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UTDRATTUR

I ymsum freedigreinum og bokum er talad um ad eitt af pvi sem ljos-
meedur og leknar sem starfa vid fedingar ottist sé axlarklemma |
feedingu an pess ad pessi fullyrding sé studd med visun 1 rannsoknir.
Tilgangur rannsoknarinnar sem greinin byggist a var ad reyna ad fa
fram viohorf islenskra ljosmeedra til axlarklemmu i feedingu, byggo a
eigin pekkingu og reynslu.

batttakendur i rannsékninni voru 17 ljosmeedur og einn ljosmoo-
urnemi. Notud var eigindleg rannsoknaradferd, rynihoparannsokn.
Voru patttakendur valdir med hentugleikaurtaki og skiptust peir {
pria hopa. Eitt viotal var tekid vid hvern hop. Studst var vio fyrir-
beerafireedilega og menningarbundna nalgun vio séfnun og greiningu
gagna.

Greind voru prjii meginpemu med undirpemum: Oryggi, virding,
samvinna og traust,; Pekking — fagleg reynsla, ad pekkja adferdirnar,
Erfio lifsreynsla — ,,madur verour heilsulaus a salinni“. Frasagnir
liosmeedranna endurspegludu stadgoda pekkingu d viobrogoum vio
axlarklemmu og mikilveegi tengsla og trausts milli peirra og konu i
Jfeedingu, porfina fyrir pverfaglega samvinnu og ad pekking peirra og
reynsla veeri virt. beer hafa upplifad erfidleika og afoll i tengslum vio
starfio, en leitast vid ad finna leidir til ad styrkja sig og halda dfram.

Af nidurstédum rannsoknarinnar ma alykta ad porf sé a salfélags-
legu teymi sem stutt geti vio bakio da ljosmeedrum sem lenda i afollum
sem tengjast starfi peirra. Timabcert er ad huga ad pvi ad skra
axlarklemmur betur, en opinberar télur hér a landi eru ekki adgengi-
legar. Pa syna nidurstédurnar ad vel ma flokka axlarklemmur eftir
alvarleika sem getur pa lika studlad ad markvissari vinnubrogdum
vid ad losa axlir i feedingu.

Lykilord: Axlarklemma, feeding, l[iésmeedur, erfid reynsla, pekking.

ABSTRACT

In various scientific articles and books it is stated that one of the
things that midwives and obstetricians fear most during a birth is the
occurrence of a shoulder dystocia. This statement is, however, rarely
supported by research. The purpose of this study was to explore the
attitude of Icelandic midwives towards shoulder dystocia, built on
their own knowledge and experience.

It is a qualitative research based on focus group interviews.
Participants in the study were 17 midwives and one midwifery
student. Participants were chosen with a convenience sampling
and were split into three groups. Each group was interviewed once.
Phenomenological and ethnographical approaches were used when
conducting and analysing the interviews.

Three main themes with subthemes were identified: Safety, cooper-
ation, trust;, Knowledge — professional experience, “a step ahead’;

Difficult experience “your soul suffers as a result”. The midwives’

narratives show professional knowledge about interventions needed
in handling shoulder dystocia and the importance of trust and conn-
ection with the woman giving birth. Furthermore, they emphas-
ised the need for interdisciplinary cooperation and that their own
knowledge and work experience would be recognised. They have
experienced difficulty and trauma in their professional practice and
seek to find ways to gain the strength to carry on their work.

Based on the results the conclusion can be drawn that a
psychosocial team is needed to support midwives that have
experienced trauma in their work and help them work through the
experience. Furthermore, the frequency of shoulder dystocia needs
to be better documented as presently the official number in Iceland
is not available. Additionally, the results show that shoulder dystocia
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can be categorised based on severity which can lead to more effici-
ent methods when releasing the shoulders during birth.

Keywords: Shoulder dystocia, birth, midwives, experience,
knowledge.
INNGANGUR

Ljosmaedur lita & medgongu og faedingu sem edlilegt ferli sem ber ad
stydja, 1 samradi vid konuna og fjolskyldu hennar (Ljosmaedrafélag
fslands, 2000), en jafnframt er peim 1jost ad upp geta komid brada-
atvik sem ber ad bregdast vid til ad fyrirbyggja skada og vanheilsu
hja modur og barni. Undir slik atvik flokkast axlarklemma i feedingu
sem verdur pegar hofud barns er faett og axlir faedast ekki i kjolfarid
(Kreitzer, 2009).

Ymsar rannsoknir hafa synt ad l[josmédurstarfid er streituvaldandi
(Leinweber og Rowe, 2008; Mollart, Skinner, Newing og Foureur,
2011; Schreder, 2011). I storri danskri rannsokn sem gerd var 4 starfs-
umhverfi opinberra starfsmanna (Borritz o.fl., 2006) kom fram ad
meira ber a kulnun i starfi og einkalifi [josmadra en hja flestum 6drum
stéttum opinberra starfsmanna. Pratt fyrir petta hefur reynsla og pekk-
ing ljosmaedra af pvi ad takast 4 vid erfidar faedingar eda bradaatvik i
feedingu ekki mikid verid rannsékud. Baxley og Gobbo (2004), 1jos-
meodurnar Mercer og Erickson-Ovens (2009) og O’Leary fedingar-
leeknir (2009a) taka pad fram i umfjéllun sinni um axlarklemmu ad
ljésmaedur og feedingarlaeknar eigi pad sameiginlegt ad verda hreedd og
lida illa 1 tengslum vid slikar faedingar an pess pd ad stydja pad nanar
med visun i rannsoknir.

Denham (2007) bendir & ad fagfolk i heilbrigdispjonustu upplifi
afall ekki sidur en skjolsteedingar peirra pegar eitthvad 6edlilegt hendir
i starfi. Margrét Blondal (2007) skilgreinir afall sem sterk streitu-
viobrogd 1 kjolfar ovantra atburda. Geta alvarleg bradaatvik eins og
axlarklemma vissulega flokkast undir slika atburdi ekki sist pegar
averkar 4 modur og/eda barni fylgja 1 kjolfarid.

f fraeSilegri samantekt Sheen, Slade og Spiby (2013) um reynslu og
upplifun heilbrigdisstarfsmanna af storfum sinum kemur fram a0 tals-
verdar likur séu & pvi ad ljosmadur upplifi vanlidan i starfi sem hafi
ahrif & heilsu peirra, en porf sé 4 frekari rannsoknum og naudsynlegt ad
huga ad velferd ljosmaedra og studningi vid peer.

Annar hofundur pessarar greinar (B.S.) hefur starfad a fslandi
sem 1josmodir a landsbyggdinni i yfir prjatiu ar og pekkir af eigin
raun per erfidu tilfinningar sem upp geta komid pegar tekist er a vid
axlarklemmu i fedingu. Hinn (0.A.0.) hefur haft umsjon med kennslu
islenskra ljosmaedra um petta efni i neer tuttugu ar. Med pad i huga ad
ekki hafa fundist rannsoknir um petta efni hérlendis var akvedid ad
skooda reynslu og pekkingu islenskra ljosmadra af axlarklemmu 1 rann-
sokn til meistaraprofs i ljosmodurfraedi (Bjorg Sigurdardottir, 2012)
sem pessi grein byggist 4. Leitast var vid ad fa svor vid pvi hvernig
ljosmaedur upplifa og bregdast vid axlarklemmu i fedingu, hvernig
bar nyta faglega pekkingu i peim adsteedum og hvernig paer vinna r
reynslunni.

AXLARKLEMMA

begar barn fadist i sjalfkrafa hvirfilfedingu studla samdreettir legs-
ins ad pvi ad hofud pess, axlir og likami snuist eftir 16gun mjadma-
grindarinnar og voovum fedingarvegarins. Rymid sem barnid hefur i
grindinni nytist eins vel og kostur er og gjarnan fedast axlir i somu
hrid og hofuodid. Axlarklemma er bradaatvik sem getur ordid i feedingu
pegar axlir barnsins snuast ekki a edlilegan hatt undan lifbeini eda af
efsta spjaldhryggjarlio, festast par og haettuastand getur skapast (Fraser
og Cooper, 2008; Kreitzer, 2009; Medforth, Battersby, Evans, Marsh
og Walker, 2006; Thorogood og Hendy, 2006).

Skilgreiningar fraedimanna 4 axlarklemmu eru margar hverjar a
likum nétum. { samantekt um axlarklemmu 4 kvennadeild Land-
spitalans & arunum 1979-1986 er fyrirbeerid skilgreint sem ,.erfid
faeding barns 1 hvirfilstodu vegna arekstra axla vid beinhluta faedingar-
gangs* (Gerour Jonsdottir, Jon Porgeir Hallgrimsson, Reynir Tomas
Geirsson, Marta Larusdottir og Atli Dagbjartsson, 1989, bls. 85).

Thorogood og Hendy (2006) skilgreina axlarklemmu sem ,,feedingu
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par sem porf er & pvi ad nota sérstakar adferdir vid feedingu axla, eftir
ad mildum prystingi [4 hofud] hefur verid beitt (bls. 762). Kreitzer
(2009) segir einfoldustu skilgreininguna a axlarklemmu vera pegar
,,seinkun eda hindrun sé a faedingu axla eftir ad hofud barnsins sé faett™
(bls. 183).

[ pessari rannsokn er axlarklemma skilgreind sem ,.seinkun eda
hindrun 4 ad axlir fedist sjalfkrafa, an pess ad notad sé tog eda sérs-
tokum adferoum beitt™ (sbr. Kreitzer, 2009, bls. 185).

Ahattupeettir og tidni axlarklemmu
Ymsir pettir hja modur og barni eru taldir geta aukid haettuna 4
axlarklemmu i fedingu. Peir helstu eru taldir upp i toflu 1.

Tafla 1. Helstu astaedur axlarklemmu

Hja médur Hja barni Tengt medgéngu Tengt fadingu

Aztlad stort barn >4000 gr N

Aldur médur Langdregin faeding

Faedingarpyngd médur  Stort [ hlutfalli vié Medganga >40 vikur Oedlilegt fyrsta stig

maodur
Ofpyngd modur

Mikil pyngdaraukning Langdregid annad stig

Ahaldafaeding (tong,
sogklukka)

Ldgvaxin modir Légun og staerd grindar

Fyrri saga um axlarklemmu

Fyrri saga um stért barn

(O’Leary, 2009a og 2009b).

Inngrip 1 fedingu med téng eda sogklukku eykur mikio likur &
axlarklemmu par sem barnid fer ekki tekiferi til ad sniast 1 fedingarveg-
inum, kemur pvi skakkt nidur og festist (Royal College of Obstetricians and
Gynaecologists (RCOG), 2007; Thorogood og Hendy, 2006; Vidarsdottir,
Geirsson, Hardardottir, Valdimarsdottir og Dagbjartsson, 2011).

Tioni axlarklemmu er talin vera 0,2-2,8% (Thorogood og Hendy,
2006) og O’Leary (2009a) segir hana vera 0,15-1,7% af ollum
feedingum. Eins og fram kemur 1 t6flu 1 eru stér born i meiri heettu en
pau minni og er tidnin breytileg i hlutfalli vid pyngd barnanna. Pratt
fyrir pad er um pad bil helmingur fjéldans sem lendir i axlarklemmu
af edlilegri pyngd, eda undir 4000 grommum. Segja Baxley og Gobbo
(2004) ad tidnin sé 0,6—1,4% hja bérnum sem vega & milli 2500 til 4000
gromm, en hja bérnum sem eru 4000 til 4500 gromm vid faedingu eykst
tidnin mikid og hleypur 4 bilinu 5-9%.

Athyglivert er ad opinberar skraningartélur um axlarklemmu a fslandi
eru ekki tilteekar, sem deemi koma peer ekki fram i Skyrslu fra feedingar-
skraningunni fyrir arin 2010-2012 (Ragnheidur 1. Bjarnadottir, Gudran
Gardarsdottir, Alexander K. Smarason og Gestur L. Palsson, 2011, 2012,
2013). Samantekt 4 skraningu 4 axlarklemmu 4 {slandi 4 4runum 1998—
2008 leiddi 1 1jos ad axlarklemma vard i 0,97% fzdinga, eda hja alls
458 bornum (Bjorg Sigurdardéttir, 2012; Faedingarskra fslands, 2009;
Hagstofa Islands, 20 14).

Flokkun axlarklemmu

Flokka ma axlarklemmu eftir alvarleika og hvada adferdum parf ad
beita til ad losa barnid (Kreitzer, 2009; O’Leary, 2009b). i umfjollun
sinni um axlarklemmu og medferd hennar leggur Kreitzer (2009) til ad
axlarklemma sé flokkud eftir edli hennar, sja toflu 2. Axlarklemmu i
faedingu um faedingarveg skiptir hann i prju stig eftir pvi hversu erfid
hun er vidfangs.

Tafla 2. Flokkun Kreitzers a axlarklemmu

1. Axlarklemma vid keisaraskurd

2. Axlarklemma vid feedingu um fedingarveg
Mjtkvefjaklemma eftir ytri snining hofuds
«  Beinklemma eftir ytri snGining

Beinklemma vegna pess ad ytri snaningur verdur ekki

(Kreitzer, 2009).




O’Leary (2009b) skiptir axlarklemmu i fjogur stig. Med hverju stigi
nefnir hann paer adferdir sem helst gagnast til ad losa axlir eftir pvi
hversu alvarleg klemman er, sja t6flu 3.

Tafla 3. Flokkun O’Leary a axlarklemmu

Medferd vid axlarkl
/cRoberts, prystingur ofan lifbeins med eda an snunings

Stig axlarkl
1. Mild axlarklemma

2. Medal mikil axlarklemma Rubinadferd, Woods adferd, seekja aftari oxI

3. Alvarleg axlarklemma irot a vidbeini eda upphandlegg, endurtaka allt hér ad ofan

svaefingu

4. Ekki mogulegt ad barn fedist ,Sidasta halmstraid“. Koma héfdi aftur inn i gegn um
faedingarveg og upp i legid og gera bradakeisaraskurd eda

Gunn-Zavanelli-O’Leary adferdin.

(O’Leary, 2009b).

A bregdast vid axlarklemmu

Adferdum vid ad losa axlir er gjarnan skipt i innri og ytri adferdir.
Sem demi um ytri adferdir mé nefna McRoberts adferdina, sem er
po6 i raun fremur faedingarstelling en eiginleg adferd vid ad losa axlir
(O’Leary, 2009b). Med henni er oft notud dnnur adferd, pad er ad prysta
4 kvid modurinnar fyrir ofan lifbeinid og reyna med pvi ad fa hreyf-
ingu & fremri 6x1 barnsins (Baxley og Gobbo, 2004), sja toflu 3. Lengi
vel var talid ad spangarskurdur veri naudsynlegur til ad losa axlir, en
i dag er ekki talin porf a pvi, hafi pess ekki purft til ad héfuoid geeti
feedst (Kreitzer, 2009; Mercer og Erickson-Ovens, 2009; Thorogood og
Hendy, 20006).

Innri adferdir vid losun axla beinast ad pvi ad fa hreyfingu 4 axlir
barnsins med innri prystingi & peer, eda sakja axlirnar, sja toflu 3. Sem
demi um peaer ma nefna Woods skrafu og Rubin adferd sem ganga ut
4 a0 snua Oxlum barns i faedingarvegi (Thorogood og Hendy, 2006).
Um miobik sidustu aldar var Jacquemer’'s (Collin o.fl., 2008) eda
Barnum (Kreitzer, 2009) adferdin, eda losun aftari handleggs, algeng-
asta adferdin vid losun axla, asamt Woods skrufunni (Kreitzer, 2009).
Misjafnt er hvort farid er upp med sidu barnsins eda med kvid pess til
a0 na handleggnum.

A Heilbrigdisstofnun Sudurnesja hefur verid proad afbrigdi af
Jacquemer’s/Barnum adferdinni sem kollud hefur verid Krokurinn.
Hefur hin reynst mjog vel til ad losa axlir. Er pa farid upp med baki
barnsins vid aftari 6x1 og nidur fyrir olnboga og handleggurinn faerdur
fram fyrir, upp og ut Gr feedingarveginum. Med pessari adferd er lika
audveldara ad na handleggnum ef hann liggur aftur fyrir bak barnsins
(Munnleg heimild, Gudrin Gudbjartsdéttir og Konrad Ludviksson,
30. agust 2014). Mikilvagt er ad rannsaka gagnsemi og ahrif pessarar
adferdar 4 Gitkomu axlarklemmufaedinga.

Gaskin aodferdin er dhugaverd og arangursrik leid til ad losa axlir.
Gengur hun 0t & ad fa modurina & hreyfingu og snua sér, til demis
ur setlegu a fjora fetur eda 6fugt. Vid pessa hreyfingu eykst rimmal
grindarinnar og ad auki kemst hreyfing 4 barnid vid sntining médur-
innar (Bruner, Drummond, Meenan og Gaskin, 1998; Meenan, Gaskin,
Hunt og Ball, e,d). Medfram Gaskin adferdinni getur purft ad beita
innri adferdum vid losun axla og gefur pad oftast géda raun (Baxley og
Gobbo, 2004; Meenan o.fl., e,d; O Leary, 2009b).

Til eru réttekar adferdir vid ad losa axlir, sem vart eru notadar
nema i ytrustu neyd. Metti kalla peer ,,sidasta halmstraid®. Ein peirra
er stundum kollud Gunn-Zavanelli-O'Leary adferdin (Kreitzer, 2009;
O’Leary, 2009b), sja toflu 3, eda Zavanelli adferdin (Baxley og Gobbo,
2004). Baxley og Gobbo nefna lika adferdir eins og ad taka lifbein
sundur i staddeyfingu, sem hagt er ad gera ef keisaraskurdur er ekki
mogulegur og losa 6x1 med pvi moti. Einnig megi gera litinn skurd a
kvidinn og inn i legid, i svafingu, snia 6xlum barnsins ofan fra og ljika
feedingunni um leggong.

ADPFERDARFRADI

Rannsoknaradferdin var eigindleg og byggdi & premur rynihdpavid-
tolum vid ljosmadur og einn ljosmodurnema sem vinna vid faedingar a
fslandi og hafa pekkingu 4 og reynslu af axlarklemmu. Rynihopavidtol
eru talin henta vel til ad kanna efni sem litid hefur verid rannsakad, en
einnig god adferd til ad rannsaka hopa sem eiga eitthvad sameiginlegt

eins og menntun, menningu og/eda vinnustad (Krueger, 1994; Krueger
og Casey, 2000; Soley S. Bender, 2003, 2013).

patttakendur

Urtak var valid med paegindaadferd, en pad er vidurkennd adferd i ryni-
hoparannsoknum og hentar vel til ad finna patttakendur. Ekki er talid ad
pad sé frabending ad folk pekkist, heldur & vissan hatt kostur par sem
audveldara sé¢ ad na saman i umraeduhopi ef folk er ekki alveg dkunn-
ugt (Kruger og Casey, 2000; Peck og Fothergill, 2007; Séley S. Bender,
2003, 2013), sja nanar toflu 4 um bakgrunn patttakenda sem voldust 5-8
i hvern hop eftir pvi hvener hentugast veri fyrir pa ad meta i viotalid
og 10g0 var ahersla a ad allir fengju teekifeeri til ad tja sig.

Tafla 4. Yfirlit yfir starfsaldur og vinnustadi patttakenda

Ljosmddir  Starfsaldur Hvar* Ljosmédir  Starfsaldur Hvar
1 4ar LB 10 10 ar HF

2 6ar LB 11 13ar LB/HSJ
3 344r LB 12 21ar HSJ

4 6ar LB 13 4ar LB

5 18 ar LB/HS) 14 384r HSJ

6 4ar LB 15 304&r HSJ

7 Ad ljika nami HSJ 16 19 ar LB/HSJ
8 104ar HF/HSJ 17 13 ar LB/HSJ
9 10 ar HSJ 18 25ar HSJ
*Landsbyggdin (LB)/ heimafaedingar (HF)/ haskélasjukrahids eda énnur stér sjukrahus (HS)).

Soéfnun og greining gagna

Tekin voru prji rynihdpavidtol fra jantiar 2010 til jantiar 2011. Notadur
var spurningarammi, einskonar vordur, til ad vekja umradur og leida
vidtalid afram. Studst var vid fyrirberafreedilega og menningarbundna
nalgun vid séfnun og greiningu gagna. [ fyrirbaerafraedinni er gengid it
fra pvi ad 6ll reynsla einstaklingsins, hvort heldur hvernig hann talkar
pekkingu sina eda upplifir akvedna atburdi, endurspeglist i stérfum hans
og frasdgn (Bjorn Porsteinsson, 2009). b6 svo ad dkvednar starfstengdar
eda félagslegar venjur eda reglur séu vidteknar er pad syn einstaklings-
ins og reynsla hans sem hefur mikid ad segja um vidbrégd hans hverju
sinni (Bjorn Porsteinsson, 2009; Zahavi, 2008). Robinson Wolf (2007)
segir a0 skilgreina megi menningu hopa sem lerda hegdun sem vidur-
kennd s¢ af umhverfinu og til ad fa fram vidhorf og skilning 4 starfi eda
hegdun hops henti vel ad nota menningarbundna nalgun, ekki sist ef
1itid er til um efnid.

Medferd persénuupplysinga og sidfraedi rannséknar

Vid greiningu og medferd gagna voru sidfredi og réttmaeti eigindlegra
rannsokna hofo 1 huga svo og stadfestanleiki og yfirfeerslugildi slikra
rannsokna (Kruger, 1994; Polit og Beck, 2008; Sigurdur Kristinsson,
2003, 2013).

Fengid var leyfi hja formanni Ljésmadrafélags fslands til ad nota
postlista félagsins og auglysa eftir patttakendum sem voru ymist bodadir
med simtali eda rafreenu bréfi. Allir skrifudu undir upplyst sampykki
um patttoku. Logo var dhersla 4 ad 1 slikum vidtolum gildi ad nafnleynd
skjolstedinga sé¢ viohofo, svo og trunadur milli patttakenda, gdgnum
yroi eytt eftir ad endanlegri Urvinnslu veeri lokid og pess gatt ad peir
yrdu ekki tengdir beint vid efni umradnanna.

Greining gagna

Viotolin voru tekin upp 4 segulband og tdlvu. Voru pau skrifud ordrétt
upp og greind 1 pemu og undirpemu eftir hugtokum og efni vidtalanna.
Vid greininguna var mikilvaegi atrida metid eftir pvi hversu oft pau voru
nefnd og personulegar frasagnir og reynsla ljosmadranna metnar haerra
heldur en oOpersonulegar frasagnir enda eru pessir pettir taldir vega
herra i greiningu (Krueger, 1994; Soley S. Bender, 2013). Fellur petta
lika vel ad hugmyndafradilegri nalgun rannsoknarinnar. Var pemum
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radad fra hinu vidtaka ad hinu sértacka en ekki eftir vaegi peirra upplys-
inga sem fram komu. Frasagnir og ordalag ljosmadranna sem toku patt
i rannsokninni voru latnar leida nidurstddur afram til ad gefa enn betri
mynd af menningarheimi peirra, skynjun, pekkingu og reynslu.

NIDURSTOBUR OG UMRZADUR

Greind voru prji yfirpemu og tiu undirpemu. Eins og sja ma 4 mynd 1
pa lysa yfirpemun og undirpemun og beinar tilvitnanir atridum sem eru
mikilveeg og hafa ahrif hvert 4 annad pegar tekist er a vid axlarklemmu.
Virding, samvinna og traust milli kvenna og samstarfsfolks, fagleg
reynsla og adferdir sem hagt er ad beita og leidir til ad vinna ur reynsl-
unni skipta mali ,,til ad geta komist { gegnum pad*.

¢ Oryggi, virding, samvinna og traust
0 Ad byggja upp eigid 6ryggi — ba myndast ,,akvedid oryggi og vellidan”
0 Samvinna og virding — ,vid gdtum skipst ¢“
0 Ad byggja upp traust — samband konu og ljésmdédur
* bekking — fagleg reynsla —,,ad vera skrefinu @ undan”
0 Ad halda vid pekkingu
0 Ad nota handtékin
O Ad breyta um stellingar
O Ad leera hver af annarri
O AJ hlusta g innsaeid
*  Erfid lifsreynsla — ,madur verdur heilsulaus & salinni“
O Ad takast d vid axlarklemmu —, eins og ad lenda i slysi”
0 Advinna dr reynslunni— ,svona fagleg dfallahjalp“

Mynd 1. Yfir- og undirpemu rannséknar

Oryggi, virding, samvinna og traust

Nidurstoour rannsdknarinnar syndu mikilveegi pess fyrir ljosmeaedur
a0 byggja upp eigid oryggi sem grundvallast & vinnuadstedum, fradi-
legri pekkingu, faglegri feerni, reynslu, samvinnu og trausti til ad geta
tekist a vid starfid. Nyttu peaer pekkingu sina og treystu a eigid hyggju-
vit til ad bregodast hratt og rétt vid hverju sinni: ,,... ef madur er ad gera
eitthvad sem madur er druggur med og veitir 6ryggi pa gerir madur
eflaust pad sem rétt er ...“. Samkvaemt kenningum fyrirbaerafreedinga
er 6llum eiginlegt ad lita i eigin barm og nyta reynslu sina og vitund
hver & sinn hatt (Bjoérn Porsteinsson, 2009). bad er lika grunnurinn
a0 starfi ljosmadra ad geta beitt pekkingu sinni og faglegri feerni til
ad tryggja oryggi kvenna i fedingu undir 6llum kringumstedum eins
og segir 1 sidareglum islenskra ljdsmadra sem byggjast 4 alpjodasam-
pykktum um hugmyndafredi og hlutverk ljosmaedra (International
Confederation of Midwives (ICM), 2011; Landlaeknisembettid,
2014).

Ljosmadurnar voru sammala um mikilveegi pess ad hafa adgang
a0 annarri ljosmodur eda laekni til adstodar og ad gbéd samvinna og
gagnkvem virding rikti milli fagfélks. Landsbyggdarljosmaedurnar
hofou dhyggjur af pvi ad peir sem komu til adstodar hefou ekki nega
fagpekkingu til ad hjalpa til vid ad losa axlir. Pad var greinilegt ad
i huga peirra getur skipt skopum ad fa hjalp fra peim sem kunna til
verka: ,,... pad kom mér lika svolitid & 6vart i axlarklemmu hvad ...
hendurnar & mér urdu preyttar ...““. og gott var ... ad fa hendur sem
gatu tekid vid, myndu hjalpa ... vid gatum skipst 4....

bessar frasagnir ljdsmeadranna koma heim og saman vid rannsoknir
par sem bent hefur verid & ad mikid alag fylgi storfum ljosmadra, ekki
sist hja peim sem starfa uti a landi og paer purfa gjarnan a0 takast einar
4 vid bradaatvik i fedingu (Fahey og Monaghan, 2005; OI6f Asta
Olafsdottir, 2009).

[ bradatilvikum er naudsynlegt ad fa adstod, geta unnid saman og

vita ndnast hvad hinn er ad hugsa: ,,... pad er ekki eins mikill svona
titringur bara i loftinu ... pad er lika svolitid svona 6ryggi i pvi ... ad
ljosmadur leri bara pad sama, ja ...“. betta er i samrami vid skod-

anir ljésmedranna ad endurmenntun og pjalfun allra sem koma ad
fedingum 4 einn eda annan hatt sé¢ naudsynleg, svo og ad allir leri
somu vidbrogdin vid bradaatvikum. Nefndu peer sérstaklega verklegar
efingar 4 vinnustodum og formlegt namskeidahald eins og ALSO
namskeidin sem haldin eru reglubundid hér 4 landi og vidar (Amer-
ican Academy of Family Physicians, 2012).
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Ljoésmadurnar lystu pvi hvernig stundum geetti 6parfa ninings milli
lekna og ljosmeedra pegar alagid veri sem mest. Samvinnan pyrfti ad
vera pannig, ad pad veeri litid: ,,... 4 mann sem fagadila og samstarfs-
adila en ekki bara svona, aha, far pu fra ...*. [ annarri islenskri rann-
sokn um skynjun islenskra ljosmaeora 4 6ryggi og dhettu i edlilegum
faedingum kom bpetta sama sjonarmid fram, ad ljosmeedur upplifou
spennu milli starfsstétta og stundum 6maklega gagnryni a storf peirra
(Valgerdur Lisa Sigurdardottir og O16f Asta Olafsdottir, 2009).

Yfirsetan var greinilega mjog mikilveeg i huga ljdsmadranna og
notudu peer timann markvisst til ad kynnast konunni: ,,... pa getur
bt svona attad pig 4 pvi hvad pu getur leyft pér...*“ og pad gat skipt
skopum i medhondlun axlarklemmu ad konurnar treystu ljosmaeor-
unum til ad bregdast rétt vid og ynnu med peim pegar pess veeri porf.
Er pad i samraemi vid nidurstédur rannsoknar Olafar Astu Olafsdottur
(2009) par sem hun nytti sér frasagnir 20 islenskra ljosmaedra af
feedingum til ad skilgreina hvada hugmyndafraeodi og pekking liggur
ad baki storfum peirra

Nidurstodur rannsoknarinnar syndu lika ad ljosmaedurnar hofou
dhyggjur af vaxandi streitu og alagi i starfi. Utkéllum { fritima fjolg-
adi og starfsmenn mattu illa fyrirkalladir til vinnu. Yfirsetan minnk-
adi med auknu alagi og toldu per ad 1itid meetti ut af bregda til ad
slys yroi. Virtist pad eiga jafnt vid um stéra sem smaa fedingar-
stadi. A peim storu fjolgadi feedingum mikid, en starfsfolki ekki ad
sama skapi og a peim minni veri ljosmadrum falin abyrgd a 60rum
deildum & kostnad starfa peirra 4 fadingardeildunum. Kemur pad
heim og saman vid utkomu Mollart og félaga (2011) sem lystu pvi
hvernig preyta, streita og vinnualag hefoi ahrif & heilsu ljosmaedra til
hins verra, svo og vidhorf peirra til starfsins og aukin heetta veeri a4
brottfalli ur starfi.

pekking — fagleg reynsla — ,,ad vera skrefinu a undan*

Pad var ljosmedrunum hugleikid umraduefni hvort hagt veri ad
koma 1 veg fyrir axlarklemmu i faedingu. Flestar hofou reynt, ef
grunur vaknadi hja peim um yfirvofandi axlarklemmu, a0 vera skref-
inu 4 undan og f4 konuna 4 hreyfingu.

Thorogood og Hendy (2006) hafa bent a naudsyn pess ad ljos-
meadur séu medvitadar um hvad getur haft ahrif & gang faedingarinnar.
Nefna peer atridi eins og ad fa konuna til ad hreyfa sig i fedingu og
breyta reglulega um stellingar geti audveldad fedinguna og jafnvel
hindrad pad sem kalla méa ramklemmu. Undir petta taka Mercer og
Erickson-Owens (2009) og nefna sérstaklega ad stellingar eins og
sitja 4 haekjum sér og vera & fjorum fotum auki blodfladi til legsins
og styrki hridarnar og audveldi barninu ad ganga nidur faedingarveg-
inn og snuast eftir [6gun hans.

Ljosmaedurnar pekkja vel einkenni og skilgreiningar 4 axlarklemmu
og veltu fyrir sér hvort rétt veeri ad telja ad seinkun 4 faedingu axla
veeri alltaf axlarklemma eda hvort huga maetti ad 60rum pattum i
tengslum vid fedinguna sem hefdu ahrif & gang hennar. Voru peer
medvitadar um ad axlarklemma getur verid miserfid vidfangs og
misjafnt hvada adferd hentar hverju sinni til ad losa barnid. O'Leary
(2009b) og Kreitzer (2009) settu badir fram hugmyndir ad flokkun
4 axlarklemmu, sja toflur 2 og 3, sem beir telja ad geti leitt til mark-
vissari vinnubragda vid losun axla.

Hja 6llum hopunum kom skyrt fram hversu mikilveegt pad er ad
kunna ad beita vidurkenndum adferdum vid losun axla og nota rétt
handtok vid pad. Voru ljésmadurnar ekki endilega ad velta fyrir sér
eda velja fyrirfram dkvednar adferdir vio ad losa axlir heldur miklu
fremur eins og ein lysti pvi: ,,... hvad kann ég og hvad er best i
pessum adstedum og med pessa konu ...“. Hver feding er einstok
og pvi er naudsynlegt fyrir pa sem starfa vid faedingar ad kunna paer
adferdir sem helst eru notadar til ad losa axlir og geta beitt peim eftir
porfum eins og til demis Kreitzer (2009) og Baxley og Gobbo (2004)
benda 4.

ba toldu ljosmadurnar ad paer pyrftu ad hlusta & inns®id, pessa
innri rddd sem hjalpar til vid ad vera skrefinu 4 undan og geta buid
sér i haginn, gera radstafanir og jafnvel hindrad axlarklemmu. Enn
fremur h6fou peer tilfinningu fyrir pvi ad paer fengju adri hjalp og




studning pegar a pyrfti a0 halda. Eru pessar frasagnir peirra i samraemi
vid nidurstodur Olafar Astu Olafsdéttur (2009) ad i sambandi milli
ljosmaedra og kvenna proist innseispekking sem byggist baedi a
reynslu i starfi og andlegri medvitund.

Erfid lifsreynsla — ,,madur verdur heilsulaus & salinni*
bag virtist sem ljéosmaedurnar vaeru ekki vanar ad tala um eigin tilf-
inningar og lidan, 6fugt vid adra hluta umradnanna par sem purfti
litillar hvatningar vid. Atburdirnir stodu peim samt sem adur 1joslif-
andi fyrir hugskotssjonum og lystu peer pvi hvernig paer fundu fyrir
likamlegum einkennum eins og spennu og streitu pegar paer s6gdu
fra: ,,Madur bara gerir pad sem madur parf ad gera, petta er bara
eins og ad lenda i slysi, pu gerir og pu ert jafn hissa og adrir eftir
4 a0 pu hafir brugdist rétt vid ... ad madur hafi virkad.“ Upplifun
peirra virtist vera ad augnablikid vaeri prungid spennu sem breyttist
i undrun eftir 4 ad viobrogdin hafi verid 6sjalfrad og rétt, en svo
kom pessi vanlidan: ,,... madur kannski fer bara ad grata eda tja
sig mikid um pad, sjokkid kemur eftir 4 ja, ja ... madur er stundum
alveg i sjokki ...”.

bessar frasagnir koma heim og saman vid rannsoknir par sem
bent hefur verid 4 ad mikid alag fylgi storfum ljosmadra. { kjolfarid
geti komid alvarleg streitueinkenni eins og 6edlileg preyta, aukinn
hjartslattur, einkenni fra meltingarfeerum, afturlit til atburdarins,
punglyndi og jafnvel kulnun i starfi og brotthvarf ur vinnu (Borritz,
2006; Denham, 2007; Fahey og Monaghan, 2005; Havar Sigur-
jonsson, 2012a, 2012b; Hildingsson, Westlund og Wiklund, 2013;
Mollart, Newing og Foureur, 2009; Schreder, 2011). Pa tdldu patt-
takendur rannsoknarinnar ad mikil porf sé & stodugri upprifjun og
endurmenntun ljosmaedra og naudsynlegt sé¢ ad huga ad lidan peirra
i starfi og studningi vi0 per, eins og Sheen o.fl., (2013) segja i
freedilegri samantekt um lidan heilbrigdis-starfsmanna.

begar ljosmadurnar voru inntar nanar eftir pvi hvort paer hefou
upplifad gledi yfir ad hafa bjargad barni voru per hugsandi og
svolitid hikandi i svorum: ,,... alveg drugglega, kannski meira svona
léttir ... Tilfinningarnar voru greinilega blendnar og einni sagdist
svo fra:

Eg held ad pad séu blendnar tilfinningar, alla vega hja mér, badi er adislegt
a0 petta gekk og bornin komu heil, en lika uff pa veist, ekki hjukkit petta
slapp fyrir horn, heldur Gudi s¢ lof ad ég gat notad pad sem ég kann, ad pad
virkadi bara ... ja petta er meira svona blendio ...

Ljésmadurnar voru sammala um naudsyn pess ad vinna ur reynsl-
unni. Leitudust peer vid pad hver & sinn hatt og eftir pvi hvernig vinnu-
adstaedur peirra voru. Stundum dugdi peim ad sja ad allt var i lagi med
modur og barn og nasta feding 4 eftir veri edlileg. ba toldu paer ad
gagnlegt veeri a0 reeda vid samstarfsfolk, ef pad var i bodi, gjarnan pa
sem einnig voru vidstaddir fedinguna. A pad hefur verid bent ad samtol
af pessu tagi geti hjalpad til vid ad vinna ur erfiori reynslu og séu oft
neegileg til ad byrja urvinnslu afalls (Margrét Blondal, 2007).

bratt fyrir ad slikar samraedur geti verid gagnlegar verdur ad hafa i
huga ad stundum parf adstod fra utanadkomandi fagménnum til ad
leida vidradurnar, hvort heldur peer eru fyrir einn eda fleiri (Mollart
o.fl., 2011; Havar Sigurjonsson, 2012a; Schreder, 2011). Ljosmeadurnar
gerdu sér vel grein fyrir pessu og reeddu naudsynina a slikri adstod af
ahuga og skilningi. Ein peirra nefndi ad pad pyrfti ad vera vakandi fyrir
lidan samstarfsfolksins, ad ekki veri haegt ad atlast til pess ad starfs-
menn sjalfir leitudu sér hjalpar: ,,.Eg veit ekki alltaf hvort folk veit hvad
pvi lidur illa ... ég held ad pad komi aftan ad pvi pegar pad fer ad opna
sig og sem sagt setja ord 4 tilfinningarnar, pa kemur petta kannski mikid
sterkara ...“. Pvi pyrfti stundum ad benda peim sem hefdu lent i afollum
a leidir til hjalpar.

Voru ljésmadurnar & peirri skodun ad porf veeri 4 faglegu teymi sem
teeki ad sér ad stydja og styrkja ljosmeedur, og adra heilbrigdisstarfsmenn
sem lentu 1 erfidri reynslu, til ad vinna ur henni. Ad svipadri nidurstodu
komust paer Mollart o.fl. (2011) 1 rannsokn um streitu 1 starfi [josmadra
og viobrogd vid henni. Irene Calvert (2014), sem gerdi doktorsrannsdkn
sina & Nyja-Sjalandi um ahrif erfidrar starfsreynslu a ljosmadur, hvetur

til pess ad settir verdi a stofn faglegir studningshopar fyrir 1josmadur
sem upplifa erfidleika i starfi, medal annars til ad fyrirbyggja brottfall Gr
starfi, eins og Sheen og félagar (2013) benda einnig a.

Reynsla ljosmaedranna i pessari rannsokn var st ad 1 sumum tilfellum
er vissulega bodid upp a vidtdl en pad eru pd helst storu sjukrahusin
sem hafa sérfreedinga 4 sinum snerum sem sinnt geta sliku. P6 ad
starfsumhverfid fari batnandi ad pessu leyti vissu paer um ljosmadur
sem hefou skipt um starf, brunnid ut, eftir ad hafa lent i afalli i faedingu.
Er pad i samreemi vid rannsoknir sem hafa synt ad ljosmeeodur fera sig
til eda hverfa Ur starfi eftir mikil af6ll og med peim fer pa mikil pekking
og reynsla sem er dyrt fyrir einstaklinginn, vinnustadinn, heilbrigdis-
kerfido og pjoofélagio allt (Borritz o.fl., 2006; Hildingsson o.fl., 2013;
Leinweber og Rowe, 2008; Mollart o.fl., 2009; Schreder, 2011).

borfin fyrir samhug og hlyju virtist alltaf vera til stadar eftir slikan
atburd sem axlarklemma i faedingu er og pad skipti greinilega miklu i
huga ljosmadranna ad geta tekist & vid bradaatvik 4 eins farselan hatt
og kostur er, eda eins og ein [josmodirin ordadi pad:

... ef ég hef gert allt sem ... { minu valdi stendur pa get ég frekar feisad pad
ef pad er eitthvad sem kemur upp 4, af pvi ad ég var vakandi vid petta og
gerdi alla hluti eins vel og ég gat ...

STYRKLEIKAR OG VEIKLEIKAR RANNSOKNAR
Rannsokn pessi var ad mestu unnin fra 2010-2012 til meistaraprofs
i josmodurfredum og annar rannsakandinn ad stiga sin fyrstu skref
i vinnu vid eigindlega rannsokn af pessu tagi. Slikt getur sett mark
sitt & vidtalsteekni og Urvinnslu rannsoknarinnar. Personuleg reynsla
rannsakanda getur einnig hafa haft ahrif & greiningu og tulkun gagna.
A pad hefur p6 verid bent ad pad sé gjarnan kostur ad rannsakandi
pekki vel efnid sem um er fjallad og geti rynt i nidurstodur med hlid-
sjon af faglegri reynslupekkingu ur ljésmodurstarfi.

NYTSEMI RANNSOKNARINNAR

Ztla ma ad nytsemi rannsOknarinnar fyrir ljosmadur og 1josmod-
urfreedi sé nokkur pegar litid sem ekkert hefur fundist skrifad um
pekkingu, verklag, reynslu og lidan ljosmeodra af pvi ad takast a
vid axlarklemmu. Benda nidurstodur til pess ad porf s¢ & ad flokka
axlarklemmu eftir alvarleika og taka upp formlega stigskipta skran-
ingu tilvikanna i samremi vid paer adferdir sem parf ad nota hverju
sinni til ad losa barnid og rannsaka i kjolfarid hvort slik flokkun
hefoi ahrif 4 medhondlun. Vissulega hefur skraning 4 axlarklemmum
batnad fra pvi ad pessi rannsokn var gerd, en enn er pé formlegri
skraningu 4 axlarklemmu og afleidingum hennar ekki gerd skil i
arlegri skyrslu um faedingar 4 fslandi. Slikt er timabaert ad endur-
skoda.

Nota ma nidurstodur rannsoknarinnar til ad huga ad samstarfi og
samvinnu mismunandi starfsstétta sjukrahusa og leitast vio ad efla
samkennd og virdingu fyrir pekkingu, feerni og reynslu fagstéttanna.
ba syna nidurstdodur rannsoknarinnar greinilega fram & porfina fyrir
salfélagslegt teymi sem stutt getur vid bakid a ljosmeedrum sem lenda
i afollum sem tengjast starfi peirra. Pa geta peer einnig bent til pess
ad slik teymi purfi ad vera til stadar fyrir adrar heilbrigdisstéttir. Slikt
getur fyrirbyggt kulnun og brottfall r starfi. Sidast en ekki sist eru
nidurstdour rannsoknarinnar innlegg i faglega umredu ljosmodur-
stéttarinnar um pekkingu ljésmedra og verklag 1 daglegum storfum.

LOKAORD

Axlarklemma er bradaatvik sem ordid getur i faedingu og oftast an
pess ad gera bod & undan sér. Mikilvaegt er ad fagfolk sem starfar vid
feedingar hafi gooa faglega og verklega pekkingu til ad takast & vid
slikt. Af frasdgnum ljésmedranna sem patt toku i rannsdékninni ma
alykta ad peer séu dugandi og urredagédar med mikla pekkingu og
feerni i ad takast & vid axlarklemmu i feedingu. Engu ad sidur hafa paer
upplifad streitu og andlegt og likamlegt alag i kjolfar slikra atburda.
bratt fyrir pad voru ljdsmadurnar sammala um ad ef peer toldu ad paer
hefou lagt sig allar fram vid ad losa axlirnar og 4 barnid i heiminn, pa
hafi verid audveldara ad takast 4 vid reynsluna og vinna Ur henni: ...
komast i gegnum bad... og geta haldid afram*.
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