=

AKADEMISKA
SJUKHUSET

Forlossningstradet
Akademiska Sjukhuset

Region Uppsala

MODRAHALSOVARDSENHETEN

Arsrapport 2023



Innehallsforteckning

2o o] o [PPSR P RO TS PP PPPTOPPTPP 3
Ta] [=Te [T o~ S0 PP TRPPRRTPPRRUPPRTPP 4
Modrahélsovardens organisation 0Ch UPPArag i SVEIIZE.......ccovveeeiciveeeecreee ettt e eree e et 4
Referenser 0Ch datainSamIliNg........coo ittt e st e s sbee e ate e st e e sabeesbaeenaee s 4
FOIKITON . ettt ettt ettt e b et bt e e e et e et e e et et e ne e e mt e e e ab e e et et e nbe e neeeanteeeareeeareeennean 5
Modrahédlsovardsenheten i Uppsala 1an 2023.........vveiieiieeeecieee ettt et eetre e eetre e s eevae s e enraeesenbaeeeennres 5
(0151 0T 57= 1 4 [0 o FR PP OO PP PPPT PP 5
KVl EESUPPIOIINING oocvveeeeetiee ettt ettt eee e eer e e st e e e e tbae e eebbeeeeeabaeeeeabeeeeaasbeeeeasbaeseesbaeeeansreeeennsees 6

R L1 A1 -1 SRS 6
NAtIONEIA MAIVEIAEN ...ttt ettt et s te e te e te e te e teebeenteenteeatesntesntesntesntesnes 6

- Screening av alkoholbruk genom AUDIT fOr gravida, 95 % ....ccovvvevrieenieeniieniee e esieesiee e 6

- Tillfragat om valdsutsatthet under graviditel, 95 %......evuirieriiriiniinienie et 6

- EFtErVArdSDESOK, 90 %6 ....cvvvieiiieeiie et eeteee ettt e ettt e et e e e sate e e eebteeseeabaeeseeabaeeeebbeeeesbaeeeeantaeeeaan 6

(€] 1Y o 1 (=Y €Y =T 0| 11 o DO PSPPSR 6
MOdrahalsovArdens roll OCH @NSVAT .......cccuiiiiirieiie ettt ettt et te e te st e teeateenbeenes 7
Organisation Barnmorskemottagningar (BMM) i Region Uppsala.......ccccccueeiieeiiieeiii et erne e 9
N L (o1 (o1 o[ o == USSR TPRRUPPRUPPTRTI 9
F AN QY | I o T 013y a1 1Y =Y SRS 11
Bemanning 0ch arbetshelastNing......c.coouii ittt e ees 12
BAINMOISKOT ...ttt ettt et e et e et e e bt e e bt e e ateeeabee e beeabee e nbeeanbeesabeeeabeeeanbeesnreaa 12

[a T AV a Y0 T=c- | USRI 14
I T TSP P OO PP PO PRSP PPRRPRRPPR 16
MOdrabarnhalSOVArdSPSYKOIOZ ... .viiiii it ecee ettt re et s e e et e e te e e rate e st e e steeentaeesaeesateesnteeanteeenens 18
Graviditet 0Ch VArd efter fOrlOSSNING .......couviiiiieereccee ettt ettt et et eete e eeteeeeareeebeeebeeentreesareas 18
O] = VAT [ =Y €Y =Y 4 1) =1 S 18
Graviditetskontroller GraviditetSOVErvakning..........coouveiiiiiiriccee et e 19
B S OB AIM . s 19
ANtal BArNMOISKEDESOK .......eiiiieeie ettt ettt et et e st e e e bt e e eaeeesateeeateeenreeeanes 20
Halsosamtal — tidigt iNSKrVNINGSDESOK .......vveiieiiiee ettt e s e e e sbae e e earaeeeenes 20
FOrsta journalforda KONTaKL ..........eeeieuiiee e e e e et e e et e e e st e e s e e eeeeennaeeeanns 20
ATKORNON <.ttt ettt et e bt b e bt e b e bt e bt e bt e bt e bt e bt e s bt e s bt e bt e bt e bt e beenbeenbeenaean 23
Tobaksvanor 0ch NIKOtINPrOAUKLEN ........coo e e s e e et e e e e s eeeeeenns 26
FOSTEITIAZNOSTIK .. .vveiiitieeeeiiiee ettt e et e et e e este e e e et ee e e s ebbeeeesbaeeeessaeesasseeeeassaeseenssaeeeasreeeeansseeessssaneennns 29
Metoder for fosterdiagnOStiK........coccuieiieiiiee e s e e e e et e e e enraee s 29
ANAra iNSKIVNINGSDESOKET ....ccu e e et e e st e e e st re e e e nre e e e s neeeeeneees 31

1

Médrahalsovardsenhetens Arsrapport 2023



LY 9] 4 =1 Y- 1SS 31

FOMOSSNINGSIAUSIA .. ueieeiieeetie ettt ettt e e ettt e aee e s be e s beeebeessbbeesbeesabeesabaesnbaessneennseesns 34
Stodsamtal fOr fOrloSSNINGSIAUSIA ...ueeiicureeeiiiiee ettt eeere e eerre e et ae e e e etbe e e e sbaeseeesbaeeesbaeeeeenrees 34

Vikt och viktutveckling under graviditet ..o e e 35
Enskilt besok fOr ravida i V 16=20 ........ccoocriiiiiiriieeeireeeecitreeeeereeeeestreeeeeetaeeeesbaeeeessbaeeesesbeseesbseeesssreeeesnns 37
Demografiska patientdata/VardtyNga........cccceiieieieiece ettt 38
Graviditetsutlost hypertoni och preeklamPsi ... e 41
GraviditetSIADETES ...t ettt e s e e b e b e e e st e e eanee 41
VacCination 1 GraVidiTELEN . ..ciiiieeie ettt e s e e st e st e s sabe e sabeesabeesbeeeaeas 41
V1 Te R =T W =] - o o H SO U PO PUPROPRRPOON 42
2SIV 1o I o T=T o oY o= ] TP 44
EftervardshesOK/@fterKONTIOIEE .....coocueeiiieee ettt s ettt e e e st e e e s st e e e s ssabeeessbbeeesssneeeesans 44
FOrAIAraskapSStOU ...ccuvieieeiiieeiie ettt ettt et e et e s e st e s tee e aeeesabeessteesssaesbeeesseesaseesnsaesnsaesssesnnsaesns 47

FAN 0 01 011 o= SO PO PP PPP R OPPPPPPPTON 49
Preventivmedelsradgivning pa barnmorskemottagning........cccoccveevvieeeiirevie et 51
STI-forebyggande arbete pa barnmorskemMottagning........ceccvevierieiieiiece et 53
Screening fOr CerviXCaNCEIPIrEVENTION ......ccvieieeciieeecciee e esttee e et re e e s e e e st e e s estae e e esntaeeessnseeeesnneneeesnseneeennsens 55
Vardprogram OCH FIKEINJEE .......iiieeie ettt ettt et e e te e te e te e te e teeteesteenteenteenteenteenteenseenes 57
Publicerade riktlinjer 2023 ... .o et e e e e e et e e e s a e e e st ee e e e nnteeeeant e e e enrreeeennneeeeanns 57
Lol - I o T¢- [ o 140 T= - T PP PSUP TSP 57
eIV Lo Lo Lo ol a1 G 11V [=T O PRSP PSPPI 57
Utvecklingsomraden inom modrahé&lsovard i Region Uppsala ......ccceeeveeeiieirieesiee e eee e esre e 58
Nytt kallelse- och svarssystem for screening av livmoderhalscancer — HKS.........ccccoveeviiiiiecciee e 58
Processtod till chefer vid BVC och BMM vid problem att folja vardavtal ........ccccceeeevieiicieiciiccieecees 59
EFtervardsbesOKEt Vid BIMM........cocuoiueriiiiiieienie sttt sttt sttt et she et esbe st e s bt ent e besbesaeenbenbesbesnsensaneas 59
T oV T e E=T1 4] o T 1Y o Lo oSSR P PR URPRRP 59
Samarbetsgrupp Psykiatri, Obstetrik, Modrahalsovard och Primarvard .........ccccoccvevieeevie e 59
FAY 0 o1 o 1o Y= PP PPPPPPPPPPPPRE 60

o= 04111 Tol=T g = USSR 60
Framja Jamstallt foraldraskap — HAlIDar FULIN .....c...ooviieiiecec ettt e eteeeetreeeveeens 60
Regionsamverkan — LANSSEYIEISEN .......vvii it s s e e et ee e e e snte e e e s nt e e e esnseeeeesnneeeeanns 61
SUF- kunskapscentrum Samverkan Utveckling FOraldraskap ........cccveeeeveeeeiiiieeeeiiiee e 61
SRHR — Sexuell och reproduktiv hdlsa och rattigheter.........cocvviieiiiiiicie e 61
Smittskydd Vaccination Sravida .........ceeccuieiieee e e e e st e e e e rr e e e e nnrees 61
FOrDAttriNgSAtEArAEr I COSIMIC...cuvveeeeiieeeeiitreeeecitreeeestreeeeestbeeeestaeeeestbaeeesasbeeeesnbaeeeesssaeeeasreeeessseeessraeeeanns 62
Vardstyrelsen REZION UPPSala ....ccueioiieiieeceecee ettt tre e ve e te e st e e e ta e e aaeesateeenteeenreeennes 62

2

Médrahalsovardsenhetens Arsrapport 2023



Utrotningsprojektet for livmoderhalSCanCer...... ..o e e 62
Fortsatta SKR Projekt inom Primé&rvard — Barnmorskemottagning - forlossningsvard och kvinnors hélsa ..63

Kulturdoula - Férbattrad tillgang till tolk/kulturdoula med specifik kompetens i syfte att na fler

utlandsfodda KVinnOr tidIZare.......co uii ittt et et e et saae e saee s 63
OVEIVIKE OCH Graviditel......cviiveeeeeieeieeieeeee ettt ettt ettt ettt et e st et et et e st e st et esesbesteeesterestessessenssaesaessenea 64
EPDS, screening inférande vid BMM i Region UpPsala.........cocvereeiiviieeiireee e 64
Mentorskap iNOM MOArahalSOVAId ........cceeiuieiiieiiieiieiiesee et e s e e e s saessaesaeesnes 64
VANTABANSAKEIT ...ttt r e ne e 64

Oversattningar av informationSMaterial..........cccocveveueueuiieieeeieeceeee ettt ne 65
Foraldraskapsstodjande insatser, utveckling av Metodbok for BMM .........cccovvveevciveeeeiiieeeceeieee e, 65
Myndigheten for familjeratt och foraldraskapsstod (MFOF).......occeeiiiiiniiiiniiiieeeeeee e 66

KONTAKEDESOK. ...ttt ettt et e bt et e et e et e et e et e e beenbe e beenbe e beenbeenreenreens 66
LCT = V1o T =y KT 1 & | =T o ST PR PTR PP 67
AVSIULANAE AISKUSSION ...ttt ettt ettt ettt st e bt e be st e e mteeabesabesntesnteentenane 67

Forord

Modrahalsovardsenhetens arsrapport for 2023 redovisar statistik fran barnmorskemottagningarna (BMM)
i Region Uppsala. Modrahalsovardsenheten vill med rapporten redovisa och lyfta fram den insats och
arbete som utférs pa alla barnmorskemottagningar inom Region Uppsala. Underlag for rapporten ar i stor
utstrackning Graviditetsregistret (GR), och data for de som f6tt barn under 2023. Graviditetsregistret ar
ett kvalitetsregister for modrahélsovard, fosterdiagnostik och forlossningsvard. | Sverige fods ca 100 000
barn per ar och globalt &r Sverige framgangsrika inom graviditets- och férlossningsvard.

Efter manga ars processande startades varen 2023 direktéverforing av data for moédravard och
forlossningsvard i Region Uppsala till graviditetsregistret. Da endast ett mindre antal variabler fors in
manuellt har det blivit en avlastning tidsmassigt fér barnmorskorna. Barnmorskan ska registrera
graviditeten i Graviditetsregistret vid inskrivning och i samband med efterkontrollen om inte kvinnan
tackat nej genom att fylla i en avsedd blankett for detta. Statistiken bor dock tas med viss forsiktighet, da
det kan bli vissa fel i 6verforing, dokumentation i Cosmic liksom i manuell inmatning.

Barnmorskorna i Region Uppsala har under 2023 registrerat 92 % av de inskrivna gravida i GR.
Barnmorskorna gor en stor insats med att féra in data i borjan och slutet av graviditeten.
Graviditetsregistret ger maojlighet att utveckla och 6ka kvalitén inom varden av gravida och deras nyfédda.
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Inledning

Modrahalsovardens organisation och
uppdrag i Sverige

Modrahélsovardens évergripande mal ar en god sexuell och reproduktiv hélsa for hela befolkningen.
Sedan slutet pa 1990-talet har modrahalsovardens kunskapsstéd varit rapporten “Maodrahalsovard,
sexuell och reproduktiv halsa” ARG: rapport nr 76 (senaste uppdatering 2016). Socialstyrelsen publicerade
2022 "Graviditet, férlossning och tiden efter Nationellt kunskapsstod for kontinuitet i vardkedjan och vard
pa ratt niva”. Under 2023 kompletterades det med ett prioriteringsstod till beslutsfattare och chefer.
Socialstyrelsen har dven tagit fram dokument for basprogram i modrahalsovard samt ett for handlaggning
av normalférlossning som publicerades hosten 2023. Médrahélsovarden (MHV) har en central roll for
kvinnors och familjers halsa genom att tillhandahalla radgivning och insatser inom sexuell och reproduktiv
hélsa. Barnmorskor inom MHV moter kvinnor fran tonaren upp till 70 ars alder och dldre. Det senare da
uppfoljning av cellprover efter en behandling f6ljs langre upp i aren enligt nationella vardprogram.
Majoriteten av alla gravida kvinnor och fordldrar besoker BMM under graviditeten. Ett av BMM viktigaste
uppdrag ar att identifiera riskfaktorer samt att minimera risker och sjuklighet for kvinnor och barn under
graviditet, forlossning och spadbarnstid. Den svenska mddrahédlsovarden ar med sin sammanhallna
verksamhet och barnmorskekompetens framgangsrik och unik i varlden.

Syftet med Mdodrahélsovardsenhetens arsrapport ar att redovisa och lyfta fram viktiga arbete som utfors
pa barnmorskemottagningarna i Uppsala lan.

Referenser och datainsamling

Modrahalsovard, sexuell och reproduktiv halsa, ARG-rapport 76, 2016

Socialstyrelsen, Statistik om amning 2019, publicerad 2021

Nationell amningsstrategi 2022—2027 hos Livsmedelsverket

Socialstyrelsen; Graviditet, forlossning och tiden efter — Nationellt kunskapsstod for kontinuitet i
vardkedjan och vard pa ratt niva, december 2022

SOSFS 2012:20 Fosterdiagnostik och preimplantatorisk genetisk diagnostik

Hallbar Livsstil. Kunskapsunderlag om levnadsvanor, Barnmorskeférbundet — uppdrag Socialstyrelsen
Nationella riktlinjer for vard vid obesitas Socialstyrelsen 2022

Amningsstrategin for Region Uppsala

Livsmedelsverkets rapport 2021 nr 10 “Alkoholkonsumtion under graviditet Riskhanteringsrapport”
Strukturrapport for Moédrahalsovarden i Uppsala lan 2023

Kliniks patologi och cytologi Region Uppsala

Socialstyrelsen Jamlik vard 2016

Smittskyddsenheten Region Uppsala

Graviditetsregistret (GR)

SAS - Visual Analytics

SBC, statistiska centralbyran

Antikonception- behandlingsrekommendation, Lakemedelsverket 2014

FARG rapport Preventivmedel

En nationell strategi for ett starkt fordldraskapsstod 2018, Socialdepartementet

Trygg hela vagen Kartlaggning av varden fére, under och efter graviditet, SKR

Effektiv och nara vard 2030, Region Uppsala
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https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/nationella-riktlinjer/2023-12-8878.pdf

Graviditetsregistret Arsrapport 2023

Nationella riktlinjer 2023: Graviditet, forlossning och tiden efter (socialstyrelsen.se)

Felkallor

Data och statistik i denna rapport bygger till storsta delen pa Graviditetsregistret (GR), SAS och Cosmic.
Trots att det nu ar en direktoverféring av data fran Cosmic till GR, finns risk fér felinmatningar bade i
Cosmic och GR. Darfor bor statistiken i rapporten lasas med forsiktighet.

Modrahalsovardsenheten i Uppsala
lan 2023

Organisation

MHV-enheten ligger organisatoriskt under Kvinnosjukvarden, Akademiska Sjukhuset.
Modrahélsovardsenheten bestar av Modrahélsovardséverlakare (Mhol), Samordningsbarnmorska
(Samba) samt administrator.

Under 2023 har tjanstefordelningen varit:

Modrahélsovardsoverldkare: Tjansten som Mhol &r 50% som kompletteras med en 50% tjanst som
overldkare vid kvinnokliniken. Under jul/nyar och sommarsemestrarna, blir 6verlakaruppdraget 100%
klinisk tjanstgoring. Birgitta Segeblad arbetar 80%, varav 50% som Mhdl och 30% ar klinisk tjanstgoring.

Samordnade barnmorska: Lena Axén 100% och under sommarsemestrarna 20% administrativt
uppdrag, 80% klinisk tjanstgoring.

Verksamhetadministratér: MHV enheten Carina Hult,75 %. Varav 25% fordelat pa Utrotningsprojektet.

Mdodra- och barnhalsovardspsykolog: Helena Edin 10%

Modrahélsovardsoverlakare och samordningsbarnmorska har gemensamt uppdrag att:

- Stalla upp tydliga verksamhetsmal samt ansvara for uppféljning av dessa.

- Folja utvecklingen och inhamta kunskap regionalt, nationellt och globalt.

- Utarbeta, uppdatera och utvardera medicinska och psykosociala riktlinjer och vardrutiner for
verksamheten.

- | samarbete med slutenvardsklinikerna, primarvarden samt andra instanser, sa som
kommunal verksamhet verka for en fungerande vardkedja.

- Erbjuda fortbildning for barnmorskor och ldakare, samt stimulera till kompetens och
verksamhetsutveckling inom MHV.

- Deltai Region 6vergripande och nationella kvalitets- och utvecklingsarbeten.

- Deltaistyrgrupper for gynekologiska halsokontrollen och STI-prevention.

- Genom att besoka barnmorskemottagningar och deras verksamhetschefer informera och
sakerstalla att mottagningarna uppratthaller kvalitet och tillganglighet samt aterrapportera till
verksamheten.

- Fungera som sakkunnig i fragor och medverka i utredningar och yttranden som ror
mdodrahélsovard, sexuell och reproduktiv hdlsa samt folkhéalsofragor.

- Vara kontaktinstans for Forsakringskassan, socialtjanst med flera.

- Sammanstalla statistik och aterféra till verksamheten.
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Modra- och barnhélsovardspsykolog uppdrag:

- Forebyggande insatser inom Md&dra- och Barnhalsovardsverksamheter

- Konsultation till personal angaende generellt, riktat och individuellt arbete
Problemlésning/stéd i handldggning av enskilda drenden

- Bidratill att behalla ett professionellt arbetssatt

- Okad kunskap Okad skicklighet

- Tillfdlle att reflektera Gver det egna arbetets innehall och upplaggning. Metodutveckling
Initiera och implementera nya arbetsmetoder Uppfdljning och utvardering.

Kvalitetsuppfoljning

MHYV enhetens uppdrag ar att stimulera till féljsamhet till riktlinjer och formedla férdandringar och
uppdatera barnmorskor kring nya rén, samt kvalitetsuppfoljning vid barnmorskemottagningarna.
Barnmorskemottagning ar ett eget vardval i primarvard och samtliga mottagningar har avtal med
Region Uppsala enligt "Forfragningsunderlag for Barnmorskemottagning” och ska darmed félja
regionala riktlinjer. MHV-enheten foljer dven mottagningarnas deltagande i kvalitetsregister. Det
senare foljs med sarskild uppmarksamhet i samband med arliga kontaktbesék pa BMM.

Kvalitetsuppféljningen utfors av moédrahalsovardsenheten pa uppdrag av Vardstyrelsen och
sammanstalls arligen i rapporten Modrahéalsovardens arsrapport. Statistik och data i arsrapporten
hamtas ifran Graviditetsregistret med individdata for de kvinnor som f&tt barn under 2023 och
strukturdata fran varje barnmorskemottagning. Vidare fas en stor andel fran SAS rapporter med data
fran Cosmic. Insamling, sammanstallning och bearbetning av statistik for BMM:s
verksamhetsuppféljning inom féljande verksamhetsomraden.

Statistikmatt

- Antal inskrivna gravida per heltid barnmorska
- Andelinskrivna gravida som erbjuds tidiga halsosamtal i férhallande till antal inskrivningar per BMM
- Andel efterkontroller efter avslutad graviditet per BMM

Nationella malvarden

- Screening av alkoholbruk genom AUDIT fér gravida, 95 %
- Tillfragat om valdsutsatthet under graviditet, 95 %
- Eftervardsbesok, 90 %

Graviditetsenkaten

Sedan december 2020 erbjuds gravida och nyforlésta kvinnor i hela Sverige att svara pa Graviditets
enkaten. Syftet ar att fanga kvinnornas upplevelser av sin halsa samt erfarenheter av varden under
graviditet, forlossning och tiden darefter. Resultaten ska sedan anvdndas i regionernas utvecklings- och
forbattringsarbete. Sedan hosten 2022 har SKR stottat regionerna och verksamheter i att analysera och
anvanda Graviditets enkatens resultat i sin verksamhetsutveckling. Region Uppsala har fortsatt mycket
goda resultat i Graviditetsenkdten. Regionen ligger bland de basta i riket nar det kommer till kvinnor som
upplever att de kunnat stélla de fragor de dnskat till barnmorskan. Aven upplevelsen av trygghet pa
modrahalsovarden och trygghet med forlossningsvarden ar hog i Uppsala och riket i stort. Se resultat
nedan.

Graviditetsvardskedjan och kvinnors hélsa - Kvinnors upplevelser och medicinska utfall 2023 | SKR
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Modrahalsovardens roll och ansvar

- Maodrahalsovarden ar kvinnornas forsta kontakt med Graviditetsenkaten. Beratta gérna pa
inskrivningssamtalet att Graviditetsenkaten finns, vad den &r och varfér den ar viktig. Ge
information om hur de registrerar sina kontaktuppgifter pa 1177.se.

- Ge en paminnelse vid besoket i graviditetsvecka 24-25 eller en forsta information till de som inte
hunnit fa information tidigare.

- Ge ocksa en paminnelse sista tiden innan forlossning om att kvinnan kommer att fa en enkat atta
veckor efter forlossning.

- For att kvinnorna ska fa Graviditetsenkaten kravs en registrering i Graviditetsregistret.
Registreringen i registret ar frivillig, och information ska ges till kvinnan om att de registreras.

- Vid graviditeter som avslutas innan vecka 22+0 maste detta registreras manuellt i
Graviditetsregistret, annars kommer kvinnan att fa enkaten i vecka 25.

Médrahalsovardsenhetens Arsrapport 2023



Figur 1. Ett urval av Graviditetsenkaten fér 2023 (enkat 2, skickades ut 8 veckor efter forlossning). Andel
kvinnor som svarat 4 eller 5.

Om du har eller har haft preblern med amning — har du fatt
stéid fran varden i den utstrickning du 8nskat?

Skulle du rekommendera den médrahélsovard du besakt till

80%
91%

Kande du dig trygg med barnmorskan pa S52%

Riket ™ Region Uppsala

*Svarsalternativen ar 1-5, dar siffran 1 motsvarar “nej, inte alls”, och 5 ”ja, helt och hallet”.
Kalla: SKR

Figur 2 Skulle du rekommendera den modrahélsovard du besokt till nagon annan som &r gravid?*

(Enkat 2, fraga 10: 44 332 svar)
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* Svarsalternativen ar 1-5, dar siffran 1 motsvarar "nej, inte alls", och 5 "ja, helt och hallet.
Kalla: Graviditetsenkaten 2023
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Organisation
Barnmorskemottagningar (BMM) i
Region Uppsala

| Region Uppsala fanns under 2023 totalt 26 BMM, var av 11 &r organiserade inom offentlig priméarvard
som en del av vardcentral, 11 mottagningar organiserade inom vardcentral med vardavtal med Region
Uppsala, samt 4 fristdende barnmorskemottagningar. Under 2023 startades en BMM i Region Uppsala,
Meliva Lindbacken.

Mottagningar som har tillaggsavtal for Familjecentral ar Gottsunda, Savija, Liljeforstorg, Nyby, Knivsta,
Sinnligt, Heby, Skutskar, Tierp, Gimo, Enkopings HLC, Min Maia, Balstadoktorn, Familjelakarna Balsta.
Region Uppsala har som krav enligt "Forfragningsunderlag fér barnmorskemottagning” att en BMM ska ha
minst tva barnmorskor for att ge mojlighet till kompetensutveckling och minska sarbarheten vid franvaro.
Mottagningarnas storlek och bemanning varierar, men alla stravar efter att uppfylla kravet pa tva BM.
Malet vid utvecklingen av BMM:s uppdrag och riktlinjer ar att strava efter basta, effektiva
omhéndertagandeniva enligt BEON principen. Ratt vard, ratt tid, pa ratt plats och av ratt person.

For att kunna erbjuda god och né&ra vard ar det viktigt att det finns mottagningar tillgangligt i hela
regionen, det ar dock en utmaning med manga sma mottagningar. Varje mottagning rekommenderas att
ta fram lokala rutiner for samverkan i vardkedjan. En val fungerande vardkedja med val fungerande
samverkan ar en del for att skapa forutsattningar att vara blivande och nyblivna familjer ska kunna
erbjudas basta mojliga stod i ratt tid.

Ledningen av hélso- och sjukvard ska vara organiserad sa att den tillgodoser hog patientsakerhet och god
kvalitet inom varden samt framjar kostnadseffektivitet (28 § HSL). For att mota behoven hos gravida med
sammansatta problem behover barnmorskan majlighet till konsultation med ansvarig lakare och psykolog.
Barnmorskan behover dven upparbetade samarbetskanaler med andra verksamheter sdsom
vuxenpsykiatrin och kommunens individ- och familjeomsorg.
| verksamheten pa samtliga BMM ingar foljande delar:

- Halsovard i samband med graviditet.

- Stod i foraldraskap och foéraldragrupper med forlossnings- och féraldraférberedelse.

- Familjeplanering pa individniva.

- Gynekologisk cellprovtagning.

- Folkhélsoarbete och samtal om livsstilsfragor.

- Utéatriktad verksamhet for att forebygga o6nskade graviditeter och 6verforbara infektioner pa

grupp- och samhallsniva (ingar inte for alla BMM).
- Fortsatt vard i hemmet vid BMM utanfér Uppsala och Knivsta kommuner.
- Familjecentralsarbete vid nagra BMM i lanet.

Statistik forlossningar

Enligt statistik fran Medicinska fodelseregistret (MFR) for 2022 ar medelaldern for forstféderskor i riket
29,8. | Uppsala var medelaldern for forstfoderskor 29,9. Data fran MFR for 2023 férvéntas vara
publicerade i slutet av aret.

Enligt Statistiska centralbyran (SCB) var antalet kvinnor i fertil alder 2023 94 315 kvinnor i Uppsala lan,
vilket ar 1 538 fler &n 2022 da det var 92 777.
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Forlossningstalen i Sverige minskar, och det finns manga forklaringar till varfor det ar sa. En viktig orsak ar
att kvinnor foder farre barn under sin fertila period i livet, senaste siffran ar 1,45 per kvinna i fertil alder.
Fodelsetalen enligt data fran MFR var mellan 1986 — 1995 Gver 100 000. Sedan sjonk de och forst 2006 lag
de 6ver 100 000 igen. Under resten av 00-talet och hela 10-talet 6kade successivt antalet forlossningar i
Sverige, men kom inte upp i motsvarande tal som var i bérjan av 1990-talet. Uppsala ar ett vaxande lan,
men &n sa lange ar det svart att uttala sig om detta kommer att innebédra 6kande fodelsetal framover. De
kvinnor som férvantas foda barn framover, fédda i slutet av 90-talet och bérjan av 00-talet ar en liten
grupp och vad det kommer att innebara far kommande ar utvisa.
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Antal forlossningar

Figur 3. Antal forlosta kvinnor pa férlossningsavdelningen vid Akademiska sjukhuset.
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Figur 4. Antal férlossningar vid Akademiska Sjukhuset per manad under de tre senaste aren
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Figur 5. Antal kvinnor i fertil alder uppdelat pa olika aldersgrupper, Uppsala ldn 2023
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Kalla: SBC, Statistiska centralbyran

Bemanning och arbetsbelastning

Barnmorskor

For att uppratthalla kvaliteten i arbetet enligt ”"Forfragningsunderlag Barnmorskemottagning” ska
barnmorskans verksamhet vara sa stor att den omfattar minst 40 inskrivna gravida kvinnor/heltidstjanst
barnmorska och ar. Det finns stora variationer nationellt i antalet inskrivna gravida per heltidstjanst
barnmorska. Under 2023 varierade antalet i region Uppsala mellan 31 och 99 inskrivna gravida per heltid
BM. For hogt eller for lagt antal inskrivna per BM kan innebdra att det blir svart att klara av allt som ingar i
en god och sdker médravard. Under 2023 har MHV enheten introducerat 10 nya barnmorskor inom
modrahélsovard.

Arbetsbelastningen paverkas av de familjer som valjer aktuell BMM och till viss del det omrade som man
verkar i. Andel personer med psykosocial problematik, andel inskrivna med behov av tolk och andel
forstfoderskor paverkar i stor utstrackning mottagningens struktur. De BMM som har tillgang till
psykosociala team inom vardcentralen eller pa annan typ av samarbete, ser att forutsattningarna att ge
ett individuellt stod i graviditeten och férsta tiden efterat 6kas. Behovet av andra resurser i samarbete
med barnmorskan &r viktigt och en samverkan med kurator, allménlakare pa BMM, fysioterapeut, dietist
och psykolog behovs. Fler och fler barnmorskemottagningar stravar mot en stérre samverkan i teamet.

Utover ovan givna forutsattningar ar det viktigt att jamforelser gors med forsiktighet. Antalet inskrivna
gravida berdknas utifran varje mottagnings egen statistik, som gérs med manuella metoder. Har kan det
finnas manga svagheter. D3 BMM har fler uppdrag an graviditetsovervakning sa kan belastning réknat
utifran antal gravida per heltid BM vara svart. Vissa BMM har fler kvinnor som kommer for
preventivmedelsradgivning och cellprov dn andra.
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Figur 6a. Bemanning vid BMM, Uppsala kommun 2023
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Figur 6b. Bemanning vid BMM, 6vriga kommuner i Uppsala lan 2023
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Kalla: Inlamnade uppgifter fran BMM till Strukturrapport Graviditetsregistret
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Inskrivningar

Data har samlats in och registrerats i den Nationella Arsrapporten for Médrahélsovard som innehaller
bade strukturdata och personbundna data for gravida. BMM rapporterar uppgifter om antal gravida
inskrivna, verksamhetens omfattning och bemanningen till samordnande barnmorskan som rapporterar
uppgifterna vidare till Graviditetsregistret.

Antalet inskrivna gravida i Region Uppsala har under 2023 minskat ytterligare sedan 2022. Ar 2021 skrevs
4 943 gravida in, 2022 skrevs 4 542 in och 2023 skrevs 4 496 in vid BMM.

| “Mo6drahalsovard, sexuell och reproduktiv halsa” ARG-rapport nr 76; 2018 bor antalet inskrivna gravida
per heltid barnmorska inte overskrida 80 eller mindre an 40 heltidsbefattning, detta baserat pa att
mottagningen har hela uppdraget for en BMM. Medelvardet for 2023 var 59 inskrivna gravida per heltid
barnmorska.

| forfragningsunderlag for barnmorskemottagning ar det ett tydligt krav pa att det ska finnas tva
barnmorskor anstéallda vid en BMM. Vid ett for |agt tjansteutrymme Okar risken for att det bir svart att
sakerstalla tillgdnglighet, bemanning, patientsakerhet och kompetens. Det har under flera ar varit
aterkommande problem ddr MHV-enheten har fatt ha en dialog och diskussion kring risker och
konsekvenser nar mottagningen ar for tunt bemannad. En framgangsfaktor pa senare ar har varit
samarbete mellan mottagningar for att fa till ett kollegialt stod. Bemanningskrav/tjansteutrymme
kommer utredas under 2024 for en eventuell skarpning i Forfragningsunderlaget for BMM.

Figur 7a. Antal gravida inskrivna kvinnor per BMM under 2022 och 2023 Uppsala kommun
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Figur 7b. Antal gravida inskrivna kvinnor per BMM under 2022 och 2023 6vriga kommuner Uppsala lan
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Figur 8a. Antal gravida inskrivna per heltid barnmorska 2023 BMM Uppsala kommun.
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Figur 8b. Antal gravida inskrivna per heltid barnmorska 2023 BMM 6vriga kommuner Uppsala lan.
Medel for region Uppsala: 60 gravida/heltid BM
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Kalla: Inlamnade uppgifter fran BMM till Strukturrapport Graviditetsregistret

Lakare

Lakarinsatser pa BMM i Region Uppsala delas mellan allmanlakare och specialistldkare i obstetrik och
gynekologi, och fordelningen mellan de olika parterna styrs av ett kvalitetsdokument. Allmanldkare
ansvarar for basal moédravard, med tid for patientkontakt och konsultation med BM. Obstetriken ansvarar
for planeringsronder som alla BMM har tillgang till var 14:e dag aret om, samt konsultation av mer
obstetrisk karaktar. Nationellt rekommenderas 3 ldkartimmar/vecka/100 inskrivna gravida.

Under 2023 hade 70,5 % av gravida kvinnor behov av ldakarkontakt for graviditetsrelaterade problem i
Region Uppsala. MHV-enheten erbjuder introduktion och fortbildning till de ldkare som har uppdrag
modrahélsovard.

Det ar viktigt att lakaren ar delaktighet i den psykosociala, planeringen sarskilt for familjer dar en tydlig
planering for postpartumtiden behovs. Allménldkaren har ansvar for medicinska bedémningar enligt
riktlinjer allmdanmedicinska fragor i 6vrigt. Det finns ett 6kat intresse vid BMM att arbeta i team med
lakare, psykolog och barnmorska pa ett mer strukturerat satt. Nagra BMM har avsatt tid for lokala ronder
dar man tar upp mer komplicerade arenden.
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Figur 9a. Andel kvinnor som behdvde graviditetsrelaterade besok till Iakare, 2023 BMM Uppsala
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Figur 9b. Andel kvinnor som beho6vde graviditetsrelaterade besok till Iakare, 2023 BMM 6vriga

kommuner Uppsala lan.
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Modrabarnhalsovardspsykolog

Modra-och barnhalsovardspsykologens (MBHV-psykologens) uppdrag ar att utifran ett
folkhalsoperspektiv framja psykisk halsa och férebygga psykisk ohdlsa hos blivande foraldrar och familjer
med barn i forskolealdrarna. MBHV-psykologens uppdrag inom maodrahalsovarden bestar av radgivning,
stod och psykologisk behandling till blivande foraldrar med fokus

pa graviditeten, foraldrablivandet och relationen till barnet samt konsultation och fortbildning for
barnmorskor. Under 2023 fanns det 10 MBHV-psykologtjanster i Region Uppsala. Antalet inskrivna
gravida gav da 505 gravida/heltidpsykolog vilket dr ndstan dubbelt s manga som det nationellt angivna
riktvardet pa 300 gravida/heltidpsykolog. Blivande foraldrar &r en prioriterad patientgrupp hos oss och
under 2023 har vantetiden varit ca 6 veckor till nybesdk och pabérjade insatser.

Under 2023 erbjods alla barnmorskemottagningar konsultation med MBHV-psykolog i regionen och de
flesta har haft regelbundna konsultationer med MBHV-psykolog

Figur 10. Antal gravida per heltid MBHV-psykolog i Region Uppsala.
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Graviditet och vard efter forlossning
Graviditetsregistret

Graviditetsregistret (GR) ar ett samlat kvalitetsregister fér médrahalsovard (MHV-registret),
fosterdiagnostik (PNOf) och forlossningsvard (PNOq). Enligt Forfragningsunderlag och basprogrammet ska
alla BMM ansvara for att de graviditeter mottagningen har inskrivna registrerats i Graviditetsregistret om
inte kvinnan lamnat in en "Tacka nej blankett”. Blanketten finns tillganglig pa Graviditetsregistrets
hemsida.

Registret for modrahalsovarden samlar in uppgifter om de delar av modrahalsovardens uppdrag som ror
den gravida kvinnan och det nyfédda barnet. Data registreras vid tva tillfallen; nar kvinnan skrivs in i
mdodrahélsovarden och nér graviditeten ar avslutad. Syftet ar att verka for god och likvardig
mdodrahélsovard, att vara ett verktyg for verksamhetsuppfoljning och kvalitetsutveckling. Det ger ocksa
moijlighet, att belysa likheter och skillnader vad galler foljsamhet till nationella riktlinjer avseende olika
parametrar samt ge underlag for forskning och evidensbaserad vard. Graviditetsregistret har nationella
malvarden for graviditetsovervakningen. Av alla inskrivna gravida ska 95 % screenats med AUDIT, och
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95 % tillfragats om erfarenhet av vald. Det tredje malvardet ar att 90 % av forlosta kvinnor ska komma pa
ett eftervardsbesok.

Kvalitetsmatten visar en klar forbattring de senaste aren. De regeringsmedel som kommit med nationella
satsningar har gett mojlighet till utveckling och forbattringsarbete inom varden fore, under och efter
graviditet.

Figur 11. Andel uppfoljningsregistrerade i Graviditetsregistret, levande fédda 2023
Malvérde tickningsgrad: 90%

D2% 52% 92% 91%
2023 2022 2021 2020 2019

Kalla: Graviditetsregistret

Graviditetskontroller
Graviditetsovervakning

De medicinska graviditetskontrollerna under graviditeten syftar till att férebygga eller tidigt upptacka
riskfaktorer eller sjukdom hos mamman eller barnet. En stor del av barnmorskans dagliga arbete ar att
folja den gravida kvinnan med kontroller som sker enligt basprogrammet och utékas vid behov, som ex
vid tidiga tecken pa forhojt blodtryck, preeklampsi, graviditetsdiabetes samt tillvaxthamning av barnet.
Vid avvikelser finns riktlinjer och rutiner for kontakt med specialist vid Kvinnosjukvarden Akademiska
Sjukhuset.

Basprogram

| Region Uppsala erbjuds alla gravida kvinnor kontroller utifran ett basprogram som innebar 8—10 besok
under graviditeten samt uppfoljning med en till tva eftervardsbesdk hos barnmorska. Syftet med
basprogrammet ar att upptacka komplikationer under graviditeten och identifiera riskfaktorer som kan
leda till komplikationer. Kvinnans partner eller anhorig, ska involveras i det halsoframjande beteendet.
Partner ska i 6vrigt kdnna delaktighet i graviditeten och det blivande féraldraskapet. Vid inskrivning i
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graviditeten gér barnmorskan medicinsk, obstetrisk och psykosocial anamnes, for att identifiera
riskfaktorer som ger 6kad risk for graviditetskomplikationer. Graviditetsplanering av forvantad normal
graviditet gors av ansvarig barnmorska. Nar barnmorskan beddémt att kvinnan ar riskpatient gors
planeringen tillsammans med specialistldkare fran Obstetriken i samband med planeringsrond. Basal
provtagning och blodgruppering inklusive erbjudande avseende kontroll for vissa infektionssjukdomar
sker enligt Socialstyrelsens riktlinjer. For specifika grupper erbjuds dven kontroll enligt program for
cervixcancerprevention samt sexuellt 6verforbara sjukdomar. Grundlaggande for halsovardsuppdraget ar
att ha bade ett individuellt patientperspektiv och patientgruppsperspektiv. Det ar viktigt att kanna till hur
hélsa for gravida och barn varierar och att skillnaden har tydliga samband med socioekonomiska
forhallanden.

Antal barnmorskebesok

Basprogrammet for graviditetsovervakning i Region Uppsala foljer de nationella rekommendationerna.
Vid de forsta besdken tas en anamnes som ligger till grund for en individuell riskbedémning. Under
graviditeten gors fortlépande en bedomning som tillsammans med kvinnans behov och 6nskemal ligger
till grund for det antal besok som genomférs under en graviditet. Ett flertal tillstand relaterat till den
gravida kan krava ett utokat antal besok under graviditeten enligt de regiondvergripande riktlinjer som
finns. Detta for att sdkerstalla god vard och bra utfall fér mor och barn. Sedan 2023 erbjuds ett enskilt
besok i v 16—-20 da endast kvinnan kommer till barnmorskan. Vid besoket gors en screening for psykisk
ohélsa med EPDS (Edinburgh postnatal depression scale), samt screening for férlossningsradsla. Vid detta
besok kan det ocksa vara aktuellt att prata om tobak, alkohol eller 6vervikt. Utdata for antal besok per
kvinna under en graviditet kan i dagsldge ej tas ut inom ramen for GR eller Cosmic Birth. Antal besok per
kvinna kan ge en 6verblick pa belastningen/vardtyngden fér BMM. Ett stort antal kvinnor med medicinskt
eller psykosocial komplikation 6kar vardtyngden och det blir svart att uppratthalla kvalitet om allt fér
manga kvinnor &r inskrivna per barnmorska. Pa en BMM bor det finnas utrymme for fler besok an
forvantade 9-10 da fler kontroller av till exempel blodtryck, provtagning eller extra stédsamtal ibland
kravs.

Halsosamtal — tidigt inskrivningsbesok

Tidigt inskrivningsbesdk ska erbjudas snarast efter att kvinnan/paret kontaktat mottagningen, helst i
graviditetsvecka 6—8. Forsta inskrivningsbesoket bor inkludera anamnes och information om
levnadsvanor, eventuella pagaende sjukdomar. Vid besoket ska barnmorskan:

- Identifiera riskfyllt bruk av alkohol och droger, tobak och nikotin.

- Vid riskbruk av alkohol, droger, tobak och nikotin informera om risker, och vad som vi kan gora
for att skydda fostret

- Pagaende medicinering innan och under aktuell graviditet

Kortfattad information om fosterdiagnostik ges utifran Socialstyrelsens riktlinjer. Fortsatt inskrivning del 2
planeras och da gors individuell vardplanering med ingdende medicinsk och obstetrisk anamnes, arftliga
faktorer av betydelse, psykosociala faktorer samt kost och motion. Andelen kvinnor som skrivs in tidigt
har successivt 0kat senaste aren.

Forsta journalforda kontakt

Medelvarde for graviditetsvecka for inskrivningsbesoket blir nagot tidigare for varje ar, vilket vi stravat
efter. Detta visar att BMM:S féljsamhet till basprogrammet ar god och framjar halsan hos gravida och det
kommande barnet. Vinsterna med att fanga in kvinnan tidigt &r manga da man tidigt kan gora en
planering efter vardbehov.
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Da den gravida kvinnan kontaktar barnmorskemottagningen for att boka besok ger BM mycket
information i telefonsamtalet. Det kan vara rad om kost och forhallningssatt till graviditetsillamaende,
forsta samtalet om fosterdiagnostik samt planering for provtagning. Da detta telefonsamtal innehaller
mycket information ar det av stor vikt att dokumentera da det kan leda till medicinska atgarder sa som
receptforskrivning eller handlaggning av provsvar. Den genomsnittliga tidpunkten for férsta besoket var
graviditetsvecka 7,9 under 2023.

Médrahalsovardsenhetens Arsrapport 2023

21



Figur 12. Forsta journalforda kontakten, angiven i vecka.
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Figur 13a. Andel genomférda halsosamtal tidigt i graviditet (vecka 5-8) BMM Uppsala kommun 2023
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Figur 13b. Andel genomférda hidlsosamtal tidigt i graviditet (vecka 5-8) BMM 6vriga kommuner Uppsala
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Alkohol

De flesta kvinnor slutar att dricka i samband med graviditetsbeskedet. Alkohol ar fosterskadande da det
passerar direkt over moderkakan och ger barnet samma alkoholhalt som kvinnan. Under graviditet dkar
alkohol risken for ett flertal komplikationer sa som missfall, tillvaxthamning, prematurbord, intrauterin
fosterddd, kognitiva stérningar och beteendestérning hos barnet samt stérd organutveckling.
Rekommendationen &ar att helt avsta fran alkohol under graviditeten och garna innan graviditeten for att
minska risken for skador. Under 2021 kom Livsmedelsverket med en sa kallad riskhanteringsrapport
avseende ”Alkoholkonsumtion under graviditet” och man ar dar tydlig med att radet till gravida ar att inte
dricka alkohol under graviditeten. Dessa rad ges av barnmorskan tidigt i graviditeten och har stor
betydelse for halsan for det vantade barnet.

AUDIT (Alcohol Use Disorder Identification Test) ar ett screeninginstrument for alkoholbruket senaste 12
manaderna. AUDIT ska fyllas i tillsammans med barnmorskan och vara ett samtalsunderlag med fragor
fran bada parter. Nationellt malvarde for screening med AUDIT &r att 95 % av alla gravida ska ha
screenats, i lanet screenade vi 95% jamfort med snittet i riket 94%. Statistiken visar att barnmorskan har
en foljsamhet till riktlinjen.
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Figur 14a. Andel inskrivna gravida screenade med AUDIT, forlosta 2023 BMM Uppsala kommun
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Kalla: Graviditetsregistret

Figur 14b. Andel inskrivna gravida screenade med AUDIT, férlosta 2023 BMM 6vriga kommuner Uppsala
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Tolkning av AUDIT-poang:

0-5 poang tyder pa lag/mattlig alkoholkonsumtion.

6—9 poang tyder pa riskfylld alkoholkonsumtion. Beteendet &r ett observandum och en noggrann alkoholanamnes bor erbjudas.

10 poéang eller mer tyder pa riskbeteende. Betraktas som riskgraviditet och erbjuda extra stéd till kvinnan. Mer dn 10 poéng innebar
sannolikt beroende. Ny AUDIT erbjuds v 20.
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Figur 15a. Andel AUDIT-podng aret innan graviditeten, férlosta 2023 BMM Uppsala kommun
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Figur 15b. Andel AUDIT-podng aret innan graviditeten, forlésta 2023 BMM 6vriga kommuner
Uppsala lan
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Tobaksvanor och nikotinprodukter

Tobak och nikotin paverkar de flesta organ i kroppen negativt och fér kvinnor ger det bland annat nedsatt
fertilitet och tidigare menopaus. Under graviditet 6kar det risken for missfall, utomkvedshavandeskap, lag
fodelsevikt, for tidig fodsel, placentaavlossning, intrauterin fosterddd, perinatal déd och plotslig
spadbarnsddd. Det ar viktigt att uppmarksamma att nyare produkter som innehaller nikotin, dar ibland
vitt snus, vattenpipa och e-cigaretter okar riskerna pa samma satt. Risken minskar snabbt om kvinnan
slutar anvanda tobak, eller andra nikotininnehallande produkter. Barnmorskan har en viktig uppgift att
informera om tobakens och nikotinets skadeverkningar och med hjilp av samtalsmetodik och radgivande
samtal motivera kvinnan att sluta anvanda tobak. Bruket av tobak och snus tas upp vid foérsta
hélsosamtalet och vid besoket v 32 samt vid eftervardsbesoket. Huvudparten av de som slutar roka eller
snusa gor det redan innan inskrivningen i modrahélsovarden, vilket talar for att det finns en medvetenhet
i samhallet att tobak under graviditet ar skadligt. Det ar framfor allt storkonsumenterna av tobak som
fortsatter sitt bruk under graviditeten. | riket var det under 2023 6,9 % som uppgav att de rokte 3
manader innan graviditeten, och vid inskrivningen var det 2,1% som rokte. Endast 2,0 % av de gravida i
riket fortsatter roka under graviditeten (rékning v 32).
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Figur 16a. Andel rokare bland inskrivna gravida, 2021-2023 BMM Uppsala kommun
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Kalla: Graviditetsregistret

Figur 16b. Andel rokare bland inskrivna gravida, 2021-2023 BMM 6vriga kommuner Uppsala lan
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Kalla: Graviditetsregistret
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Figur 17a. Andel snusare bland inskrivna gravida, 2023 BMM Uppsala kommun.
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Figur 17b. Andel snusare bland inskrivna gravida, 2023 BMM 6vriga kommuner Uppsala lan
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Figur 18. Andel som snusade 3 manader fore graviditet, vid inskrivning samt graviditetsvecka 32, per ar
2018-2023 i region Uppsala
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Fosterdiagnostik

Modrahélsovarden/Barnmorskemottagningen ska erbjuda alla blivande féraldrar information om
fosterdiagnostik enligt Socialstyrelsens foreskrift (SOSFS 2012:20). | samband med den gravidas forsta
kontakten med barnmorskemottagningen staller ordinarie barnmorska fragan om kvinnan/paret 6nskar
information. | férsta hand, hanvisas paret till den informationsfilm som ar framtagen av regionen och om
ytterligare information 6nskas sker det i samband med inskrivningen pa BMM. Uppgifter gallande
fosterdiagnostik gar nu automatiskt éver till graviditetsregistret.

Fosterdiagnostiken har utvecklats mycket vilket 6kar kraven pa barnmorskans kompetens i
amnesomradet for att kunna ge information som ar anpassad till paren. Det har med 6kande behov
kommit mer information tillganglig pa natet senaste aren. Bland annat finns ”“Svenskt natverk for
information om fosterdiagnostik” (Snif).

Metoder for fosterdiagnostik

| graviditetsregistret redovisas om kvinnan genomgatt, KUB (kombinerat ultraljud och biokemi), NIPT
(Non-Invasivt Prenatalt Test) amniocentes (AC fostervattenprov) och/eller Chorionvillibiopsi (CVB,
moderkaksprov).

KUB-test

KUB erbjuds i forsta hand om paret 6nskar screening for kromosomavvikelse. KUB beraknar sannolikheten
for trisomi 13, 18 och 21 genom att kombinera kvinnans alder, ultraljudsmatning av fostrets
nackuppklarning och ett blodprov fran kvinnan.

NIPT

Metoden bygger pa att foster-DNA identifieras i moderns blod efter cirka 9 fullgangna graviditetsveckor.
Sannolikheten for att upptdcka kromosomavvikelsen trisomi 21 (Downs syndrom) ar hog (>99,5%) men
falskt positiva resultat kan forekomma. Misstanke om kromosomavvikelser bér bekraftas med
fostervatten eller moderkaksprov. NIPT erbjuds i Region Uppsala om sannolikheten vid KUB 6verstiger
1/200.
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Fostervatten- och moderkaksprov (AC och
CVB)

Till foljd av de 6kade erbjudanden av icke invasiva metoder ar andelen kvinnor som goér fostervatten eller
moderkaksprov férhallandevis I1ag och har halverats pa de senaste 10 aren. | forsta hand gors detta for att
utreda en avvikelse som setts till exempel vid rutinultraljudet eller KUB, eller for att bekrafta en NIPT som
visar pa trisomi.

Rutinultraljud

Alla kvinnor har sedan 1995 erbjudits ett sa kallat “rutinmassigt ultraljud” i forsta hand omkring vecka 17—
20. Det ar en medicinskt motiverad undersokning, dar datering, information om graviditetslangd ar
huvudsyftet. Den ger ocksa information om antal foster, moderkakans lage och stérre strukturella
avvikelser. Det blir en sakrare berdkning av graviditetslangden och 6kar mojligheterna till att gora
adekvata bedémningar vid en graviditetskomplikation. Drygt 97 % av alla gravida deltar i denna frivilliga
undersokning.

Figur 19. Andel utford fosterdiagnostik Region Uppsala och riket 2023
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Kalla: Graviditetsregistret
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Andra inskrivningsbesoket

Vid andra inskrivningsbesdket gor barnmorskan en noggrann anamnes for att identifiera komplikationer
under graviditet, forlossning och efter forlossning. Anamnesen innehaller, levnadsvanor, sociala faktorer,
medicinsk- psykisk- och obstetrisk anamnes.

Psykisk ohalsa

Psykosocialt védlbefinnande och hélsa under graviditet, forlossning och spadbarnsperiod ar av stor
betydelse for det vaxande barnet. Psykisk ohélsa ar vanligt hos kvinnor, depression berdknas till mellan 10
—15% av kvinnor i fertil alder och samma géller for gravida. For att férebygga psykisk ohélsa ar det viktigt
att tidigt identifiera eventuella problem och kunna erbjuda ett psykologiskt och socialt stod for
utvecklings- och omstallningsprocessen under graviditet. Vid inskrivningssamtalet ingar i anamnesen att
ta upp fragan om tidigare eller pagaende psykisk ohélsa upp. Férsamring av tidigare psykisk sjukdom
under graviditet ar vanligt och kan innebdra extra belastning for mor och barn, dven i tiden efter
forlossningen. Vivet dven att for de kvinnor som far postpartumdepression ar det vanligt att de har
symtom fore eller under graviditeten. Enligt basprogrammet erbjuds enskilt besok till alla gravida i
samband med graviditetsvecka 16—20. Vid detta besok gors screening med EPDS (Edinburgh postnatal
depression scale, som ger en méjlighet att tidigt identifiera psykisk ohalsa och mojliggbra stodinsats.
Tidiga insatser for kvinnan och hennes partner vid psykisk ohalsa ar viktig for att graviditeten ska kunna bli
sa bra som mojligt. | férsta hand ska stod via ordinarie behandlingskontakt i primarvarden ges, och vid
behov kompletteras med psykiatri och/eller specialistmédravard.

Psykisk ohalsa 6kar hos gravida, och i Graviditetsregistret sammanstallning for 2023 var genomsnittet for
landet i andel som fatt behandling, psykologiskt eller medicinskt 11 %. Motsvarande siffra for Region
Uppsala var 14%. For 2022 var andelen 9,4% for riket och 11,7 for Region Uppsala.

Figur 20a. Sjalvskattad halsa av den gravida kvinnan innan graviditet i %, forl6sta 2023

BMM Uppsala kommun
33%
25%
18% 16 %

i Mama Mia Nyby Mama Mia U-a BCSamariterhemmet  Svartbicken Arsta
Luthagen Rosendal
B Mycket bra M Bra B Varken bra eller ddligt m Daligt ® Mycket daligt

100 %

80%

20%

0%

Capio Lilieforstorg  Capio Sivja

Kalla: Graviditetsregistret
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Figur 20b. Sjdlvskattad halsa av den gravida kvinnan innan graviditet i %, férlosta 2023
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Kalla: Graviditetsregistret

Figur 21a. Andel som behandlats for psykisk ohdlsa under graviditeten, med medicin, samtalsstéd eller
bade och, férlosta 2023 BMM Uppsala kommun
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Kalla: Graviditetsregistret
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Figur 21b. Andel som behandlats for psykisk ohdlsa under graviditeten, med medicin, samtalsstod eller
bade och, férlosta 2023 BMM 6vriga kommuner Uppsala ldn
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Kalla: Graviditetsregistret
Figur 22. Andel som behandlats fér psykisk ohdlsa 2023
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Forlossningsradsla

Oro eller radsla infor forlossning &r vanligt, men det finns ingen enhetlig definition vilket gor det svart att
sakerstalla hur vanligt det ar. | nordiska studier anger kvinnor ndgon form av radsla i mellan 8 — 23 %,
varav svar forlossningsradsla finns hos 6—-10% och 2% har forlossningsfobi. Bland kvinnor fédda utanfor
Sverige, anges prevalensen till upp mot 37%. Forlossningsrddsla kan vara bade primar och sekundér och
ungefar 2% av de kvinnor som tidigare fétt barn drabbas av posttraumatiskt stressyndrom. Aven svarare
komplikationer under graviditet eller férlossning 6kar risken for PTSD.

Kvinnor med forlossningsradsla bedoms och handlaggs i hela vardkedjan, modravard — obstetrik, med
sarskild uppmarksamhet for att minimera psykisk ohalsa likval som medicinska féljder.

Inom modrahalsovarden &r det barnmorskan som i férsta hand handlagger oro och radsla samt planerar
forberedelse infor fodandet efter behov. Vid inskrivningsbesoket ingar fragan om hur kvinnan kdnner
infor graviditeten och férlossningen. Barnmorskan bor dven uppmarksamma om partnern har pataglig
forlossningsradsla. Kvinnan, tillsammans med partner, erbjuds genomgang av tidigare férlossning om oron
bottnar i en tidigare svar forlossningsupplevelse. Om det vid forsta besdket framkommer uttalad oro kan
denna skattas med Fear of Birth scale (FOBS) redan vid inskrivning. | 6vrigt hdnvisas till besoket i vecka
16-20.

Aven blivande medféralder/partner kan ha en férlossningsradsla som i detta sammanhang bor
uppmarksammas. Kvinnan, tillsammans med partner, ska erbjudas en genomgang av tidigare férlossning
och forlossningsupplevelse. Vid mer uttalad radsla remitteras kvinnan till obstetriken.

Stodsamtal for forlossningsradsia

Da barnmorska vid BMM ska identifiera och gjort en bedémning av vilken niva kvinnan har i
forlossningsradsla erbjuds kvinna/partner ett sarskilt besok for stédsamtal vid forlossningsradsla. En rutin
for detta finns och 2023 har varit ett implementerings ar. Rutinen f6ljs upp av MHV enheten.

Figur 23a. Antal stodsamtal vid forlossningsradsla 2023, Uppsala kommun (efter namnet pa
barnmorskemottagning star hur manga inskrivna de hade 2023)
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Kalla: SAS och strukturrapport
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Figur 23b. Antal stédsamtal vid férlossningsradsla 2023, 6vriga kommuner (efter namnet pa
barnmorskemottagning star hur manga inskrivna de hade 2023)
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Vikt och viktutveckling under graviditet

Obesitas &r ett 6kande problem i Sverige liksom i 6vriga virlden. Overvikt ar en bidragande orsak till ett
flertal graviditets- och férlossningskomplikationer, sa som graviditetshypertoni, preeklampsi, venos
tromboembolism, missbildningar, utdragen férlossning, intrauterin fosterdéd, kejsarsnitt,
graviditetsdiabetes och barn som fédes med en fodelsevikt dver den forvantade. Begransad viktokning
under graviditeten har visat sig minska riskerna vid forlossningen. BMI registreras vid forsta besoék pa
BMM, da vikt och langd ska matas. For barnmorskan ar det en utmaning att aktivt stotta gravida med
Overvikt, att begransa viktuppgang under graviditeten for att minska komplikationsrisken. Kvinnor med
obesitas som planerar graviditet bor informeras om vardet av viktnedgang fore nasta graviditet.
Grundlaggande kunskap och en tydlig struktur i vardkedjan ar det som betonas i de av Socialstyrelsen
nyligen utgivna ”"Nationella riktlinjer for vard vid obesitas” for att kunna erbjuda behandling fér att
uppratthalla beteende som framjar god hélsa

Andelen kvinnor med 6vervikt i Region Uppsala var 2023 30,3%. och obesitas 18%.

Internationella rekommendationer for viktuppgang under graviditeten fran IOM (Institute of Medicine)
och RCOG (Royal College of Obstetrics and Gynecology) anvands i de flesta av landets regioner.
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Figur 24. Viktuppgang i genomsnitt 2023

BMI vid inskrivning |BMI grupp Mal fér viktuppgang |Viktuppgang i Viktuppgang i
under gaviditeten genomsnitt RU genomsnitt Riket
Undervikt <18,5 12,5-18 kg 13,2 kg 12,7 kg
Normal vikt 18,5-24,9 |11,5-16 kg 13,0 kg 13,0 kg
Overvikt 25,0-29,9 |7-11,5kg 12,0 kg 12,2 kg
Obesitas grad 1 30,0-34,9 |5-9kg 9,2 kg 10,1 kg
Obesitas grad 2 35-39,9 0-6 kg 7.8 kg 8,0keg
Obesitas grad 3 =40 0-6 kg 6,5 kg 6,28 kg

Figur 25. Andel gravida med 6vervikt och obesitas for Region Uppsala samt riket for 2023
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Figur 26a. Medelvirde BMI vid inskrivning, kvinnor férlésta 2023 BMM Uppsala kommun
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Figur 26b. Medelvarde BMI vid inskrivning, kvinnor forlosta 2023 BMM 6vriga kommuner
Uppsala lan
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Kalla: Graviditetsregistret

Enskilt besok for gravida i V 16-20

Att identifiera tidigare eller pagaende psykisk ohélsa hos den gravida och vid behov gora en sarskild
planering kring graviditet, forlossning och postpartumperiod. Under graviditeten initiera stodinsatser for
att pa basta satt stodja och forbereda infér det kommande foraldraskapet. Anamnes vid inskrivningen
kompletteras med ett strukturerat samtal om aktuellt psykiskt maende i vecka 16—-20, med utgangspunkt
fran EPDS utfall. Vid detta besok foljs vid behov dven Forlossningsradsla upp samt mojlighet att fraga om
valdsutsatthet.

La

k=]

n

k=]

Figur 27a. Andel som gjorde ett vecka 20 besok vid BMM, kvinnor forlésta 2023 BMM Uppsala
kommun.
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Figur 27b. Hur manga procent gjorde ett vecka 20 besok vid BMM, kvinnor forlosta 2023 BMM 6vriga
kommuner Uppsala lan
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Demografiska patientdata/vardtyngd

CNI (Care Need Index) ar en del av ersattning till barnmorskemottagning inom Region Uppsala. For BMM
anvands variablerna, utlandsfodd, arbetsl6s, ensamstaende, lagutbildade och individer som flyttat.
Spraklig kommunikation ar central under graviditet, forlossning och efter forlossning. Andelen kvinnor
fodda utanfor Norden med tolkbehov 6kar patagligt belastningen pa BMM. | denna grupp av kvinnor okar
de medicinsk och psykosociala riskfaktorerna pa grund av bland annat kommunikationssvarigheter. Vid
brister i kommunikationen ska alltid tolk anlitas for att tillgodose patientsakerheten. | de omraden som
berdrs ar inte bara de sociala problemen storre. Trevagskommunikation gor att tolksamtal ar tidskravande
samt staller krav pa personalens kunskaper for att gora korrekta riskbedémningar. Tolkbokning ar
dessutom resurskrdavande och okar totalt sett den administrativa belastningen. Vardtyngden paverkas
ocksa av att fler kvinnor har hogt BMI, psykisk sjuklighet, och lagre utbildningsniva.
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Figur 28a. Utbildningsniva angivet i % gravida per BMM, férlosta 2023 Uppsala kommun
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Figur 28b. Utbildningsniva angivet i % gravida per BMM, forlosta 2023
ovriga kommuner Uppsala lan
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Figur 29a. Andel inskrivna gravida med tolkbes6k per BMM, forlosta 2023
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Figur 29b. Andel inskrivna gravida med tolkbesok per BMM, forl6sta 2023
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Graviditetsutlost hypertoni och
preeklampsi

Blodtryck ar den vanligaste medicinska kontrollen under graviditeten och tas vid varje besok. Syftet med
blodtryckskontroll under graviditet ar att hitta de som utvecklar graviditetsinducerad hypertoni eller
preeklampsi. Vid inskrivning gors en riskbedémning av kvinnor med definierade riskfaktorer, och vid rond
med SMVC gors en planering om férebyggande behandling. Om kvinnan haft behandling under
graviditeten eller i samband med férlossningen kan uppfoljning behovas och skéts delvis av modravarden
med blodtryckskontroller.

Alla kvinnor med genomgangen hypertonisjukdom under graviditet ska informeras om kontroller och
riskfaktorer for hjartkarlsjukdom i framtiden. Uppféljning skots av Priméarvarden.

Graviditetsdiabetes

Screening och diagnos for graviditetsdiabetes varierar nationellt varfor jamforelse inte kan gbras. Samtliga
gravida kvinnor i Region Uppsala screenas for graviditetsdiabetes med slumpmassig kontroll med plasma-
glukos (p-glukos) vid 5 tillfdllen under graviditeten. Kvinna med riskfaktorer (BMI>35, forstagradsslakting
med diabetes, tidigare fott barn med hog fodelsevikt) for diabetes gor oral glukosbelastning (OGTT) i
graviditeten. Vid utfall pa OGTT har rutinen forandrats sedan januari 2023. Barnmorskan skickar remiss till
diabetesskoterska pa kvinnans vardcentral. Diabetesskoterskan ska inom 1 vecka ge information om
sjalvtestning och kost. Diabetesskdterskan féljer upp kvinnans varden och remitterar till SMVC om
kostbehandling inte ar tillracklig. Graviditetskontroller sker fortsatt hos ordinarie barnmorska, oavsett om
det blir endast kostbehandling eller om diabeteskontroller fortsatter pa SMVC.

Andelen diagnos graviditetsdiabetes som ar stalld pa de kvinnor som ar forlésta under 2023
i Uppsala var 3,8% (Riket 6,9%) enligt Graviditetsregistrets Arsrapport 2023.

Vaccination i graviditeten

Rekommendationer om vaccin till gravida har férandrats mycket senaste aren. | och med svininfluensan ar
2009 har alltmer uppmarksamhet riktats mot de 6kade risker som en influensa under graviditet innebar.
Under influensasdasongen rekommenderas gravida att ta influensavaccin, numera fran v 12 i graviditeten. |
och med Covid-19 och de vaccin som kommit med det ar det dven en stark rekommendation till gravida
att ta vaccin da Covid-19 kan bli mycket allvarligt i en graviditet.

Sedan augusti 2022 rekommenderar Folkhdlsomyndigheten kikhostevaccin under graviditeten, detta for
att skydda det nyfédda barnet mot kikhosta innan forsta dosen ges vid 3 manader alder. Vaccinet bor tas
tidigast fran v 16, men vanligast ar fran v 20-28. Det tar upp till 8 veckor att utveckla tillracklig mangd
antikroppar for att de ett fullgott skydd varfor det ar bra att det inte blir for sent i graviditeten.

| region Uppsala infordes kostnadsfri vaccination mot kikhosta fran februari 2023. Uppdraget ligger pa
vardcentral och vaccinationsmottagning med avtal med RU, med anledning av att barnmorskan inte har
ordinationsratt for vaccin. Vissa BMM har gjort rutiner sa att barnmorskan kan ge dosen i samband med
annat besdk inom basprogrammet. MHV-enheten samarbetar med Smittskyddsenheten géllande rutiner
for vaccinationen.

| Graviditetsregistret registreras om kvinnan tagit vaccin under graviditeten. Rapporteringen ar manuell
vilket medfor att man aktivt maste stélla fragan till kvinnan. Detta medfor att det finns en risk for stort
bortfall.
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https://www.medscinet.com/gr/arsrapporter.aspx

Figur 30. Vaccination mot influensa under graviditet, per region 2023
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Kalla: Graviditetsregistrets arsrapport 2023

Vald i nara relation

Valdet ar ett folkhalsoproblem och allvarligt samhéllsproblem (Vald och hélsa, NCK), och det finns
vetenskapligt stod for att de som utsatts for vald i nara relation far en samre halsa bade fysisk, psykiskt
och socialt. Graviditeten &r en riskperiod for valdsutsatthet och det &r viktig att detta uppmarksammas. Vi
vet att isolering leder till 6kad valdsutsatthet och det kan dven vara svarare att soka hjalp nar forévarens
kontroll 6kar. Enligt basprogram for graviditetsévervakning ska alla kvinnor tillfragas om valdsutsatthet i
enrum vid nagot tillfalle under graviditeten. Inom modrahélsovarden dr utmaningen att fa mojlighet till
enskilt samtal med gravida kvinnan, da partnern ska inkluderas och bjudas in att delta vid besok. Det finns
en rutin for att erbjuda ett enskilt besok for kvinnan da det kan ge mojlighet att ta upp @mnen som kan
uppfattas kansligare. Det ar viktigt att det finns en lokal rutin for att kunna stalla fragorna i enskildhet,
samtidigt som partnern ska kunna kadnna sig delaktig i graviditeten.

Graviditetsregistret nationella malvarde ar att 95 % av gravida ska tillfragas om valdsutsatthet och
registreras i kvalitetsregistret. | Region Uppsala har BMM forbattrat sina rutiner for att fraga om
valdsutsatthet och dven den stora utmaningen med att komma ihag att fylla i uppgifter manuellt i
Graviditetsregistret. Enligt registreringar i Graviditetsregistret visar medelvarde for Region Uppsala att
94,3% av kvinnor forlosta under 2023 tillfragats nagon gang under graviditeten. (2022, 93,8 %)

Dokumentation sker enligt rutin i journalen under det sokordet valdsutsatthet. S6kordet ar ej tillgangligt
for journallasning via 1177.
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Figur 31a. Andel som tillfragats om valdsutsatthet under graviditeten, forlosta 2023
BMM Uppsala kommun. Malvirde: 95%
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Figur 31b. Andel som tillfragats om valdsutsatthet under graviditeten, forl6sta 2023
BMM o6vriga kommuner Uppsala lan. Malvéarde: 95%
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BB vard i hemmet

Alla nyforlosta kvinnor skrivna i Uppsala Lan, och som lamnat sjukhuset inom 72 timmar efter
forlossningen erbjuds hembesok. Hembesok utfors efter behov och ska kunna erbjudas dagligen efter
telefonkontakt, fram till och med dagen fore aterbesoket. Hembesdket ersatter sedvanlig BB vard. "BB pa
Vag” vid Kvinnosjukvarden Akademiska Sjukhuset, ansvarar for de familjer som ar skrivna i Uppsala och
Knivsta kommuner. Barnmorskemottagningarna (BMM) i Balsta, Enkoping, Heby, Gimo, Tierp, Skutskar
har uppdraget ”"BB vard i hemmet” och ansvarar fér de familjer som &r skrivna i respektive kommun i
Uppsala Lan.

Figur 32, hur manga timmar vardas kvinnan efter férlossning vid Akademiska sjukhuset, 2023

E5-11h ®w12-23h ®24-47h #m48-72h »72 h

Eftervardsbesok/efterkontroller

Efterkontroll rekommenderats och erbjuds av barnmorskan pa BMM inom 6—16 veckor efter
forlossningen. Andelen kvinnor som kommer pa detta besok har ¢kat de senaste aren tack vare
barnmorskans arbete med rutiner.

Efter en forlossning med komplikationer erbjuds kvinnan aterbesok till Idkare inom specialistmodravarden
eller primarvarden.

Ett tidigt eftervardsbesok for uppfoljning och radgivning ska ocksa kunna erbjudas. Malet ar att oka
kontinuiteten i eftervarden, genom en mer individanpassad vard av den barnmorska som foljt kvinnan
under graviditeten. Tidig kontakt syftar till att ge trygghet och méjligheten fér BM att snabbare upptacka
tidiga tecken pa psykisk ohélsa. Det ger ocksa okad mojlighet att kontrollera forlossningsbristningar, ge
amningsstéd, och darmed snabbare kunna héanvisa till ratt instans for adekvat vard i tidigt skede. Rutinen
att ansvarig barnmorska som foljt kvinnan under graviditeten aven tidigt efter férlossning kontaktar
kvinnan skapar forutsattningar till ett fortroende, 6kad trygghet och saker vard. Region Uppsalas resultat
fran Graviditetsenkaten gallande trygghet hos sin barnmorska ar formodligen en del av denna rutin. En
utmaning &r att na kvinnan som inte alltid svarar i telefon da ansvarig barnmorska férséker ringa upp.
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Figur 33a, Andel uppféljningssamtal 2-3 v efter forlossning, kvinnor férlésta 2023 BMM Uppsala
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Figur 33b, Andel uppféljningssamtal 2-3 v efter férlossning, kvinnor forlosta 2023 BMM o6vriga
kommuner Uppsala lan
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Kalla: SAS och strukturrapport
Efterkontrollens syfte ar att:

e Kvinnan ska fa en maojlighet att summera sina erfarenheter och upplevelse fran graviditeten och
forlossningen.

e Ge amningsstod.

e Samtala om preventivmedel och samliv.

e Aterknyta till diskussionen om livsstilsfaktorer/levnadsvanefragor.

e Erbjuda gynekologisk undersékning med inspektion av slemhinnor och ldkning av bristningar.

e  Ge instruktion om knipdvningar och forebygga inkontinens.
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Region Uppsala har ett Vardprogram for vardkedjan for att forebygga och félja upp bristningar.

BMM har lokala rutiner for att fa fler kvinnor att forsta vikten av uppféljning och fa fler att komma pa
besoket. Eftervardsbesok erbjuds alla forlosta kvinnor vid flera tillfallen under och strax efter forlossning. |
Uppsala lan ar 96% av forlosta kvinnor under 2023 registrerade for eftervardsbesok, jamfort med riket
70%.

Figur 34a. Andel eftervardskontroller kvinnor forlosta 2023 BMM Uppsala kommun
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Figur 34b. Andel eftervardskontroller kvinnor forlésta 2023 BMM o6vriga kommuner Uppsala ldn
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Foraldraskapsstod

Samtliga forstagangsforaldrar ska erbjudas fordldrautbildning enligt ”Forfragningsunderlag for
Barnmorskemottagning i Region Uppsala ”. Information och stod ska anpassas utifran foraldrarnas olika
behov. Utbildningen kan bedrivas i grupp eller enskilt. Malsattningen med modrahélsovardens
foraldrastod ar att framja barns halsa och utveckling och att starka foraldrars formaga att méta det
vantade och nyfodda barnet, samt forlossningsforberedelse bade fysiskt och psykiskt.

Modrahélsovardens foraldrastodjande arbete sker i fortlopande enskilda moten med foréldrarna,
foraldragrupper generella och riktade och samverkan med andra i vardkedjan for familjen angeldagna
verksamheter. Nagra mottagningar erbjuder som alternativ till traditionell férdldragrupp Tematraffar med
olika teman. Det kan vara en forklaring till att statistiken visar lagre andel i foraldragrupp. BMM i ldnet har
olika forutsattningar sa det ser det olika ut hur vi erbjuder foraldrastod till vara blivande foraldrar. De
mindre mottagningarna har farre inskrivningar och darfor farre antal grupper, 14 BMM arbetar helt eller
delvis under Familjecentral och erbjuder oftast fler antal grupptillfallen med fler professioner som
samverkar i foraldrastodet.

De alternativ som erbjuds pa BMM inom Uppsala lan:

Traditionella féraldragrupper: en mindre grupp 4 — 7 par traffas 4 — 8 traffar.
Familjecentral: flera professioner samverkar i foraldrastodet.

Tematréaffar: 6ppna grupper utifran olika teman.

Praktisk forlossningsforberedelse — andning — avslappning.

Riktade foraldragrupper: for blivande foraldrar med liknade férhallande eller behov.
Individuellt stdd: blivande foraldrar som inte deltar i foraldragrupp.

Digitala grupptraffar

Enskilt digitalt informationsstéd med egen inloggning

Figur 35b. Andel forstfoderskor som fatt nagon form av foraldrastéd, forlosta 2023 BMM i Uppsala
kommun
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Figur 35b. Andel forstféderskor som fatt nagon form av foraldrastod, férlosta 2023 BMM 6vriga
kommuner
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Figur 36a. Andel form av férildrastéd/féraldragrupp forstfoderskor deltagit i férlosta 2023 BMM i
Uppsala kommun
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48

Médrahalsovardsenhetens Arsrapport 2023



Figur 36b. Andel form av férildrastéd/fordldragrupp férstféderskor deltagit i férlosta 2023 BMM 6vriga
kommuner i Uppsala ldn
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Amning

Malsattning ar att stodja och framja amning utifran varje familjs behov och WHO:s mal gallande exklusiv
amning i minst sex manader och dérefter introduktion av annan mat under bréstmjolksskydd. Kvinnans
amningsanamnes, forvantningar och 6nskemal som sammanfattats av modrahéalsovarden i journalen som
ar grunden for den individuella processen. Till de kvinnor som inte kan eller vill amma ar malet att ge den
hjalp och det stéd som da behovs. Det ar darfor viktigt att all personal som arbetar med blivande och
nyblivna fordldrar och deras barn uppmuntrar och underlattar amning samt erbjuder en amningsvanlig
miljo. Detta genom att lyssna, ge stéd och vid behov ge undervisning till féréldrarna sa att de kanner sig
trygga med amningen.

Detta kraver:

kunskap - evidensbaserad och uppdaterad

respekt - varje mor- barn-relation och familj ar unik
lyhordhet — infér familjens individuella behov

tid och talamod

Modrahélsovardens personal ansvarar for att:

e bidra till en positiv installning till amning
e informera om amning och hudnara vard
e belysa det nyfodda barnets signaler och medfédda formaga vid amning
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e dokumentera kvinnans tidigare amningserfarenhet, férvantningar och 6nskemal pa amning i
patientjournalen
e involvera och betona partnerns betydelse

Det finns fordelar med att tidigt under graviditeten informera om amningen. Mddrahalsovarden har i
uppgift att erbjuda samtal och information om amning. De blivande foraldrarna ska tillfradgas om deras
installning till amning och eventuella tidigare erfarenheter. Informera om amningens positiva effekter
utifran féraldrarnas behov. Forbereda foraldrarna pa det forsta motet med barnet och vikten av att vara
lyhorda for barnets behov. Amningen ska tas upp och dokumenteras vid tre tillfdllen under graviditeten,
inskrivning, v 20—33 och i sammanfattningen v 35-37. Uppfdljning gors dven vid eftervardbesoken.
Andelen barn som helammas vid en veckas alder har minskat succesivt de senaste tjugo aren

Figur 37a. Andel ammande fyra veckor efter partus, forlosta 2023 BMM Uppsala kommun
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Figur 37b. Andel ammande fyra veckor efter partus, férlosta 2023 BMM 6vriga kommuner
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Preventivmedelsradgivning pa
barnmorskemottagning

Barnmorskor har forskrivningsratt for preventivmedel till friska kvinnor utan riskfaktorer eller sjukdom,
ovriga ska remitteras till Iakare. Preventivmedelsradgivning och férskrivning ska ske i enlighet med
barnmorskornas ratt att forskriva lakemedel i fodelsekontrollerande syfte, SOSFS 1996:21. Barnmorskan
ska folja Lakemedelsverkets rekommendationer fér antikonception, samt regionala riktlinjer for Region
Uppsala. Preventivmedelsradgivningen syftar till att forhindra o6nskad graviditet, bevara fertiliteten fram
till dess att graviditet ar aktuell, samt att framja sexuell och reproduktiv halsa. Malet ar att kvinnan blir
nodjd med sin metod och anvander den korrekt och konsekvent.

Grunden i all radgivning ar att i forsta hand rekommendera langtidsverkande antikonception, detta ar
sarskilt viktigt till den unga kvinnan med hog fertilitet. Mojligheten 6kar nar radgivningen bygger pa
samtal med MI-metod (motiverande samtal), i kombination med reproduktiv Livsplan (RLP) vilket ger
kvinnan 6kad kunskap om fertilitet och halsan och livsstilens betydelse fér den framtida fertiliteten. Kost,
motion, alkohol, tobak och drogers betydelse for fertiliteten ingar i samtalet. Om tillfalle ges bor
barnmorskan fraga om fysisk, sexuellt eller psykiskt vald. Kvinna ska aven informeras om att nar hon slutar
med ett preventivmedel pa grund av graviditetsénskan, ska hon borja med folsyra. Graviditetstester ska
erbjudas och foljas upp utifran provsvaret om det ar aktuellt. Vid nyforskrivning av hormonella metoder
erbjuds aterbesok efter 3—6 manader beroende pa preparat, for att folja upp hur kvinnan trivs med sin
metod och fraga efter eventuella biverkningar. Vid arlig receptférnyelse av utprovat kombinerat
hormonell metod kontrolleras blodtryck och uppdaterar sjukdomshistorien samt vikt /BMI.

Langtidsverkande metoder, LARC (long acting reversible contraceptive), ger basta skydd

Figur 38. Forskrivna recept Region Uppsala 2022 och 2023
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Figur 39a. Antal besok preventivmedelsradgivning per heltid barnmorska 2023 BMM Uppsala kommun
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Kalla: Strukturrapport och SAS

Figur 39b. Antal bes6k preventivmedelsradgivning per heltid barnmorska 2023 BMM 6vriga kommuner
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Figur 40. Preventivmedelsmetoder 2023
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STI-forebyggande arbete pa
barnmorskemottagning

| barnmorskans uppdrag ingar att arbeta med forebyggande insatser mot sexuellt 6verforda infektioner
(STI). STI-férebyggande arbetet bestar i huvudsak av provtagning och information om klamydia/gonorré.
Provtagning erbjuds alla kvinnor som soker barnmorskemottagningen, aven gravida. STI-férebyggande
arbete innebar dven att utféra smittsparning som ska stracka sig minst 12 manader tillbaka i tiden fran
upptackten. Smittsparning utfors pa egna mottagningen alternativt i samverkan med
venereologmottagningen.

Ett nytt dokument "Handlaggning STI Region Uppsala” har tagits fram av SRHR gruppen och publicerades
under 2023. MHV-enheten har deltagit aktivt i framtagandet av detta dokument. Har finns all information
om provtagning, behandling och remittering vid behov. Bakgrunden ar att det har sett mycket olika ut nar
det géller provtagning varfor detta samt remittering och behandling har behovt bli enhetlig.

Handldggning STI Region Uppsala (PDF)
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Figur 41a. Antal klamydiapositiva rapporterade fall i Uppsala ldn
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Kalla: Smittskyddsenheten Region Uppsala

Figur 41b. Antal gonorrépositiva rapporterade fall i Uppsala ldn
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Kalla: Smittskyddsenheten Region Uppsala

Figur 41c. Antal syfilispositiva rapporterade fall i Uppsala lan
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Screening for
cervixcancerprevention

Gynekologiskt cellprov inom ramen for cervixcancerscreeningen ar ett av barnmorskemottagningens
uppdrag. Kallelse till provtagning skots av Klinisk patologi och cytologi, och kvinnan kallas till BMM utifran
folkbokforingsadress. Bokning av provtagningstid har kvinnan sjalv behovt géra och da till valfri
mottagning. Genom aren har man kunnat se att deltagandet i screeningen ar lagt i forhallande till andra
regioner i Sverige. | rapporten for 2022 fran NKCx (Nationellt kvalitetsregister for cervixcancerprevention)
framgar att horsamheten, deltagandet inom 3 manader ar 1ag vilket kan bero pa att kvinnan maste boka
tiden sjalv.

Data for 2023 visar endast prov som analyserats for HPV vilket gér att man inte kan jamfora tackningsgrad
med tidigare ars data. Tackningsgraden berdknas utifran antalet kvinnor i en viss aldersgrupp, bosatta i en
viss region som lamnat ett gynekologiskt cellprov under en definierad tidsperiod (till exempel 5 eller 7 ar).
Malet nationellt &r att na en tackningsgrad pa 85%. | region Uppsala Iag den 2023 pa 68,6%. Region
Uppsala foljer det nationella vardprogrammet vad géller primarscreening med HPV for kvinnor 30 ar och
dldre. | gynekologiska cellprover per heltid BM som bokades primart fér utférande av prov.

Under aret har arbetet paborjats for byte av kallelsesystem, se under utvecklingsomraden.

Figur 42. Tackningsgrad, 2015-2023
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Kalla: NKCx arsrapport 2023 med data for 2022
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Figur 43. Tackningsgrad i Uppsala lan per aldersklass, 2015-2023
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Figur 44a. Antal besok gynekologiskt cellprov per heltid barnmorska (SAS bes6ksprodukt) BMM i
Uppsala kommun 2023
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Figur 44b. Antal bes6k gynekologiskt cellprov per heltid barnmorska (SAS beséksprodukt) BMM i 6vriga
kommuner 2023
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Kalla: SAS besdksprodukt och strukturrapport

Vardprogram och riktlinjer

Vardprogram och riktlinjer for modrahalsovard ar ett arbete som pagar kontinuerligt och som aven
omfattar de verksamheter som pa olika satt beror graviditet och férlossning.

Publicerade riktlinjer 2023

Graviditetsdiabetes, vardplan Region Uppsala

Stora forandringar

Under 2023 har MHV enheten paborjat arbetet med att tillganglighetsanpassa riktlinjer i DocPlus, en del
av processen har dven varit att sla ihop riktlinjer som rér vardkedjan eller som rér samma omrade for att
forenkla dels for de som arbetar utifran rutinen, dels fér att minska arbetsbelastningen for de ansvariga
och de som reviderar alla rutiner.

Reviderade riktlinjer

Arbetsstod for Barnmorskemottagning

Basprogram for vard och 6vervakning av graviditet, barnmorskemottagning i Uppsala lan

Amningsstrategi for Region Uppsala

Gynekologisk cellprovskontroll, screening BMM HKS

Preventivmedelsradgivning, riktlinjer, Barnmorskemottagning

Smittsamma sjukdomar och multiresistenta bakterier under graviditet och infor forlossning

Graviditetsdiabetes — screening vid Barnmorskemottagning.

Graviditetsovervakning - Bedémning av vardniva

Induktion och kontroll i graviditetsvecka 41
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https://publikdocplus.regionuppsala.se/Home/GetDocument?containerName=e0c73411-be4b-4fee-ac09-640f9e2c5d83&reference=DocPlusSTYR-33720&docId=DocPlusSTYR-33720&filename=Gynekologisk%20cellprovkontroll%2C%20screening%20BMM%20HKS%20.pdf
https://publikdocplus.regionuppsala.se/Home/GetDocument?containerName=e0c73411-be4b-4fee-ac09-640f9e2c5d83&reference=DocPlusSTYR-25610&docId=DocPlusSTYR-25610&filename=Preventivmedelsr%C3%A5dgivning%2C%20riktlinjer%2C%20Barnmorskemottagning.pdf
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Anemi — graviditet och postpartum

Hypertonisjukdomar under graviditet och efter forlossning

BB-vard i hemmet — Overrapportering till BMM i kranskommunerna

Flodesschema Backenbotten under och efter graviditet

Overviktsopererade kvinnor, graviditetsévervakning

Fragminbehandling och koagulationsutredning under graviditet, férlossning och puerperium

Forlossningsradsla

Utvecklingsomraden inom
modrahalsovard i Region Uppsala

MHV-enheten arbetar med forandringar utifran en fungerande vardkedja samt nya riktlinjer och
medicinsk evidens. Vardtyngden 6kar som foljd av att allt fler gravida och fodande &r dldre, har hogt BMI,
Okad psykisk ohdlsa eller andra riskfaktorer som kan leda till komplikationer under graviditet och
forlossning.

En sammanfattning pa amnen som prioriterats under 2023 och som kommer att vara viktiga under 2024
och ndrmaste aren beskrivs enligt nedan.

Nytt kallelse- och svarssystem for
screening av livmoderhalscancer —
HKS

Under 2023 paborjades projekt for att byta kallelsesystem fér gynekologisk cellprovtagning inom ramen
for den organiserade cervixcancerpreventionen. Detta hade foregatts av en gap-analys som gjordes under
hosten 2022. Ett viktigt utfall av den var att Region Uppsala behdvde kunna erbjuda bokad tid for
provtagning hos barnmorska for att pa sa satt kunna 6ka deltagandet i cervixcancerscreeningen. Det var
dven nodvandigt att byta system for att fullt ut kunna félja det nationella vardprogrammet, dar man
rekommenderar alla regioner att ha samma kallelsesystem.

Arbetet paborjades med projektledare och kontakter med leverantor under varen. Ett ndra samarbete
mellan projektledare, IT-projektledare och Mhél pagick fran sommaren och fram tills att systemet var pa
plats i slutet av april 2024.

Arbetet har inneburit 6verforing av data fran Sympathy som ar svarssystemet for hela Akademiska lab.
Vidare har forberedelser med information och planering for utbildning gjorts under hésten 2023.

Det var ett antal problem med projektet under hosten 2023, med brist pa ledning fran centralt hall samt
ingen insyn i den ekonomiska biten. Det togs darfor steg sent pa aret att forandra styrningen av projektet.

Projektet kommer att avslutas under 2024, i och med att HKS &r i full drift kommer Region Uppsala att
fullt ut folja det nationella vardprogrammet for livmoderhalscancerprevention.
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Processtod till chefer vid BVC och
BMM vid problem att folja vardavtal

For att sdkra att vara familjer och barn i Sverige erbjuds hogkvalitativ halsovard under graviditet och
smabarnsaren, tas en rutin fram da en situation uppstar dar mottagningen inte kan erbjuda vard enligt
uppdrag eller avtal. Malet ar att en handlingsplan uppréttas. | handlingsplanen ska det framga vilka
forbattringsatgarder som kommer att vidtas for att avhjalpa avvikelser fran uppdraget. Om
andringsatgarderna inte vidtas inom utsatt tid kan dessa eskaleras till avtalsniva genom
varduppdragsenheten. Atgarder som inte vidtas kan leda till sanktioner i enlighet med
avtalsbestammelserna.

Eftervardsbesoket vid BMM

En stor andel kvinnor foder utan att fa bristning och manga kvinnor mar bra och ar néjda med resultatet
dven efter att de fatt en bristning under forlossningen. Andelen svara bristningarna har minskat och
Akademiska jobbar kontinuerligt med att undvika forlossningsskador, med stdd av nationella riktlinjer. For
BM i primarvard ar kompetensen i att bedéma backenbotten efter forlossningen viktig. Fordjupad
kunskap och kompetensutveckling har getts till BM for att bli tryggare i sin bedémning. BM ska aktivt
bidra till att kvinnan kommer pa eftervardsbestket for uppfoljning. Graviditetsregistret malvarde for
eftervardsbesok ar att 90% av forlosta kvinnor ska gora det. BMM har forbattrat sin rutin for att boka in
kvinnan for eftervardsbesdk och har nu éver 90 % som kommer till sina besok. Fysioterapeuter inom
Priméarvard med inriktning pa backenbotten fick under 2023 utbildning, vilket 6kat kompetens och
tillganglighet i lanet for vara patienter.

Eftervardsambassador

Under 2023 har utvecklingsarbetet fortsatt for att 6ka kompetens for varden efter forlossning vid BMM
och att forbattra kvalitet och kontinuitet av eftervardsbesoket. Alla BMM rekommenderas att en
barnmorska har omradesansvar for eftervard, sa kallad eftervardsambassador. Tema vid traffarna 2023
var "Rapport fran Bristningsregistret”, falldiskussioner, vad som fungerar och vad som kan bli battre da
det galler uppfoljningar av bristningar.

Samarbetsgrupp Psykiatri, Obstetrik,
Modrahalsovard och Primarvard

Psykisk ohalsa 6kar i samhallet, sa ocksa bland unga kvinnor generellt och ddrmed bland gravida. Psykiska
besvar hos kvinnor hanteras till storsta del i primarvarden, endast en mindre andel skots inom
specialistpsykiatrin. Samarbete mellan mdédrahélsovard/primarvard/ obstetriken/psykiatrin sker med
regelbundna moten. Malet ar att kunna fa battre omhandertagande under graviditeten, och minska
belastningen for familjen. Motena mellan enheterna bidrar till att identifiera behov av stod till
organisationen. Regionala riktlinjer ar en del av samarbetet som lett till forbattring. Utbildning av
barnmorskor och ldkare inom alla aktuella specialiteter &r viktig och pagar kontinuerligt.

Genom aren har en samarbetsgrupp formerats och bestar nu av sektionschef fér obstetriken, psykiatriker
knuten till kvinnosjukvarden (f.n. 40%), moédrahalsovardsoverldkare, samordningsbarnmorska,
representant for priméarvarden (chefldkare) och senaste aret allménldkare med uppdrag psykiatri och
MBHV-psykolog. Detta samarbete har varit grunden for inforandet av gravidombud inom psykiatrin. De
flesta mottagningar har en till tva medarbetare, oftast en kurator och specialistsjukskéterska som har
uppdrag som gravidombud. De har till uppgift att vara en lank mellan kvinnor som skots inom psykiatrin
och hennes team pa mottagningen och ge stod under graviditeten. Det kan dven vara mellan modravard
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och mottagningen, eller for andra instanser som kan bli aktuella efter férlossningen. Det kan dven vara
nar det behdvs mer stod under graviditeten av annat slag, till exempel nar andringar in medicinering
gjorts.

For de gravida kvinnor som skots i primdrvarden ser man att det finns ett behov av mer psykolog- och
kuratorsstod. Flera vardcentraler har psykosociala team som kan stétta upp, men pa andra stéllen kan
kvinnan fa vanta lange pa kontakt. Samma sak géller de som har behov av Médra-Barnhéalsovards-
psykolog, da antalet MBHV-psykologer i Region Uppsala ligger langt under det nationella riktlinjerna.
Behovet ar tydligt hogre dn vad som kan handlaggas inom befintlig tillgang pa psykologer i den gruppen.
MHV-enheten har vid ett flertal tillfdllen genom aren patalat bristen.

Under graviditet och forsta tiden efter fodelsen finns sarskilda behov att ta hdnsyn till. Det behovs darfor
en vardkedja som kan fanga upp och se till att kvinnan och familjen kan fa ratt omhandertagande under
graviditeten. Det ar inte bara den fysiska och psykiska hadlsan som ska fungera utan det maste finnas fokus
pa foraldrafunktion och barnperspektiv. Med anledning av detta och med stéd av Socialstyrelsens senaste
prioriteringsstod har ett projekt planerats for att starta ett radgivande remissteam. Planen &r att detta ska
starta 2025 med finansiering av projektmedel for kvinnors halsa och forlossningsvard

Gravidombud finns nu vid de nio storsta enheterna inom psykiatrin. Gravidombud har uppdrag att stotta
gravida med psykiatrisk sjukdom och vard inom psykiatrin.

Amning

Amningen har manga pavisbara halsofordelar for bade kvinnan och barn oavsett socioekonomiska
forhallanden. Att optimera forutsattningarna infor barnafédandet och starten for den nya familjen tjanar
ett vardefullt syfte ur saval folkhalso- som jamstalldhetsperspektiv.

De sjunkande amningssiffrorna innebar ett behov av starkt arbetet kring amning. Amning vid fyra veckor
ar en manuellt registrerad uppgift direkt i Graviditetsregistret. Fragan stalls vid eftervardsbesoket vilket
innebar att det saknas uppgift fran kvinnor som inte kommer pa eftervardsbesok. Enligt nationella
rekommendationer behover saval den patientcentrerade som den samordnade varden mellan de olika
delarna i vardkedjan siakras. Amning i Vardkedjan ar ett pagdende arbete mellan MHV, BHV och kvinno-
och barnsjukhuset, med férlossningen, BB neonatal och barnsjukhuset. For att alla férdldrar, oavsett var
de bor, ska fa det stod de behover och fragar efter finns nu en nationell amningsstrategi. Den ska ge
varden battre forutsattningar for att framja och stodja amning. Men dven ge stod till foraldrar dar
amningen inte fungerar.

Familjecentral

En jamlik halsa forutsatter att barn (0—6 ar, upp tills barnet borjar férskoleklass) och deras familjer i behov
av stod uppmarksammas i tid och far likvardig mojlighet till stod. Familjecentralen bedriver en verksamhet
som ar halsoframjande, generell, tidigt forebyggande och stdédjande och som riktar sig till barn, deras
foraldrar och blivande féraldrar. En familjecentral innefattar médrahalsovard, barnhélsovard, socialtjanst
med inriktning mot forebyggande arbete och 6ppen forskola. Malgruppen ar blivande féraldrar och
familjer med barn i aldrarna 0-5 ar. MHV enheten dr medlem i styrgruppen och beredningsgruppen for
Familjecentraler i Region Uppsala. Under aret har beredningsgruppen arbetat fram ett gemensamt
remissvar pa 6versynen av Regionens ”Familjecentralernas organisation, samordning och styrning

Framja Jamstallt foraldraskap — Hallbar
rutin

| barnkonventionen lyfts det fram att: Fordldrarna har gemensamt ansvar for barnets uppfostran,
utveckling och halsa. Foraldraskapsstodet ska darfor framja ett gemensamt och jamstallt fordldraskap. Det
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gynnar dven familjens valbefinnande och féraldrarnas relation till barnet och till varandra. Idag ser det
inte ut sa for alla familjer i Uppsala lan. Pa familjecentralerna, modra- och barnhalsovarden och andra
viktiga samverkansparter inom kommunerna, har vi tillsammans majlighet att verka for att detta
forbattras. Det finns behov av ett fortsatt hallbart och systematiskt arbete och kontinuerlig
kompetensutveckling. Idag finns ingen tydligt framskrivet ansvar och uppdrag i fragan. Det innebéar att det
inte heller finns tillrackligt med resurser for arbetet. Det bars av enskilda medarbetares engagemang och
kunskap i fragan. For arbetet behdvs en budget for utbildning, process och uppféljning for framtida
kompetensutveckling, fa till tydliga uppdrag, omvarldsbevakning, utvecklingsarbete,
behovsinventering mm

Det finns behov av ett fortsatt hallbart och systematiskt arbete och kontinuerlig kompetensutveckling.
Idag finns ingen tydligt framskrivet ansvar och uppdrag i fragan. Det innebér att det inte heller finns
tillrackligt med resurser for arbetet.

Regionsamverkan — Lansstyrelsen

Modrahalsovarden har varit representerat pa Lansstyrelsens foraldrastdds samordningstraffar pa
regionala niva och synliggjort behov av utvecklingsarbete med fragor som berdr att kunna erbjuda ett
kvalitativt foraldraskapsstod riktat till alla fordldrar. Det har framkommit behov av att starka samverkan
och det kunskapsbaserade arbetet med alkohol- och drogproblematik, att starka den psykiska hélsan,
mans vald mot kvinnor och i det dven inkluderat hedersproblematik och kénsstympning. Region Uppsalas
arbeta med att uppna malen i likabehandlingsplanen, agenda 2030 och samverkan inom Radet for social
hallbarhets tva prioriteringar: Mans vald mot kvinnor och att starka Halsa, trygghet och goda
levnadsvanor i socioekonomiskt utsatta omraden.

Lansstyrelsen har inom det foradldrastodjande uppdraget pa olika satt stottat lanets familjecentraler med
extra resurser samt annat stod for att lanets kommuner och Region Uppsala ska fa ett hallbart jamstallt
och delvis jamlikt familjecentralsarbete. Detta &r ett prioriterat perspektiv i regeringens nationella
foraldrastodsstrategi. Fragan har ocksa varit prioriterat tema for lanets natverk for
foraldrastodssamverkan som lansstyrelsen och Region Uppsala leder tillsammans.

SUF- kunskapscentrum Samverkan
Utveckling Foraldraskap

MHYV enheten ar deltagande i styrgrupp for SUF i Region Uppsala, som har som mal att fa battre regionala
och lokala forutsattningar att prioritera halsoférebyggande arbete fér familjer med behov av extra stéd pa
grund av funktionsnedséattning. Samtliga av lanets lokala SUF grupper har tagit fram lokala mal, aktiviteter
och uppfoéljningsmatt.

SRHR - Sexuell och reproduktiv halsa
och rattigheter

MHV-enheten deltar i regiondvergripande samverkan kring fragor om reproduktiv hélsa och rattigheter
(SRHR) tillsammans med Smittskyddsenheten. SRHR-gruppen ska i enlighet med SoS och
Folkhdlsomyndighetens nationella strategi verka for: ”Basta mojliga sexuella och reproduktiva hélsa — pa
lika villkor for hela befolkningen och med uppfyllande av allas sexuella reproduktiva rattigheter.”

Smittskydd Vaccination gravida

| och med att Folkhdlsomyndigheten augusti 2022 gick ut med en rekommendation att gravida bor
vaccineras mot kikhosta paborjades ett samarbete mellan MHV-enheten och smittskyddsenheten i denna
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fraga. Kikhosta okar i samhallet och sarskilt efter pandemin vilket gor det sarskilt viktigt att skydda det
nyfédda barnet. | februari 2023 blev vaccinet gratis till gravida kvinnor. Uppdraget ligger pa vardcentral
och vaccinationsbyrder med avtal med Region Uppsala. For att 6ka deltagandet har MHV-enheten under
2023 startat ett samarbete med Smittskyddet for att se 6ver rutiner fér BMM.

Forbattringsatgarder i Cosmic

Dokumentation i Cosmic ar en viktig del av en barnmorskas arbete. Det ar tidskravande och det stalls mer
och mer krav pa att det ska dokumenteras ratt. Journalen ska anvdndas av vardgivare/patienter och dven
en hel del statistik for rapportering av produktionskrav och kvalitetskrav. Modrahalsovard har utvecklats
mycket de senaste aren och det ar av stor vikt att man far bra rutiner och struktur i sitt arbete.

Vardstyrelsen Region Uppsala

MHYV enheten har regelbunden dialog med utredare pa regionkontoret, avseende utveckling och
forandring av barnmorskemottagningarnas uppdrag. Detta for att ge politiken forutsattningar att gora
prioriteringar av varduppdrag. Tidigt hosten 2023 var MHV enheten inbjudna till Vardstyrelsen for att
presentera arsrapporten.

Arbete under 2023 har varit att revidera forfragningsunderlaget fér 2024 barnmorskemottagning och
fortydligande av uppfoljningskrav pa verksamheten.

Utrotningsprojektet for livmoderhalscancer

Regionstyrelsen Uppsala beslutade i april 2022 att RU ska delta i forskningen/klinikstudien Utrota HPV
virus. | RCC Mellansveriges Cancerplan 2022—2024 rekommenderas regionerna att delta i studien. Sedan
oktober 2022 erbjuder BMM vaccination for kvinnor fédda mellan 1994-1999.

- BMM som har atagit sig uppdrag att vaccinera (21av 26 BMM), delar ut
sjalvprovtagningsmaterial, motivera och informera malgruppen.

- Forskningsledningen, projektet, pa KS har uppdraget med all 6vrig provtagningslogistik inklusive
analyser och meddela provsvar.

- Gynekologiska mottagningarna har uppdraget att kontrollera alla kvinnor med avvikande
provsvar fran forskningen.

- Aktuella verksamheter har ansvar att fora in provsvar fran projektet in i Cytburken och om majligt
in regionenens befintliga kallelsesystem for GCK.

- MHV-enhet tillsammans med avtalsansvarig for vardval BMM har det administrativa ansvaret (ar
2023 ut tillsammans med samordnare (Elin Kinnman)

- Under terminerna deltog RU i nationella mdten varannan vecka

- Vid kommunikationsmoten deltog RU med en representant

- Under varen 2023 skickades paminnelser via Kivra och sedan fick de kvinnor utan Kivra ett
brevutskick.

- Under hosten 2023 gjordes utskick via 1177, ca 2 000 kvinnor fick varannan vecka utskicket

- Marknadsforingskampanj under 5 manader pa ergo.nu (universitetets digitala plats for studenter)

- 2024-01-15 hade 7 467 kvinnor vaccinerats i RU, 42,9% av malgruppen

I november 2023 togs beslut om att projektet ska fortsatta under 2024 med att vaccinera med dos 1.
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Fortsatta SKR Projekt inom
Primarvard —
Barnmorskemottagning -
forlossningsvard och kvinnors
halsa

En 6verenskommelse mellan regeringen och SKR finns och kan anvdndas inom omraden dér regeringen
och SKR gemensamt identifierat ett utvecklingsbehov, for att stimulera en utveckling i dnskad riktning.
Genom o6verenskommelser ges forutsattningar for att insatser kan ske samordnat pa lokal, regional och
nationell niva. Satsningen pa forlossningsvarden och kvinnors hélsa omfattar hela vardkedjan inklusive
forebyggande insatser, fran modrahalsovard till eftervard for kvinnan efter graviditet och forlossning.
Medlen ska anvandas for varden till kvinnan under hela processen, och bidra till 6kad kontinuitet oavsett
hur regionen valt att organisera varden.

Overenskommelse for att fraimja kvinnors hilsa | SKR

MHYV enheten har under aret deltagit i styrgrupp for flera av pagaende projekt och dven i
referensgruppsmaoten.

Kulturdoula - Forbattrad tillgang till
tolk/kulturdoula med specifik
kompetens i syfte att na fler
utlandsfodda kvinnor tidigare

Socialstyrelsen har i rapporter 2016 visat pa flera faktorer som ger samre utfall fér gravida med bristande
kunskap om det svenska sjukvardssystemet och kunskaper i svenska spraket. Projektet har utgatt fran
Cosmos asylhalsan och planerades hosten 2017. Syftet har varit att utarbeta en metod for att nyanlanda
kvinnor med utomeuropeisk bakgrund skall fa information, hjalp och stod pa sitt modersmal. Malet &r
kvinnorna skall uppleva en ¢kad trygghet och vara vél insatta i den svenska médrahélsovarden. Genom
ratt stod for dessa kvinnor 6kar vi deras halsa, familjens halsa samt chansen till snabbare integrering i
samhallet. Fa 6kad kunskap for att kunna soéka ratt vardniva. Att kvinnan ska veta var hon kan hitta
héalsoinformation, forsta den, vardera och anvanda den. Nar kulturdoulan far ett uppdrag tilldelat av
projektledarna ringer kulturdoulan upp kvinnan sa fort som mojligt for att etablera kontakt. | forsta hand
skall kulturdoulan triffa kvinnan p& en Oppen forskola. Kulturdoulan far tillfille att visa kvinnan hur hon
hittar till verksamheten, personalen kan da ocksa beratta om verksamheten for kvinnan. Ju stérre
forstaelse och tillganglighet for det befintliga sjukvardssystemet desto stérre antal av besdk pa
modravardskliniken, vilket skapar en chans forbattrad halsa under graviditeten. Genom att individuellt
anpassa behovet av information till kvinnan ges 6kad kunskap om vad som hander med henne under
graviditeten och minskar risken for ojamlik vard och samre utfall av en normal graviditet. Kulturdoulorna
har medverkat i olika projekt. Totalt har ndrmare 600 utlandsfédda gravida kvinnor har fatt stod under
projekttiden. Lopande kontakt med Regionens barnmorskor, utskick av information.
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Overvikt och graviditet

Modrahélsovarden har i uppdrag att ge kvinnor med hoégt BMI radgivning om kost och motion i graviditet.
| “Nationella riktlinjer for sjukdomsférebyggande metoder” Socialstyrelsen 2011 framhalls vikten av
radgivande samtal vid ohdlsosamma matvanor och for att 6ka den fysiska aktiviteten. | Region Uppsala
finns riktlinjer for handldaggning och stdd till kvinnor som har ett BMI> 25 vid inskrivning. Detta innehaller
bade rekommendationer om viktuppgang och de insatser som barnmorska ska erbjuda vid inskrivning och
fortsattningsvis under graviditeten. For att fa en kvarstdende effekt av goda levnadsvanor under och efter
graviditeten behovs mer kontinuerligt arbete och stdd. Projektets mal ar att ta fram arbetssatt, for
mdodrahélsovardens barnmorskor och priméarvardens professioner, som ger ett samordnat och
individanpassat stod till gravida kvinnor som inte uppfyller rekommenderad mal géllande kostindex samt
fysisk aktivitet. Fokus ar pa att framja halsosamma levnadsvanor hos kvinnan och hennes familj och detta
ar viktigt att arbeta tydligare med for alla gravida inte minst for att férebygga 6vervikt och fetma. En
pilotmottagning med fysioterapeut, barnmorska samt dietist har arbetat fram ett flode for kvinnor med
ohdlsosamma levnadsvanor. Flodet startar vid inskrivningen hos barnmorskan, under graviditeten samt
uppfoéljning efter graviditeten. Flodet har testats i liten skala.

EPDS, screening inforande vid BMM i
Region Uppsala

Syftet med projektet var att utveckla graviditetsévervakningen i Region Uppsala med fokus pa de gravida
med psykisk ohalsa. Att identifiera kvinnor med psykisk ohalsa och mojliggora tidiga stodinsatser kan ge
samhallsekonomiska effekter sasom exempelvis minskad svar sjukdom och darmed minskade
sjukvardsresurser, minskad sjukfranvaro for den gravida/nyblivna mamman och dven hennes eventuella
partner. Effekten kan férmodas ses dven i barnets utveckling och halsa.

Genom screening och darigenom majlighet att tidigt identifiera dessa gravida mojliggors stodinsatser.
Metoden for screening sker med EPDS som underlag. Barnmorskor vid Region Uppsalas
barnmorskemottagningar fick kompetensokning som kommer att 6ka mojligheten att identifiera psykisk
ohélsa och hantera gravidas behov av extra st6d. Projektledare tillsatt och projektplan pabérjad. Rutinen
implementerad november 2022. Arsuppféljning under 2023 visar att 85% av de som kommer pa vecka
16-20 besok screenas med EPDS. Av dessa faller 7% ut med hoga podng.

Mentorskap inom Modrahalsovard

Syfte med projektet ar skapa ett enhetligt och strukturerat introduktionsprogram for nyanstallda
barnmorskor vid barnmorskemottagning. Med projektet vill man ge méjlighet fér stod och reflektion av
en barnmorska med mentorskapsuppdrag. Mentorskap starker kompetensen hos barnmorskorna och
kanna sig tryggare och sdkrare i sin roll for att nyanstalld bm stannar kvar inom MHV. Insatsen ar kopplad
till 6kad patientsakerhet och kvinnors halsa under och efter graviditet, genom att BM
kompetensutveckling struktureras. En starkt introduktion, med ett strukturerat program kommer att
forbattra kompetens och kunskap for bade nya och erfarna barnmorskor samt forbattra samtliga
omraden foér de personer som soker vard pa vara barnmorskemottagningar i Uppsala. 2023 har det nya
introduktionsprogrammet testats pa BMM, dar nyanstallning av BM planeras.

VantaBarnSakert

Gottsunda barnmorskemottagning har sedan 2020 paborjat ett arbete med en anpassad arbetsmodell for
att vidareutveckla stéd under och efter graviditeten. Detta bygger pa BarnSakert som dr en modell som
anvands inom barnhélsovarden. Justerade och anpassade fragor fran frageformularet “SEEK” som stélls vid
tre tillfallen i graviditeten. Fragorna galler avsaknad av vuxna néarstdende, kognitiva svarigheter, extrem
stress, psykisk ohélsa, oro fér ekonomi och boende, valdsutsatthet samt tobaks- alkohol- och

64
Médrahalsovardsenhetens Arsrapport 2023



droganvandning. Svaren ligger till grund for samtal och stédinsatser under graviditeten. Med den gravidas
samtycke rapporteras kvinnan till BVC-sjukskoterska redan under graviditeten och ett gemensamt besok
kan hallas. Barnmorskan har mojlighet att konsultera andra professioner for att bedéma lampliga insatser.

Under 2023 har fokus varit att utveckla overrapportering och samarbete med Barnhélsovard och
Socialtjanstens 6ppna verksamhet for forbattrat stod efter férlossningen.

Oversittningar av informationsmaterial

Under graviditeten har de blivande foraldrarna ett stort behov av information, inte minst om vad som
kommer hianda i vardmoten genom graviditeten. Vi ar ocksa enligt patient lagen skyldiga att erbjuda
patienten information om bland annat sitt halsotillstand men ocksa om de metoder som finns for
undersokning, vard och behandling, det forvantade vardférloppet och mycket annat. Vardkedjan under
graviditeten och barnafédandet ar tydligt avgréansad och samarbetet mellan de olika verksamheterna
inom vardkedjan &r viktig for att patient och partner ska fa den information de behover infor barnets
fodelse och den forsta tiden som familj. FOr att sakerstélla att alla patienter har tillgang till samma
information oavsett var man bor i lanet eller vem man traffar under graviditeten har vi skapat
informationsfilmer som finns tillgangliga pa internet bade for den vardgivare som ska informera och for
patienterna att komma at direkt. Nagra av dessa filmer behover uppdateras och revideras efter
forandringar i rutiner och verksamhet men ocksa for att ha en battre tillganglighet for alla. Det finns ocksa
behov av att skapa nya filmer inom vissa omraden.

Material som ska produceras

Informationsfilm infor kejsarsnitt och efter kejsarsnitt (utskrivning)
Informationsfilm — forlossningsvisning, smartlindringsmetoder: vattenférlossning
Informationsfilm: stodsamtal fér férlossningsradsla

. Oversitta patientinformation

Foraldraskapsstodjande insatser,
utveckling av Metodbok for BMM

Alla barnmorskemottagningar har i sitt uppdrag att erbjuda férédldraskapsstod och da oftast i
gruppverksamhet som bendamns som foréldrautbildning. Utbildningarna ser dock olika ut pa
barnmorskemottagningarna i regionen dar 75 % (riket 58%) av inskrivna foraldrarna deltar i
foraldraskapsutbildning enskilt 24%, i grupp 33 % eller i annan struktur 18 % (3) Men skillnaden &r stor
fran 100 % deltagande till 0 %. Alla barnmorskor deltar inte heller i utbildningarna, dven om
foraldragruppsverksamhet ar en del av barnmorskemottagningarnas uppdrag. Det finns dock inga
nationella eller regionala specifika styrdokument for hur foraldragruppsverksamheten ska se ut i dagslage,
men barnmorskemottagningarna har huvudansvaret for féraldragrupper dar malsattningen med
modrahélsovardens foraldrastod ar att framja barns hélsa och utveckling och att starka foraldrars formaga
att moéta det vantade och nyfodda barnet, samt forlossningsforberedelse bade fysiskt och psykiskt. Enligt
forfragningsunderlag for barnmorskemottagningarna i Region Uppsala ska mottagningarna:

N

“Ha ett dokumenterat program for forédldrastéd i grupp eller enskilt. Féréldrastéd ska erbjudas samtliga
férstagdngsférdldrar och bér ta hdnsyn till kulturella och socioekonomiska férutsdttningar och olika
former av familjesammansdttningar.

Gruppverksamheten bér férldggas sa att samtliga féréldrar bereds méjlighet att delta. Om inte
gruppverksamheten dr méjlig ska ett individuellt férdldrastéd erbjudas.” Syftet med projektet ar att
planera och utveckla en gemensam och evidensbaserad metodbok till férdldrautbildningar for blivande
foraldrar inom barnmorskemottagningarna i Region Uppsala. Materialet kan komma att innefatta en
metodbok med text, bilder och eventuellt filmer som ar gemensam for alla barnmorskemottagningarna i
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Regionen sa att barnmorskorna i forlangningen skall kunna erbjuda en jamlik tillgang till foraldraskapsstod
till blivande féraldrar under graviditeten.

Projektet finansieras av medel fran Sveriges kommuner och regioner (SKR) i syfte att 6ka stodet till
blivande foradldrar genom barnmorskemottagningarna, vilket ska bidra till 6kad och jamlik tillgang till
foraldraskapsstod i hela Regionen.

Genom en gemensam metodbok kan féraldrautbildningen for blivande fordldrar komma att starkas, vilket
leder till att alla barnmorskor kdnner sig trygga i att genomfora foraldraskapsstodjande insatser som
exempelvis genomforande av grupper da de har stéd av gemensamt och evidensbaserat material.
Enkatundersokningen visade dven att 56 % av barnmorskorna i Regionen hade en 6nskan om utveckling
av metodbok. Detta ar en forutsattning for att barnmorskor skall kunna erbjuda en 6kad jamlik vard, dar
alla blivande foraldrar har ratt till fordldrastarkande information.

Myndigheten for familjeratt och
foraldraskapsstod (MFoF)

MFof tog under 2021-2022 fram en strategi for genomférande utifran den nationella rapporten 2018 med
tre malomraden: ett kunskapsbaserat arbetssitt, ett tillgangligt stod samt en stodjande organisation.
Strategin har darefter genomsyrats av tre perspektiv: barnets ratt i fokus, jamstallt féraldraskap samt
jamlikhet i halsa. Ett av omradena i strategin som lyftes fram var att modra- och barnhalsovarden behover
utdka sina erbjudanden om féraldraskapsstdd och deltagandet i dessa. | juni 2023 fattade regeringen
saledes beslut om att ge MFoF i uppdrag att férdela och félja upp ett statsbidrag till kommuner och
regioner for forstarkta foraldraskapsstodjande insatser under 2023. Detta projekt foreligger inom ramen
for de statsbidragsmedel som Region Uppsala tilldelats for detta &ndamal. Syftet med projektet ar att
starka gruppledarrollen for barnmorskor i Region Uppsala nar de ger foraldraskapsstodjande insatser
samt framtagande av filmer riktade till blivande féraldrar som barnmorskor kan anvanda under
foraldrastodjande utbildningar. Detta planeras uppnas genom att genomfora en gruppledarutbildning for
alla barnmorskor.

Kontaktbesok

Kontaktbesoken ar av stor vikt for att verksamhetschefen ska ges mojlighet att satta sigin i BM:s arbete.
Det ger ocksa en stor forstaelse fér moédravard och andra delar av amnesomradet sexuell och reproduktiv
héalsa. Mottagningen far mojlighet att informera om foérutsattningar for uppdraget inom den egna
verksamheten, till exempel vilka samarbetspartner som finns. MHV-enheten far tillgang till
verksamhetens bemanning, lakartid och andra professioner som beror arbetet med gravida. Infor beséken
har mottagningarna fatt en enkat att fylla i. Har far BMM mojlighet att lokalt reflektera 6ver statistik och
maluppfylinad fér 2022. Aven se hur mottagningen ser ut géllande tillganglighet, vardtyngd, samverkan
med andra professioner och mottagningar.

Under 2023 férandrades arbetssattet nagot da utredare fran varduppdragsenheten (VUE) deltog i
besdken vid nagra BMM. Anledningen till detta ar att VUE har ett uttkat uppdrag for kvalitetskontroll av
all primarvard. Man ser det som viktigt att komma tillsammans med MHV-enheten for att fa en
gemensam bild. Huvudfokus fér VUE var dialog kring avvikelser och patientsdkerhet, grund for
systematiskt forbattringsarbete.

Barnmorskemottagningarna i Uppsala lan har ett kontinuerligt utvecklingsbehov inom alla
verksamhetsdelar. MHV-enheten arbetar med foréandringar utifran mottagningarnas behov i kombination
med en fungerande vardkedja. Foréndringar styrs av nya riktlinjer och medicinsk evidens.
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Graviditetsenkaten

Sedan den 1 december 2020 erbjuds gravida kvinnor och nyblivna mammor mdjlighet att besvara
”Graviditetsenkaten” och pa sa satt uttrycka sina erfarenheter och upplevelser av varden under graviditet,
forlossning och aret efter forlossningen.

Graviditetsenkaten har tagits fram i ett samarbete mellan Graviditetsregistret, SKR (Sveriges kommuner
och regioner), Bristningsregistret, SFOG (Svensk forening for Obstetrik och Gynekologi) samt
Barnmorskeférbundet. Enkadten innehaller PROM- (patient related outcome measures) och PREM-
(patient related experience measures) fragor, och skickas ut digitalt via 1177 till samtliga gravida/ nyblivna
mammor som har data registrerad i Graviditetsregistret. Enkadten skickas ut vid tre tillfdllen; omkring
graviditetsvecka 25 samt 8 veckor och ett ar efter forlossningen.

For mer information se: Graviditetsenkaten/SKR.

Avslutande diskussion

| Region Uppsala liksom nationellt &r det en brist pa barnmorskor pa alla nivaer. En god arbetsmiljo och
teamarbete starker mottagningen och det ar viktigt att behalla all kompetens inom médrahalsovard i
primdrvarden. For den enskilda BMM kan det under perioder vara en utmaning med bemanning. Det finns
flera risker med litet tjansteutrymme, sa som tillganglighet, medicinsk sdkerhet och kollegialt stod.
Barnmorskemottagning har manga kunskapsomraden, och med fa barnmorskor minskar maojligheten till
kompentensutveckling.

Ett stort fokus under det gangna aret har varit nya rekommendationer fran Socialstyrelsen som
publicerades 2022. Innehallet och rekommendationerna kommer att paverka verksamheterna och mgjligt
dven att det kan forandra arbetssatten for BMM. Under kommande ar blir detta ett fokus i MHV-enhetens
kvalitetsarbete.

Uppsala 2024-12-12

Birgitta Segeblad Lena Axén

Modrahalsovardsoverldkare  Samordningsbarnmorska

Carina Hult Helena Edin

Verksamhetsadministrator ~ Leg psykolog inom modra-och barnhéalsovarden
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https://skr.se/skr/halsasjukvard/vardochbehandling/kvinnorshalsa/sexuellochreproduktivhalsa/graviditetforlossningeftervard/graviditetsenkaten.13922.html

