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Vi har foljt regeringens satsning pa kvinnors halsa sedan 2016
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Uppdrag att folja satsningen pa kvinnors halsa 2015-2022

e Kartlagga vilka insatser som genomforts inom ramen for satsningen.
* Beskriva hur omradet kvinnors halsa har utvecklats under perioden som satsningen pagatt.
e Utvardera om satsningen varit andamalsenlig.

* Kartlagga vilka utmaningar som kvarstar.

Vi har dven gjort en fordjupningsstudie om bemanningen i forlossningsvarden.
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Vara analyser bygger pa flera olika kallor

e Regionernas sammanstallningar * Intervjuer med regionernas e Cirka 50 indikatorer
av genomforda insatser kontaktpersoner for satsningen o
e Speglar malen i 6verenskommelserna

 Redovisningarna samlasinavSKR ¢ Tre regioner avbojde medverkan .
e Data fran 2014-2021

* Analys av insatser fran 2015-2022
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Regionerna har genomfort omkring 1 660 insatser inom satsningen

Antal insatser
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For att beskriva utvecklingen har vi analyserat ett antal indikatorer

Sdker vard Kunskapsbaserad vard Tillgénglig vard

Tillfragats om valdsutsatthet

Antal dodfédda under graviditeten

Genomfort eftervardsbesok

Akut aterinskrivna kvinnor efter
forlossning

Extrastod pga.

forlossningsradsla Deltagit i foraldrastdd i grupp

Apgar lagre an sju poang fem
minuter efter fodseln

Tillfragats om alkoholvanor
under graviditeten

Sjukskoterskor
per neonatalvardplats

Bristningar efter instrumentell Andel kejsarsnitt i gruppen Vardplatser inom

BREDG
SHIE

forlossning (lI-1V) Robson Il neonatalvarden
Bristningar efter icke- Barn som ammas vid sex Transporter i neonatalvarden pa
instrumentell forlossning (l11-1V) manaders alder grund av vardplatsbrist
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Deltagit i cellprovtagning
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Flera skillnader mellan grupper och regioner kvarstar.

* Vilken vard kvinnorna far vard.

— Exempelvis extrastod vid
forlossningsradsla, kejsarsnitt, och
deltagande i eftervardsbesok.

e Vad varden far for resultat.
— Exempelvis allvarliga bristningar.

* De flesta skillnaderna kvarstar.
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Andel kvinnor med olika
utbildningsbakgrund som gjort
ett eftervardsbesok.

= Grundskoleexamen
= Gymnasieexamen

==== Eftergymnasial examen

Andel kvinnor med olika
fodelseland som fatt bristningar
vid instrumentell vaginal
férlossning.

Fodd i Sverige

Fodd i Europa

==== F5dd utanfér Europa
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Vara 6vergripande slutsatser

* Satsningen har inte foregatts av behovsanalyser och det saknas horisontella prioriteringar.
* Det finns ocksa behov av att forankra satsningen i verksamheterna.
» Samtidigt motiverat att utveckla varden for gravida och fédande. Regionerna beskriver satsningen som
viktig.

* Vikan se en positiv utveckling inom omradet kvinnors hadlsa, men det gar inte att avgéra om det ar en effekt

av satsningen eller inte.
* Bristen pa personal ar fortfarande stor och det behovs ytterligare insatser for att starka jamlikheten i
graviditets- och forlossningsvarden.

» Satsningen saknar tydliga matbara mal och tankta effekter, vilket medfor att det ar svart att utvardera den.
* Det gar inte heller att kartlagga hur regionerna har anvant medlen eller om satsningen inneburit ett
nettotillskott for verksamheterna.
* Utover det saknas en langsiktig plan for hur resultaten ska permanentas.
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Vara rekommendationer (1/2)

Regeringens framtida satsningar behéver bygga pa behovsanalyser.

Infor satsningarna behover regeringen inventera behov och gora horisontella prioriteringar.

Det forberedande arbetet behover ocksa inkludera narmare dialog med regionerna for att
starka samverkan pa strategisk niva och fa en gemensam lagesbild.

Regeringen bér tydliggdra intentionen med satsningen och formulera métbara mal.

Satsningen fokuserar pa graviditet och forlossning, men kvinnors halsa ar bredare.

Om satsningen syftar till att forbattra kvinnors halsa i stort ar det relevant att inkludera
ytterligare aspekter, som exempelvis psykisk ohalsa.

Framtida satsningar behover innehalla tydliga matbara mal och kommande satsningar bor
foljas upp och utvarderas.
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Vara rekommendationer (2/2)

Regeringen bér sdkerstdlla en tydlig redovisning av anvdnda medel.

Regionerna har anvant medlen pa olika sdtt, men avsaknaden av ekonomisk redovisning
medfor begransade mojligheter att identifiera effektiva insatser.

Ekonomisk uppfdljning av satsningen ger maijlighet till utveckling och larande.

Framtida 6verenskommelser bor innehalla tydliga krav pa ekonomisk redovisning av
tilldelade medel.

Regeringen och regionerna bér stérka arbetet fér 6kad jéimlikhet i vdarden.

Skillnader mellan grupper kvarstar aven om satsningen delvis varit riktad mot att minska
dem.

Regeringen bor 6vervaga hur framtida satsningar kan minska skillnaderna, med utgangspunkt
i behovsanalyser och prioriteringar samt en dialog med regionerna.

Regionerna bor fortsatta sina insatser for att 6ka jamlikheten i graviditetsvardkedjan.
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En fordjupningsstudie
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En fordjupningsstudie av bemanningen i forlossningsvarden
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Syftet med studien var att fa mer kunskap om bemanningslaget

. _ _ o ) Med studien vill vi:
e Qver tid har satsningen pa kvinnors halsa fokuserat allt mer

pa graviditetsvardkedjan och bemanning har varit centralt. . Fa fordjupad kunskap om faktorer

som paverkar bemanningen inom

* Bemanningslaget inom forlossningsvarden har lange Eorlossningsvarden

beskrivits som en utmaning, men antalet barnmorskor har

Okat. * Undersoka hur regionerna arbetar for

att ha en adekvat bemanning aret

* Antalet barnmorskor inom foérlossningsvarden gar inte att unt

kartlagga utifran nationell statistik.
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Vi har undersokt bemanningslaget pa tio forlossningskliniker i Sverige

Skelleftea, 19

* Analysen utgar fran behovet och tillgdngen pa barnmorskor.
Lycksele, 3

* Vi har kartlagt schemarader for de verksamheter som bemannas
av barnmorskor.

Umed, 45

Ornskoldsvik, 24
Sundsvall, 29
Vasteras, 73

"_"f BB Stockholm, 93

’ Vastervik, 17

Boras, 57

* Informationen samlades in genom intervjuer och genom
formular som intervjupersonen fick fylla i.

* Analysen bygger pa data for september 2021 - augusti 2022.

Ostra, 154
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ra Overgripande slutsatser

Bemanningslaget utmanas av ett jamnt patientinflode som kraver en konstant kapacitet under dygnet och over
aret.

Klinikerna klarar inte bemanningen under sommaren och marginaler saknas under resten av aret. Det beror
delvis pa en stor andel obekvam arbetstid.

Sma kliniker har fler arbetstimmar per forlossning, vilket medfor att varden blir dyrare, samtidigt framstar
arbetsmiljon som mer hallbar.

Arbetssituationen innebar hog arbetsbelastning, lite tid for kompetensutveckling och sma forutsattningar for
ett gott ledarskap, och det gor det svarare att behalla personal.

Bemanningslaget ar fortfarande svart trots insatser inom satsningen pa kvinnors halsa. Det kan delvis bero pa
ett behov av en 6kad grundbemanning.

P> vard- och

omsorgsanalys



Bemanningslaget utmanas av ett jamnt patientinflode

e Relativt jamn fordelning av fédslar over
aret.

* Forlossningarna sker dygnets alla timmar
och ar jamnt férdelade mellan veckans
dagar.

* Pa kort sikt finns stora variationer av
andelen forlossningar.

* Patientflodet pa forlossningen skiljer sig
fran annan verksamhet.

Fordelning av forlossningar per timme, 2015-2022
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Klinikerna klarar inte bemanningen under sommaren och marginaler saknas
under resten av aret

L

 Atta av de tio forlossningsklinikerna far precis ihop bemanningen under terminerna,
och tva har stora bemanningsproblem.

* Under sommaren ar det ingen av klinikerna som verkar ha en hallbar
arbetsbelastning.

e For att klara bemanningen minskar klinikerna sin kapacitet under natter, helger och
sommarmanader.

}v&rd-ochl
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Lagre produktivitet kan relatera till battre arbetsmiljo

* Det ar stora variationer i
produktiviteten for de tio
forlossningsklinikerna.

* Klinikens storlek framstar som
den viktigaste faktorn for
produktiviteten.

e Ett lagre patientinfléde verkar
bidra till en nagot battre
arbetsmiljo.

Arbetstimmar per férlossning och yrkesgrupp
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Inkluderar férlossningen, antenatal vardavdelning, och férlossningens akutmottagning.
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Det finns flera problem med barnmorskornas arbetssituation

Fordelning av arbetspass, genomsnitt for klinikerna

Natt (23-07) Dag (07-15)

Arbetsbelastningen for barnmorskorna ar bitvis hog.

Omkring 60 procent av barnmorskornas arbetstid utfors helt A

eller delvis pa obekvam arbetstid. P

Lite tid avsatts for kompetensutveckling.

Cheferna inom forlossningsvarden har ett komplext uppdrag och

manga medarbetare. Helg (07-23)
Kvall (15-23)

Barnmorskor arbetar i genomsnitt 80 procent av en heltidstjanst.
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Vara rekommendationer (1/2)

Regionerna behéver félja upp och utviirdera arbetstidsmodellernas dndamdlsenlighet.
* Arbetstidsmodellerna har stor inverkan pa forutsattningarna for en tillracklig bemanning.

 Regionerna behover folja upp och utvardera sin arbetstidsmodell for att se hur den fungerar
och om nagot behover forandras.

* Modellen maste se till de specifika forutsattningarna som finns inom foérlossningsvarden.
* Det kan aven vara relevant att se over forutsattningarna for rotation mellan verksamheter.

Regionerna behéver ge barnmorskorna béttre maojligheter till kompetensutveckling.

 Kompetensutveckling bidrar till att verksamheten utvecklas och kan aven ha ett egenvarde
genom att medarbetaren blir mer engagerad i arbetet och arbetsplatsen.

* Regionerna behover avsatta tillracklig med tid for kompetens- och verksamhetsutveckling
och se till att alla i personalen har mojlighet att utvecklas i sin yrkesroll.
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Vara rekommendationer (2/2)

Regionerna behoéver stdrka ledarskapet i forlossningsvdrden.
* Enviktig del ar att se dver, och vid behov minska, antalet medarbetare per chef.

* Chefer behover ha tillgang pa stodstrukturer som exempelvis HR, ekonomi, utvecklingsarbete
och ledarskapsutveckling.

* Ledarskapsfragan behover vara prioriterad i organisationen.

Regeringen bér ge Implig myndighet i uppdrag att utveckla nationell statistik sé att
barnmorsketditheten gdr att félja.

* Behov av att Oka tillgangen till statistik 6ver personal i graviditetsvardkedjan, det inkluderar
mojligheter att folja personaltatheten inom forlossnings- eller eftervarden.

 Exempelvis genom ett tydligare behovs- och efterfrageperspektiv pa barnmorskor i det
nationella planeringsstodet.
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Myndigheten for vard- och omsorgsanalys

@ www.vardanalys.se

registrator@vardanalys.se

y @vardanalys

Siri Stahle
siri.stahle@vardanalys.se

Kerstin Gunnarsson
kerstin.eunnarsson@vardanalys.se

Linn Wallén
linn.wallén@vardanalys.se
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