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Primary Maternity Care

Primärversorgung im Bereich der Mutterschaft ist eine 
Gesundheitsversorgung für Frauen ohne Komplikationen. Sie 
umfasst Schwangerschaft, Geburt und Wochenbett und wird 
gewöhnlich von Hebammen und Allgemeinmedizinern 
angeboten.

NHMRC (National Health and Medical Research Council) (2010). National 
Guidance on Collaborative Maternity Care, Australian Government
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Hebammen sind Primärversorgerinnen

� weil sie den ersten Kontakt und den Eintritt in das Gesundheitssystem 
herstellen können

� Niederschwelliger Zugang durch Hausbesuche

� Wohnortnah und erreichbar auch an Tagesrandzeiten (in der Nacht und 
auch am Wochenende) 

� sie den Zugang zur Sekundär- oder in eine spezielle 

Versorgungsebene herstellen, falls dieses notwendig ist.
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Primary Midwifery Care

ABER

Die Hebamme ist nur für eine spezialisierte Form der 
Versorgung zuständig und nicht um typischerweise das 
ganze Primärversorgungssystem zu unterstützen. 

Sie ist ausschließlich im Bereich der Mutterschaft tätig!
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Hebammen in der Primärversorgung

Die Gesundheitsversorgung und kontinuierliche Betreuung 
durch Hebammen im Bereich der Mutterschaft wird von 
den Frauen sehr geschätzt!

Aber ein Bewusstsein für die Arbeit von Hebammen ist in 
anderen Gesundheitsberufen kaum vorhanden!
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Kompetenz

� Hebammen sind laut Gesetz für die Pflege und Betreuung von 
Frauen und ihren Kindern, im Leistungszeitraum von Beginn der 
Schwangerschaft bis zum Ende des ersten Lebensjahres des Kindes, 
zuständig. 

� Eigenverantwortliche Tätigkeit, arztfreier Raum

� Gesamtvertrag mit dem Hauptverband der SV Träger

� Falls Gesundheitsrisiken oder Gesundheitsbedrohungen vorliegen, 
muss die Hebamme eine/n Arzt/Ärztin hinzuziehen. 
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International
Hebammen in PHC Systemen:  Midwifery Care

�Skandinavien

�Niederlande

�England

�USA

�Canada

�Australien

�Neuseeland
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Forschungsergebnisse

� Die Internationale Forschung bestätigt die Sicherheit, Effizienz 
und kostenreduzierende Effekte einer kontinuierlichen Betreuung 
während Schwangerschaft, Geburt und  dem Wochenbett durch 
Hebammen.

� Geringere Interventionsraten

� Geringere Frühgeburtlichkeitsraten

� Höhere Zufriedenheit von Frauen und ihren Familien
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Chancen

� Durch den niederschwelligen Zugang werden auch 
gesundheitlich oder psychosozial belastete Familien erreicht

� Gesundheitsförderung und Prävention der physiolog. 
Schwangerschaft, Geburt, des Wochenbetts und der Stillzeit

� Kontinuierliche Betreuung von Familien

� Kostendämpfende Effekte
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Ausblick

� Zusammenarbeit in PVE als Netzwerk mit anderen freiberuflich 
tätigen ÄrztInnen

� Enge Kooperation der freiberuflichen Hebamme mit PVE die 
als Gruppenpraxis geführt wird

� Bei Bedarf Konsultation und Überweisung an spezialisierte 
Versorgung:  Gynäkologie, Pädiatrie
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Call the midwife!
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