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Folketingets Sundhedsudvalg har den 12. maj 2011 stillet følgende spørgsmål 
nr. 731 (Alm. del) til indenrigs- og sundhedsministeren, som hermed besvares.
Spørgsmålet er stillet efter ønske fra Julie Skovsby (S).

Spørgsmål nr. 731:
’’Som opfølgning på ministerens svar på spørgsmål 630 bedes ministeren op-
lyse, hvor mange af de indgåede sundhedsaftaler mellem regioner og kommu-
ner, der omfatter svangreomsorgen, og om disse aftaler lever op til Sundheds-
styrelsens anbefalinger for svangreomsorgen 2009, herunder anbefalingerne 
for tidlig udskrivelse efter fødsel, ambulant fødsel og hjemmefødsel.”

Svar:

Til brug for min besvarelse af spørgsmålet har jeg indhentet bidrag fra Sund-
hedsstyrelsen, som oplyser følgende: 

”I de generelle sundhedsaftaler fra alle 5 regioner er der særlige afsnit om gra-
vide og nyfødte/børn. Beskrivelsen af disse sundhedsaftaler er forskelligartet i 
udformning og detaljeringsgrad regionerne imellem. I flere sundhedsaftaler 
nævnes sårbare gravide som en særlig gruppe. Sundhedsaftalerne er generelt 
ikke så detaljerede, at man kan vurdere om de overholder Sundhedsstyrelsens 
anbefalinger for svangreomsorgen. Man skal desuden være opmærksom på, 
at fordi nogle områder ikke er beskrevet i sundhedsaftalerne, er det ikke ens-
betydende med at kommuner og regioner ikke har et samarbejde på området.

Der kan nævnes følgende fra sundhedsaftalerne for de enkelte regioner:

Region Sjælland
- Har et tilbud om sundhedsplejersketelefon, som er åbent i weekender 

og aften (www.sundhedsplejersketelefonen.dk)
- Nævner særlig indsats vedr. sårbare gravide (herunder hvad jordemo-

der og praktiserende læge skal gøre)
- Nævner familieambulatorietilbud målrettet gravide med rusmid-

delproblemer
- Tilbud om efterfødselssamtale med jordmoder

Region Nordjylland 
- Har et politisk mål om, at der med afsæt i familieambulatorium skal 

indgås samarbejdsaftale om den særlige tværsektorielle indsats ifht. 
børn fra misbrugsfamilier

- Fødselsanmeldelse skal sendes fra sygehus til kommune senest 2 ti-
mer efter fødsel

- Dagen efter udskrivning kontaktes den nybagte familie af jordemoder, 
der efter behov kan tilbyde hjemmebesøg
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- Den kommunale sundhedsplejerske har sit første besøg i familien op 
til ca. en uge efter udskrivelsen

- Elektronisk fødselsanmeldelse (MedCom) er under etablering

Region Midtjylland
- De har en frivillig aftale om børn, unge og gravide som en del af deres 

sundhedsaftale
- Tilbyder indlæggelse i op til 48 timer for 1. gangsfødende 
- Tilbyder indlæggelse 2-6 timer efter fødslen for flergangsfødende
- De har tilbud om brug af en sundhedsplejersketelefon ligesom i Regi-

on Sjælland og Syddanmark (udgiften deles mellem region og kom-
mune)

- De monitorerer på genindlæggelser efter fødselen
- Fødestedet har ansvaret for den nyfødte og moderen efter udskrivelse 

indtil familien har haft personlig kontakt/besøg af sundhedsplejersken. 
Dette sker senest 5-7 dage efter udskrivelsen

- De har en differentiering af tilbud efter 1) moderat, 2) meget og 3) eks-
tremt for tidligt fødte børn

- Der er nedsat en tværsektoriel temagruppe for børn, unge og gravide, 
der bl.a. har til opgave at følge op på aftalen

Region Syddanmark
- Udgangspunktet er den regionale fødeplan
- Regionen indfører som hovedregel ambulante fødsler såvel for første-

gangs- og fleregangsfødende. Udskrivning indenfor 24 timer efter 
fødslen

- Efter fødslen kan familien benytte sig af barselsklinikkens tilbud frem 
til 7 dage efter hjemkomsten

- Der er familieambulatorium for sårbare gravide

Region Hovedstaden
- Særligt afsnit om svangreomsorgen, hvor der henvises til regionens 

fødeplan
- Fokus på implementering af MedCom standard for fødselsanmeldelse 

op på udvikling af elektronisk vandrejournal
- Der monitoreres på andelen af genindlæggelser i barnets 1. leveuge
- Mål i sundhedsaftalen: At der i aftaleperioden fastlægges en klar ar-

bejdsdeling mellem fødested, almen praksis og kommuner
      ”

Jeg kan henholde mig til Sundhedsstyrelsens oplysninger. 

Med venlig hilsen

Bertel Haarder  /   Louise Borgstrøm 


