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Depressive plager i overgangen til a bli foreldre

Eivor Fredriksen, psykolog, ph.d.
Psykologisk institutt, Universitetet 1 Oslo



Plan for forelesningen

Hva er fadselsdepresjon!?
Begge foreldre?
Hvordan gar det med barna?

Kliniske implikasjoner

HOW BO | EXPLAIN
THIS FEELING 2



Trenger vi kunnskap om psykisk
helse i tiden rundt fedsel?

Known costs of perinatal
mental health problems per year’s
births in the UK, total: £8.1 billion

health and social care
other public sector .

wider society

...utgjer en

folkehelseproblem

Utbredt helseplage

Langvarige negative
utfall

Betydelig lidelse og
strev

. Of these costs
28%

relate to the mother

relate to the child

Bauer, A., Parsonage, M., Knapp, M., lemmi,V., & Adelaja, B. (2014). Costs of perinatal mental health problems.



Hva er postnatal depresjon?

* Er det identisk som
depresjon pa andre
tidspunkt?

* Kan fedre / ikke-gravide
modre fa postpartum
depresjon!?

* Nar begynner postpartum
depresjon!



Diagnose og symptomer

Major depression

At lest five symptoms present for at least 2 weeks, for
most of nearly every day:

Depressed mood

Diminished interest or pleasure in all or most
activities

Substantial weight or weight gain, or increase or
decrease in appetite

Insomnia or hypersomnia
Psychomotor agitation or retardation
Fatigue or loss of energy

Feelings of worthlessness or excessive or
inappropriate guilt

Diminished ability to think or concentrate or
indecisiveness

Recurrent thoughts of death or suicidal ideation

Symptoms cause clinically significant distress or
impairment in social, occupational, or other important
areas of functionality

With peripartum onset:

Onset of mood symptoms happens during pregnancy or

in the 4 weeks after delivery

DSM-V

Pasienter med postnatal depresjon beskriver:

* Tanker om a ikke vare en god
mor eller far

* Onsker om at babyen aldri hadde
blitt fadt

* Vansker med a knytte band til det
nyfedte barnet

* | mer alvorlige tilfeller, tanker om
a skade seg selv eller barnet

Fra «Landsforeningen 00| dager» og «BeyondBlue»



En ensartet tilstand?

Spesifisitet

Heterogenitet

Depressive symptomer i
svangerskapet —og
tidligere

* Finnes det ulike, klart atskilte forlepskurver?

e Hvilke sarbarhetsfaktorer henger sammen med
de ulike forlepskurvene?




Liten 1 Norge

Befolkningsbasert studie
O helsestasjoner

1036 gravide kvinner ble
rekruttert

Partnere og barn




Finnes det ulike, klart adskilte
forlopskurver av depressive plager?

18 Pregnancy phase Peripartum phase Postpartum phase
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(4.4%) (2.2%) (10.5%) (82.9%)

Fredriksen, E., von Soest, T, Smith, L., & Moe,V. (2017). Patterns of pregnancy and postpartum depressive symptoms: Latent class trajectories
and predictors. Journal of Abnormal Psychology, 126, 173-183.



Hva gker sjansen for a tilhere en forheyet
symptomkurve sammenliknet med gruppen
med lave/ingen symptomer?

PREGNANCY ONLY (4.4%) POSTPARTUM ONLY (2.2%) MODERATE-PERSISTENT (10.5%)

+Svangerskapsrelatert angst ¢+ Tidligere psykiske + Tidligere psykiske

+ Tidligere psykiske helseplager helseplager helseplager

+ Engstelig tilknytningsstil +Engstelig tilknytningsstil

+Unnvikende tilknytningsstil +Stress

+ Vanskelig barndomsopplevelser +Lavere utdannelse

+Lavere utdannelse + Unnvikende tilknytningsstil

+ Svangerskapsrelatert angst

+ Vanskelige barndomsopplevelser

Tykk font = justerte analyser. Normal font = ujusterte analyser.

Fredriksen, E., von Soest, T, Smith, L., & Moe,V. (2017). Patterns of pregnancy and postpartum depressive symptoms: Latent class
trajectories and predictors. Journal of Abnormal Psychology, 126, 173-183.



Postnatal depresjon hos menn

* Forhgyet sarbarhet

* Flest nye fedre som
strever |2 mnd. etter
fodsel

* For ca.8% av de med
depresjon vedvarer
plagene

Paulson JF, Bazemore SD. | Am Med Assoc (2010) 303,196 1—1969.
Giallo, R., D’Esposito, F, Cooklin, A. et al. Soc Psychiatry Psychiatr Epidemiol (2014) 49: 1961.



Opplever kvinner og menn postnatal
depresjon pa samme mate?

* Hvordan males postnatal depresjon hos menn?
* Sinne og irritabilitet

* Affektiv rigiditet

* Alkohol og rusbruk

* Lavere forekomst 5-10% blant menn

» Sterkere sammenheng med det a ha vansker i
parforholdet og den seksuelle relasjon til partner enn
hos kvinner

Madsen, S.A., & Juhl, T. (2007). Journal of Men's Health and Gender, 4,26-31.
Massoudi, P, Hwang, C. P, & Wickberg, B. (2013). Journal of Affective Disorders, 149(1-3), 67-74.
Condon, ].T., Boyce, P, & Corkindale, C. J. (2004). Australian and New Zealand Journal of Psychiatry, 38, 56-64.



Depressive symptomer 1 parforholdet

Kan depressive plager «smitte» 1 neere relasjoner?




Svangerskap
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Fredriksen, E., von Soest, T, Smith, L., & Moe,V. (2018). Depressive symptom contagion in the transition to parenthood: Interparental processes
and the role of partner-related attachment. In submission.
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Fredriksen, E., von Soest, T, Smith, L., & Moe,V. (2018). Depressive symptom contagion in the transition to parenthood: Interparental processes
and the role of partner-related attachment. In submission.




Hvordan gar det med barna nar foreldre har
depressive plager under svangerskap og i
tiden etter fodsel?



Foreldredepresjon 1 foster-, sped-
og smabarnstid

* Internaliserende vansker * Bred risikofakor
* Sma effektstorrelser
* Eksternaliserende vansker « Sarbare grupper?

* Sosial fungering
Foreldrehelse:

* Tilknytning

* Varighet
* Kognitiv utvikling > sleiliies
* Komorbiditet
* Sprakutvikling * Beskyttende faktorer

Goodman, S. H., Rouse, M. H., Connell,A. M., Broth, M. R, Hall, C. M., & Heyward, D. (201 I). Clinical child and family psychology review, 14, 1-27.
Stein, A., Pearson, R. M., Goodman, S. H., Rapa, E., Rahman,A., McCallum, M., ... & Pariante, C. M. (2014). The Lancet, 384, 1800-1819.



Underliggende prosesser?

Redusert emosjonell,
kognitiv, sosial
fungering

Familiefungering og
foreldreutgvelse

Biologiske prosesser
Delt genetisk sarbarhet

Miljobelastninger

Geneticprocesses | ... :

b
Diet; smoking; Fetus inutero; neurabiclogical
drugs processes in pregnancy
I
.................. : L
Parental Child Child outcome
- ; O tions; : coqnitions; 1 cognitive; emational;
Parental psychiatric . . ' ) . '
. Pey *b emoticns; behaviowr; *l- emotions; behaviour; h attachment;
disorder . - o _
neurobiclogical newrobiological behavioural;
Processes Processes qrowth

h h
Parenting;

interparental relationship;
home environment

Figure: Possible mechanisms underlying the association of parental psychiatric disorders and child outcomes
Dotted lines show genetic processes. Solid lines show interactions. Orange colours refer to the child. Blue colours refer
to the parents. Green represents genetic processes. Figure is based on figure 1 from Stein and Harold ®

Stein, A., Pearson, R. M., Goodman, S. H., Rapa, E., Rahman, A., McCallum, M,, ... & Pariante, C. M. (2014). Effects of perinatal mental
disorders on the fetus and child. The Lancet, 384, 1800-1819.



Pre- og postnatale sammenhenger med
barns fungering

* Ingen unik prenatal
effekt

e FEksternaliserende
vansker

* Reguleringsvansker
« Sprakforsinkelser

* (Internaliserende
vansker)

Fredriksen, E., von Soest, T, Smith, L., & Moe,V. (2019). Parenting stress plays a mediating role in the prediction of early child
development from both parents’ perinatal depressive symptoms. Journal of Abnormal Child Psychology, 47, 149-164.



Spiller det noen rolle om det er medre eller
fedre som strever med depressive plager?

Fedres depressive plager
predikerer forsinkelse i
sprakutvikling ved 18
maneders alder

Madres depressive plager
predikerer gkte
eksternaliserende og
reguleringsvansker ved 18
maneders alder

g s

-l

Fredriksen, E., von Soest, T., Smith, L., & Moe,V. (2019). Parenting stress plays a mediating role in the prediction of early child
development from both parents’ perinatal depressive symptoms. Journal of Abnormal Child Psychology, 47, 149-164.

Paulson, ). F, Keefe, H.A., & Leiferman, J.A. (2009). Early parental depression and child language development. Journal of Child Psychology
and Psychiatry, 50, 254-262.



Ulike utviklingsveier ved madre- og
fedredepresjon?

* Mye parallelt, men ogsa noen ulikheter
* Ulike underliggende prosesser?
* Trenger mer kunnskap om fedredepresjon

Gutierrez-Galve, L., Stein, A., Hanington, L., Heron, J., & Ramchandani, P. (2015). Pediatrics, | 35, e339-e347.
Goodman, S. H., Rouse, M. H., Connell,A. M., Broth, M. R, Hall, C. M., & Heyward, D. (201 |). Clinical child and family psychology review, 14, 1-27.
Stein, A, Pearson, R. M., Goodman, S. H., Rapa, E., Rahman,A., McCallum, M,, ... & Pariante, C. M. (2014). The Lancet, 384, 1800-1819.



Sammenhenger mellom
foreldredepresjon og forhgyet risiko
for vansker hos barna

Mgdres depressive Eksternaliserende vansker, 18 mnd.

symptomer

A 4

Reguleringsvansker, 18 mnd.

Ekspressiv kommunikasjon, 18 mnd.

Reseptiv kommunikasjon, 18 mnd.

Fedres depressive
symptomer

A 4

Fredriksen, E., von Soest, T, Smith, L., & Moe,V. (2019). Parenting stress plays a mediating role in the prediction of early child
development from both parents’ perinatal depressive symptoms. Journal of Abnormal Child Psychology, 47, 149-164.



Sammenhenger mellom
foreldredepresjon og forhgyet risiko
for vansker hos barna

Foreldrestress
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12 mnd.
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Fedres depressive Reseptiv kommunikasjon, 18 mnd.

symptomer
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Fredriksen, E., von Soest, T, Smith, L., & Moe,V. (2019). Journal of Abnormal Child Psychology, 47, 149-164.
Hannigan, L. ]., Eilertsen, E. M., Gjerde, L. C., Reichborn-Kjennerud, T, Eley, T. C., ... & McAdams, T.A. (2018). The Lancet Psychiatry, 5, 808-815.
Stein, A, Pearson, R. M., Goodman, S. H., Rapa, E., Rahman,A., McCallum, M., ... & Pariante, C. M. (2014). The Lancet, 384, 1800-1819.



Omsorg for barn og depresjon

Hvordan pavirker
postnatal depresjon
foreldreutovelsen?

Er behandling av
postnatal depresjon
tilstrekkelig for a
unnga negative folger
for barna?

Lovejoy, M. C., Graczyk, PA., O'Hare, E., & Neuman, G. (2000). Clinical psychology review, 20, 561-592.
Cuijpers, P,Weitz, E., Karyotaki, E., Garber, J., & Andersson, G. (2015). European Child & Adolescent Psychiatry 24, 237-245.



Forebygging og behandling

All women with
depression in pregnancy

Educate about
depression, impact,
and treatment options
(include support
systems when possible)

Routinely monitor
symptoms throughout
pregnancy

Address concurrent
social, medical, and
mental health problems

Moderate
or severe
depression
Consider adding
antidepressants such
as SSRIs with or without
referral to specialist services

Moderate depression
Consider adding higher intensity
psychological treatments such as

cognitive behaviour therapy
orinterpersonal therapy

Mild depression
Consider adding low intensity psychological
treatments such as guided self help

Vigod, S. N.,Wilson, C.A., & Howard, L. M. (2016). Depression in pregnancy. Bmj, 352,i1547.



Kliniske implikasjoner

Depressive plager i
svangerskapet

Fedres psykiske helse

Forhgyet risiko for
langvarige plager

Oppiolging av familien
som helhet



Takk for oppmerksomheten






