Zircher Hochschule
fur Angewandte Wissenschaften

Zh Gesundheit
aw

FAMILY

1dVIS
ZURICH

Evaluation Familystart Zurich: Zugang zu psychosozial

belasteten Familien

Susanne Grylkal, Carolina Iglesias?, Jessica Pehlke-Milde?!
lForschungsstelle Hebammenwissenschaft; 2Familystart Zirich

Hintergrund

Die Wochenbettbetreuung in der Schweiz verlagert sich zuneh-
mend in den spitalexternen Bereich [1]. Psychosozial belastete
Familien haben einen erschwerten Zugang zu den Versorgungs-
angeboten nach dem Spitalaustritt und nutzen diese weniger [2].
Das Hebammennetzwerk Familystart Zurich bezweckt mit
seinen Angeboten eine Versorgungsgarantie fur alle Familien [3].
Ob psychosozial belastete Familien tatsachlich erreicht werden
kdnnen, war bisher unklar.

Forschungsfrage:

» Unterscheiden sich die Nutzerinnen von Familystart Ziirich
von anderen Zurcher Frauen, die selber eine Hebamme
suchen?

Methode

Sekundéaranalyse der Tatigkeitserfassung der frei praktizieren-
den Hebammen des Schweizerischen Hebammenverbands [1]:

» 1’544 von Familystart Ziirich vermittelte Frauen
» 11697 Zurcher Frauen, die selber eine Hebamme suchten

Deskriptive Analysen wurden mit Stata 13 durchgeflhrt.

Ergebnisse

Die Familystart-Nutzerinnen waren signifikant haufiger aus-
l&ndische Staatsangehorige (68.4% vs. 41.3%, p<0.001) und
kamen haufiger aus Sud- und Osteuropa sowie Afrika und Asien.
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Abbildung 1: Berufsbildung der Familystart-Nutzerinnen
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Fortsetzung Ergebnisse

Kaiserschnitte waren ebenfalls signifikant haufiger (Familystart
Zirich: 42.4% vs. andere Zircher Frauen: 34.2%, p<0.001).
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Abbildung 1: Berufshildung der Familystart-Nutzerinnen

Die Familystart-Nutzerinnen zeigten auch haufiger weitere Risi-
kofaktoren wie Armut, Friihgeburt, Mehrlinge und Fehlbildungen
beim Kind sowie die Kumulation von mehreren Risikofaktoren.

Tabelle 1: Gehaufte Risikofaktoren der Familystart-Nutzerinnen

Anzahl Risikofaktoren Familystart- Andere p-Wert
Nutzerinnen Zircher
n=1'544 Frauen
n=11'697
Kein Risikofaktor, % (n) 57.4 (456) 77.8 (4'236) <0.001
Ein Risikofaktor, % (n) 29.2 (323) 16.5 (897)
Zwei Risikofaktoren, % (n) | 9.3 (74) 4.3 (233)
Drei oder mehr Risiko- 4.2 (33) 1.5(79)
faktoren, % (n)

Schlussfolgerungen

» Die Dienstleistungen von Familystart Zirich wurden von
psychosozial belasteten Familien gut genutzt.

» Eine ambulante Betreuung wurde Frauen erméglicht, die
anderweitig vermutlich Schwierigkeiten im Zugang hatten.

» Hebammennetzwerke nehmen wichtige Aufgaben im friihen
Zugang psychosozial benachteiligten Familien ein.
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