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Hospital 4000/100

4000 fødsler om året

100 epiduraler om måneden 



Ønske om at forbedre fødeepidural 

..Oplevelse af effekten af epiduralen aftog efter et par timer 

..Smertegennembrud

..Undring over de fødende så ofte havde behov for supplerende bolus

..Bolus meget bedre udbredelse



Ønske om at forbedre fødeepidural 

..Oplevelse af effekten af epiduralen blev mindre efter et par timer 

..Smertegennembrud

..Undring over de fødende så ofte havde behov for supplerende bolus

..Bolus meget bedre udbredelse

..Kompetencer hos anæstesilæger?

..Dosis og administrationsmåde?





100 forløb med epidural forår 2023

Epidural i minimum 4 timer: 

● 72% behov for min. 1 bolus

● 49% behov for 3 ekstra boli.    

● Epidural omlægning 10%



Litteraturgennemgang, arbejdsgruppe og pilotstudie



Litteraturgennemgang, arbejdsgruppe og pilotstudie
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SSAI – studie om epidural i Danmark 



Litteraturgennemgang, arbejdsgruppe og pilotstudie
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Implementering af de nye pumper på fødegangen..



Implementeringsperiode 
Start allerede i forår 2022 tværfaglig arbejdsgruppe  

spørgeskemaer:
Fødeepidural - Kvalitetssikringsprojekt

For at samle viden om daglig praksis og forbedre smertelindringen ved fødslen. Tak for hjælpen med det! 

Anæstesilægen udfylder forsiden – jordemoder udfylder bagsiden



Implementering

● Nyhedsbreve

● Tilgængelige vejledninger

● Kort instruks til pumpe mm. Lommekort

● Undervisning 

● Hands-on, sidemandsoplæring forankret i afd. 

jdm gruppen 

● Oplæg i afdelingen om data mm.

● Opbakning fra ledelsen



Forudsætningen for at kunne lykkes 

Udstyr Tilgængelighed Tid og kvalitet



1. Barrierer: Økonomi/teknik

Køb af 2 pumper (kr. 
50.000) 

Opbakning fra 
Ledelsen på baggrund 

af kvalitetsdata 

• Hvor tilgængelig undervisning fra 
sælger var en del af implementeringen

Nye pumper





Tilgængelighed

Kontaktpersoner tilgængelige

• Jordemoder med ansvar for implementeringen

• Anæstesilæge 

• Obstetriker 

Sidemandsoplæring - forankret i 
afdelingsjordemoder gruppen



3. Bedre kvalitet → accelererede implementering

● Jordemødre oplevede markant forbedret effekt

● Det var muligt at vælge både de gamle ballonpumper og 

nye bolus pumper

● De valgte boluspumperne

● Anæstesilægerne oplevede markant fald i kontakter efter

anlæggelsen

● Da spørgeskema undersøgelsen var færdig, og vi skulle til

at implementere rigtigt, var det stort set implementeret

● Udsagn fra jordemødre:  



Implementeringen hvordan oplevede jordemødrene implementeringen?

Nemt, efter gennemgang 

kunne den bruges 

selvstændigt….

Dejligt med mulighed for 

sidemands oplæring – og 

altid at kunne få hjælp…

Som alt nyt- svært i starten og 

nu kan jeg ikke huske hvad 

jeg gjorde før.. Intuitivt og 

nemt…

Hands-on oplæringen + god 

hjælp fra kollegaer .. Dejligt der kom flere pumper, 

bruger aldrig den gamle 

ballonpumpe længere …



Jordemødrenes oplevelse af smertelindringseffekten for de den fødende?

Markant bedre end før

Rigtig rigtig god

GOD- mindre brug af ”jdm bolus”

Virker meget bedre 

på stort set alle Meget god for nogle for effektiv 

da den dækker så godt at de 

knap mærker 

pressefornemmelsen..



Oplevelse af behov for supplerende smertestillende til epiduralen?

● Nej.. Den virker virkelig godt

● Mindre end tidligere da vi anvendte den 

ældre ballonpumpe

● Meget få gangen har jeg haft behov for 

at suplere og der har PCA bolus været

nok 



Antal af epidural på fødende NOH 2024: 1383 samlet antal fødsler 3856




