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Patientgrupper för Mottagning för gravida 

och nyförlösta AGNES 

Förändringar sedan föregående version 
Fosterarrytmier borttaget som patientgrupp för Mottagning för gravida och 

nyförlösta AGNES. 

Sammanfattning 
Beskrivning av patientgrupper som är aktuella för bedömning på Mottagning 

för gravida och nyförlösta AGNES. 

Bakgrund och syfte  
På Mottagning för gravida och nyförlösta AGNES sker bedömningar, av 

patienter under graviditet och 12 veckor postpartum, där det finns behov av 

konsultation/bedömning på öppenvårdsnivå inom 1–7 dagar. Undantaget är 

under första levnadsveckan då ansvaret för alla bedömningar ligger på 

Sahlgrenska (SU). På AGNES arbetar läkare, barnmorska, undersköterska 

och sekreterare i team. Patienter kommer i kontakt med mottagningen per 

telefon via förlossningskoordinatorsnumret 031–343 12 50, knappval 2, 

alternativt genom att kontakt etableras via barnmorska på ordinarie 

Barnmorskemottagning (BMM). Barnmorska på BMM som har en patient 

med symptom enligt nedan lägger upp ärende i Obstetrix Jourtidbok AGNES 

på dagens datum. Då ärendet är handlagt markeras det som Uteblivet besök.  

Barnmorska på BMM tar del av bedömningen och följer upp eventuella 

ordinationer. Barnmorska på BMM kan också vid behov konsultera AGNES 

jourläkare per telefon, se Kvalitets-och ledningssystem (ISO).   
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Bedömning inom 1 dygn 

Bedömning av läkare 

• Graviditetshypertoni/preeklampsi blodtryck systoliskt 150 – 159 och-

/eller diastoliskt 100 – 109 

• Sammandragningar sedan minst 3 dagar graviditetsvecka 18+0 – 34+0 

• Upprepad blödning <1 msk utan andra symtom såsom buksmärta och-

/eller sammandragningar graviditetsvecka 18+0 – 34+0 

• Uppföljande ultraljud av gravid efter graviditetsvecka 24+0 som sökt för 

minskade fosterrörelser på AGNES med normalt CTG och där patienten 

känner rörelser 

• Svår sömnstörande klåda med akut behov av läkemedel. 

Misstänkt endometrit – utan feber 

• Svår nytillkommen huvudvärk utan andra symtom, hänvisas till AGNES 

alt postpartum till AGNES alt medicinakut. 

Bedömning av läkare och/eller barnmorska  

• Mastit med feber, temp < 38.5 

• Misstänkt bröstböld 

• Misstänkt sårinfektion efter kejsarsnitt utan feber, temp <38,0 

• Svår hyperemesis efter v. 18+0, behov av iv-vätska 

Bedömning inom 2 – 7 dagar 

Bedömning av läkare  

• Graviditetshypertoni/preeklampsi med blodtryck systoliskt <150 och-

/eller diastoliskt <100, vid debut 

• Essentiell hypertension vid debut 

• Uppföljning graviditetshypertoni/preeklampsi efter akut besök AGNES 

• Svåra besvär/sömnstörning/symfyseolys som kräver läkemedel 

• Buksmärta låggradig hos gravid minst 7 dagar  

• Sömnstörande klåda 

• Sammandragningar sedan minst 7 dagar, graviditetsvecka 18+0–34+0 

(mödrahälsovårdsläkare i första hand) 

• Postpartumblödning > 2 veckor efter partus, ej stor blödning 

• Postpartumbesvär som bedöms relaterade till graviditet, förlossning 

eller tiden efter förlossningen   som behöver läkarbedömning 

• Patient med graviditetshypertoni/preeklampsi där blodtrycket är fortsatt 

förhöjt postpartum, dvs medicinjustering behövs 

• Snabbt stigande SF-mått före vecka 37+0 
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Bedömning av läkare och/eller barnmorska 

• Avplanande SF-mått  

• Tillväxtkontroller vid indikation pga. nyupptäckt sjukdom 

• Bristning 2 – 12 veckor postpartum inkl. misstänkt infektion 

Bedömningar görs enligt befintliga rutiner och riktlinjer gemensamma för 

Regionhälsan och SU.  

Ansvar 
Mödrahälsovårdsöverläkare ansvarar för innehållet i rutinen. Områdeschefer 

och enhetschefer ansvarar för att rutinen implementeras och efterlevs. 

Arbetsgrupp   
Innehållsansvarig: 

Karin Jerhamre Sundh, mödrahälsovårdsöverläkare, Centralt mödrahälsovårdsteam, 

Regionhälsan 

Innehållsgranskare:  

Anna Hagman, mödrahälsovårdsöverläkare, Centralt mödrahälsovårdsteam, 

Regionhälsan 

Linnéa Lindroos, vårdenhetsöverläkare, Akutmottagningen för gravida och nyförlösta, 

SU 

Godkännare: 

Ann Johansson, överläkare, medicinsk rådgivare Akutmottagningen för gravida och 

nyförlösta, SU 

Susanne Samuelsson, områdeschef Barnmorskemottagningar och gynekologi, 

Regionhälsan 
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Information om handlingen 

Handlingstyp: Rutin 

Gäller för: Verksamhet Obstetrik, Regionhälsan, Område M4 

MHV  
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