


Mödradödlighet beror på flera faktorer. Alla faktorerna måste angripas 
för att säkerställa att kvinnor får den vård de behöver både före under 
och efter en graviditet. Men också för att de barn som föds ska ges 
rätt förutsättningar från starten i livet.  Orsaken till låginkomstländernas 
höga mödradödlighet är inte bara bristande hälsovård, utan också  
fattigdom, analfabetism och diskriminering mot kvinnor.
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Mödradödlighet bekämpas globalt och lokalt
Mödradödligheten minskar men det krävs kraftfulla satsningar och 
starkare politiskt stöd om målet om att minska mödradödligheten 
med tre fjärdedelar ska uppnås i tid till 2015. Alla gravida kvinnor  
utsätts för vissa risker och kan få komplikationer under graviditet,  
förlossning och efter förlossningen, men många av riskerna kan  
undvikas. Enligt WHO går det att förhindra cirka 90 procent av alla 
dödsfall som är kopplade till en graviditet. För det krävs det bättre 
förlossningsvård, fler utbildade barnmorskor, preventivmedels-
rådgivning, sexualupplysning och rätt till säkra aborter.

Förebyggande mödravård
En del av lösningen är att öka tillgången till välutrustade vårdcentraler 
och sjukhus med tillräckligt med utbildad vårdpersonal och mediciner.  
Idag har bara hälften av världens kvinnor tillgång till mödravård. 
Kostråd, malariabehandling och kunskap att känna igen symptom  
och eventuella komplikationer har visat sig vara till stor hjälp och 
bidragit till att rädda många kvinnors liv. Genom mödravård kan man 
också undvika att hiv-positiva kvinnor överför smittan till sina barn. 
Rekommendationen är att alla gravida kvinnor besöker en barnmorska 
minst fyra gånger under sin graviditet – fortfarande är det bara hälften 
av världens kvinnor som har chans att göra det.

Familjeplanering och preventivmedel
Ett effektivt sätt att undvika mödradödlighet är att utbilda i familje­
planering och hur man undviker oplanerade graviditeter. Det handlar 
om att ge kvinnor tillgång till preventivmedel så att de kan välja att 
vänta med, eller undvika, graviditet. Dessutom behöver man se till att 
det finns tillgång till säkra aborter.

Bättre förlossningsvård 
En tredje viktig faktor är att informera om hur viktigt det är att få 
mödravård och professionell hjälp under förlossningen. Tillgång till 
utbildad personal i samband med förlossning och veckorna efteråt 
minskar mödradödligheten markant.

Tema 3: 
Vad kan vi göra för att minska 
mödradödlighet?



Behandling av fistlar ökar överlevnaden för barn och mor
I Tanzania drabbas många kvinnor av fistlar i samband med förloss­
ningen. Sedan flera år tillbaka arbetar Lions framgångsrikt med att 
förebygga och bota problemet. Fistlar kan drabba kvinnor vid en 
långdragen förlossning och bildas om vävnaden skadas när barnets 
huvud stöter i kvinnans mjukdelar för att komma ut. Fistlar är gångar, 
hål, i mjukdelarna som kan leda direkt till urinblåsan eller tarmen och 
då läcker urin eller avföring ut i slidan. Om kvinnorna som drabbas av 
fistlar inte får kirurgisk hjälp med att bli av med dem, blir de ansedda 
som smutsiga och såväl kvinnorna som indirekt barnen blir utstötta ur 
gemenskapen. Det finns också en starkt förhöjd risk att barnet dör vid 
förlossningen p.g.a. de bakterier som bildas av läckaget. 

Förlossningar med sjukvårdspersonal  
har ökat med 30 procent i Rajastan
På den indiska landsbygden dör en kvinna var femte minut i samband 
med förlossning. Ofta beror det på dålig hälsa, osäkra förlossningar i 
hemmet och bristande tillgång på bra sjukvård. Indiens regering och 
hälso- och sjukvårdspartners har arbetat tillsammans för att förändra 
situationen. Främst har man riktat in sig på att ge kvinnor och barn i 
de fattigaste områdena rätt vård. Under de senaste fyra åren i Rajastan,  
Indien, har antalet förlossningar med assisterande yrkeskunnig 
förlossningspersonal ökat med mer än 30 procent! Det har lett till 
andra positiva effekter som t.ex. fler frivilliga som ger blod som kan 
användas vid akut förlossningsvård.

Fler barnmorskor minskar mödradödligheten i Bangladesh
I många låginkomstländer saknas professionella barnmorskor. Det 
är ett avgörande skäl till att 287 000 flickor och kvinnor varje år dör 
i samband med graviditet och förlossning. I Bangladesh arbetar FN 
tillsammans med regeringen för en förändring. På nio år har mödra­
dödligheten minskat med 40 procent. Som ett resultat håller en helt 
ny yrkeskår på att växa fram i landet. Förra året utexaminerades de 60 
första barnmorskorna.
  Hela tiden pågår en kamp för att förändra attityder och värderingar. 
Tidigare saknades barnmorskor helt och födande flickor och kvinnor 
kunde i bästa fall få hjälp av en ”dai”, vilket bäst kan översättas till 
”hjälpgumma”. Tidigare födde nära 90 procent av mödrarna i hem­
met. På tio år har den siffran sjunkit till 75 procent, samtidigt som allt 
fler får hjälp av sjuksköterskor som vidareutbildats till barnmorskor.
  På sikt är målet att varje landsbygdsklinik ska ha fyra barnmorskor så 
att förlossningshjälp kan erbjudas dygnet runt i hela landet. Att antalet 
dödsfall på 100 000 levande födda barn gått ner från 340 till 194 på 
mindre än tio år visar att man är på rätt väg!

Karolinska institutet om projekt att stoppa 
mödradödligheten

En mamma och hennes barn besöker kliniken 
i Morogoro, Tanzania. Cirka 8000 mödrar och 
barn har fått en säkrare förlossning/födsel  
genom Lions mödra-/barnavårdsprojekt i landet.
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Här är några exempel på projekt runt om i världen som förbättrat 
mödravården och minskat mödradödligheten för kvinnor och som 
långsiktigt har hjälpt deras barn och familjer. 

http://www.ur.se/Produkter/175050-UR-Samtiden-Kort-om-forskning-Stoppa-modradodligheten?q=m%C3%B6drad%C3%B6dlighet


Vad kan du göra?
Tre fakta
•	 Idag har bara hälften av 

världens kvinnor tillgång 
till mödravård. Tillgång till 
välutrustade vårdcentraler 
och sjukhus som har 	
tillräckligt med utbildad 
vårdpersonal och mediciner 
kan rädda tiotusentals 	
kvinnors och barns liv.

•	 Om kvinnor ges tillgång 
till preventivmedel och 
kunskap om familjeplane-
ring kan de själva välja att 
vänta med, eller undvika, 
graviditet.

•	 Tillgång till utbildad personal 
i samband med förlossning 	
och veckorna efteråt 
minskar mödradödligheten 
markant. Det saknas 350 
000 utbildade barnmorskor 
i världen för att kunna möta 
kvinnors behov av mödra- 
och förlossningsvård.

Idag görs en rad insatser för att bekämpa mödradödlighet. Men vi 
som individer, enskilda länder och internationella samfund måste göra 
ännu mer. 
GÅ SAMMAN: Hitta andra som är engagerade, gå samman och 
arbeta för förändringar. Du kan till exempel bli medlem eller volontär i 
en organisation – eller starta en egen. 
TA STÄLLNING: Skriv under namninsamlingar för frågor du tycker 
är viktiga. Var med på seminarier, möten och delta i kampanjer. Skriv 
insändare till tidningar.
STARTA ETT INITIATIV: Den 9–15 december sänder Musikhjälpen 
dygnet runt från en glasbur i Göteborg. Temat för året är just mödra-
hälsovård och mödradödlighet. Du kan starta ett initiativ, själv eller 
med dina kompisar,  och stödja kampen för att alla tjejer har rätt att 
överleva sin graviditet. 

Vill ni starta ett initiativ för Musikhjälpen? 
Det är sjukt enkelt
Kom på vad ni vill göra – loppis, bullförsäljning, vintersimning... allt 
är möjligt. Från 1 oktober kan du anmäla initiativet på musikhjälpen.se. 
Pengarna samlar du sedan in under själva musikhjälpenveckan och 
sätter därefter in summan senast den 16 december 2013 på Radio-
hjälpens konto 90 1950-6 och märker insättningen med Musikhjälpen 
1550001. Från och med den 9 december kan du även starta din egen 
digitala insamlingsbössa. Den digitala insamlingsbössan hittar du på 
musikhjälpen.se.

Mer information
•	 UR: andra filmer om kvinnors villkor:	

- Kris i Kenya
- Mer än halva himlen

•	 Webb: http://www.ur.se/Tema/Varfor-finns-fattigdom
•	 Webb: musikhjalpen.se
•	 Insamling: Se filmen om förra årets Musikhjälpen
•	 Starta ett initiativ på: Musikhjälpens initiativsida

Vad räcker pengarna till?
•	 50 kronor kan räcka till ett års förbrukning av p-piller eller p-spruta
•	 100 kronor kan räcka till mödravård för fyra kvinnor
•	 200 kronor kan räcka till en begagnad cykel som en barnmorska 

kan ta sig fram till kvinnorna på
•	 200 kronor kan räcka till 14 förlossningskit för kvinnor som inte kan 

ta sig till ett sjukhus

http://www.ur.se/Produkter/168191-Fatta-katastrofen-Kris-i-Kenya?q=kris+i+kenya
http://www.ur.se/Produkter/170805-Kina-om-Kina-Mer-an-halva-himlen
http://www.ur.se/Tema/Varfor-finns-fattigdom
www.musikhjalpen.se
http://sverigesradio.se/sida/artikel.aspx?programid=3946&artikel=5382156
http://sverigesradio.se/sida/gruppsida.aspx?programid=3946&grupp=12803
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