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Vedr. forslag til fadeplan for Region Midtjylland

Region Midtjylland har sendt ”Fgdeplan 2012 - Region Midtjyllands planer
og visioner for svangreomsorgen” i hgring med hgringsfrist den 27. februar
2012. Ifglge Sundhedsloven § 206 stk. 2 skal regionerne indhente radgivning
fra Sundhedsstyrelsen under udarbejdelse af sundhedsplaner — herunder ogsa
fadeplaner. Sundhedsstyrelsen tager i sin radgivning nedenfor udgangspunkt
i Sundhedsloven og de politiske malsatninger bag denne samt Sundhedssty-
relsens anbefalinger til svangreomsorgen fra 2009 og specialevejledningen
for gynakologi og obstetrik. Styrelsens radgivning og kommentarer til fade-
planen er af overordnet karakter.

Sundhedsstyrelsen har i tidligere svar af 24. september 2010 til Region Midt-
jylland radgivet vedr. varetagelsen af fadsler pa Samsg, samt i svar af 31. ja-
nuar 2011 vedr. regionens overordnede plan for sygehusvasnet, og der hen-
vises ligeledes til disse breve i naervaerende radgivning.

Sundhedsstyrelsen skal desuden oplyse, at styrelsen er ved at revidere anbe-
falingerne for barselsperioden, som vil blive sendt i bred hgring, og der er i
den falgende radgivning saledes ikke taget stilling til regionens fadeplan for
sa vidt angar tilbud i barselsperioden.

Sundhedsstyrelsen forventer, at regionen vil se pa deres fgdeplan i henhold
til de nye anbefalinger, nar de udkommer.

Generelle kommentarer

Sundhedsstyrelsen finder, at den indsendte fgdeplan er omfangsrig, og giver
en grundig indfering i den patenkte organisering af fadeomradet i Region
Midtjylland. Styrelsen konstaterer, at regionen fraset pa enkelte omrader,
som vil blive uddybet nedenfor, lever op til Sundhedsstyrelsens anbefalinger
pa omradet.

Regionens fadselstilbud i forhold til Sundhedsstyrelsens anbefalinger for
svangreomsorgen

Region Midtjylland anferer i fadeplanen, at denne ikke pa alle steder der va-
retager fadsler lever op til Sundhedsstyrelsens anbefalinger for svangreom-
sorgen, herunder anbefalinger vedrgrende fgdselsforberedelse. Sundhedssty-
relsen savner i den forbindelse en beskrivelse af, hvordan regionen fremover
vil arbejde hen i mod at leve op til anbefalingerne, og om der er konkrete
planer, der fremover kan sikre dette.
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Det fremgar ogsa, at der er store forskelle i regionens tilbud til gravide af-
hengigt af fadested. Sundhedsstyrelsen finder, at dette stiller store krav til
visitation, samt at regionen sikrer, at det er helt klart for de gravide, hvilke
tilbud de forskellige fadesteder har, og at den gravide informeres om, at hun
selv kan vaelge mellem de fadesteder, som er oplyst af regionen.

Specifikke kommentarer

Sundhedsstyrelsen finder det positivt, at der foreligger en szrlig aftale om
samarbejde med sundhedsplejersker ved udskrivelse af for tidligt fadte barn.
Regionen kan overveje om aftalen bgr udvides til andre grupper, som f.eks.
barn med medfadte handicaps eller ved flerfoldsfadsler.

Desuden bemaerker Sundhedsstyrelsen, at flergangsfadende med tidligere
problematisk ammeforlgb tilbydes ammekonsultation ved IBCLC certificeret
jordemoder/sygeplejerske i lgbet af graviditeten. Det anfares i fadeplanen, at
man tilstreeber ansattelse af IBCLC ammekonsulenter pa alle fadesteder,
hvilket Sundhedsstyrelsen finder positivt.

Det fremgar desuden af fadeplanen, at der afpraves nye tiltag i forskellige
projekter, f.eks. familieforberedelse efter Laskand-modellen og systematisk
screening med henblik pa tidlig opsporing af risikoforbrug af rusmidler. Der
arbejdes ogsa med innovative tiltag som udnytter den digitale udvikling,
herunder eksempelvis telemedicin med hjemmemonitoreringsprojekt,

og digital forberedelse til foraeldreskab.

Sundhedsstyrelsen finder ogsa forslaget om oprettelse af en tvaersektoriel
falgegruppe ved alle fadesteder, som skal falge den lokale implementering
af fadeplanen og fremme det tvaersektorielle samarbejde positivt.

Endelig finder Sundhedsstyrelsen den af jordemadrene pA AUH Arhus Sy-
gehus udarbejdede fgdselsfilm innovativ og informativ.

Vedr. foreeldre- og fgdselsforberedelse

Sundhedsstyrelsen finder, at foraeldre- og fadselsforberedelse er en vaesentlig
forudsaetning for hurtig udskrivelse efter fadslen. Undervisning pa sma hold,
hvor der er mulighed for dialog, og hvor den enkelte kan stille spgrgsmal,
kan veere mere givtig end auditorieundervisning.

Regionen anfarer i sin fadeplan, at man ikke alle steder lever op til Sund-
hedsstyrelsens anbefalinger vedr. foraeldre- og fadselsforberedelse. Styrelsen
finder det i den forbindelse positivt, at der er bevilget gkonomiske midler til
foreeldre- og fadselsforberedelse ved regionens budgetforlig 2012.

Vedr. fgdsler pd AUH Arhus Sygehus

Sundhedsstyrelsen konstaterer, at der jf. styrelsens indledende bemaerkninger
til regionen er en vis uensartethed i tilouddene i regionen, herunder er der
bl.a. en raekke tilbud pa regionens gvrige fadesteder men ikke pa Arhus Uni-
versitetshospital. Det geelder f.eks. foraeldre- og fedselsforberedelse, indsats
malrettet gravide, der gnsker kejsersnit uden legelig indikation, samt op-
ringning til den gravide pa dagen efter ambulant fgdsel. Da Arhus Universi-
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tetshospital er regionens starste fadested, og varetager ca. 5000 fadsler/ar
svarende til godt en tredjedel af fadslerne i regionen, finder Sundhedsstyrel-
sen dette problematisk.

Det fremgar ikke af fadeplanen om regionen pataenker at sikre et ensartet til-
bud om fadselsforberedelse for alle regionens borgere, og om hvorledes man
vil sikre, at regionen fremover kan leve op til Sundhedsstyrelsens anbefalin-
ger pa Arhus Universitetshospital.

Vedr. padiatrisk og neonatologisk beredskab pa Horsens Sygehus og Hol-
stebro Sygehus

Af Sundhedsstyrelsens specialevejledning for gyneaekologi og obstetrik frem-
gar det, at der pa steder der varetager fgdsler pa hovedfunktionsniveau bar
vaere samarbejde med peediatri med kompetence i neonatologi.

Af fgdeplanen fremgar det, at der i Holstebro og Horsens ikke er padiatrisk
afdeling med neonatologisk kompetence pa matriklen. For Horsens’ ved-
kommende er der i fadeplanen beskrevet et formaliseret samarbejde, der skal
sikre peediatrisk tilsyn i Horsens eller for bgrn fgdt i Horsens. Det fremgar
ikke klart, om der foreligger en tilsvarende aftale vedrgrende bgrn fadt i
Holstebro.

Det er Sundhedsstyrelsens forventning, at Region Midtjylland tager stilling
til ovenstaende bemarkninger, og i videst muligt omfang indarbejder disse i
fedeplanen. Sundhedsstyrelsen star til radighed for naermere dreftelse og ud-
dybning af bemarkningerne, safremt dette matte gnskes.

Med venlig hilsen

Sgren Brostrgm
Chef for enhed for Sygehusbehandling og Beredskab
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