Avventende til refusjon for
svangerskapskontroll

Legeforeningen mener det i dag er et overforbruk av svangerskaps-
kontroller i Norge. For Helsedepartementet vurderer 8 gi jordmegdre
refusjon, bar man vente pa tilrddingen fra Sosial- og helsedirektoratet.

Legeforeningen vil advare mot a etablere stykkprisordning for svangerskapsomsorg, begrunnet
i det eksisterende overforbruk av disse tienestene. lllustrasjonsfoto

Det fremgér i et horingsnotat hvor Legefor-
eningen understreker at svangerskapsom-
sorgen ma veare basert pa kunnskapsbasert
medisin (1). Ikke minst ma retningslinjene
veare 1 trdd med den konklusjon et nyopp-
rettet utvalg i Sosial- og helsedirektoratets
vil anbefale, sammen med Nasjonalt rad for
svangerskapsomsorgen.

Utvalget, som omfatter gynekologer, jord-
meadre og allmennleger, skal se pa organise-
ringen av svangerskapsomsorgen, svanger-
skapskontrollens innhold og hyppighet samt
hvem som skal kontrollere hva. For utvalgets
tilrddinger er utarbeidet, kan ikke Legefor-
eningen se at det foreligger tilstrekkelige fag-
lige utredninger eller konsekvensvurdering av

forslaget om refusjon for privat jordmortjeeste.

Det vil ikke vere riktig & prioritere friske
gravide som allerede har et tilbud fremfor
syke mennesker som star i ke, mener Lege-
foreningen. Det skjer i dag en vridning mot
at friske, ressurssterke kvinner mottar om-
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fattende tjenester i form av ekende bruk av
jordmorsamtaler og for mange helsekon-
troller, mens tidspresset pa poliklinikker gjor
at de sykeste gravide far darligere omsorg.

Veiledende norm

Legeforeningen vil tilra at en ordning med
privatpraktiserende jordmedre med
kommunal avtale ma tillempes, slik at den
kan bidra til & lgse problemene med den
manglende jordmordekningen i de mindre
kommunene. Det vil etter Legeforeningens
syn veert galt & bruke offentlige midler til

a etablere nye tilbud i de sterre byene.

Det ber utarbeides veiledende norm for
omfanget av det kommunale jordmortjenes-
tetilbudet blant annet ut fra fodselstall
i kommunen. Mange av problemene som
har oppstatt omkring jordmortjenesten
i kommunene, vil dermed lettere kunne
loses gjennom utarbeiding av en veileder
for denne tjenesten.
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Bor stimulere til gkt samarbeid
Legeforeningen er svaert positive til at jord-
medre er engasjert i og deltar i svanger-
skapsomsorgen, og vil spesielt fremheve de
positive erfaringene med jordmedre

i kombinerte stillinger ved fodeinstitusjoner
og i den kommunale svangerskapsom-
sorgen. Dette har pa en effektiv mate bidratt
til samarbeid mellom de to nivaene, og det
tilforer primerhelsetjenesten oppdatert
kunnskap om fedselshjelp og svanger-
skapsomsorg. Hvis man ensker & stimulere
til okt tilbud om jordmortjeneste i svanger-
skapsomsorgen, ber man ytterligere stimu-
lere satsing p4 slikt samarbeid.

Legeforeningen vil advare mot a etablere
stykkprisordning for svangerskapsomsorg,
begrunnet i det eksisterende overforbruk av
disse tjenestene. Det bor i tilfelle gis
retningslinjer for takst og konsultasjons-
varighet, og det er viktig at refusjonene til
jordmor ikke gker urimelig ved at det
utferes uforholdsmessig lange eller mange
konsultasjoner.

Dersom jordmedre skal drive privat
praksis, ma det etableres et organisert
samarbeid mellom jordmor og lege. Det har
noen steder veert etablert praksis at jord-
medre i enkelte situasjoner kan henvise
gravide til fodeavdeling eller poliklinisk
undersokelse. Legeforeningen mener dette
kan vare uhensiktsmessig. Det er viktig at
de medisinske forhold som herer hjemme
i primarhelsetjenesten blir tatt hdnd om der.
Etter Legeforeningens mening er det
naturlig at den gravides fastlege skal vare
den som jordmor konsulterer i medisinske
spersmél, og virksomhetene méa vare
samlokalisert.

Les hele uttalelsen pa www.legefor-
eningen.no/index.db2?id=15005
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