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Barnmorskor bidrar till minskad modra-
och barnadddlighet i hela varlden

Forebygger och
hanterar
komplikationer

Ger individanpassad
vard

Starker familjens
formaga

Framjar det normala

Har tvarprofessionellt
samarbete

Lancet series on Midwifery and Maternal health



Screening som har bevisats ge effekt for
tidig upptack av komplikationer under
graviditet:

THE NUMBER ONE BESTSELLER

CALL THE MIDWIFE  °

A True Story of the East End in the 19505

Vikt, BMI, blodtryck, SF-matt
|dentifiera djup ventrombos
Lyssna pa fosterhjartljud
Psykisk ohalsa, alkohol, droger

|dentifiera preeklampsi
diabetes, anemi

Livmoderhalscancer

Ultraljud i graviditetsvecka
18-20

Samt hantera graviditetsrelaterade
besvar

Lancet series on Midwifery and Maternal health



Uppfoljning efter hemgang fran sjukhuset

O — * 2-3 aterbesok efter
THE NUMBER ONE BESTSELLER fbrlOssningen

* Framja egenvard av mor och
barn

CALL THE MIDWIFE

A True Story of the East End in the 19505

* Backenbottentraning

* |dentifiera vald i nara relation,
mental och fysisk ohalsa

* Framija full amning upp till 6
manader

* Tillgodose
preventivmedelsradgivning

Lancet series on Midwifery and Maternal health



Vardkedjan i Sverige

Forlossning/BB-

o Barnhalsovard
vard

Modrahalsovard




Narmaste tiden efter forlossning
Vilka problem upplever foraldrar?

e Daligt emotionellt stod

e Overgangen till féraldraskap
problematisk

e Modrar far ingen hjalp for
fysiska problem

 Hog andel modrar har
depressioner

e Sjunkande amningsstatistik




Amning ett stort
amne for

eftervarden och
en organisatorisk

ALITIAalllE




60 000 vardkontakter pa 30 dagar

>12 % av kvinnorna besokte en
akutmottagning inom 30 dagar
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Hur soker kvinnorna da vard efter BB?

T G

o i} — T F ¥ 1_
J»Am:! - = : r

,J.n L

Vad dkade risk for

akutmottagningsbesok?

1. sfinkterskada och
spontan vaginal
forlossning

2. sfinkterskada och
instrumentell forlossning

3. kejsarsnitt



Bristande uppfoljning av kvinnor som
utvecklat:

* Graviditetsdiabetes

* Hypertoni/Preeklampsi

e Viktokning > 18 kg
 Backenbottendysfunktion



Manga olika rad /strategier om amning.
Bristande uppfoljning/stod till familjer
som lamnar sjukhuset med
mjolkersattning.

Kontinuitet i vardkedjan med eftervard i
hemmet, ar hogre skattat an BB vard, i
manga lander.



Kontinuitet

Barnets foraldrar vill vara
delaktiga och involverade i
beslut och ha en bra
relation till en valkand
person for stdd och
trygghet




Framtidens modrahalsovard

Maodrahalsovarden har ansvar fran graviditet och forsta aret
efter forlossningen

Barnmorskan:

planerar for eftervard med familjen under graviditeten
kontaktar familjen efter hemgang

ar “spindel i natet”, vid behov tvarprofessionellt samarbete
gor individuella bedomningar om vardbehov

starker foraldrarnas egen formaga



Framtidens modrahalsovard

Barnmorskan:
* gor hembesok till foraldrar med sarskilda behov
* har tidigt samarbete med Barnhéalsovarden

e har forsta linjens vard vid fysiska besvar, forlossningsskador

och psykisk ohalsa
e ska kunna remittera till backenbottencentrum vid behov

* foljer upp och ger stod vid amning






