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Vorstellung und Icebreaker Frage

,Wenn ich an Schwangerschaft &
Muttersein in der
Primarversorgung in Osterreich
denke, fallt mir spontan ein...”
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Kontinuitat in der Phase “Schwangerschaft, Geburt und
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Kontinuitat in der Phase “Schwangerschaft, Geburt und
Wochenbett”

Die Evidenzen zur Primarversorgung in den Lebensphasen
Schwangerschaft, Geburt, Wochenbett und Stillzeit belegen
eindeutig, dass eine kontinuierliche hebammengeleitete Betreuung
im Vergleich zu anderen Formen (&rztlich geleitete und/oder Mixed
Formen) bessere Ergebnisse flr Mutter und Kind liefert.

(Renfrew et al., 2014; Sandall et al., 2016; Tracy et al., 2013).
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PV in der Perinatalphase

Hebammengeleitete

Betreuung —
Niederlande
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Internationale Beispiele: PV in der Perinatalphase

Grof3britannien

Niederlande

Schweden

Osterreich

Verpflichtende
Untersuchungen in SS

Keine;
Betreuung kostenfrei

Keine;
Betreuung kostenfrei

Keine;
Betreuung kostenfrei

5 durch Arzt*innen;
Betreuung kostenfrei

Welche (low risk)

10 Untersuchungen Mutter
beim 1. Kind,

7 Untersuchungen Mutter
beim 2. Und weiteren
Kind(ern); ab SSW 34 haufiger

Normalerweise monatlich in
der ersten SS-Halfte, dann
haufiger.

Rund 10 Untersuchungen bei
Erstgebarenden,

seltener (ca. 6) bei
Mehrgebarenden. Bis SSW 30
ca. 1x/ Monat, dann ofter

5 Untersuchungen Mutter

von wem

Hebamme (oder GP) Klinik
oder Community midwife

Primarversorgung Hebamme;
selten: GP; oder
Gynakolog*in

Hebamme

Gynakolog*in

Quellen: (Denison et al., 2019; Diguisto et al., 2022; Euro-Peristat, 2022; IET, 2021; NHS, 2020a; NPEU, 2023; nuffield trust, 2018; OECD,
2023b; ONS, 2023; Petersson et al., 2022; Public Health England, 2021; Socialstyrelsen, 2022c, www; Theurich et al., 2019)
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Internationale Beispiele: PV in der Perinatalphase

GroRbritannien Niederlande Schweden Osterreich
Lebendgeburten (2021) 712.699 179.441 114.263 85.301
Mortalitdt Mutter gesamt (pro | 10,5 4,7 4 auf 100.000 Frauen 2,4 auf 100.000, insg. 3
100.000) excl. Covid Frauen (2021)
(2018-20) (2014-18) (2019)
Mortalitdt Kind gesamt (2021) per | 3,6 3,8 2,4 3,1
1000 Lebendgeburten
Friihgeburtenrate (vor 36+6 SSW, | 7,8% 6,6% 5,4% 7,4%
2019)
Rate Sectio caesarea 33% (2020-21) 18% (2021) 18,6% (2021) 31,8% (2021)
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Wie sieht die Primarversorgung in O in der
Perinatalphase aus?

1. Trimester 2. Trimester 3. Trimester Wochenbett Wochenbett
Geburt nach 8. Woche
(0-12SSW) (13-27 SSW) (28-40 SSW) (0-7 Tage) (1.-8. Woche)
Fachérzt:in fir 5 Termine EKP 1 Termin
Gynakologie &
Geburtshitfe 3 US Mutter
extramural > Interne U (Allgemeinmediziner: in) 6-8 Wo p.p.
e HE e Anmeldung Stationares
Team KH Geburtsbetreuung
: Geburnt Wochenbett
intramural
Fachrzt:in fiir 1.Termm 1.Term|n 1.Temmn
Kinderheilkunde L 2z —
< 1Woche 4.-7Wo p.p. 3.-5. Mo p.p.
1 Termin EKP Beratungsgespriach
. (bis 12 Wochen
Geburtsbetreuung bei 5 Termine 7 formi b ot Sastic
Hebamme 1 Termin stationére Geburt Haus-, Geburtshaus- Mutter & Kind EBIE 5 !
) oder Beleggeburt Mutter &Kind Frahgeburt,

2 Termine ambulante Geburt 5 Tagen p.p. Mehrlingen)

8 Termine Hausgeburt
Weitere
Angebote Spezialambulanzen, Allge meinmedizinier:in, REWAN (Ernahrung), Didtologie, Physiotherapie, Stillberatung, Psychosoziale
(medizinisch, Anlaufstellen, Frihe Hilfen, psychosoziale Beratung, , Psychologische Unterstitzungsangebote, Sozialdienste,
psycho-sozial, Selbsthilfegruppen, Mitterberatungsstellen des Landes, Elternkind Zentren (EKIZ), Kursangebote, Elternbildung, Onlinekurse,... 9

Elternbildung)
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Wie sieht die Primarversorgung in O in der
Perinatalphase aus?

Primarversorgung durch Facharzte s a5 S ek

Geburt nach 8. Woche
(0-12SSW)  (13-27SSW) (28-40 SSW) (0-7Tage) (1.-8. Woche)
i Facharzt:in fir v
viele gute Angebote Facharintle G Tamine P 1 Tomin
Geburtshitfe ~ 3US Mutter
P 1 H . extramural > Interne U (Aligemeinmediziner: in) 6-8 Wo p.p.
mogliche Synergien und Kooperationen S
Anmeldung Stationares
Team KH Geburtsbetreuung
Kntremural Geburt Wochenbett
Facharzt:in far 1 Termin 1 Termin 1 Termin
Kinderheilkunde Kind Kind Kind
<1Woche 4-7Wop.p.  3.5.Mop.p.

1 Termin EKP Beratungsgesprach

Primarversorgung durch Facharzte et l| g (i 12Vicchen

iond bei Sectio,
Hebamme 1 Termin stationare Geburt Haus-, Geburtshaus-  Mutter & Kind 7 Termine > |h b: :
Mutter &Kind riihgeburt,
2 Termine ambulante Geburt oder Beleggeburt 5 Tagen p.p. Mehrtingen)

hohe Fragmentierung B s gt

Weitere

fe h Ie n d er U b er b I | c k Angebote Spezialambulanzen, Allgemeinmedizinier:in, REWAN (Ernahrung), Ditologie, Physiotherapie, Stillberatung, Psychosoziale
(medizinisch,  Anlaufstellen, Friihe Hilfen, psychosoziale Beratung, , Psyct Unterstitzy G ialdi e,
psycho-sozial, Selbsthilfegruppen, Mitterberatungsstellen des Landes, Elternkind Zentren (EKIZ), Kursangebote, Elternbildung, Onlinekurse,...
Elternbildung)

unklare Pfade

wenig Kontinuitat

10



< Vorearqungs FH JOANNEUM

' Kongress

Kompetenzen und Tatigkeitsbereiche der Fachpersonen

11
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Praxisaustausch: Wie kann Schwangerschaft und
Muttersein in der PV in O zukiinftig gedacht werden?

12
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Primarversorgung soll

das eigene Potential und die individuellen Moglichkeiten des Menschen starken
sich auf Pravention und Unterstltzung fokussieren

Interventionen und spezialisierte Behandlung nur dann, wenn es aufgrund von
Komplikationen oder Problemen notwendig ist

Primare Hebammenversorgung = geburtshilfliche Primarversorgung

,Definitions of primary care in general, are directly applicable to primary midwifery care.*”

WHO, 1978; De Jonge et al., 2015
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