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En fodande - en barnmorska

Svenska Barnmorskeférbundet har valt att anvdnda begreppet “En fédande

- en barnmorska” i detta policydokument da det utgdr fran den fédandes behov.

Innebdrden dr dock densamma som ”En barnmorska - en fodande”.

Definition

”En fédande - en barnmorska” innebar att den fédande kvinnan tilldelas en egen,
namngiven barnmorska, sa tidigt som mojligt under férlossningens aktiva fas
eller dessférinnan vid behov. Barnmorskan bér dérefter inte ldmna den fodande
ensam under en langre stund om inte den fédande sa begdr. | motsats till nar en
barnmorska tar hand om flera fodande samtidigt sa har barnmorskan, med detta
arbetssdtt, hand om en (1) fodande.

Definition aktiv fas:

Regelbundna, smdrtsamma sammandragningar i kombination med att modermunnen dr
dppen minst 5 cm.

Definition av aktiv fas anvands vid spontan start av forlossning. Definitionen &r en vdgledning
och forutsatter individuell bedémning och handldaggande. Behovet av stod, smartlindring,
eventuella riskfaktorer samt graden av etablerat vérkarbete dr parametrar som paverkar
den individuella bedémningen.

Progress utvdrderas genom en helhetsbedémning av kvinnans upplevelse avseende vdrkar,
maende och behov, och barnmorskans eller obstetrikerns observationer av férloppet.

Svenska Barnmorskeférbundet, Svensk Férening for Obstetrik & Gynekologi (2021)
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Varfor ar En fédande - en barnmorska viktigt?

Arbetssdttet En fédande - en barnmorska” mojliggdr kontinuerligt stod av
barnmorska. Stodet, som innefattar flera dimensioner, minskar behovet av smart-
lindring, reducerar onddiga ingrepp, ger ett kortare forlossningsforlopp och
6kar chansen till en spontan vaginal fodsel. Darmed 6kar ocksa sannolikheten for
en battre forlossningsupplevelse. (Bohren, et al., 2017, Homer et al., 2014;
Renfrew et al.,, 2014; ten Hoope-Bender et al., 2014; Van Lerberghe et al., 2014).

Stodet innefattar flera dimensioner:
Fysiskt stéd

Emotionellt stdd

Information och rad

Partnerskap

Royal College of Midwives (2012)

Patientsdkerheten framjas av arbetssattet ”En fédande - en barnmorska”
ndr barnmorskan ges forutsattningar att vara kontinuerligt narvarande
hos den fédande. Enligt Inspektionen fér Vard och Omsorg (IVO) ar ”hég
arbetsbelastning” fér barnmorskan en aterkommande orsak som bidrar till
att ndgot gar fel under férlossningen. Om barnmorskan ansvarar for flera
fodande samtidigt okar riskerna fér hog arbetsbelastning markant. En sddan
arbetsbelastning kan i sin tur leda till att barnmorskan tappar fokus och
tar beslut som inte dr rationella eller rétt avvdgda. Detta skulle, enligt IVO,
kunna undvikas med utvecklade arbetssdtt och en anpassning av bemanning
(lakttagelser i korthet (IVO), 2020).
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Arbetssattet ”En fodande - en barnmorska” dr viktigt for att framja kompetens-
férsérjningen av barnmorskor inom svensk forlossningsvard. Arbetssdttet

”En fédande - en barnmorska” ger barnmorskorna organisatoriska forutsdttningar
att tillgodose behovet av en god och sdker férlossningsvard under rimliga
arbetsférhallanden. | dag saknas barnmorskor i 21 av 21 regioner. Samtidigt visar
forskning att barnmorskor beskriver sin arbetssituation som mycket anstrangd
och fabriksliknande. De beskriver ocksd att de arbetar i en 6vermedikaliserad
kontext med hdga krav och brist pa organisatoriska resurser och stodsystem.
Det finns stod for att det inte rér sig om en brist pa barnmorskor i Sverige, utan om
en brist pd hdllbara arbetsforhdllanden och ett hallbart arbetsliv (Hansson, 2021).

En fédande — en barnmorska skapar férutsattningar

for kvinnocentrerad vard

Kvinnocentrerad vard innebdr att den fédande ar delaktig och har ett informerat val
inom ramen for relationen med barnmorskan (Brady et al., 2019). Det &r viktigt att
barnmorskan arbetar for att etablera en 6msesidig och individanpassad vardrelation
med den fédande. Att ldra kdnna den fodande, forsta hennes behov och lyssna

till hennes 6nskemal ar av stor betydelse for att etablera en god vardrelation (Hauck
et al,, 2007). Nér en tillitsfull relation skapats kan barnmorskans roll vara att stérka,
stddja och ledsaga den fédande. Ndgot som kan leda till att den fédande upplever
stod under forlossningsprocessen (Berg et al,, 2012; Perriman et al., 2018). Det finns
beskrivna teorier som belyser relationen mellan den fddande och barnmorskan som
kan ge en férdjupad forstdelse inom dmnet. Nagra exempel dr Lundgren et al., 2020
och Fahy et al.,, 2008.

Mer om begreppen One-to-one care och En fédande - en barnmorska

Sosa och medarbetare (2012) har studerat konceptet ”En barnmorska - en
fédande” och visar att begreppet oftast anvdnds ndr en barnmorska har hand om
en fédande under hela férlossningen. Det innebdr att barnmorskan - till skillnad
mot ndr hen tar hand om flera fodande samtidigt - &r konstant ndrvarande,
fokuserad och ger kontinuerligt stod i en jamlik relation med den fédande. Nagot
som vanligtvis bara sker under den aktiva fasen av férlossningen (Sosa et al., 2012).
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Begreppet “one-to-one care” och stdd under férlossning dr naraliggande och i viss
man Gverlappande. Stéd kan ges av barnmorska inom ramen fér ”En fodande

- en barnmorska” (professionellt stod) eller av andra, som exempelvis doula eller
partner (socialt stod) (Ekstrom-Bergstrom et al., 2021). Det podngteras dock,

i bland annat The Lancet Series on Midwifery, att den stdrsta forbattringen i hdlsa
och vélbefinnande sker om vdrden och stodet ges av en barnmorska (Homer et al.,
2014; Renfrew et al.,, 2014; ten Hoope-Bender et al., 2014; Van Lerberghe et al., 2014).
Stod under den aktiva fasen av férlossningen kan innebdra kdnslomdssigt stod,
ddr den fodande ges bekréftelse och berdm och dar den som ger stéd dr ndrvarande
hela tiden (Bohren, et al., 2017, Lunda et al,, 2018). Det har betydelse hur stddet ges,
vad stodet innehaller samt egenskaperna hos de personer som ger stodet. Vidare
ar dven information om forlossningens forlopp, fysiskt stdd i form av uppmuntran
till rorelse, ndringsintag, massage och beroring i smartlindrande syfte viktiga
faktorer (Lunda, et al., 2018).
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Svenska Barnmorskeférbundets stdllningstagande

En fédande - en barnmorska ar ett arbetssdtt som framjar en god och sdker
férlossningsvard under rimliga arbetsférhallanden. Mot bakgrund av detta
sammanfattar Svenska Barnmorskeférbundet sin syn.

Svenska Barnmorskeforbundet anser att:

Fédande kvinnor ska kunna ha en barnmorska hos sig sa tidigt som mojligt under
forlossningens aktiva del och till dess att fodseln dr dver.

Det professionella stodet till fddande bor tillgodoses av en barnmorska da det
innebdr storst hdlsovinster for kvinnan och barnet.

Organisationen pa vara férlossningskliniker maste skapa forutsattningar for
barnmorskan att ge stod till den fodande utifran stddets fyra dimensioner (fysisk
ndrvaro, emotionellt stéd, information och rad samt partnerskap). Arbetssdttet
En fédande - en barnmorska mojliggdr detta.

En fodande - en barnmorska bér vara standard inom svensk forlossningsvard i
hela landet och betonas i nationella riktlinjer till férlossningsvarden.

En fodande - en barnmorska bor utgdra en kvalitetsindikator.
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