatta amma eftersom de ansag att
barnet dnnu inte var redo att sluta.

En litteraturstudie fran 2019 visade att pappor till barn som ammades uttryckte bade negativa
och positiva attityder géllande amning (7). Generellt beskrevs amning som optimal nutrition
for barnet, nagot nyttigt, naturligt och noédvandigt. Andra positiva aspekter kring amning var
bekvamligheten, att det var billigt och att det medférde halsofordelar for bade barnet och den
ammande. | jamforelse med bréstmjolksersattning uttryckte papporna en oro géllande
brostmjolkens innehall. Nagot som dven framhéavdes som negativt med amning var nar de sag
att mamman fick ont av att amma, nar barnet hade problem med greppet eller nér de k&nde
osakerhet kring hur mycket barnet fick i sig, da det ledde till oro kring barnets vikt. For
papporna i studien var det for deras egen del viktigt att fa en tidig anknytning till barnet.

En finsk studie undersokte foraldrars attityder kring amning (8). | denna studie var de flesta
som deltog blivande foraldrar. Den storsta upptackten i denna studie var att foraldrarna sag
positivt pd amning och att de ansag att det var viktigt att &ven papporna kunde delta i
matningen. Papporna ville bli involverade géllande beslut kring om barnet skulle ammas eller
inte och tyckte att det var viktigt att vara aktivt delaktiga. Denna jamlikhetsaspekt lyftes fram
som ett nytt bidrag till tidigare studier dar attityd gentemot amning studerats. Studien beskrev
aven att forstagangsforaldrar i hogre grad uttryckte oro for amning vilket betydde att
information och stéttning under en graviditet ansags viktigt for att framja amning. En annan
studie visade att partnern hade stor betydelse for amningens langd och den gravidas
upplevelse av amning, och stdd fran sin partner kunde vara avgérande for hur amningen
upplevdes (9).

Denna studie genomfordes hésten 2022 och da arbetade Rikshandboken med att framja
amning i Sverige (10). Rikshandboken skrev att foraldrar har ratt till stéttning fran véarden
samt att det var viktigt att utga fran foraldrars unika situation. Da studien gjordes erbjod
Amningshjalpen amningskurser i Sverige, och en del av de som erbj6ds var natbaserade (11).
Det gick dven att delta pa foraldrakurser genom sin modravardscentral och en del
foraldrakurser erbjods aven de online. Pa dessa kurser erbjods information om amning och det
var troligt att utstrdckningen av informationen varierade.

Tidigare studier dar amning och amningslangd studerats hade storst fokus pa modrars
upplevelser och attityder. Farre studier beskrev medféralderns syn. | och med detta kunde en
gemensam intervju av blivande foréldrapar bidra till nya dimensioner. | och med att studien
var kvalitativ kunde de som deltog fa mojlighet att uttrycka sina tankar och attityder med egna
ord vilket kunde bidra till kunskap om vad som &r viktigt att ta hansyn till gallande att framja
och stotta blivande foraldrapars gemensamma amning.



2. Syfte
Syftet med studien var att undersdka blivande foréldrapars tankar och attityder kring amning
och amningsléngd.

3. Metod

3.1 Metodval

| en studie avgor studiens syfte vilken metod som bast lampar sig att anvénda (12). Kvalitativ
metod lampar sig bra om man vill utveckla ny kunskap och djupare forstaelse kring
manniskors satt att resonera (12,13). | denna studie anvéandes kvalitativa intervjuer, da denna
metod motsvarade studiens syfte att studera tankar och attityder.

3.2 Urval och rekrytering

Informanter rekryterades genom ett strategiskt bekvamlighetsurval. Ett strategiskt urval
resulterar i informanter vilka har en anledning att forhalla sig till amnet (12). Ett
bekvamlighetsurval anvéndes for att mer effektivt rekrytera informanter (rekryteringen
beskrivs mer i detalj nedan). For att delta i studien var inklusionskriterierna att vara blivande
fordldrapar som véntade sitt forsta barn och som planerade att amma.

Till en borjan gjordes ett forsok att rekrytera informanter via facebookgrupper for blivande
foraldrar. Da det ar vanligt att de grupperna ar slutna skickades ett meddelande till
administratéren av gruppen dar vi bad om hjalp att fa lagga ut ett inlagg i deras grupp (Bilaga
1). Vi kontaktade 27 grupper varav inldgget lades ut i sju av dessa grupper (Bilaga 2). D&
detta endast resulterade i en intresserad informant lades dven ett varsitt inlagg ut (Bilaga 3) pa
vara privata facebooksidor, vilka 26 vanner delade vidare. Efter nagra dagar utan att ha fatt
tag pa informanter beslutades att dessutom aka runt till olika modravardscentraler (MVC). Sju
MVC mottagningar besoktes varvid fem av dessa tillat uppsattning av lappar pa deras
anslagstavlor med information om studien (Bilaga 4). P& Instagram fick vi &ven hjalp av en
fysioterapeut med inriktning mot gravid- och mammatréning att 1agga upp en story” (ett
inlagg pa Instagram som visas i 24 timmar), vilken innehdll kort information om studien och
kontaktuppgifter (Bilaga 5).

Malet var att rekrytera sex till tio blivande foraldrapar. Totalt blev vi kontaktade av nio par
och tva gravida som visade intresse for studien varvid sex par valde att delta. Samtliga

par uppfyllde inklusionskriterierna. Tva gravida kontaktade oss och visade intresse for
studien, men da dessa onskade delta utan sin partner uppfyllde de inte inklusionskriterierna.
Nar deltagarna tagit kontakt och visat intresse for studien skickades information om studien
och studiens genomférande ut (Bilaga 6). Om intresse fanns kvar for att delta i studien
bifogades en samtyckesblankett vilken godkandes via e-post (Bilaga 7). Nagra av
informanterna vet vi med sakerhet rekryterades via vanner och familj medan vi &r osakra pa
hur andra fick information om studien.

3.3 Datainsamling

Data samlades in via semistrukturerade intervjuer. En semistrukturerad intervjuguide (Bilaga
8) gjorde det mojligt att stalla liknande fragor till informanterna, samtidigt som det gav
friheten att stélla foljdfragor beroende pa vad informanterna svarade och var intresserade av



(13). Intervjuguiden bestod av tre frageomraden: ”Amningens lingd — tankar”, ” Amningens
langd — attityder” och ”Amning och fordldraskap”. Frageomradena hade tillhérande fragor
och underfragor vilka stalldes beroende pa de svar informanterna gav.

Intervjuerna utfordes via programvaran Teams vilket mojliggjorde att informanter fran hela
Sverige kunde delta i studien. Dock samlade vi inte in information om boendeort. Intervjuerna
tog 30-50 minuter. Materialet spelades in via Teams. Fem av sex intervjuer hade bra
ljudupptagning medan en av intervjuerna hade sdmre kvalitet vilket resulterade i bortfall av
enstaka meningar eller ord.

Vi bada deltog under alla intervjuer. Daremot var det endast en av oss som holl intervjun. Vi
hade ansvar for tre intervjuer vardera. Da bada deltog under intervjuerna sakerstéllde det att
intervjuerna genomfordes pa ett liknande satt, samt gav maojligheten att fa en gemensam forsta
uppfattning av intervjuerna. Intervjuns utformning modifierades efter intervju nummer tva.
Under de sista fyra intervjuerna tillats den andra intervjuaren att stalla foljdfragor pa

slutet. Tanken med detta var att det minskade risken for att missa en viktig fraga.

Det visade sig att informanterna hade blandad erfarenhet av att ha diskuterat amnet tidigare,
vilket bidrog till en variation kring asikter och tankar kring amning och amningsléngd.

3.4 Databearbetning och analys

Data analyserades med hjélp av kvalitativ innehallsanalys enligt Graneheim och Lundman
(14). Under inspelningen av intervjuerna transkriberades intervjuerna via en funktion i
programvaran Teams Office 365. Darefter transkriberades tre intervjuer vardera ordagrant
med utgangspunkt fran programvarans transkribering. Sedan skedde ett flertal
genomlasningar av analysenheten i syfte att fa en 6verblick av helheten. Meningsbarande
enheter identifierades. Dessa meningsbarande enheter kortades ner till kondenserade
meningsbarande enheter, dar talsprak andrades till skriftsprak genom mindre omformuleringar
medan karnan i texten fortfarande var densamma. Utifran de kondenserade meningsbarande
enheterna bildades koder.

Intervju ett och tva kodades var for sig och jamfordes sedan. Detta pa grund av att enas kring
hur kodningen skulle genomforas. Darefter kodades tva intervjuer vardera vilka sedan
gemensamt l&stes igenom. Detta for att sékerstélla att kodningen skedde enhetligt och att inget
vardefullt material sags forbi. Resterande steg utfordes gemensamt. Koderna klipptes ut och
de som tillhérde samma intervju farglades i samma farg for att fa mojligheten att effektivt se
tillbaka pa koderna utifran intervjuns sammanhang. Koderna vilka liknade varandra
grupperades och namngavs sedan utifran dess gemensamma innehall. Detta resulterade i
subkategorier, som i sin tur grupperades och namngavs i kategorier baserade pa innehall.
Under analysprocessen har kategorierna efter genomarbetning resulterat i slutgiltiga
subkategorier och kategorier (Bilaga 9).

| resultatredovisningen har citat hamtats fran intervjuerna. Citaten skrevs om fran talsprak till
skriftsprak da talsprak i citat, ur en etisk synpunkt, kan upplevas som krankande for
informanterna (12). Denna omskrivning underldttar for 1asaren da upprepningar och
overflodiga ord raderats. Vi har dven lagt in enstaka ord i klammerparantes i syfte att
tydliggora vad informanterna menade. | ett av citaten har ordet “ersittning” blivit utbytt till
“flaska” d& paret 6nskade korrigera detta i slutet av intervjun, detta framgar genom att vi har
skrivit [tidigare: ersattning] efter ordet “flaska” — da paret ville fortydliga att de menade att ge
brostmjolk i flaska. Om informanterna skrattade under intervjun har aven det lagts in i



klammerparantes. Trots denna korrigering har &nda citatens innebdrd bevarats. Med hjélp av
klammerparentes valde vi att ordagrant bevara det som inflikades av den andra informanten
for att ge en indikation pa om informanterna holl med varandra. Vi har fort in tre punkter i
citaten for att visa att informanterna pausat eller funderat. Nar nagot sags mitt i citatet star
bokstaven G for gravid och P for partner, dessutom ar de numrerade utifran intervju. | slutet
av varje citat framgar vem som har sagt vad, dar star det Gravid och Partner samt numrering
utifran intervjun.

Ingen av paren var samkodnade. Konsidentitet raknas som kanslig uppgift och darfor har vi
inte fragat informanterna om det. For att gora det enklare att forsta vem texten syftar pa har vi
utgatt fran det biologiska konet oavsett kdnsidentitet. Den gravida har genomgaende
bendmnts ”hon” och partnern ’han”.

3.5 Forforstaelse

Vi hade under studien inga egna barn vilket gjorde att vi saknade egna erfarenheter av amning
och amningens langd. Under studiens utformning laste vi pa dietistutbildningen. Pa denna
utbildning hade kunskap om amningens betydelse ur ett folkhalsoperspektiv samt amningens
fordelar betonats. Denna kunskap hade medfort en positiv instéllning till amning och att
amning var nagot som borde efterstravas. | och med att vi har véxt upp i Sverige hade
troligtvis den kulturella normen, vilken ur var egen uppfattning sade, att man inte borde amma
aldre barn, dven paverkat var syn. Var medvetenhet kring forforstaelsens paverkan pa

arbetet gjorde att vi kunde forhalla oss till den genom hela arbetet, vilket minskade risken for
att var forforstaelse skulle paverka analysen.

Frageguiden var en utgangspunkt for datainsamling och under utformningen av denna fanns
en medvetenhet om att den konstruerades med utgangspunkt fran var egen forforstaelse av
amnet. Det fanns darfor en stravan efter att utforma frageguiden pa ett sadant satt att
forforstaelsen for amnet inte speglades i fragorna. Var forforstaelse for amnet kunde aven ha
paverkat hur vi uppfattat, tolkat och strukturerat materialet. En del i att undvika detta var att
se pa insamlad data som en helhet och bortse fran den struktur som skapades av frageguiden.

3.6 Etiska aspekter

Ett antal atgarder genomfordes pa grund av etiska skal samt dataskyddsforordningen (GDPR)
(15). Innan intervjun pabdrjades gavs informanterna relevant information angaende studiens
syfte samt att de hade ratt till att avbryta sin medverkan i studien utan att de behévde ange
nagon anledning. | och med detta uppfylldes informationskravet, vilket ar ett av fyra
huvudkrav vilka vi tog hansyn till i uppsatsen (16). Dérefter bifogades en samtyckesblankett
vilken godkéndes av informanterna via e-post. | och med detta uppfylldes samtyckeskravet
(16). Samtycke inhdmtades aven muntligt i borjan av intervjun.

De personuppgifter som samlades in under studien var inspelad intervju med bild samt
fornamn. Rostinspelning raknas som en personuppgift (15). Da Teams inte mojliggjorde att
endast spela in roster inhdmtades samtycke att &ven spela in bild. Informanternas fornamn
inhamtades for att underlatta intervjun. Det gavs dock majlighet att avsta fran att anvanda
namn och bildinspelning under intervjun. Materialet spelades in i Teams och detta hade
endast forfattarna av studien och handledaren tillgang till. I transkriberingen anonymiserades
informanterna och transkriberingen, till skillnad fran rostinspelningen, raknades inte langre
som en personuppgift.
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Analysen och resultatet gjordes pa gruppniva vilket gjorde att inget som sades kunde hérledas
till informanterna. Darmed sakerstélldes konfidentialitetskravet (16). De insamlade
uppgifterna och inspelningarna anvandes endast till studiens andamal, vilket uppfyllde det
sista av de fyra kraven, nyttjandekravet. De insamlade uppgifterna forstors néar uppsatsarbetet
godkants och betyg registrerats i Umed universitets studieregister.

Da foraldraparen som intervjuades vantade sitt forsta barn hade de ingen egen erfarenhet som
skulle kunna klassas som etisk kanslig information. Daremot kan fragor om amning och
amningens langd uppfattas som privat. Darfor informerades deltagarna bade skriftligt och
muntligt om att de kunde vélja att avsta fran att svara pa fragor. Intervjuerna handlade om
blivande foraldrapars tankar och attityder om amning och amningens langd och ansags darfor
inte vara av etisk kénslig karaktir trots att det kunde upplevas som privata fragor.

4. Resultat

| studien deltog sex blivande foraldrapar. Under intervjuerna var de flesta paren i slutet av sin
graviditet, med undantag fran ett av paren som var i vecka 26. Det var svart for paren att vid
intervjun veta hur framtida amning skulle fungera, och planerad amningslangd varierade fran
nagra veckor upp till tva ar. De hade &ven i olika utstrackning diskuterat amning innan
intervjun. Nagra av informanterna hade erfarenhet av att ha sett vanner eller syskon amma,
medan andra inte alls hade kommit i kontakt med amning. Endast en informant hade en
ammande i sin omgivning som enligt parets definition ammade ldnge. Daremot ndmnde en del
par TV-serier eller film dar de reagerat pa att barnet var runt sju och elva ar och fortfarande
ammades.

Nagra av paren hade fatt information om amning via barnmorska eller foraldrakurser. En
gravid hade hamtat information fran en Facebookgrupp. Vissa upplevde att de fatt tillrackligt
med information kring amning medan vissa dnskade mer information pa slutet av graviditeten
eller efter forlossning. Tva av paren hade kommit i kontakt med amningsrekommendationerna
gallande helamning i sex manader. Analysen resulterade i fyra kategorier med vardera tre till
fem subkategorier (Tabell 1).

Tabell 1. Analysresultat av intervjuer hésten 2022. Resultattabellen visar sex blivande féraldrapars
tankar och attityder kring amning och amningsléangd, detta illustreras av kategorier och
subkategorier utifran kvalitativ innehallsanalys.

Kategori Att amma Kluven Faktorer som Ansvars-
eller inte installning till |paverkar fordelning vid
amma langre amningslangden [amning
amning
Subkategori Anledningar till |Nar amningen ar for[Barnet som en viktig|Den ammande har
att amma I&ng medspelare stort ansvar
Negativa Syftet med Hinder som paverkar|Delat ansvar
aspekter kring  |amningen amningsléangden inom foraldraparen
amning foérsvinner
Alternativ till Reaktioner nar aldre|Den gravidas Gemensam 6nskan
amning barn ammas paverkan pa om partners
amningsléangden delaktighet
Amma ar inget |Férdomar nar aldre |Andra personers
maste barn ammas paverkan pa
amningslangden
Vill inte vara
domande nar aldre
barn ammas
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4.1. Amma eller inte amma

4.1.1. Anledningar till att amma

En del av paren namnde att det fanns fordelar med att amma. Nagot som flera par namnde var
att det ar smidigt och behandigt att amma da brostmjolken alltid ar med och latt att tillga.
Paren namnde aven att det &r ekonomiskt att amma. Forutom praktiska fordelar ansags
amning som positivt da paren ansag att det skapar nirhet och ett band till mamman.

“Fordelarna med att halla pad med amning generellt tanker jag ar att det
bidrar till ett bra... alltsd band mellan mamman och bebisen, [pa] sa satt sa
kan det bara vara gynnsamt att man ammar och tdinker pd den goda
relationen”

(Gravid 4)

De flesta par berattade om brostmjélkens innehall och beddémde att brostmjolken innehaller
bra naring, framfor allt i borjan. Detta var nagot som namndes som en av fordelarna gallande
att amma. Paren beréttade att brostmjolken skulle kunna paverka barnets immunforsvar och
aven ramjolkens positiva betydelse lyftes fram.

"Det finns fordelar med att amma just i borjan, att [bebisen] ska fa den dar
forsta boosten frdn min mjélk, men nar den har gatt 6ver sa kanner jag mig
valdigt, valdigt klar [skrattar] ”

(Gravid 2)

Déremot funderade paren kring utifall naringen i bréstmjolken fortsatt ar en fordel om man
viéljer att amma léngre &n ett ar.

”Man hor alla positiva fordelar varfor man ska amma med anknytning och
att det [ar] sa mycket bra saker i modersmjolken och sadant... undrar om
det fortfarande ar de effekterna efter ett ar, jag vet inte ”

(Gravid 6)

4.1.2. Negativa aspekter kring amning

Det fanns dven negativa aspekter kring amning. Nagot som framhavdes som negativt var att
partnern skulle bli beroende av den gravida och amningen skulle &ven kunna innebdra att
barnet kan bli bunden till mamman. Detta kunde leda till att det skulle vara svart fér den
gravida att lamna bort barnet.

”Den tiden som jag anda ska vara hemma med barnet... sa kommer det
vara ganska latt och amma. Men sen blir det jatteopraktiskt, dd kommer det
inte fungera tidsmassig, sa klart. Och aven att det blir svart att lamna ifran
sig barnet under en kortare period ar krangligt, om man ammar mycket, det
ar en klar nackdel med det”
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(Gravid 5)

Tankar om framtida amning var att det skulle kunna bli jobbigt fér den gravida att amma. En
gravid ansag att amma lange inte innebar nagon fordel for hennes skull och att tanken pa att
amma kandes obekvam. Paren spekulerade kring att amningen skulle kunna géra ont eller
upplevas obehaglig, och &ven kunna bli jobbigt.

”Det ar val... drygt for dig antar jag [G2: ja] alltsa det ar val mest det [G2:
ja] det ar val sakert inget kul ”

(Partner 2)

4.1.3. Alternativ till amning

Det framkom &ven att paren sag olika alternativ till att amma och att dessa alternativ hade
fordelar. For ett av paren kandes det enklare att pumpa eller ge erséttning och flaska da det
skulle kannas praktiskt och ge mer frihet. De ville sa tidigt som majligt kéra bade amning och
ersittning.

”Ju snabbare vi kan vanja han att ta ersattningar vid flaska, desto battre ar
det dels for att G2 kan fi egentid och sticka i vag och dels for att jag ocksa
skulle kunna... dels va ensam hemma med ungen men ocksa att ta med den
och gora saker... sd det blir vildigt mycket flexiblare for 0ss ju snabbare vi
kan fa till en sadan lésning ”

(Partner 2)

Aven "klimmisar” (fardiga pasar med barnmat) lyftes fram som ett smidigt alternativ till
amning eller i kombination med amning, da detta skulle kunna leda till att bebisen inte blir
bunden vid mamman. “Klammisar” skulle dven kunna vara léttare att ge till ett barn dver ett
ar som del-ammar, istillet for att amma offentligt.

”En som &r drygt ett ar som man del-ammar och sa marker man att den blir
hungrig, da kanske man har med sig en liten frukt, [G5: mm] grejs, [G5:
mm precis] om man &r ute publikt [G5:mm] som man hellre tar fram [G5:
mm] éan att kndppa upp BHn”

(Partner 5)

4.1.4. Amma ar inget maste
Paren hade planerat att amma, men trots att en del par uttryckte att det kdndes viktigt att
amma och att det var bra om amningen fungerar sa var det inget maste att amma.

”Om det inte skulle fungera att amma sa kanns det inte som att det ar pa liv
och dod att det blir av [G5: nej] utan, da far man vara lite pragmatisk [G5:
mm]”
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(Partner 5)

Trots att vissa par hade en plan om hur lange de ville amma, sa var det inget maste att fullfolja
planen. Ett av paren uttryckte att de ville ta det som det kommer med amning och de kunde

aven se fordelar med att inte amma.

”Jag tror vi har lite samma installning dar for att det ar inte superviktigt
for mig heller med amningen. Jag tror att det kan vara jattebra om det
fungerar och da vill jag verkligen gora det... men gor det inte det s& kan
jag ocksa se fordelarna da i att vi kan hjélpas at sa mycket mer”’

(Gravid 1)

Ett av paren var Gverens om att ge amningen ett helhjartat forsék, men om det inte skulle
fungera sa kandes det anda okej att istéllet ge nappflaska eller ersattning. Partnern i detta par
uttryckte att han skulle komma att acceptera om amningen inte fungerade och forklarade att
han inte skulle tvinga den gravida att géra ndgot som inte & mojligt. Ett annat par uttryckte att
de inte hade behov av att tdnka pa amningen just nu och att de inte kande nagon oro. De
tyckte att andra alternativ till amning sa som ersattning ocksa skulle fungera. Liksom
forgdende par skulle partnern inte pressa den gravida for att amningen skulle ske.

”Det finns fordelar som jag ser med [amning] under en kort tid [G2: mm].
Sa att det skulle val vara bra om det gick, men jag tror att bada ar

vél hyfsat pragmatiska, men gar det sa vore det toppen. Men jag tror att vi
ar ganska fine med att om det inte fungerar sa hittar vi nagon I6sning. Vi
star inte och faller med det, [G2: na] det skulle inte trigga ett brak om det
inte gdr att amma, om man sdger sd, utan jag tror ingen kédnner sd starkt
for det sd ldnge han far i sig mat [G2: Det finns ersdttning som ger ganska
bra naring ocksa] ”

(Partner 2)

Mycket av parens tankar kring amning visade att de hade en avslappnad instéllning till
framtida amning. En av anledningarna till detta var att manga av paren tyckte att ersattning

skulle kdnnas som ett bra alternativ till amning.

"Vi har kommit sd langt i samhdllet [...] det finns sa mycket mineraler och
allting i ersdttningen sd att barnen ska mad bra dndd”

(Partner 3)

Det framkom &ven att det fanns en avslappnad instéllning gentemot
amningsrekommendationerna. Trots att de flesta paren inte hade kommit i kontant med
amningsrekommendationer spekulerade paren kring att de inte skulle vara sa viktiga om de
visste vilka rekommendationerna var. Rekommendationerna var nagot paren kunde folja om
de kéndes bra och vettiga, men inte om de kandes fel. Det var viktigare att gora det som man
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var bekvdm med som familj och vad som fungerar i partnerskapet och for bebisen.
Rekommendationerna ansags snarare vara generella och ett riktmarke, och att det darfor var
viktigare att utga frdn barnets eller sina egna behov.

”Aven om det ar rekommendationer s&... maste man ta det i ens egen
bekvamlighet, vad man sjalv kanner &r okej [P2: Ja jo] och sen jag menar
det finns s& manga barn som har 6verlevt pa ersattning. [ .../ [P2: Allt sant
héir éir dindd generellt. Det dir inte sd [att] det har gar inte och séga att det
sahar maste man gora for den har individen, utan det ar generella
rekommendationer, antar jag]”

(Gravid 2)

Det fanns dven en avslappnad instillning gillande att ta del av amningsinformation. En
anledning till detta var att paren kande sig trygga med att de skulle komma att fa
amningsinformation av barnmorskan efter forlossningen. Paren uttryckte en trygghet gallande
att de visste var de skulle vanda sig om de behdvde hjélp med amning och att de kunde ga en
annan vag om amningen inte skulle fungera. En generell asikt var ocksa att paren upplevde att
de hade fatt tillrickligt med information. Det berittades fven att paren planerade att ta reda pa
mer om amning mot slutet av graviditeten och att forlossningen kandes viktigast vid
intervjutillféllet.

~Jag tror att vi kommer fa mer information... och jag tror vi vill ha mer
information [G5: mm] eftersom vi inte har lagt jattemycket tid pa att ta
reda pa det nu [G5: nej] utan jag tror att bada vi har tankt lite grann att
det far vi ta nar det. [G5: Nar det kommer. Det &r anda forlossningen som
ar prio ett just nu]”

(Partner 5)

4.2. Kluven instéllning till langre amning

4.2.1. Nar amningen ar for lang

Alla informanter upplevde att man kunde amma for lange. En vanlig asikt hos informanterna
var att det oftast & mindre och yngre barn som ammas. Mer specifikt framkom det dven att
det var lange att amma ett barn efter ett ar, da det inte langre kéandes som en bebis. Ett par
beskrev hur en slakting ammade sitt tvaariga barn, nagot som partnern inte reflekterat 6ver
tidigare, da han tankte att barnet fortfarande var en liten bebis. Det framkom att det ar
vanligare att se sma barn ammas offentligt.

”Ar de supersma s& har man inget val och de behéver mat s ofta, [G5:

mm] sa det kanske &r sa att man ser de minsta mycket oftare ”

(Partner 5)
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Vad som ansags vara lange att amma varierade mellan intervjuerna och dven inom
foraldraparen. Det kunde vara allt fran ett ar till fyra ar och anledningar till vad som kandes
for 1ange att amma var mer eller mindre enkelt att motivera.

”Jag anser nog lange dar Gver ett ar tanker jag [P6: mm] men jag vet inte

vad jag grundar det pa eller ndgonting... jag har ingen aning... om jag ska
vara arlig”

(Gravid 6)

Vissa par hade svart att sitta en exakt alder pa vad som var for linge att amma.

~Jag tycker det ar jattesvart for oss att sdga. Vi vet ju knappt hur en
tvaaring ser ut [G6. nej] men det dr hur de ser ut och hur de &r som
personer”

(Partner 6)

Det fanns &ven tankar om hur lange det skulle vara tekniskt mojligt att amma ett barn. Trots

att en gravid ansag det som tekniskt majligt att amma upp till fyra ar kandes det anda for
lange.

“Tekniskt sett, sa kan du amma sa ldnge det dr produktion och vad jag
forstatt sa ju mer du ammar ... du liksom haller i produktionen.

[...] Tekniskt sett kan man val kanske amma nagonting upp till fyra ar
kanske [...] Ja, men det dr vdl ganska ldnge”

(Gravid 3)

4.2.2. Syftet med amningen forsvinner

Majoriteten av foraldraparen funderade kring varfér man ammar ett &ldre barn och om inte
syftet med amningen da hade forsvunnit. Nar barnet borjar ata vanlig mat menade paren att
barnen kunde fa i sig all naring de behdver, och att paren da kande sig osakra kring om
amningen verkligen behdvdes.

”Det ar val just det att det inte kanns riktigt som en bebis langre ocksa att
syftet lite har forsvunnit kanske med amningen, jag tanker fran borjan sa ar
det verkligen till for att den ska fa i sig ndring och det dr maten, men fran
ett halvar kan de val anda bérja ata lite mer vanlig mat och jag tanker nar
man &r ett ar att da kanske det ar mer riktig mat man ater och sen grét och
valling och sadant... istéllet”

(Gravid 1)
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De flesta av paren diskuterade naringen i brostmjolken och kom fram till att naringen var
viktig till en borjan men kanske inte sen. Ett par forklarade att barnet vid nio manaders alder
kommer bdrja ita sjélv, och da skulle barnet behdva mer én bara brostmjolk.

“Nu i borjan sd vet man att bréstmjélken dir superviktig, att den far i sig
valdigt mycket vitaminer och energi av de, men jag tror sen sd kommer den
behdva annan mat &n mjolk bara... for att fa i sig andra mineraler,
vitaminer och energi”’

(Partner 6)

Nagot som dven namndes géllande syftet med att amma &ldre barn var att det skulle ge nérhet
och att det skulle vara mysigt, men att man skulle kunna fa det pa andra satt an bara

amningen.

”Da forstar jag nog inte riktigt syftet med amningen fér da kanske det mer
ar att man tycker det ar en mysig stund... men det tanker jag att man nog
kan uppnd pd lite andra sdtt. Alltsd, man kan mysa utan att det behover
vara just maten i fokus da”

(Gravid 1)

Ett blivande foraldrapar menade att det kan vara en nackdel att amma ett aldre barn da syftet
blir att ge trost eller natta vilket gor barnet beroende av den gravida. Den gravida hade lagt
maérke till att en i partnerns narhet ammade ett, enligt henne, &ldre barn. Hon spekulerade
kring vad lang amning skulle innebéara for nackdelar.

“Det &r det jag har markt att det ar en trostgrej nar han gor sig illa eller
om han ska nattas, hon borjar direkt amma och han dter mat under hela
tiden under hela dagen, men... sa fort han gor sig illa eller ndgonting
/...] han &r van att han ska fa amma en stund innan han ska fa ga och
ldgga sig sd det blir som ett handikapp for oss, du dr alltid beroende av
mig, och barnet behéver mig hela tiden”

(Gravid 2)

4.2.3. Reaktioner nar aldre barn ammas
De flesta foraldrapar beréttade att de hade reagerat och tyckt att det var konstigt eller knasigt

om de hade sett ett aldre barn ammas och det ndmndes olika anledningar till vad de specifikt
hade reagerat pd. Det framkom dven att vissa hade reagerat, men inte tyckt att det var dckligt
eller konstigt om ett dldre barn ammas. Paren resonerade kring att de hade svart for barn som
kan std upp och amma och ett par beréattade att det hade kants konstigt om deras barn hade

gjort det.
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”Jag tror ocksa hela det har att det har kants lite klumpigt nastan... da kan
man inte lingre hdlla barnet utan det blir ndstan att den sitter bredvid
sjalv”

(Gravid 1)

Vissa hade reagerat nér ett barn ammas beroende pé hur barnet sdg ut och var som person
snarare an vilken alder barnet hade. Exempelvis ansags det vara konstigt att amma ett barn
som pratar eller kryper.

”Det ar jattekonstigt om man ska amma en unge som pratar, jag vet inte.
Amning da tanker jag pa nagon liten man ska ta hand om och om man
borjar prata da tanker jag da borjar de bli sjalvstandig och jag vet inte jag
forknippar det inte med amning. [...] [P6: Barnet borjar val bli ganska
vuxet till utseende, sa jag vet inte. Och sa borjar den krypa och ga sjalv]”

(Gravid 6)

Det upplevdes knasigt att amma ett barn som hade ténder eller om barnet kunde f6ra en
intelligent konversation.

“Borjar det kliva upp for mycket [i aldrarna] och att det blir en intellektuell

person dd borjar det kinnas for linge helt enkelt. Det finns ingen annan ddr
i varlden som hoppar upp till mamma vid 18 ars alder ... da ar det nog dags
att klippa navelstrangen [G3: ja]”

(Partner 3)

Det fanns aven par som namnde anledningar till att inte reagera. Detta var exempelvis pa
grund av att man inte uppmarksammat alder pa barn som ammas.

”Som barnlos sa kanske man inte tinker pa om ungen dr ett eller tva dr
eller tva och ett halvt”

(Partner 6)

Det framkom att partnerna k&nde ett behov av att sdga till den gravida om amningen skulle bli
for lang, da det skulle kunna uppfattas som obehagligt.

”Sa ldnge de inte blir ndgot som jag skulle uppfatta som obehagligt
[G2 skrattar] en tre fyradring vet inte om jag skulle vara helt nojd med”

(Partner 2)

Flera av paren resonerade kring att de vid olika tillfdllen hade reagerat nér de sett dldre barn
ammas pa tv. | ett av fallen var barnet i 11-ars 4ldern.
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”Det ar barn som ammas jattelange... det reagerar man verkligen. Pa
nagot satt att det kanns som att da... vid det laget borde bade barnet och
mamman anda ha den... integriteten mot varandra [P5: Ja] pa nagot
satt”

(Gravid 5)

4.2.4. Fordomar nar aldre barn ammas
De flesta paren kom in pd hur fordomar paverkade synen pé att amma ldnge. Paren beréttade
att det kunde uppfattas som fel att amma ett dldre barn. Det beskrevs som ovanligt att se ett

barn ammas som kan ga och prata, och att det inte var socialt accepterat att amma ett aldre
barn.

”Man skulle reagera pa det just for att man inte ser det sd ofta och det
kanns inte som att det ar riktigt socialt accepterat”

(Gravid 5)

En gravid sdg anvandandet av nappflaska som en 16sning géllande de sociala nackdelarna
amning av aldre barn kunde medfora.

"I sa fall om man kanske vill ge barnet just sjalva brostmjolken... ja, da kan
man se till att fa det, men... via en nappflaska, istallet for just att... barnet,
som kanske &r lite aldre da suger pa... just tutten”’

(Gravid 4)

4.2.5. Vill inte vara domande nar aldre barn ammas

Trots att paren identifierade fordomar relaterat till att amma l&ange beréttade paren att de sjalva
inte ville vara domande gallande att amma. Detta pa grund av att de ansag att valet att amma
lange berodde pa vad man sjéalv kunde tidnka sig. Det kom dven fram att paren tyckte att
ingenting var ratt eller fel nar det kommer till amningsléangd och att de kunde ké&nna sig lite
skamsna da de tyckte att det var konstigt att dldre barn ammas.

”Jag hade nog tankt att det var lite konstigt och jag skams éver att sdga att
jag tanker det, for jag tanker att det ar upp till varje... ja men foraldrar
tanker jag, men jag vet inte det &r... inbyggt”

(Gravid 6)

| en intervju dar partnern ansag att ett och ett halvt ar kandes for lange reagerade den gravida.
Déremot berittade hon sjdlv senare att tva ar kdndes linge att amma.
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”Fast inte for lange for nu later du valdigt domande i ditt svar, men man
kan amma lange [skrattar] nej, men for lange, jag vet inte lange... kanske
tva ar da... det ar lange”

(Gravid 4)

Det framkom &ven att paren inte skulle doma ndgon som ammar ett aldre barn. Detta pa grund
av att det inte var deras ensak gillande hur andra viljer att géra. Manga belyste dven att de
inte skulle beréatta for ndgon som ammar ett aldre barn att det upplevdes som konstigt.

“Sen dr det inte heller riktigt min grej och sdga vad andra gor pd det sdttet
med sina barn, s att jag skulle aldrig fa for mig och saga de heller till
dem”

(Partner 2)

Ett av paren uttryckte en dppenhet till att amma langre &n de andra paren. Paret ansag att det
var upp till dem om de ville amma ett éldre barn eller inte. De tyckte att det var deras beslut
och sa linge de har diskuterat och &r eniga sa var det inget problem.

”Star man stadigt... pratar om varfor vi tycker det ar sa da ska det nog inte
vara nagot problem dar heller. [G3: Ja alltsa det viktiga ar ju att vi star
[P3: mm] fast vid vart beslut, att vi har diskuterat igenom det;/”

(Partner 3)

4.3. Faktorer som paverkar amningslangden

4.3.1. Barnet som en viktig medspelare
Olika faktorer kunde komma att paverka val av amningslangd. Flertalet gdnger namndes
barnet som en faktor vilken skulle kunna paverka amningsldngden.

”Det ar en helt egen individ som kommer till liv och ska komma och
bestamma har i varlden ocksa ”

(Partner 3)

Ett exempel pa hur barnet skulle kunna paverka amningslangden var nar barnet borjar ata
annan mat. Om bebisen végrar annan mat tankte paren att amningen skulle behéva paga
langre. Paren namnde att de planerade att ga dver fran amning till annan mat gradvis. Nagot
som flera par betonade var att tillvdnjning av maten och avvénjning av amningen skulle kunna
paverka amningslangden.
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”Det beror val pa hur det fungerar nar man ska forsoka sluta med
[amningen] ocksa. Jag vet inte hur lang processen for avvanjningen
kommer [vara] heller... ja, vi ar nog lite flexibla”

(Gravid 4)

Det forklarades av paren att amningen skulle kunna fasas ut nér barnet borjar 4ta vanlig mat
och en tanke var att barnet kanske inte vill amma lédngre nir barnet borjar éta.

”Nagonstans kanns det som individen sjélv ocksa kommer att foredra lite
roliga matréatter an att bara ga till mamma och fa amma men [amningen]
kanske ar varldens grej [for barnet], jag vet inte [skrattar/”

(Partner 3)

Bebisens beteende skulle kunna paverka amningslangden da det framgick att amningen skulle
behdva paga langre om bebisen vagrar ersattning. Da det framkom att det skulle kunna bli
svart att amma nar barnet bérjar pa dagis var det viktigt att bebisen inte skulle bli beroende av
endast amning. Det framkom bland paren att det var viktigt att barnet utéver amning ocksa
skulle kunna ta flaska och ersattning, men detta kunde dock leda till att barnet valjer att inte ta
brostet. Paren uttryckte att de ville mata barnet pd det sitt som passar bast for bebisen.

”FOr jag vet ocksa om nagon kompis som hade problem med just att han
bara tog tutten... och sa kan det absolut vara och da kan jag tanka mig att
da blir det nog mycket langre period man ammar, for man gor det som ar
det basta for barnet, eller bebisen”

(Gravid 4)

4.3.2. Hinder som paverkar amningslangden

Det framkom att det fanns praktiska hinder som skulle kunna paverka amningslangden. Det
var tydligt att foraldraledigheten var ndgot som kunde resultera i en kortare amningslangd.
Flera par anség att det inte lingre var mojligt att amma, eller att det skulle bli svarare att
amma nér den gravida gér tillbaka till jobbet. Att vdlja att avsluta amningen skulle kunna
mojliggora att den gravida kunde ga tillbaka lite tidigare till jobbet.

”Hade jag velat amma langre &n sex manader, da hade det inte fungerat for
mig att bara vara hemma nio manader... dd hade jag kanske behévt vara
hemma ett ar sa da hade det paverkat foraldraledigheten sa klart... men nu
tanker jag snarare att eftersom var plan ar lite kortare [amning] sa kan jag
ocksa ga tillbaka till jobbet lite tidigare ”

(Gravid 1)

En I6sning gallande att kunna fortsatta amma nar den gravida gar tillbaka till jobbet var att
forvara brostmijolken i flaska, savida produktionen av mjélk fortsatter. En gravid ville fortsatt
natt-amma nar hon gar tillbaka till jobbet. Vissa av de gravida namnde att mjélkproduktionen
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skulle kunna avta om man véljer att fortsatta att del-amma nar man gar tillbaka till jobbet. Ett
argument for att inte fortsatta del-amma var risken att licka mjolk pé jobbet.

”Jag vet inte hur det paverkar mjélkproduktionen [P5: nej] den avtar
saklart om man bérjar del-amma... Zitegrann men det vore inte kul att
springa runt pa jobbet och kanna att jag borjar lacka och sadana saker.
[skratt] [P5: Ta med handduk] ja precis [skratt]”

(Gravid 5)

For ett av paren var den storsta paverkande faktorn pa amningslangden att de skulle vilja ha
ett till barn ganska tatt inpd. Om de mot formodan skulle bestamma sig for att inte skaffa ett

barn titt inpa kunde det gora att de istdllet ammar langre.

“Tanken ar val egentligen att vi vill ha ett till barn ganska tatt om det gar
sa att det &r nog storsta anledningen till att jag tanker att da ar det bra att
sluta efter sex manader sa att allt kan komma i gang i kroppen igen som

vanligt”
(Gravid 1)

4.3.3. Den gravidas paverkan pa amningslangden
Om amning inte skulle fungera fér den gravida skulle det ocksa kunna komma att paverka

amningslangden. Det fanns tankar om att det skulle kunna bli svart att fa amningen att
fungera, vilken skulle kunna resultera i en besvikelse for den gravida. Om den gravida skulle
fa ont av amning eller om andra problem skulle uppstd kan amningen behdva avbrytas.

”FOr vissa personer sa ar det inte bekvamt [P2: nd], for vissa personer gor
det bara ont och man far sar och det ar obehagligt och det kanns inte bra
[P2: n&]. Vissa mar daligt ibland nar man borjar amma sa att jag menar
det, man vet aldrig vad som hander”

(Gravid 2)

For paren var det viktigt att den gravida skulle kunna fa egen tid.

Vi kanske anda kommer forsoka, men testa och pumpa... sa att du kan
flaskmata sa att jag inte ska behdva vara hemma hela, hela tiden utan man
ska anda kunna ga i vag... men ett par timmar liksom ”

(Gravid 1)

For en gravid fanns det ingenting som skulle gora att hon kunde ténka sig att amma langre an
planerat medan andra gravida berattade att amningen skulle kunna fortga langre an forvantat

om de skulle tycka om att amma.
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“Det &r Klart att fungerar amningen bra, sd vore det trevligt att hdlla fast
vid den ett tag aven efter att barnet borjar ata”

(Gravid 5)

4.3.4. Andra personers paverkan pa amningslangden

| intervjuerna framkom att andra personers erfarenheter hade en paverkan pa amningslangden.
Ett par hade fatt tips fran en kollega att avsluta amningen tva manader innan den gravida
skulle ga tillbaka till jobbet.

”Jag fick tips fran en kollega pa jobbet som sa gor inte som jag utan
avsluta amningen nagon manad innan du gar tillbaka till jobbet annars blir
det jattejobbigt. Ja, okej, men da maste jag komma ihag det da ska jag sluta
typ tva manader tanker jag innan jag borjar jobba”

(Gravid 6)

For ett annat par hade partnerns beslut gallande 6nskad amningslangd blivit paverkat av hur
hans kompis, som var ensamstaende pappa, hade gjort. Partnern ville p4 grund av detta amma
ett ar.

”Jag bara baserar det pa... namen han har inte behévt amma sa lange och
de har en nara relation [G4: mm] da tanker jag da racker det”

(Partner 4)

Det visade sig att forskning eller barnmorskans information skulle kunna paverka val av
amningslingd.

”Om man laser forskning eller om det &r ndgon barnmorska som sager sa
har: nej, men det vore bra om ni ammar langre. Jag tror absolut att det
kommer paverka”

(Partner 6)

4.4. Ansvarsfordelning vid amning

4.4.1. Den ammande har stort ansvar

| intervjuerna framkom det att paren ansag att den som ammar har ett stort, och ibland storre
ansvar an sin partner gallande amningen. Det framgick &ven att en del partners ansag att den
gravida skulle komma att bestdmma mer om amningen. For de flesta var det uppenbart att det
bara var den gravida som kommer amma och att den gravida darmed har en viktigare roll. Pa
grund av att den gravida ska amma blir barnet till en borjan beroende av den gravida, och en
forutsattning for att amningen ska fungera &r att det fungerar for den gravida.
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”Din roll den dr... det vore ingen amning utan dig. Jag ar bara en lyx for
G6 da, hon skulle kunna skéta det sjalv ”

(Partner 6)

| en annan intervju berattade en partner att en anledning till att inte ha sokt aktivt pa
amningsinformation berodde pa att den gravida har en storre del i amningen.

”Jag har inte sokt ndgonting nagot aktivt pa det sattet utan... det kanns lite
som jag kanske ldmnar over den rollen till min partner. Som sagt, jag
kommer inte gora lika stor del som hon kommer géra”

(Partner 3)

| en del intervjuer framkom de gravidas tankar kring hur de trodde att de skulle uppleva
amningen. Vissa gravida holl med sin partner om att de hade en storre del i amningen, och en
tanke var att det hade blivit obekvamt om partnern hade haft asikter om amningen. | de fall
dar planen var att hel-amma beskrev den gravida att forsta tiden kring amning blir mer hennes
ansvar. En gravid hade under en foréildrakurs hort att man kan behdva amma 8-14 ganger per

dygn.

”Nej, det k&nns lite som att man blir en matmaskin ddr i bérjan”

(Gravid 1)

Det kunde aven ligga mycket press pa den gravida géllande att amningen ska fungera. Detta
skulle kunna péverka om det blir amning eller inte.

“Det ligger mycket press... pa kvinnan att fa till det, att det ska fungera
framfor allt kanske att det ska vara sa mysigt... och det ar kanske den bild
som manga gar in med ocksa och sen sa kanske de blir besvikna att det inte
fungerar”

(Gravid 3)

4.4.2. Delat ansvar inom foraldraparen

Trots att det framkom att de blivande foraldrarna ansag att den ammande hade ett stort ansvar
tyckte manga av paren att amningen innebar ett delat ansvar. Detta tog sig bland annat uttryck
genom att paren gav exempel pa vad partnern skulle kunna gora for att avlasta den gravida.
Bland annat beskrev paren att partner skulle kunna vara néra och bredvid och hjalpas at pa
andra satt trots att det &r den gravida som ammar.

" Jag fdr mer vara en serviceperson [...] ndmen serva att allt gar bra runt
omkring ndr G6 ammar, att hon har allt hon behéver”
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(Partner 6)

For de gravida var det viktigt att allt runt omkring amningen fungerar och att partnern darfor
kommer ha en viktig roll i att gora det resterande utéver amning. Detta var viktigt da det
kunde bidra till att amningen skulle fungera.

”Aven om mesta vikten kommer ligga pa min roll for att f& det att fungera
sa lika viktigt ar det i det sammanhanget, for min del, att de andra grejerna
runtomkring ocksa fungerar bra. [P3: Ja] och da blir din roll som kanske
inte blir fokus amning, speciellt i borjan, den blir fortfarande viktig for att
kunna avlasta mig [och ge] ett lugn i att kunna ta tiden att fa det att fungera
med amningen”

(Gravid 3)

Flera partners beskrev att de skulle ha en viktig roll i direkt anslutning till amningsstunden.

”Da ska jag byta bl6jan kanske och sa rapa henne och sa... eftersom jag
inte kan fa den narheten s vill jag anda fa den pa nagot annat sétt och da
kénns det som att jag kommer ta det i steget efterat”

(Partner 1)

Det framkom &ven delade ansvarsomraden utover att partnern skulle vara en person som
stottar och hjalper den ammande.

”Det finns annat ocksa dar jag tycker att bada har lika viktig roll att
kanske... forsoka lasa av barnet [G5: mm, just det om det &r hungrigt och
sa] vad verkar fungera? Vilka tider verkar fungera? /...J om vi skulle ha
pumpat och ha i kylen eller nagonting [G5: mm] bara att ta ansvar for att
det blir lagom varmt, [G5: ja] allt det har kanns som att, dar ar vi lika
delaktiga”

(Partner 5)

Nagot som flera par namnde var att flaskmatning skulle kunna ge mer delat ansvar. Att
partnern skulle kunna hjélpa till med flaska skulle kunna leda till mojligheten att vara mer
nérvarande i matningen. Flaskmatningen skulle &ven gora att rollerna i amningen blev lika
viktiga.

”Fungerar bade amning och flaska [tidigare: ersattning] da blir rollen

viktig for bada... fOr da kan jag vara delaktig... mer delaktig da”

(Partner 4)
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4.4.3. Gemensam onskan om partners delaktighet

Utover en 6nskan om att dela ansvarsomraden omkring amningen uttryckte paren en
gemensam Onskan om att partnern skulle vara delaktig i matningen. En anledning till detta var
att det bade hos den gravida och partnern fanns en énskan om att partnern skulle fa samma
narhet som man far vid amning.

“Eftersom jag inte kan fa den narheten sa vill jag anda fa den pa nagot
annat satt och da kanns det som att jag kommer ta det i steget efterat”

(Partner 2)

Att partnern skulle vara delaktig i amningen upplevdes i vissa fall av de gravida som svart da
de ansag att det ar den gravida som kommer amma. Flaskmatning var en vag till att erbjuda
partnern en mysig stund.

”Det vore jdttebra om till exempel att vi kan forvara och att du da far
anvinda nappflaska och kanske kunna bonda lite kring det ocksd [ ...] jag
vill ndgonstans om det fungerar och ar bra och mysigt, sa vill jag ocksa
kunna ge P3 den mojligheten att nagon gang ibland kunna ge en flaska
sjalv och kunna fa komma néra pa det sattet ocksa... fast att han inte kan
[amma/”

(Gravid 3)

Det uttrycktes en tanke om att partnern skulle kunna bli exkluderad om barnet enbart matas
genom amning da partnern i sadana fall inte behdvs. Den nérhet och band som amningen
bidrar med ténkte paren skulle kunna skapa ojamstéilldhet mellan fordldrarna.

"En av fordelarna med amningen dr vil ndrheten och det band det kan
skapa och det ar klart att det kanske kan halla i sig mer om man ammar
ldnge. Samtidigt som det kanske skapar en liten ojamstdlldhet mellan oss
och barnet [P5: mm] om det alltid &r jag som ska mata barnet... att du inte
far samma narhet [P5: mm] till barnet”

(Gravid 5)

En annan aspekt kring partnerns delaktighet uttrycktes genom att en gravid beréttade att det
var viktigt for henne att fa hora att hennes partner ocksa hade hort och tagit del av
amningsinformation fran barnmorskan. En forutsattning for att amningen skulle fungera var
att partnern dven visste om att det skulle kunna bli svart med amningen.

”FOr jag tror en forutsattning for att man skulle kunna gora det ar
verkligen att partnern vet om att det har kommer ta tid, det har kan vara
svart... istallet for den glamoriserade bilden man har av det”

(Gravid 3)
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5. Diskussion

5.1. Resultatdiskussion

Det framkom i intervjuerna att det fanns en grans for nar amningen blir for lang, dven om det
var mer eller mindre motiverat eller tydligt exakt nar amningen blir for lang. En tidigare
brittisk studie beskrev kvinnors upplevelse av att amma barn langre an spadbarnsalder (6). |
den studien ansag kvinnorna innan de fick barn att det var markligt att amma éldre barn men
att deras installning forandrades nar de sjélva valde att fortsatta amma langre an de hade
planerat. Nar dessa kvinnor ammade sina barn langre an ett eller tva ar markte de att det blev
en forandrad installning hos personer i deras omgivning. De beskrev att omgivningen
reagerade pa barnens alder, och om barnen kunde ga och fraga efter mat. I och med att manga
par i var studie namnde att de hade reagerat nar de sett aldre barn ammas och att de ansag att
det blir méarkligt nar barn ammas och kan ga, prata och far tander, verkar det onekligen som
om att amning vid en viss alder vacker reaktioner. | studien dar kvinnorna intervjuats
namndes att manga av kvinnorna inte hade varit medvetna om att det fanns en maéjlighet att
amma dldre barn, da de inte hade kommit i kontakt med rekommendationerna vilka berattade
att detta var maéjligt (6). 1 och med att paren i var studie till storsta del inte heller hade kommit
i kontakt med rekommendationerna kan det ha bidragit till en minskad 6ppenhet kring
mojligheten att amma barn ett ar eller langre enligt rekommendationerna. Detta kan &ven ha
resulterat i att paren reagerade kring detta.

Paren i var studie uttryckte att de inte ville vara démande gallande amningslangd och att det
ar upp till foraldrar hur lange de vill amma sina barn. Trots detta ansag paren att det fanns
nagot som var for lange att amma. Detta tyder ocksa pa att amningens langd vécker asikter.
En anledning till att paren uttryckte att de inte ville vara domande kunde dock varit nagot som
de valde att framhéva da de medverkade i studien. Paren i var studie forde ett resonemang
kring hur fordomar kan paverka hur man reagerar nar dldre barn ammas och detta kan vara en
av flera troliga anledningar till att amningsléangd vécker kénslor.

| manga av intervjuerna i var studie beskrevs det alltsa som udda att amma ett, vad paren
ansag, aldre barn. En av informanterna insag under intervjun att han hade en nara slakting
som ammades i den alder paret tidigare sagt att de ansag var lange att amma. Nar informanten
fick hora att slaktingen ammades tyckte han inte l&ngre att det var konstigt. I den brittiska
studien som &r ndmnd ovan framkom det att forebilder var viktiga for mammor som ammade
barn langre an spadbarnsaldern (6). Vissa av mammorna i den studien deltog i grupper dér de
kunde finna stod och fa rad fran andra mammor. Mammorna uttryckte dven att de ville stotta
andra mammor som ammar, da de sjalva upplevde att det var viktigt att bli stottade. | var
studie kan den nara slaktingen betraktas som en forebild och att ha sett ndgon i ens narhet
amma ett “dldre” barn kan 6ka acceptansen till detta. Att personer runt omkring har en
inverkan pa amning och amningslangd ar tydligt (6, 17). Paren i var studie hade inte nagon
tidigare erfarenhet av att amma men blev paverkade av hur till exempel kollega eller kompis
hade gjort. Da andra personer kan paverka valet av amningslangd ar det aven troligt att man
ammar langre om man ser dldre barn ammas. Paren i var studie upplevde att det var vanligare
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att se bebisar dn dldre barn ammas offentligt. Detta kan ha bidragit till att de kénde sig kluvna
géllande langre amning.

| var studie uttryckte foraldraparen generellt en avslappnad instéallning géllande om de skulle
amma eller inte. | en tidigare studie var en av slutsatserna att de som véntade sina forsta barn
och hade en mattlig kunskap om amning uttryckte mer oro kring amning &n de foréaldrar som
redan hade barn (8). Trots att paren i var studie uttryckte sig pa ett satt som speglade en
avslappnad installning kring framtida amning, namndes det dnda en del som skulle kunna
harledas till att paren kande oro. Exempel pa detta var nar paren uttryckte att amningen kan
skapa ojamstalldhet mellan foraldrarna och att det fanns negativa aspekter kring amning sa
som att det skulle kunna gora ont eller att det inte skulle fungera att amma. Da bade den
gravida och partnern uppmarksammade att det kunde bli svart for den gravida att amma och
att det Iag press pa den gravida att fa amningen att fungera sa ar det troligt att en del i att
minska den pressen var att formedla en avslappnad installning. Man kan fraga sig om det
handlade om en forsvarsmekanism, da det kunde upplevas som skont att forbereda sig pa att
amningen av flera anledningar kan komma att inte fungera, och darav minska potentiell
besvikelse. Da amning inte passar alla och da det kan finnas svarigheter gallande amning kan
det vara bra att paren hade en avslappnad installning och att de var 6ppna fér andra alternativ.
Daremot skulle denna installning kunna ha en negativ effekt pa amningslangd och potentiellt
kunna vara en anledning till den minskade amningsfrekvensen som setts under flera ar.

| en studie fran norra Sverige undersoktes deltagarnas uppskattade fortroende till
sjukvardsystemet och vilka faktorer som paverkade fortroendet (18). Det framkom att 68,5%
av deltagarna hade hogt fortroende for sjukvarden. Paren i var studie namnde att planerad
amningslangd skulle kunna paverkas av forskning eller information fran barnmorska. Det
faktum att forskning eller barnmorskans information skulle kunna ha en paverkan pa
amningslangd kan bero pa att de hade hogt fortroende for sjukvarden, och att det ar troligt att
man ser upp till de som besitter mer kunskap an en sjalv. Daremot berattade en del av
informanterna att de inte ville ha mer amningsinformation och det framkom att deras beslut av
amningslangd togs utifran vad som skulle fungera bést for dem. Med andra ord verkade
amningsinformation vara mer eller mindre viktig for paren att fa.

De flesta av informanterna i studien ansag att de hade fatt tillrackligt med
amningsinformation och att de senare under graviditeten antingen skulle ta reda pd mer om
amning eller att de litade pa att de skulle fa mer information efter forlossningen. Trots att
paren hade fatt amningsinformation sa var det fa par som kénde till rekommendationerna (1,
2). Om paren hade fatt mer information eller tagit del av rekommendationerna (och inte
endast reflekterat kring hur de agerat om de visste om rekommendationerna) ar det intressant
att stalla sig fragan kring om detta hade resulterat i en férandrad installning till amningens
viktighet och amningens langd. Angaende att paren ansag att de hade fatt tillrackligt med
information kunde aven detta tyda pa ytterligare en forsvarsmekanism, da oro infér amning
och att amningen inte skulle fungera kunde leda till att paren inte ville veta vilka fordelar som
det finns med att amma. Informanterna kunde &ven ha kéant en skam infor att de inte valt att
informera sig mer kring amning och att det da kunde ha varit enklare att beréatta att man inte
ként behov av mer information.

Fordelar som lyfts fram i tidigare studier kring attityder till amning var att det ar nyttigt,
naturligt, billigt och att det innebar halsofoérdelar for barnet (7). | var studie lyftes liknande
fordelar men det framfordes dven andra resonemang som tyder pa en osdkerhet kring
amningen och dess syfte. Gallande bréstmjélkens innehall fanns kunskap om dess fordelar,
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men daremot fanns en osakerhet kring hur lange detta var nagot fordelaktigt for barnet, vilket
i sin tur skulle kunna paverka amningslangden. Har kan man stalla sig fragan om mer
amningsinformation hade resulterat till mer kunskap, och om detta i sin tur hade kunnat
paverka paren till att besluta sig for att amma langre.

Tidigare studie visade att besvir, trotthet, oro éver mjolkproduktion kunde paverka val av
amningslangd (19). Att behova ga tillbaka till skola eller jobb skulle ocksa kunna paverka
amningslangden. Detta liknar resultaten i var studie. | var studie namndes &ven barnet som en
viktig medspelare, vilket &ven namndes i studien dér kvinnor som ammar barn langre &n
spadbarnsalder intervjuats (6). Det visade sig att det var viktigt for kvinnorna i den studien att
amningen fick fortsatta tills barnet var redo att sluta amma, vilket delvis namndes i vart
resultat. FOr paren i var studie handlade det snarare om att fortsatt amning ar ett nédvandigt
maste om inget annat skulle fungera. Foraldraledighet ansags vara en styrande faktor gallande
amningslangd i var studie, och endast tva par lyfte lésningar som skulle kunna maéjliggora att
barnet fortsatt far brostmjolk, exempelvis att fortsatta natt-amma eller pumpa ur och ge flaska.
Det &r forstaeligt att paren ansag att amningen skulle kunna paverkas av att den gravida gar
tillbaka till arbetet. Det ar dock intressant att det var svart for manga av paren att se att
majligheten att ge brostmj6lk finns kvar.

En tidigare studie undersokte hur pappans asikter och medverkan i amningen kunde paverka
bland annat amningslangd (20). | var studie ansags den ammande ha ett storre ansvar 6ver
amningen, daremot framkom att vissa partners skulle saga ifran om amningen skulle bli for
lang. Tidigare studier visade att pappan hade en viktig roll i hur amningen upplevdes for den
gravida (7, 8). | en av dessa studier framgick det aven att papporna var positiva till amning
samtidigt som de sag sin roll som stérre med hjalp av flaskmatning (7). | var studie kunde de
blivande foraldrarna uppleva det som svart att forsta hur partnern skulle vara delaktig i
amningen men att flaskmatning gav en tydligare roll. De flesta foraldraparen i var studie
ndmnde dock att partnern hade en viktig roll genom att vara stdttande mot den gravida och
gora annat utdver amningsstunden. Detta Gverensstamde med den precis namnda studien da
pappornas band till barnet kunde starkas genom att ta hand om barnets behov utéver
amningen, till exempel byta bl6ja, rapa och natta barnet, med mera (7).

En tidigare studie visade att forstagangsforaldrar var mer oroliga dver att pappor skulle kéanna
sig utanfor pa grund av amningen (8). En annan studie visade att mammorna kande mer oro
over detta &n papporna (21). | var studie uttryckte bade den gravida och partnern en oro infor
detta. Tidigare studier och var studie pekade pa att partnern kunde komma att underlatta
amningen och darmed troligtvis aven paverka amningslangden (7,8). Det ar darfor viktigt att
bada parter involveras och det kan ses som positivt att partnerna i var studie uttryckte en
6nskan om att vara delaktiga. Det var dven positivt att den gravida var 6ppen till att bjuda in
partnern.

En tidigare studie undersokte varfor kvinnor valde att inte amma och det visade sig att
flaskmatning och pappans roll hade en central del i detta (22). Anledningar till att anvénda
nappflaska var att mammorna ville dela ansvaret da amningen kéndes som en belastning. Att
anvanda nappflaska kunde aven ge mer frihet och egentid. Det kunde ocksa vara ett satt att
forsakra sig om att pappan skulle bli delaktig. Liknande anledningar till att anvanda
nappflaska visade sig i var studie. Da flaskmatning lyfts fram som ett bra alternativ till
amning ar det intressant att spekulera kring om partnerns delaktighet genom flaskmatning kan
leda till att amningsfrekvensen skulle kunna minska, och vad detta skulle kunna ha for
konsekvenser.
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5.2. Samhallsrelevans

Amning kan bidra till en forbattrad folkhélsa (4). Under de forsta manaderna har det
ammande barnet en lagre risk att utveckla luftvagsinfektioner, mag- och tarminfektioner samt
oroninflammation (23). Barn som ammas minst fyra manader hade en 6vertygande mindre
risk att drabbas av diabetes i sin ungdom jamfort med spadbarn som inte ammas (24). WHO
rekommenderade vid tiden for denna studie sex manader exklusiv amning, men skriver att
nastan tva av tre spadbarn inte ammas enligt dessa rekommendationer (1).

Amning medfor aven en rad positiva halsoeffekter foér den ammande kvinnan. Det finns rikligt
med bevis for att amning korrelerar med en minskad risk for brostcancer, bade fore och efter
menopaus, och en langre amningsduration resulterade i ett okat skydd (25). Kvinnor som
rapporterat att de ammat langre dn 12 manader hade ocksa mindre risk for att drabbas av hogt
blodtryck, diabetes, hyperlipedemi och kardiovaskuldr sjukdom jamfort med kvinnor som inte
ammat (26). Daremot fanns i den studien ingen skillnad i risken for att utveckla dvervikt
kopplat till att ha ammat eller ej.

Da amningsfrekvensen i Sverige minskat gallande barn som ammas mellan fodsel till sex
manader, ar det viktigt att identifiera vad blivande foraldrar har for tankar och attityder kring
amning och genom detta ge rétt st6ttning och relevant information. Detta skulle kunna leda
till att amningsfrekvensen okar, vilket ur en halsosynpunkt ar positivt.

Manga av paren i var studie reagerade nar de forestallde sig att barn mellan ett och tva ar
ammas. Detta aldersspann faller inom WHO:s och Livsmedelsverkets rekommendationer,
vilket kan betyda att samhallet behover arbeta for att normalisera amning av barn i den aldern.
Detta kan bland annat uppnas genom att foraldrakurser lyfter normer och kulturella aspekter.
Information om amning bor inkludera amningsrekommendationerna samt betydelsen av
dessa.

5.3. Metoddiskussion

Intervjuareffekt (dven kallat observator- eller undersékareffekt) betyder att den som intervjuar
kan komma att paverka informanternas svar genom exempelvis kroppssprak, hur man talar
eller ar kladd (13). Intervjuareffekten gar inte att franga i en intervju, men vi har forsokt
minimerat risken genom att exempelvis inte stélla styrande fragor samt stravat efter att ge en
neutral respons till informanternas svar. Vi har dven bada deltagit i alla intervjuer och stravat
efter att genomfora intervjuerna pa ett liknande satt, vilket dven det kan ha minskat
intervjuareffekten. | slutet av varje intervju sammanfattade vi intervjuerna for informanterna,
vilket mojliggjorde att de hade chansen att korrigera och fortydliga delar av intervjun. Detta
visade sig vara extra viktigt i en av intervjuerna, da det visade sig att paret hade syftat pa
brostmjolk och pumpning de ganger de namnt ersattning. De ville att erséttning skulle bytas
till ordet flaska.

Att intervjun genomfordes av oss bada var positivt da den andra fick méjlighet att under de
sista fyra intervjuerna stalla foljdfragor i slutet av intervjun. For informanterna kan det ha
upplevts som en storre press eller varit obekvamt att bada valde att delta. Vi upplevde dock
inte att detta hade en negativ paverkan pa informanterna. For att minska risken att det skulle
upplevas som jobbigt for informanterna att vi bada var med under intervjun, hade den som
medverkade och endast stéllde fragor pa slutet kameran avstangd fram tills att det var dags att
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stalla eventuella fragor. Informanterna informerades bade skriftligt och muntligt att vi bada
skulle delta under intervjun, och det fanns mojlighet att avboja detta.

| och med att intervjuerna genomfdrdes via Teams ar det dven relevant att diskutera
kontexteffekt. Kontexteffekten beskriver hur intervjun paverkas av miljon vi befinner oss i
(13). Da intervjuerna genomfordes via Teams innebar det att informanterna hade mojlighet att
sjalva valja var de ville sitta under intervjun. Pa sa vis kan man anta att informanterna valde
en miljo som fér dem kandes naturlig. Det blev d&ven majligt for oss intervjuare att sitta pa en
plats som vi kande oss trygga med. | och med att beteende kan forandras beroende pa vilken
miljo en person befinner sig i kan det vara en fordel att genomfora intervjuerna pa en plats
som ar naturlig (13). | denna intervjustudie mojliggjorde Teams att alla parter kunde befinna
sig i en bekvdm milj6 och vi upplevde informanterna som avslappnade. Denna naturliga
kontext kunde dock innefatta stérningsmoment. Da intervjuerna skedde digitalt var det svart
att forutse vad som skulle kunna handa dar informanterna befann sig, exempelvis blev vi
under en intervju storda av att parets hund bérjade skalla och partnern gick ivag medan den
gravida svarade klart pa en fraga. Under den sista intervjun hade informanterna dalig
uppkoppling vilket resulterade i att det ibland var svart att hdra vad som sades, samt att en del
ord och meningar foll bort i inspelningen. Det uppkom &ven oro kring den tekniska delen
gallande inspelning da ingen av oss var bekant med plattformen Teams sedan tidigare. En del
intervjuer genomfordes kvallstid vilket kan haft negativ effekt pa bade informanterna och var
egen koncentrationsformaga. | en intervju blev detta extra tydligt da informanterna gaspade
mycket under intervjun.

Da vi valde att spela in intervjuerna med bade rést och bild resulterade detta i att vi under
intervjun hade majlighet att se informanterna. Detta medforde att kroppssprak kunde lasas av
vilket underlattade intervjun da samtalet kandes mer naturligt. I och med att intervjuerna var
digitala underlattade kroppsspraket ytterligare da det blev enklare att se om informanterna
funderade eller var redo for nasta fraga.

Utifran studiens syfte valde vi att intervjua foraldrapar och vi intervjuade paren samtidigt da
syftet inte var att jamfora informanternas svar. Istéllet fanns intresse kring att hdra hur de
resonerade tillsammans. Det faktum att tva personer intervjuades samtidigt hade bade
negativa och positiva aspekter. En negativ aspekt kan ha varit att informanterna genom sina
svar kan ha paverkat varandra. Detta genom att instinktivt halla med varandra eller inte vilja
skapa en konflikt genom att motséga sig den andras svar. Det positiva aspekterna var att
informanterna levde i en parrelation vilket kan ha bidragit till att de gav varandra en trygghet
och att det ledde till att de vagade ge arliga svar. Detta kan dven ha resulterat i att de gav
djupare svar, da parens tankar och beréattelser uppmuntrat den andra till att bygga vidare pa
samtalet.

| studien anvéande vi oss av ett strategiskt bekvamlighetsurval. | och med att fragorna berérde
amning och amningsléngd valde vi att inklusionskriterierna skulle vara blivande foraldrapar
vilka véantade sitt forsta barn och planerade att amma. Var tanke med detta var bland annat att
rekrytera informanter vilka hade en anledning att forhalla sig till &mnet. Trots att paren
planerade att amma var det dock manga som tidigare inte hade funderat kring amning och
amningslangd. Vi antar dock att informanterna lattare kunde sétta sig in i fragorna, da de hade
planerat att amma. Bekvamlighetsurval &r en bra metod att anvénda i kombination med ett
strategiskt urval och det &r viktigt att strava efter variationer inom den grupp man intresserar
sig for (12). Blivande foraldrapar som planerar att amma var en relativt snav grupp och var
forhoppning var att na ut till informanter dver hela Sverige vilket kunde bidra till variation.
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Anvandandet av Teams gjorde att vi kunde intervjua informanter fran hela Sverige, daremot
samlade vi inte in information om vart informanterna bor och darfor kan vi inte veta om vi
lyckades fa en geografisk spridning eller inte.

6. Slutsats

De blivande foraldraparen i studien hade annu inga egna erfarenheter av amning och
amningslangd och de flesta hade inte diskuterat detta tidigare, men trots detta framkom manga
tankar och attityder kring &mnet. Paren kunde se fordelar med att amma, men &ven negativa
aspekter framkom. Trots att paren hade planerat att amma sa var det inget maste att fullfolja
planen och paren uttryckte generellt en avslappnad instéllning gentemot amning. Om
amningen inte skulle komma att fungera framhdvdes modersmjélksersattning som ett bra
alternativ. Det fanns en osidkerhet kring hur lange man “ska” amma och vad amningen har for
syfte efter en viss tid. Denna osakerhet skulle i sin tur kunna leda till att amningslangden kan
paverkas. Detta kan peka pa betydelsen av att blivande foraldrapar far denna typ av
information under graviditeten. Partnern har en betydande roll for den gravida. Avlastning
och stottning fran partnern kan innebéra en minskad stress och oro hos den gravida, vilket kan
leda till att amningen fungerar battre. Darmed &r det viktigt att partnern involveras i
amningen, bade under och efter graviditet, vilken tidigare forskning samt denna studie starker.
Paren gav exempel pa att partnern skulle kunna involveras genom anvandandet av nappflaska.
Om detta skulle ha en negativ paverkan pa amningsfrekvensen kan det vara viktigt att ge
information kring hur partnern kan vara delaktig och néra barnet pa ett satt som inte
konkurrerar ut amning.

7. Forslag till vidare forskning

Nagot som vore intressant och som skulle komplettera denna studie ar en studie dar man
foljer upp blivande foraldrapar for att se hur deras tankar och attityder mojligtvis forandrats
efter graviditeten och efter deras upplevelse och erfarenheter av amning. Detta for att
tydligare se vad paren hade behdvt under graviditeten och om det finns monster mellan hur
tankar och attityder under graviditet gentemot amning kan komma att paverka amning och
amningslangd. Det bor aven goras fler studier pa blivande foraldrapar, da tidigare forskning
till storst del fokuserar pa foraldrar. Detta for att identifiera vad blivande foraldrar behover for
kunskap och stottning kring amning. Det kan &ven vara intressant att studera blivande
foraldrapar som inte planerar att amma, da detta kan bidra till ytterligare dimensioner kring
amnet.

8. Forfattarnas bidrag till arbetet

JB och LG har planerat studien och utformat intervjuguiden tillsammans. JB och LG har
intervjuat tre par vardera men suttit med pa alla intervjuer. JB och LG har transkriberat tre
intervjuer vardera. JB och LG har bada tva kodat de tva forsta intervjuerna och sedan kodat
tva intervjuer var for sig for att sedan lasa igenom koderna ihop. JB och LG har bearbetat och
analyserat intervjuerna samt forfattat uppsatsen tillsammans.

9. Tack

Tack till de administratérer som postade eller tillat oss posta inldgget med information om
studien och de médravardscentraler som tillat oss satta upp lappar med information om
studien. Vi vill dven visa var tacksamhet till de som spridit studien vidare bade via sociala
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medier och muntligt. Slutligen stort tack till de blivande fordldrarna som tagit sig tiden att bli
intervjuade.
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Bilaga 1 (1/1)

Meddelande till administratorer

Hej! Jag sag att du &r administrator for gruppen . Jag och min klasskamrat Louise ska
gora en studie via Umea universitet. Vi undrar om vi via dig alternativt att jag kan fa
mojlighet att ga med i gruppen kan fa dela ett inlagg i Facebookgruppen i syfte att rekrytera
personer som vill vara med i var studie. Studiens syfte ar att undersoka foraldrars tankar och
attityder till amning och amningslangd och de vi vill rekrytera ar blivande foraldrapar som
vantar sitt forsta barn. Vi skulle vara valdigt tacksamma om du kan tanka dig att hjélpa oss
med detta. Det skulle hjélpa oss oerhort mycket da vi garna vill na ut till s& manga blivande
foraldrar (6ver hela Sverige) som mojligt. Vi kan &ven tilldgga att vi arbetar i enlighet med
GDPR och tar hansyn till forskningsetiska regler. Halsningar, Julia och Louise.






Bilaga 2 (1/1)

Inlagg pa Facebookgrupper

Hej pa er! Vi soker blivande foraldrapar som vill vara med i var kandidatuppsats. | studien
kommer vi stalla fragor kring amning och amningslangd. Vi som ska utfora studien heter Julia
Bergwaahl och Louise Gottfridsson och laser pa dietistprogrammet i Umea. Vi soker er som
vantar ert forsta barn och som planerar att amma. Vi vill intervjua dig som ar gravid
tillsammans med din partner. Ni bada kommer att intervjuas samtidigt via Teams. Ni
kommer inte beh6va ladda ner nagon app utan ansluter via en lank. Intervjuerna berdknas ta
30-60 minuter. Ni behoéver inte ha nagra forkunskaper om @mnet och ni kan vara bosatta i
hela Sverige da intervjuerna sker digitalt. Intervjuerna kommer att spelas in. | studiens
resultat kommer ni som vill medverka vara anonyma. Om ni har nagra fragor eller vill anmala
intresse till att medverka i studien kan ni kontakta oss studenter pa féljande e-postadresser:

Louise Gottfridsson Julia Bergwaahl
Mailadress: logo0008 @student.umu.se Mailadress: jube0030@student.umu.se

Handledare och ansvarig for arbetet:

Agneta Hoérnell

Professor vid institutionen for kost- och maltidsvetenskap
Mailadress: agneta.hornell@umu.se

Ha det sa bra allihopa!
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Bilaga 3 (1/1)

Inlagg pa egen Facebooksida

Hej vanner! Ar du blivande forstagangsforélder och planerar att amma? Eller kanner du nagon
som ar det? Hjalp oss gérna att dela detta.

Vi soker blivande foraldrapar som vill vara med i var kandidatuppsats. | studien kommer vi
stalla fragor kring amning och amningslangd. Vi som ska utféra studien heter Julia Bergwaahl
och Louise Gottfridsson och laser pa dietistprogrammet i Umea.

Vi soker er som vantar ert forsta barn och som planerar att amma. Vi vill intervjua dig som ar
gravid tillsammans med din partner. Ni bada kommer att intervjuas samtidigt via Teams. Ni
kommer inte beh6va ladda ner ndgon app utan ansluter via en lank. Intervjuerna beraknas ta
30-60 minuter. Ni behdver inte ha nagra forkunskaper om amnet och ni kan vara bosatta i
hela Sverige da intervjuerna sker digitalt. Intervjuerna kommer att spelas in. | studiens resultat
kommer ni som vill medverka vara anonyma. OBS: kommentera inte i detta inlagg om du &r
intresserad av studien.

Om ni har nagra fragor eller vill anmala intresse till att medverka i studien kan ni kontakta oss

studenter pa foljande e-postadresser:

Louise Gottfridsson Julia Bergwaahl
Mailadress: logo0008@student.umu.se Mailadress: jube0030@student.umu.se

Handledare och ansvarig for arbetet:

Agneta Hornell

Professor vid institutionen for kost- och maltidsvetenskap
Mailadress: agneta.hornell@umu.se

Ha det s& bra allihopa! =
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Bilaga 4 (1/1)

Lapp uppsatta pa modravardscentraler

Ar du blivande forstagangsforalder och
planerar att amma?

Vi soker blivande foraldrapar som vill vara med i var kandidatuppsats.
| studien kommer vi stalla fragor kring amning och amningslangd. Vi
som ska utfora studien heter Julia Bergwaahl och Louise Gottfridsson
och laser pa dietistprogrammet i Umea.

Vi soker er som vantar ert forsta barn och som planerar att amma. Vi
vill intervjua dig som ar gravid tillsammans med din partner. Ni bada
kommer att intervjuas samtidigt via Teams, alternativt att vi traffas
fysiskt om ni foredrar det. Ni kommer inte behéva ladda ner nagon
app utan ansluter via en lank. Intervjuerna beraknas ta 30-60
minuter. Ni behover inte ha nagra forkunskaper om amnet.
Intervjuerna kommer att spelas in. | studiens resultat kommer ni som
vill medverka vara anonyma.

Om ni har nagra fragor eller vill anmala intresse till att medverka i
studien kan ni kontakta oss studenter pa foljande e-postadresser:

™ " " Scanna denna QR-kod
E E for att mejla oss direkt

Louise Gottfridsson Julia Bergwaahl
Mailadress: logo0008 @student.umu.se Mailadress:jube0030@student.umu.se

Handledare och ansvarig for arbetet:

Agneta Hornell

Professor vid institutionen fér kost- och maltidsvetenskap
Mailadress: agneta.hornell@umu.se
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Information till informanterna

Hej blivande foraldrar! Vad roligt att ni ar intresserade av studien. Studiens syfte ar att
undersoka blivande foraldrapars tankar och attityder kring amning och amningslangd. For att
vara med i studien behdver ni vara ett foraldrapar som vantar ert forsta barn och planerar
att amma.

Nedan féljer information kring hur studien ar tankt att genomforas:

Det ar frivilligt att delta i studien och om ni véljer att vara med i studien sa kan ni ndr som
helst valja att avbryta ert medverkande samt vélja att avsta fran att svara pa fragor utan att
behdva ange nagon anledning. Intervjun forvantas ta 30—60 minuter beroende pa hur
pratglada ni ar. Med tanke pa att ni ar ett par som vi ska intervjua ar vi medvetna om att det
kan vara svart att fa ihop en tid, darfor ar vi flexibla gallande nar intervjun kan ske. Intervjun
kan genomforas pa dagtid, kvallar, vardag eller helger beroende pa vad som passar er.
Intervjun kommer att genomforas nagon gang under v.37. Under intervjun kan det handa att
vi bada (Julia och Louise) deltar. Daremot kommer i sddana fall endast en av oss intervjua
och den andra sitta med och lyssna.

Intervjun kommer att spelas in i Teams. Vi kommer anvdnda era fornamn i inspelningen for
att underlitta intervjun. Aven video kommer spelas in om ni samtycker till detta. Vi hade
garna endast spelat in ljud men detta ar tyvarr inte maojligt pa Teams. Ni behover inte ladda
ner nagon app eller installera nagot pa er dator, utan ni kommer kunna ansluta via en lank
som vi mailar till er. Alla uppgifter hanteras konfidentiellt vilket betyder att dina
personuppgifter och inspelningen endast hanteras av oss som utfor studien och var
handledare. De insamlade uppgifterna och inspelningarna kommer att forstéras nar
uppsatsarbetet godkants och betyg har registrerats i Umea universitets studieregister.

| analysen och i resultatet kommer vi anonymisera deltagarna vilket gor att inget som sags
kommer kunna harledas till er.

Om ni bestammer er for att delta i studien kommer vi via mail att inhamta samtycke fran er
som deltar. Med det menas att ni ger ert godkdannande att vara med i studien.

Vi forvantar oss inte att ni behover ha nagra férkunskaper om amnet da fokuset kommer att
vara pa era tankar och attityder.

Ha det bra sa lange. Halsningar,

Julia och Louise

Om ni har nagra fragor kan ni kontakta oss studenter pa foljande e-postadresser:

Louise Gottfridsson Julia Bergwaahl
Mailadress: logo0008@student.umu.se Mailadress: jube0030@student.umu.se

Handledare och ansvarig for arbetet:

Agneta Hornell

Professor vid institutionen for kost- och maltidsvetenskap
Mailadress: agneta.hornell@umu.se
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Samtyckesblankett

Samtycke till personuppgiftsbehandling och information till registrerade

Infor studentarbetet Blivande foréldrapars tankar och attityder till amning och amningsléngd -
en kvalitativ intervjustudie vid Institutionen for kost- och maltidsvetenskap kommer foljande
personuppgifter om dig att samlas in och behandlas

e Inspelad intervju (Rostinspelning raknas som en personuppgift)
e Fornamn

Ditt samtycke behdvs for att ovanstaende personuppgifter infor studentarbetet ska kunna
behandlas. Mer information om studentarbetet finner du langre ner i blanketten. Det &r Umea
universitet som &r personuppgiftsansvarig for behandlingen. Kontaktuppgifter till Umea
universitet &r Umea universitet, 901 87 Umea, registrator@umu.se, 090-786 50 00. Umea
universitet har utsett ett dataskyddsombud. Dataskyddsombudet nas pa pulo@umu.se eller
genom vaxeln 090-786 50 00. Du kan dven kontakta den ansvariga for studentarbetet via
Agneta Hornell, Professor vid institutionen for kost- och maltidsvetenskap.

Mailadress: agneta.hornell@umue.se.

Dina personuppgifter kommer med stod av samtycket att behandlas l&ngst fram till att
studentarbetet har godkénts och betyget registrerats i Umed universitets studieregister.
Dina personuppgifter kommer endast att hanteras av behorig student samt behorig personal
vid Umea universitet.

Du har ndr som helst ratt att ta tillbaka ditt samtycke. Detta gor du genom att kontakta Detta
gor du genom att kontakta Linda Nystrom Hagfors, universitetslektor vid Institutionen for
kost- och maltidsvetenskap, linda.hagfors@umu.se. Observera dock att ett aterkallande av ditt
samtycke inte paverkar lagligheten av behandlingen innan samtycket aterkallats.

Du har dven ratt att kontakta Umea universitet for att fa information om vilka uppgifter som
behandlas om dig eller for att begéra rattelse, dverforing, radering eller begrésning av dina
personuppgifter. Du kan dven kontakta universitetets dataskyddsombud pa mejl
pulo@umu.se. For mer information om hur universitetet behandlar personuppgifter se:
umu.se/gdpr

Du har dven rétt att inge klagomal till tillsynsmyndigheten Integritetskyddsmyndigheten om
du tycker att vi behandlar dina personuppgifter pa ett felaktigt satt.

Samtycker du till att dina personuppgifter anvands pa satt som beskrivs ovan?
e Ja Datum: Namn person 1: Namn person 2:

Information om Umead universitets behandling av personuppgifter i studentarbeten

Umeda universitet 901 87 Umea
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Om du véljer att delta kommer viss information om dig att behandlas: inspelad intervju (ev
med bild ) och fornamn. Denna information kommer att samlas in genom inspelade intervjuer.
Informationen eller en del av informationen kommer att kunna kopplas till dig genom att
rostinspelning raknas som en personuppgift. Det inspelade materialet kommer att forvaras pa
ett sakert satt. Vi tva som utfor studien samt var handledare kan endast komma at materialet.
Namnen kommer inter att vara med nar vi skriver ut intervjun. Inspelningarna kommer att
forstoras nar uppsatsarbetet godkant och betyg har registrerats i Umeas universitets
studieregister. Uppgifter som kan kopplas till dig pa detta satt raknas som personuppgifter
enligt EU:s dataskyddsforordning 2016/679 (GDPR). Anledningen till att det i studentarbetet
behdver behandlas sadana personuppgifter ar att vi spelar in intervjuer. For att underlatta
intervjun vill vi anvénda era fornamn och om det &r okej vill vi ha med video i inspelningen.

Umea universitet dr personuppgiftsansvarig for denna behandling. Den rattsliga grunden for
personuppgiftsbehandlingen ar ditt samtycke i enlighet med EU:s dataskyddsférordning,
artikel 6.1 a.

Personuppgifterna kommer att forvaras vid universitetet pa ett sadant satt att, utover ansvarig
student, kommer endast behorig personal vid universitetet att ges tillgang till
personuppgifterna. Uppgifterna kommer att behandlas sa att inte obehdriga kan ta del av dem.

Dina personuppgifter kommer att behandlas under hela studentarbetet som kommer att paga
till att uppsatsarbetet har godkéants och betyg har registrerats i Umea universitets
studieregister.

Underlag till studentarbeten, dar dina personuppgifter ingar, gallras efter att studentens betyg
rapporterats i universitetets studieregister.

Enligt EU:s dataskyddsforordning samt nationell kompletterande lagstiftning har du rétt att:

- begéra tillgang till dina personuppgifter (begara sk. registerutdrag)
- fa dina personuppgifter rattade

- fa dina personuppgifter raderade

- fa behandlingen av dina personuppgifter begransad.

Under vissa omstandigheter medger dataskyddsférordningen samt kompletterande nationell
lagstiftning undantag fran dessa rattigheter. Ratten till tillgang till sina uppgifter kan
exempelvis begransas av sekretesskrav, och ratten att fa uppgifter raderade kan begransas av
regler rérande arkivering.

Om du vill dberopa nagon av dessa rattigheter ska du ta kontakt med dataskyddsombudet vid
Umea universitet (pulo@umu.se) och ange uppgifter om aktuellt studentarbete.

Om du ar missndjd med hur dina personuppgifter behandlas har du rétt att klaga hos
Integritetsskyddsmyndigheten. Information om detta finns pa myndighetens webbplats

(imy.se).

Umeda universitet 901 87 Umea
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Intervjuguide
Bakgrund
Vad roligt att ni har tagit er tid att delta i denna intervju. Jag heter | laser
sista terminen pa dietistprogrammet och haller just nu pa med en studie om
blivande foraldrapars tankar och attityder kring amning och amningens langd
tillsammans med . Som ni ser sitter __ dven med under intervjun och
kommer™ bara vara med och lyssna*. Kénns det okej for er?
* framforallt vara med och lyssna men eventuellt stélla en foljdfraga pa slutet.*

Intervjun kommer att spelas in och berdknas ta ungefar 30—60 minuter. Ar det
okej att vi anvander erat férnamn under intervjun? Ert namn kommer inte
skrivas ut i studien och det inspelade intervjumaterialet kommer att raderas nar
vi har analyserat materialet och uppsatsen har godkants. Ni har redan fatt ett
mail om samtycke och gett ert godkénnande till att vara med i studien, vi vill
paminna er om att ni under intervjun kan valja att inte svara pa en fraga eller nar
som helst kan avbryta er medverkan utan att behdva saga nagon anledning om
varfor.

Det kan handa att ni har olika asikter om de fragor vi staller och det &r helt okej.
Vi vill garna hora badas perspektiv.

Har ni nagra fragor innan vi kor igang?

Vi kommer att starta inspelningen och vi kommer att inleda med att beratta om
att ni har blivit informerade om studien och vad ert deltagande innebar. Nar
inspelningen borjar kommer vi att inhdmta ett muntligt samtycke genom att
fraga er om det kanns okej for er att delta i studien.

Ké&nns det okej att vi startar inspelningen?

Startar inspelning
Innan vi startade inspelningen informerade vi om studien och vad det innebar att

(1P

delta. Om det hir kdnns okej for er och ni vill delta 1 studien svara ett “ja”.
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Amningens langd - tankar
e Har ni pratat om hur lange ni tankt amma?

©)
©)

o O O O

©)

Om nej: Ar det nagot ni har tankt kring pa egen hand?

Om nej: Om ni far resonera kring det just nu i den har stunden. Hur tanker ni
da?

Om ja: Hur har ni resonerat da?

Vad &r det som gor att ni sager just x manader?

Haller du med om det/vad tanker du om det..? (Véander sig till partner)

Ni sager att ni vill amma i x manader, hur tanker ni att det kommer se ut efter
det?

Hur kommer amningen se ut efter att barnet borjar ata?

e Vad anser ni vara "ldnge” att amma?

o

Vad tror ni gor att ni tycker sa?

e Ser ni nagra speciella fordelar och nackdelar med att amma lange? (Lénge enligt deras
definition pé att amma ldnge. Kan alltsé vara tvé olika “ldnge”.)

®)
®)
®)

Beratta garna mer...
Ser du dven nagra fordelar/nackdelar? (Beroende pa vad de svarar)
Kan ni berédtta mer om specifikt denna fordel/nackdel?

Amningens langd - attityder
e Vi pratade precis om vad som ni tyckte var lange att amma.
e Kan det finnas nagot som &r fér lang amning?

©)
@)
@)
@)

Haller x med om det?

Har ni pratat nagot om det?

Vad ténker ni kring det?

Hur kommer det sig att du/ni tanker sa?

e Har ni nagon erfarenhet av att ha sett ndgon amma ett storre barn?

@)
@)

Hur upplevde ni det?
Forestall er att ni skulle se ett barn som kan prata och kan berétta sjalv for
mamma att den vill amma, hur tror ni att ni skulle reagera om ni sag det?

e Vad skulle kunna paverka ert val géllande amningslangd?

@)
@)

Beratta mer/hur tanker du kring det? (Om personen ger exempel)

Efter att ha stallt fragan till bada: Haller du med om vad x sade eller tanker du
nagot annat?

Hur tanker ni kring framtida foréaldraledighet kopplat till amning?

| relation till just amningen, spelar det nagon roll vem som é&r foraldraledig?
Hur spelar det roll?
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Amning och foraldraskap

e Ar planen att amma lika viktig for er bada?
o Hur viktigt &r det?
o Vad anser ni &r “er roll” gidllande amningen?

o Hur viktig &r er roll i amningen?

Bonusfragor:

e Har ni tagit del av nagon amningsinformation under graviditeten?
o Hur tanker ni kring den informationen?

e Vilka amningsrekommendationer kanner ni till?
o Vad tanker ni om dom?
o Hur viktiga & rekommendationerna for er?

o Hur tror ni att rekommendationerna kommer att paverka er framtida amning?

Bakgrund:

e Hur Iangt har ni kommit i graviditeten?
e Har ni erfarenhet av andra som har ammat eller ammar? (Denna fraga vet vi annu inte

om den ar relevant att ha med).

Avslutning
e Kanns det som om att det vi nu har pratat om under intervjun har véackt nya tankar
kring att amma lange eller har det véckt fragor hos er?
e Nu har jag stéllt klart mina fragor. Ar det nagot mer ni vill lagga till?
¢ Kort sammanfattning av intervjun.
e Ar det ndgot ytterligare ni vill kommentera eller lagga till?
e Ar det okej att vi dterkommer om det skulle beh6vas?

e Tack sa mycket for er medverkan i studien
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Tabell 2. Exempel pd innehallsanalys hésten 2022. Med utgdngspunkt fran intervjuer dar sex
blivande féraldrapar deltog har meningsbarande enheter kondenserats fér att sedan kodas.
Koderna grupperades och bildade subkategorier vilka namngavs utifrdn kodernas gemensamma
innehall. Slutligen bildade subkategorierna kategorier, vilka namngavs utifran subkategoriernas

gemensamma innehall.

avgorande. Skulle man
kunna (G5: ja exakt) skulle
man kunna kategorisera den
som.

G5: Utan mig ingen amning
P5: Tanker jag

Men jag menar, det finns ju
annat ocksa dér jag tycker
att bada har lika viktig roll
att kanske.

Forsoka ldsa av barnet
(G5:mm, just det om det ar
hungrigt och sa) vad verkar
funka? Vilka tider verkar
funka? (G5:mm)

Vad det kan. Vad ar?

Men om vi skulle ha, sdg att
vi skulle ha, vad heter det,
om vi skulle ha pumpat och
ha i kylen eller nagonting
(G5:mm) bara sahér att ta
ansvar for att det blir lagom
varmt, (G5:ja) alltsa allt det
har kdnns ju som att dar ar vi
ju lika delaktiga. (G5:mm,
precis)

I allt runt omkring. (G5:mm)
Pa nagot vis (G5:mm)

Och sen blir det att du
kanske utfér mer an vad jag
gor, och jag kanske
supportrar och stottar.

Mer (G5:mm. Precis)

kategorisera den som.
G5: Utan mig ingen
amning

P5: Det finns annat ocksa
dar jag tycker att bada
har lika viktig roll att
kanske... férsoka lasa av
barnet (G5:mm, just det
om det ar hungrigt och
sa) vad verkar funka?
Vilka tider verkar funka?
(G5:mm)

Men om vi skulle ha
pumpat och hai kylen
eller nagonting (G5:mm)
bara att ta ansvar for att
det blir lagom varmt,
(G5:ja) alltsa allt det har
kdanns som att dar ar vi
lika delaktiga. (G5:mm,
precis)

| allt runt omkring.
(G5:mm)

Pa nagot vis (G5:mm)
och sen blir det att du
kanske utfér mer an vad
jag gor, och jag kanske
supportrar och stéttar...
mer (G5:mm. Precis)

roller i att lasa
av om barnet ar
hungrigt och vad
som verkar
funka

Meningsenhet Kondenserad [Koder Sub- Kategorier
meningsenhet kategorier

I: D& kommer vi in lite pa I: Hur viktig ar er roll i G5s roll ar Den ammande har [Ansvarsfordelning

min foljdfraga, hur viktig er [amningen? jatteviktig, utan |stort ansvar vid amning

roll i amningen ar? Skulle ni [P5: Din ar jatteviktig. G5 ingen

vilja utveckla det lite? (G5:Ja) Utan dig blir det Jamning

P5: Din ar ju jatteviktig. inget (G5: nej precis)

(G5:Ja) Utan dig blir det avgorande (G5: ja exakt)

inget (G5: nej precis) skulle man kunna Lika viktiga Delat ansvar inom

fordldraparen

Bada ska ta

ansvar for att
pumpad mjolk
ar lagom varm

G5 utfor mer
men P5
supportar och
stottar G5
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I: Vill ni utveckla lite hur ni
tanker, eller varfor ni just
tanker ett ar dar?

G1:Ja, men det ar val just det
att det inte kdnns riktigt som
en bebis langre ocksa att
syftet lite har forsvunnit
kanske med amningen, jag
tanker fran borjan sa ar det ju
verkligen till for att den ska fa
i sig ja, men ndring och det ar
ju maten, men fran nu vet jag
inte exakt men fran ett halvar
kan de val 4nda borja ata lite
mer vanlig mat och jag tanker
nar man ar ett ar att da
kanske det a&r mer om man
liksom riktig mat man ater
och sen grét och valling och
sant.

Istdllet.

Sa att da tror jag att har da
forstar jag nog inte riktigt
syftet med amningen for da
kanske amningen for da
kanske det mer ar att man
tycker det ar en mysig

stund.

Men det tanker jag att man
nog kan uppna pa lite andra
satt. Alltsa, man kan ju mysa
utan att det behover vara just
maten i fokus da.

I: Vill ni utveckla varfor
ni just tanker ett ar
dar?

G1: Att det inte kdnns
som en bebis langre.
Att syftet lite har
forsvunnit med
amningen, fran borjan
ar det verkligen till for
att den ska fa i sig
naring och det ar
maten, men fran ett
halvar kan de borja ata
lite mer vanlig mat néar
man ar ett ar, man
[ater] riktig mat man
ater grot och villing och
sadant istallet.

Har forstar jag inte
riktigt syftet med
amningen for da kanske
det mer ar att man
tycker det ar en mysig
stund.

Men det tanker jag att
man kan uppna pa lite
andra satt. Man kan
mysa utan att det
behover vara just
maten i fokus

Vid ett ar har
syftet med
amningen lite
forsvunnit

Syftet med
amningen
forsvinner

| bérjan ar amning
till for naring

Fran ett halvar
kan barn ata
vanlig mat, grot
och valling
istdllet

Man kan fa en
mysig stund utan
amning och mat i
fokus (G1)

Kluven installning
till langre
amning

I: Mm. Och vi gar tillbaks lite
mer till ert val gallande
amningslangd och sa dar. Vad
tanker ni skulle kunna
paverka ert val av hur lang
liksom amningen kommer
bli?

P2: Men dels sa vad han viljer
och ta saklart. Om han inte
tar amning alls. Da &r ju det,
da blir det ju naturligt liksom
om inte det funkar eller om
han vagrar vagrar ta
ersattning ja da far man ju
kora pa med amningen langre
sdakert ocksa

I: Vi gar tillbaka lite mer
till ert val gallande
amningslangd. Vad
tanker ni skulle kunna
paverka ert val av hur
Iang amningen kommer
bli?

P2: Dels sa vad han
valjer och ta saklart. Om
han inte tar amning
alls... da blir det
naturligt om inte det
funkar eller om han
lvagrar ta ersattning ja
da far man kéra pa med
amningen langre

sakert

Om amning inte
fungerar for
mamma eller barn
paverkar det
amningslangden

Den gravidas
paverkan pa
amningslangd

Faktorer som
paverkar
amningslédngden

Om bebis vagrar
ersattning far man
kora pa med
amningen langre

Barnet som en
viktig
medspelare
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G2: Mm. Eller typ om jag inte
far igang det heller 6ver
huvud taget ja men da har vi
ju inget val

P2: Ja exakt det ar ju inte
sdkert att det funkar da har
man ju noll val ocksa. S3
mycket sanna liksom rent aa
utifran hans beteende liksom
och hur han kommer vilja att
gbra om han ar tjurig eller
inte och sen om det funkar
eller inte funkar fran din sida
sa att sdga.

G2: Mm precis

G2: Eller om jag inte far
igdng det heller ver
huvud taget, da har vi
inget val

P2: Ja exakt det &r inte
sakert att det funkar da
har man noll val ocksa.
Mycket utifran hans
beteende och hur han
kommer vilja att gora
om han ar tjurig eller
inte och om det funkar
eller inte funkar fran din
sida

G2: Mm precis

Bebisens
beteende
paverkar
amningslangd




