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Totalt antal forlossningar i lanet 2016

Sollefted Ornskoldsvik Sundsvall Totalt

369 653 1729 2751




Varden under graviditet idag
i Vasternorrland

Kontinuitet under graviditeten - kand barnmorska

* Vid forlossningsradda - okand barnmorska

* Kontinuerligt stod till kvinnor under aktiv forlossning — okand barnmorska

 Korta vardtider med ansvar sju dagar efter forlossningen
- okand barnmorska

e Efterkontroll — kanda barnmorska

Landstinget
Véasternorrland



Nedlaggningen av forlossningen i

Solleftea

e Stor otrygghet for gravida par
 Barnmorskor forlorar sina barnmorskejobb

 Hela bygden och landet reser sig i protest och skapade ytterligare
fokus pa forlossningsvarden

Hur skulle varden kunna organiseras i Solleftea?
Hur skulle vi kunna behalla den barnmorskekompetens som fanns?

Caseload midwifery blev svaret.
Professor Ingegerd Hildingsson, mycket kunnig inom omradet blev min
bollplank, kunskapskalla och medskapare.

Jag forstod snabbt att vi hade ett bra utgangslage for att driva fragan i
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Barnmorska Hela Vagen.

e Ett samverkansprojekt under 3 ar i Solleftea
* Forlaga: Caseload midwifery

* Forskning kopplad till projektet

* Finansiering, delvis SKL medel

4 )

En huvudansvarig barnmorska skoter graviditetskontroller,
foraldrautbildning och eftervard och en kdnd barnmorska bistar vid
fodseln.

Foraldrarna traffar alla projektbarnmorskor vid flera tillfillen.
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Varfor valde vi Caseload modellen?

» Skapa en modell for béttre trygghet for de gravida och fodande for att
efterstriva ett s normalt forlopp som méjligt och en sG bra upplevelse
som mojligt.

 Madnga barnmorskor 6nskar se graviditeten, férlossningen och eftervarden
som en sammanhdllen hdndelse och fa méjlighet att jobba med
helhetsperspektiv

* Vi hade erfarna barnmorskor pa orten som inte fick behdlla sina
barnmorskejobb

* Bra evidens bdde vad gdiller medicinskt utfall, férdldrars upplevelse och
barnmorskans upplevelse av sin arbetssituation
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Cochrane review

 Midwife-led continuity models versus other models of care for
childbearing women

15 randomiserade studier 17 674 kvinnor, alla studier av hog
kvalitet

e Farre epiduralbedovningar

e Farre instrumentella forlossningar och klipp
* Fler spontana forlossningar

* Nagot langre forlossningsforlopp

* Farre prematura forlossningar
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Cochrane review

* Farre sena missfall

e Oftare en kand barnmorska med vid forlossningen
* Nojdare kvinnor

 Billigare vard

Slutsats: Alla kvinnor bor erbjudas barnmorskeledd vard med
kontinuitet
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Forankring i organisationen

e Forankring hos Kvinnosjukvardens och modravardens chef.
Helhjartat stod.

* Forankring i tjanstmannaleden och i de politiska leden
Stod for projektet.

Det fanns valdigt manga HUR fragor men grundtanken med Case Load
midwifery var det ingen som ifragasatte.

Till det positiva klimatet horde att finansiering fanns under de ar
projektet ska paga.
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Mal for projektet;

e Att erbjuda en kidnd barnmorska genom maodravard —
forlossning — eftervard till 75%

* Arbetssattet skulle skapa trygg och saker vard. Det skulle ge
en bra arbetsmiljo, tillfredstallelse med arbetsuppgifterna och
stor delaktighet i processen
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e Bidra till 6kad kunskap for en framtida modell som ar
resurseffektiv, ger god vard och god arbetstillfredsstallelse

e Satta Solleftea pa kartan med ett nytt arbetssatt, unikt i
glesbygdsomraden i Sverige

* Behalla kompetens i Solleftea och ge en intressant utveckling
for de barnmorskor som jobbar i projektet
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Resultatmal:

« Att kvinnor/par inom projektet upplever trygghet och stéd under
graviditet, forlossning och eftervard.

e Att frekvensen kejsarsnitt och instrumentell forlossning for kvinnor
inom projektet ej okar.

e Att fa utokad kunskap om, i vilken omfattning, kvinnor med langt
avstand till forlossningsklinik behover utokat stod i form av
kontinuitet.
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Hur byggde vi projektet?

5 barnmorskor/4 tjanster anstalldes efter intresseanmalan

Engagerade och drivna barnmorskor som var dvertygade att
arbetssattet var det basta.

40 inskrivna/heltid/ar
Beredskap dygnet runt men max 12 timmars arbetstid men restid
inraknat

Intjanad overtid och beredskapstid lades ut som ledighet

Loner enligt var kompetensstege

Hela modravarden, projektet, aterbesok efter THG, spec MVC och
gynekologisk mottagning bildade en enhet med gemensam

enhetschef.
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Vilka skulle vi framst vara till for?

Unga kvinnor
Forstfoderskor
Forlossningsradda

Aven planerade snitt, sena aborter och induktioner skulle fa ”"kand
barnmorska.
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Utmaningar;
» Befolkningens syn pa projektet. "Hitte pa projekt”

 Medarbetarna vid sidan av projektet, MVC pa orten och
forlossningsenheterna

* Inskolning och reaktivering under samtidig uppstart

e Avstandet > 10 mil
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Hur gick det vid uppstarten?

* En jobbig period, ingen kontinuitet gick att halla.

* Personalen var i kris efter stangningen. Det krockade i
personalgruppen, forandringarna var pafrestande.

* Projektbarnmorskorna sag framtiden medan

arbetskamrater hade det svarare.




Var befinner vi oss nu?

* Barnmorskorna sjalva har salt in projektet hos befolkningen.
* Antal inskrivna, hittills 127 gravida

* Antal som haft stod av projektbm vid forlossning. 60%

* Intervjuer personal, foraldrar, aktionsgruppen

* Forsta enkater efter forlossningen utskickad



Forskning

Flera olika ansatser:

Utvardera sattet att arbeta med modellen dar avstandet till
forlossning ar relativt langt

Forskarmedverkan i uppbyggnad, implementering och
utvardering av modellen (aktionsforskning)

Barnmorskornas upplevelser av arbetssattet
Patientmedverkan i varden

Datainsamling med intervjuer av personal, foraldrar,
vardgrannar och aktionsgrupp

Frageformular till foraldrar Landstinget

Véasternorrland



Erfarenheter hittills

Styrkor:

Att de utvalda barnmorskorna verkligen tror pa arbetssattet
och kanner ett stort engagemang. “Det ar roligt att jobba”

”Jag kan inte tanka mig att aterga till ett traditionellt
arbetssatt”

* Att ha en stor delaktighet i processen

e Att blivande foraldrar ar mycket positiva

e Att det finns finansiering
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Erfarenheter hittills

Utmaningar;
* Ingen rak vag att ga, modellen maste anpassas efter
forutsattningarna.

 Manga oforutsedda “hinder” efter vagen, stora och sma
* Entusiastiska barnmorskor kan jobba for mycket

* En liten grupp ar sarbar
e Avtal och regler nar det galler arbetstidsmodeller

The road to success is always under constraction
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Barnmorskor kan gora skillnad

Projektbarnmorskor:

Maria Dahlberg, Britt-Marie
Milesson, Hanna Hedvall,
Ulrica Olofsdotter

Therese Ohlund (ej pa bild)
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