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Forlossning/inneliggande riskgraviditet
Forlossningskliniken

Under graviditeten kan komplikationer uppsta och den gravida behdver vardas pé sjukhus,
inneliggande riskgraviditet. Det kan vara pé& grund av hogt blodtryck, blédning, for tidig
vattenavgdng och/eller sammandragningar innan graviditetsvecka 37+0. D3 behéver den
gravida observeras pd antenatalenheten. Ibland kan en fédsel behova sattas igdng, Vid en
normal graviditet utan riskfaktorer kan detta paborjas i hemmet, men sker annars pé
antenatalenheten.

Vid spontan start av varkarbetet eller nar varkarbetet har kommit igéng vid en igdngsattning
flyttas den gravida till ett forlossningsrum. I de allra flesta fall féds barnet spontant vaginalt,
men ibland kan en sugklocka eller ett kejsarsnitt behdvas. Orsaken till det kan vara att barnet
snabbt behdver fodas eller for att progressen av foédseln stannat upp. Under den aktiva fasen
av fodseln tillampas kontinuerligt stod av barnmorska i s3 stor utstrackning som méjligt.
Arbetssattet med tvd barnmorskor narvarande vid framfodandet tillampas, for att minska risken
for stor bristning hos foderskan.

Nollseparation av foderska och barnet tillampas, vilket betyder att oavsett var familjen vardas,
ar det nyfédda barnet med féderskan.

Information och delaktighet ar viktiga fokusomraden. Vardplaneringstavla, som visuellt visar
planering och énskemél finns p& alla rum, for en 6kad delaktighet. Overrapporteringar
personalen emellan sker tillsammans med foderska och partner/narstdende for en 6kad
patientsakerhet och delaktighet.
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Sammanfattning 2025

« CTT-6vningar for alla medarbetare

« Simulering med dvningsdocka for aortakompression for alla medarbetare

 Nytt protokoll och svensksprdkig HELLPER for skulderdystoci

« Ny omvardnadsrutin for att optimera omhéndertagandet vid induktion
implementerad

« Klinikbvergripande forbattringsarbete rérande blédningar éver 1000 ml vid AS
startat

« Fortsatt arbete med vaginala blédningar éver 10000 ml, med bland annat
journalgranskning

« Barnmorskeforum rérande intrauterin fosterddd for optimering av bemdtande och
rutiner kring familjerna
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Fokusomraden 2026

« Infora temamdanader for kvalitetshdjande vard

« FOrbattringsarbete rérande intrapartal feber och
infektioner efter suturering

- Fortsatt arbete i vara forbattringsgrupper gallande
blddningar vid vaginal fodsel samt vid kejsarsnitt

H I I I I - « Journalgranskning CTG och riskbedémning

» Arbete med forbattring av rondrutin med falldragning
samt fortydligande av allman riskbedémning, samt
riskbeddomning for blddning och planen foér fédseln

forstiodorsha,
5 iy -
Hem inom 12 tim efter v 3740 e l e
“

« Klinikbvergripande forbattringsarbete for att optimera
flodet vid larmsnitt och minska andelen kejsarsnitt i
generell anestesi
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