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28	 Framtidens barnmorske
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i London 2016
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Det talas om kvinnors och barns hälsa
 Det talas om mödra- och  

förlossningsvården. Det talas 
om kvinnor, barn, föräldrar 
och familjer. Det talas om 
jämlik hälsa. Det talas om 

barnmorskor. Det talas om patientsäkerhet, 
arbetsvillkor och arbetsmiljö. Och det satsas 
pengar på vården och professionen. 

Samtidigt protesterar människor i Sverige 
för att få behålla sitt BB på hemorten. Andra 
kämpar för offentligt finansierad hemför­
lossning och nya sätt att organisera vården i 
samband med graviditet och barnafödande. 

Myndigheten Vårdanalys presenterade ny­
ligen en uppföljning av hur patientlagen  
implementerats i svensk hälso- och sjukvård. 
Lag utan genomslag kallar de sin rapport. 
Sammantaget har patientens faktiska ställ­
ning inte förbättrats sedan lagen infördes och 
syftet med den har därför ännu inte uppnåtts. 
Patientens faktiska ställning har till och med 
försvagats på de områden som handlar om 
tillgänglighet, information och delaktighet.

Det har gått en hel kvinnoålder sedan det 
sist gjordes en genomgripande nationell 
översyn av mödra- och förlossningsvården  
i Sverige. Nu pågår utredningar och uppfölj­
ningar inom olika områden på uppdrag av 
regeringen. 

Socialstyrelsen tittar på eftervården – det 
vill säga den vård som erbjuds under puerpe­
riet, det som tidigare mer allmänt kallades 
”barnsängstiden”, en tid med särskilda vård­
behov som verkar ha rationaliserats bort eller 
åtminstone delvis fallit i glömska. 

Vårdanalys ska följa upp budgetsatsningen 
på förlossningsvård och kvinnohälsa. Den 

satsning som arbetsgivarorganisationen  
Sveriges Kommuner och Landsting har slutit 
avtal med staten om och där varje landsting 
och region själv beslutar om hur pengarna ska 
användas.

Socialstyrelsen ska se över hur brister i 
kompetensförsörjning och bemanning påver­
kar risken för vårdskador i hälso- och sjukvår­
den. Kartläggningen ska särskilt fokusera på 
akutsjukvård och förlossningsvård samt på 
yrkeskategorierna läkare, sjuksköterskor och 
barnmorskor.

Socialstyrelsen och UKÄ ska tillsammans 
se över framtidens vårdkompetens, det vill säga 
hur tillgången på utbildad personal inom  
hälso- och sjukvården kan säkras genom ökad 
samverkan mellan berörda aktörer.

Kunskapsstödsutredningen tittar på hur 
en nationell modell för kunskapsstöd kan 
utformas.

Kommissionen för jämlik hälsa slutredo­
visar inom kort sitt uppdrag och kommer 
med förslag som ska bidra till att hälsoklyf­
torna i samhället minskar. Kommissionens 
huvudsakliga fokus är hälsoskillnader mel­
lan olika socioekonomiska grupper – samt 
mellan könen.

Det talas om mödrahälsa och barnmorskor 
i hela världen. Det kämpas för sexuella och 
reproduktiva rättigheter. Vi vet att bristen på 
utbildade barnmorskor är global. Nu gäller 
det att alla som utbildas vill och orkar stanna 
kvar i yrket. Barnmorskor behövs överallt. Alla 
har rätt till god och säker vård. Den 5 maj firar 
barnmorskor världen över internationella 
barnmorskedagen. Årets tema är Midwives, 
Mothers & Families. Partners for life!
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Mer information om program och  
anmälan på sbfkonferens.se 

Välkomna! 
Jönköpings läns barnmorskesällskap  

– Svenska Barnmorskeförbundet
www.barnmorskeforbundet.se

Reproduktiv hälsa KONFERENS 2–3 MAJ 2017  
JÖNKÖPING

I detta nummer presenterar Jordemodern magisteruppsatser från barnmorskeprogrammet Högskolan  
i Borås, Linnéuniversitetet Kalmar, Sophiahemmet Högskola, Umeå universitet och Linköpings universitet.

Skriv i Jordemodern – läs mer på barnmorskeforbundet.se Välkommen med ditt bidrag!

FOTO FRAMSIDA  
Thomas Henrikson
Sophiahemmet Högskola   
Barnmorskeexamen  
20 januari 2017
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	 	ORDFÖRANDE HAR ORDET 	

Mia Ahlberg

Kunskap och kompetens
I detta nummer av Jordemodern presenterar vi magisteruppsatser skrivna 
av barnmorskestudenter – våra framtida kollegor. Texter som är fulla av 
kunskap eftersom det bakom varje uppsats ofta ligger mycket hårt arbete, 
det vet alla som skrivit någonting liknande. 

Akademiska uppsatser bygger exempel­
vis på en önskan att beskriva någonting 
som görs eller upplevs, visa på samband  
eller undersöka effekten av en intervention. 
Arbetet innebär ofta ett långsamt funde­
rande, en specifik metodik, noggrannhet, 
hård granskning, ibland en hel del frustra­
tion som till slut förhoppningsvis landar i 
någonting man känner sig väldigt stolt 
över. Dessa uppsatser är kunskapsbärare för 
vår profession och att skriva akademiska 
uppsatser är ett viktigt arbete. 

Varje gång barnmorskans arbete beskrivs 
vetenskapligt ska vi vara glada. Uppsatser i 
kombination med det kliniska arbetet är det 
som utvecklar vården för kvinnorna och även 
det som bär vår profession, vår kunskap och 
vår kompetens in i framtiden. 

Kunskap och kompetens är två begrepp 
som vi ofta blandar ihop, men de är viktiga 
att skilja åt. Båda har också var sin viktig roll 
för att utveckla ett yrke – en profession; den 
egna personliga utvecklingen och vårdens 
innehåll. 

Kunskap består av fyra ingredienser: Fakta, 
Förståelse, Färdigheter och Förtrogenhet. 

När dessa fyra samverkar får vi en funktio­
nell konkret kompetens som vi använder när 

Den personliga kompetensen handlar också 
om förhållningssätt, konflikthantering och 
etik – och den är minst lika viktigt för att vi 
ska fungera väl i en konkret vardag. Förmåga 
att kunna samarbeta och lyssna, är en del av 
den i dag viktiga sociala kompetensen. Kun­
skap blir konkret kompetens först när vi har 
fått ut kunnandet i fingrarna, och det behö­
ver vi som barnmorskor! Kunskap är någon­
ting som vi tar in, kompetens är någonting 
som vi lär ut eller ger. 

Tyst kunskap pratar vi ofta om inom barn­
morskeyrket och det är tidigare praktiska er­
farenheter som vi har tagit till oss över tid och 
som inte finns beskrivet i exempelvis en upp­
sats, ännu…

Jag tycker att den tysta kunskapen är in­
tressant att fundera på. 

Ofta beskrivs den som en slags intuition el­
ler nästan som ett sjätte sinne. Barnmorskan 
”känner på sig” att det är trubbel på gång. 
Enligt mig är detta sjätte sinne bara ren och 
skär erfarenhet som förvaltats väl. 

Den tysta kunskapen har ofta på ett omed­
vetet plan utmanats och omvärderats flera 
gånger, för att till sist landa i den där oerhört 
viktiga kompetensen som bara den erfarna 
barnmorskan besitter. Kompetensen gör att 
hen kan mota Olle i grind och bädda för bäs­
ta möjliga utfall. 

En barnmorskas kunskap och kompetens 
består alltså av olika byggstenar och magister­
uppsatser är en av dessa viktiga byggstenar. 

Grattis alla duktiga barnmorskor till era 
viktiga och fina uppsatser.  

Vi hörs!
MiaUppsatser i kombination med det kliniska arbetet är det som utvecklar 

vården och bär vår profession, vår kunskap och vår kompetens in i 
framtiden.
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vi jobbar som barnmorskor i vardagen. Fun­
dera en stund på vad som skulle kunna hända 
om en av dessa delkunskaper saknas. 

Kompetens består också av de olika delar 
som måste finnas för att vi ska kunna fungera 
i en organisation, med våra kollegor och i re­
lation till våra patienter. Då krävs både yrkes­
tekniska, strategiska, personliga och sociala 
kompetenser. 

När allt detta är på plats och fungerar så har 
vi en ofta en god handlingsförmåga i relation 
till någon specifik uppgift, situation eller ar­
bete. Konkret kompetens är en kombination 
av kunskaper och sociala färdigheter i kombi­
nation med attityder och personlighet. 

Kompetens förändras kontinuerligt över 
tid. 

Svenska Barnmorskeförbundet
Information från valberedningen  
inför förbundsstämman 2017

Dags att nominera Barnmorska till styrelsen 
Svenska Barnmorskeförbundet!

Förbundsstyrelsens arbete innebär att 
utveckla barnmorskans kompetensområde 
sexuell och reproduktiv hälsa. I det arbetet 
ingår bland annat kontakt med andra organi-
sationer och myndigheter. Förbundet arbetar 
med en fastställd verksamhetsplan som 
beslutats av förbundsstämman men förbunds-
styrelsen måste även ha en beredskap för 
aktuella frågor i samhället.

Du nominerar en eller flera kollegor, eller 
dig själv, som är medlem i Svenska Barnmor-
skeförbundet och som du tror skulle vara en 
god kraft i förbundsstyrelsen. 

Gärna en barnmorska inom arbetsområde-
na gynekologi, abortverksamhet, ungdoms-
mottagning, forskning, amning eller HBTQ.

För mer information, ta kontakt med valbe-
redningen sammankallande Maria Renström.

Förbundsstämman är Svenska Barnmorske-
förbundets högsta beslutande organ. Kon-
takta din lokalförening för mer information.

Läs mer om förbundsstämman i  
Kalendarium barnmorskeforbundet.se

 

Mer information om program och  
anmälan på sbfkonferens.se 

Välkomna! 
Jönköpings läns barnmorskesällskap  

– Svenska Barnmorskeförbundet
www.barnmorskeforbundet.se
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