
Digitala möjligheter i 
mödrahälsovården 2025 
Sammanfattande lärdomar 

16 oktober 2025 



   
   

  

  
     

     
   

    

      
 

    
 

        
    

  
 

     
   

 

Sammanfattning (1 av 2) 
Detta kunskapsunderlag syftar till att ge en nationell lägesbild av användningen av digitala lösningar inom 
mödrahälsovården 2025. Ambitionen är att beskriva konkreta lärdomar från införandet av digitala lösningar och tillhandahålla 
uppdaterad kunskap om möjligheterna med digitala lösningar inom mödrahälsovården. 

Användningen av digitala lösningar har ökat snabbt sedan motsvarande kartläggning gjordes 2019. Flera lösningar som var 
på pilot- eller planeringsstadiet 2019 är nu breddinförda i de flesta regioner. Exempelvis har nästan alla regioner idag lösningar där 
gravida kan förbereda sig för inskrivningssamtalet genom att fylla i en hälsodeklaration på nätet. Även digitalt föräldraskapsstöd har 
blivit tillgängligt för gravida och deras partner i de flesta regioner. Chattfunktion med barnmorska för gravida, digitalt stödprogram 
för gravida med graviditetsdiabetes, samt taligenkänning är exempel på nya digitala lösningar som inte omnämndes i 
kartläggningen 2019. 

Regionerna har kommit olika långt i användningen av digitala lösningar, både när det gäller hur många lösningar man 
breddinfört eller planerar att införa och i vilken utsträckning dessa lösningar används. Det senare är särskilt påtagligt när det gäller 
lösningar för egenmonitorering och videokommunikation med patient, där vissa regioner är mer restriktiva än andra. Även synen på 
att tillgängliggöra tider i webbtidbok för patienter skiljer sig mellan regionerna. 

Verksamhetsföreträdare bedömer att den ökade användningen av digitala lösningar har lett till positiva effekter ur både ett 
patient- och resurseffektivitetsperspektiv. Samtidigt kvarstår vissa utmaningar. Dubbelregistreringar, parallella inloggningar i 
olika system och avsaknad av en sammanhållen kommunikationsstrategi leder till frustration hos medarbetare och begränsar 
effektiviteten. 

I avsnittet Effekter och lärdomar beskrivs 18 digitala lösningar. Vi beskriver hur lösningarna bidragit till förändrade arbetssätt, 
vilka effekter de regioner som infört lösningarna upplevt och vilka utmaningar och framgångsfaktorer som identifierats. På nästa sida 
listas de lösningar som beskrivs, med länkar till respektive lösning. 
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Sammanfattning (2 av 2) 
Digitalt föräldraskapsstöd 

Digitalt stöd för gravida med övervikt 

Digitalt stöd för gravida med graviditetsdiabetes 

Digitalt stöd för gravida med förlossningsrädsla 

Digital blodtrycksmätare för egenmonitorering 

Digital glukosmätare för egenmonitorering 

Digital urinsticka för egenmonitorering 

Chattfunktion med barnmorska 

Videokommunikation med patient 

Taligenkänning 

Självincheckning 

Hälsodeklaration/ hälsoenkät via nätet 

Kallelser via Regionala Hälsokontrollsystemet (RHKS) 

Tillgång till sin egen journal digitalt 

Webbtidbokning tillgänglig för patient 

Säker digital kommunikation mellan olika vårdnivåer 

Chatbot 

AI-tolk 

3 



Innehåll 

Bakgrund 

Användningen av digitala lösningar inom mödrahälsovården 2025 

Effekter och lärdomar 

Slutsatser och möjligheter 

4 



 

 
  

 

  

År 2019 genomförde SKR utvecklingsarbetet 
Digitala möjligheter i mödrahälsovården 

• Syfte: Öka kunskapen om möjligheter att utveckla 
mödrahälsovården genom införande av digitala lösningar. 

• Resultat: 

- Kvinnors och vårdens behov kartlagda 

- Ett 30-tal digitala lösningar inom MHV identifierade och 
beskrivna 

- Lärdomar identifierade och presenterade 

- Fyra möjligheter att öka takten i den digitala utvecklingen 
identifierade 
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En rad omvärldsfaktorer förväntas ha påverkat 
användningen av digitala lösningar sedan 2019 
Exempel på omvärldsfaktorer som kan ha påverkat användningen av digitala lösningar inom mödrahälsovården sedan 2019 

Covid-19-pandemin tvingade 
fram nya arbetssätt. 

Ny teknik har vuxit fram, till 
exempel AI. 

Nya vårdinformationssystem 
införs och befintliga system 

uppdateras i regionerna. 

Den digitala mognaden har sannolikt ökat 
hos patienter och vårdpersonal, liksom 

kraven på de lösningar som erbjuds. 

Efter många år av högt 
barnafödande har 

födelsetalen börjat gå ned. 

Nya lagar och förordningar 
har införts. 
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Ett kunskapsunderlag med konkreta lärdomar 
om digitalisering inom mödrahälsovården 

Syfte 

• Ge en nationell lägesbild av 
användningen av digitala 
lösningar inom 
mödrahälsovården 

• Beskriva konkreta lärdomar från 
införandet av digitala lösningar i 
mödrahälsovården 

• Tillhandahålla uppdaterad 
kunskap om möjligheterna med 
digitala lösningar inom 
mödrahälsovården 

Användning och målgrupp 

Kunskapsunderlaget är tänkt att fungera som ett konkret stöd och 
inspiration för verksamheter som planerar att utforska nya digitala 
lösningar eller breddinföra lösningar som redan testats. 

Insikter i dokumentet har inhämtats genom att medarbetare inom 
mödrahälsovård med övergripande funktioner i respektive region 
har besvarat ett frågeformulär och vissa av dem har intervjuats. 
Det kan därmed finnas insikter i regionerna som inte är beskrivna 
i denna rapport. 
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Metod 

Ett frågeformulär skickades ut till 
nyckelpersoner i samtliga regioner under våren 

Frågeformuläret 
besvarades av 

samtliga regioner 

Frågeformuläret gav en övergripande bild över vilka digitala 
lösningar som används och planerar att införas inom 
mödrahälsovården i regionerna. 

Under hösten genomfördes kompletterande 
intervjuer med sju regioner 

Regionerna som intervjuades var: 
• Region Gävleborg 
• Region Halland 
• Region Jönköpings län 
• Region Kronoberg 
• Region Stockholm 
• Region Västerbotten 
• Västra Götalandsregionen 

Intervjuerna gav mer detaljerade insikter i hur regionerna har 
arbetat fram digitala lösningar. Fokuset låg på att förstå 
utmaningar och framgångsfaktorer som kan ge stöd till andra 
regioner som vill införa en digital lösning. 
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Användningen av digitala lösningar i 
mödrahälsovården har ökat kraftigt 

Mycket har hänt sedan den förra kartläggningen genomfördes 2019 

Användningen av digitala lösningar inom mödrahälsovården har ökat kraftigt mellan åren 2019 – 2025. 
Kartläggningen visar att de regioner som genomförde piloter nu har breddinfört dessa lösningar, men 
också att flera nya lösningar som inte fanns 2019 nu införs runtom i Sverige. 

I detta avsnitt beskrivs översiktligt hur användningen av olika lösningar utvecklats 

På de följande bilderna beskrivs användningen och införandegraden av olika digitala lösningar i 
regionerna översiktligt. För varje lösning beskrivs införandegraden 2019 och 2025, genom att antalet 
regioner som breddinfört lösningen ställs mot antalet regioner som har pågående pilotprojekt, 
respektive planerar införande. 

I appendix finns mer detaljerad information 

I appendix finns sammanställningar av användningen av digitala lösningar inom mödrahälsovården i 
samtliga regioner. Denna sammanställning bygger på svar på det frågeformulär som skickades ut i maj 
2025. 

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Kartläggning Digitala möjligheter i mödrahälsovården, SKR 2019  10 



 

1(3) Användningen av digitala lösningar har ökat 
Införandegrad 2019 

(antal regioner som  infört/har pågående 
pilot/planerar införande) 

Införandegrad 2025 

(antal regioner som  infört/har pågående 
pilot/planerar införande) 

Förändring 
2019-2025 

Dokumentation 

Kvinnan har tillgång till sin 
egen journal online Medel (7/0/5) Hög (13/0/5)

Hälsodeklaration/  hälsoenkät 
via  nätet 

Medel (6/0/12) Hög (19/1/1) 

Informationsdelning och beslutsstöd 

Digitalt föräldraskapsstöd Låg (0/1/3) Hög (15/0/2)

Digitalt stöd för överviktiga Låg (2/0/4) Medel (5/2/1)

Not: Införandegrad beräknat som antal regioner som infört eller planerar att införa lösningen, där regioner som endast planerar införande fått en lägre vikt (0,5). 
Källa:  Frågeformulär, maj-juni 2025. Kartläggning Digitala möjligheter i mödrahälsovården, SKR 2019. 

11 



Användningen av digitala lösningar har ökat 2(3) 
Införandegrad 2019 Införandegrad 2025 

Förändring 
2019-2025 (antal regioner som infört/har pågående 

pilot/planerar införande) 
(antal regioner som infört/har pågående 

pilot/planerar införande) 

Kommunikation 

Chatbot Låg (0/0/2) Låg (2/0/0) 

Videokommunikation med 
patient Låg (2/2/2) Hög (16/2/0)

Distansmonitorering 

Digital blodtrycksmätare för 
egenmonitorering 

Låg (0/0/0) Medel (8/0/0) 

Digital glukosmätare för 
egenmonitorering Låg (2/2/1) Medel (11/1/0) 

Not: Införandegrad beräknat som antal regioner som infört eller planerar att införa lösningen, där regioner som endast planerar införande fått en lägre vikt (0,5). 
Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Kartläggning Digitala möjligheter i mödrahälsovården, SKR 2019. 
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Användningen av digitala lösningar har ökat 3(3) 
Införandegrad 2019 Införandegrad 2025 Förändring 

(antal som infört/har pågående 2019-2025 (antal som infört/har pågående 
pilot/planerar införande) pilot/planerar införande) Administration 

Kallelser via Regionala 
Hälsokontrollsystemet Låg (4/0/3) Hög (15/0/4) 

Självincheckning på 
mottagning 

Medel (4/3/1) Medel (11/0/1) 

Webbtidbok tillgänglig för 
patient 

Medel: (7/3/5) Hög (17/2/1) 

Not: Införandegrad beräknat som antal regioner som infört eller planerar att införa lösningen, där regioner som endast planerar införande fått en lägre vikt (0,5). 
Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Kartläggning Digitala möjligheter i mödrahälsovården, SKR 2019. 
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1(2) Flera nya lösningar har börjat användas 

Lösning 

Antal regioner som 
har breddinfört 

Antal regioner 
som har 

pågående pilot 

Antal regioner 
som har planerat 

införande 

Antal regioner 
som inte planerat 

införande 

Antal regioner 
som inte svarat/ 

inte vet 

Säker digital kommunikation 
mellan olika vårdnivåer 

17 1 1 1 1 

Digital urinsticka för 
egenmonitorering 

3 0 0 17 1 

Chattfunktion med 
barnmorska för gravida 

8 2 0 8 3 

Digitalt stödprogram för gravida 
med graviditetsdiabetes 

5 0 1 14 1 

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. 



Flera nya lösningar har börjat användas 2(2) 
Antal regioner som Antal regioner Antal regioner Antal regioner Antal regioner 

Lösning har breddinfört som har som har planerat som inte planerat som inte svarat/ 
pågående pilot införande införande inte vet 

Taligenkänning, tex för 
journaldokumentation 

4 1 4 7 5 

Digitalt stödprogram för gravida 
med förlossningsrädsla 

1 0 1 18 1 

Mobilt CTG (CTG för 
egenmonitorering) 

0 0 0 19 2 

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. 15 



Innehåll 

Bakgrund 

Användningen av digitala lösningar inom mödrahälsovården 2025 
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Slutsatser och möjligheter 
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Lärdomar från regionernas användning av 
digitala lösningar 

Vissa regioner har nu lång erfarenhet av digitala lösningar inom mödrahälsovården 

Den ökade användningen av digitala lösningar innebär att verksamheterna har samlat en bred erfarenhet av 
både framgångsrika och mindre lyckade lösningar. Vissa regioner och verksamheter har kommit längre än 
andra regioner, vilket gör det särskilt intressant att dra lärdomar från dem. 

I detta avsnitt presenteras lärdomar från användningen av digitala lösningar 

I den här delen av kartläggningen beskriver vi hur arbetssätt har förändrats, vad effekterna har varit för 
patienter och medarbetare, vilka utmaningar som regionerna stött på, och vilka framgångsfaktorer som 
identifierats. 

Insikter presenteras för varje enskild lösning 

I avsnittet beskrivs de identifierade digitala lösningarna kortfattat tillsammans med lärdomar om respektive 
lösning. I kartläggningen har vissa lösningar genererat fler lärdomar än andra. Det kan bero på att de 
används av fler regioner, men vanligare är att det gäller lösningar som genererat större förändringar i 
mödrahälsovårdens arbetssätt eller där olika regioner valt olika väg. Dessa lösningar presenteras lite mer 
utförligt i en inledande sektion. 
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Effekter och lärdomar kopplade till specifika 
digitala lösningar 

Digitalt föräldraskapsstöd 

Digitalt stöd för gravida med övervikt 

Digitalt stöd för gravida med graviditetsdiabetes 

Digitalt stöd för gravida med förlossningsrädsla 

Digital blodtrycksmätare för egenmonitorering 

Digital glukosmätare för egenmonitorering 

Digital urinsticka för egenmonitorering 

Chattfunktion med barnmorska 

Videokommunikation med patient 

Taligenkänning 

Självincheckning 

Hälsodeklaration/ hälsoenkät via nätet 

Kallelser via Regionala Hälsokontrollsystemet (RHKS) 

Tillgång till sin egen journal digitalt 

Webbtidbokning tillgänglig för patient 

Säker digital kommunikation mellan olika vårdnivåer 

Chatbot 

AI-tolk 18 



 

   
  

   
  

 
   

 

    

 
  

 

    
 

 

   

1 2 3 4 5 6 7 8 9 

10 11 12 13 14 15 16 17 18 

Dokumentation 

Administration 

Digital kommunikation 

Egenmonitorering 

Personal 

Digitalt föräldraskapsstöd 

Basfakta 

Typ av lösning 

Informationsdelning 

Målgrupp 

Patient 

Införandegrad 

2019 2025 

Låg Hög 

Beskrivning av lösningen 

• Digitalt föräldraskapsstöd syftar till att nå fler föräldrar och att samla 
all information på ett ställe. Det finns lösningar som beskriver hela 
graviditeten kronologiskt, med individanpassade avsnitt, till  
exempel för dem med planerat kejsarsnitt.

• Det finns också lösningar där föräldragrupper har möten digitalt,  
vilket kan underlätta för fler att delta, exempelvis i glest befolkade  
regioner.

Förändrade arbetssätt 

• Lösningen har lett till att föräldrar själva inhämtar mer information.

• Hanteringen av papper minskar och barnmorskor kan lättare  
hänvisa till information som finns digitalt, exempelvis genom att  
länka till relevant sida på 1177.

• Lösningen kan göra det lättare för blivande föräldrar att ta del av  
informationen. Till exempel finns möjligheter för föräldrar att ta del  
av digitala föreläsningar i Västra Götalandsregionen.

• Digitala föräldrastöd gör det också lättare att samla in återkoppling  
från patienter. Exempelvis har Region Halland en utvärdering efter  
varje avsnitt i sin lösning.

Materialet fungerar också  
som ett informationsstöd,  
som barnmorskorna  lättare 
kan  hänvisa oc h  länka  till. 

- Samordningsbarnmorska

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i Region Gävleborg, Region Halland, Region Kronoberg och Västra Götalandsregionen, 
september-oktober 2025. 
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1 2 3 4 5 6 7 8 9 

10 11 12 13 14 15 16 17 18 

Digitalt föräldraskapsstöd 
Effekt av införda lösningar 

Patienter* 

0 1 2 3 4 5 6 

Stor negativ effekt 

Viss negativ effekt 

Ingen effekt 

Viss positiv effekt 

Stor positiv effekt 

Antal regioner 

• De flesta rapporterar att lösningen har stor positiv, eller 
viss positiv effekt för patienterna. 

• De positiva effekterna är främst att stödet kan nå fler när 
det finns i digital form. Det blir också lättare för de 
blivande föräldrarna att ta till sig innehållet, jämfört med 
att få en stor mängd information i pappersform. 

Resurseffektivitet* 

0 1 2 3 4 5 6 7 

Stor positiv effekt 

Viss positiv effekt 

Ingen effekt 

Viss negativ effekt 

Stor negativ effekt 

Antal regioner 

• När det gäller resurseffektiviteten uppger de flesta av 
regionerna att lösningen har haft en stor positiv effekt. 

• Regioner som infört lösningen menar att lösningen gör 
det lättare att dela information till de blivande 
föräldrarna, till exempel genom att kunna länka till en 
sida på 1177. 

* Graferna inkluderar  endast de  regioner som besvarat  respektive  fråga. Vissa regioner har endast besvarat  en av de  två frågorna. 
Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i Region Gävleborg, Region Halland, Region Kronoberg och Västra Götalandsregionen, 
september-oktober 2025. 
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1 2 3 4 5 6 7 8 9 

10 11 12 13 14 15 16 17 18 

Personal 

Dokumentation 

Administration 

Digital kommunikation 

Egenmonitorering 

Digitalt stöd för gravida med övervikt 
Basfakta 

Typ av lösning 

Informationsdelning 

Målgrupp 

Patient 

Införandegrad

Låg

2019 2025

Hög

Beskrivning av lösningen 

• Digitalt stöd för överviktiga liknar digitalt föräldrastöd, men riktar 
sig till gravida som till exempel har högt BMI, eller vid en snabb 
viktuppgång under graviditet.

• Det digitala stödet utgörs ofta av strukturerad och pedagogisk  
information via text eller filmer.

• Region Västerbotten erbjuder ett sådant program via Inera stöd och  
behandling. Programmet har arbetats fram av dietister,  
fysioterapeuter och psykologer och syftar till långsiktig  
viktstabilisering för den gravida.

Förändrade arbetssätt 

• Ett digitalt stöd ger snabb tillgång till information för överviktiga 
gravida, jämfört med att behöva vänta på ett inledande möte med  
en dietist.

• Eftersom mycket av informationen finns tillgänglig digitalt kan  
dietister fokusera på att stötta den gravida kvinnan, snarare än att  
löpande förmedla information. Det stöd som ges kan exempelvis  
handla om att svara på funderingar som uppkommer under  
graviditeten.

Lösningen togs fram av en 
tvärprofessionell grupp, och 
istället för att hamna på en 
väntelista kunde de gravida 
få tillgång direkt. 

- Primärvårdsdietist

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i Region Gävleborg , Region Halland och Region Västerbotten, september-oktober 2025. 21



  
 

  
 

 
 

   
 

 

 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 

10 11 12 13 14 15 16 17 18 

Digitalt stöd för gravida med övervikt 
Effekt av införda lösningar 

Patienter* 

0 1 2 

Stor negativ effekt 

Viss negativ effekt 

Ingen effekt 

Viss positiv effekt 

Stor positiv effekt 

Antal regioner 

• De regioner som har infört lösningen bedömer att det 
har haft en positiv effekt ur ett patientperspektiv. 

• Med hjälp av det digitala stödet kan överviktiga gravida 
direkt få tillgång till stöd och är inte beroende av att 
träffa en dietist fysiskt. 

Resurseffektivitet* 

 

Stor positiv effekt 

Viss positiv effekt 

Ingen effekt 

Viss negativ effekt 

Stor negativ effekt 

0 1 2 
Antal regioner 

• Fyra av fem regioner upplever att det också haft en 
positiv effekt ur ett effektivitetsperspektiv. 

• En region upplever stor negativ effekt. I detta fall syftar 
man på att programmet där stödet finns är krångligt 
och innehåller många moment, och inte att stödet i sig 
medfört negativa effekter. 

* Graferna inkluderar endast de regioner som besvarat respektive fråga. Vissa regioner har endast besvarat en av de två frågorna. 
Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i Region Gävleborg , Region Halland och Region Västerbotten, september-oktober 2025. 
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1 2 3 4 5 6 7 8 9 

10 11 12 13 14 15 16 17 18 

Dokumentation 

Administration 

Digital kommunikation 

Egenmonitorering 

Personal 

Digitalt stöd om graviditetsdiabetes 

Basfakta 

Typ av lösning 

Informationsdelning 

Målgrupp 

Patient 

Införandegrad 

Låg Hög 

2019 2025 

Beskrivning av lösningen 

• Digitalt stöd om graviditetsdiabetes liknar digitalt föräldrastöd, men  
riktar sig till gravida med graviditetsdiabetes.

• Stödet används för att ge kostråd, men också som ett sätt att  
informera om glukosvärden, och ge stöd i hur dessa ska tolkas.

• Region Halland har tagit fram ett sådant stöd genom samarbete  
mellan dietister, fysioterapeuter, läkare och diabetesspecialiserade  
barnmorskor.

Förändrade arbetssätt 

• Det digitala materialet kan delas direkt vid konstaterad  
graviditetsdiabetes, vilket gör att den gravida kvinnan har större  
möjlighet att komma välinformerad till det första mötet.

• Genom att ett strukturerat informationsmaterial utarbetas och delas  
med kvinnor med graviditetsdiabetes rapporteras att även  
barnmorskor och andra medarbetare som normalt inte arbetar med 
denna typ av patienter blir mer välinformerade om detta tillstånd.  
Exempelvis berättar Region Halland att lösningen varit  
kompetenshöjande för såväl patienter som medarbetare.

Det märks även att 
medarbetare som kanske 
inte hade så bra koll på 
graviditetsdiabetes har lärt 
sig mer av materialet. 

- Samordningsbarnmorska

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i Region Halland och Region Jönköpings län, september-oktober 2025. 23
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10 11 12 13 14 15 16 17 18 

Digitalt stöd om graviditetsdiabetes 
Effekt av införda lösningar 

Patienter* 

0 1 2 3 

Stor negativ effekt 

Viss negativ effekt 

Ingen effekt 

Viss positiv effekt 

Stor positiv effekt 

Antal regioner 

• Den gravida kan snabbare få hjälp och stöd eftersom 
det digitala materialet kan delas direkt vid konstaterad 
graviditetsdiabetes. 

• Lösningen leder till att patienten blir bättre informerad 
om vad som händer i kroppen, till exempel genom att ta 
del av filmmaterial. 

Resurseffektivitet* 

 

Stor positiv effekt 

Viss positiv effekt 

Ingen effekt 

Viss negativ effekt 

Stor negativ effekt 

0 1 2 3 
Antal regioner 

• Positiva effekter på resurseffektiviteten kan exempelvis 
uppstå av möjligheten att i lösningen generera färdiga 
svar som barnmorskorna kan skicka till den gravida 
baserat på rapporterat glukosvärde, exempelvis ett 
standardsvar då glukosvärdet är inom målområdet. 

* Graferna inkluderar endast de regioner som besvarat respektive fråga. Vissa regioner har endast besvarat en av de två frågorna. 
Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i Region Halland och Region Jönköpings län, september-oktober 2025. 
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1 2 3 4 5 6 7 8 9 

10 11 12 13 14 15 16 17 18 

 

Dokumentation 

Administration 

Digital kommunikation 

Egenmonitorering 

Personal 

Digitalt stöd om förlossningsrädsla 

Basfakta 

Typ av lösning 

Informationsdelning

Målgrupp 

Patient 

Införandegrad 

2025 (nämndes ej 2019) 

Låg Hög 

Beskrivning av lösningen 

• Denna lösning förekommer i olika former, dels en kurs som den  
gravida kan delta i online, dels informations- och stödmaterial i  
form av film och text.

• Region Halland tar för närvarande fram material som kan adderas  
till det digitala föräldraskapsstödet och användas av kvinnor med  
förlossningsrädsla.

• Det är få regioner som hittills har infört lösningen.

Förändrade arbetssätt 

• När lösningen digitaliseras ökar möjligheten att nå fler gravida med  
förlossningsrädsla.

• Ett exempel är gravida som inte vill delta i fysiska kurser, men ändå  
har ett behov av stöd inför förlossningen.

• I Region Jönköping erbjuds digitala träffar för gravida med  
förlossningsrädsla i tillägg till fysiska träffar.

• I Region Halland är tanken att det material som tas fram ska kunna  

läggas till övriga digitala föräldraskapsstöd så fort den gravida fått  
remiss till aurorabarnmorska.

Vi håller på att ta fram 
material, och det har stärkt 
samarbetet mellan 
kvinnokliniken och 
mödrahälsovården. 

- Samordningsbarnmorska

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i Region Halland och Region Jönköpings län, september-oktober 2025. 25



1 2 3 4 5 6 7 8 9 

10 11 12 13 14 15 16 17 18 

Digitala stödprogram 

Utmaningar 

• En utmaning är att få till ett tvärprofessionellt 
samarbete för att skapa ett stöd som täcker många 
av graviditetens aspekter. 

• Att skapa en tydlig struktur som gör det lätt för den 
gravida att ta till sig. För mycket information kan bli 
förvirrande. 

En problematik är att göra informationen och 
stödet tillgängligt på ett lättsmält sätt. Därför 
blir kommunikationen med den gravida viktig. 

- Primärvårdsdietist 

Framgångsfaktorer 

• Att samla det digitala materialet på en och samma 
plattform och ha kontinuerliga utvärderingar. 

• Exempelvis har Region Halland utvecklat en lösning 
där digitalt föräldraskapsstöd finns tillgängligt för 
alla gravida, men där stödet kan utökas med 
information riktad till kvinnor med specifika behov. 

Barnmorskorna kan hänvisa till det digitala 
materialet som den gravida bör läsa innan 
möten. 

- Samordningsbarnmorska 

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i sju regioner, september-oktober 2025. 26 



 

   

 
  

 

  
  

    
    

     

  

 
   

  

    

1 2 3 4 5 6 7 8 9 

10 11 12 13 14 15 16 17 18 

Informationsdelning 

Dokumentation 

Administration 

Digital kommunikation 

Personal 

Blodtrycksmätare för egenmonitorering 

Basfakta 

Typ av lösning 

Egenmonitorering 

Målgrupp 

Patient 

Införandegrad 

2019 2025 

Låg Hög 

Beskrivning av lösningen 

• Allt fler patienter behöver regelbundet kontrollera sitt blodtryck.

• Den digitala lösningen innebär att den gravida tar med sig en  
blodtrycksmätare hem och sedan kan läsa av och rapportera in  
värdena löpande.

• Det vanligaste är att patienten själv rapporterar in sina mätvärden,  
men det finns regioner som är på väg att införa lösningar där  
värden rapporteras automatiskt vid mätning

Förändrade arbetssätt 

• Personal behöver inte utföra lika många blodtrycksmätningar på  
mottagningarna, genom att patienterna i regel utför detta själva.

• Medarbetarna kan i stället fokusera på att stödja och informera  
patienterna.

• Utdelning och insamling av blodtrycksmätare blir en ny  
arbetsuppgift, där högre krav ställs på logistiska frågor och  
materialflöde.

De fysiska besöken tog 
mycket tid, och denna 
grupp blir fler och fler i takt 
med stigande BMI. 

- Samordningsbarnmorska

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i Region Gävleborg, Region Halland,  Region Kronoberg och Västra Götalandsregionen, 
september-oktober 2025. 
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1 2 3 4 5 6 7 8 9 

10 11 12 13 14 15 16 17 18 

Blodtrycksmätare för egenmonitorering 
Effekt av införda lösningar 

Patienter* 

0 2 4 6 8 

Stor negativ effekt 

Viss negativ effekt 

Ingen effekt 

Viss positiv effekt 

Stor positiv effekt 

Antal regioner 

• Stor effektivitetsvinst för den gravida, som slipper åka in 
till mottagning för att kontrollera sin blodtrycksnivå (ofta 
flera gånger per vecka). 

• Den gravida kan känna att hon får ökad kontroll över sitt 
tillstånd (och över sin tid). 

Resurseffektivitet* 

 

Stor positiv effekt 

Viss positiv effekt 

Ingen effekt 

Viss negativ effekt 

Stor negativ effekt 

0 1 2 3 4 5 6 
Antal regioner 

• Lösningen rapporteras generellt leda till bättre 
mätvärden då den gravida gör mätningen i sin 
hemmiljö och därmed är mer avslappnad. Detta 
möjliggör bättre beslutsfattande från vården. 

• Den positiva effekten kommer främst i form av att 
lösningen sparar tid. 

* Graferna inkluderar endast de regioner som besvarat respektive fråga. Vissa regioner har endast besvarat en av de två frågorna. 
Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i Region Gävleborg, Region Halland,  Region Kronoberg och Västra Götalandsregionen, 
september-oktober 2025. 
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1 2 3 4 5 6 7 8 9 

10 11 12 13 14 15 16 17 18 

Informationsdelning 

Dokumentation 

Administration 

Digital kommunikation 

Personal 

Digital glukosmätare för egenmonitorering 

Basfakta 

Typ av lösning 

Egenmonitorering 

Målgrupp 

Patient 

Införandegrad 

2019 2025 

Låg Hög 

Beskrivning av lösningen 

• Patienter med graviditetsdiabetes har behov av att regelbundet  
mäta sin blodsockernivå.

• Den digitala lösningen innebär att den gravida tar med sig en  
glukosmätare hem och sedan kan läsa av och rapportera in värdena  
löpande, till exempel via 1177 eller en chattfunktion.

• Det är få regioner som använder sig av digitala glukosmätare med  
automatisk inrapportering, medan flera regioner delar ut  
glukosstickor som den gravida läser av och rapporterar in manuellt.

Förändrade arbetssätt 

• Lösningen leder till färre korta möten på mottagningarna. En stor  
skillnad rapporteras dessutom vara att den gravida tar större ansvar  
för sin graviditetsdiabetes än tidigare.

• Personal behöver inte studera alla mätningar, utan avvikande  
värden kan flaggas och då hanteras vid behov.

• Lösningen medför att medarbetarna kan fokusera på att dela  
information och stödja patienterna.

Att minska dessa typer av 
korta besök leder till mindre 
stress bland medarbetare. 

- Samordningsbarnmorska

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i Region Gävleborg, Region Halland, Region Jönköpings län, Region Kronoberg och Västra 
Götalandsregionen, september-oktober 2025. 
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1 2 3 4 5 6 7 8 9 

10 11 12 13 14 15 16 17 18 

Digital glukosmätare för egenmonitorering 
Effekt av införda lösningar 

Patienter* 

0 2 4 6 8 10 

Stor negativ effekt 

Viss negativ effekt 

Ingen effekt 

Viss positiv effekt 

Stor positiv effekt 

Antal regioner 

• Den gravida slipper åka in till mottagning för att 
kontrollera sin blodsockernivå, vilket sparar tid. 

• Ställer större krav på att den gravida tar ansvar och 
mäter sina värden likt andra lösningar för 
egenmonitorering, men skapar också en känsla av ökad 
kontroll för den gravida. 

Resurseffektivitet* 

0 2 4 6 8 

Stor negativ effekt 

Viss negativ effekt 

Ingen effekt 

Viss positiv effekt 

Stor positiv effekt 

Antal regioner 

• Lösningen frigör mycket tid för personalen, alla resultat 
behöver inte antecknas utan man kan fokusera på 
avvikande värden. 

• Det blir färre korta möten för glukosmätning på 
mottagningarna. 

* Graferna inkluderar endast de regioner som besvarat respektive fråga. Vissa regioner har endast besvarat en av de två frågorna. 
Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i Region Gävleborg, Region Halland, Region Jönköpings län, Region Kronoberg och Västra 
Götalandsregionen, september-oktober 2025. 
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1 2 3 4 5 6 7 8 9 

10 11 12 13 14 15 16 17 18 

Informationsdelning 

Dokumentation 

Administration 

Digital kommunikation 

Personal 

Digital urinsticka för egenmonitorering 

Basfakta 

Typ av lösning 

Egenmonitorering 

Målgrupp 

Patient 

Införandegrad 

Låg Hög 

2025 (nämndes ej 2019) 

Beskrivning av lösningen 

• Patienten får hem urinstickor som kan avläsas på olika sätt. Det finns  
helt digitala alternativ som kan bedöma resultat utifrån en bild.

• Den lösning som finns i några regioner idag innebär att patienten  
själv rapporterar in sina värden, till exempel via en chattfunktion.

• De digitala urinstickorna kan dock vara svåra att läsa av för  
patienten, då detta bygger på manuell avläsning. Region Halland  
beskriver att de beslutat att köpa in urinstickor som är lättare att läsa  
av för patienten.

• Den mänskliga faktorn kan leda till felaktig tolkning eller  
inrapportering av resultaten när dessa inte delas automatiskt vid  
mätning.

Förändrade arbetssätt 

• Likt övriga lösningar för egenmonitorering innebär det att antalet  
korta besök på mottagningen minskar.

• Lösningen medför ett större fokus på stöttning och  
informationsdelning till patienten.

Vi har märkt att efterfrågan 
kommer mer och mer, de 
(patienterna) vill kunna sköta 
det själva. 

- Samordningsbarnmorska

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i Region Gävleborg, Region Halland, september-oktober 2025. 31



1 2 3 4 5 6 7 8 9 

10 11 12 13 14 15 16 17 18 

Lösningar för egenmonitorering 

Utmaningar 

• En utmaning är att säkerställa att mätningarna utförs 
som de ska. Detta innebär att vissa patienter 
kommer att behöva mer stöttning och påminnelser. 

• När patienten själv rapporterar in uppmätta värden 
finns en risk för misstag eller att fel värden uppges 
medvetet. En region beskrev exempelvis hur en 
patient rapporterade in värden som den trodde var 
”bra”. 

Det fungerar oftast väldigt bra, men ibland 
behöver man skicka ut påminnelser och ge 
extra stöttning till patienter. 

- Administrativ samordnare 

Framgångsfaktorer 

• I stället för att alla mätningar ska kontrolleras kan 
man använda någon typ av flaggningssystem för att 
upptäcka avvikande värden. 

• Lösningar som automatiskt rapporterar in resultat 
minskar risken för misstag och är smidigare att 
använda för den gravida. 

Det är lättare att få personalen med på tåget 
för lösningar för egenmonitoreringna, för man 
ser vinsten direkt. 

- Samordningsbarnmorska 

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i sju regioner, september-oktober 2025 32 



 

  
 

 

   
   

 
  

  
 

    
 

      
    

 
   

 
 

 

     

1 2 3 4 5 6 7 8 9 

10 11 12 13 14 15 16 17 18 

Informationsdelning 

Dokumentation 

Administration 

Egenmonitorering 

Chattfunktion med barnmorska 

Basfakta 

Typ av lösning 

Digital kommunikation 

Målgrupp 

Personal 

Patient 

Införandegrad 

Låg Hög 

2019 2025 

Beskrivning av lösningen 

• Utformningen av denna lösning varierar mellan regionerna, men i  
grunden handlar det om en kommunikationskanal direkt mellan  
patient och barnmorska.

• Flera regioner använder chattfunktionen i 1177, men vissa regioner  
använder andra applikationer där lösningen finns integrerad.

• Lösningen kan användas för tvåvägskommunikation, där  
barnmorska kan skicka ut information till patient och vice versa.

• Lösningarna används oftast för så kallad asynkron kommunikation  
(medarbetaren svarar inte direkt), men även chatt i realtid  
förekommer.

Förändrade arbetssätt 

• Vid sjukfrånvaro kan barnmorskor hjälpa varandra på ett smidigt  
sätt när patient skickar frågor via chatten.

• Med chatten kan barnmorskor stötta patienter lättare, till exempel  
genom att direkt länka till information på 1177 och guida till rätt  
bokning av besök.

• Medarbetare kan dela mer information till patienten jämfört med  
kommunikation via telefon eller i möten.

Chatten är bra om man vill 
påminna patient om att 
boka tid eller annat. Det har 
gjort att de (patienterna) tar 
mer ansvar. 

- Verksamhetsutvecklare

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i Region Gävleborg, Region Stockholm och Västra Götalandsregionen, september-oktober 2025. 33
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Chattfunktion med barnmorska 
Effekt av införda lösningar 

Patienter* 

0 1 2 3 4 

Stor negativ effekt 

Viss negativ effekt 

Ingen effekt 

Viss positiv effekt 

Stor positiv effekt 

Antal regioner 

• Patienter uppskattar att kunna skicka meddelanden 
istället för att behöva ringa till mottagningen och 
upplever det som en smidig kommunikationskanal. 

• En region ser att det finns risk för undanträngning om 
barnmorskorna behöver lägga tid på att chatta med 
patienter 

Resurseffektivitet* 

Stor positiv effekt 

Viss positiv effekt 

Ingen effekt 

Viss negativ effekt 

Stor negativ effekt 

0 1 2 3 4 
Antal regioner 

• Tre regioner upplever stor positiv effekt, en region viss 
negativ effekt och en region stor negativ effekt. 

• De regioner som ser negativa effekter upplever att 
lösningen gör att medarbetare behöver lägga mer tid 
på att besvara frågor från patienter, då frågor fortsätter 
att komma via andra kanaler, exempelvis telefon. 

* Graferna inkluderar endast de regioner som besvarat respektive fråga. Vissa regioner har endast besvarat en av de två frågorna. 
Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i Region Gävleborg, Region Stockholm och Västra Götalandsregionen, september-oktober 2025. 
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1 2 3 4 5 6 7 8 9 

10 11 12 13 14 15 16 17 18 

Chattfunktion med barnmorska 

Utmaningar 

• Den största utmaningen med en chattfunktion 
uppges vara att det kan leda till merarbete, 
exempelvis då frågor som skulle gå snabbare att 
besvara via telefon ställs via chatt. 

• Ofta finns det flera kommunikationskanaler, till 
exempel telefon och chatt. Då kan den totala 
belastningen bli högre än om bara en lösning hade 
funnits. 

Det är många frågor som kommer in till 
barnmorskorna, och det tar en del tid, men vi 
hanterar det ändå för vi märker att patienterna 
uppskattar lösningen. 

- Samordningsbarnmorska 

Framgångsfaktorer 

• Att förbereda mallar som kan användas för svar på 
vanligt förekommande frågor kan spara tid. 

• Regioner som upplever att lösningen fungerar bra 
tydliggör att det inte är en kommunikationskanal 
där patient ska förvänta sig svar direkt. 

Vi upplever att kommunikationen är förenklad 
nu. Det är lättare för patienten att kopplas till 
sin barnmorska jämfört med tidigare när de 
ringde in. 

- Verksamhetsutvecklare 

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i Region Gävleborg, Region Stockholm och Västra Götalandsregionen, september-oktober 2025. 35 



 

  
   

  
    

   

 
   

 
 

 

 
   

  
  

  

 
  

  
  

   

1 2 3 4 5 6 7 8 9 

10 11 12 13 14 15 16 17 18 

Personal 

Informationsdelning 

Dokumentation 

Administration 

Egenmonitorering 

Videokommunikation med patient 

Basfakta 

Typ av lösning 

Digital kommunikation 

Målgrupp 

Patient 

Införandegrad 

2019 2025 

Låg Hög 

Beskrivning av lösningen 

• Med videokommunikation avses digitala möten där patienter möter  
barnmorskor, läkare eller annan personal på distans.

• Lösningen används framför allt inom preventivmedelsrådgivning, 
men också i vissa regioner för antingen det första eller andra  
inskrivningsbesöket vid graviditet, samt tidiga eftervårdsbesök.

Förändrade arbetssätt 

• Digitala möten med hjälp av videokommunikation har skapat en  
större flexibilitet för både patienter och personal i  
mödrahälsovården.

• Videokommunikation har skapat förutsättningar för att lättare dela  
resurser inom regionen, exempelvis genom att digitalt inskrivnings-  
samtal kan styras till en mottagning med låg belastning.

• Flera regioner beskriver att man når fler gravida tidigare med hjälp 
av digitala möten. Till exempel för att den gravida inte behöver ta  
ledigt från jobbet och åka till mottagningen, eller att det är så tidigt  
i graviditeten och man ännu inte berättat det för närstående. I dessa  
fall kan videomöten minska tröskeln för ett första besök.

Vi förstod inte hur positivt 
detta skulle vara när vi 
införde lösningen. Idag 
träffar vi den gravida 
tidigare vilket är en stor 
vinst. 

- Samordningsbarnmorska

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i sju regioner, september-oktober 2025. 36
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Videokommunikation med patient 
Effekt av införda lösningar 

Patienter* 

0 2 4 6 8 10 

Stor negativ effekt 

Viss negativ effekt 

Ingen effekt 

Viss positiv effekt 

Stor positiv effekt 

Antal regioner 

• Flera regioner berättar i intervjuer att man når den 
gravida tidigare. Dessutom underlättar det för patienter 
som har lång resväg till mottagningar. 

• Den region som ser viss negativ effekt för patienten har 
inte breddinfört lösningen och specificerar inte vad den 
negativa effekten utgörs av. 

Resurseffektivitet* 

 

Stor positiv effekt 

Viss positiv effekt 

Ingen effekt 

Viss negativ effekt 

Stor negativ effekt 

0 1 2 3 4 5 6 7 
Antal regioner 

• Flera regioner har digitala inskrivningssamtal. I Västra 
Götalandsregionen har man skapat ett upplägg där 
alla mottagningar hjälper till med inskrivningsmötena, 
vilket har skapat en jämnare resursfördelning. 

* Graferna inkluderar endast de regioner som besvarat respektive fråga. Vissa regioner har endast besvarat en av de två frågorna. 
Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i sju regioner, september-oktober 2025. 
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10 11 12 13 14 15 16 17 18 

Videokommunikation med patient 

Utmaningar 

• Då många besök i mödrahälsovården behöver vara 
fysiska är möjligheterna att använda videosamtal 
ibland begränsade. 

• Därför blir det viktigt att undersöka vilka typer av 
möten som kan genomföras digitalt, och vilka som 
fortfarande kräver fysiska möten. 

Man strävar efter att den gravida ska ha 
samma barnmorska genom hela graviditeten, 
men ett undantag är det första besöket för att 
få kontakt tidigare. 

- Samordningsbarnmorska 

Framgångsfaktorer 

• Identifiera besök som inte kräver att mötet hålls 
fysiskt, och tydliggör för patienten vilka besök som 
kan genomföras digitalt. 

• Nyttja lösningens möjligheter att utveckla flexibla 
arbetssätt, exempelvis genom att kunna fördela 
resurser mellan mottagningar utifrån den aktuella 
arbetsbelastningen. 

Vi byggde upp lösningen utifrån flera olika 
perspektiv, chefer och medarbetare, vilket vi 
tror har varit en framgångsfaktor. 

- Samordningsbarnmorska 

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i sju regioner, september-oktober 2025. 38 
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Informationsdelning 

 

Digital kommunikation 

Egenmonitorering 

Patient 

Taligenkänning 

Basfakta 

Typ av lösning 

Dokumentation

Administration 

Målgrupp 

Personal 

Införandegrad 

2019 2025 

Låg Hög 

Beskrivning av lösningen 

• Taligenkänning är en lösning som möjliggör transkribering av tal i  
realtid och används främst för journalföring och andra anteckningar.

• Tekniken kan även användas för att skriva exempelvis remisser, mejl  
och kallelser.

• Den hårdvara som används av medarbetaren kan variera men  
utgörs oftast av ett headset eller en diktafon.

• Lösningarna är ofta kompatibla med olika typer av  
vårdinformationssystem, men graden av kompatibilitet kan variera.

Förändrade arbetssätt 

• Lösningen ökar flexibiliteten i patientmöten genom att  
medarbetarenen kan fokusera på mötet snarare än att anteckna.

• Taligenkänning kan innebära en betydande tidsbesparing för  
barnmorskor, som ofta för sina egna anteckningar.

• Lösningen har dessutom potential att öka patientsäkerheten i de fall  
när anteckningar inte görs i direkt samband med patientmötet, till  
exempel på grund av tidsbrist.

Vi tycker att taligenkänning 
borde vara smartare, det är 
ofta den skriver samma fel 
flera gånger. 

- Administrativ samordnare

Nu hinner jag journalföra 
så jag kan äta lunch i tid. 

- Barnmorska

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i Region Gävleborg, Region Halland, Region Jönköpings län, Region Kronoberg och Västra 
Götalandsregionen september-oktober 2025. 
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1 2 3 4 5 6 7 8 9 

10 11 12 13 14 15 16 17 18 

Taligenkänning 
Effekt av införda lösningar 

Patienter* 

 

Stor positiv effekt 

Viss positiv effekt 

Ingen effekt 

Viss negativ effekt 

Stor negativ effekt 

0 1 2 
Antal regioner 

• De verksamheter som har infört lösningen rapporterar 
blandade effekter, där två regioner upplever stora 
positiva effekter och en region stor negativ effekt. 

• Utifrån patientperspektivet är en positiv effekt den 
ökade patientsäkerheten, eftersom journalföringen kan 
ske direkt under mötet. 

Resurseffektivitet* 

0 1 

Stor negativ effekt 

Viss negativ effekt 

Ingen effekt 

Viss positiv effekt 

Stor positiv effekt 

Antal regioner 

• Gemensamt från de regioner som håller på att införa 
taligenkänning, eller har breddinfört lösningen, är att 
det kan ta lång tid innan lösningen blir effektiv. 

• De medarbetare som har lärt sig använda 
taligenkänning sparar mycket tid, men vissa menar att 
det tar tid att lära sig tekniken. 

* Graferna inkluderar endast de regioner som besvarat respektive fråga. Vissa regioner har endast besvarat en av de två frågorna. 
Källa:  Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med  mödrahälsovården  i Region Gävleborg, Region Halland, Region Jönköpings län, Region  Kronoberg och  Västra  
Götalandsregionen  september-oktober 2025. 
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1 2 3 4 5 6 7 8 9 

10 11 12 13 14 15 16 17 18 

Taligenkänning 

Utmaningar 

• Det tar tid att bygga upp ett bibliotek av ord och 
fraser och att vänja sig vid tekniken. Det kan 
exempelvis ta tid att lära sig hur man ska prata för 
att anteckningarna ska bli så bra som möjligt. 

• Det kan vara besvärligt att koppla lösningen till 
andra program, till exempel mejl- och 
anteckningsprogram. 

En del barnmorskor var skeptiska för att de 
inte kände ett behov av lösningen, men nu 
använder 90-95 procent taligenkänning. 

- Administrativ samordnare 

Framgångsfaktorer 

• Se till att personal är medveten om att lösningen har 
en initial tröskel och tar tid. 

• Att förstå vinsten som lösningen kan ha på sikt, då 
den blir allt bättre och ordförrådet bredare. Speciellt 
för personal som för mycket anteckningar själva, till 
exempel barnmorskor. 

Man får lära sig hur man ska prata, det tar tid 
och i början måste man vänja sig, men när 
man vant sig underlättar det mycket. 

- Mödrahälsovårdsöverläkare 

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i Region Gävleborg, Region Halland, Region Jönköpings län, Region Kronoberg och Västra 
Götalandsregionen, september-oktober 2025. 
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1 2 3 4 5 6 7 8 9 

10 11 12 13 14 15 16 17 18 

Informationsdelning 

Dokumentation 

Digital kommunikation 

Egenmonitorering 

Självincheckning (via mobil eller pekskärm) 

Basfakta 

Typ av lösning 

Administration 

Målgrupp 

Personal 

Patient 

Införandegrad 

Låg Hög 

2019 2025 

Beskrivning av lösningen 

• Patienter bekräftar själva sina besök på mottagningen, antingen 
genom att registrera sig via en terminal eller via sin mobiltelefon.

• När patienten är incheckad informeras mötesansvarig medarbetare.

Förändrade arbetssätt 

• Köerna minskar i receptionen.

• Har på vissa mottagningar lett till att en reception inte behövs.

Utmaningar och framgångsfaktorer 

• En utmaning är att patienter kan checka in sig utan att vara på plats,  
exempelvis med en mobillösning. Då kan den som ska hålla i mötet  
tro att patienten står och väntar även om den inte är på  
mottagningen.

• Det är viktigt att instruktionerna i lösningen är tydliga. Exempelvis  
bör man undvika standardmeddelanden som inte är relevanta för  
alla besök. Ett sådant exempel som beskrivits är när patienten  
automatiskt instrueras att ”betala i receptionen efter besöket” trots  
att detta inte gäller för samtliga besök.

Sedan vi införde 
självincheckning har vi nu 
flera mottagningar i 
regionen som inte 
behöver en reception.  

- Samordningsbarnmorska

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i Region Halland, Region Jönköpings län och Region Kronoberg, september-oktober 2025. 42



 
  

  
  

  
  

 

  
  

 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 

10 11 12 13 14 15 16 17 18 

Självincheckning (via mobil eller pekskärm) 
Effekt av införda lösningar 

Patienter* 

0 1 2 3 4 5 6 7 

Stor negativ effekt 

Viss negativ effekt 

Ingen effekt 

Viss positiv effekt 

Stor positiv effekt 

Antal regioner 

• I enkäten har de flesta regioner som infört lösningen 
svarat att de upplever stor positiv effekt för patienterna 
genom att incheckningsprocessen blivit smidigare och 
köerna minskat. 

• En region anger viss negativ effekt då vissa patienter 
saknar det mänskliga mötet. 

Resurseffektivitet* 

Stor positiv effekt 

Viss positiv effekt 

Ingen effekt 

Viss negativ effekt 

Stor negativ effekt 

0 1 2 3 4 5 6 7 
Antal regioner 

• De flesta regioner som infört självincheckning 
upplever en stor positiv effekt när det gäller 
resurseffektivitet. 

• Effektivitetsvinsten ligger främst i möjligheten att spara 
tid för medarbetarna, samt att man i vissa fall kunnat 
avveckla receptionen helt. 

* Graferna inkluderar endast de regioner som besvarat respektive fråga. Vissa regioner har endast besvarat en av de två frågorna. 
Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i Region Halland, Region Jönköpings län och Region Kronoberg, september-oktober 2025. 
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1 2 3 4 5 6 7 8 9 

10 11 12 13 14 15 16 17 18 

Informationsdelning 

Digital kommunikation 

Egenmonitorering 

Hälsodeklaration/ hälsoenkät via nätet 

Basfakta 

Typ av lösning 

Dokumentation 

Administration 

Målgrupp 

Personal 

Patient 

Införandegrad 

2019 2025 

Låg Hög 

Beskrivning av lösningen 

• Hälsodeklarationen används oftast inför det första
inskrivningsbesöket.

• Den gravida fyller i hälsodeklarationen digitalt, exempelvis via 1177
e-tjänster.

Förändrade arbetssätt 

• Första inskrivningsmötet blir mer effektivt eftersom både patient
och personal är bättre förberedda.

• Lösningen frigör tid för barnmorska att ge mer information vid
mötet istället för att använda mötet till att fylla i hälsodeklarationen.

Utmaningar och framgångsfaktorer 

• Många gravida är vana vid digitala lösningar och har inget emot att
fylla i utförliga enkäter.

• Utrikesfödda kan ha svårare att fylla i hälsodeklarationen, vilket
innebär att lösningen kan behöva individanpassas.

• Hälsodeklaration kopplad till patientens journal beskrivs som
önskvärt för att undvika dubbelarbete.

Det är en klar vinst för 
båda och vi märker att 
den gravida är mycket 
mer förberedd inför det 
första besöket. 

- Administrativ samordnare

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i sju regioner, september-oktober 2025. 44



1 2 3 4 5 6 7 8 9 

10 11 12 13 14 15 16 17 18 

Hälsodeklaration/ hälsoenkät via nätet 
Effekt av införda lösningar 

Patienter* 

0 5 10 15 

Stor negativ effekt 

Viss negativ effekt 

Ingen effekt 

Viss positiv effekt 

Stor positiv effekt 

Antal regioner 

• De flesta regionerna har svarat att lösningen haft en stor
positiv effekt för patienterna.

• Det beror till stor del på att den gravida får mer tid att
undersöka frågor som är viktiga inför det första
inskrivningsbesöket, till exempel läkemedel och
ärftlighet. Patienten kommer mer förberedd till mötet.

Resurseffektivitet* 

0 2 4 6 8 10 12 

Stor negativ effekt 

Viss negativ effekt 

Ingen effekt 

Viss positiv effekt 

Stor positiv effekt 

Antal regioner 

• För resurseffektiviteten har de flesta regionerna svarat
att lösningen haft en stor positiv effekt, medan en
region upplever viss negativ effekt.

• De positiva effekterna handlar mycket om att
barnmorskorna får mer tid för själva mötet, snarare än
att hjälpa till med hälsodeklarationen.

* Graferna inkluderar endast de regioner som besvarat respektive fråga. Vissa regioner har endast besvarat en av de två frågorna.
Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i sju regioner, september-oktober 2025.
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1 2 3 4 5 6 7 8 9 

10 11 12 13 14 15 16 17 18 

Informationsdelning 

Dokumentation 

Digital kommunikation 

Egenmonitorering 

Patient 

Kallelser via Regionala Hälsokontrollsystemet 
Basfakta 

Typ av lösning 

Administration 

Målgrupp 

Personal 

Införandegrad 

2019 2025 

Låg Hög 

Beskrivning av lösningen 

• Digitala kallelser via RHKS gäller i regel kallelser till cellprovtagning.

• De digitala kallelserna skickas till patienter digitalt, till exempel via  
1177 eller via en digital brevlåda.

• Några regioner har infört digitala kallelser inför varje besök.

• Efter att patienten fått kallelse till ett besök kan de ofta boka om det  
digitalt om tiden inte skulle passa.

Förändrade arbetssätt 

• De digitala kallelserna blir ett substitut till papperskallelser, och det  
minskar i sin tur det administrativa arbetet för medarbetare.

• I vissa fall behöver kallelser fortfarande skickas med posten, till  
exempel till patienter med mindre digital vana.

Utmaningar och framgångsfaktorer 

• Det kan uppstå förvirring hos patienterna om kallelser skickas ut  
både digitalt och fysiskt. Det kan exempelvis hända om en patient  
har bokat om sin tid och får en kallelse i brevlådan med den gamla  
tiden. Därför blir det viktigt att synka digitala och fysiska kallelser.

Patienten får kallelsen 
direkt i sin digitala 
brevlåda, och kan boka 
om direkt om tiden inte 
skulle passa. 

- Administrativ samordnare

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i Region Halland, Region Jönköpings län och Region Kronoberg, september-oktober 2025. 46



1 2 3 4 5 6 7 8 9 

10 11 12 13 14 15 16 17 18 

Kallelser via Regionala Hälsokontrollsystemet 
Effekt av införda lösningar 

Patienter* 

0 2 4 6 8 10 

Stor negativ effekt 

Viss negativ effekt 

Ingen effekt 

Viss positiv effekt 

Stor positiv effekt 

Antal regioner 

• Utifrån enkätsvaren upplever de flesta regioner som har 
infört lösningen en stor positiv effekt för patienterna. 

• Att kallelserna samlas i den digital brevlådan beskrivs 
uppskattas av patienter som är vana vid digital 
kommunikation. 

Resurseffektivitet* 

0 2 4 6 8 

Stor negativ effekt 

Viss negativ effekt 

Ingen effekt 

Viss positiv effekt 

Stor positiv effekt 

Antal regioner 

• Av de regioner som har infört lösningen upplever en 
majoritet en stor positiv effekt avseende 
resurseffektiviteten. 

• De positiva effekterna grundar sig främst i att det 
skapar mindre pappershantering, och att det blir 
lättare att nå patienter. 

* Graferna inkluderar endast de regioner som besvarat respektive fråga. Vissa regioner har endast besvarat en av de två frågorna. 
Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i Region Halland, Region Jönköpings län och Region Kronoberg, september-oktober 2025. 
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1 2 3 4 5 6 7 8 9 

10 11 12 13 14 15 16 17 18 

Informationsdelning 

Dokumentation 

Digital kommunikation 

Egenmonitorering 

Personal 

Tillgång till sin egen journal digitalt 

Basfakta 

Typ av lösning 

Administration 

Målgrupp 

Patient 

Införandegrad 

Låg Hög 

2019 2025 

Beskrivning av lösningen 

• De flesta regionerna har idag en lösning där kvinnan kan läsa sin  
journal digitalt.

• I vissa fall är innehållet begränsat, till exempel så att kvinnan inte kan  

se ultraljudstabeller eller symfys-funduskurvor.

• Lösningen är beroende av vilket journalsystem som används, och det  
går exempelvis inte att se anteckningar som bara finns i Obstetrix.

Förändrade arbetssätt 

• Det uppges vara vanligt att medarbetare som gör  
journalanteckningar anpassar sina formuleringar till att patienten kan  
se vad som skrivs.

• Patienterna uppges uppleva det som positivt att få en bättre inblick i  
sin egen vård.

Utmaningar och framgångsfaktorer 

• En utmaning kan vara att journalföra på ett sätt som inte skapar oro  
för patienten.

• Att begränsa vad som syns i journalen kan vara ett sätt att undvika oro  
hos patienten, men behöver balanseras mot behovet av transparens.

Det uppskattas av patienten, 
men det är inte alltid bra att 
de kan läsa allt. 

- Kontaktperson
kvinnors hälsa

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i Region Halland, Region Jönköpings län, Region Kronoberg och Region Stockholm, 
september-oktober 2025. 
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1 2 3 4 5 6 7 8 9 

10 11 12 13 14 15 16 17 18 

Tillgång till sin egen journal digitalt 
Effekt av införda lösningar 

Patienter* 

0 1 2 3 4 5 6 7 

Stor negativ effekt 

Viss negativ effekt 

Ingen effekt 

Viss positiv effekt 

Stor positiv effekt 

Antal regioner 

• En majoritet av regionerna har infört lösningen. 

• Regionerna upplever att lösningen har stor positiv eller 
viss positiv effekt utifrån patientperspektivet. 

• Kvinnorna uppskattar ofta att kunna ta del av 
provresultat och annat i sin journal. 

Resurseffektivitet* 

 

Stor positiv effekt 

Viss positiv effekt 

Ingen effekt 

Viss negativ effekt 

Stor negativ effekt 

0 1 2 3 4 5 6 
Antal regioner 

• En region har svarat att den har viss negativ effekt, 
medan resterande upplever viss positiv eller stor 
positiv effekt. 

• En del medarbetare upplever att de lägger mer tid på 
hur de ska uttrycka sig när patienter har tillgång till 
journalen, eftersom det kan komma följdfrågor. 

* Graferna inkluderar endast de regioner som besvarat respektive fråga. Vissa regioner har endast besvarat en av de två frågorna. 
Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i Region Halland, Region Jönköpings län, Region Kronoberg och Region Stockholm, 
september-oktober 2025. 
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1 2 3 4 5 6 7 8 9 

10 11 12 13 14 15 16 17 18 

Informationsdelning 

Dokumentation 

Digital kommunikation 

Egenmonitorering 

Webbtidbokning tillgänglig för patient 

Basfakta 

Typ av lösning 

Administration 

Målgrupp 

Personal 

Patient 

Införandegrad 

Låg Hög 

2019 2025 

Beskrivning av lösningen 

• Lösningen syftar till att patienter ska kunna boka in besök via  
webben eller annan digital lösning.

• De tillgängliga tiderna omfattar ofta preventivmedelsrådgivning  
och inskrivningsbesök, men kan även inkludera andra besök.

• En majoritet av regionerna har idag breddinfört denna lösning i  
någon form.

Förändrade arbetssätt 

• Ansvaret för att boka in besök flyttas från vårdens medarbetare till  
patienten.

• Medarbetare fokuserar mer på att ge patienter information om hur  
de bokar in tider och vad de behöver boka in.

Utmaningar och framgångsfaktorer 

• Det händer att patienter, medvetet eller omedvetet, bokar besök till  
fel mottagning, till exempel UMO istället för abortkliniken för att få  
en specifik bokningstid.

• Att hjälpa patienter att hitta rätt bokningar med hjälp av information  
och guider minskar antalet felbokningar.

Det har varit en resa att få till 
en fungerande lösning, men 
idag är det otänkbart att 
patienten inte skulle kunna 
boka besöken digitalt. 

- Verksamhetsutvecklare

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i Region Gävleborg, Region Halland, Region Jönköpings län, Region Kronoberg och Region 
Stockholm, september-oktober 2025. 
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1 2 3 4 5 6 7 8 9 

10 11 12 13 14 15 16 17 18 

Webbtidbokning tillgänglig för patient 
Effekt av införda lösningar 

Patienter* 

0 2 4 6 8 10 12 14 

Stor negativ effekt 

Viss negativ effekt 

Ingen effekt 

Viss positiv effekt 

Stor positiv effekt 

Antal regioner 

• En stor majoritet av de regioner som infört lösningen 
upplever att den har haft stora positiva effekter för 
patienter. 

• Patienter uppskattar främst att det blir lätt att få översikt 
över vilka tider som finns, samt att det snabbt kan 
ombokas/avbokas om det behövs. 

Resurseffektivitet* 

0 2 4 6 8 

Stor negativ effekt 

Viss negativ effekt 

Ingen effekt 

Viss positiv effekt 

Stor positiv effekt 

Antal regioner 

• En stor positiv effekt som lyfts fram är att barnmorskan 
inte behöver ta tid av besöket för att hitta tid för nästa 
besök (kan ibland ta lång tid). 

• Det som är negativt är att en del regioner får många 
felbokningar av patienter, samt många sena 
avbokningar av besök. 

* Graferna inkluderar endast de regioner som besvarat respektive fråga. Vissa regioner har endast besvarat en av de två frågorna. 
Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i Region Gävleborg, Region Halland, Region Jönköpings län, Region Kronoberg och Region 
Stockholm, september-oktober 2025. 
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1 2 3 4 5 6 7 8 9 

10 11 12 13 14 15 16 17 18 

Informationsdelning 

Dokumentation 

Administration 

Egenmonitorering 

Patient 

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. 

Säker digital kommunikation mellan vårdnivåer 

Basfakta 

Typ av lösning 

Digital kommunikation 

Målgrupp 

Personal 

Införandegrad 

2025 (nämndes ej 2019) 

Låg Hög 

Beskrivning av lösningen 

• Lösningen avser kommunikationskanaler som är säkra och kan  
användas för att dela information om enskilda patienter,  till  
exempel mellan barnmorskor, läkare och psykologer.

• En stor del av regionerna har infört lösningen i dagsläget, och då  
kan det exempelvis vara i form av ett regiontäckande  
vårdinformationssystem där det finns säkra meddelandefunktioner  
eller möjlighet att hålla säkra videomöten.

Förändrade arbetssätt 

• Lösningen möjliggör enklare kommunikation. Till exempel i de fall  
en barnmorska ska kommunicera med en psykolog om en patient.

• Olika delar av vården inom regionen kan samarbeta på ett lättare  
sätt, genom att använda den säkra digitala kommunikationsvägen i  
stället för fysiska möten eller att kommunicera via fax eller post.

• Medarbetare som behöver konsultera en specialist som befinner  
sig på en annan plats i regionen, exempelvis en barnmorska som  
konsulterar en psykolog, kan göra detta via en säker meddelande-  
chatt eller ett säkert videomöte, i stället för att ses fysiskt.

Sparar mycket tid då 
exempelvis psykologen är 
två timmar bort från 
barnmorskan. 

- Mödrahälsovårdsöverläkare
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1 2 3 4 5 6 7 8 9 

10 11 12 13 14 15 16 17 18 

Säker digital kommunikation mellan vårdnivåer 
Effekt av införda lösningar 

Patienter* 

0 2 4 6 8 10 12 14 

Stor negativ effekt 

Viss negativ effekt 

Ingen effekt 

Viss positiv effekt 

Stor positiv effekt 

Antal regioner 

• Nästan alla regioner som har infört lösningen, beskriver 
stora positiva effekter för patienterna, medan ingen 
region anger att lösningen har haft negativa effekter. 

• De positiva effekterna verkar framför allt handla om att 
patientuppgifter inte delas exempelvis via fax eller 
okrypterade chatt- eller videokommunikationslösningar. 

Resurseffektivitet* 

Stor positiv effekt 

Viss positiv effekt 

Ingen effekt 

Viss negativ effekt 

Stor negativ effekt 

0 2 4 6 8 10 12 14 
Antal regioner 

• En stor majoritet av regionerna beskriver stora 
positiva effekter. 

• De positiva effekter som beskrivs är framför allt 
kopplade till att lösningen sparar tid för medarbetare 
som behöver konsultera en specialist som befinner sig 
på en annan plats och därmed inte behöver resa. 

* Graferna inkluderar endast de regioner som besvarat respektive fråga. Vissa regioner har endast besvarat en av de två frågorna. 
Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. 
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1 2 3 4 5 6 7 8 9 

10 11 12 13 14 15 16 17 18 

Informationsdelning 

Dokumentation 

Administration 

Egenmonitorering 

Chatbot 

Basfakta 

Typ av lösning 

Digital kommunikation 

Målgrupp 

Personal 

Patient 

Införandegrad 

2025 (nämndes ej 2019) 

Låg Hög 

Beskrivning av lösningen 

• Chatbot är en lösning som påminner om exempelvis ChatGPT, där  
patienter kan skicka in frågor och få AI–genererade svar tillbaka.

• I dagsläget har ingen region infört denna lösning. Västra  
Götalandsregionen har dock en chatbot som bygger på färdiga svar  
på vanliga frågor, där medarbetare gör manuella uppdateringar.

Förändrade arbetssätt 

• Lösningen har potential att minska antalet frågor som kommer in till  
mottagningarna, till exempel via telefon, chattfunktioner eller mail.

• Detta skulle kunna frigöra tid för medarbetare som annars lägger tid  
på att svara på vanligt förekommande frågor.

Utmaningar och framgångsfaktorer 

• En utmaning med en chatbot är så kallade ”hallucinationer”, vilket är  
svar som är felaktiga.

• För att lösningen ska fungera på ett bra sätt är en förutsättning att  
det finns data av hög kvalitet som chatboten kan tränas på.

Källa:  Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med  mödrahälsovården  i Västra Götalandsregionen, september 2025. 54
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Informationsdelning 

Dokumentation 

Administration 

 

Egenmonitorering 

AI-tolk 

Basfakta 

Typ av lösning 

Digital kommunikation

Målgrupp 

Personal 

Patient 

Införandegrad 

2025 (nämndes ej 2019) 

Låg Hög 

Beskrivning av lösningen 

• AI–tolk är en lösning som ska underlätta kommunikationen mellan  
medarbetare och patienter som inte talar svenska med hjälp av AI.

• Lösningens syfte är inte att ersätta tolkar, utan att underlätta  
kommunikationen i korta möten där mänsklig tolk inte är tillgänglig.

• I dagsläget finns det ett pågående pilotprojekt i Västra  
Götalandsregionen. Lösningen består av en applikation, där patient  
och personal kan skriva in svar och få dem översatta.

Förändrade arbetssätt 

• Lösningen ska främst underlätta vid korta, spontana besök, där  
tolkbehov finns men inte går att möta.

• Med en fungerande lösning kan vården nå fler personer, och minska  
trösklarna för dem som inte har svenska som modersmål.

Utmaningar och framgångsfaktorer 

• Lösningen behöver fungera så bra att både vårdpersonal och  
patienter kan känna sig trygga med att rätt budskap kommer fram.

• En kontrollfunktion där en översättning kan översättas tillbaka och  
kontrolleras ökar tilliten till lösningen.

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i Västra Götalandsregionen, september 2025. 55
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Användningen av digitala lösningar har ökat 
snabbt 

• Sedan kartläggningen 2019 har användningen av digitala 
lösningar inom mödrahälsovården ökat kraftigt. 

• Ett flertal lösningar som pilottestades i enstaka regioner 
2019 är idag breddinförda i en majoritet av regionerna. 
Exempel på sådana lösningar är hälsodeklaration online, 
digitalt föräldraskapsstöd och digitala videomöten. 

• Dessutom finns det flera lösningar som inte nämndes i 
kartläggningen 2019 men som nu utforskas i flertalet 
regioner. Ett exempel på en sådan lösning är taligenkänning, 
som flera regioner redan har breddinfört, medan andra 
planerar ett införande. 

• Runt hörnet finns ytterligare lösningar som förväntas påverka 
mödrahälsovårdens arbetssätt inom en snar framtid, 
exempelvis chatbot och AI-tolk. 

Pandemin skapade en kreativ miljö 
där man fokuserade på att lösa 
problem. Här ser vi att det har skett 
ett skifte i organisationen. 

- Verksamhetsutvecklare 

Man ville ha mycket fysiskt, men i och 
med att pandemin kom prioriterades 
digitala lösningar, och nu är det ett väl 
inkört arbetssätt. 

- Samordningsbarnmorska 

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i sju regioner, september-oktober 2025. 58 



Den snabba utvecklingen drivs av flera 
samverkande faktorer 

Covid-19 pandemin 2020-2021 fungerade som en 
katalysator för införandet av digitala lösningar. 

Regionala digitaliseringsprojekt har bidragit med 
lösningar som mödrahälsovården kunnat nyttja. 

Den tekniska utvecklingen har förbättrat existerande 
lösningar, och skapat nya alternativ. 

Patienter och vårdens medarbetare efterfrågar i större 
utsträckning digitala alternativ. 

Det har varit en kulturresa att införa 
vissa digitala lösningar, men idag 
skapar digitala alternativ mer flexibla 
arbetssätt som uppskattas av patienter 
och medarbetare. 

- Samordningsbarnmorska 

Även om vi arbetade med att införa 
digitala lösningar innan pandemin, så 
har utvecklingen exploderat sedan 
dess. 

- Samordningsbarnmorska 

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i sju regioner, september-oktober 2025. 59 



 

  
  
 

 

 
  

  
  

   

   
  

  
 

 

 
  

Covid-19 pandemin 

Pandemin ledde till att flera digitala lösningar 
breddinfördes på kort tid 

Bakgrund 

• Åren före pandemin hade många regioner börjat införa 
vissa digitala lösningar inom mödrahälsovården, medan 
andra lösningar utforskades och testades. 

• Det fanns tydliga indikationer på att patienterna ville se 
fler digitala lösningar inom mödrahälsovården. 

• Det fanns dock en tveksamhet hos många medarbetare 
kring införandet av vissa lösningar, exempelvis digitala 
möten med gravida kvinnor. 

Utveckling 

• Då fysiska möten generellt inte var ett alternativ under 
pandemin tvingades verksamheterna i många fall att 
börja använda flera digitala lösningar. 

• I vissa regioner blev en del av dessa lösningar tillfälliga 
lösningar under pandemin, exempelvis vissa lösningar 
för egenmonitorering, samt digitala föräldraträffar. Men 
andra lösningar blev kvar efter att medarbetare och 
patienter upplevt fördelar jämfört med tidigare 
arbetssätt. 

• När de digitala lösningarna infördes skapades nya vanor 
och den digitala kompetensen ökade, vilket i sin tur 
underlättade införandet av ytterligare lösningar. 

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i sju regioner, september-oktober 2025. 60 



  
 

 
 

 
  

 

  

 

  
 

  

 
 

Regionala digitaliseringsprojekt 

Breda regionala digitaliseringsprojekt har 
bidragit med tekniska lösningar 

Bakgrund 

• Sedan flera år tillbaka pågår i de flesta regioner större 
digitaliseringsprojekt inom hälso- och sjukvården. 

• I synnerhet uppgraderas eller ersätts befintliga 
regionövergripande  vårdinformationssystem med nya 
lösningar. 

• Dessa projekt omfattar alla delar av vården och erbjuder 
ofta breda tekniska lösningar som även 
mödrahälsovården kan nyttja. 

Utveckling 

• Kartläggningen visar att flera av de lösningar som 
tillkommit sedan 2019 har utvecklats centralt och 
används av flera delar av vården. 

• Exempel på lösningar som används av 
mödrahälsovården men som ofta utvecklats centralt är 
taligenkänning, chatt med barnmorska och chatbot. 

• En fördel med centralt framtagna lösningar är att de 
generellt redan är testade i den lokala miljön och 
kompatibla med övrig digital infrastruktur. 

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i sju regioner, september-oktober 2025. 61 



 

  

 

 
 

      
   

 
 

   
    

  

 

  
  

 

 Fler vill ha digitala alternativ 

Patienter och medarbetare efterfrågar i större 
utsträckning digitala alternativ 

Bakgrund 

• Patienter efterfrågade ökade möjligheter att använda 
digitala lösningar redan 2019. 

• Mödrahälsovårdens medarbetare såg då också värdet 
av flera av de identifierade digitala lösningarna. 

• Det fanns samtidigt en tveksamhet hos många 
medarbetare kring vissa digitala lösningar. Denna 
tveksamhet föreföll ofta vara grundad i en oro för vad 
nya arbetssätt skulle kunna innebära för vårdens kvalitet. 

Utveckling 

• Patienternas efterfrågan på digitala alternativ beskrivs 
idag ha ökat ytterligare. Exempelvis ses möjligheten att 
själv kunna gå in och boka/omboka ett besök utifrån 
tillgängliga tider eller att kunna genomföra vissa möten 
digitalt som självklara av många patienter. 

• Medarbetare inom mödrahälsovården har idag mer 
erfarenhet av digitala lösningar och i flera fall har man 
sett att detta kan leda till förbättrad kvalitet och 
effektivare arbetssätt. Ett exempel är användningen av 
digital hälsoenkät, som beskrivs möjliggöra effektivare 
inskrivningssamtal. 

Källa:  Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med  mödrahälsovården  i sju regioner, september-oktober 2025. 62 
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Vissa utmaningar kvarstår 

Patienter som inte har svenska som modersmål 
eller patienter med begränsad vana av digitala 
lösningar riskerar att känna sig exkluderade från den 
digitala utvecklingen. 

Medarbetare arbetar ofta i flera olika system 
parallellt, vilket upplevs som besvärligt och 
tidskrävande. 

Nya digitala lösningar innebär ofta att antalet 
kommunikationskanaler ökar. Detta riskerar att 
leda till en ineffektiv kommunikation och att 
information faller mellan stolarna. 

Flera patienter som inte har svenska som 
modersmål kan ha svårare för de digitala 
lösningarna. I dessa fall så har vi 
hälsodeklaration på andra språk som vi 
skickar med posten. 

- Samordningsbarnmorska 

En problematik som uppstår är att 
barnmorskorna måste arbeta i flera olika 
system, som ofta har olika 
inloggningsuppgifter. 

- Verksamhetsutvecklare 

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i sju regioner, september-oktober 2025. 64 



 

 

  
 

 

  
  

    
   

  
  

 

 
  
 

  
 

  
 

 

   
  

 

Patienter som inte talar svenska 

Vissa patientgrupper riskerar att känna sig 
exkluderade 
Utmaningar 

• En betydande andel av mödrahälsovårdens patienter 
har inte svenska som modersmål. Även om viss 
information finns översatt till olika språk kräver många 
digitala tjänster kunskaper i svenska språket för att 
kunna nyttjas fullt ut. 

• Vissa patienter har begränsad vana av att använda 
digitala lösningar. Dessa patienter riskerar att uppleva 
sig begränsade om det saknas alternativa kontaktvägar. 

Lärdomar 

• Digitala lösningar som inkluderar möjlighet till 
översättningar till andra språk skulle tillgängliggöra 
lösningarna för en bredare målgrupp. 

• Flera regioner beskriver dock att patienter som inte talar 
svenska ändå föredrar vissa digitala lösningar framför 
andra kontaktvägar. Det kan exempelvis handla om att 
chatta med sin barnmorska via en digital lösning jämfört 
med att få information vid fysiska möten. Även om den 
digitala informationen är på svenska kan de ofta ta hjälp 
av närstående eller översättningsapplikationer för att 
tillgodogöra sig den information de behöver. 

• Analoga alternativ behöver fortsatt finnas tillgängliga för 
de patienter som av olika anledningar har svårt att 
tillgodogöra sig digitala lösningar. 

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med  mödrahälsovården  i sju regioner, september-oktober 2025. 65 



  
  

 
   

    

   
  

    

 
 

  
  

   
 

 

 
  

 
 

 

 Arbete i flera olika system 

Vårdens medarbetare behöver ofta arbeta i 
flera parallella system 
Utmaningar 

• I många regioner uppdateras eller ersätts nu befintliga 
regionövergripande vårdinformationssystem. Detta 
innebär i regel att mödrahälsovårdens befintliga system 
(ofta Obstetrix) fasas ut. Under en övergångsperiod 
arbetar medarbetarna ofta i parallella system med olika 
inloggningsuppgifter och struktur. 

• I andra fall införs digitala lösningar baserat på fristående 
tekniska plattformar som kräver separata inloggningar 
och som ofta inte kan kommunicera med övriga system. 

• I intervjuer lyfts att detta innebär tidskrävande processer 
vilket ofta skapar frustration hos vårdens medarbetare. 

Lärdomar 

• Vid beslut om införande av digitala lösningar är det 
viktigt att värdera förutsättningar för att integrera 
lösningen med befintliga system. 

• Att exempelvis kunna undvika dubbla inloggningar är 
något som sparar tid och beskrivs leda till minskad 
frustration för medarbetarna. 

• När medarbetare arbetar i flera system parallellt finns 
också en risk att information dokumenteras på flera 
ställen. Genom att integrera systemen minskar risken för 
att gammal information ligger kvar efter att den har 
uppdaterats på ett ställe, samtidigt som det sparar tid 
för medarbetarna. 

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i sju regioner, september-oktober 2025. 66 



  
  

  
  

  
    

 

   
  

 
   

  
 

 
  

 
  

 
   

 

    
   

   
  

  
 

Många kommunikationskanaler 

Många kommunikationsvägar riskerar att leda 
till en ineffektiv kommunikation 
Utmaningar 

• När digitala lösningar införs uppstår ofta nya 
kommunikationsvägar. Patienter kan kontakta vården via 
olika kanaler, samtidigt som vården kan sprida 
information på många olika sätt. 

• Detta kan leda till merarbete för medarbetarna, som 
behöver bevaka flera kanaler och ibland hantera samma 
fråga på flera ställen. 

• För patienterna kan det vara förvirrande om det 
kommer information i flera olika kanaler. En region 
använde exempelvis digital hälsodeklaration, men 
skickade ut fysiska påminnelser vid uteblivet svar. Detta 
gjorde att det blev oklart för patienterna vilken av 
hälsodeklarationerna som skulle besvaras före  besöket. 

Lärdomar 

• När en verksamhet har flera olika kommunikations-
kanaler är det viktigt att ta fram en övergripande 
kanalstrategi, som även innehåller en vägledning för 
enskilda medarbetare när olika kanaler ska användas. 

• Kanalstrategin behöver bland annat ta hänsyn till hur 
olika målgrupper använder de olika kanalerna och vilka 
konsekvenser användningen av olika kanaler får för 
vårdens medarbetare. 

• Flera av de intervjuade regionerna beskriver fördelarna 
med att använda samma kanal för all information som 
delas med patienterna. Det kan innebära att 
informationen alltid sprids genom samma kanal, men att 
den underliggande informationen kan finnas på olika 
ställen och nås via länkar. 

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i sju regioner, september-oktober 2025. 67 



  

 

Innehåll 

Bakgrund 

Användningen av digitala lösningar inom mödrahälsovården 2025 

Effekter och lärdomar 

Slutsatser och möjligheter 

− Användningen av digitala lösningar har ökat snabbt 

− Vissa utmaningar kvarstår 

− 
− Möjligheter i framtiden 

Identifierade framgångsfaktorer 

68 



Identifierade framgångsfaktorer 

Ta hänsyn till flera olika perspektiv och undersök 
möjligheten till nya arbetssätt. 

Överväg modulbaserade lösningar för en mer 
personcentrerad vård. 

Att använda ambassadörer är ett effektivt sätt att 
driva förändring. 

Utvärdera de digitala lösningarna löpande. 

När vi har infört lösningar har vi haft 
ambassadörer som jobbat för att alla 
medarbetare ska anamma lösningarna. 

- Samordningsbarnmorska 

För oss har det varit ett vinnande koncept 
att medarbetare och chefer samarbetar 
och att man bygger upp lösningen från alla 
olika perspektiv. 

- Samordningsbarnmorska 

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i sju regioner, september-oktober 2025. 69 



  
   

 
 

  
  

 
 

   
  

 
 

 
  

 

 
  

 
 

 

 
  

  
 

 
  

  
  

 
 

   Väga in flera olika perspektiv 

Ta hänsyn till flera olika perspektiv och 
undersök möjligheten till nya arbetssätt 

Ta hänsyn till flera perspektiv 

• Det är viktigt att utvärdera digitala lösningar ur flera 
perspektiv för att kunna göra en samlad bedömning. 
Vad innebär lösningen ur ett patientperspektiv, 
medarbetarperspektiv och effektivitetsperspektiv? 

• Ett illustrativt exempel: Ett digitalt vårdmöte innebär inte 
alltid en tydlig effektivitetsvinst. Möten tar i regel lika 
lång tid oavsett om de hålls fysiskt eller digitalt. 
Däremot kan lösningen ha ett stort värde för patienten, 
om det innebär att hon inte behöver resa långa sträckor 
eller ta ledigt från arbetet för att genomföra besöket. 
Om det digitala mötet är patientsäkert kan det tala för 
ett införande även om det inte leder till en ökad 
effektivitet för hälso- och sjukvården. 

• Ett annat exempel är hur möjligheten att chatta med sin 
barnmorska även visat sig uppskattas av patienter som 
inte har svenska som modersmål (se s. 65) 

Digitala lösningar leder till nya arbetssätt 

• Många gånger kan digitala lösningar bidra till i grunden 
nya arbetssätt. 

• Exempelvis har flera regioner insett att digitala möten 
kan bidra till en effektivare resursfördelning och jämnare 
arbetsbörda inom mödrahälsovården. 

• I Västra Götalandsregionen genomförs inskrivnings-
besöket i basprogrammet för gravida sedan en tid 
tillbaka digitalt. Genom att inte koppla 
inskrivningsbesöket till en specifik mottagning kan 
resurser fördelas mellan mottagningarna utifrån den 
aktuella belastningen, så att mottagningar med låg 
belastning tar en större andel av inskrivningsbesöken. 
Detta innebär även att inskrivningsbesöket kan ske 
betydligt tidigare, vilket är positivt ur ett 
patientsäkerhetsperspektiv. 

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i sju regioner, september-oktober 2025. 70 



  
 

 
  

   

   
    

   
 

  
  

 
 

 

 
  

 

 

 

  
 

  

Modulbaserade lösningar 

Överväg modulbaserade lösningar för en mer 
personcentrerad vård 

Samlat material underlättar utveckling 

• Allt fler gravida kvinnor har behov av specialiserad vård 
under sin graviditet, då exempelvis övervikt och 
graviditetsdiabetes blir vanligare. 

• Att koppla ihop olika digitala lösningar i en och samma 
tekniska plattform underlättar för vårdens medarbetare 
att anpassa vården efter varje kvinnas unika behov. 
Samtidigt underlättas tillägg av nya digitala tjänster. 

• I en sådan lösning används ofta samma digitala 
applikation av alla gravida, oavsett behov. Men de 
digitala tjänster som används i lösningen varierar. 

• Att samla patientinformation i en och samma kanal 
(exempelvis en chatt) har flera regioner beskrivit som 
effektivt och användarvänligt, exempelvis då patienterna 
enkelt kan hitta information som delats tidigare. 

Bygg på existerande lösningar 

• Ett exempel på en sådan modulbaserad lösning finns i 
Region Halland där en applikation som används för 
digitalt föräldraskapsstöd kan anpassas efter det 
specifika patientbehovet. 

• I applikationen kan medarbetare enkelt ”låsa upp” 
avsnitt som är relevanta för kvinnor med särskilda 
behov, exempelvis stödprogram vid graviditetsdiabetes. 

• Den gemensamma plattformen underlättar för 
medarbetare att se vilken information som delats med 
och mottagits av olika patienter. 

• När nya digitala stödprogram utvecklas kan dessa 
enkelt läggas till i applikationen 

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i sju regioner, september-oktober 2025. 71 



 

 
   

  

   
    

   

    
 
 

   

 

 
 

  

 
 

 

  

Ambassadörer för nya lösningar 

Att använda ambassadörer är ett effektivt sätt 
att driva förändring 

Processen att införa en lösning 

• Införandet av digitala lösningar inleds i regel med 
mindre pilotprojekt där lösningen och relaterade 
arbetssätt testas i en verklig miljö. 

• I samband med att de utvecklade lösningarna 
breddinförs understryker flera regioner vikten av att 
använda sig av ambassadörer i de verksamheter där 
lösningen ska införas. 

• Ambassadörer är i regel medarbetare med särskilt 
intresse för att förändra arbetssätt kopplat till en specifik 
digital lösning. 

Ambassadörer kan skapa ett sammanhang 

• Ambassadörerna lär sig hur en lösning fungerar och kan 
sedan förklara de nya arbetssätten och hjälpa andra 
medarbetare att börja använda lösningen. 

• Genom sin kunskap om den egna organisationen kan 
ambassadörerna spela en viktig roll i att anpassa 
lösningen till lokala arbetssätt, men också utveckla nya 
arbetssätt baserat på de möjligheter som den digitala 
lösningen medför. 

• Ambassadörerna kan också spela en viktig roll i 
utvärderingen av lösningen genom att löpande fånga 
upp saker som kan förbättras eller genom att förmedla 
exempel på lyckad användning av lösningen. 

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i sju regioner, september-oktober 2025. 72 



 

    

   
 

   
  

 
 

 
 

 

  
  

 
  

 
  

 
 

 

 
 

 Utvärdera lösningar löpande 

Utvärdera de digitala lösningarna löpande 

Digitala alternativ kan lättare utvärderas 

• De digitala lösningar som införs i mödrahälsovården 
behöver skapa ett värde för patienterna och för vården 
och dess medarbetare för att vara berättigade. Därför 
behöver de lösningar som införs också utvärderas 
löpande. 

• En fördel med digitala lösningar är att de i regel är 
lättare att utvärdera än analoga alternativ. En anledning 
är att det ofta är möjligt att följa användarmönster i 
efterhand eller i realtid om lösningen är digital. 
Dessutom kan frågor om innehållet ofta ställas direkt i 
det digitala materialet vilket gör det möjligt att få snabb 
återkoppling på en lösning. 

• Vidare är det ofta lätt att snabbt göra ändringar i 
innehållet i digitala lösningar, vilket innebär att 
återkoppling snabbt kan omsättas i förändringar. 

Större möjlighet att uppdatera innehåll 

• Region Hallands digitala föräldrastöd är ett exempel på 
en lösning som utvärderas och anpassas löpande. 

• Stödet består av olika kapitel. Efter varje kapitel får 
användaren möjlighet att ge återkoppling på innehållet, 
till exempel i form av frågor, om vad de blivande 
föräldrarna saknar i innehållet. Exempelvis vet Region 
Halland att kapitlet om amning är särskilt uppskattat, 
med 88 procent nöjda användare. 

• Denna typ av lärdomar hade varit betydligt svårare att 
göra om innehållet hade distribuerats till de gravida i 
pappersform. 

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i sju regioner, september-oktober 2025. 73 



  

 

 

   

Innehåll 

Bakgrund 

Användningen av digitala lösningar inom mödrahälsovården 2025 

Effekter och lärdomar 

Slutsatser och möjligheter 

− Användningen av digitala lösningar har ökat snabbt 

− Vissa utmaningar kvarstår 

− Identifierade framgångsfaktorer 

− Möjligheter i framtiden 

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i sju regioner, september-oktober 2025. 74 



 

   
   

 

  
 

 

  
   

   

  
 

  
    

 

   

    
  

  
  

  

 

En individanpassad vård genom nya 
informationsplattformar 

En mer individanpassad vård 

• I takt med att digitala lösningar utvecklas kommer det bli 
lättare för medarbetare att individanpassa vården utifrån 
patientens behov. 

• Till exempel kan patienter med förlossningsrädsla redan 
idag snabbt få tillgång till ett utarbetat digitalt 
stödprogram. Detsamma gäller för patienter med 
övervikt eller gravida med graviditetsdiabetes. 

• På samma sätt är det troligt att olika lösningar för 
egenmonitorering kommer att kunna hanteras på samma 
plattformar och därmed kopplas på vid behov. 

• Under de närmaste åren förväntas fler regioner införa 
modulbaserade lösningar som underlättar 
individanpassning av information och ger en överblick 
över den information som delats med varje patient. 

Nya informationsplattformar 

• Flera regioner håller i dagsläget på att införa nya 
journalsystem. Andra regioner uppdaterar sina 
befintliga system. 

• När dessa nya system är införda kommer det att finnas 
bättre förutsättningar för att samla digitala lösningar 
under en och samma plattform. 

• Samtidigt bedrivs flera arbeten för att öka 
interoperabiliteten mellan olika lösningar, det vill säga 
möjliggöra för olika typer av lösningar att utbyta 
information med varandra. 

• Denna utveckling kommer att möjliggöra en mer 
strukturerad individanpassning av vården. Men det 
kommer också innebära att vårdens medarbetare 
slipper logga in i flera olika system för att hantera 
information om patienterna. 

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i sju regioner, september-oktober 2025. 75 
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Möjligheter i framtiden: Nya lösningar 

RPA  – Robotic Process 
Automation 

• AI kan användas för att automatisera mänskliga administrativa uppgifter, som till exempel 
schemaläggning. Detta beskrivs ofta som RPA – Robotic Process Automation. 

• Denna lösning blir mer relevant i takt med att AI kan utföra mer avancerade uppgifter. 
• Västra Götalandsregionen berättade i intervju att detta växer fram när AI förbättras. 

Chatbot 

• En chatbot som kan svara på vanliga frågor har potentialen att minska antalet samtal och 
meddelanden till barnmorskorna och andra medarbetare. 

• Det blir viktigt att chatbotten inte ”hallucinerar”, det vill säga svarar på frågor som den 
egentligen inte vet svaret på. Västra Götalandsregionen undersöker lösningen idag. 

Egenmonitorering med 
automatisk överföring 

till journal 

• Lösningar för egenmonitorering som rapporterar direkt till journal kan underlätta för både 
patient och personal, och flera regioner undersöker detta idag. 

• Säkerheten förbättras eftersom patienten inte behöver skicka in värden manuellt. 
• Region Kronoberg ska testa en lösning där blodtrycksmätare kan rapportera vid mätning. 

AI-tolk 

• AI-tolk kan underlätta för patienter som inte har svenska som modersmål. 
• Till exempel vid möten med barnmorska, en lösning som möjliggör översättning i realtid. 
• Detta kan minska tröskeln för många patienter, och minskat beroendet av tolk vid möten. 

Västra Götalandsregionen genomför idag en pilot av lösningen. 

Källa: Frågeformulär, maj-juni 2025. Digitala intervjuer med mödrahälsovården i sju regioner, september-oktober 2025. 76 



   

Appendix 

Sammanställning av användningen av digitala lösningar i samtliga 
regioner 2019 och 2025. 
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Region Taligenkänning Hälso-
deklaration 

online 

Digitalt 
föräldrastöd 

Digitalt stöd 
gravida med 

övervikt 

Digitalt stöd 
graviditets -

diabetes 

Digitalt stöd 
förlossnings-

rädsla 

Blodtrycks-
mätare egen-
monitorering 

Glukosmätare 
för egen-

monitorering 

Urinsticka för 
egen-

monitorering 

2019  2025 2019 2025 2019 2025 2019 2025 2019 2025 2019 2025 2019 2025 2019 2025 2019 2025

Blekinge

Dalarna 

Gotland 

Gävleborg 

Halland 

Jämtland Härjedalen 

Jönköping 

Kalmar 

Kronoberg 

Norrbotten 

Skåne 

Stockholm 

Sörmland 

Uppsala 

Värmland 

Västerbotten 

Västernorrland 

Västmanland 

Västra Götaland 

Örebro 

Östergötland 
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Region Chattfunktion 
med 

barnmorska 

Video-
kommunikation 

med patient 

Webbtid-
bokning online 

Själv-
incheckning på 

mottagning 

Kallelser via 
RHKS 

Journal online Chatbot AI-tolk  Mobilt CTG 

2019 2025 2019 2025 2019 2025 2019 2025 2019 2025 2019 2025 2019  2025 2019  2025 2019 2025

Blekinge 

Dalarna

Gotland 

Gävleborg 

Halland 

Jämtland Härjedalen

Jönköping 

Kalmar

Kronoberg 

Norrbotten 

Skåne 

Stockholm 

Sörmland 

Uppsala 

Värmland 

Västerbotten

Västernorrland 

Västmanland 

Västra Götaland 

Örebro 

Östergötland 
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