Manual Rutinkollen — Forlossning

Syftet ar att forbattra kvalité och sakerhet genom att ni sjalva undersdker hur val era rutiner
for en saker forlossning foljs. Omradena i verktyget ar valda ur Saker Forlossningsvards
expertgruppsdokument.

Instruktioner

o Syftet ar att forbattra kvalité och sakerhet genom att ni sjalva undersoker er
féljsamhet till basta praxis for en saker férlossning

¢ Ni ska utifran befintlig dokumentation bedéma i vilken grad planerade atgarder
utforts. De flesta uppgifter kan hamtas i patientens journal och partogram. Det som
inte ar dokumenterat betraktas som inte gjort!

Praktiska forutséattningar

e Planera for att ga igenom 10 till 20 férlossningar, vilket tar 2 till 4 timmar. Lagg inte
mer an maximalt 15 minuter per patient (de punkter ni inte funnit pa 15 minuter ges 0
poang)! Valj ut 10 till 20 patienter vilka forldsts under féregaende manad.

e Deltagande bor vara forlossningsansvarig lakare och barnmorska, minst 1
barnmorska och 1 underskoterska samt sekreterare.

e Om olika bedémningar kan goras inom samma omrade, poangsatt den samstal!

e Det ar en férdel om enhetens rutiner avseende samtliga omraden finns tillgangliga vid
genomgangen.

e Lamna rutan i inmatningsmallen tom om "Ej aktuellt for patient i nuvarande méatning”
galler.

Tolkningsmallar

Sist i detta blad finns 4 tolkningsmallar, vilka ger exempel pa olika utfall, och vad dessa utfall
indikerar i form av lampliga atgarder.

Delning av data och resultat

Ni valjer sjalva hur och med vem ni vill dela era data. Lampligen sparas en version av
Rutinkollen Forlossning for varje matning.

Ni kan kopiera in diagrammen i exv. en Power Point-fil och visa upp fér enheten.



Riskomraden

Telefonradgivning

Beskrivning

En korrekt telefonradgivning, innefattande dokumenterad riskbeddmning, planering och
atgard ar grunden for en fortsatt saker férlossning.

Definition/avgransningar

Se Saker Forlossningsvard Rad och Rekommendationer samt webutbildningar.

Poédngskala
Poang Beskrivning

- Ej aktuellt for patient i nuvarande matning

0 Riskbedémning, planering och atgard saknas
1 Riskbedémning alternativt planering och atgard saknas
2 Sammanfattning av bakgrund och aktuell situation finns. Riskbedémning,

planering och atgard finns dokumenterade, men ar helt eller delvis bristfalliga

3 Sammanfattning av bakgrund och aktuell situation finns. Riskbeddémning,
planering och atgard finns dokumenterade, och ar adekvata

Referenser

https://lof.se/patientsakerhet/vara-projekt/saker-forlossningsvard



https://lof.se/patientsakerhet/vara-projekt/saker-forlossningsvard

Riskbedomning vid ankomst

Beskrivning

En aktiv riskbeddmning vid ankomst till férlossningen medfér att kvinnan far vard pa ratt niva.
Riskbedémning grundas pa anamnes och ankomststatus och ska dokumenteras i journal.

Definition/avgransningar

Se Saker Forlossningsvard Rad och Rekommendationer samt webutbildningar.

Poangskala
Poang Beskrivning

- Ej aktuellt for patient i nuvarande matning

0 Ankomststatus och riskbedémning finns inte dokumenterad
1 Antingen ankomststatus eller riskbedémning ar gjord och dokumenterad
2 Ankomststatus och riskbedémning och eventuell atgard ar utférd, men bristfallig

eller bristfalligt dokumenterad

3 Adekvat ankomststatus och riskbedomning ar utférd, dokumenterad enligt
checklista och lamplig atgard ar utférd

Referenser

https://lof.se/patientsakerhet/vara-projekt/saker-forlossningsvard



https://lof.se/patientsakerhet/vara-projekt/saker-forlossningsvard

Riskbedomning forlossning

Beskrivning

En kontinuerlig riskbedémning under férlossning medfér att adekvata atgarder vidtas vid
nytillkomna férandringar. Den fortldpande riskbedémningen ska dokumenteras i journal.

Definition/avgransningar

Se Saker Forlossningsvard Rad och Rekommendationer samt webutbildningar.

Poangskala

Poang Beskrivning

- Ej aktuellt for patient i nuvarande matning

0 Riskbeddmning finns inte gjord/dokumenterad trots tillkomst av avvikelser

1 Fortlépande riskbeddmning ar gjord och dokumenterad, men har inte féranlett
nagon atgard

2 Fortlépande riskbeddmning ar gjord och dokumenterad, men har inte féranlett
tillracklig atgard

3 Adekvat och fortldpande riskbedémning under hela forlossningsférioppet ar
dokumenterad och nédvandiga atgarder ar vidtagna

Referenser

https://lof.se/patientsakerhet/vara-projekt/saker-forlossningsvard



https://lof.se/patientsakerhet/vara-projekt/saker-forlossningsvard

Fosterdvervakning med CTG

Beskrivning

Malsattningen med fosterdvervakning under aktiv forlossning ar att upptacka hypoxi, sa att
atgarder kan vidtas for att forhindra asfyxi hos foster.

Definition/avgransningar

Se Saker Forlossningsvard Rad och Rekommendationer samt webutbildningar.

Poangskala
Poang Beskrivning

- Ej aktuellt for patient i nuvarande matning

0 CTG finns, men tolkning saknas

1 CTG-tolkning finns, men tolkning eller atgard ar bristfallig

2 Adekvat CTG-tolkning finns, men bristfalligheter i atgarder féreligger

3 CTG beddms och dokumenteras enligt nationell klassifikation. Adekvata

atgarder utférda och dokumenterade

Referenser

https://lof.se/patientsakerhet/vara-projekt/saker-forlossningsvard



https://lof.se/patientsakerhet/vara-projekt/saker-forlossningsvard

Varkstimulering med oxytocin

Beskrivning

Korrekt indikation och dosering av oxytocin samt dokumentation av givna doser ar en av
grunderna foér en saker férlossning.

Definition/avgransningar

Se Saker Forlossningsvard Rad och Rekommendationer samt webutbildningar.

Poangskala
Poang Beskrivning

- Ej aktuellt for patient i nuvarande matning

0 Indikation fér varkstimulering saknas men Oxytocin ges anda

1 Indikation for varkstimulering foreligger, men behandling sétts inte in

2 Indikation for varkstimulering foreligger, Oxytocin administreras men doseras
inte enligt PM (bade éver-/understimulering). Utvardering av effekt finns inte
dokumenterad

3 Dokumenterad indikation for varkstimulering foreligger. Dosering enligt PM foljs

och dokumenteras. Utvardering av effekt finns dokumenterad.

Referenser

https://lof.se/patientsakerhet/vara-projekt/saker-forlossningsvard



https://lof.se/patientsakerhet/vara-projekt/saker-forlossningsvard

Instrumentell forlossning

Beskrivning

Instrumentell forlossning innebar 6kad risk for sfinkterskada, skulderdystoci samt intra- och
extracerebrala fetala blédningar, varfor den endast ska tillgripas da risken att avvakta
spontan vaginal forlossning beddms vara stoérre an riskerna med atgarden.

Definition/avgransningar

Se Séaker Forlossningsvard Rad och Rekommendationer samt webutbildningar.

Poangskala
Poéng Beskrivning

- Ej aktuellt for patient i nuvarande matning

0 Indikation for sugklocka foreligger men utfors inte, eller utfors av icke tranad
personal

1 Vasentliga avsteg fran PM gors utan att detta motiveras och dokumenteras

2 Vissa avsteg fran PM gors utan att detta motiveras eller dokumenteras

3 Dokumenterad indikation foreligger. Adekvata forberedelser inklusive

smartlindring och utférande enligt PM och checklista ar dokumenterade. Vid
avsteg ifran dessa ar detta motiverat och dokumenterat

Referenser

https://lof.se/patientsakerhet/vara-projekt/saker-forlossningsvard



https://lof.se/patientsakerhet/vara-projekt/saker-forlossningsvard

Sectio

Beskrivning

Akut sectio under pagaende forlossning gors framst pa grund av varksvaghet eller hotande
fosterasfyxi. Tidsintervallet fran beslut till operationsstart styrs av hur akut ansvarig
obstetriker bedémer situationen vara. Tydlig kommunikation ar en férutsattning fér optimal
vard i dessa situationer.

Definition/avgransningar

Se Saker Forlossningsvard Rad och Rekommendationer samt webutbildningar.

Poangskala

Poang Beskrivning

- Ej aktuellt for patient i nuvarande matning

0 Indikation for sectio foreligger men utfors inte

1 Sectio utférs men pa oklar indikation och med fordréjning, samt med eller utan
dokumenterad time-out innan operationsstart

2 Sectio utfors pa ratt indikation men med fordrdjning och med eller utan
dokumenterad time-out innan operationsstart

3 Sectio utfors pa ratt indikation och inom beslutad tid. Time-out innan
operationsstart ar utférd och dokumenterad

Referenser

https://lof.se/patientsakerhet/vara-projekt/saker-forlossningsvard



https://lof.se/patientsakerhet/vara-projekt/saker-forlossningsvard

Backenbottenskada

Beskrivning

Adekvat identifiering och atgard av backenbottenskador minskar risken for bestadende
besvar.

Definition/avgransningar

Se Saker Forlossningsvard Rad och Rekommendationer samt webutbildningar.

Poangskala
Poang Beskrivning

- Ej aktuellt for patient i nuvarande matning

0 Dokumentation saknas om bristning foreligger eller inte

1 Omfattande brister i forebyggande av och handlaggning av bristning/suturering
2 Vissa brister i forebyggande av och handlaggning av bristning/suturering

3 Atgarder for att forebygga backenbottenskada ar vidtagna och dokumenterade.

Grad av backenbottenskada ar identifierad, beskriven i text samt adekvata
atgarder ar vidtagna och dokumenterade

Referenser

https://lof.se/patientsakerhet/vara-projekt/saker-forlossningsvard



https://lof.se/patientsakerhet/vara-projekt/saker-forlossningsvard
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Kontroll av uterus och urinblasa

Beskrivning

Atgérder for att forebygga dvertanjningsskador pa urinbldsan samt postpartumblddning
innefattar kontroll av uterus och urinblasa postpartum pa férlossningsenhet.

Definition/avgransningar

Se Saker Forlossningsvard Rad och Rekommendationer, webutbildningar samt
Barnmorskeférbundets och SFOG:s dokument.

Poangskala
Poéng Beskrivning

- Ej aktuellt for patient i nuvarande matning

0 Dokumentation av kontroll av urinbldsa och uterus saknas

1 Otillrackliga kontroller av urinblasa och eller uterus

2 Bristfalliga atgarder vid avvikande fynd i uterus och/eller urinblasa

3 Antalet kontroller utférs enligt PM. Vid eventuella avvikande fynd vidtas

adekvata atgarder. Kontroller/atgarder dokumenteras

Referenser

https://lof.se/patientsakerhet/vara-projekt/saker-forlossningsvard



https://lof.se/patientsakerhet/vara-projekt/saker-forlossningsvard
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Bedomning av asfyktiskt barn

Beskrivning

Omkring vart tionde barn har problem med att etablera tillrackligt god egenandning direkt
efter fodseln och behdver snarast fa ett fullgott andningsstdd. Vanligen kravs bara en kort
period med understédd andning for att barnet ska etablera lungvolym och stabil
egenandning. Drygt 2 barn av 100 kraver dock ett mer omfattande andningsstod, och for
omkring 2 barn per 1 000 fédda blir asfyxin sa uttalad att den hotar barnets éverlevnad
och/eller framtida neurologiska utveckling. Fér dessa barn ar det av avgérande betydelse att
deras tillstand upptacks och atgardas snabbt.

Definition/avgransningar

Se Saker Forlossningsvard Rad och Rekommendationer samt webutbildningar.

Poangskala
Poang Beskrivning

- Ej aktuellt for patient i nuvarande matning

0 Utebliven atgard postnatalt vid asfyxi (icke-uppmarksammad asfyxi)

1 Fordrojning av och/eller bristfalliga atgarder vid asfyxi (t.ex. hjalp inte tillkallad i
tid). Bristfallig dokumentation

2 Adekvata atgarder vidtas, men bristfallig dokumentation

3 Adekvata atgarder vidtagna och dokumenterade. Korrekt sammansatt team pa
plats

Referenser

https://lof.se/patientsakerhet/vara-projekt/saker-forlossningsvard
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Tolkningsmallar

Vissa omraden prioriterade

Nedanstaende exempel visar en enhet med relativt jAmna resultat mellan de enskilda
patienterna, men dar poangen till stor del genererats fran enstaka omraden. Enheten har bra
rutiner fér de omraden som genererar hoga poéang (i detta exempel fosterévervakning och
varkstimulering), men behdver aven arbeta med resterande omraden pa samma vis.
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Bristande atgarder och uppfoljning

Nedanstaende exempel visar en enhet med relativt jamna resultat mellan de enskilda
patienterna, och dar poangen genererats fran alla omraden. Enheten arbetar med alla
omraden, men behdver forbattra arbetet med att verkligen genomféra atgarder och se till att
uppfdljning fungerar.
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Bristande standardisering, ojamna rutiner

Nedanstaende exempel visar en enhet med ojamnhet i hur val rutinerna anvands pa varje
enskild patient. Enheten behdéver identifiera varfér ojamnheten finns, och arbeta med att se
till att alla rutiner anvands pa alla patienter.
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Gott resultat

Nedanstaende exempel visar en enhet som kommit mycket langt i sitt arbete med att
sakerstalla att rutiner foljs. De sma skillnaderna mellan varje patient och att alla omraden har
héga poang indikerar robusta rutiner, vilkka kommer varje patient till del.
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