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Tabell 1. Resultat fran prioriteringsenkaten och fordelning av roster uppdelat pa de 25

fragor som sammantaget rankats hogst. | kolumnerna till hoger anges i procent hur

stor andel av deltagarna som rostat pa varje fraga totalt samt uppdelat per population

kejsarsnitt

ID | Fraga/tema for prioritering Totalt | Patient | Vard-

nr personal

1. Kunskap om komplikationer bade fér kvinnan och barnet som &r 35 % 28 % 60 %
forknippade med kejsarsnitt, i jamforelse med vaginal forlossning

2. Kunskap om metoder som kan minska risken for uppkomst av 28 % 26 % 33 %
komplikationer vid kejsarsnitt, bade for kvinnan och barnet

3. Kunskap om faktorer hos kvinnan och barnet som kan férutséaga 38 % 35 % 47 %
risker med olika forlossningssatt

4. Kunskap om hur kejsarsnitt paverkar kvinnans psykiska hélsa 33 % 39 % 13 %
jamfort med vaginal forlossning

5. Kunskap om hur kejsarsnitt paverkar kvinnans livskvalitet jamfort 36 % 42 % 13 %
med vaginal férlossning

6. Kunskap om hur nekande eller beviljande av kejsarsnitt paverkar 53 % 54 % 47 %
kvinnans psykiska halsa

7. Kunskap om utfall vid planerad vaginal forlossning dar kvinnan har 46 % 47 % 40 %
onskat men nekats kejsarsnitt

8. Kunskap om faktorer som paverkar forlossningsupplevelsen, och 28 % 25 % 40 %
hur det kan paverka 6nskemal om kejsarsnitt

9. Behov av evidensbaserat kunskapsstdd med avseende pa 33 % 25 % 67 %
indikationer for planerat kejsarsnitt

10. | Behov av att utvardera forlossningsradsla som indikation fér 24 % 23 % 27 %
kejsarsnitt

12. | Behov av att utvardera jamlikheten i tillgdngen till kejsarsnitt 31 % 33 % 20 %

13. | Behov av att utveckla bemdétande och hantering av 6nskemal om 53 % 53 % 53 %
kejsarsnitt

14. | Behov av att utveckla informationen till gravida kvinnor om for- 44 % 39 % 67 %
och nackdelar med kejsarsnitt respektive vaginal forlossning

15. | Kunskap om konsekvenser av besked om férlossningssatt sent i 42 % 46 % 27 %
graviditeten

17. | Behov av att utveckla vard, rehabilitering, information och 29 % 32 % 20 %
psykologiskt stod efter genomganget kejsarsnitt

18. | Behov av att utveckla bemanning, resurser och kompetens inom 35 % 33 % 40 %
vardkedjan for graviditet och férlossning, och utvardera hur det
kan paverka onskemal om kejsarsnitt

19. | Behov av att utveckla utformning av vardkedjan f6r graviditet och 19 % 12 % 47 %
forlossning, och utvardera hur det kan paverka 6nskemal om
kejsarsnitt

20. | Behov av utvardering och utveckling av varden vid 25% 26 % 20 %
auroramottagningar

21. | Kunskap om behandling av férlossningsradsla 24 % 21 % 33 %

25. | Kunskap om effekter av separation av kvinna och barn efter 33 % 37 % 20 %
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26. | Kunskap om hélsoekonomiska aspekter férknippade med 31 % 30 % 33 %
kejsarsnitt, jamfort med vaginal forlossning

27. | Behov av att utvardera kvinnans ritt till val av forlossningssatt 58 % 65 % 33 %

28. | Behov av att utvardera kvinnans ratt till delaktighet i beslut om 47 % 47 % 47 %
forlossningssatt

29. | Kunskap om varfér kvinnor dnskar ett kejsarsnitt utan medicinsk 28 % 23 % 47 %
indikation

30. | Behov av att utvardera sjukskrivning efter kejsarsnitt 35 % 40 % 13 %

www.sbu.se/357




	Bilaga 8 Resultat från prioriteringsenkät
	Tabell 1. Resultat från prioriteringsenkäten och fördelning av röster uppdelat på de 25 frågor som sammantaget rankats högst. I kolumnerna till höger anges i procent hur stor andel av deltagarna som röstat på varje fråga totalt samt uppdelat per popul...


