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Anvendelsen af midler vedr. kvali-
tetslaft og veekst pa fadeomradet

Der afsaettes 18 mio. kr. pr. 1. april 2021 til Region Hovedstadens fgdeafdelin-
ger. Helarsvirkningen udgegr 24 mio. kr. fra 2022 og frem.

En tredjedel af pengene — 8 mio. kr. — er ngdvendige for at kunne handtere
den forventede stigning i antallet af fadsler i den kommende tid. Men to tredje-
dele — 16 mio. kr. — gar til et reelt kvalitetslaft. Midlerne bliver fordelt, sa de
hospitaler, der varetager de sveereste fadsler og har de stgrst udfordringer, far
mest hjaelp.

Partierne er enige om, at midlerne skal ga direkte til bedre forberedelse og
fadsler til gavn bade for den fgdende og spaedbarnet samt til bedre tid og ar-
bejdsmiljg for medarbejderne. Forud for den endelige udmgntning af midlerne
pa madet i regionens forretningsudvalg d. 13. april skal hospitalerne vende til-
bage med en konkret beskrivelse til politisk godkendelse af, hvordan midlerne
bedst kommer de fadende og afdelingerne til gode. Det kan fx veere i form af
et ekstra vagtlag pa fedegangen, mere statte til udsatte og syge gravide eller
bedre tilbud om fgdselsforberedelse og ammevejledning. Politisk er det gn-
sket, at der tages udgangspunkt i de tilbagemeldinger, som de enkelte afdelin-
ger har faet i forbindelse med LUP-undersggelsen.



Midlerne fordeles som fglger:

Tabel 1, Fordeling af kvalitetslgft og vaekst i fedsler.

Herlev og Gentofte Hospital 0,5 3,0 1,5 45 5,0 3,7
Nordsjallands Hospital 2,0 21 0,0 2,1 41 31
Amager og Hvidovre Hospital 5.2 38 0,7 45 9,7 7.2
Rigshospitalet 0,4 3,0 1,6 4,6 5,0 3,7
Bornholms Hospital 0,0 0,1 0,2 03 0,3 0,3
| alt 8,0] 12,0 4,0 16,0 24,0 18,0|

Note: Fpdestedernes realtive andel af det samlede antal fedsler udger: Herlev og Gentofte Hospital 25%,
Nordsjellands Hospital 18%, Amager og Hvidovre Hospital 31%, Rigshospitalet 25%, Bornholms Hospital 1%

| forbindelse med afseettelsen af bevilling til kvalitetslgft og veekst pa fadeom-
radet er hospitalerne anmodet om en beskrivelse af hvordan de planleegger at
anvende midlerne.

Tilbagemeldingen fra de enkelte hospitaler fremgar af nedenstaende.

Herlev og Gentofte Hospital

Inden fagdslen:

o Udvikling af differentieret fadselsforberedelse
o Seerlige tilbud for sarbare gravide
o Fokus pa udarbejdelse af individuel fadeplan

Ved fadslen:

o Ekstra jordemoder i dag-, aften- og nattevagt alle ugens 7 dage
o Optimering af patientforlgb for kvinder, hvor fgdslen seettes i gang

Efter fodsel:
o Efterfodselssamtaler

o Individualiseret og optimeret ammevejledning
o Fglge-hjem-ordning til barslende med seerlige behov

Nordsjeellands Hospital
Inden fadsel:

o Etablering af fadselsforberedelse som webinar som supplement til fad-
selsforberedelse i mindre grupper. Formalet er, at flere deltager i fad-
selsforberedelse.
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e Mere tid til den enkelte jordemoder- og leegekonsultation, bl.a. grundet
at gravide med komplekse tilstande er i stigning samt ggede dokumen-
tationskrav

o Styrkelse af tidlig indsats-funktionen, herunder flere og leengere jorde-
moderkonsultationer for szerligt sarbare familier

e Teleovervagning af gravide indlagt i eget hjem

Ved fadsel:
e Opnormering af fremmgdet pa fadegangen
Efter fadsel:

e Bristningsambulatorium: Styrkelse af behandling og opfalgning til kvin-
der med bristning efter fadsel.

e Bemanding af barselshotline udvides fra tre dage om ugen til alle
ugens dage

Amager og Hvidovre Hospital
Inden fadsel:

e Ekstra sonograf
Ved fgdsel:

e Ekstra sekreteer i fademodtagelsen, hvilket bidrager til aflastning af jor-
demgdrene

e Ekstra forvagtlag af leeger i tidsrummet 15-23

e Ekstra vagtlag af jordemadre pa fadegangen

Efter fgdsel:

e Ekstra nattevagt pa barselsgang, herunder styrket vejledning til fx am-
ning pa alle tider af dggnet

o Efterfadselssamtale ved jordemoder pa barselsgang

e Ingen adskillelse af mor og barn efter operativt forlgb. P& nuveerende
tidspunkt bliver mor, partner og barn adskilt, hvis der opstar komplikati-
oner efter fadslen, hvor moderen skal pa operationsgangen, fordi be-
mandingen ikke tillader, at jordemoder kan fglge med parret pa opera-
tionsgangen.

Desuden:

e Der erigangsat en raekke tiltag tidligere som enten ikke er finansieret
eller kun har veeret delvist finansierede. Det drejer sig om et laegeligt
forvagtslag samt et vagtlag med koordinerende jordemoderspecialister.
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Rigshospitalet
Inden fadsel:

e Fgdselsforberedelse i mindre hold
e Ekstra leegeambulatorium til hgjt specialiserede patienter, da gravide
med komplekse tilstande er i stigning (opnormering med 0,5 laege).

Ved fadsel:

e Ekstra jordemoderfremmgade i forleenget dagvagt pa fedegangen (365
dage om aret)

Efter fodsel:

e Opnormering med 0,5 leege til stuegang, efterfadselssamtaler og - kon-
sultationer

e Styrkelse af indsatsen for sygt barn/syg mor, sa der ikke sker adskil-
lelse af mor og barn/partner. Der ivaerkseaettes en indsats for at holde
familien samlet, sa eksperterne kommer til familien (opnormering med
en sygeplejerske)

e Styrkelse af barselsplejen for de hgjtspecialiserede patienter (opnor-
mering af den specialiserede sygepleje)

e Styrkelse af ammevejledning

Bornholms Hospital
Ved fadsel:

o Ekstra SOSU-assistent i dagtid i en periode, hvor der kommer seerligt
mange fadsler

e Ekstra jordemor i dagtid ca. halvdelen af aret (perioder med sterst be-
lastning)

Efter fadsel:

e Studieophold for SOSU-assistenter pa mindre fgdested mhp at for-
bedre barselspleje
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