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Sporgsmal om sundhedsplejen

Kaere Knud

Du har den 17. februar 2022 stillet falgende spargsmal til forvaltningen
om sundhedsplejen:

1. Hvor mange familier har i lsbet af den sidste valgperiode hvert ar
faet tilbudt et graviditetsbesag af sundhedsplejersken fer barnet
blev fadt, og hvor mange af dem har taget imod det?

2. Hvor stor en procentandel af alle familier har det drejet sig om
arligt?

3. Hvilke seerlige forhold ligger til grund for, at familier tilbydes et
graviditetsbeseg med sundhedsplejen inden fedslen?

Besvarelse

Adlog2
Tilbuddet om graviditetsbesgg fra sundhedsplejen i Kebenhavns

Kommune er malrettet sarbare og udsatte familier. Der er afsat
ressourcer til, at 20 procent af de gravide kan modtage et besag.

| tabellen nedenfor ses antallet og andelen af gravide, der har modtaget
graviditetsbesag fra sundhedsplejen i perioden 2017-2020.
Forvaltningen har ikke tal pa, hvor mange der eventuelt takker nej til et
tilbud om graviditetsbesag.

Tal for 2021 forventes klar i maj 2022.

Arstal ﬁ\ntal Andel .af fodsler med
graviditetsbesog graviditetsbesog

2017 835 8,2%

2018 1.002 10,0%

2019 1.082 10,5%

2020 1.151 11,5%

Ad3

Sundhedsplejen tilbyder graviditetsbesag til foreeldre, som er sarbare
eller har begraensede ressourcer i forhold til at leve op til den
forestdende foreeldrerolle. Herunder ogséa gravide med fagligt vurderet
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behov jeevnfer Sundhedsstyrelsens Anbefalinger for Svangreomsorg.
Graviditetsbesgg i hjemmet tilbydes typisk fra omkring den 30. uge af
graviditeten.

Tilbud om graviditetsbesag fra sundhedsplejen forudseetter jf. aftalerne
i Fedeplanen, at fedestedet giver kommunen oplysninger om, aten
kvinde er gravid, og hvilke behov eller risikofaktorer hun matte have.
Dertil skal den gravide samtykke til, at kommunen far oplysningen.
Siden 2018 har fedestederne sendt kommunikation til sundhedsplejen
om alle gravide, som har givet samtykke. Sundhedsplejen har dermed
kunnet tilbyde besgg til gravide ud fra deres faglige vurdering eller
kendskab til familien. Forvaltningen vurderer, at den nye procedure fra
fedestederne har veeret medvirkende til at antallet af graviditetsbesag
fra Sundhedsplejen er steget.

Arsagerne til behov for graviditetsbesag kan vaere forskellige, men kan
fx veere karakteriseret ved:
e Urealistiske forventninger til det forestdende foraeldreskab.

e Tidligere svaere ammeproblemer fx pga. overvaegt eller rygning.

e Tidligere graviditetskomplikationer, darlige fedselsoplevelser,
evt. tidligere barns ded.

e Sorgover og tab af nertstdende under graviditeten.

e Gravide, som pludselig er blevet enlige eller har et problematisk
forhold til partneren.

e Foreeldre, der venter barn med misdannelser.

e Foreeldre, der selv har haft darlige opvaekstbetingelser fx
misbrug, darlig tilknytning og fjernelse fra hjemmet.

e Foraeldre med kroniske sygdomme, som kan have indflydelse pa
det forestdende foraeldreskab, fx epilepsi, devhed og DS.

e Psykiske problemer under graviditeten fx emotionelle
problemer, borderline og torturofre.

e Foreeldre med lav IQ.

e Sociale problemstillinger, fx svag kontakt til arbejdsmarkedet,
sociale nomader eller social isolation.

e Scrlige komplicerede problemstillinger, hvor barnets tarv er
umiddelbart truet, fx misbrug.
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