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Hälso- och sjukvårdsregionrådet 

Talla Alkurdi (S) 

INTERPELLATIONSSVAR 
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RS 2025-0926 

  

 

Svar på interpellation 2025:75 av Charlotte Broberg (M) 
om ökade väntetider inom kvinnosjukvården i Region 
Stockholm 

 

Charlotte Broberg har i sin interpellation ställt följande frågor:  

 

1. Hur avser regionstyret att förklara att Stockholm, till skillnad från 

andra storstadsregioner, har försämrat sina resultat inom 

kvinnosjukvården sedan 2022?  

2. Vilka åtgärder vidtas för att säkerställa alla kvinnors lagstadgade 

rätt att få vård i Region Stockholm inom vårdgarantins gräns? 

3. Hur arbetar regionstyret för att förhindra ytterligare nedläggningar 

och minskad kapacitet ytterligare försämrar tillgängligheten inom 

kvinnosjukvården? 

4. Kommer de extra resurser som nu tillförts att innebära att fler 

gynekologmottagningar kan öppnas i länet och att köerna därmed 

kan kortas igen?  

5. Hur säkerställer regionstyret långsiktigt att kvinnors valfrihet och 

jämlik tillgång till gynekologisk vård kan garanteras och att vården 

inte blir föremål för politiska svängningar där löften och beslut 

snabbt ändras beroende på opinionstryck? 

 

 

Som svar vill jag anföra följande:  

 

Tack för interpellationen. 

  

Sedan införandet av vårdval specialiserad gynekologi har ingen 

ersättningshöjning skett, samtidigt som vårdgivarnas kostnader har ökat. 

Under Moderaternas tid vid makten i Region Stockholm stängdes flertalet 

gynekologiska mottagningar runt om i länet. Som exempel kan Botkyrka, 

Järfälla, Täby och inte minst Haninge nämnas. Samtidigt öppnade allt fler 

mottagningar i Stockholms innerstad, vilket ledde till en ojämlik 

gynekologisk vård för Stockholms läns kvinnor. För Mittenkoalitionen har 

det varit viktigt att gå en annan väg.  

 

I år beslutade därför Mittenkoalitionen tillsammans med Vänsterpartiet om 

den första uppräkningen till vårdval specialiserad gynekologi någonsin, en 

uppräkning om 7 procent vilket handlar om 30 miljoner årligen. Därtill har 

medel tillförts under 2024 för att finansiera införandet av en ny 

tilläggsersättning avseende klinisk patologi. Höjningarna av ersättningen 

förväntas bidra till att vårdgivarna inom vårdvalet fortsatt kan erbjuda en 

tillgänglig och kvalitativ vård inom vårdområdet gynekologi i regionen.  
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Inom vårdval specialiserad gynekologi har det genom åren varit ett relativt 

stabilt antal mottagningar även om antalet nya ansökningar om etablering 

inom vårdvalet, nya valbara tilläggsuppdrag och ansökningar om förtida 

upphöranden sker med en större frekvens än inom många andra 

vårdområden. Det tyder på att beslutet om att räkna upp ersättningen var 

viktigt. 

 

I samband med ersättningshöjningen revideras vårdvalet. Krav för att 

bedriva vård i vårdvalet skärptes för att höja kvaliteten och motverka 

oegentligheter. Mottagningar behöver ha fler läkare och bedriva mer vård. 

Det handlar inte bara om att kvinnor ska kunna få vård i tid, utan att de ska 

kunna lita på att den gynekologiska vården är trygg och säker. 

Under 2025 har en ny gynekologisk mottagning öppnat och för närvarande 

handlägger förvaltningen en ytterligare ansökan. Ett uppdrag har getts till 

hälso- och sjukvårdsförvaltningen att utreda nya egenägda mottagningar i 

nordost samt sydväst. Denna utredning pågår och förvaltningen har en 

påbörjad dialog med berörda akutsjukhus. Mottagningarna kommer när 

dessa finns på plats, tillsammans med övriga leverantörer i vårdvalet, 

fortsatt innebära att patienter kan välja en gynekologisk mottagning i hela 

länet. 

 

Om jämförelser ska göras med andra regioner så är det SKR:s 

väntetidsdatabas som behöver användas. Enligt SKR:s väntetidsstatistik var 

”vårdkön” till första besök inom området kvinnosjukdomar 30 procent 

kortare första halvåret 2025 än motsvarande period år 2022, det sista året 

då interpellantens parti satt vid makten. Enligt SKR:s väntetidsdatabas har 

även uppfyllnadsgraden av vårdgarantin ökat något under samma period. 

 

För tillfället är dock de väntetider som finns publika för vårdval 

förknippade med vissa begränsningar. Alla leverantörer är just nu inte 

representerade i statistiken på grund av tekniska problem med 

inrapportering av väntetider. Förvaltningen arbetar för att förbättra detta. I 

nuläget har inte förvaltningen tagit emot impulser från patienter eller andra 

vårdgivare att tillgängligheten försämrats eller att det inte är möjligt att få 

en tid inbokad på en mottagning. Förvaltningen följer upp eventuella 

inkomna impulser från såväl patienter som vårdgivare om tillgängligheten 

omgående direkt med aktuell verksamhetschef på mottagningen.  

 

Därmed anser jag interpellationen besvarad. 

 

 

Stockholm den 9 oktober 2025 

 

Talla Alkurdi  

 


