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Rekommenderad

uppfélining: Utskrivning:| 6 veckor: |3 méanader |6 méanader |12 manader
Besdksdatum:

Blodtryck® / / / / /
(mmHg) [] Avvikande | [] Avvikande | [] Avvikande | [] Avvikande | [ Avvikande
Vikt

(Kg) [] Awikande | [] Avvikande | [J Avvikande | [J Avvikande | [ Avvikande
Body mass index

(Kg/m?) [] Avvikande | [] Avvikande | [J Avvikande | [J Avvikande | [ Avvikande
Midjematt

(cm) [] Avvikande | [] Avvikande | [J Avvikande | [J Avvikande | [ Avvikande
Protein pd urinsticka [ Avvikande | [] Avvikande | [] Avvikande
Hemoglobin

(g/dL) [J Avvikande | [] Avvikande | [] Avvikande | [J Avvikande
eGFR*

(mL/min/1.73 m2) [] Avvikande | [] Avvikande | [[] Avvikande | [[I Avvikande
OGTT**

(mmol/L) [J Avvikande [J Avvikande
HbA1c**f -

(%) [] Avvikande [ Avvikande
Lipidprofil

ipiciprot [] Avvikande

Om det behsvs och/eller dér resurser finns tillgaingliga; tAdlig kontroll efter 12 ménader postpartum rekommenderas.

Fér kvinnor som genomgatt: *Njurpéverkan under graviditeten,

Hégt blodtryck

Ld.ig Kontakta lakare

T
Ta mediciner regelbundet

Overvikt

|

** Graviditetsdiabetes.

Avvikande prover

|

& Ha hélsosamma kostvanor gg Kontakta lékare

Strava efter en halsosam
vikt

Upprepa provtagning

'
' ) efter 6 manader

& [

Stréiva efter ett blodtryck
p& 130/90 mmHg eller

lagre

e Hall dig aktiv genom
@_ fysisk tréining

Forfattare: Nguyen-Hoang L, Poon LC, Smith GN, Bergman L, McAuliffe FM
Reference: Postpartum Health Record The MotHERS ProgramlM
4 www.themothersprogram.ca/postpartum-health /posipartum-health-record

Besok for referens

Namn

Fédelsedatum

Férlossningsdatum

Graviditeten och tiden efter férlossning ar bra fillféllen aft
undersokas for riskfakiorer for framfida hjartsjukdom och
diabetes.

Graviditeten kan betrakias som naturens stresstest som
utmanar din kropp, inklusive ditt hjgrta.

Din bakgrundsinformation

Reker du?
Hade du hégt blodtryck innan graviditeten?

Hade du diabetes innan graviditeten?

Har din mamma eller syster/systrar haft hégt blodtryck eller preeklampsi

under graviditeten?

Har din mamma, pappa eller syskon hégt blodtryck?

Har din mamma, pappa eller syskon diabetes?

Har din mamma, pappa eller syskon nagonsin haft en hjgrtinfarkt eller stroke?

Har du haft en hjartinfarkt eller stroke?

Information om ditt barn

Gestationsalder vid férlossning

Ditt barns halsokontroller och vaccinationsbessk ar utmarkta tillfallen for dig att fylla i detta formulér

fillsammans med din v&rdgivare.

Forvara detta formular tillsammans med ditt barns vaccinationskort/BVC-bok som en enkel p&minnelse.

veckor dagar
Fodelsevikt
gram
Langd
cm
Huvudomféng
cm
Kén O Flicka O Pojke
O Ja O Nej
U Ja O Nej
O Ja O Nej
U Ja U Nej
O Ja O Nej
0 Ja O Nej
O Ja O Nej
O Ja O Nej
1
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Riskindikatorer

Har du haft ndgra graviditetsrelaterade riskfaktorer fér diabetes eller hjartsjukdom?2

Preeklampsi dJ O Nej 28 ¢ \ TISI(Z

psi a I R) o O,)
Graviditetshypertoni U Ja U Nej
Graviditetsdiabetes U Ja U Nej

Om du har bockat i
Placentaavlossning U Ja U Nej JA inégon box i din
bakgrundsinformation

Fértidsbord (<37 veckor) U Ja U Nej och/eller riskindikationer
Tillvéxthémmat foster U Ja U Nej
Dodfstt barn/intrauterin O Ja O Nej

fosterdsd

Visste du?

Fréga din vardgivare om du &r osciker p& om du
drabbats av négon av

ovanstdende komplikationer. eller graviditetsdiabetes under

graviditeten innebér inte att

du sdkert kommer att utveckla
hjcrtsjukdom eller diabetes i
framtiden. Det &r dock viktigt att
ha kontroll pa ditt blodtryck och
blodsocker fér att minimera risken.

Kvinnor med hégt blodtryck under
graviditeten |I6per hogre risk att drabbas av
framtida hélsorelaterade komplikationer.

A

7'
2 x Hijértsjukdom V

4 x Hégt blodtryck

'Al’ 2 x Njursjukdom
|

000 3 x Diabetes

-\

2 x Stroke 2 x B(lodprg)pp i
en ven (ex. i benet
) S ~—F eller i lungorna)

Vad du kan goéra fér att minska risken

N

Hall dig aktiv genom att tréna
minst 150 minuter per vecka

Stréva efter att ha en halsosam
kroppsvikt

At en varierad kost rik pd&
fargglada frukter och grénsaker,
inklusive nétter och fron; och
minska salt-, fett- och sockerintag.

Lev rokfritt

Amma s ldnge som majligt

F& minst 6 timmars sémn
regelbundet

G& pa dina rutinméssiga
halsokontroller i primarvarden

Planera din nésta graviditet och
l&t det g& minst 12 ménader
mellan graviditeterna.

Ta kontakt med sjukvarden f&r att
f& hélsor&dgivning innan nésta
graviditet och kontakta
médravérdscentralen tidigt i
graviditeten.

Du rekommenderas att ga pa halsokontroller

. Kontroll av blodtrycket &r viktigt f&r att minska risken for att utveckla hjértsjukdom efter graviditeten
. Kroppsvikt, Body Mass Index och midjemétt ger en évergripande bild av din hélsa
. Analys av protein och socker i urinen &r ett test fér att upptécka underliggande njursjukdom

och diabetes

. Lagt hemoglobin betyder att du har anemi (blodbrist) och kanske behéver behandling

. Estimerad glomerulér filtrationsgrad (eGFR) méter din njurfunktion

. Glukosbelastningstest (OGTT) 75 gram oralt, anvénds fér att screena fér typ 2-diabetes
. HbA1c aterspeglar din genomsnittliga blodsockerniva de senaste 3 ménaderna



