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Breytingar a pjonustu vid konur i feedingu og seengurlegu
1992 — 1999

Inngangur

pjonusta Kvennadeildar Landspitalans vid konur i barneignarferli hafa tekid miklum
breytingum sidustu arin. Med stefnusyn Kvennadeildar sem sampykkt var arid 1996
var tekid mikilvaegt skref i att ad pessum breytingum. Markvisst hefur verid unnid ad
bvi ad auka samfellu i pjénustu, feekka adilum sem koma ad medferd hverrar konu og
ekki sist ad auka valmoguleika kvenna. Markmid var ad beeta pjonustu vid konur og
fjolskyldur peirra.

Tekist hefur ad stemma stigu vid kostnadarauka heilbrigdiskerfisins vegna pessa.

Hér & eftir fer yfirlit yfir helstu breytingar i pjonustu vid konur og fjélskyldur peirra i
feedingu og saengurlegu.

Yfirlit yfir helstu breytingar

1993 Samningur LMFI vid TR um heimapjonustu ljésmadra
1994 MFS-eining hof starfsemi sina
1995 FHR opnad og lokad endanlega
1996 Breytt verkaskipting seengurkvennadeilda
1997 Breyttur heimsoknartimi
Breyting & ferli kvenna sem fara i fyrirnugadan keisaraskurd
1999 Vatnsbad a faedingadeild til verkjadeyfingar
Feedingar

A Kvennadeild Landspitalans fara fram rdmlega 68% faedinga & islandi eda i kringum
2900 feedingar a hverju éri.

Fyrra hluta arsins 1992 var Fadingarheimili Reykjavikur lokad vegna mikils
rekstrarkostnadar. Eftir pad var einungis tveir valkostir fyrir fedandi konur & Stor-
Reykjavikursvaedinu, faedingadeild Kvennadeildar Landspitalans og faeding i
heimahusi, sem mjog faar konur hafa nytt sér.

Arid 1994 hof MFS-eining Kvennadeildar starfsemi sina. pad er hopur 6 ljosmadra
sem sinna u.p.b. 200 konum & ari i Medgodngu, Faedingu og Saengurlegu. Skilyrdi er
edlileg medganga og feding. Feeding og sengurlega & Kvennadeild fer fram i MFS-
herbergi, heimilislegu feedinga- og fjolskylduherbergi. Fadir eda studningsadili getur
verid med konunni allan timann sem konan er & Kvennadeildinni. Eftir 6-36 klst. legu
& kvennadeild fer fjolskyldan heim og MFS-ljosmadur sinna sinum sengurkonum
heima fyrstu dagana eftir feedingu. Pessi pjonusta hefur meelst mjog vel fyrir og hefur
eftirsoknin verid mun meiri en pessi hopur annar s.l. 2 ar.



MFS-faedingar
hlutfall af feedingum a Kvennadeild
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NU er hafinn undirbdningur ad stofnun ljésmaedrateymis — LMT, sem vinnur a
svipudum forsendum og MFS-einingin. Atlunin er p6 ad auka samfellu og faekka
peim tilvikum par sem kona verdur ad flytjast ar LMT-pjonustu yfir i hefdbundid
pbjonustuform, en pad er helsti galli vid MFS-kerfid, eins og pad er i dag.

Margt hefur breyst i medferd feedandi kvenna s.l. &r, m.a. hefur rimlega i fedingu
minnkad, nearing i fedingu hefur breyst, aukning & verkjamedferd an lyfja (bakstrar,
nudd, hreyfing, vatnsbolur o.fl.) og i arsbyrjun 1999 var vatnsbad tekid i notkun.
Adurnefndir paettir auka valmoguleika kvenna og eiga ad veita peim tekifeeri til ad
hafa meiri stjorn & sinni feedingu og feedingarreynslu.

Seéengurlega

Eins og &dur er getid var Fedingarheimili Reykjavikur lokad fyrri hluta arsins 1992.
Eftir pad voru 2 seengurkvennadeildir & Kvennadeild Landspitalans med samsvarandi
pbjonustu, en &dur hofdu einstaka konur sem feeddu & Kvennadeild Landspitalans legid
sengurlegu & Feedingarheimili Reykjavikur.

Arid 1993 gerdi Ljosmadrafélag islands samning vid Tryggingastofnun rikisins um
heimapjénustu ljésmadra i sengurlega. Skilyrdi var ad seengurkona feeri heim innan
24 Klst. eftir fedingu, en pvi var sidan breytt i 36 kist. Ljésmddir sinnir pa
sengurkonu heima i 7 daga eftir fedingu. Allar ljosmadur geta tekid ad sér
heimapjénustu og pvi er haegt ad bidja ljosmodur i maedraeftirliti, 1josmodur fra
fedingadeild, sangurkvennadeild eda einhverja adra ljosmodur ad sinna pessu.
Tryggingastofnun rikisins greidir ljésmaodurinni skv. reikningi.

Nokkrar konur hofdu 6skad eftir slikri pjonustu adur en hin stod til boda.
Heimapjonusta ljdsmadra hefur aukist jafnt og pétt, sja& medfylgjandi sulurit og konur
og fjolskyldur peirra hafa verid mjog anseegdar med petta pjonustuform.



MFS og heimapjonusta 1993 - 1999
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Sangurlega MFS-einingar er ca. sélarhringur & Kvennadeild og sidan sinna ljosmaedur
MFS-einingar konunum heima. pessi pjénusta er & vegum Kvennadeildar.

Hlutfall heimapjonustu og MFS-seengurlegu
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Arid 1996 var fyrirkomulagi sengurkvennadeilda breytt pannig ad onnur deildin
annast konur eftir keisarafaedingu, faedingu med inngripi, eftir fyrirburafedingu eda
med onnur vandamal. Hin deildin annast konur eftir edlilega feedingu. bessi breyting
var gerd til ad beeta pjonustu vid konur, sérstaklega paer sem attu ad baki feedingu med
inngripum og fyrirburdarfedingu.

Heimsoknartima a seengurkvennadeildum var breytt vorid 1997. Heimsoknartimi var
lengdur (14-21) en & moti var meelst til ad einungis fadir, systkini barnsins og afar og
ommur keemu a pessum tima. Nyfaedda barnid er inni hja modurinni.

Haustid 1997 var ferli kvenna sem koma i fyrirhugadan keisaraskurd breytt, pannig ad
peer koma nu beint inn a seengurkvennadeild og 1josmadir a sengurkvennadeild fylgir
beim i keisaraskurdinn og tekur & moti barninu. Adur féru pessar konur um 2 deildar



adur en paer komu & sengurkvennadeild. Petta var gert til ad auka samfellu og feekka
bjonustuadilum, auk pess sem starfsanagja ljdsmadra eykst.

Legutimi hefur styst verulega a pessum tima. Eins og sést & medfylgjandi mynd var
medallegutimi & seengurkvennadeildum Landspitalans 5,9 dagar arid 1991. Arid 1999
var medallegutiminn kominn nidur i 3,8 daga og eru p6 legudagar kvenna sem nyta
sér MFS-pjonustu ekki medtaldir.

Medallegutimi & seengurkvennadeildum
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Kostnadur

Kostnadur vegna faedinga og sengurlegu & Kvennadeild hefur haekkad litillega milli
aranna 1992 og 1998 eda u.p.b. 5.000 kr. per feedandi konu, sbr. medfylgjandi mynd.

Kostnadur vid feedingu og
saengurlegu a hverja konu
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Medalkostnadur var rimlega 148.000 kr. arid 1992 en teeplega 153.000 kr. arid 1998,
reiknad a verdlagi arisins 1998. Eins og sja ma er medalkostnadur vegna feedingar og



seengurlegu MFS-giningar mun laegri eda teepar 100.000 kr. &rid 1998. Arid 1995 er
fyrsta heila ario sem MFS-einingin starfadi og var starfsemin ekki komin a fullt fyrr
en um mitt &r.

Pegar kostnadur vegna medgongu, fedingu og sengurlegu & hverja feedandi konu er
reiknadur hefur kostnadaraukning ordid heldur meiri & pessu timabili, p.e.
medalkostnadur hefur farid Ur teplega 186.000 kr. 1992 i rimlega 208.000 kr. 1998
eda haekkun um 12%. Kostnadaraukning par er fyrst og fremst i medgonguhlutanum,
maedraeftirlit, dmskodun og medgéngudeild og eykst mest fyrstu arin, en stendur svo
nokkurn veginn i stad.

Kostnadur vid medgodngu, feedingu og
saengurlegu a hverja konu
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Med fekkandi legudogum hefur kostnadur & legudag aukist, en heildarkostnadur
seengurkvennadeilda hefur heldur lekkad & pessu timabili.
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[ nainni framtid

Med peim breytingum sem hér hafa verid nefndar hafa valmdguleikar kvenna i
feedingu og sengurlegu & Kvennadeild Landspitalans aukist.

En alltaf er heegt ad gera gott betur. pvi er fyrirhugad ad & arinu 2000 verdi gerdar
hasnadisbreytingar til ad audvelda adrar breytingar a pjonustu vid konur i feedingu og
sengurlegu. bannig er gert rad fyrir ad i oktober 2000 verdi opnud ny deild,
HREIPRID, en su deild mun hysa fedingar- og sengurleguhluta MFS og LMT (nytt
[josmaedrateymi) auk pess ad pjona fjolskyldum sem vilja nyta sér stutta seengurlegu &
Kvennadeild og heimapjonustu ljosmedra. bar verda 8 fjolskylduherbergi og
fadir/studningsadili getur verid med konu og barni pann tima sem konan dvelur &
Kvennadeild. Ahersla verdur & studning vid edlilegt ferli, brjostagjof og fraedslu til
fjolskyldunnar.

P& stefnir Kvennadeild Landspitalans ad vottun sem BARNV/ENT SJUKRAHUS
2002/2003. Til ad af pvi geti ordid verdur ad stydja i enn rikari meeli vid edlilegt ferli
brjéstagjafar og styrkja samveru og tengsl modur og barns.

Pad svigrum sem skapast vid pessar breytingar er &tlunin ad nyta til ad baeta enn
bjonustu vid konur sem eru veikar eda einhver fravik verda hja.

8. febrdar 2000

Gudran Bjorg Sigurbjérnsdattir
yfirljosmaodir / svidsstjori
Kvennadeild Landspitalans
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