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er hyppig pumpning?

Hyppig pumpning defineres som mindst 8 gange eller flere i en 24 timers periode, herunder pumpning om natten med hgijst
5 timer mellem pumpningerne. Det hjselper madre med at opbygge den ngdvendige maelkemasngde til deres spaedbarn.”’

Naér spaedbarnet ikke kan die, har moderen brug for stette il at pumpe hyppigere.

er hyppig pumpning vigtig?

I lebet af de ferste dage efter fadslen, vil hyppig bryststimulation eller pumpning med vakuum?® gge hormonkoncentrationerne.
Hvis maelken hele tiden fiernes hyppigt (8 eller flere gange p& 24 timer), opbygger brysterne i labet af de naeste 14 dage
maelkemaengden og fortsaetter med maelkeproduktionen, hvilket ger madre i stand til at opnd den ngdvendige maelkeforsyning.!

implementeres det?

[ ] Sikrer, at madre far
vedledning i og hjeelp

[ ] Regelmaessigt underviser
personalet i vigtigheden

[] Giver mgdre en
pumpelogbog, hvori

[ ] Hjzelper madre, hvis
spaedbgrn slet ikke kan

die, ved at pumpe 8 eller
flere gange p& 24 timer
med en brystpumpe

af hospitalskvalitet’

[ ] Anbefaler dobbelt-
pumpning i minimum
15 minutter"7

til at bruge en brysttragt
i den rigtige sterrelse og
at bruge brystmassage fer,
under og efter pumpning’

[ ] Kraever, at madre f&r

r&d om, hvordan de f&r
fati en dobbeltpumpe

de kan spore daglige
pumpninger og
maelkemaengder'?

[ ] Giver mgdre den
ngdvendige laktations-
stette i forhold til at
de befinder sig pd

af og forskningen bag
maelkeproduktions-
processen

[] Tager h&nd om potentielle
aendringer i personale-
strategier, som kan
vaere ngdvendige for at

af hospitalskvalitet en neonatalafdeling overvinde forhindringer’

[ ] Kommunikerer til alle S h—

medre, at det er vigtigt
for maelkeproduktionen
at pumpe mindst en gang
mellem 00:00 og 07:00'

[] Serger for, at der
i hospitalsmiliget er
let adgang til pumper,
personlige pumpesaet
og opsamlingsbeholdere
i alle relevante afdelinger,
for at statte op om rettidig
pumpning af maelk'

[ ] Sikrer, at overvégning
af pumperegistreringer
udferes hver dag i de
forste, kritiske 14 dage,
derefter to gange om
ugen eller efter behov'®

foretages en evaluering?

Strategier til maling aof bedste praksis inkluderer: Manedlig evaluering af registreringerne:

® Sporing af det samlede antal pumpeforlgb pd& 24 timer.
* Registrering og analyse af &rsager til, hvorfor moderen Det kan styrke motivationen i organisationen og bane
ikke pumper, eller hvorfor hyppigheden af pumpningen vej for at fortsaette med kvalitetsforbedrende filtag.
blev sendret. * Viser, hvor der stadig er behov for sendringer, og ger
* Notering af eventuelle gvrige planer/anbefalinger, det muligt at undervise personalet mere og i rette tid
som blev implementeret, i relation til maelkeproduktionen. for at opnd lebende forbedringer af den kliniske praksis.
* Giver mulighed for at identificere og tage hand
om barrierer.

® Fremhaever fremskridt, der er opndet for nylig.
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