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«Advanced Midwifery
Practice»:
Aktuelle Entwicklungen
in der Schweiz

Die Berufskonferenz Hebamme hat in enger Zu-
sammenarbeit mit dem Schweizerischen Hebammen-
verband in den vergangenen zwei Jahren ein Posi-
tionspapier zu «Advanced Midwifery Practice» im
schweizerischen Kontext erarbeitet. Es enthalt ein
Argumentarium, das die politische Diskussion um

die Definition und Etablierung von erweiterten Rollen
in der Hebammenarbeit unterstitzen soll. Aber

wozu braucht es diese erweiterten Rollen? Was macht
eine «Advanced Practice Midwife»? Eine Erlduterung.

T ER X
EVA CIGNACCO MULLER, CLAIRE DE LABRUSSE, ASTRID KRAHL,
ANDREA WEBER-KASER
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«Advanced Midwifery Practice»: Aktuelle Entwicklungen in der Schweiz

ie gegenwartigen Entwicklungen
des Gesundheitswesens in der
Schweiz entsprechen den globalen
Trends und Herausforderungen in

der Gesundheitsversorgung, die durch Digi-
talisierung, personalisierte Medizin (Lupton
et al., 2016), einer deutlichen Zunahme
chronischer Erkrankungen und Multimorbi-
ditdten in allen Altersgruppen (Institute for
Health Metric and Evaluation, 2017), der Ver-
lagerung von stationdrer zu ambulanter
Versorgung bei gleichzeitigem Fachkrafte-
mangel und vorzeitigen Berufsaustritten
(Schweizerisches Gesundheitsobservatori-
um, 2021) charakterisiert sind.

Versorgungssituation
in der Schweiz
Die weltweite Zunahme chronischer soma-
tischer und psychischer Erkrankungen stellt
auch die Hebammen vor Herausforderun-
gen, die es fiir die Entwicklung und Erwei-
terung ihrer spezifischen Wissenskorpora
anzugehen und zu untersuchen gilt (Gerber-
Grote et al., 2021). Insgesamt lasst sich fest-
halten, dass sich Hebammen zunehmend
mit komplexen Betreuungssituationen kon-
frontiert sehen, auch in der ausserklinischen
physiologischen Geburtshilfe, die eine er-
weiterte Expertise, begriindetes Handeln
nach wissenschaftlicher Evidenz sowie ei-
ner interprofessionellen Vorgehensweise
verlangen. Von den Hebammen wird in der
zunehmenden Komplexitat der perinatalen
Versorgung nebst einer soliden Fachkompe-
tenz eine hohe Kommunikations- und Erkla-
rungskompetenz, die Fahigkeit eine effek-
tive interprofessionelle Zusammenarbeit
anzustreben, die Gewahrleistung von Be-
treuungskontinuitat Giber verschiedene Ver-
sorgungssektoren sowie eine Sicherheit
vermittelnde Umgebung fiir die Familie si-
cherzustellen (Eissler et al., 2019), verlangt.
Hebammen mit einer erweiterten Kompe-
tenz, eben «Advanced Practice Midwives»
(APM), sind dafiir ausgebildet und dazu be-
fahigt diesen Herausforderungen gekonnt
zu begegnen und diese ebenso in ihrer akti-
ven Rolle im ganzen Spektrum der perinata-
len Versorgung zu beeinflussen. Sie denken
und handeln auf Makroebene (z. B. Entwick-
lung innovativer perinataler Versorgungs-
modelle fiir Frauen mit spezifischen Be-

diirfnissen, z.B. in der Erhaltung oder
Wiedererlangung ihrer psychischen Ge-
sundheit), coachen und beraten Frauen und
deren Familien zu spezifischen Fragen,
beraten und begleiten spezialisierte Ver-
sorgungsteams (z. B. zur Gewahrleistung ei-
ner qualitativ guten perinatalen Versorgung
in abgelegenen Regionen in der Schweiz),
libernehmen Leadership in interprofessio-
nellen Teams (z.B. in der perinatalen Ver-
sorgung von Schwangeren mit einer Epi-
lepsie), wirken mit bei herausfordernden
ethischen Entscheidungsfindungen (z.B.
nach einer Prédnataldiagnostik) und helfen
durch eigene Forschungsarbeiten, die ge-
burtshilfliche Praxis evidenzbasiert weiter-
zuentwickeln.

Geburtshilfliche
Herausforderungen

In der Schweiz zeichnen sich fiir die geburts-
hilfliche Versorgung von Frauen, Neugebo-
renen und deren Familien deutliche Heraus-
forderungen in der gesamten Perinatalzeit
(von der Schwangerschaft bis zum Ende des
ersten Lebensjahres des Kindes) ab, bei de-
nen es gilt, entsprechende Versorgungskon-
zepte vorerst zu entwickeln und danach in
der klinischen Praxis zu etablieren und zu
evaluieren (Eissler et al., 2019, Berufskon-
ferenz Hebamme 2021). Die Herausforde-
rungen sind insbesondere:
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.Die Zunahme chronischer und psychi-
scher Erkrankungen bei Frauen in der re-
produktiven Phase.

2. Der hohe Anteil an Frauen mit Migrations-
hintergrund und die Zunahme der Anzahl
Frauen, die in einem sozialen Prekariat
leben.

3.Die rasch fortschreitenden technologi-
schen Entwicklungen in der stationdren
und ambulanten Versorgung, und die da-
mit verbundene politische Forderung
nach integrierten Gesundheitsmodellen.

4.Die Etablierung hebammengeleiteter
Versorgungsmodelle im klinischen und
ausserklinischen Setting, die einen naht-
losen Ubergang zu verschiedenen Leis-
tungserbringer*innen ermoglichen.

5. Das Erhalten und das Férdern von phy-

siologischen Verldufen von Schwanger-

schaft, Geburt und postpartaler Phase in
der geburtshilflichen Versorgung sowie

Gesundheitsforderung und Pravention in

der ersten Lebensphase (friihe Kindheit).

Herausforderungen
meistern
Diese Herausforderungen bedingen ein ver-
tieftes Hebammen-Fachwissen und eine er-
weiterte Handlungskompetenz. Diese bei-
den Attribute sind ein zentrales Kernelement
des Konzepts der «Advanced Midwifery
Practice» (AMP). Hebammen konnen damit
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den Bediirfnissen von Frauen und ihren Fa-
milien auch in sehr komplexen Situationen,
die interprofessionelles Handeln vorausset-
zen, kompetent und mit hoher Professio-
nalitat und Qualitdt begegnen. International
misst die Weltgesundheitsorganisation in
ihrem europdischen Kompendium «Nurses
and Midwives: A Vital Resource for Health»
(WHO, 2015) sowie im Bericht «The State of
the World’s Midwifery 2021 (WHO, 2021) den
Hebammen eine Schliisselrolle in der Be-
waltigung der Herausforderungen in der pe-
rinatalen Versorgung zu. Im Bericht «World’s
Midwifery 2021» wird auf die Relevanz einer
qualitativ hochstehenden Bildung und Wei-
terbildung von Hebammen, sowie in die
zwingend notwendige Entwicklung neuer
Rollen fiir Hebammen hingewiesen. AMP
stellt fiir diese dringend bendtigten Inno-
vationen in der perinatalen Versorgung ein
vielversprechendes Konzept dar. Im angel-
sachsischen Raum sind einzelne erweiterte
und spezialisierte Rollen fiir Hebammen als
APM entwickelt, die eine entsprechende
Ausbildung und Praxiserfahrung vorausset-
zen. So arbeiten in Grossbritannien Hebam-
men in spezialisierten APM-Funktionen zum
Beispiel in der perinatalen psychischen
Gesundheit oder mit Frauen mit einer Epi-
lepsieerkrankung (Crabbe & Hemingway,
2014; Nagle & Farrelly 2018; Morley, 2019).

Entwicklung des
AMP-Konzepts in der Schweiz
Die Berufskonferenz Hebamme (BK Heb),
bei welcher auch Vertreterinnen des Schwei-
zerischen Hebammenverbandes (SHV) Ein-
sitz nehmen?, haben seit Beginn des Jahres
2020 gemeinsame Diskussionen zur Rele-
vanz, Innovationskraft und Definition des
Konzepts AMP fiir die Schweiz gefiihrt. Die
Erkenntnisse aus diesen Diskussionen wur-
den systematisch schriftlich festgehalten.
Zudem wurden die qualifikatorischen Vor-
aussetzungen fiir das Tragen dieses Titels
fir Hebammen in der klinischen Praxis fest-
gelegt. Schliesslich miindete diese Arbeit in

! Die Berufskonferenz Hebamme ist Teil der Fach-
konferenz Gesundheit der Fachhochschulen der
Schweiz. Mitglied sind alle Leitungspersonen der
vier Fachhochschulen, Vertreterinnen der Bachelor-
und Masterstudiengange sowie die Préasidentin und
die Geschéftsfiihrerin des Schweizerischen Hebam-
menverbandes als stéandiger Gast. Die Berufskon-
ferenz Hebamme trifft sich viermal jéhrlich und
bearbeitet aktuelle bildungs- und berufspolitische
Aufgaben und Anliegen.
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AMP stellt fiir diese dringend
bendtigten Innovationen in der
perinatalen Versorgung ein
vielversprechendes Konzept dar.

einem gemeinsam verfassten «Positions-
papier zu AMP im schweizerischen Kontext»
(Berufskonferenz Hebamme, 2021), das im
kommenden Jahr 2022 veroffentlicht wer-
den soll. Das Ziel dieser Veroffentlichung ist
es eine professionsinterne Diskussion sowie
mit Arztinnen und Arzten und politischen
Stakeholdern auszuldsen. Ein wichtiges Ziel
der Berufskonferenz Hebamme und des
Schweizerischen Hebammenverbands ist
es, das Konzept AMP sowie die Rollen der
APM bei der nachsten Revision des Gesund-
heitsberufegesetzes, frithestens im Jahr
2025, zu verankern und somit rechtliche

Rahmenvoraussetzungen fiir die Tatigkeits-
bereich von APM zu schaffen, die auch eine
direkte finanzielle Abgeltung ihrer Tatig-
keiten erlauben wiirden.

Konzept
bekannt machen
Wichtige Aktivitdten zur Bekanntmachung
des Konzepts AMP und konkreter Tatigkeits-
felder von APM wurden in jliingster Vergan-
genheit von den Fachhochschulen mit einem
Mastercurriculum fiir Hebammen sowie
vom Schweizerischen Hebammenverband
initiiert und durchgefiihrt (Tagung, Sympo-

Voraussetzungen einen APM-Titel zu erlangen

Eine erste Formulierung einer moglichen Definition der Anforderungen fiir den APM-

Titel ist von Vertreterinnen und Vertretern aus der Praxis, dem SHV, der Ausbildung

und der Forschung sowie auf Grundlage der internationalen und nationalen Literatur

entwickelt worden. Es wird jedoch davon ausgegangen, dass die Anforderungen fur

den Titel APM im Laufe der Bearbeitung noch Veranderungen erfahren werden.

Voraussetzungen fiir das Erlangen eines APM-Titels (Stand 1. Marz 2021):

« BScin Hebamme oder Diplom als Hebamme und nachtréglicher Titelerwerb;
« MSc-Abschluss im Bereich Hebammenwesen oder Gesundheitsforderung mit min-

destens 90 ECTS;

MAS in Midwifery oder im Gesundheitsbereich mit mindestens 60 ECTS und zu-

satzlichen 30 ECTS, «sur dossier»;

Mindestens 5500 Stunden Berufserfahrung als praktizierende Hebamme (ent-
spricht drei Jahren Arbeit in einem Pensum von 90 %) vor, wahrend oder nach

dem MSc / MAS. Diese Berufserfahrung in der Praxis kann auf Teilzeitbasis erfol-

gen, muss aber insgesamt der oben genannten Stundenzahl entsprechen;

Um als APM registriert zu werden oder den Titel APM zu behalten, muss die Kandi-
datin/der Kandidat mindestens 40-50 % als APM in der klinischen Praxis arbeiten

und den Grossteil seiner Arbeitszeit in dieser Funktion verrichten.

Quelle: Berufskonferenz Hebamme und Schweizerischer Hebammenverband,

2021
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Definition einer «Advanced Practice Midwife»

«An Advanced Practice Midwife is an accredited practicing Midwife with a MSc de-

gree*, in-depth expertise in a specific practice domain, research skills and advanced

leadership competences. Advanced Practice Midwives provide continuous wom-

an and family centred care in complex clinical situations with a high degree of auton-

omy, efficacity and accountability. They work in a variety of settings, promote and

coordinate interprofessional collaboration within the health and social system. Ad-

vanced Practice Midwives contribute to the production of scientific knowledge and

communicate it to diverse audiences. They conceptualize and implement accessi-

ble, equitable, cost-effective, and innovative solutions for health promotion and

prevention. Advanced Practice Midwives improve quality of care, contribute to public

health and advance midwifery as an academic profession.»

Quelle: Berufskonferenz Hebamme und Schweizerischer Hebammenverband,

2021

* Eswird eine Ubergangsfrist vorgesehen, damit Hebammen mit einem CAS-, DAS- oder MAS-Diplom,
die bereits teilweise in diesem AP-Bereich tatig sind, die geforderte Ausbildung nachholen oder den

Weg zum MSc-Abschluss einschlagen konnen.

sium). Ein zentraler erster Schritt war die
Durchfiihrung eines Workshops im August
2020 mit Vertreterinnen aus der Hebam-
menpraxis, das zu einem besseren Ver-
sténdnis des Bedarfs an Hebammen mit
einer erweiterten Expertise fiihrte und kon-
krete Handlungsfelder im inner- und ausser-
klinischen Bereich aufzeigte. Ein weiterer
relevanter Schritt ist die Vernehmlassung
derin diesem Artikel aufgefiihrten Vorschla-
ge zur Definition der APM und zu den Vor-
aussetzungen, den Titel APM zu erlangen.
Sie findet unter Mitwirkung der Vertrete-
rinnen aus Lehre, Praxis und Public Health
Institutionen statt.

Was ist

AMP?
Eine Recherche zu internationaler Literatur
zeigt, dass es eine Vielzahl von Bezeichnun-
gen, Rollen und Tatigkeiten der AMP gibt,
aber bis heute kein internationaler Konsens
iber die Definition besteht (Goemaes et al.,
2016). Einige Aufgaben im Bereich der AMP
konzentrieren sich auf die erweiterte Praxis,
wahrend andere auch Fiihrung, Lehre und
Forschung umfassen. Nur eine eindeutige
Definition der Berufsrolle erhoht die Chan-
cen, als Beruf in die Verordnungen des Kran-
kenversicherungsgesetzes aufgenommen
zuwerden (Hanni, 2019). Die Definition einer

12

APM und die Konzeptualisierung der Rolle
sind sowohl fiir den internen beruflichen
Diskurs als auch flir das externe Verstandnis
und die Akzeptanz wichtig. Aufbauend auf
der von Gomaes et al. (2016) entwickelten
Definition von «Advanced Practice» (AP) hat
die BK Heb eine Definition von APM entwi-
ckelt. Eines der Ziele war es, eine klare Ab-
grenzung zum Bachelor-Abschluss aufzu-
zeigen. Die Definition wurde vorlaufig in
englischer Sprache verfasst und muss zu
einem spateren Zeitpunkt auf Deutsch und
Franzosisch Ubersetzt werden (Definition
auf Englisch siehe Kasten).

Eine Hebamme mit einem Masterabschluss
(MSc) in APM konnte somit Zugang zu
verschiedenen Aufgaben haben: in der Aus-
bildung von Studierenden und in der
Weiterbildung von Gesundheitsfachleuten
mitwirken, in einer Ethikkommission mitar-
beiten, eine Fithrungsrolle in ihrem Berufs-
feld einnehmen, neue Betreuungskonzepte
fir Hebammen entwickeln, Gelder akquirie-
ren und Forschungsprojekte durchfiihren,
bis hin zur Umsetzung der Instrumente, die
von der APM entwickelt wurden. Mehrere
Studien weisen auf einen positiven Einfluss
der APM-Praxis auf klinische, strategische
und finanzielle Ergebnisse hin. Es wurde
festgestellt, dass bei Risikoschwanger-
schaften die hdusliche Uberwachung durch

12/2021 Obstetrica

Hebammen mit AP zu einem Riickgang von
Friihgeburten und intrauterinen Todesfal-
len sowie zu einer Verringerung der Kosten
und Krankenhaustage und zu einem besse-
ren Zugang zur Versorgung fiihrt (Sandall et
al., 2016; Brooten et al., 2001).

Weitere Schritte APM-Rollen
in der Schweiz zu implementieren
Eine grosse politische Herausforderung fiir
die Entwicklung und Implementierung von
AP-Rollen sowohl im Bereich der Pflege wie
auch der Hebammen in der Schweiz sind die
fehlenden Tarifmodelle und Zulassungsre-
gulatorien im ambulanten Bereich. Hinge-
gen werden Leistungen von Inhaberinnen
von AP-Rollen im stationdren Bereich ak-
tuell meist Gber die Fallpauschalen (DRG)
abgegolten. Im ambulanten Bereich fehlen
nebst den gesetzlichen Zulassungsregula-
torien vor allem entsprechende Tarifmodel-
le. In der Pflege werden Leistungen von
Advanced Practice Nurses (APN) heute be-
helfsméssig via arztlichem Tarifmodell ab-
gerechnet. Etliche erbrachte Leistungen wie
bspw. Koordinationsleistungen, sind aber
auch im arztlichen Tarifmodell (noch) nicht
verankert. Dieser Zustand flihrt dazu, dass
nur wenige Kantone oder Versicherer bis-
lang im ambulanten Bereich Projekte lan-
cierten und wenn, dann iiberwiegend im
Bereich der Hausarztin- und Hausarztmedi-
zin. Damit das Thema AP mehr in den Fokus
der Kantone riickt, sucht der SHV zu-
sammen mit Verantwortlichen aus dem
Pflegeforschungsbereich den Kontakt zur

Konferenz der kantonalen Gesundheits-

Anmerkung der Redaktion

Die beiden englischen Begriffe «Ad-
vanced Midwifery Practice» (AMP)
und «Advanced Practice Midwife»
(APM) werden nicht tbersetzt, weil
es keinen identischen deutschen Be-
griff dafiir gibt. AMP beschreibt das
Handlungsfeld/Tatigkeitsfeld von er-
weiterten Berufsrollen, mit APM ist
eine singulare Person/eine singuldre

Rolle beschrieben.
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direktorinnen und -direktoren (GDK). Das
vordringlichste Thema ist die breitere Im-
plementierung von ambulanten AP-Rollen
und deren kantonale Zulassung. Ohne eine
kantonale Zulassungsregelung hangt die
Fortsetzung eines Projektes immer an der
Motivation der einzelnen Projektteilneh-
mer*innen, was nicht nachhaltig ist. Um in
Zukunft Tatigkeitfelder und Rollen von Heb-
ammen als APM zu unterstiitzen, ist es sehr
wichtig, Spitéler aber auch ausserklinische
Institutionen als mogliche Partner fiir die
Implementierung solcher Rollen zu gewin-
nen. Hier haben die Fachhochschulen mit
ihren Masterstudiengdngen sowie deren

Forschungsabteilungen, die entsprechende
Evaluationsarbeiten durchfiihren, eine gros-
se Verantwortung wahrzunehmen. Im Pfle-
geberuf gibt es bereits vielversprechende
«Advanced Practice Nursing»-Projekte. So
plant beispielsweise der Spitalverbund
Lindenhofgruppe in Bern eine «Nurse-Led-
Unit» aufzubauen. Weitere mégliche Tétig-
keitsfelder fir Hebammen mit APM-Rollen
sind zu entwickeln. Eine erste APM-Rolle im
Bereich der perinatalen psychischen Ge-
sundheit wurde im Jahr 2021 an der Frauen-
universitatsklinik Bern etabliert. Weitere

! siehe Artikel auf Seite 14 in dieser Ausgabe.
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konnten in der Schwangerenvorsorge z.B.
flir Frauen mit Epilepsie oder mit einer rheu-
matischen Grunderkrankung sein. Im Be-
reich der «Friihen Hilfen» sind innovative
Modelle der hebammengestiitzten Beglei-
tung von schwangeren Frauen in sozial be-
nachteiligten Situationen von Bedeutung
(Hafen & Magistretti, 2021, Miihlheim &
Origlia, 2020; Origlia et al., 2020).

Fazit zu AMP

in der Schweiz
Um AMP in der Schweiz voranzubringen
braucht es eine enge Zusammenarbeit
zwischen den Berufsverbanden der Pflege
und Hebammen, den Fachhochschulen,
insbesondere mit den Studiengangsleitun-
gen der Hebammen-Masterstudiengédnge,
deren Forschungsabteilungen, dem Verein
Swiss-ANP, der GDK und einzelnen Kanto-
nen, welche bereit sind, Pilotprojekte zu
lancieren. o
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