
 

 

Västra Götalandsregionen 
Datum: 2026-05-12 
 
Mötesanteckning 

 

Samordningsråd kvinnosjukdomar och förlossning 
Tid: 13.00-16.30 
Teams 
 

Deltagare 
Pernilla Dahm Kähler, verksamhetschef gynekologi och reproduktionsmedicin SU 
Anneli Falk, verksamhetschef obstetrik SU 
Mårten Alkmark, överläkare och medicinsk rådgivare, obstetrik SU 
Karolina Andersson, verksamhetschef, kvinnokliniken SÄS 
Linnéa Rönnstedt, överläkare och medicinsk sakkunnig, gynekologi 
Jenny Antonsson, verksamhetschef, kvinnokliniken NU-sjukvården 
Martin Berndtsson, överläkare och medicinsk rådgivare, kvinnokliniken NU-sjukvården 
Marie Hufvudsson, verksamhetschef, Barn- och kvinnosjukdomar SkaS 
Emelie Ottosson, processchef, kvinnokliniken SkaS.  
Maria Gjertsen, regionområdeschef, Regionhälsan 
Anna Hagman, mödrahälsovårdsöverläkare och medicinsk sakkunnig, obstetrik 
Åsa Johansson, verksamhetschef, kvinnokliniken Halland 
Carolina Bergerum, Regionutvecklare Koncernkontoret strategisk hälso- och sjukvårdsutveckling 
 

Förhinder 
Teresia Svanvik, överläkare och medicinsk rådgivare, kvinnokliniken SÄS 
Christina Rydberg, överläkare och medicinsk rådgivare, Kvinnokliniken Halland 
Lisa Granhed, enhetschef kirurgi och ortopedi Sjukhusen i Väster 
 

Mötespunkt  

1. Föregående mötesprotokoll Inga ytterligare synpunkter.  

2. Tillägg till agendan - 

3. Aktuellt i verksamheten, allvarliga 
avvikelser inkl sommar 2026 

Dialog kring allvarliga händelser 
 
Halland:  
Nuläget är hyfsat ok. Man ser att det kommer bli en tuff 
sommar och kommer ha svårt att hjälpa SU i den 
utsträckning man tidigare gjort. Läkarbemanningen är 
ansträngd ffa i Halmstad. Bemanningsläkare på 



 

 

bakjourslinjen nästan alla veckor. Man kommer neka 
födande som självmant hör av sig och vill föda i Halland.  
SkaS: 
Avseende barnmorskebemanning ser det ut ungefär som 
tidigare. Man har luckor. Försöker sälja semesterveckor. 
Sammanslagningen BB/gyn kan ge lite effekt på den totala 
bemanningen. Läkarschemat går ihop. Inga 
bemanningsläkare. Undantag från dygnsvilan för att få 
schemat att gå ihop.  
NU-sjukvården 
Bekymmer när det gäller barnmorskebemanningen, en del 
sjukskrivningar. Justeringar av bemanningen för att få en 
jämnare bemanning. Tidigare har man haft rena gynteam 
och team som kan kombineras men i år måste dessa 
mixas. Inga besked ännu angående extra ersättning 
förutom sålda semesterveckor. Det är stora problem på 
läkarsidan, man har ansökt om bemanningsläkare. 
SÄS:  
Utmaningar på förlossningen. Man har haft en hel del 
uppsägningar under våren. I år kommer man ha 3 
semesterperioder. BB/Neo – på BB-sidan är det ok men 
stora bekymmer på Neo. Man har försökt med 
bemanningsbarnmorska men inget svar. Luckorna är ännu 
inte sammanställda. Läkarschemat är klart, 
bemanningsläkare ffa på bakjourslinjen. 
SU, obstetrik: 
Läkarsidan är ganska ok. Bemanningsbekymmer på 
barnmorskesidan. SU har fått godkänt till extra ersättning, 
samma upplägg som förra året. Just nu är det högt tryck 
på förlossningen. Det finns en oro inför sommaren.  
Övrigt: Ultraljudsmottagningen kommer flytta till andra 
lokaler, detta efter beslut från Arbetsmiljöverkets 
inspektion i februari. Ultraljudsmottagningen byter lokaler 
med Mottagningen för gravida och nyförlösta (MGN). 
Information kommer skickas ut till Regionhälsan.  
Man ser en ökning av patienter och remisser till AGN som 
troligen hänger ihop med bemanningssituationen på 
Masthugget. 
 
 
Regionhälsan: 



 

 

Bemanningen är extremt tight i norra Bohuslän som 
troligen kommer fortsätta in under hösten. Det är svårt att 
rekrytera. Läkarbemanningen är besvärlig; på gyn-sidan 
köper man första besök och på obstetriksidan har man fått 
tillstånd att använda kökortningssystem fram till den 31 
augusti.  
SU, gynekologi och reproduktionsmedicin: 
Det är många cancerpatienter under sommaren som gör 
att reproduktionsmedicin inte kan stänga som man gjort 
tidigare. I övrigt är det god bemanning på läkarsidan.  
  

4. Uppstart upphandling av 
mödrahälsovård 

Upphandlingen handlar om uppdraget som de privata 
barnmorskemottagningarna har idag.  

5. Kunskapsområdet kvinnosjukdomar 
och förlossning 

Info NPO: 
Arbete pågår med NAG MHV:s nya basprogram, 
publicering kommer inom kort.  
Revidering av NAG fosterdiagnostik pågår. 
Start av NAG placenta till hösten.  
Prevention obesitas söker en person med erfarenhet av 
mödrahälsovård att dekta i en arbetsgrupp. Nomineringar 
går bra att lämna till Mårten senast den 22 maj.  
Nominering även till en rekommendationsgrupp av 
Socialstyrelsens riktlinjer upptäckt av våld mot barn och 
unge. Deadline den 20 maj.  
På nästa möte den 28 maj kommer NPO diskutera 
behovet av en NAG graviditetsdiabetes. Mårten tar gärna 
emot synpunkter.  
Info KO Obstetrik 
De medicinska kvalitetsindikatorer handlar om de 
indikatorer som ska vara med till den nya gemensamma 
rapporten 2027. Koncernkontoret har sammanställt svar 
vilka indikatorer som samordningsrådet önskar ska ingå. 
Genomgång. Samordningsrådet ställer sig bakom 
förslaget.  
Info KO Gynekologi 
Dialog kring nominerade som ny medicinsk sakkunnig 
gynekologi från hösten. Samordningsrådet önskar att gå 
vidare med inkommen nominering. Återkoppling på nästa 
möte.  



 

 

Man vill nominera in provocerad vulvodyni till e-tjänsten 
1177 stöd och behandling (SoB). Det ingår i 
nomineringsprocessen att Samordningsrådet ska granska 
och yttra sig om nomineringen. Linnéa skriver samman ett 
svar som skickas ut till Samordningsrådet som godkänner 
mailledes.  
Samordningsrådet för primärvården har kontaktat 
Samordningsrådet kvinnosjukdomar och förlossning 
avseende RMR klimakteriebehandling där det står att 
gynekologisk undersökning ska göras vid eller inom ett 
halvår efter påbörjad östrogenbehandling och man undrar 
om detta är nödvändigt. Dialog. Linnéa tar med sig frågan 
till Gynekologi i Väst.  
Fråga har inkommit från områdeschef för 
ungdomsmottagningar som undrar hur det går med 
framtagandet av RMR vulvodyni. Dialog. Linnea svarar på 
inkommen fråga och förklarar vad som hänt.   

6. Statsbidraget Anette Sandell, regionutvecklare och handläggare 
av statsbidragen besöker mötet för information 
och dialog kring statsbidragen. I år heter det 
statsbidrag för flickors och kvinnors hälsa och det 
är Socialstyrelsen som tagit fram anvisningarna. 
Socialstyrelsen rekommenderar att 
kontaktpersonen skapar en arbetsgrupp med 
representanter från olika vårdområdet för att få 
en samlad bild av regionens behov. Dialog. 
Anette stämmer av med Carolina inför mötet den 
2 juni. För mer detaljer finns presentationen i 
Sharepoint.   

7. Nytt från Koncernkontoret Information från Koncernkontoret finns i Sharepoint.  

8. NIPT Samordningsrådet har möjlighet att inkomma med 
önskemål och synpunkter var NIPS ska genomföras. 
Dialog. Samordningsrådet önskar att följande beaktas vid 
beslut:  

• Medicinsk sakkunnig deltar vid upphandling. 

• Resultat måste kunna användas för forskning. 

• Kvalitetssäkrad analys och svarskedja.  

• Möjlighet att trappa upp analysvolymer etappvis. 
Samordningsrådet rekommenderar att analyser 
av NIPT bör genomföras i egen regi. 

https://vgregion.sharepoint.com/:p:/r/sites/sy-rs-samordningsrad-for-kvinnosjukdomar-och-forlossningar/_layouts/15/Doc.aspx?sourcedoc=%7BC79ADAAE-77CF-4FA4-97F0-75077C9DCA20%7D&file=2026-05-12%20Samordningsr%C3%A5d%20kvinnosjukv%C3%A5rd%20och%20f%C3%B6rlossningar.pptx&action=edit&mobileredirect=true
https://vgregion.sharepoint.com/:p:/r/sites/sy-rs-samordningsrad-for-kvinnosjukdomar-och-forlossningar/_layouts/15/Doc.aspx?sourcedoc=%7BCBF544FE-9C25-42BC-B20F-661A7EBFFFD7%7D&file=2026-05-12%20Nytt%20fr%C3%A5n%20koncernkontoret.pptx&action=edit&mobileredirect=true


 

 

 

9. Prognos över vårdbehov i VGR 2026–
2040, återkoppling 

Under mötet den 22 april presenterades ett arbete med 
att se över prognosen för vårdbehovet i VGR 2026 – 2040 
och hur det påverkar utvecklingen av framtida vårdformer 
och resursbehov. Samordningsrådet önskade mer detaljer 
och att obstetrik och gynekologi hanteras separat. Denna 
uppdelning är nu gjord och man önskar kommentarer från 
respektive verksamhetsområde. Kommentarer går bra att 
skicka till Carolina senast den 22 maj.  

10. Tillgänglighet, produktion och 
kvalitetsindikatorer 

Punkten flyttas till mötet den 2 juni.  

11. Övriga frågor  - 

Nästa möte Lokal Gäst 

2026-01-12 Teams Karin Berg, Regionutvecklare, återkoppling 
utökat och likvärdigt stöd för barn och familjer 
i utsatta situationer.  
Verena Sengpiel Information om valbar VFU 
på termin 12.  

2026-02-10 Teams Anna Wennberg, Triagerande 
självbesöksmottagning 
Malin Lasu Sundborg/Lisbeth Mensas, 
Upphandling gynekologi.  
Anna-Karin Juvél Egeland, sommar 2026 

2026-03-09 Teams Lovisa Lovmar, NIPT 

2026-04-22 Biblioteket, plan 2, KK SU Anna Kjellström, Anders Östlund – Prognos 
över vårdbehov i VGR 2026-2040  

2026-05-12 Teams Anette Sandell, statsbidrag 

2026-06-02 
Rallaren B Erica Ginström Ernstad, västsvenska gyn, kl 

14.30 

2026-09-08 
Teams Catharina Sundström, Regionutvecklare, RPO 

levnadsvanor  

2026-10-06 Regionens hus  

2026-11-03 Teams  

2026-12-01 Teams  



 

 

 


