Temadag om medfodte
alkoholskader
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LIDT HISTORIE.

I dag er der lavet mange undersegelser og megen forskning, som beviser, at det er skadeligt for det ufedte
barn, hvis moderen drikker under graviditeten. Ser vi filbage i historien, kan man ligeledes finde anbefalinger
0g gode réd til gravide kvinder, som afspejler viden om alkohols negative indflydelse pa et barn.

Nogle af de celdste eksempler herpd er love fra det antikke Greekenland, som forbed gravide at drikke, og
i Biblen i Dommerens bog siger en engel til en gravid kvinde: " Du er gravid og skal fede en sen. Du skal ikke
drikke vin eller steerke drikke og ikke spise urene ting."

Springer vi frem i tiden til England, var der fra 1720-1750 en gin epidemi. Landet blev ligefrem oversvemmet
af gin, fordi restriktioner om hjemme-destillation blev ophcevet. Man kunne i den forbindelse registrere, at
fodselstallet faldt, og dedsfald blandt bern steg.

I 1847 offentligjorde en lcege ved et faengsel i Liverpool en undersegelse, som havde undersegt 600 barn
fodt af 120 kvinde. Kvinder, som tidligere havde fodt handicappede bern, fodte sunde bern, da de var
faengslet og ikke havde adgang til alkohol.

Herefter 18 forskningen om alkohols negative indflydelse pd ufedte barn stille i mange &r, fordi man i den pe-
riode entydigt var optaget af miljoets indflydelse. Man var optaget af, hvorledes born tog skade af at leve i
et alkoholiseret miljo.

Men fra midt i 60'erne kom der fart pd forskningen igen.

En bernelege Lemoine fra Frankrig publicerede en undersagelse, som beskrev, hvorledes bern foedt af medre,
som havde drukket under graviditeten, lignede hinanden. De havde en karakteristisk profil, de var hyperak-
tive og havde bdde psykomotorisk og sprogligt forsinket udvikling.

Da bornene blev eldre, havde de sveert ved at fokusere pd en aktivitet i en lengere periode, og de fik ad-
feerdsproblemer i skolen. Den gennemsnitlige intelligens var omkring 70.

Denne undersagelse satte gang i forskningen, og herefter viste amerikanske undersegelser samme billede:
Der er sammenhang mellem moderens alkoholindtag og bestemte medfedte skader hos barnet.

I 1973 blev betegnelsen FAS- Fotalt Alkohol Syndrom - anvendt ferste gang
T 1978 blev FAS godkendt som diagnose af WHO.
T 1994 blev diagnosen FAS taget i brug i Danmark.

I dag anbefaler Sundhedsstyrelsen nul-tolerance-greense i graviditeten. Kvinder, der planieegger af blive gra-
vide, og som er gravide, anbefales helt at undgd at drikke alkohol. Begrundelse for nul-tolerance-greensen er,
at man ikke kender den nedre greense for, hvor lidt alkohol, der kan drikkes, UDEN at det skader fosteret.

I 2015 opstod der - efter en anbefaling fra den erfarne bornelege Maj Olufsen om tvangstilbageholdelse af
gravide med alkoholmisbrug - stor faglig og samfundsmessig debat. Maj Olufsen har arbejdet med gravide
med misbrugsproblemer siden 1980'erne og mener, at der er en gruppe gravide, som ikke nds med de aktuelle
tilbud, og at det derfor er nadvendigt med tvangstilbageholdelse.

Etisk Rads hering om dette kan findes pd Etisk Rads hjemmeside under heringssvar: " Haring over afrappor-
tering fra arbejdsgruppe om gravide med et misbrug af rusmidler"
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BESKRIVELSE AF OG DIAGNOSTICERING AF ALKOHOLSKADER.

Fotalt Alkohol Syndrom F.A.S. er den alvorligste skade og er defineret sdledes:

1. Generel vaeeksthemning i fosterlivet og efter fedslen.
Veeksthemningen geelder vaegt, leengde og hovedomfang.

2. Skader pd centralnervesystemet - hjerneskade.
3. Karakteristiske ansigtstraek. Mindst 2 af felgende tegn skal veere til stede:

Lille hovedomfang
Lang o jenafstand
Neesten udvisket nese-leebefure, bred flad neeseryg, lille vigende hage

Born fedt med FAS kan derudover have andre medfedte misdannelser, fx hjertefejl, klumpfoedder,
hojtliggende testikler eller lebe-ganespalte.

Der skal ligeledes foreligge bevis for, at moderen har drukket alkohol i graviditeten.
Det skennes, at der fodes ca. 100 bern om dret med FAS.

Fotal Alkohol Effekt F.A.E. er en mildere, men hyppigere form for FAS, som er defineret sdledes:
Der skal veere skader i en eller to kategorier:

1. Generel veekstheemning
2. Skader pad centralnervesystemet - hjerneskade
3. Karakteristisk ansigtstraek

Der skal foreligge bevis for, at moderen har drukket alkohol i graviditeten. Moderens alkoholforbrug under
graviditeten er ofte underrapporteret og er medvirkende til, at det er sveert at diagnosticere bernene pree-
cist.

FAE er ogsd kendetegnet ved, at barnene har indleringsproblemer i skolen, adfeerdsforstyrrelser og op-
merksomheds - og koncentrationsbesveer.

Det skennes, at der fedes ca. 300 barn med FAE om dret.

Mange af de alkoholskadede barn far aldrig en alkoholrelateret diagnose, men vil f& andre diagnoser: lav fod-
selsveegt, medfedt hjertefejl, forsinket psykomotorisk udvikling, ADHD, adfeerdsforstyrrelser eller indlee-
ringsproblemer.

Der findes ikke en brugbar statistik pa omradet, men der er ingen tvivl om, at der er flere born, som lider af
FAE, end der identificeres. Det er vanskeligt at stotte barnene med disse lidelser pd den bedste méde uden
den rette diagnose.

Born med FAE opdages ofte ferst i skolealderen, nar barnets trivsel og udvikling viser sig at vaere problem-
fyldt.
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BEHANDLING.

Der findes ingen behandling, som helbreder medfadt alkoholskadesyndrom. Det varer livet ud pd samme made
som Downs Syndrom. De hjerneskader, som er sket i graviditeten pga. alkohol, stdr ikke til at eendre.

Den rette diagnosticering og tidlig stimulering kan hjelpe barnet med at udnytte sine ressourcer pa den
bedst mulige made.

Denne gruppe hjerneskade kan 100 % forhindres, hvis gravide kvinder ikke drikker.
Alkohol under graviditeten er den hyppigste drsag til retarderet udvikling hos barn.

HVAD G@R ALKOHOL VED ET FOSTER?

Alkohol er et organisk oplasningsmiddel.
Alkohol er det farligste af alle rusmidler, hvad angdr risiko for fosteret.

Alkohol overfares fra moderens blod til fosteret via moderkagen, I lobet af fa minutter cirkulerer alkohol i
fosterets blod, og fosteret far samme alkoholpromille.

Der er ogsd alkohol i fostervandet. Fostervandet fungerer som ef reservoir, sd fosteret er pavirket af alko-
hol i leengere tid end moderen, fordi det bade far alkohol fra moderkagen og fra fostervandet.

Fosterets evne til at nedbryde alkohol er kun en tiendedel af en voksens.

Alkohol pdvirker fosteret gennem hele graviditeten.

Fosteret er en organisme i uafbrudt udvikling, sd indtagelse af alkohol kan skade fostret i hele graviditeten.
Hjernen udvikles under hele graviditeten og er speciel falsom over for alkohol.

Selv kortvarige haje alkoholkoncentrationer i fosterets blod kan fere fil et bredt spektrum af neurologiske
forstyrrelser.

Skadevirkningen bliver starre, jo hojere alkoholkoncentration moderen har i blodet.

Der er ikke noget sikkert tidspunkt eller mindre farligt tidspunkt at drikke alkohol pd i graviditeten.

Alkohol skader p& 2 m&der. Den heemmer celle - og vaevsvaekst og forstyrrer dannelsen af livsvigtige indre
organer.
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FOLGEVIRKNINGER AF ALKOHOLSKADER.

Symptomerne er meget varierende. Barnet kan have problemer med indlcering, sen udvikling, sprogproblemer
og mental udviklingsheemning med betydelig hjerneskade.

I det folgende beskrives 5 forskningsbasserede aspekter af FAS og FAE,

1. Bern og unge med FAS/FAE er overfelsomme over for forandringer.

De har brug for forudsigelighed.

2. Bern med FAS/FAE er hypersensitive over for sansestimuli.

De kan ikke udelukke stimulation og bliver nemt overstimulerede._

Det er almindeligt for disse barn at have spise- og sovnproblemer. At spise kreever koordinering mellem lce-
ber, gummer, indersiden af kinderne, tunge, gane, sveelg og spiserer. Samarbejdet koordineres af hjernen, og
en defekt hjerne kan ofte ikke klare en sadan opgave.

Barnene kan have sveert ved at spise peent, ogsd ndr de bliver sterre, fordi de har en ringe muskelkontrol og
/ eller rumopfattelse, som kan gere det sveert at koordinere sje og hdnd. Den ringe muskel og / eller rumop-
fattelse ger hele spiseprocessen vanskelig. Samtidig kan der veere opmazrksomhedsproblemer.

Born med FAS/FAE kan have sveert ved at falde til ro og sove. De udvikler ikke en regelmassig sevnrytme,
som tillader dem at sove i lange uafbrudte perioder. De er rastlese, og kroppens muskler og led bevaeges
mere uroligt end normalt.

De har sveert ved at berolige sig selv.

3. Bern og unge med lettere alkoholskader - FAE - fdr et vanskeligere liv og udvikler i hajere grad
problemadfeerd end bern med de alvorligt skadelige alkoholskader - FAS.

De bern, hvis handicap ikke er tydeligt tidligt i livet, far det sveert. Omgivelserne forstdr ikke deres vanske-
ligheder og handler derfor uhensigtsmessigt over for dem.

At blive behandlet "forkert" kan fa alvorlige konsekvenser. Jo mere skjult handicappet er, jo sterre vil ten-
densen veere til at have urealistiske og uopnaelige forventninger, hvilket affeder frustration, nederlagsfa-
lelse og fortvivlelse hos det enkelte barn eller unge.

De tilpasningsproblemer, der kan opstd, ndr en hjerneskades primere vanskeligheder ikke identificeres og
afhjeelpes, kaldes sekundeere vanskeligheder.

Disse vanskeligheder kan beskrives saledes:

Nedsat demmekraft, hvorfor de let bliver ofre

Problemer med opmaerksomhed, hvorfor de let mister fokus, bliver distraherede.

Problemer med matematik, hvorfor de har sveert ved at forholde sig til bl.a. penge
Hukommelsesproblemer, hvorfor de har vanskeligt ved at leere af egne erfaringer

Problemer med at abstrahere, hvorfor de har vanskeligt ved at forstd konsekvenser

Problemer med at orientere sig i forhold til tid og sted, hvorfor de har sveert ved at bega sig socialt.
Problemer med kontrol/impulsiv adferd, hvorfor der er tale om lav frustrationsteerskel.

4. Bern med medfedt alkoholskade har vanskeligere ved at danne felelsesmassige relationer.

Evnen til empati er odelagt i forskelligt omfang. Bornene kan have sveert ved at tolke og forstd andres ud-
tryk og kommunikation, sa de bliver ofte selv misforstdet og misforstdr andre. De har ofte sveert ved at
fastholde venskaber.
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Unge med alkoholskader rerer ofte ved andre pd en "upassende mdde". Abstrakt taenkning er problematisk,
derfor er det vigtigt med regler i forhold til berering og seksuel adferd.
5. Alkoholskadede bgrn og unge har brug for omsorg og beskyttelse hele livet.

De fleste barn, unge og voksne med FAS/ FAE har problemer med planlegning og styring af egen tankning og
adfeerd, og har behov for en voksen som stette for at skabe overblik og kontrol.

Man kan beskrive 4 omrader, hvor den unges problemer bliver meget tydelige:

Ved begyndelsen af puberteten, hvor identitet og kensforskelle manifesterer sig, og de sociale regler bliver
stadig mere styrende for samveer.

Nér skolesystemets beskyttende rammer slipper, og ndr skolens struktur ikke leengere indgdr som en naturlig
del af hverdagen.

Nar foreeldre / plejeforceeldre / andre i den skadedes netveerk begynder at forvente selvsteendighed, og den
unge falder igennem.

Nar arbejdsmarkedets krav og langt mere lase struktur bliver grundlaget for de unges liv, hvorved de bliver
preeget af vanskeligheder i en grad, sa det er tydeligt, at de ikke kan blive fuldt selvforsergende, og at de
ikke vil komme til at indgd pa arbejdsmarkedet pa normale vilkar.

Jordemoder, Massageterapeut & Supervisor Bente Norgard - Algadehaven 17 - 6950 Ringkebing
www.bentenoergaard.dk * bentenj@mail.tele.dk - +45 21 75 62 28



REGLER FOR ADFARD SOM BESKYTTELSE.

Natalie Novick har mere end 20 drs erfaring med barn, unge og voksne med medfedt alkoholskade. Hun er en
amerikansk psykiater og personlig advokat for adskillige barn 0g unge med FAS.

Hun har erfaret, at den gruppe barn og unge ofte rorer ved andre pd "en upassende mdde",

Dette kan fd alvorlige konsekvenser, og hendes erfaring er, at simple regler er nedvendige for at undgé, at
barnene fdr darlige erfaringer i forhold til andre mennesker.

Regler for adfcerd skal ses som en beskyttelse af den enkelte.

De vigtige nogleord at Ieere er greenser, private omréder og faolelser.

Nar der arbejdes med fysiske greenser, er det vigtigt, at barnet og den unge forstdr, at hun /han kun md
rere ved andre med tilladelse. Relevante spargsmél kan veere:

Hvem kan rere ved dig, og hvem kan du rere?

Hvor teet sidder eller star du ved andre mennesker?
Hvorndr skaber du ajenkontakt?

Hvor teet kommer du pd andre mennesker, hér du stér i ke?

Nar der arbejdes med at Iere bern 0g unge, at intim berering kun er tilladt mellem voksne, kan falgende re-
levante sporgsmél anvendes:

Hvem lader du rere dig pa en intim mdde?

Hvem er det ok for dig at rere pd en intim made?

Hvem kan se dig uden toj pd?

Hvad ger du, hvis du ensker at rere andres intime steder?

Arbejder man med at beskytte barnet / den unge imod at blive offer, kan felgende relevante sporgsmdl an-
vendes:

Hvem er det ok at tale med? Er det nogensinde ok at tale med fremmede?
Hvad vil du gere, hvis en fremmed begynder at tale til dig?

Hvad vil du gere, hvis en fremmed rorer dig pd et intimt sted?

Hvorndr er det ok at tale til andre?
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TOLKNING AF ADFARD.

I det folgende beskrives 3 forskellige mdder at tolke andres problematiske adfeerd pd.
( Kilde: "Nar gode mennesker handler ondt" af Dorthe Birkmose.)

1. Adfeerden er rettet mod mig.

" Han kan nok ikke lide mig. " " Det er nok fordi jeg har gjort noget forkert."

Vi patager os skylden for et andet menneskes uforstdelige og problemskabende opfarsel.

Tolkninger, hvor vi finder drsagen til andres adfcerd hos os selv, kan indeholde et gran af sandhed, da det
sagtens kan teenkes, at vi siger eller gor noget, som udloser en afmagtsfolelse hos et andet menneske. Men
selv i de tilfeelde er der en afgerende forskel pd, om vi er skyld i en andens adfcerd, eller om det blot er vo-
res strategier, der i den givne situation ikke er optimale.

Folelse af skyld giver handlingslammelse, og vi bliver hurtigt slidt i arbejdet med andre mennesker.
Strategier kan udvikles og eendres.

2. Adfeerden er et personlighedstraek hos den anden.

Den anden beskrives som udad-reagerende, impulsiv, voldelig, utilregnelig, egoistisk, aggressiv, psykopatisk,
steedig, kontrollerende osv.

Risikerer at skabe et monster eller en syndebuk. Resultatet kan nemt blive, at vi bliver aggressive og irrite-
rede p& vedkommende. Vi fér lyst til at skeelde ud eller ignorere. Skeeldud har udelukkende negative konse-
kvenser i form af manglende engagement, ddrligere koncentrationsevne og lavt selvveerd.

Der kan veere et gran af sandhed i sddan en tolkning, da det netop er den anden, som opferer sig problem-
skabende. Men det bliver en ensidig forteelling, hvis vi slet ikke inddrager omgivelsernes betydning for men-
neskets adfcerd.

3. Adfeerden er en udtryksform.

Faglige tolkninger tager udgangspunkt i at se problemskabende adfcerd som en almindelig made at udtrykke
sig pd, ndr man bliver presset og ikke foler, at der ikke er andre mdder at reagere pd. Mennesket er socialf,
og det er vigtigt for menneskef at forstd og blive forstdet af andre. Derfor er vi altid i gang med at kommu-
nikere med andre.

Uanset om vi er aktive eller passive, eller om vi er talende eller tavse, sd kommunikerer vi. Allerede som
speedbarn uden sprog kommunikerer vi med de mennesker, der er omkring os, og det fortseetter vi med re-
sten af livet med uformindsket styrke. Nér vi oplever, at vi ikke bliver forstdet, vil vi veelge at kommunikere
lidt kraftigere for at blive hart og forstdet.

Arsagen til problemskabende adfaerd kan veere mangfoldige. Det kan veere, at man foler sig misforstdet,
bliver bange eller frustreret, ikke kan huske, hvad der skal ske, oplever brud pa strukfuren, stresses pga. for
haje krav og for lidt kontrol, lider af depression, har smerter, ikke forstdr andres hensigter, ensker at vaere
et andet sted, foler at have mistet sin identitet og sit liv, er udmattet, mangler sprog, har et forstyrret
tilknytningsmenster osv.

Arsager skal forstds som noget, der gdr forud og udloser adferden.
Det gennemgdende tema i de utallige Grsager, der kan veere til problemskabende adfcerd, er afmagt.

Nogle gange er der dog ikke en drsag til adferden, men der er derimod et formdl med adferden. Formal
forstds som det, man ger, fordi man vil opnd det, som man har erfaring med, at adfcerden kan fore til.
Formdlene med problemskabende adfeerd kan veere, at man forseger at f& informationer om, hvad der skal
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ske, bekamper psykotiske vrangforestillinger, hdndterer stress, kompenserer for sine vanskeligheder, bru-
ger forsvarsmekanismer, kommunikerer sine behov for at fa hjeelp, imedegdr andres tiltag, forseger at f&
aktiviteten standset, praver at kommunikere med omverdenen, sager kontakt, udever selvbeskyttelse, siger
fra over for overstimulering, skjuler sine handicaps osv.

Det gennemgdende tema i formalene med problemskabende adfcerd er, at det er forseg pd at tage magt over
afmagten.

Der vil altsd enten veere drsager til eller formdl med problemskabende adfcerd.
Ndr vi leerer det enkelte menneske at kende, er der er logik i mdden at teenke og reagere pé. Det er nodven-

digt at se bag om adfcerden og fd indblik i menneskets personlighedsstruktur og kognitive formden i kombi-
nation med omgivelsernes pdvirkninger.
Det er den faglige made at tolke andres adfcerd pé.

Anbefalet litteratur: Medfedte Alkoholskader. Omsorg og behandling af Inger Thormann,
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De karakteristiske ansigtstreek ved fatalt al-
koholsyndrom, bl.a. manglende neese-lebefure,
lang o jen-afstand, bred flad neeseryg, lille
opstopperncese, lille vigende hage og lavt plac-
erede, bagudvendte orer. Lille hovedomfang.

Epicanthal folds

Flat nasal bridge

Small palpebral fissures
“Railroad track” ears
Upturned nose
Smooth philtrum

Thin upper lip
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