Alpingi
Grindi ne. B 13918
romudagur 20.(0. 2010

LJOSMZEDRAFELAG ISLANDS

(The Icelandic Midwives” Association)
Stofnad 4rid 1919

Heilbrigdisnefnd Alpingis
Nefndasvid, skrifstofu Alpingis
Austurstraeti 8-10

150 Reykjavik

Reykjavik 20.10.2010

Efni: Ahrif fjarlaga 2011 4 barneignarpjénustu landsins

Ljésmadrafélag Islands 1ysir pungum dhyggjum af préun barneignarpjénustu 4 landinu
kjolfar itrekads nidurskurdar i heilbrigdiskerfinu.

i oktéberbyrjun 2010 gaf Ljésmadrafélag Islands Gt skyrsluna Barneignarbjonusta d
Islandi 2010 - Uppbygging og framtzéarsyn d breytingatimum en addragandi peirrar
vinnu var tilfinnanlegur skortur 4 stefnumétun i barneignarpjonustu landsins, pratt fyrir
itrekadar abendingar Ljésmeedrafélagsins til heilbrigdisyfirvalda, par um. I skyrstunni
kemur fram stada pjénustunnar ni og tillsgur félagsins um hagredingu hennar med
fagmennsku, 6ryggi og jofnud ad leidarljosi.

I einhverjum tilvikum hefur spamadur heilbrigdisstofnana nii pegar leitt til skerdingar &
pjonustu vid barnshafandi konur og fjolskyldur beirra og Ottast ljosmadur ad dryggi og
lagalegum réttindum skjolsteedinga sé dgnad.

Fjarlog 2011 gera rad fyrir gifurlegum nidurskurdi heilbrigdisstofnana a landsbyggdinni
og er barneignarpjonusta par undir.

Log um heilbrigdispjonustu (nr 40/2007) kveda i 14. gr. 4 um ad { hverju
heilbrigdisumdeemi skuli vera starfreekt heilbrigdisstofnun eda -stofnanir sem veiti
almenna heilbrigdispjonustu i umdeminu. Ennfremur segir ad { hverju
heilbrigdisumdami skuli starfreekt umdemissjikrahis og par skuli ad jafhadi vera
feedingarhjalp, séu faglegar krofur uppfylitar (18. gr). Landleknisembeattid gaf ut
faglegar leidbeiningar um val a fedingarstad arid 2007
(http://landlacknir.is/lisalib/getfile.aspx ?itemid=3304), par sem fram koma kréfur um
vidbinad, i peim tilgangi ad samraema fagleg vidmid um val 4 faedingarstad 4 grundvelli
gagnreyndrar pekkingar, um leid og gatt er ad hagkvaemni bjénustunnar 4n pess ad
oryggi konu og barns sé stefnt i haettu. I peim leidbeiningum eru skilgreind fjégur
mismunandi pjonustustig feedingardeilda fra A til D og settar fram abendingar og skilyroi
um kliniska pjénustu og starfsadstzdur, par sem A fedingarstadur er Landspitali en D
feedingarstadur er litil feedingardeild 4 heilbrigdisstofnun par sem auk ljésmaedra starfa
heilsugesluleknar. Daemi um slikar feedingardeildir eru 4 Heilbrigdisstofnun Sudurlands
4 Selfossi, Heilbrigbisstofnun Sudurnesja, Heilbrigdisstofnunin Saudarkroki og
Heilbrigdisstofnun Sudausturlands 4 Hofn.
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Stofnad arid 1919

brétt fyrir ad 16g um heilbrigdispjonustu segi fyrir um ad fedingahjalp skuli veitt { 6llum
heilbrigdisumdemum og leidbeiningar Landlaknis um val 4 fedingarstad styoji
mismunandi vidbiinad fedingardeilda, eru engar krofur um pad fra heilbrigdisyfirvéldum
a0 svo sé. Heilbrigdisstofnunum er i raun i sjalfsvald sett hvort per veiti fedingarhjalp
edur ei. Einhverjar stofnanir, eins og Heilbrigdisstofnun  Pingeyjinga,
Heilbrigdisstofnunin Patreksfirdi og Heilbrigdisstofnunin Saudarkroki, hafa kosid ad
spara sér ad veita pessa pjonustu og skjolstedingar peirra pvi purft ad sakja hana til
annarra heilbrigBisstofnana, oft um langan veg og yfirleitt 4 heaerra og par af leidandi,
dyrara pjonustustig. Slikur sparnadur synir vissulega adhald i rekstri peirrar einstoku
heilbrigdisstofnunar en veldur auknum kostnadi & nerliggjandi heilbrigdisstofnanir,
sjikrafluttninga og skjolstadingana, fyrir utan skerdingu a Oryggi peirra. Fekkun og
stekkun fadingardeilda veldur einnig  snjoboltadhrifum inngripa begar alag 4
eftirstandandi deildum eykst og skapar pad aukinn tilkostnad beedi til lengri og skemmri
tima. Til marks um pad ma nefna ad keisaraskurdur med fylgikvillum kostar nfu sinnum
meira en ellileg feding 4&n inngripa, samkvemt t6lum LSH. Stefnumoétun
barneignarpjonustu  sem midar ad samvinnu fedingardeilda med mismunandi
vidbunadarstig eftir landfreedilegum adstzbum, er pvi knyjandi Oryggismal sem
heilbrigdisyfirvold pufa ad taka afstédu til.

Fjarlog 2011 kunna ad gefa fleiri stofnunum tilefni til ad spara sér ad veita pessa
grunnheilbrigdispjonustu, par sem engin kvsd er um slikt fra heilbrigdisyfirvoldum.

Fulltriar Ljésmedrafélags Islands 6ska eftir aheyrn Heilbrigdisnefndar Alpingis vegna
pessa mals. Medfylgjandi er skyrsla félagsins.

Virdingarfylist,

Gudlaug Einarsdottir )
Formadur Ljosmaedrafélags Islands

Borgartuni 6, 105 Reykjavik, Iceland simi/tel.: +354 564 6099 / +354 861 6855
Kennitala 560470-0299 formadur@ljosmaedrafelag.is www.ljosmodir.is/felag



mailto:fomqadur@liosinaedrafelag.is
http://www.liosmodir.is/




Oktéber 2010
Ljésmeedrafélag Islands

Barneignarpjonusta a Islandi 2010

Uppbygging og framtidarsyn a breytingatimum




Efnisyfirlit

Efnisyfirlit
Barneignarpjonusta a islandi 2010 1
Efnisyfirlit.........eo. SR— 2
INngangur ... . TP O 4
Bakgrunnur og skilgreiningar 5
Nuverandi skipulag barneignarpjonustu.......cunmcesmens 9
1.  Heilbrigdisumdaemi hOfudbDOorgarsva0iS . o 9
Medgonguvernd .mummmmmnss 9
FROINGATTAID sorssisssssisssscassismsssssmismasssssissmmssesssssmmossessmssssssioscsssssmanssssisassansisssasesenss 10
SRNGUIIEGA coovrvisissessmsirsississssssssississsimsissssssssssssissmissssammmsissimmissssessssesssssssssesssssossossisassssssissi 10
Ljésmaedrapjénusta utan stofnana 10
2. Heilbrigdisumdaemi VeStUTIANMAS ... 11
Medgénguvernd " 11
Faedingarhjalp .o 11
Saengurlega. " M 12
Framtidarsyn HVE ... s s AR e R ebe 12
3.  Heilbrigdisumdami Vestfjarda...... A beesstra sk snasnae e sa R 13
Medgonguvernd . 13
Faedingarhjalp ... 14
SONGUITOY T covvssstsssseusssssissssissssssssssssesssnsssossiseessssmsssasossssssssssessesssss b3 88888388 443004308 41881 48803 LSRR AR RGBS 8554330 SRR R 400 14
FrOINEIOATSY Nevsrivcrssssssisssssismsssemssssersssmsssisssseasensessssessmssasssssssassesssstos 54448448408 404 b3 43800 114288084684 10055 442808854 b1 14
4. Heilbrigdisumdzaemi Nordurlands ... RS AbRer e RA S SRR R AR RR bt 15
MeBGONGUVEINA uuuruusumsmmemmserssissssssssasssssmmirssssssos 16
Faedingarhjalp .uoissene 16
Saeengurlega " 16
FramtiOarsyN...ommmmmsmoammssor 17
5. Heilbrigdisumdoemi AUSTUIIANAS .o msessss 18
Medgonguvernd.......omummwmsn w19
Feingarifalp ...momommsssssmsmsonsons 19
Sengurlega ... " .19
Framtidarsyn 20
6. Heilbrigdisumdeemi Sudurlands. 21
Medgénguvernd w21
Faedingarhjdlp 22
Saengurlega wnld2
Framtidarsyn.... . 22
7.  Heilbrigdisumdeemi Sudurnesja 23
Medgdnguvernd 23
Faedingarhjdlp . " 23
Sangurlega 23
Framtidarsyn 24
8. Heimafaedingar " 25

Samantekt og meginaherslur ljosmzdra i heilbrigdisumdaemum ............... wenssenanans 26




Inngangur

Tillﬁgﬁr LMFI um préun barneignarpjonustu 29
LOKAOTD c.conisnsmriserisesnimsmsssrssmsisssssmasmssssssssssssssassassassssassssssass ssrsorassssssasesss s o massessasntsasunasnsass sesessonsesss 33
Heimildaskra 34
ftarefni..... : 35
Toflur

Tafla 1: Flokkun Landlaknisembaettisins a viobinadi feedingarstada.......cmmmmesnminnrns, 6
Tafla 2: Heilbrigdisumdaemi h6fudborgarsvaedis ... 9
Tafla 3: Heilbrigdisumdaemi Vesturlands ... 11
Tafla 4: Heilbrigdisumdaemi Vestfjarda ... 13
Tafla 5: Heilbrigdisumdaemi NOTOUIIAnds ... 15
Tafla 6: Heilbrigdisumdaemi AUSTUITANAS ..ot 18
Tafla 7: Heilbrigdisumdaemi SUBUANAS ... mssseeiossissssssissssssssaisss 21
Tafla 8: Heilbrigdisumdaemi SUDUITIESA ...cmmmwcermmresmressansasemmsemmsmssssossesreessissasessssssassssises 23
Tafla 9: Yfirlitsmynd yfir fj6lda faeddra og hlutfall eftir heilbrigdisumdemum.............. 27
Myndir

Mynd 1: Skipting landsins i heilbrigdisumdaemi.....mmmmse )

Mynd 2: Fjoldi heimafaeBinga ... 25




Inngangur

Inngangur

Miklar breytingar hafa ordid 4 barneignarpjénustu & Islandi sfustu aratugi. Sterstu
breytingarnar eru stytting seengurlegu & stofnunum par sem um pad bil 80%
sengurkvenna biggja heimapjonustu ljosmeedra. Faedingarstodum hefur faekkad,
heilsugaeslan hefur i auknum meli komid ad medgonguvernd og sinnir nu allri
medgonguvernd heilbrigdra kvenna en sjukrahds nu eingdngu dheettumedgénguvernd.
Ymis pjénustuform hafa verid préud bar sem ahersla er 16gd & samfellda pjénustu
lj6smeedra vid konur og fjdlskyldur beirra & medgongu, { faedingu, i sengurlegu og i
morgum tilvikum ung- og smabarnavernd. Pess ber einnig ad geta ad heimafaedingum
hefur fjolgad sidasta aratuginn, dr 0,1-0,2% faedinga 4 arunum 1984-1998 { teeplega 2%
faedinga a landsvisu 4rid 2009.

[ kjblfar efnahagshrunsins arid 2008, hafa kréfur um sparnad i heilbrigdispjénustu
aukist gifurlega. I einhverjum tilfellum hefur sparnadur heilbrigdisstofnana leitt til
skerdingar a4 pjonustu vid barnshafandi konur og fjoiskyldur peirra og 6ttast ljdsmaedur
ad Oryggi og lagalegum réttindum skjélstedinga sé ognad. Heildraena stefnumétun
barneignarpjénustu 4 landinu vantar og hefur Ljésmadrafélag Islands ftrekad kallad
eftir slikri vinnu vid heilbrigdisyfirvold.

Félagio vill leggja sitt af mérkum og leggur fram pessa skyrslu sem tekin var saman af
Gudlaugu Einarsdéttur formanni LMF{ og Helgu Sigurdardéttur varaformanni LMFI med
adstod Olafar Astu Olafsdéttur formanns namsbrautar { ljésmédurfraedi vid Haskdla
[slands og Hildar Kristjdnsdéttur ljésmédur. Tilgangur skyrslunnar er ad kortleggja
pjonustu ljosmeedra eins og hin er ni og leggja fram tillbgur um stefnumétun
barneignarpjénustu sem uppfyllir faglegar kréfur um gaedi og Oryggi. Lykilljosmaedur i
Ollum sjo  heilbrigdisumdemum landsins hafa skilad upplysingum um
barneignarpjénustu & sinu sveedi. Haldnir voru fundir um allt land til ad reeda
framtidarsyn ljésmaedra um skipulag og geedi pjénustunnar. Lykilljésmaedur umdaema
voru: Helga Sigurdardéttir LSH, G. Erna Valentinusddttir HVE, Brynja Pala Helgadéttir
Hvest, Jenny Inga Eidsdoéttir HSKrékur, Jénina Salny Gudmundsdéttir og Gunnpéra
Snaeporsdottir HSA, Bjork Steinddrsddttir HSu og Jonina Birgisdottir HSS. Eins kalladi
félagid eftir upplysingum fra framkvaemdastjérum heilbrigdistofnana um framtidarsyn
og fyrirhugadar breytingar a barneignarpjénustu a upptokusvaedi hverrar stofnunar.

begar pessi skyrsla er ttgefin, liggur fyrir 4 daga gamalt frumvarp til fjarlaga sem kvedur
4 um mun meiri nidurskurd en flestar heilbrigdisstofnanir vaentu. Pad er von ljosmaedra
ad pessi skyrsla nytist til ad tryggja barnafjélskyldum pa grunnheilbrigdispjénustu sem
veita ber { heimabygg®, pratt fyrir mikinn nidurskurd.




Bakgrunnur og skilgreiningar

Bakgrunnur og skilgreiningar

Landinu er skipt { sj6 heilbrigdisumdeemi skv. reglugerd nr. 785 fra arinu 2007 um
heilbrigdisumdaemit (Stjornarradid, 2010). Tolur um mannfjolda (jandar 2010) og feedd
bérn eftir bisetu (4rid 2009) eru fengnar af vefsidu Hagstofunnar (Hagstofan, 2010) en
fisldi fedinga i heibrigdisumdemum (4rid 2009) fra vefsidu Landleeknisembaettisins
{Landlzeknisembeettid, 2010).
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Mynd 1: Skipting landsins { heilbrigdisumdaemi

Lidsmaedur bua yfir sérhefdri pekkingu sem Iytur ad barneignarferlinu,
medgonguvernd, faedingarhjalp, seengurlegu og adlégun ad foreldrahlutverki, en einnig
viofedmri pekkingu & kven- og kynheilbrigdi. Pegar upp koma fravik eda adkallandi
vandamal leita ljosmaedur samrads vid adrar heilbrigdisfagstéttir og ma pa t.d. nefna
feedinga- og kvensjukdémalekna, heilsugaesluhjikrunarfraedinga, heilsugeeslulaekna,
sjikrapjalfara og nzeringarradgjafa. Libsmaedur starfa vid medgonguvernd og samkveemt
kliniskum leidbeiningum par um.?

1 Reglugerd nr. 785/2007 um heilbrigdisumdaemi.
2 Medgonguvernd heilbrigdra kvenna i edlilegri medgéngu. Kliniskar leidbeiningar titgefnar af

Landiaxknisembaettinu 2008.
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Landlzknisembaettid hefur flokkad feedingarstadi i A - D eftir vidbinadi, par sem A er
mesti vidbunadur.? Eins og sja ma { toflu 1 hefur vidbinadarstig breyst 4 tveimur
feedingardeildum a bessu ari, en bad eru Heilbrigdisstofnun Sudurlands (HSu) og
Heilbrigdisstofnun Sudurnesja (HSS). A pessum tveimur stofaunum voru 487 fedingar
arid 2009 eda rétt taeplega 10% allra fedinga 4 landinu pad arid.

Tafla 1: Flokkun Landleeknisembeettisins 4 vidbiinadi fedingarstada

*Vidbunadur Hsu breyttist ir C1 { D1 dramétin 2009/2010 og eru pvi fedingar bar 4rid 2009 taldar med
faedingurn 4 feedingardeildum med vidbiinadarstigi C1.

3 LeiBbeiningar um val 4 feedingarstad. Utgefnar af Landlaeknisembzettinu 2007.
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**Vidbtinadur HSS breyttist ir C2 1 D1 1. Mai 2010 og eru pvi feedingar par arid 2009 taldar med feedingum
4 fedingardeildum med vidbtinadarstigi C2.

***Fina feedingardeildin med vidbiinadarstig D1 4rid 2009 var HSKrokur og talan synir pvi eingdngu fj6lda
faedinga par pad arid.

Ljésmaedur starfa samkvamt ofangreindum leidbeiningum og greina fravik fra edlilegu
ferli, bregdast vid peim { samradi vid leekna og pess vidbilinadar sem sérhver stofnun
veldur en visa ad 6drum kosti 4 videigandi, haerra pjénustustig.

Ljésmadur sinna faedingarhjalp og uménnun saengurkvenna i heimahdsum samkvaemt
samningi vid Sjtikratryggingar Islands (SI).# Heimapjénusta { seengurlegu midast vid ad
sengurkona ttskrifist af faedingarstofnun 4-36 kist. eftir faedingu barns og ljésmodir vitji
fjolskyldunnar heima fyrstu vikuna. Samkvaemt samningi Si, er heimapjonusta wtlud
heilbrigdum konum med heilbrigda nybura, en raunin er si ad bessi pjonusta hefur
einnig verid veitt konum sem hafa ttskrifast snemma fra faeedingarstofnun prétt fyrir ad
hafa att erfida medgongu og/eda faedingu med fylgikvillum ad baki, par med talié konur
sem fari® hafa i keisaraskurd - sja nanar i Faglegum leidbeiningum um heimapjénustu
lj6smadra sem unnin var i samvinnu Landleknisembeettisins og Ljésmaedrafélags
fslands og gefnar it 4rid 2009.5 Si samfellda pjonusta sem veitt er { heimapjénustu
ljo6smaedra eykur geedi pjonustu vid fjélskyldur af erlendum uppruna, fjdlskyldur sem
tilheyra jadarhépum eda minna meiga sin. Eins og fyrr segir biggja naer 80%
sengurkvenna pessa pjonustu a landsvisu.

{ maf 2010 barust Ljésmaedrafélaginu fréttir af pvi ad heilbrigdisraduneytid hyggdist
breyta fyrirkomulagi heimapjonustunnar 4n samrads vid félagio. Var pa dkvedio a0 gera
uttekt 4 umfangi og edli heimapjénustunnar og lagu nidurstédur hennar fyrir {
september 20106. Kénnunin var gerd { juni og jali 2010 og byggdist a framvirkri
skraningu upplysinga par sem ljésmadur fylltu it eydubléd til gagnaséflunar um ymsa
baetti sem varda skipulag og umfang bjénustunnar. Hildur Sigurdardéttir lektor,
ljosmodir og forstodumadur fraedasvids um uménnun { seengurlegu vid Haskoéla fslands,
vann dr gognum konnunarinnar sem nadi til 343 kvenna vidsvegar af landinu.
Nidurstddurnar veita ymsar upplysingar sem gefa til kynna ad umfang heimapjonustu
lJjosmeaedra einkennist af miklum sveigjanleika, &byrgdarskyldu og faglegu mati
ljosmaedra baedi hvad vardar timaramma og einstaklingsbundnar barfir kvenna og
fjolskyldna fyrir pjénustuna. bar kemur medal annars fram ad stor hluti pjénustunnar er
veittur utan hefdbundins dagvinnutima (30 - 40%), baedi & kvéldin og um helgar.
Medallengd hverrar vitjunar var 54 minttur yfir heildina en markteekur munur var a
fiolda og lengd vitjana milli frumbyrja og fjolbyrja par sem frumbyrjur fengu baedi fleiri

* Rammasamningur um bjénustu ljésmaedra vegna faedinga og umdnnunar sengurkvenna { heimahtisum
fra arinu 2009,

5 Faglegar leidbeiningar fyrir heimapjonustu [jésmzdra, Gefnar Gt af Landlaeknisembeettinu &rid 2009.

8 Kénnun a umfangi heimapjénustu ljosmaedra - september 2010, unnin af Hildi Siguréardéttl%r fyrir

Ljésmaedrafélag Islands.
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ogvlehéri vitjanir. Undantekningarlitid hofou seengurkonurnar adgang ad 1j6smédur allan
sélarhringinn 4 medan heimapjoénustutimabilid vardi. (Hildur Sigurdardéttir, 2010)

[ febrdar 2009 lagdi fagdeild ljésmaedra um heimabjénustu fram Vtarlegar tillogur fyrir
SI, um dtvikkun pjénustunnar pannig ad 6llum sangurkonum stadi til boda
heimapjonusta { sangurlegu, 6had lengd saengurlegu & stofnun og veeri pa tekid mid af
porfum kvenna i hverju tilviki fyrir sig. Petta er { samremi vid adurnefndar Faglegar
leidbeiningar um heimapjénustu. Tillogurnar midudust viod ad steerri skjblstadingahdpur
fengi bjénustu fyrir somu fjarmuni og ba var veitt til heimapjonustu ljosmaedra. P4 ma
geta pess ad pad er reynsla Ljosmaedrafélagsins ad almenn anaegja rikir um pessa
pjénustu hja foreldrum, og kemur bad m.a. fram { rannsékn Hildar Sigurdardéttur
(2006) par sem hiin kannadi drangur og gaedaeftirlit { heimapjonustu ljosmaedra’

7 Heimapjdnusta ljésmadra { sengurlegu - drangur og gaedaeftirlit.




Niverandi skipulag barneignarpjénustu

Nuverandi skipulag barneignarpjonustu

1. Heilbrigdisumdami héfuoborgarsvaedis

Tafla 2: Hejlbrigdisumdeaemi hofudborgarsvaedis

* Midad er vid ad hver ljésmédir { maedravernd sinni 205 innritunum 4 ari og pvi er stodugildio nokkud
breytilegt eftir rum, vida sinna ljosmeedur 4 heilsugaeslustédvum HH einnig ungbarnavernd.

** Fjoidi kvenna sem innritast { ahattumedgdénguvernd 4 LSH., Arid 2009 voru gerdar 2852 skodanir bar,
en sumar konur koma einungis i 1-2 skipti pangad en eru ellegar f medgénguvernd & heilsugaeslust60.

{ heilbrigdisumdeeminu eru 17 heilsugaeslustédvar, 15 innan Heilsugzslu
hofudborgarsvaedis (HH) og tvaer einkareknar heilsugeeslustddvar, Heilsugaeslustioin
Salahverfi og Heilsugeeslustddin Lagmila. Landspitali (LSH) veitir feedingarhjalp a
tveimur faedingardeildum stofnunarinnar; Hreidrinu og Faedingardeild LSH.

Medginguvernd

Medgénguvernd fer fram & 17 heilsugaeslustédvum & héfudborgarsvaednu. [ Heilsugeeslu
héfudborgarsvaedis starfa nd 41 1jdsmddir. Nakvaemar upplysingar vantar um hversu
morg stédugildi er um ad reda (u.p.b. 16,4). Ljdsmeedur 4 heilsugeslustddvum sinna
ekki eingongu medgonguvernd heldur einnig ungbarnavernd, foreldrafraedslu, radgjof
og méttoku og sinna ba til deemis boélusetningum, saraskiptingum o.fl. Samkvaemt
upplysingum fra HH er midad vid ad hver 1josmadir geti arlega annast medgdénguvernd
hja 205 konum { edlilegri medgdngu, en gera ma rad fyrir ad 40-60% kvenna purfi &
einhverju timabili medgdngunnar, meiri pjénustu en klinisku leidbeiningarnar na til.

Medgongu- og sengurkvennadeild 4 LSH sinnir konum sem burfa innlagnar vid a
medgongu. A LSH fer einnig fram medgoénguvernd fyrir konur med sérstok vandamal 4
medgongu og par er starfraekt gongudeildarpjénusta sem konum er visad til vegna
sérteekra rannsékna a4 medgongu. Sérhaefdar fésturrannséknir eru gerdar a
Fésturgreiningardeild LSH bpar sem ljésmaedur og faedingalaeknar starfa.

Konur & medgéngu geta purft sérheefda pjonustu hvenzer sem er sélarhringsins. bess
vegna er mikilvaegt ad peer hafi greidan og einfaldan adgang ad heilbrigdispjénustu sem
er hagkveem. Bodleidir eru dparflega langar og timafrekar eins og kerfio er na. Utan
dagvinnutima er konum bent & Laeknavaktina sem er neydarpjénusta heimilisleekna sem
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veitt er utan dagvinnutima og um helgar. Par starfar hvorki ljésmédir né
feedingarleeknir. Radgjafar- og simabjonusta er heldur ekki adgengileg fyrir almenning 4
LSH eda HH.

Faedingarhjalp

Faedingarpjonusta i heilbrigdisumdaemi hofudborgarsvaedisins fer fram { heimahdsi, {
Hreidrinu® og 4 Faedingardeild LSH. Hreidrid er faedingardeild fyrir heilbrigdar konur i
edlilegri medgdngu sem nad hefur 37 vikum. Faedingardeildin er steersta faeedingardeild
landsins. Par er veitt pjonusta vid konur med pekkta dheettupeetti i faedingu eda sérstok
vandamal sem krefjast sérheeforar umoénnunar i fedingu. Langflestar fedingar a
deildinni eru edlilegar og bar feda einnig konur sem vilja eiga kost &
meaenuroétardeyfingu i feedingu, en tidni beirrar deyfingar hefur aukist jafnt og pétt
sidustu ar.

Sengurlega

Flestar konur sem utskrifast heim af Kvennadeild LSH fara snemma heim og piggja
heimapjoénustu ljésmeedra. Sengurlega & Medgdngu- og sengurkvennadeild er zetlud
peim konum sem farid hafa i keisaraskurd og peim konum sem hafa vandamal eftir
feedingu sem parfnast innlagnar.

Brjostagjafaradgjof er einnig veitt 4 LSH en hun felur i sér sérhaefda fraedslu og radgjof til
kvenna a fyrstu vikum eftir faedingu, beedi & deildum kvennasvids en einnig 1t fyrir
stofnunina.

Ljésmaedrabjonusta utan stofnana
Vidamesta ljosmaedrapjénusta utan stofnana & hofudborgarsvaedinu er tvimeelalaust
heimapjénusta ljésmaedra { seengurlegu auk pjénustu vid heimafeedingar.

Tvo ljésmeedrafyrirtaeki eru rekin { umdaeminu; Bjorkin® og 9 manudir.!® Einnig eru
nokkrar ljosmaedur med sjalfsteedan rekstur og bjéda upp & ndmskeid fyrir verdandi
foreldra.

8 Ljésmaedrastyrd fedingardeild sem rekin er 4 LSH.
9 Bjorkin www.bjorkin.is

10 9manudir www.9manudir.is



http://www.bjorkin.is
http://www.9manudir.is
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2. Heilbrigdisumdaemi Vesturiands

Tafla 3: Heilbrigdisumdaemi Vesturlands

* Sinnir maedravernd d&samt ungbarnavernd ad hluta dsamt hj.fr. og foreldrafraedslu.
** Sinnir meedravernd og ungbarnavernd.
*** Heildarfjoldi kvenna { meedravernd, sumar konur geta verid tvitaldar ef baer fara 4 milli

heilsugeeslustodva,

r

Heilbrigdisstofnun Vesturlands (HVE) & Akranesi veitir medgonguvernd & atta
heilsugaeslustodvum { umdeminu og innan hennar er fedingardeild par sem medal
annars eru gerdar 6mskodanir og sérhaefd pjonusta faedinga- og kvensjikdémalaeknis er
i bodi.

Medgdnguavernd

Ljbsmaedur veita medgoénguvernd 4 sex af atta heilsugaeslust6dvum en a Hélmavik og i
Btdardal er ekki starfandi ljosmédir en padan er konum oftast visad til ljosmodur {
Borgarnesi eda & Akranesi undir lok medgongu. Sérhaefd brjéstagjafaradgjof er veitt 4
Akranesi og foreldrafraedslundmskeid eru haldin reglulega 4 vegum heilsugeeslustédva &

Akranesi og i Borgarnesi og sja lj6smaedur um pa fraedslu.

Faedingarhjalp

Kvennadeild HVE annast faedingarhjalp umdeemisins en litid hefur verid um fyrirfram
dkvednar heimafadingar. Tvennskonar pjénusta fer fram 4 dag- og legudeild. A dagdeild
leita konur ymist af eigin frumkvaedi eda samkvamt tilvisun fra heilsugeseslust6dvum
umdemisins. A legudeild er veitt almenn pjénusta og bradapjonusta vegna
kvensjikdoma, medgongu, faedinga og seengurlegu.
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Ljosmaedur starfandi a Snaefellsnesi skoda konur { feedingu a0ur en peer yfirgefa heimili
sitt og fylgja peim gjarnan a feedingardeild & Akranesi. Sé fading langt komin og synt ad
ekki naist 4 fadingardeild, taka ljosmadurnar 4 méti { heimabyggd. Arlega feda um
fimm konur { umdaeminu éveent heima hja sér eda 4 leid a faedingardeild.

Pad hefur feerst { vOxt ad konur bisettar 4 hofudborgarsveaedinu kjosi ad faeda 4 HVE (25-
30% allra feedinga a HVE). Svo til allar pessar konur tutskrifast innan 36 klst. og piggja
heimapjénustu ljosmédur 4 hofudborgarsvadinu.

Sengurlega

i ljési pess ad umdeaemid er vidfemt hafa ljésmeedur HVE lagt dherslu 4 ad konur hafi val
um ad liggja saengurlegu, en um 20-25% bpeirra koma langt ad og hafa ekki kost a4
heimapjénustu ljésmédur { sinni heimabyggd. Sifellt fleiri konur basettar 4 Akranesi og {
naersveitum ttskrifast ni innan 36 kist. fra feedingu og njota heimapjonustu ljosmédur
eda um 30% kvenna.

Framtidarsyn HVE

Samkvemt upplysingum fra Gudjéni Brjanssyni, forstjora HVE, stendur yfir
stefnumétunarvinna og bar er ekki gert rad fyrir breyttum eda minni vidbdinadi vardandi
barneignarpjonustu. Pvert & mati segir hann ad stefnt sé ad pvi ad samraema og beaeta
pjoénustu a svidi medgoéngu- og ungbarnaverndar & svaedinu en nokkud hafi skort 4 ad
svo sé. Somuleidis er unnid ad pvf ad feedingarpjonusta 4 Akranesi verdi med dbreyttum
heetti, samfelld og trygg pjonusta fyrir feedandi konur { umdeaeminu og einnig valkostur
fyrir konur af héfudborgarsvadinu.
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*Upplysingar um nakveeman fjolda kvenna i medgdénguvernd liggja ekki fyrir, en ljost er ad hann er meiri
en feedingar & stofhuninni par sem einhver hépur kvenna parf ad faeda vid haerra vidbiinadarstig en
stofnunin bydur upp 4.

Heilbrigdisstofnanir 4 Vestfjordum eru tvaer, Heilbrigdisstofnun Vestfjarda (Hvest) og
Heilbrigdisstofnunin Patreksfirdi (HSP). Medgénguvernd er veitt & vegum beggja
heilbrigdisstofnana umdeemisins. Heilbrigdisstofnun Vestfjarda 4 [safirdi er eini

faedingarstadurinn { umdaeminu.

Medgdnguvernd

Ljésmaedur 4 fsafirdi veita medgonguvernd & vegum Heilbrigdisstofnunar Vestfjarda {
fsafjardarbae (fsafjérdur, Pingeyri, Sudureyri og Flateyri 4samt sveitum i kring). bar eru
einnig gerdar émskodanir. Vegna samgongubéta sidustu ara eru samgongur tiltolulega
greidar milli pessara péttbyla. Liésmoédir er 4 bakvakt & [safirdi allan sélarhringinn.
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Sudurfirdir Vestfjarda hafa verid ljdésmoédurlausir & annad ar og veita leeknar
medgonguvernd par. Vegna 6fzerdar er ekki haegt ad treysta 4 samgéngur til [safjardar
fra sudurfjérdum yfir vetrartimann og nartaekasta barneignarpjénusta m.t.t. samgangna,
pvi i Reykjavik i 400 km fjarlaegd.

Fzedingarhjalp

Li6smodir & {safirdi sinnir feedandi konum og skurdlaeknir er 4 vakt allan sélarhringinn.
Konur r heimabyggd feda 4 [safirdi og yfir sumartimann saekja sumar konur af
sunnanverdum Vestfjoroum faedingarhjalp pangad. Ekki er 6algengt ad konur purfi ad
flytja biferlum { nokkrar vikur og bida faedingar { leiguhtisnzdi eda inni & settingjum 4
hofudborgarsvedinu. Petta er badi mjog kostnadarsamt, tekjuskerding fyrir maka og
mikid rask a fjélskyldulifi, skélagéngu barna og fleira maetti telja.

Enginn faedingalseknir er starfandi i umdaeminu og pvi sja ljésmaedur um sérhaefda
pjonustu vid barnshafandi konur i samradi vid leekna stadarins og Kvenna- og barnasvid
LSH. Komi til sjukraflugs til Reykjavikur er sjikraflugvélin stadsett & Akureyri og
monnud heilbrigdisstarfsfolki og ljosmédur badan.

Saengurlega
Konur liggja flestar sengurlegu a Heilbrigbisstofnun Vestfjarda og sinna ljésmaedur
ungbarnavernd med heimavitjunum fyrsta manudinn eftir feedingu.

Sengurlega kvenna af sunnanverdum Vestfjordum fer fram fjeerri heimili peirra, gjarnan
a hofudborgarsvaedinu; inni & heimilum eettingja, { leiguhisnaedi eda 4 sjikrastofnun.

Framtidarsyn

Samkveemt upplysingum fra DPresti Oskarssyni forstjora Heilbrigdisstofnunar
[safjardarbaejar, eru engar breytingar fyrirhugadar 4 barneignarpjénustu
stofnunarinnar. A nordanverdum Vestfjordum hefur ljésmaedrum og samstarfsfolki
tekist ad byggja upp samfellda pjénustu med gdédri nytingu 4 mannaudi Hvest. P6 skort
hafi sérhaefdari pjénustu vid veikari konur, hefur slikt verid leyst med samstarfi vido LSH.
Adra sogu er ad segja af sunnanverdum Vestfjéordum bar sem barneignarpjonustu er
abétavant. Engar breytingar eru pé fyrirhugadar ad ségn Ulfars Thoroddsens forstjéra
Heilbrigdisstofnunarinnar Patreksfirdi. Ljésmeedrum umdaemisins pykir brynt ad par sé
starfandi 1j6smodir sem sinnt getur barneignarpjénustu enda eru samgoéngur innan
umdzemisins erfidar eins og adur hefur komid fram.
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4. Heilbrigdisumdaemi Nordurlands

Tafla 5: Heilbrigéisumdeemi Nordarlands

* Sinnir maedravernd og ungbarnavernd.

** Lj6sm6dir sinnir maedravernd 4 Blondubsi 0,1 stodugildi - adkeypt bjénusta fra Saudarkroki.

*¥* Fjoldi skoBdana i ahaettumaedravernd a FSA. Sumar konur koma einungis { 1-2 skipti pangad en eru
ellegar { medgdnguvernd 4 heilsugeeslust6d. Eru ekki taldar med { heildarfillda kvenna {
medgonguvernd.**** Fyrstu komur { medgénguvernd. Heildarfjoldi kvenna { medgonguvernd { umdaeminu
var 997 arid 2009.
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Heilbrigdisstofnanir eru sjo talsins & Nordurlandi; Heilbrigdisstofnunin Blénduési (HSB)
med sel 4 Skagastrond, Heilbrigdisstofnunin Saudarkréki (HSKrokur) med sel 4 Hofsési,
Sjukrahtisid a Akureyri (FSA), Heilsugzeslust6din 4 Akureyri (HAK) med sel & Grenivik og
i Grimsey, Heilsugaeslustodin Dalvik (HD) med sel { Hrisey, Heilbrigdisstoefnunin
Fjallabyggd (HSF) med starfsemi & Siglufirdi og { Olafsfirdi, Heilbrigdisstofaun
Pingeyinga (HeilPing) 4 Husavik med sel & Laugum og { Reykjahlid og
heilsugaeslustédvar 4 Képaskeri, Raufarhofn og Pérshéfn. Feedingadeildir eru tver, &

Saudarkroki og 4 Akureyri (FSA) sem er stersta feedingardeild landsins utan
héfudborgarsvaedisins.

Medgonguvernd

Medgonguvernd er veitt af ljoésmeedrum & 6llum heilsugaeslustédvum umdaemisins og
fyrir konur { dhaettumedgongu er medgonguvernd veitt 4 FSA. Omskodanir og sérhaefdar
fosturskimanir eru gerdar & FSA. A Saudarkroki er kostur 4 6mskodunum og einnig &
Siglufirdi ef naudsyn krefst.

Feedingarhjalp

Nordurlandsumdeemi er stort og dreifbylt, vegalengdir eru miklar og yfir fjallvegi ad
fara. Adeins tveir feedingarstadir eru i umdaeminu fyrir utan heimafedingar sem eru
nokkrar & ari, adallega 4 Akureyri. Ni a vorddégum 2010 var sélarhringspjonusta
lj6sm6dur 16g0 nidur a Saudarkroki og verda konur par pvi ad szkja feedingarpjonustu
til Akureyrar utan dagvinnutima. Rimlega bridjungur peirra kvenna sem fada 4
Akureyri eru padan, adrar hafa um mislangan veg ad fara. A0 sumarlagi koma flestar
konur { eigin bil pegar sott byrjar en 4 veturna koma konur fyrir faedinguna til dvalar 4
Akureyri. Deemi eru um ad peer purfi pa ad leigja hiisnae0i, enda eina Raudakross ibudin
a Akureyri umsetin. Stundum fylgir pessu mikil roskun & fjolskyldulifi og parf maki
jafnvel ad nyta fedraorlof sitt til pessa eda taka frf fra vinnu med tilheyrandi tekjumissi.
Oéryggi skapast hja konum bar sem erfitt er fyrir baer ad meta hvenzer timi sé kominn til
a0 leggjast i ferdalog til Akureyrar enda 6llu j6fnu ekki haegt ad segja til um pad hvada
dag born faedast.

Faedingardeild FSA er hjartad { barneignarpjonustu @ Nordurlandi. Pangad leita konur af
6llu svaedinu svo og konur fra Austurlandi. Vio skerdingu pjonustu { heimabyggd eins og
nylega vard a Saudarkroki og a Hasavik fyrir nokkrum arum, hefur alag a simapjonustu
FSA aukist. Pvi minni sem pjénusta ljosmaedra er 1ti i byggdarldgunum pvi meira purfa
konur ad leita & FSA, auk bess sem konur purfa frekar ad liggja seengurlegu par. Pessar
breytingar hafa { for med sér aukin umsvif feedingardeildar FSA bé ad ljdsmaedur séu
fyrir hendi & minni stédum og geti veitt pjonustuna { heimabyggo.

Seengurlega

A Akureyri eru konur ymist { saengurlegu & FSA eda piggja heimapjénustu ljésmoédur.
Arid 2009 padu 44% seengurkvenna heimapjénustu ljésmédur & Akureyri. A hinum
heilbrigdisstofnununum fa konur ymist heimavitjanir eda geta legid saengurlegu &
sjukradeildum beirra. Almennt kjésa konur heimapjonustu par sem vol er 4 og einnig
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hefur prystingur aukist frd heilbrigdisstofnunum & ad konur biggi heimapjonustu. A
sumum heilsugaeslustédvum umdaemisins sinna ljésmaedur einnig ungbarnavernd.

A FSA er einnig starfandi brjostaradgjafi { 10% stddu sem veitir sérhefdari adstod og
freedslu um brjdstagjof.

Framtidarsyn

Ad soégn Konrads Baldurssonar forstjéra Heilbrigdisstofnunar Fjallabyggdar, verdur
heilbrigdispjénusta & sveedinu endurskipulégd { takt vid komandi samgdéngubeetur
(Hédinsfjardargong og Dalvikurgong) en ekki er budist vid miklum breytingum &
bjénustunni, Engar breytingar eru fyrirhugadar a Blondudsi samkvemt upplysingum fra
Valbirni Steingrimssyni, forstjéra og Sveinfridi Sigurpalsdéttur, hjGkrunarframkvaemda-
stjora Heilbrigdisstofnuninni Bléndudsi.

Mikil skerding hefur ordid a ljosmeedrapjonustu 4 Saudarkroki, a pessu ari og verdur
skv. upplysingum fra Hafsteini Seemundssyni forstjora stofnunarinnar, bundin vid
dagvinnutima virka daga og helgar og bakvaktir til kl. 20 virka daga en adrar bakvaktir
afnumdar. Ekki eru fyrirhugadar breytingar & barneignapjoénustu hja Heilbrigdisstofnun
bingeyinga ad sogn Jéns Helga Bjornssonar forstjora stofnunarinnar og ekki er horft til
beirrar pjénustu sérstaklega pegar moguleikar 4 hagraedingu eru skodadir. Jon Helgi
segir petta pé vera med fyrirvara um hver préunin i fjarveitingum til stofnunarinnar
verdur & naestu arum.
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4 fadingardeild HSA sinna einnig medgénguvern
Neskaupsstad og Fjardabyggo.

#* Ljdsmo6dir sem sér um dmskodanir.

*** Ekki ndkveemur fjoldi.

Heilbrigdisstofnun Austurlands (HSA) starfraekir atta heilsugasiustodvar { umdaminu
og fjogur sel ut fra peim. Heilsugeeslustodvar eru stadsettar { péttbyliskjérnum a
Bakkafirdi (sel), Vopnafirdi, Borgarfirdi eystri (sel), Seydisfirdi, Egilsstodum,
Neskaupstad, Eskifirdi, Reydarfirdi, Faskridsfirdi, Stoovarfirdi (sel), Breiddalsvik (sel)
og Djupavogi. Fjérdungssjikrahiis Austurlands { Neskaupstad er eini faedingarstadurinn
i heilbrigdisumdaeminu og jafnframt eini stadurinn par sem sdlarhringsbakvakt
ljdsmaodur er til stadar. Umdaemid er mjog dreifbylt og samgdéngur milli stada liggja oftar
en ekki yfir fjallvegi, sem geta verid erfidir yfirferdar, sérstaklega ad vetri til.
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Medgdnguvernd

Lj6smeaedur starfa & ollum atta heilsugaeslustodvum umdemisins og veita par
medgénguvernd. | umdeminu f4 langflestar fjdlskyldur bjénustu 4 medgdéngu hjd
lismaedrum eingongu eda i samvinnu vid FSA eda LSH. A Fjérdungssjikrahisinu {
Neskaupstad er kostur 4 6mskodunum sem ljésmédir sér um. Einnig gerir heimilislaeknir

4 Seydisfirdi 6mskodanir & medgongu.

bPegar um A4hattumedgongu er ad reda, er haft samradd vid FSA eda LSH og
medgonguvernd skipuldgd { samradi vid konurnar, fagf6lk { héradi og faedingaleekna a
ofangreindum sté6dum, Eins hafa fadinga- og kvensjikdémalaeknar fra FSA, moéttoku &
heilsugaesiustodvunum 4 Egilsstodum og i Neskaupstad atta sinnum ari og er konum
visad pangad til samrads eftir porfum. Alls eru um 5-10% kvenna visad arlega a stofnun
med hezerra pjoénustustig til samrads eda adgerda. Bradaflutningur kvenna & medgéngu
med sjikraflugi til FSA eda LSH er ekki algengur, eda um 4-5 sjikraflug a ari. Algengasta
orsOk pess er hétandi fyrirburafeding en einnig blaedingar 4 medgdéngu og alvarleg
medgongueitrun.

Fadingarhjalp

Eins og adur hefur komid fram er eina faedingardeild umdeemisins stadsett &
Fj6rdungssjukrahisinu i Neskaupstad. Flestar konur sem faeda i umdeminu koma ar
tveimur sterstu sveitarfélogum umdazemisins, Fjardabyggd og Fljotsdalshéradi, eda um
80-90%. Um pad bil 15-30% kvenna velja ad fara ut fyrir heilbrigdisumdaemid til ad
faeda bérn sin, en petta hlutfall er mjog breytilegt milli ara. Pad getur medal annars verid
vegna pess ad stundum hefur gengid treglega ad manna stédur skurd- og svaefingaleekna
a4 FSN. Eins hafa konur fra Vopnafirdi og nordar, sott faedingarhjalp til Akureyrar
undanfarin ar, enda um svipad langan veg ad fara. Konum med dhaettupeetti er visad til
faedingar & LSH eda FSA, um 5-10 %.

Konur sem eiga ekki pann valkost ad feeda naerri heimili sinu purfa sjalfar ad standa
straum af kostnadi vid pad, p.m.t. hiisnaedi, launalaus leyfi maka og ferdalég maka og
barna. A Akureyri og i Neskaupstad er hagt ad fi leigdar ibGdir ymist 4 vegum
sjukrahisanna eda félagasamtaka, bzer eru hins vegar umsetnar og getur burft ad leigja
sumarbistad eda ibud hja stéttarfélégum eda setjast ad hja eettingjum, { allt ad
manadartima { kring um faedinguna, med tilheyrandi raski 4 fjélskyldulifi.

Saengurlega

A FSN hefur 8llum konum stadid til boda ad liggja saengurlegu eftir fedingu, pé hefur
heimapjonusta ljésmadra aukist undanfarin ar. Par sem heimapjénusta ljosmaedra er {
bodi hafa arlega um 25-30% kvenna nytt sér hana. A flestum heilsugaeslustédvum
umdzemisins sinna ljésmeedur einnig ungbarnavernd. Endurinnlagnir meedra og barna
eru mjog sjaldgeefar, algengast er ad nyburar séu innlagdir til ljésamedferdar vegna
nyburaguly, 3-5 tilfelli 4 ari.

Vel ménnud og utbuin heilbrigdispjénusta 4 landsbyggdinni sannadi ageeti sitt i
eldgosinu i Eyjafjallajokli vorid 2010. Nokkrum sinnum kom pad fyrir ad ekki var haegt
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ad keyra sudurleidina vegna 6skufalls og ekki var haegt fljuga til Reykjavikur vegna 6sku
{ haloftunum. A pessum tima komu tvisvar sinnum upp bradatilfelli vegna veiks nybura
bar sem ekki var haegt ad fara a vokudeild til Reykjavikur. P4 eins og endranzer, skipti
miklu mali ad fyrir var vel menntad og bjalfad heilbrigdistarfsfolk { héradi.

Framtidarsyn

Samkvaemt upplysingum fra Einari Rafni Haraldssyni, forstjéra HSA, hyggst stofnunin
ekki breyta starfshattum sinum vardandi barneignarpjénustu nema ad fjarframlog verdi
svo naum ad stofnunin neydist til pess ad skerda pjonustuna Pa geeti komid til pess ad
draga purfi ur eda loka feedingardeild stofnunarinnar timabundid.
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6. Heilbrigdisumdaemi Sudurlands

Tafla 7: Heilbrigdisumdaemi Sudurlands

*Sinnir maedravernd og ungbarnavernd.

** Sinnir maedravernd og ungbarnavernd & moti hjtkrunarfraedingi.

**% Sinnir 6llum storfum ljésmoédur og hjikrunarfraedings 4 heilsugasiunni.

¥+ Fyrstu komur { medgoénguvernd, Heildarfjoldi kvenna { medgoénguvernd & HSu var 353 4rid 2009.
*eexkAlls voru 12 faedingar 4 Hofn 4rid 2009, allar & vegum HSSA en 8 peirra voru { heimahiisi og skradar
sem slikar { Fadingaskrd en ekki greiddar af Si. Pessar fadingar eru teknar med i fjolda fedinga {
umdzeminu.

Prjar heilbrigdisstofnanir eru reknar { umdaeminu, Heilbrigdisstofnun Sudurlands (HSu),
Heilbrigdisstofnun Vestmannaeyja (HSV) og Heilbrigdisstofnun Sudausturlands (HSSA).
Medgonguvernd er veitt & niu heilsugzeslustédum { umdeminu og fadingarstadir eru
prir utan heimafadinga.

Medgonguvernd
Allar prjar heilbrigdisstofnanir umdaemisins veita medgénguvernd. HSu rekur sjo
heilsugzeslustédvar par sem bodid er upp & medgonguvernd hja lj6smo6dur, nema i Vik,
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bar sinna hjikrunarfreedingur og heimilislaeknir medgdénguvernd. Omskodanir &
medgongu eru gerdar a HSu a Selfossi.

Fedingarhjalp

Faedingardeild HSu sinnir landféstum hluta heilbrigdisumdaemisins. Pjonustustig
deildarinnar breyttist & arinu 2010 r C1 { D111 med afnami bakvaktar skurdstofu og pvi
flytjast allar aheettufeedingar & LSH eftir breytingarnar. Feedingardeild HSV sinnir
Vestmannaeyjum og Fadingardeild HSSA Hornafirdi.

Faedingardeildirnar sinna allar gongudeildar- og simapjonustu allan sélarhringinn par
sem vandamalum sem upp kunna ad koma i barneignarferlinu er sinnt eda visad a
videigandi pjonustustig. Ljésmaedur par eru radgefandi fyrir samstarfsfolk pegar porf er
4. 1 Vestmannaeyjum og & Hofn sinna ljosmaedur einnig méttéku fyrir férnarlomb
naudgana. A Selfossi er adgerdardagur vegna kvensjikdéma einu sinni i viku og sinna
liosmaedur adgerdarsjiklingum fyrir og eftir adgerd. [ Vestmannaeyjum sinnir ljésmédir
bakvakt fyrir skurdstofu med skurdhjikrunarfraedingi. Ljésmaedur & HSu sinna bakvakt
a 6ldrunardeildum sjikrahussins & néttunni vegna mikils nidurskurdar a stofnuninni.

Seengurlega

A HSu er sangurlega i bodi fyrir konur sem ekki hafa adgang ad heimapjénustu
ljésmeedra i sinni heimabyggd og fyrir konur og/eda born sem purfa innlagnar vid. beer
konur sem geta ekki fett & HSu og purfa ad faeda a LSH eiga pess kost ad liggja
seengurlegu @ HSu eda piggja heimapjonustu ljosmodur til jafns & vid paer konur sem
feeda 4 HSu. A Hofn og { Vestmannaeyjum er hvort tveggja i bodi; sengurlega 4 stofnun
og heimapjoénusta ljésmédur. A Hofn sinnir ljosmédir einnig ungbarnavernd til 18
manada aldurs auk pess sem hun setur upp getnadarvarnarlykkjur og fjarleegir.

Framtidarsyn

Samkvaemt upplysingum frd Onnu Mariu Snorradéttur, hjukrunarforstjéra HSuy, er stefna
stofnunarinnar vardandi barneignarpjénustu ad standa vord um pa pjénustu sem veitt
er og bj6da dbreytta pjénustu. [ Vestmannaeyjum er sému ségu ad segja, p6 geti pad
beyst med aframhaldandi nidurskurdi 4 fjarframlégum, skv. upplysingum frd Gunnari
Gunnarssyni forstjora HSV. Ad sdgn Gudrunar Jiliu Jénsdéttur framkvaemdastjora HSSA
eru ekki aformadar breytingar a pjonustunni par.

U Leidbeiningar um val 4 feedingarstad, dtgefnar af Landlaeeknisembaettinu arid 2007,
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7. Heilbrigdisumdsemi Sudurnesja

Tafla 8: Heilbrig8isumdeemi Sudurnesja

*Fyrstu komur { medgdnguvernd. Heildarfj6ldi kvenna { medgdnguvernd & HSS var 572 4rid 2009,

I umdaminu er ein heilbrigdisstofnun, Heilbrigdisstofnun Sudurnesja (HSS) sem
starfraekir heilsugeestustédvar { Grindavik og i Reykjanesbze. Feedingardeild HSS er i
Reykjanesbz og var henni breytt Gr C1 { D1 fedingarstad!? med lokun skurdstofu
stofnunarinnar i mai arid 2010.

Medgénguvernd

Medgonguvernd er veitt af ljésmaedrum a heilsugaeslusvidi HSS og begar porf er 4, er haft
samrad vid faedinga- og kvensjiikdomalaekni stofnunarinnar. Auk pess eru haldin fjolsétt
foreldrafreedslunamskeid a vegum HSS.

Faedingarhjalp

A fedingardeild umdaemisins er ljdsmédir & vakt allan sélahringinn. Deildin sinnir
gongudeildar- og simapjonustu sem flokkar og sinnir pvi sem vidbtnadur
stofnunarinnar veldur og visar ella 4 videigandi pjoénustustig. Deildin sinnti &dur
sjiklingum eftir kvensjikdémaadgerdir en i kjolfar lokunar skurdstofu hefur pad lagst
af. Feedingardeild HSS hefur haest hlutfall vatnsfaedinga a landinu, eda 27% arid 2009 og
stefnir { heerra hlutfall 4rid 2010.

Sengurlega

Konur sem feeda & HSS geta valid um ad liggja sengurlegu eda piggja heimapjonustu
ljésmodur sem aukist hefur mikid sidustu ar. bzer konur sem einhverra hluta vegna geta
ekki feett 4 HSS og purfa ad feeda 4 LSH eiga pess kost ad liggja sengurlegu 4 HSS eda
piggja heimapjénust ljdsmodur.

Ljosmaedur sinna ungbarnavernd asamt hjikrunarfreedingum. Einnig er starfandi
brjostagjafaradgjafi & heilsugaeslunni sem veitir sérheefda radgjof vid brjéstagjof.

Vio HSS vinnur medferdateymi ljosmodur, salfreedings og félagsradgjafa sem veitir
konum og fjdlskyldum sem eiga { erfidleikum pjénustu. Meginhlutverk ljésmodur i pessu
teymi er ad sinna konum og fjéskyldum sem kljast vid faedingarhraedslu eda eiga erfida

12 Leidbeiningar um val 4 faedingarstad, itgefnar af Landleeknisembaettinu 4ridé 2007.
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faeéihéareynslu a0 baki. Ad jafnadi er bodid upp 4 3-5 studningsvidtdl par sem hugraenni
atferlismedferd (HAM), slokun og 6drum trraedum er beitt. A einu og halfu ari hafa
riamlega 40 konur/pdr notid bessarar pjénustu.

Framtidarsyn

A sbgn Sigridar Snaebjornsddttur, forstjora stofnunarinnar, er pad had stefnumorkun
fra heilbrigdisraduneytinu og fjarveitingum naestu ara, hvada préun verdur 4 naestu
manudum. Ljosmaedur HSS stefna ad pvi ad pjonusta 60% fxedandi kvenna &
Sudurnesjum eftir pzer breytingar sem ni hafa ordid. Fyrir breytingarnar sinntu par um
70% feedandi kvenna.
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8. Heimafaedingar

Eins og kom fram { inngangskafla hefur heimafaedingum fjolgad mikid sidustu ar, en pad
er valkostur fyrir heilbrigdar konur i edlilegri medgongu sem nad hefur 37 vikna medgéngu.
A mynd 2 m4 sj4 fj6lda heimafaedinga sidast lidin 30 4r. { }j6si pessarar fjélgunar stofnadi
Landlaeknisembaettid starfshop til ad vinna leidbeiningar um heimafaedingar arié 2003.
Starfshopurinn métadi stefnu um mismunandi stig fedingarhjalpar 4 {slandi, annars vegar
fyrir medgdngu og faedingu 4n aukinnar dhaettu og hins vegar fyrir medgéngu og fadingu
sem Kkallar 4 sérheefdari og teeknilegri pjonustu. Afrakstur bessa vinnuhdps, Leidbeiningar
um val d faedingarstad, var svo gefin Gt arid 2007 og visad er til { bessari skyrslu.
Leidbeiningarnar studla ad upplystu vali verdandi foreldra a feedingarstad og samrama
fagleg vidmid og radgjof ljosmeedra og annarra heilbrigdisstarfsmanna pegar kemur ad
freedslu um mogulega faedingarstadi. Par ma einnig lesa um hvada skilyrdi eru @skileg til ad
heimafeeding sé talin oruggur og gédur kostur og eins vid hvada adstaedur konum er radio
fra pvi ad feeda heima. Eins hefur Landleeknisembeettid { samvinnu vid Ljéosmaedrafélag
fslands (sja: Faglegar lagmarkskréfur vegna heimafedinga) nylega gefid Gt faglegar
lagmarkskrofur um heimafadingar i samvinnu vid Ljésmeedrafélag islands. baer kveda 4 um
samskipti, skrdningu, biinad og tzekjakost ljdésmaedra { heimafedingum.13

Fjoldi heimafaedinga
1980 - 2009
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Mynd 2: Fjoldi heimafaedinga 4

13 Faglegar lagmarkskroéfur um heimafadingar, samkvamt 16gum um landlaekni nr. 41/2007, 6. grein,
" Upplysingar fengnar tir t6lfraedigégnum a vef Landlaeknisembeettisins

www.landlaeknir.is/Heilbrigdistolfraedi/Faedingar
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Samantekt og meginaherslur ljosmaedra i heilbrigdisumdaemum

bratt fyrir olikar adstedur { heilbrigdisumdeemum landsins er nidurstada fslenskra
ljo6smeedra 4 margan hatt svipud. Mikil ahersla er l6gd 4 ad samfella sé |
barneignarpjénustunni par sem sama ljosm6dirin eda sami ljosmaedrahépurinn sinnir
fiolskyldunni {1 gegnum  barneignarferlid. Rannséknir syna ad samfelid
ljdbsmaeOrapjonusta er hagkveem og hefur jakvaed ahrif & 6ryggi modur og barns og
upplifun af barneignarferlinu (Ardis Olafsdéttir og Helga Sigurdardéttir, 2009).
Medganga og feeding barns er lifedlisfraedilega flokin og had 1idan og tilfinningum maédur.
Einstaklingshafo bjénusta hefur { for med sér feekkun inngripa { edlilegt barneignarferli
og leidir til markvissari og einstaklingshafdari pjonustu. A steerri stodum eins og
Akureyri og & hofudborgarsveedinu, er 10gd ahersla 4 ad myndadar verdi
ljdsmaedraeiningar bar sem nokkrar ljésmeedur ynnu saman med afmarkadan
skjélstaedingahdép. A minni stédum er meiri samfella { pjénustunni en 16gd er dhersla 4
aukiod samstarf milli stada innan umdaemis og betri nytingu faglegrar pekkingar og hefni
ljésmaeedra. betta er vida gert med bvi ad fjdlga verkefnum peirra i ungbarnavernd,
getnadarvarnaradgjof og ymis konar fraedslu sem vardar kven- og kynheilbrigdi. A
Nordurléndum sinna ljosmaedur sumstadar krabbameinsleit, getnadarvarnarradgjof og
avisun getnadarvarna.

Logo er ahersla a ad efla bjonustu utan stofnana eins og til deemis heimapjénustu {
saengurlegu. Vida 4 landsbyggdinni getur aftur 4 moéti verid kostur ad reka pa pjonustu 4
vegum heilbrigdisstofnana sem hluta af vinnuskyldu ljésmaedra par og stytta pannig
sengurlegu 4 stofnunum. | fjslmennari byggdarlégum getur verid hagkvaemara og styrkt
samfellda pjonustu ad reka heimapjénustu utan stofnana, hvort sem pad veeri gert i
ljésmaedrateymum eda sem einyrkjarekstur eins og nu er. Ekki liggja fyrir upplysingar
um hvort algengi heimapjonustu sé vegna dska seengurkvenna eda vegna parfa stofnana.

[ hverju byggdarlagi verdur ad tryggja adgang allra barnshafandi kvenna ad ljésmédur.
Enn eru faeinar heilsugeeslustédvar sem ekki hafa ljosmoédur { bjénustu sinni, pratt fyrir
ad vera hluti af ljésmaedramannadri heilbrigdisstofnun sem gefur til kynna ad nyta megi
mannaud stofnananna betur. Par mé nefna heilsugeeslustédvarnar i Vik i Myrdal sem er
hluti af Heilbrigdisstofnun Sudurlands og heilsugzeslustédvarnar { Budardal og a
Hélmavik sem eru hluti af Heilbrigdisstofnun Vesturlands. A Heilbrigdisstofnuninni
Patreksfirdi er engin ljosmodir starfandi, pratt fyrir ad upptékusvaedi hennar sé afskekkt
frA 60rum stofnunum og einangrad hluta arsins. Pad er ljost ad bzeta parf adst6du
fijolskyldna sem sakja burfa heilbrigdispjonustu fjeerri heimili sinu, baedi med
hiisnaedisframbodi & steerri stodum, sveigjanleika i faedingarorlofi beggja foreldra og
fjarhagslegri adstod vegna fjélmargra utgjaldalida sem tengjast pessari rdoskun a
fiolskyldulifi. Vel pekktur fylgifiskur pessarar roskunar a fjélskyldulifi er krafa
skjélsteedingana um inngrip & bord vid gangsetningu faedingar til ad stytta fjarveru fra
heimili, eda vegna kvida foreldranna sem purfa um langan veg a0 fara, ad na ekki a
faedingardeild { teeka tid. Margar rannsoknir syna ad inngrip { faedingu hafa tilhneigingu
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tiln bess ad vefja upp 4 sig og auka m.a. likur 4 keisaraskurdum med tilheyrandi
kostnadarauka.

Ljésmaedur leggja aherslu 4 ad byggja burfi upp raunverulega og fjolbreytta valkosti {
barneignarpjénustu { samraemi vid einstaklingsbundnar parfir barnshafandi kvenna og
fiolskyldna peirra og ad hin sé i bodi sem neest heimili innan hvers
heilbrigdisumdaemis, { gddu samstarfi vid stofnanir med sérhaefdara pjonustustig eins og
t.d. LSH og FSA.

Tafla 9: Yfirtitsmynd yfir fjélda faeddra og hlutfall eftir heilbrigdisumdamum

*Upplysingar af vef Landleeknisembaettisins.

**Upplysingar af vef Hagstofunnar.

***Hlutfall feeddra { umdeeminu af heildarfjolda faeddra a landinu, skv. tdlum af vef
Landlaknisembzttisins.

*xxEkki liggja fyrir upplysingar um stadsetningu heimafeedinga { umdaemi fyrir 4rid 2009, bar sem skyrsla
FaeOngarskraningar er ekki komin ut.

Tafla 9 synir yfirlit faedinga arid 2009, baedi fjélda faeddra i hverju heilbrigdisumdaemi og
einnig fjélda faeddra eftir basetu, b.e. hversu morg born med logheimili i umdaeminu
feeddust pad 4rid, 6had pvi hvar pau feeddust. Ut fra pvi ma gréflega sjd mjog 6Slika
titkomu heilbrigdisumdeemana yfir hversu hatt hlutfall kvenna faedir i sinu
heimaumdaemi. Paettir sem skekkja pessa Gtkomu eru ad fyrir pad fyrsta er ekki
samreemi & milli upplysinga 4 vef Landleknisembeettisins og upplysinga & vef
Hagstofunnar eins og sést 4 heildarfjélda feeddra barna. Onnur 4steda til skekkju i
bessari ttkomu er ad hluti hépsins getur haft adsetur annarstadar en logheimili (t.d.
namsf6lk af landsbyggdinni med adsetur i Reykjavik). Eins er lj6st ad hluti kvenna med
logheimili { heilbrigdisumdaemi Vesturlands faedir ekki { umdaeminu, en fjéldi kvenna ar
6drum heilbrigdisumdemum sem kjésa ad faeda i heilbrigdisumdaemi Vesturlands
verdur til pess ad skv. pessum télum faeeda 123% vestlenskra kvenna { heimaumdaeminu.
Skyrar astaedur eru fyrir pvi hvers vegna heilbrigdisumdaemi hofudborgarsvaedis hefur
einnig yfir 100% faedinga { heimaumdaemi, par sem fjoldi kvenna af landsbyggdinni parf
ad nyta sérhefoa fadingarhjalp & LSH sokum &hzettupatta (sbr. Leidbeiningar
landleeknis um val a fadingarstad) eda hefur ekki kost & faedingarhjilp { sinni
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héimabygga og naerteekara er ad bida feedingar { Reykjavik en naleegt heilbrigdisstofnun i
eigin heilbrigdisumdaemi (sbr. sunnanverdir Vestfirdir, Austurland og fleiri strjalbyl
landsvae0i).
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Tillogur LMFI um préun barneignarpjonustu

Eins og 4dur hefur komid fram hafa miklar breytingar ordid 4 barneignarpjénustu hér a
landi siBustu aratugi. Ljésmeedrafélag {slands hefur itrekad bent 4 tilfinnanlegan skort 4
heildreenni stefnumétun fyrir landi® i barneignarferlinu og kallad eftir beirri
stefnumétun vid heilbrigdisyfirvéld. Eftir hrun islenska efnahagskerfisins vard pérfin
enn brynni par sem ymsar breytingar { heilbrigdiskerfinu eru O6hjdkvaemilegar.
Liésmaedrafélag  Islands leggur 4herslu 4 ad vidhalda og styrkja
grunnheilbrigdispjonustu, sampaetta og nyta sérfreedipekkingu heilbrigdisfagfolks &
hagkveman og skynsaman hétt. Pjénusta ljosmaedra sem hafa sérfraedipekkingu i
medgénguvernd, fedingarhjalp og saengurlegu er hluti af peirri grunnpjénustu sem
tryggja parf og veita sem naest heimabyggd.

Nyjar &dherslur og breytt pjénustustig i barneignarpjonustu innan heilbrigdisumdeema,
kalla & markvissa fraedslu og umraedu { samfélaginu, sérstaklega medal kvenna,
fjolskyldna og heilbrigdisfagf6lks, um skipulag og 6ryggi pbjdnustu sem i bodi er. Huga
parf ad sjalfsstyrkingu kvenna og maka peirra & medgongu og jafnvel fyrr, til deemis {
skdlakerfinu. Efla parf freedslu { medgonguvernd og a foreldrandmskeidum par sem

dhersla er 4 edlilega medgongu, fedingu, brjbstagjof og val 4 medferd og feedingarstad.

Mikilveegt er ad fjoldi edlilegra faedinga sé sem mestur og 6parfa inngripum i edlilegu
ferli sé haldid { lagmarki, enda er pad kostnadarlega hagkvaemt fyrir heilbrigdiskerfid,
par sem kostnadur vid faedingar med keisaraskurdi eda 68rum inngripum er margfaldur
4 vid kostnad vid edlilegar feedingar. Bent er & mikilvaegi pess ad reikna markvisst Gt
kostnad vid edlilegar faedingar og bera saman vid kostnad inngripafedinga og varpa
bannig 1j6si 4 hagkveemni pess ad studla ad sem flestum edlilegum faedingum. Ein leid til
bess er ad tryggja samfellda pjénustu med rekstri minni faedingardeilda med legra
vidbiinadarstigi og bar med 6dyrari rekstri. Gera ma rad fyrir pvi ad heilbrigdisyfirvold
sjai sér hag { slikum rekstri til lengri tima litid. { pvf ljési er naudsynlegt a8 vidhalda og
efla feedingarpjénustu sem er 4 landsbyggdinni. Vid akvardanatéku barf einnig ad meta
kostnad sem Oneitanlega verBur pegar pjonustustig breytist & fedingarstédum t.d.
kostnad vegna sjtikraflutninga. [ nyju starfsumhverfi par sem pjénustustig feedingarstada
hefur verid laekkad, er einnig mikilveegt ad efla fraedslu, studning og samstarf vid
stofnanir med sérhaedara pjonustustig. { stefnu og hugmyndafraedi ljésmeedra er 16gd
ahersla 4 persénulega, samfellda Dbjonustu og pverfaglega samvinnu 1
barneignarpjonustunni. Vid slikar adstaedur hittir hver fjolskylda feerri medferdaradila
en ella. Fyrir liggja tveer vidskiptadeetlanir sem taka mid af samfelldri
barneignarpjénustu sem rekin er af ljésmadrateymum med samningi vid
heilbrigoisyfirvold. (Elin Arna Gunnarsdéttir og Gudrin I Gunnlaugsdoéttir, 2010; Arney
Pérarinsdéttir og  Hrafnhildur  Halldérsdéttir, 2010). Samkvemt badum
vidskiptadaetlununum er slikur rekstur barneignarpjénustu fyrir heilbrigdrar konur i
edlilegri feedingu hagkveemur fyrir rikid.
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Einn af steerri annmoérkum islenskrar barneignarpjonustu er skortur 4 samraemdri
skraningu. b6 Faedingaskra sé samrseemd skraning a landsvisy, er mjog misjafnt hvernig
skraningu annarra patta en er lita ad fedingarhjalp er hattad 4 hinum mismunandi
stofnunum og pvi erfitt ad fa sambeerilegar télur af 6llu landinu og gerir petta allan
samanburd pjonustunnar erfidari. Petta ma gloggt sja 4 moérgum stjornumerkingum f{
toflum pessarar skyrslu. Kostnadur vid 6samraemda og orafrena skraningu er ekki
einungis margfold vinna og skjalaumsysla, heldur vardar einnig 6ryggi skjolstaedinga. Af
pvi ma vera ljost ad mikilvaegt er ad kaupa og innleida rafraena, samraemda og sampatta
skraningu og ad stofnanir hafi gagnvirka tengingu sin a milli.

Tillogur Ljésmaedrafélags Islands um aherslur og tirbaetur i barneignarpjénustunni eru
taldar upp hér a eftir. Athygli skal vakin & pvi a8 ntmerardd endurspeglar ekki
forgangsrodun atrida.

1. Samfelld pjonusta verdi hofo ad leidarljosi vid skipulag barneignarpjonustu a
fslandi. Fra sjénarhéli ljésmaedra pydir petta ad sem flestar barnhafandi konur og
fjolskyldur beirri fa pjonustu sem tekur mid af pérfum peirra og er veitt af sému
Jjosmodur eda hoépi ljosmaedra { 6llu barneignarferlinu. Séu skipulogd teymi
ljubsmaedra vaeri vaktpjonusta ljosmaedra svipud peirri sem veitt hefur verid af
ljbsmaedrum sem sinna heimapjonustu { seengurlegu. S pjénusta inniber ad hver
og ein ljosmadir veitir einstaklingsbundna radgjof, metur porf fyrir sérhefda
pjonustu og teymid er til taks allan sélarhringinn ef seengurkona parf 4 ad halda.
Demi um ljésmaedrateymi af pessu tagi er MFS einingin sem starfadi a
Kvennadeild LSH 4 timabilinu 1994 til 2006 (Ardis Olafsdéttir og Helga
Sigurdardéttir, 2009).

2. Efla parf pjonustu utan stofnana, baedi i medgongu, { faedingu og 1 saengurlegu.
Pjénusta utan stofnana bydur upp & aukinn sveigjanleika og sparnad vegna
faekkunar legudaga fyrir ba skjélsteedinga sem haegt er ad pjonusta heima.

a. Byggja ma upp heimapjénustu & medgoéngu fyrir konur med haekkadan
blédprysting par sem sjukrahuslega og ferdir til og fra sjikrahtsi geta haft
Oaeskileg ahrif 4 pann hép.

b. Pjonusta utan stofnana { faedingu hefur aukist mikid sidustu ar eins og
tolur um heimafedingar syna. b6 kona etli sér ekki ad fada heima, getur
bjonusta utan stofnana i byrjun faedingar haft mjog eeskileg ahrif til aukins
oryggis og styttingar legutima a feedingardeild. Vidurkennt er ad 6timabzer
innlogn 4 feedingarstofnun, eykur likur & inngripum { faedingar.

c. Heimapjénusta i seengurlegu hefur sannad ageeti sitt, eins og fram kemur {
rannsékn Hildar Sigurdardottur (2006) og peim sparnadi sem hun hefur
leitt af sér pau 15 ar sem hdn hefur verid starfraekt. Efla parf
heimapjonustuna til muna og tryggja hana 6llum sem ekki purfa langa
saengurlegu a stofnun.
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. Auka hlutdeild ljésmaedra { ungbarnavernd i 6 vikur og jafnvel allt ad 12 vikum
eftir faedingu eftir adstaedum 4 hverjum stad. betta eykur samfellu { bjénustunni
innan heilsugaeslunnar.

. Efla samrad milli stofnana og medal heilbrigdisfagfolks um land allt til ad tryggja
samhafingu samfelldrar pjénustu i barneignarferlinu. Markvissir verkferlar purfa
ad vera til stadar pannig ad tilvisanir og flutningur kvenna { barneignarferlinu fari
- fram 4 oruggan hatt og hafi sem minnsta roskun { for med sér. Med pessu méti er
adgengi ad videigandi pjonustustigi aukid sem faekkar timafrekum heimséknum
eda innlognum 4 heilbrigdisstofnanir med tilheyrandi kostnadi og épaegindum.
bj6nustan verdi logud ad landfraedilegum adsteedum a hverjum stad med jofnud
og dryggi ad leidarljosi.

. Barneignarpjénustan verdi sérstok pjonustueining innan heilbrigdiskerfisins sem
pverar starfsemi heilsugaeslu og sjikrahisa { vidkomandi heilbrigdisumdaemi.
bessi pattur heilbrigdispjonustunnar yroi sameinadur eins og gert er td. {
Bretlandi og ljésmadur radnar beint af heilbrigdisyfirvoldum en ekki af
einstékum stofnunum.

. Skipul6gd verdi teymi ljosmaedra sem sinna barneignarpjénustu akvedins fjblda
kvenna. Teymin sinna barnahafandi konum og fjolskyldum peirra 4 medgongu i
feedingu, seengurlegu og ungbarnavernd i samvinnu vid adra fagadila eftir sem
adur. Ljésmaedur hvers teymis eru & bakvoktum og sinna ttkéllum { feedingu, hafa
adgang ad og geta fylgt foreldrum eftir 4 pann faedingarstad sem hentar
vidkomandi fjdlskyldu. Eins og kerfid er nd eru murar milli stofnana,
rddningasamningar prongir og fyrirkomulag trygginga og launagreidsina fléknar.
Vid breytingu sem pessa, sameinast stofnanir um barneignarpjonustuna og vid
afnam stofnanamira vaeri audveldara ad setja upp hagkveemt vinnufyrirkomulag
med mestu moégulegu samfellu pjénustunnar og nytingu mannauds.

. 1 hverju heilbrigdisumdaemi sé gott adgengi ad 1j6smédur og ad minnsta kosti
einn adal fedingarstadur. Pangad geti konur farid til ad feeda dsamt sinni
ljosmodur. Eftir atvikum er hlutverk pess faedingarstadar ad vera studningur vid
stadi { kring og { samraemi vid pj6énustustig ad sinna medgénguvandamalum,
radgjof og fraedslu ymiskonar, dhattufaedingum, endurmenntun og pjalfun. Til ad
vidhalda faglegri feerni zttu ljosmeaedur ad eiga kost & ad starfa timabundid a
steerri faedingarstédum eins og LSH eda FSA.

. Hugad sé sérstaklega ad_hagsmunum foreldra sem purfa ad leita um langan veg til
faedingarstadar. Til deemis maetti byggja upp adstodu a sjakrahoteli { Reykjavik og
fiélskylduherbergi { tengslum vid faedingarstadi fti 4 landi. Geeta parf ad pvi ad
allar konur sem koma um langan veg og purfa ad leita 4 heerra pjonustustig vegna
vandamala { barneignarferlinu fai ferdavottord og greitt fyrir pa ferd fra
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.tryggingastofnun. Taka barf tillit til roskunar & fjélskyldulifi med rymkun
foreldraorlofs og feedingarstyrkja pessa hops.

9. Stefnt sé ad pvi a0 vinna ad eflingu brjdstagjafar i samreemi vid hugmyndafraedi
sem grundvallast & sameiginlegri yfirlysingu WHO og UNICEF'> um neeringu
nybura og ungbarna. Par er maelt med pvi ad born séu hofo eingdngu 4 brjosti
fyrstu 6 manudi avinnar og sé gefid brjdst asamt annarri faedu ad minnsta kosti
fyrsta arid. Hvetja ber allar madur til pess ad hafa barn sitt 4 brjésti par sem
heilsufarslegir kostir bess eru é6tviraedir. Vinna parf ad pvi ad gera islenskar
faedingarstofnanir ad svokélludum barnvaenum sjukrahtGsum (baby-friendly
hospital}) sem er vottun sjikrahisa sem fylgja dkvednum stadli ad eflingu
arangursrikrar brjdstagjafar.

10. Forgangur verdi & vinnu vid gerd og innleidingu rafrzennar og samramdar
sjlikraskrar & landsvisu sem spara mun baedi vinnu og fijarmuni auk pess ad studla
a0 auknu Oryggi skjolsteedinga. Rafraen, samraemd og sampeett sjikraskra stydur
vid akvardanatdku, audveldar einnig geedastjornun og eftirlit med
heilbrigdispjonustué (Jéhanna Skuladéttir, 2010).

15 protecting, promoting and supporting breast-feeding: The special role of maternity services. A Joint
WHO/UNICEF statement. WHO, Geneva 1989.

16 St6Olud skraning, Einkenni og kvartanir barnshafandi kvenna k60ud med International Classification of
Primary Care 2-R. Lokaritgerd J6hénnu Skaladéttur (2010) til meistarapréfs { ljosmédurfraedum fra Hi.,
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Lokaord

Ljésmeedrafélag Islands hefur i pessari skyrslu gefid mynd af beirri barneignarpjénustu
sem na er veitt 4 landinu 6llu. Um 4rabil hefur skort skyra og heildraena stefnumétun um
bjoénustuna og samraemingu milli bjénustustiga.

Hrun f{slenska efnahagskerfisins hefur neytt heilbrigdisyfirvéld til gagngerrar
endurskodunar 4 heilbrigdispjénustu i landinu i sparnadarskyni og brynna er en nokkru
sinni fyrr ad sparnadaradgerdir skili raunverulegum sparnadi an pess ad latid sé af
oryggiskrofum pjénustunnar.

I einhverjum tilfellum hefur sparnadur heilbrigdisstofnana nti pegar leitt til skerdingar 4
pjénustu vid barnshafandi konur og fjdlskyldur peirra og 6ttast ljésmaedur ad oéryggi og
lagalegum réttindum skjoélsteedinga sé 6gnad.

Brynt er ad vid endurskipulag bjénustu sé litid til heildarahrifa breytinga, baedi m.t.t.
skjolsteedinga, atvinnu heilbrigdisstarfsmanna og kostnadar. bekking og reynsla vid
heilbrigdispjénustu { barneignarferli tapast pegar pjénustu reynds heilbrigdisstarfsfélks
nytur ekki lengur vid og getur slikur sparnadur heaeglega sniist upp { andhverfu sina
begar til lengri tima er litid. Pad er dyrt ad spara grunnheilbrigdispjénustu eins og
ljosmeedrapjoénusty, sérstaklega & landsbyggdinni par sem langur og kostnadarsamur
sjukraflutningur er stundum eini valkosturinn.

Li6smaedrafélag fslands leggur 4&herslu 4 ad vidhalda parf og styrkja
grunnheilbrigdispjonustu { landinu, og ad sampeetta parf og nyta sérfraedipekkingu
heilbrigdisfagfélks & hagkveeman og skynsaman hatt. Medgonguvernd, faedingarhjalp,
seengurlega og ungbarnavernd er hluti af peirri grunnpjonustu sem tryggja barf og veita
sem nast heimabyggd. Ljosmeedur starfa { 6llum heilbrigdisumdemum landsins og
nytist sérfraedipekking peirra vel { heimabyggd. Efla parf samvinnu bzedi innan umdaema
og milli mismunandi bjénustustiga til ad tryggja oryggi skjolstedinga og hagkveema

nytingu pess mannauds sem heilbrigdiskerfid hefur yfir ad bia.
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