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Interpellationssvar 

 

Angående hur trygg och säker Västmanlands mödravård är 

Malin Gabrielsson (KD) ställer i en interpellation fyra frågor kring hur trygg 

och säker Västmanlands mödravård är. 

• Vilka arbetsuppgifter inom barnmorskeverksamheten är det som 
prioriteras ned vid underbemanning och hög arbetsbelastning 
och hur vanligt förekommande är detta? 

• Kontinuitet inom primärvårdens mödrahälsovård – hur följs den 
upp? Och hur ser läget ut. 

• Vilka fler barnmorskemottagningar kan bli aktuella att slås ihop 
eller läggas ner – och hur är utvecklingen till större enheter 
förenlig med ”bibehållen organisation”? 

• Anser du att de förändringar gällande mödravården som gjordes 
i primärvårdsprogrammet i juni 2019 är tillräckliga för att klara 
stärkt uppföljning av förlossningsskador och ökad kontinuitet 
genom hela vårdkedjan? 

 

Målet för barnmorskemottagningarnas (BMM) verksamhet är en god sexuell 

och reproduktiv hälsa för hela befolkningen. För att uppnå målet ska BMM 

innehålla alla nedanstående verksamhetsområden: 

 

• Graviditetsövervakning och hälsovård för gravida kvinnor 

• Individuell familjeplanering (preventivmedel och STI-förebyggande) 

• Folkhälsoarbete 

• Föräldrastöd, individuellt och i grupp 

• Gynekologisk cellprovtagning med HPV-screening 

• Utåtriktat arbete, t ex familjecentral, skolor mm 
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Prioriteringarna görs av varje barnmorska i samtal med verksamhetschefen, 

efter deras omdöme utifrån den specifika situation de har att hantera. En 

prioritering av arbetsuppgifter kan vara att de två inskrivningsbesök 

(hälsosamtal) slåss ihop till ett tillfälle. Tidigare hade samtliga kvinnor i 

tidsintervallet graviditetsvecka 16–20 ett besök. En prioritering som görs är 

att istället rikta besöken till specifika grupper.  

 

Kontinuitet följs via graviditetsregistret. Under 2018 träffade 75 procent av 

de gravida kvinnorna inom Region Västmanland högst två barnmorskor 

under sin graviditet. I jämförelse med riket i övrigt (68 procent), ligger 

Region Västmanland på en femte plats när det gäller kontinuitet under 

graviditeten.   

 

I primärvårdsprogrammet står följande avseende avveckling av BMM-

verksamhet:  

 

”Enskild vårdcentral som upprepat brister i måluppfyllelse och bristande 

kontinuitet och nivå i bemanning kan fråntas sitt BMM-uppdrag. […] Utsedd 

funktion inom regionen ges ett delegerat uppdrag att kunna flytta BMM-

uppdraget till annan vårdcentral från fastställd tidpunkt efter samråd och 

förankring med utsedd företrädare för det politiska styret i regionen. Samråd 

ska också ske med företrädare för den vårdcentral som erhåller uppdraget.” 

 

Under 2019 har BMM-verksamheten, som funnits hos vårdgivaren Achima 

som bedriver vårdcentral med tillhörande BMM-verksamhet i Köping och 

Sala, flyttats enligt ovanstående riktlinje till de offentliga vårdcentralerna i 

Köping respektive Sala. Det är inte aktuellt att skilja ytterligare någon 

vårdcentral från sitt BMM-uppdrag i dagsläget. 

Om en vårdcentralsaktör inte längre uppfyller de mål som finns uppsatta för 

BMM-verksamheten i primärvårdsprogrammet, är det en naturlig utveckling 

att en annan verksamhet i dess geografiska närhet tar över.  

De förändringar som beslutades om i primärvårdsprogrammet i juni, är 

resultatet av ett arbete som pågått under lång tid. Det är professionen som 

stått för kompetens och utformning av de förändringar som finns i 

programmet. Deras kunskaper på området ifrågasätter jag inte.  
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Förändringarna i primärvårdprogrammet syftar till att ge den gravida 

kvinnan bästa tänkbara vård i en sammanhållen vårdkedja. Så länge inte 

målet för barnmorskemottagningarnas verksamhet inte är uppfyllda, finns 

fortsatt behov av utvecklingsarbete.  

 

Därmed anser jag att interpellationen är besvarad. 

 

 

Helena Hagberg (L) 


