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Ireland’s long standing 
association with alcohol use
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FASD & 
Ireland:  
What do we 
know…

A/c to recent statistics, Ireland is 
one of the top five countries with 
the highest estimated prevalence of 
alcohol use during pregnancy.

80% of Irish women reported 
consuming alcohol on their first 
pregnancy.

Estimated that 600 babies are born 
with Foetal Alcohol Syndrome in 
Ireland each year.

Estimated 40,000 people living with 
FAS or FASD in Ireland.

FASD & 
Ireland:  
What do we 
know… 
Common 
Difficulties

Memory problems
Inconsistent 
performance

Impulsivity
Difficulty with 

abstract concepts

Slower to process 
information

Developmental 
delays

Inability to 
understand 

consequences of 
actions
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Missed & 
Mis‐
Diagnoses…

ADHD; ADD

Autism Spectrum Disorder

Conduct Disorder

Reactive Attachment Disorder

Personality Disorder

Bipolar Disorder

Oppositional Defiant Disorder (ODD)

Foetal Alcohol Spectrum Disorders: Interdisciplinary 
Understanding – IRC Funded Conference, June 2014.

• Conference brought together a range 
of international experts, covering a 
range of topics on FASD:

• Family perspectives.

• Assessment & diagnostic issues.

• Management of FASD.

• Educational perspectives.

• Challenges in adolescence.

5

6



03/10/2019

4

Knowledge & 
Training of 
Professionals?

Discussions arose out 
of ongoing 

curriculum review.

What are the “critical 
issues” for practice?

Given the prevalence 
figures, are we giving 
our professionals 
sufficient grounding 
in FAS/FASD?

• ASD

• ADD/ADHD

• Conduct disorder

Differential 
Diagnosis??

Knowledge & Training for 
Professionals?
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Knowledge & 
Training –
What is the 
research 
evidence 
telling us?

LIMITED INPUT ACROSS 
MANY PROFESSIONAL 

TRAINING PROGRAMMES 
ON FASD.

LACK OF KNOWLEDGE. REQUIREMENT FOR CLEAR 
& CONSISTENT GUIDANCE.

IMPACT OF STIGMA. PREVENTION & EARLY 
INTERVENTION IS KEY.

ADEQUATE SUPPORT 
SERVICES.

LACK OF CPD ON THE 
TOPIC OF FASD.

Complexities of Children in Care…

Large numbers of children with 
FASD are in formal care 

situations and many are looked 
after by relatives and/or other 

caregivers…

FASD is too prevalent for social 
workers to avoid being involved, 
yet FASD education and training 
is woefully inadequate for this 
profession (Gibbs, Bagley, Badry 

& Gollner, 2018, p.3)
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TUSLA – Children in Care Figures (Dec 2018)

FASD & Ireland:  What are the implications?
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Implications 
are wide 
ranging…

• FASD is 100% preventable; it is a 
lifelong condition

• FASD affects the individual; the 
family; one’s community & society.

Prevention.

• Primary interventions aimed at 
prevention.

• Secondary interventions aimed at 
those affected.

Intervention.

• Education is key.

• Given the complexity of the 
condition, are we training our 
practitioners adequately?

Education

Howlett et al., 2019

While acknowledging that 
some literature may not 
necessarily correlate 

increasing knowledge with 
behavior change, we feel 
that education is the key 
facilitator available in this 

instance.

Training will increase 
knowledge and 

understanding, thus 
providing a rationale and 
catalyst for health care 
professionals to change 
attitudes to prevention, 

diagnosis & early 
intervention
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Future 
Directions…

Evidence‐based training for health professionals (Mandatory?).

Significant challenges for children in care.

How do we support the carers?

Whole system approach is required.

Universal public health message.
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