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FORORD

Forte har fatt i uppdrag av regeringen att i
samarbete med Vetenskapsridet analysera
forskningsbehov pa omradet kvinnors hilsa och
sjukdomar (Socialdepartementet, S2022/04810).
I den hir rapporten redovisar vi forsknings-
behoven som framkommit och ger ett forslag
pa en forskningssatsning pd omradet.

Rapporten riktar sig i forsta hand till regeringen,
specifikt Socialdepartementet. Den kan ocksa
vara virdefull for andra som soker ett brett
underlag om aktuella utmaningar och forsk-
ningsbehov pi omrédet kvinnors hilsa, till
exempel beslutsfattare i andra myndigheter,
forskare pa omrédet eller civilsamhillesorganisa-
tioner. Rapporten belyser omriden med stora
utmaningar och kan anvindas som underlag f6r
bland annat regeringen och myndigheter f6r
fortsatta insatser for en mer jamlik och jimstilld
kvinnohilsa.

Pi senare tid har flera initiativ tagits for att
mojliggdra en mer jamstilld utveckling i
samhillet men ocksa specifika insatser for
kvinnors hilsa. Bland annat har Socialstyrelsen
i uppdrag att ta fram en nationell plan {or
forlossningsvirden. Detta gors i dialog med
Sveriges Kommuner och Regioner (SKR),
berérda huvudmin, Myndigheten for vard-
och omsorgsanalys, Inspektionen for vard och
omsorg, professionsorganisationer och andra
berérda organisationer.

Jonas Bjorck
Generaldirektor, Forte
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Forskningen har en betydande roll for utveck-
lingen av sivil jamstilldhet som kvinnors hilsa.
Aven om det pagar relevant forskning har inte
nigon tidigare samlad forskningssatsning pa
omridet kvinnors hilsa och sjukdomar gjorts.
Bide Forte och Vetenskapsradet anser att en
sadan satsning behovs for att stirka sivil
kunskapsutvecklingen som samhillsutvecklingen.

Utover en specifik forskningssatsning behovs
ett 6kat fokus pd kvinnors hilsa och sjukdomar
i annan forskningsfinansiering. Dessutom
behover ordinarie arbete med att integrera
kons- och genusperspektiv i hilsoforskning
fortsdtta. Kvinnor behover i stérre utstrickning
inkluderas i studier for att kunskapen om deras
hilsa och sjukdomar ska 6ka.

Rapporten har sammanstillts av en projektgrupp
med medarbetare frin Forte och Vetenskapsradet.
Projektgruppen har bestitt av Nadja Fagrell
Trygg, Anna Herou och Teresia Weinberg frin
Forte, och Madeleine Durbeej-Hjalt och
Abraham Mellkvist-Roos frin Vetenskapsradet.

Vi vill rikta ett stort tack till alla myndigheter,
civilsamhillesorganisationer, forskare, praktiker
samt patient- och professionsorganisationer som
bidragit med virdefull kunskap, erfarenhet och
inte minst engagemang.

Nadja Fagrell Trygg
Forskningssekreterare, Forte
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SAMMANFATTNING

Forte har fatt i uppdrag av regeringen att i
samarbete med Vetenskapsradet kartligga och
analysera forskningsbehov pa omradet kvinnors
hilsa och sjukdomar. Resultatet av kartligg-
ningen belyser forskningsbehov som stricker sig
over flera olika omraden. Med utgingspunkt i
de identifierade forskningsbehoven foreslir
Forte och Vetenskapsradet en satsning med
tokus pa tva huvudsakliga dmnesomraden:

* Sjukdomar och hilsotillstdnd som &r unika
t6r eller vanligare bland kvinnor.

* Gravidas hilsa och férlossningsvard inklusive
eftervird.

Forskningssatsningens syfte bor vara att stirka
kunskapslidget om kvinnors hilsa och sjukdomar
tor att pa sikt kunna f6rbittra kvinnors hilsa.
Den bér inriktas pa att:

* Frimja langsiktig kunskapsuppbyggnad.

* Bidra till att bygga upp eller stirka kon-
kurrenskraftiga och langsiktigt hallbara
forskningsmiljoer.

De mer konkreta inriktningarna behéver
utarbetas nirmare, men vi ser ett behov av
lingsiktig finansiering. For en sidan bred och
lingsiktig satsning dr en budget upp till 60—80
miljoner kronor per 4r rimlig med en tidsram
pa 7-8 ar. Budgeten bor succesivt trappas upp
frin 20 miljoner kronor férsta aret.

Satsningen bor vara bred och inkludera savil
grundforskning som tillimpad och praktik- och
klientnira forskning. Satsningen behéver ocksa
bygga pa ett utbyte med nirliggande regerings-
uppdrag och 6verenskommelser pé nationell
nivd om kvinnors hilsa och férlossningsvird
som pagitt under perioden 2015—2023.
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Satsningen vilkomnar sirskilt en rad tvirgiende
perspektiv som kan vara relevanta inom alla
ovanstiende omriden och som identifierats
genom kartliggningen:

* Livsloppsperspektiv inklusive longitudinella
studier.

* Genusperspektiv och intersektionalitet.

 Samverkan eller samskapande med patienter
och andra relevanta aktorer i hela eller delar
av forskningsprocessen.

* Ming- och tvirvetenskapliga samarbeten.

Forskningsbehov inom omréiden som vi bedomer
dr viktiga men mer limpliga att inkludera i
annan finansiering 4r: folkhilsa och folk-
sjukdomar, ett jamstillt hilso- och sjukvards-
system, vildets konsekvenser for kvinnors hilsa
samt arbetlivets betydelse for kvinnors hilsa.

Kartliggningen bygger till stor del pa kunskap
och erfarenheter insamlade frin personer
verksamma inom akademi, civilsamhille,
statliga myndigheter, regioner och kommuner
som pd olika sitt arbetar med kvinnors hilsa.
Kartliggningen bygger dven pi resultat och
rekommendationer frin tidigare utredningar
och vetenskapliga studier.



SUMMARY

Forte has been given a government commission
to, in collaboration with the Swedish Research
Council, map and analyse research needs in the
field of women’s health.

'The results of our mapping show that there are
knowledge gaps in research across a broad range
of areas. An improved knowledge base in all of
these is a critical prerequisite for improving
women’s health. We propose a new, special
investment in women’s health research, with a
focus for greater impact. Meanwhile, research
needs in other areas of importance to women’s
health need to be promoted within already
existing funding schemes.

Our results are based on knowledge and
experiences collected from individuals active in
academia, civil society, government agencies,
regions, and municipalities working in various
ways with women’s health. They are also based
on the outcomes and recommendations from
previous investigations and scientific studies.

The proposal

Based on the identified research needs, Forte
and the Swedish Research Council propose an
investment in research with the purpose to
strengthen the knowledge about women’s health
and ultimately to improve women’s health. Its
target should be twofold:

* To promote long-term knowledge
development.
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* To contribute to building or strengthening
competitive and sustainable research
environments.

The investment should be focused on two
main areas:

* Diseases and health conditions that are
unique to or more common in women.

* Women’s health during pregnancy, and
maternity care, including delivery and
postnatal care.

The investment should include basic, applied,
practical, and patient-oriented research. The
investment should also relate to the ongoing
government commissions and agreements on

a national level with respect to women’s health
and maternity care. We propose a budget of up
to SEK 60—80 million per year, with a time-
frame of 7—8 years. The budget should gradually
increase from SEK 20 million in the first year.

Research needs

AREAS TO INCLUDE IN A NEW
INVESTMENT

Research needs regarding diseases that are
unique to women includes issues related to the
menstrual cycle, preventive measures, diagnosis
and treatment of gynecological cancer, symp-
toms and suffering associated with menopause,
as well as pain and other symptoms related to
endometriosis and gynecological cancer care.



As for diseases and conditions that are more
common in women, research needs primarily
concern autoimmune diseases, musculoskeletal
diseases, osteoporosis, comorbidity, and
functional somatic disorders. These diseases
and conditions affect the quality of life and
function for many.

For women’s health during pregnancy there is
a need for more knowledge about factors such
as health and lifestyle habits before and during
early pregnancy as well as prevention and
treatment of pregnancy-related complications.
Regarding delivery, research is needed on
methods and interventions that can improve
delivery outcomes. For postnatal care more
research is needed to improve follow up of
maternal birth injuries and mental health
promotion, for example.

AREAS TO PROMOTE WITHIN OTHER
FUNDING SCHEMES

In addition to the research areas of the proposed
special investment on women’s health, our
mapping has identified four additional areas
that are considered equally important but more
suited to promote in other funding schemes.
These areas are:

* Public health issues.

* An equitable health care system.

* 'The consequences of violence for
women’s health.

* Working life and women’s health.

Research needs related to public health issues
regards how certain conditions and diseases
manifest in women, such as cardiovascular
disease, diabetes, and mental health, how they
can be prevented, and what diagnostics and
treatments are appropriate for women. Research is
also needed for a better understanding of difter-
ences in the occurrence of certain symptoms and
diseases as well as gender inequalities in health.
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Research needs related to an equitable health
care system concerns issues of the health care
organisation and continuity of care including
staffing of health care services. For instance,
it was noted that the health care system lacks
important competencies with regards to
women’s health.

Violence is another concern with respect to
women’s health. Women are more commonly
victims of intimate partner violence, sexual
assault, and sexual harassment. Research is
needed on various aspects of violence prevention,
such as the interaction between individuals and
their environment, on different populations, and
on the effects of interventions.

Research needs regarding working life and
women’s health concerns the gender segregated
labor market, sick leave among women, stress,
mental health and unpaid labor as well as
unemployment among foreign-born women.
'There are also research needs in regard to
violence in female dominated working places.

CROSS CUTTING PERSPECTIVES
The investment on women’s health should
include several cross-cutting perspectives:

* Alife course perspective, including
longitudinal studies.

* A gender perspective and intersectionality.

* Collaboration or co-creation with patients
and other relevant stakeholders in the entire
or parts of the research process.

* Interdisciplinary and multidisciplinary
collaborations.

These cross-cutting perspectives may also be
relevant in all the other areas of research
identified in this mapping.



1. INLEDNING

1.1 Kvinnors halsa
och sjukdomar

Forslaget om en forskningssatsning pd kvinnors
hilsa och sjukdomar bér ses i kontexten av
regeringens jamstilldhetspolitiska malsdttningar
liksom det folkhilsopolitiska ramverket, bigge
med en forankring i riksdagsbeslut. Den
nationella folkhdlsopolitiken har det 6ver-
gripande milet en god och jimlik hilsa i hela
befolkningen och att sluta de paverkningsbara
klyftorna inom en generation.

Kvinnors hilsa och sjukdomar 4r en friga som
rymmer sivil mer allmingiltiga teman kring
hilsa, sjukdom och vird, som teman specifika
for kvinnor. For att fi hela bilden av kvinnors
hilsa behdver bida delar uppmirksammas.
Generellt sett 4r manga hilsorisker och sjuk-
domar desamma for kvinnor som for min —
ocksa bland kvinnor dr hjirt-kirlsjukdomar och
olika cancerformer de vanligaste dddsorsakerna.
Aven de vanligaste orsakerna till sjukskrivning
ir desamma for kvinnor och min (psykiatriska
diagnoser, sdsom stressrelaterad psykisk ohilsa,
och rorelseorganens sjukdomar). Samtidigt
finns en rad sjukdomar och hilsoproblem som
ir vanligare eller enbart finns hos kvinnor,
vilka bor ges storre uppmirksamhet. Alla
kvinnor har dessutom inte samma villkor eller
forutsittningar till en god hilsa, vilket kraver
okad kunskap och insatser. I var analys har vi
konstaterat att det dr visentligt med ett
livsloppsperspektiv, och att satsa pa forskning
om kvinnor i alla dldrar, inklusive barn, unga
och ildre kvinnor. Nir vi anvinder begreppet
kvinnor ingar dirmed dven flickor.
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Aven om alla utmaningar rérande kvinnors hilsa
inte beror pd kunskapsbrister finns det fortsatt
stora kunskapsluckor och forskningsbehov. Att
satsa pa forskning som ger bittre kunskap om
kvinnors hilsa och sjukdomar 4r visentligt for
att fraimja en kunskapsbaserad, positiv utveck-
ling for kvinnors hilsa i Sverige, men dven
internationellt. En sidan satsning gir tydligt
ilinje med de globala hallbarhetsmélen inom
Agenda 2030, framfor allt mal fem, att uppna
jamstilldhet och alla kvinnors och flickors
egenmakt, och mal tre, god hilsa och vil-
befinnande, som ska sikerstilla hilsosamma liv
och frimja vilbefinnande for alla i alla dldrar.

Regeringen har i ar gett Socialstyrelsen i
uppdrag att genomfora insatser for en jamlik
hilso- och sjukvird med fokus pd sjukdomar
som frimst drabbar kvinnor och flickor (Reger-
ingsbeslut, S2023/00969). Syftet med uppdraget
dr att 6ka kunskapen om omrédet, samt att folja
upp och utvirdera virden ur ett jimstélldhets-
perspektiv. I bakgrunden till uppdraget framfér
regeringen att det inte bedrivs forskning i lika
stor utstrickning om sjukdomar som frimst
drabbar kvinnor och flickor, och att de regionala
skillnaderna i virden ir stora. Vidare har
Socialstyrelsen fitt i uppdrag att ta fram f6rslag
till en nationell plan for f6rlossningsvarden for
att oka tillgingligheten och minska de regionala
skillnaderna (Regeringsbeslut, S2023/00406).
Det forslag till forskningssatsning som liggs
fram i den hir slutrapporteringen till Social-
departementet ligger i linje med dessa tva
utvecklingsomriden. Genom en sddan inrikt-
ning hoppas vi att forskningen fir genomslag

i praktiken pa ett effektivt sitt.



1.2 Sa har vi gjort

1.2.1 ARBETSPROCESSEN

Uppdraget om att kartligga och analysera
forskningsbehov pa omridet kvinnors hilsa och
sjukdomar ingick i Fortes regleringsbrev for
2023. Arbetet med uppdraget paborjades i
januari med en planeringsfas fram till och med
april da arbetet med datainsamlingar paborjades.
Totalt pagick arbetet med uppdraget under
tio méinader fram till aterrapporteringen den

1 november. Arbetet med kartliggningen och
rapporten har drivits av Forte i samarbete med
Vetenskapsridet genom en projektgrupp besti-
ende av forskningssekreterare frin Forte samt
lifescience-samordnaren och huvudsekreteraren
f6r medicin och hilsa pa Vetenskapsridet.
Lépande avstimning har gjorts internt pa Forte
med berérda enhets- och avdelningschefer samt
med huvudsekreteraren.

Kartliggningen bygger till stor del pa kunskap
och erfarenheter insamlade frin personer
verksamma inom akademi, civilsamhille,
statliga myndigheter, regioner och kommuner
som pa olika sdtt arbetar med kvinnors hilsa.
Den bygger dven pa resultat och rekommenda-
tioner fran tidigare utredningar och vetenskap-
liga studier. Den systematiska s6kningen och
urvalet av vetenskaplig litteratur som ér ett av
kartliggningens underlag resulterade frimst i
studier frin USA. Det betyder att resultaten
med hog sannolikhet 4r relevanta for Sverige
men att de dnda bor tolkas utifrin sin kontext.
Vi har anvint den internationella litteraturen
tillsammans med det material som samlats in
frin svenska aktorer om svenska forhallanden.
Utover dessa underlag har vi tagit del av andra
linders satsningar vilka beskrivs kortfattat i

avsnitt 2.3.
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I USA har finansiering av forskning frin
National Institutes of Health (NIH) pa omradet
kvinnohilsa (women’s health) kartlagts vilken
visat att forskning pa sjukdomar som drabbar
kvinnor i storre utstrickning dn mén far mindre
finansiering (Mirin, 2021). Eftersom forsknings-
finansieringen i Sverige inte dr uppbyggd pa
samma sitt har nagot liknande inte kunnat
goras for den svenska finansieringen av forsk-
ning om kvinnors hilsa och sjukdomar inom
ramen for det hir uppdraget.

En fullstindig férteckning och kortfattad
beskrivning av alla underlag som samlats in
och sammanstillts finns i Tabell 1. I den fram-
kommer dven vilken bendmning vi anvinder
t6r de olika underlagen nir vi hinvisar till dem
i den hir rapporten. Alla underlagen aterfinns i
sin helhet som bilagor férutom resultatet frin
enkiten som inte har sammanstallts till en
fristdende rapport.



Tabell 1. Kunskapsunderlag som ligger till grund for analys och forslag

BENAMNING INNEHALL METOD
Internationell Vetenskaplig internationell litteratur fran de senaste Kartlaggande litteraturoversikt
litteratur 20 aren om kunskapsluckor pa omradet kvinnors hdlsa | baserat pa systematiska sok-
(bilaga 1) och sjukdomar i Sverige och andra hoginkomstlander. ningar och systematiskt urval
Ldges- Lagesbeskrivning pd engelska av kvinnors hélsa och Analys av offentligt tillgdngliga
beskrivning sjukdomar i termer av hdlsoutfall och halsoindikatorer data och vetenskaplig litteratur
(bilaga 2) - delvis uppdelat for olika undergrupper.
Dialogméte Kunskap och erfarenheter om utmaningar och forsk- Sammanstallning av resultat
(bilaga 3) ningsbehov utifran forskare och representanter fran fran digitalt dialogmote
professionsorganisationer och civilsamhéllesorgani-
sationer verksamma i Sverige.
Rapport- Resultat fran rapporter om kvinnors halsa och sjukdo- | Sammanstallning av rapporter
samman- mar publicerade de senaste tio dren av svenska, nord- som publicerats pa omradet
stdllning iska och enstaka europeiska myndigheter eller organ,
(bilaga 4) och av svenska civilsamhadllesorganisationer.
Enkat (finns ej Kunskap och erfarenheter inom myndigheter, delarav | Enkdtundersokning med fragor
som bilaga) regioner (till exempel nationella programomradena for | om utmaningar och forsknings-
kunskapsstyrning inom varden) och civilsamhallesor- | behov pa omradet kvinnors hélsa
ganisationer, kopplade till utmaningar och kunskaps-
behov om kvinnors halsa och sjukdomar.

Datainsamlingarna har lagts ut som uppdrag
pa olika forskare och forskargrupper. Projekt-
gruppen har, nir det varit méjligt, stimt av
underlagen med en referensgrupp som kopplats
till uppdraget. Referensgruppens roll har varit
att kvalitetssikra processen si att relevanta
perspektiv och frigor inte fallit bort frin
datainsamling, analys och rapport. Referens-
gruppen har bestitt av representanter frin
myndigheter samt professions- och civil-
samhillesorganisationer med kopplingar

till omridet. Dessa listas nedan:

* E-hilsomyndigheten

* Endometriosforeningen
* Folkhilsomyndigheten
* Forsikringskassan

¢ Jimstilldhetsmyndigheten
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Kvinnliga Likares Forening
Likemedelsverket

Myndigheten fér ungdoms- och

civilsamhillesfragor
Myndigheten for vird- och omsorgsanalys
Niejda (forening for samiska kvinnor)

SBU, Statens beredning for medicinsk och

social utvirdering

SFOG, Svensk férening for obstetrik och
gynekologi

SKR, Sveriges kommuner och regioner
Socialstyrelsen
Svenska barnmorskeforbundet

Uppsala universitet

10



1.2.2 ANALYS

Forte har i samarbete med Vetenskapsridet
bearbetat de olika underlagen frin kartligg-
ningen for att kunna extrahera och sortera
forskningsbehoven i sju amnesomréden for att
pa s vis skapa en 6verblick av kunskapsldge och
kunskapsbehov. En férsta sortering gjordes
utifrdn ett ramverk som inkluderade omridena
kvinnors samhilleliga forutsittningar och
livsvillkor, folkhilsa och folksjukdomar samt
sjukdomar som ér unika for eller vanligare
bland kvinnor. Eftersom de tre kategorierna inte
speglade forskningsbehoven i sin helhet, delade
vi upp kategorierna ytterligare till att omfatta
sju olika omraden.
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De forskningsbehov som framkommit i de olika
underlagen stricker sig 6ver en mingd omriden
och ar av olika karaktir. De handlar ibland om
specifika forskningsfragor och ibland om en
forskningsansats eller metod. De specifika
forskningsbehoven i de olika underlagen har
inte virderats eller prioriterats var for sig.
Diremot har de 6vergripande dmnesomradena
bedémts utifrin ridande méjligheter till
forskningsfinansiering pa respektive omride och
utifrdn 6vriga forskningspolitiska avvigningar
vilka beskrivs utforligt i Fortes och Vetenskaps-
radets respektive underlag till den kommande
forskningspropositionen som rapporterats till
regeringen den 31 oktober 2023.
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2. INRAMNING AV FORSLAGET

Forbittrat kunskapslige inom alla identifierade
forskningsbehov 4r en viktig férutsittning for
att kunna stirka kvinnors hilsa och dtgirda
kvinnors sjukdomar. Forskning inom alla dessa
sju omraden behover stirkas. Var bedémning dr
dock att de olika forskningsbehoven bor
hanteras pa olika sitt. I flera fall kan forsk-
ningsbehoven lyftas och integreras i ordinarie
forskningsfinansiering och andra satsningar,
medan en sirskild satsning pa kvinnors hilsa
och sjukdomar behévs men bor avgrinsas for
att fa en tydlig effekt.

Givet de behov vi identifierat foreslar vi att
toljande bor ingd i en sdrskild satsning pa
kvinnors hilsa och sjukdomar: 1) sjukdomar
och hilsotillstind som ir unika for kvinnor,

2) sjukdomar och hilsotillstind som ar vanligare
bland kvinnor, samt 3) gravidas hilsa och
torlossningsvird inklusive eftervird. Forsk-
ningsbehoven som beskrivs i underlagen for
dessa tre omraden dr manga och flera av
sjukdomarna som det behovs mer kunskap om
har dessutom en hog sjukdomsbérda’. Vi menar
ddrfor att en satsning pa just dessa omraden dr
angelidgen. En sidan forskningssatsning skulle
ocksa komplettera och bidra med virdefull
kunskap till det arbete med kvinnors hilsa och
torlossningsvird som sker inom ramen f6r
regeringens satsning for en jimstéilld vird

(se vidare avsnitt 2.2).

Forskningsbehoven for 6vriga fyra omraden
kan enligt vir beddmning tickas inom ramen
tor befintliga, sirskilda satsningar och ordinarie
utlysningar. Dessa ir: 1) folkhilsa och folksjuk-

domar, 2) ett jaimstillt hilso- och sjukvardssys-
tem, 3) vildets konsekvenser for kvinnors hilsa,
och 4) arbetslivets betydelse for kvinnors hilsa.

I avsnitt 4 beskriver vi forskningsbehoven som
lyfts i underlagen och diskuterar vilka satsningar
som vore relevanta. Utover dessa sju omraden
identifierade vi fyra tvirgaende perspektiv och
ansatser som det finns behov av generellt i
forskning som rér kvinnors hilsa och sjukdomar.
Dessa tvirgiende perspektiv och ansatser
tillsammans med de sju 6vergripande dmnes-
omridena presenteras i Tabell 2 och 3.

Efter genomgangen av de tvirgiende perspektiven
(avsnitt 2.1) ger vi en kort sammanfattning av
nationella uppdrag inom omréidet kvinnors
hilsa och sjukdomar (avsnitt 2.2), direfter en
kort internationell utblick som beskriver
forskningssatsningar pa kvinnors hilsa och

sjukdomar i andra linder (avsnitt 2.3).

1 Sjukdomsborda dr ett sammansatt matt som indikerar den sammanlagda paverkan av sjukdomars skador pa befolkningens halsa och
valbefinnande. Mattet vager bade in sjukdomens dédlighet och aspekter av funktionsnedsattning, det vill sdga paverkan pa livskvalitet

och formdga att fungera i vardagen (Murray C J., 1994).
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Tabell 2. Identifierade forskningsbehov

FORSKNINGSBEHOV

Att inkludera i forslag till forskningssatsning

Att inkludera i annan finansiering

Sjukdomar Sjukdomar Gravidas Folkhadlsa Jamstallt Valdets Arbetslivets

och tillstand och tillstand | halsa, for- och folk- och jamlikt konsekven- betydelse for

som dr unika | som &r van- lossnings- sjukdomar hélso- och ser for kvinnors

for kvinnor ligare bland och efter- sjukvards- kvinnors hadlsa
kvinnor vard system halsa

Tabell 3. Identifierade tvirgaende perspektiv och ansatser

TVARGAENDE PERSPEKTIV OCH ANSATSER

Betydelsen av ett livsloppsperspektiv

Genusperspektiv och intersektionalitet

Samverkan eller samskapande med relevanta aktorer
i hela eller delar av forskningsprocessen

Mang- och tvdrvetenskapliga samarbeten

2.1 Tvargdende
perspektiv och
ansatser

I underlagen framfordes en rad tvirgiende
perspektiv och ansatser som sirskilt viktiga att
beakta i forskning om kvinnors hilsa och sjuk-
domar. Hir beskriver vi kortfattat dessa i relation
till en satsning pa kvinnors hilsa och sjukdomar
men menar samtidigt att de dr relevanta att
beakta i forskning om hilsa generellt.

2.1.1 LIVSLOPPSPERSPEKTIV

Kunskapen om kvinnors hilsa och sjukdomar
har linge fokuserat pi den reproduktiva fasen i
kvinnors liv. I kartliggningen framkommer att
torskning ur ett livsloppsperspektiv beh6ver
stirkas, det vill sidga forskning om kvinnors
hilsa och sjukdomar som en rod trid genom
livets olika faser, frin barndomen till 41der-
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domen. Vi kan se att perspektiven barn och
aldre aterkommer dven i andra landers behovs-
analyser av forskning om kvinnors hilsa (se
avsnitt 2.3). Livsloppsperspektiv i forskning om
kvinnors hilsa dr viktigt eftersom villkor,
mojligheter och behov kan variera under livets
ging. Livsloppsperspektivet dr dven en integre-
rad del av det folkhilsopolitiska malet och de
dtta malomraden som utgdr centrala aspekter av
minniskors liv med biring pa hilsa och vil-
befinnande. Folkhilsopolitiken understryker
ocksi hur hilsan ir ssmmanlinkad med olika
livsvillkor och hindelser genom livet, samt hur
dessa samspelar och forstirker varandra.

2.1.2 GENUSPERSPEKTIV OCH
INTERSEKTIONALITET

Forskning med genusperspektiv bidrar till 6kad
kunskap om de sociala och kulturella processer
som konstruerar férestillningar om kon och
som paverkar kvinnors och mins livsvillkor och
hilsa. Alla kvinnor har inte heller samma
villkor eller férutsittningar till en god hilsa,
vilket kriver forstielse for hur skillnader
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mellan min och kvinnor i livsvillkor och hilsa
ar kopplade till bland annat ras/etnicitet,
funktionsnedsittning, klass, dlder, sexualitet
och religion. Att pa detta sitt inkludera
intersektionella perspektiv pa kvinnors villkor
ar viktigt, samtidigt som det ocksa dr ett mang-
bottnat koncept som rymmer en mingd olika
tolkningar utifran olika vetenskapliga utgings-
punkter. Vi menar att det dr en viktig del i att
stirka kunskapen om kvinnors hilsa och
sjukdomar men ocksa for att generellt 6ka
kvaliteten i forskningen.

2.1.3 SAMSKAPANDE OCH SAMVERKAN
Samskapande och samverkan i forskning ir tvé
olika men nirliggande begrepp. Det dr frimst
graden av hur involverade olika aktorer sdsom
brukare, patienter eller andra aktorer ér i forsk-
ningen som skiljer dem &t. Att samverka kan till
exempel vara att ridfriga relevanta aktérer och
inritta referensgrupper, medan i samskapande
ska berérda aktérer vara delaktiga och aktiva i
hela eller delar av forskningsprocessen. Samska-
pande kan ske i alla delar av forskningsprocessen
sasom studiens design, datainsamling, dataanalys
och tolkning av data, spridning av resultat och
implementering.

Samverkan och samskapande i forskning
utgdr frin tanken att om forskning efterfrigas
och utgar frin dem den berér, sisom en viss
patientgrupp, okar sannolikheten f6r att
forskningen kommer till anvindning och
dirmed till nytta. Syftet med samverkan och
samskapande i forskning 4r 6kad kvalitet,
relevans och nyttiggérande. Det dr viktigt for
all forskning om samhillsutmaningar, men inte
minst om kvinnors hilsa och for att en sirskild
satsning pé kvinnors hilsa och sjukdomar ska
fa onskvirda effekter.
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2.1.4 MANG- OCH TVARVETENSKAPLIGA
SAMARBETEN

Mangvetenskaplig forskning dr ett samarbete
mellan olika kunskapsomriden runt ett gemen-
samt problemomrade, utan att teorier nédvin-
digtvis byts eller utvecklas, dir forskarna stannar
inom sitt omrade. I tvirvetenskap samverkar
forskarna i grinsomridena mellan de olika
dmnesomridena, och anvinder kunskaper,
metoder, terminologi och expertis frin de olika
omridena. Tvirvetenskap kan skapa nigot nytt,
utanfér de ursprungliga disciplinerna, och i vissa
fall kan det leda till att ett nytt omride skapas.

Vikten av méing- och tvirvetenskapliga sam-
arbeten lyfts ofta i samband med stora samhalls-
utmaningar, som ar komplexa och dirmed kan
kriva bredare vetenskapliga perspektiv och olika
metoder. Det kan till exempel handla om
samarbete mellan olika forskningsomriden inom
medicin och hilsa, eller tvirvetenskap mellan
discipliner, till exempel virdforskning i sam-
arbete med teknikvetenskap eller sociologi.

2.2 Nationella
uppdrag inom
kvinnors halsa och
sjukdomar

Utover behov av ny forskning och kunskap inom
omradet, ir utvecklingen inom andra samhills-
sektorer avgorande for att férutsittningarna for
kvinnors hilsa ska forbittras. I var kartliggning
har en mingd aktiviteter inom andra myndig-
heter identifierats som fokuserar pa kvinnors
hilsa och sjukdomar. Nedan beskrivs nigra
centrala aktorer med regeringsuppdrag och
overenskommelser inom relaterade omriden.



SBU, Statens beredning for medicinsk och social
utvdrdering, har i uppdrag att gora oberoende
utvirderingar av metoder och insatser inom
hilso- och sjukvird. De sammanstiller veten-
skaplig litteratur i form av systematiska Gversikter
och kartligger kunskapsluckor. Just nu pigar
bland annat en sammanstillning av vetenskapligt
underlag for delar av Socialstyrelsens nationella
riktlinjer for férlossningsvarden, och ett brett
regeringsuppdrag om kvinnohilsa samt ett
kunskapsunderlag avseende vard av personer
som utsatts for sexuellt vald.

Socialstyrelsen ir kunskapsmyndighet f6r
vard och omsorg, och tar bland annat fram
toreskrifter, kunskapsstod och statistik.
Exempelvis tas nu fram nationella riktlinjer f6r
torlossningsvarden, med rekommendationer
och indikatorer f6r uppfoljning och utvirde-
ring, som publiceras i slutet av 2023. Vidare ska
myndigheten i tvd nya uppdrag frin regeringen
genomfora insatser for en jamlik hilso- och
sjukvéird, med fokus pi sjukdomar och tillstind
som frimst drabbar kvinnor och flickor, samt
genomfora insatser for att stédja en jamlik och
kunskapsbaserad vard for personer som har
utsatts for sexuellt vald.

Myndigheten for vard- och omsorgsanalys
t6ljer upp och analyserar hilso- och sjukvérden,
tandvirden och omsorgen ur ett patient-,
brukar- och medborgarperspektiv. Under
perioden 2023—2025 har myndigheten i uppdrag
att folja upp regeringens satsningar pi forloss-
ningsvird och kvinnors hilsa ur ett system- och
patientperspektiv. I uppdraget ingar ocksi att
gora férdjupade analyser av utvecklingen inom
omridet, samt att identifiera var den medicinska
kvaliteten och riktlinjer behéver utvecklas.

IVO, Inspektionen for vard och omsorg, ansvarar
for tillsyn och tillstindsprovning inom hilso-
och sjukvard, socialtjanst och verksamhet enligt
lagen om stdd och service till vissa funktions-

hindrade. Myndigheten har fatt i uppdrag av
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regeringen att forstirka den nationella tillsynen
av modrahilsovirden och férlossningsvirden
under aren 2023—2025.

Folkhdlsomyndigheten har fatt i uppdrag av
regeringen att ta fram fordjupande kunskaps-
underlag om kvinnors hilsa inom ramen f6r
satsningen pé forlossningsvird och kvinnors
hilsa. De fordjupande kunskapsunderlagen ska
kunna anvindas som stod for hilso- och
sjukvirden och andra berérda aktérers arbete
inom omridet. De ska dven bidra till att

oka kunskapen i dessa frigor hos kvinnor.
Uppdraget ska slutredovisas i juni 2026.

SKR, Sveriges Kommuner och Regioner, har
sedan 2015 ingitt overenskommelser med
regeringen om satsningar pa en forbattrad
torlossningsvard och insatser for kvinnors
hilsa. Under 2023 tillkom en 6verenskommelse
med sirskilda utvecklingsomraden for hilso-
och sjukvarden inom bland annat graviditet,
torlossnings- och médravard samt reproduktiv
hilsa, som omfattar drygt 1,6 miljarder kronor.

2.3 Internationell
utblick

Under arbetet med kartliggningen har det
konstaterats att ingen motsvarande forsknings-
satsning pd omradet kvinnors hilsa och sjuk-
domar har gjorts i Sverige i nirtid. Diremot
finns flertalet exempel pa utredningar och
forskningssatsningar i andra linder, som utgdr
nyttiga referenser. Nigra exempel dr Norge,
USA och England, dir flera likheter i bade
problembild och insatser finns. Dessa linder
skiljer sig pé olika sitt fran Sverige bide vad
giller organisering av hilso- och sjukvird,
finansiering av forskning och mer generellt
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vad giller kvinnors villkor och méjligheter.
Samtidigt dr det just ddrfor intressant att notera
att dessa sinsemellan ganska olika linder alla
har sett behov av sirskilda satsningar pa
kunskapsproduktion och kunskapsspridning
kring kvinnors hilsa.

2.3.1 NORGE

Norges forskningsrad har sedan 2004 utlyst
oronmirkta medel till forskning pi kvinnohilsa,
men har i en kartliggning av omradet kvinnors
hilsa konstaterat att en stor del relevant forsk-
ning finansieras dven utanfér denna satsning.
I kartliggningen identifierades ett antal
kunskapsluckor inom bland annat endometrios,
hjart-kirlsjukdomar, sjukdomar kopplade till
hormoner och immunsystemet samt psykisk
hilsa. I den senaste sirskilda utlysningen om
totalt 60 miljoner norska kronor stills krav pa
att forskningen ska ticka kunskapsluckor, och
avgransar till sjukdomar som bara eller i huvud-
sak drabbar kvinnor. Vidare lyfts behov av
forskning om kénsskillnader i bland annat
orsaker, forebyggande atgirder, riskfaktorer och
symtombild, samt om yngre och ildre dlders-
grupper, om gravida och om minoritetskvinnor.

Norges forskningsrid noterar att intresset for
omradet kvinnors hilsa 6kat kraftigt pa senare
tid, mot bakgrund av det hoga soktrycket till
den sirskilda satsningen. Vid senast publicerade
beslut om medel kommenterade hilso- och
omsorgsministern att en 6kning av forskning
tor bittre kvinnohilsa dr viktig och prioriterad
av regeringen (Norsk rikskringkasting [NRK],
2023; Forskningsridet 2023).

I en norsk offentlig utredning om kvinnors hilsa
och betydelsen av kon for hilsa (NOU 2023:5)
pekas det pi att omridet beh6ver mer resurser,
och det foreslds att regeringen avsitter en
miljard norska kronor till tgérder varav cirka
200 miljoner kronor féreslis gi till forskning om
kvinnors hilsa. Det foreslis dven att krav infors
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pa konsperspektiv i all hilsoforskning. Som ett
led i den foreslagna satsningen foreslis att utlysa
medel till nationella, tvirvetenskapliga center
tor forskning om kvinnors hilsa och ur ett
konsperspektiv. Vidare foresls att 6ka medlen
till praktiknira forskning inom allmidnmedicin,
forskning om samiska kvinnors hilsa och
samisk hilsa i ett kdnsperspektiv samt stirka
det existerande nationella centrumet for
kvinnohilsoforskning. Utredningen har varit
ute pa remiss, med positiv respons frin bland
annat frin myndigheten Helsedirektoratet och
Norges forskningsrid. Forskningsradet kom-
menterar att en satsning pa nationella center
med begrinsade medel inte bor spridas pa for
mainga enheter, utan samla viktig expertis

i ndgra center utifrin nigra viktiga teman.

2.3.2USA

I USA grundades 1990 the Office of Research
on Women’s Health (ORWH), ett initiativ
inom NIH, med syfte att stirka forskningen
om kvinnors hilsa och frimja jimstilldhet
inom biomedicinsk forskning. ORWH finan-
sierar forskning som undersoker konsskillnader,
kénsspecifika riskfaktorer och kénsspecifika
behandlingar — bland annat genom ett program
for excellenscenter om konsskillnader. Vidare
stodjer de utbildning f6r 6kad medvetenhet om
konsspecifika faktorer inom hilso- och sjuk-
virden, kvinnors karridrférbittring inom
biomedicinsk forskning, samt samarbete och
samordning mellan institut och centra inom
NIH samt mellan olika forskningsomraden.
(National Institutes of Health, u.3-a)

Det dr skrivet i lag att klinisk forskning (p
minniskor) som finansieras av NIH maste
inkludera kvinnor, minoritetsgrupper och barn,
om det inte dr olimpligt f6r studien eller
gruppens hilsa. I instruktioner till s6kande till
NIH finns krav pa planer for att inkludera
personer av bada kénen, alla etniska grupper
och barn, efter vad som dr limpligt f6r studien.
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Det har dven funnits mojlighet att, via

ORWH, soka extra medel for att titta pi om
det finns konsskillnader i ett redan pigiende
projekt. (National Institutes of Health, u.4-b)

2.3.3 ENGLAND

Under 2021—2022 har ett omfattande arbete
pagatt for att ta fram en strategi f6r departe-
mentet for hilsa och social omsorg (health and
social care) med tiodrsplaner for kvinnohilsa i
England?. Bland dtgirderna inom forskning
ingdr, likt utvecklingen i Norge och Sverige,
dels att tydligare markera att hilsoforskning
som bor ta hinsyn till kénsskillnader méste géra
det for att kunna finansieras, dels att ta steg f6r
att kvinnor inkluderas i fler forskningsstudier.
Arbete med en policy f6r hur detta ska genom-
foras och f6ljas upp pagir inom det medicinska
forskningsridet MRC och inom National
Institute for Health and Care Research, NIHR.
Strategin lyfter dven vikten av studier med data
som gor det mojligt att £6lja upp kvinnor i
minoritetsgrupper, dldre, gravida, lesbiska

och bisexuella kvinnor samt kvinnor med
funktionsnedsittning, som bedéms vara
underrepresenterade i forskningsstudier.
(Department of Health and Social Care, 2022)

Bland tiodrsambitionerna finns att stirka
forskning om kvinnospecifika hilsoproblem.
Finansiering till forskning om kvinnors hilsa
finns redan, bide inom NIHR och MRC
(MRC har férdelat 96 miljoner pund till
omridet mellan 2017 och 2021). Nya satsningar
pa forskning gérs inom de prioriterade omradena
i strategin, bland annat menstruell hilsa,
fertilitet, graviditet och eftervard, klimakteriet,
psykisk hilsa, cancer, hilsoeffekter av vild samt
hilsosamt dldrande. I flera fall startas policy-
forskningsenheter vid brittiska universitet f6r de
olika omridena. Strategin lyfter dven vikten av

och arbete inom NIHR for att forskningsresultat
implementeras i hilso- och sjukvirden.

2.3.4EU

Nigon forskningssatsning pa kvinnors hilsa och
sjukdomar eller liknande omrade pa Europanivé
har inte identifierats i vir omvirldsanalys.
Diremot finns det inom Horisont Europa
(liksom tidigare Horisont 2020) krav pa att
inkludera en sa kallad gender equality plan i alla
ans6kningar, som omfattar kons- och genus-
perspektiv i forskningen som ett tvirgiende
perspektiv (Europakommissionen, 2020). Likt
hos de svenska forskningsfinansiirerna bedéms
beskrivningen av kéns- och genusperspektiv

i samband med den vetenskapliga kvaliteten.

P4 EU-niva drivs dven projektet Genderaction-
plus, ett konsortium finansierat av Horisont
Europa som ska frimja jamstilldhet inom det
europeiska forskningsomradet (ERA, Gender-
actionplus, u.d.). Fran Sverige har Vinnova en
sammankallade roll i en av de tvd projekt-
grupperna. Forte och det nationella sekretariatet
for genusforskning deltar i samarbetet.

2 Den offentliga sjukvédrden i Storbritannien &r uppdelat pd en myndighet per land, varfor strategin i vart exempel bara fokuserar pa
England. Liknande problembild och ambitioner for kvinnors halsa har konstaterats dven i Skottland och Wales.
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3. FORSLAG

3.1 Satsningens
inriktning

Vi kan konstatera att det finns omfattande
behov av forskning pa omradet kvinnors hilsa
och sjukdomar. Inte minst for att stodja en
kunskapsbaserad utveckling av vird, omsorg
och prevention. I var analys har vi sett att flera
aspekter av forskningsbehoven bor lyftas och
integreras i ordinarie forskningsfinansiering,
men ocksa att en sirskild satsning behévs.

En sadan satsning bor avgrinsas for att fi en
tydlig effekt. Vi kan se liknande resonemang
for forslag och satsningar i bland annat Norge,
och det finns en poing i att fokusera pa ett antal
viktiga omrédden och samla viktig kompetens

kring dessa.

Det finns en oproportionerligt hog forekomst
av en rad hilsotillstind, sjukdomar och symtom
hos kvinnor som varden har svirt att uppticka,
diagnostisera, bota eller behandla framgangs-
rikt. Dessutom saknas det i vissa fall kunskap
om sjukdomarnas orsaker liksom forklaringar
till socioekonomiska eller andra ojimlikheter i
deras forekomst. Med anledning av forsknings-
behoven ir riktade investeringar i forskning
med fokus pé kvinnors hilsa och sjukdomar
avgorande for att stirka och utveckla forsk-
ningen inom dessa omréden, och dérigenom
oka kunskapen och pi sikt forbittra kvinnors
hilsa. Vi foreslar att Forte fir i uppdrag att i
samarbete med Vetenskapsradet genomféra en
satsning pé forskning om kvinnors hilsa och
sjukdomar som inkluderar kvinnor i alla dldrar
och som kan inkludera ett livsloppsperspektiv.
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Vi foreslir en forskningssatsning med syftet att
stirka kunskapsliget kring hilsa och sjukdomar
tor att pa sikt kunna forbittra kvinnors hilsa.
Satsningen bor inriktas pd att:

* Frimja langsiktig kunskapsuppbyggnad.

* Bidra till att bygga upp eller stirka kon-
kurrenskraftiga och langsiktigt hallbara
forskningsmiljoer.

Vidare bor satsningen fokusera pé tvd huvud-
sakliga dmnesomraden:

* Sjukdomar och hilsotillstdnd som ér unika
tor eller vanligare bland kvinnor.

* Gravidas hilsa och en jimlik forlossnings-
vird inklusive eftervird.

Satsningen bor verka for att finansiera forsk-
ning inom dessa dmnesomraden, skapa platt-
formar for att sprida och nyttiggora resultat
samt stimulera strategisk samverkan och
kommunikation mellan finansiirer, forsknings-
utférare, relevanta myndigheter och andra
avnimare av forskningsresultaten.

3.2 Satsningens
uppbyggnad

For att satsningen ska kunna uppni mél om
kunskapsuppbyggnad och om stirkta forsknings-
miljéer behovs flera utlysningar av forsknings-
medel med olika inriktningar. Vi ser behov av
forskning med hog kvalitet sasom longitudinella
studier om kvinnors hilsa och vird samt klinisk
forskning om kvinnosjukvird och férlossnings-
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vird. De mer konkreta inriktningarna beh6ver
utarbetas nirmare, men vi ser ett behov av
lingsiktig finansiering. For en sidan bred och
lingsiktig satsning dr en budget upp till 60—80
miljoner kronor per 4r rimlig med en tidsram pa
7-8 dr. Budgeten bor succesivt trappas upp frin
20 miljoner kronor forsta aret.

Utifrdn malsittningen bor det finnas méjlighet
att finansiera bade forskningsprojekt, forskar-
tjdnster, forskningsmiljéer och andra bidrags-
former som frimjar kompetensuppbyggnad
inom forskningsomréidet.

For att moéta satsningens mél méste den
forskning som finansieras utover ha relevans
t6r omradet dven vara av hogsta vetenskapliga
kvalitet, vilket dr centralt i processen for
bedémning och beslut om bidrag. Som del

i den vetenskapliga bedémningen ingér krav
pé att inkludera ett kdns- och genusperspektiv
i forskningen nir det ir relevant. Detta har
forskningsfinansiirerna redan infért och
konstaterat dr en viktig del i att 6ka kunskapen
om kvinnors hilsa och sjukdomar pa bred
front, men det blir ocksi sirskilt relevant att
stirka inom den f6reslagna satsningen.

Satsningen bor sirskilt uppmuntra en rad
tvirgdende perspektiv som kan vara relevanta
inom alla ovanstiende omriden och som
identifierats genom kartliggningen:

* livsloppsperspektiv inklusive longitudinella
studier

* genusperspektiv och intersektionalitet

* samverkan eller samskapande med patienter
och andra relevanta aktorer i hela eller delar
av forskningsprocessen

* ming- och tvirvetenskapliga samarbeten

Satsningen bor vara bred och inkludera sévil
grundforskning som tillimpad och praktik- och
klientnira forskning. Forte och Vetenskapsridet
ser positivt pd att samarbeta nir det giller
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utlysningar som inkluderar omraden som
traditionellt sett ligger utanf6r Fortes ansvars-
omriéde, till exempel medicin. For att genomf6ra
en satsning behovs ett fortsatt arbete med att
identifiera syften och fokusomréiden for specifika
utlysningar, samt ett kontinuerligt uppf6ljnings-
och utvirderingsarbete. For att satsningen ska
uppfylla sitt syfte bor den dven utformas och
bedrivas i samverkan med relevanta forsknings-
finansiirer, och andra centrala aktorer sisom
Socialstyrelsen, Folkhdlsomyndigheten, SBU,
SKR och Myndigheten f6r vird- och omsorgs-
analys, samt engagera méilgrupper (till exempel
patienter, anhériga och professioner).

Satsningen behéver ocksd bygga pi ett utbyte
med nirliggande regeringsuppdrag och 6ver-
enskommelser pa nationell nivi om kvinnors
hilsa och forlossningsvird som pigatt under
perioden 20152023 (Regeringsbeslut
S52023/00969, Regeringsbeslut $2023/00406,
Regeringskansliet 2023). Ett sadant utbyte
kommer bidra till att utforma utlysningar
med praktisk relevans for kvinnors hilsa
och sjukdomar och f6r férlossningsvirden.

Det ir viktigt att satsningen méjliggor
internationellt utbyte mellan forskare eftersom
det frimjar nytinkande, stimulerar utbyte av
forskningsidéer och utveckling av ny forsk-
ningsmetodik.

Satsningen skulle med férdel dven kunna
inkludera ett nordiskt samarbete, till exempel
genom gemensamma utlysningar inom
NordForsk. Genom nordiskt samarbete fir
forskningsprojekten tillgéng till ett bredare utbud
pa kompetenser i forskningsnitverket, méjligheter
till studier med stérre population och data samt
jamforelsestudier mellan regioner och linder
med liknande kontext och utmaningar.



4. FORSKNINGSBEHOV
IDENTIFIERADE I
KARTLAGGNINGEN

4.1 Omraden att
inkluderai en
satsning

Vi beskriver i detta avsnitt vad som framkommit
i vér kartliggning rérande forskningsbehov om
kvinnors hilsa dir vi ser att en sirskild satsning
skulle behovas. Detta avsnitt ligger siledes till
grund f6r de bedomningar och f6rslag som lett
fram till férslaget i avsnitt 3.

4.1.1 STUKDOMAR OCH HALSOTILLSTAND
SOM AR UNIKA FOR KVINNOR

Behov av mer kunskap och forskning om
sjukdomar som ér unika f6r kvinnor lyfts i flera
av underlagen, till exempel problem kopplade till
menstruationscykeln sisom blédningsrubbning-
ar, mensvirk, premenstruellt dysforiskt syndrom
(PMDS) och polycystisk ovarialsyndrom
(PCOS). Andra forskningsbehov handlar om
ovarialcystor samt férebyggande insatser,
diagnostik och behandling av gynekologisk
cancer. Symtom och lidande i anslutning till
tiden omkring menopaus (klimakteriet) dr
vanliga men aktuell forskning saknas. Samman-
taget stir dessa sjukdomar och tillstind for ett
stort och dterkommande lidande som péverkar
livskvalitet och funktion fér méinga.
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I den internationella litteraturen lyfts behov av
mer kunskap gillande smarta och andra symtom
i samband med till exempel endometrios och
gynekologisk cancervird. Smirta i samband
med dessa sjukdomar och tillstind innebér ofta
ett stort lidande och hog sjukdomsbérda men ar
trots detta relativt lite beforskade. Endometrios
ir en sjukdom som kan leda till livslanga
symtom i form av till exempel smirtor, energi-
16shet och svarigheter att bli gravid. Samman-
fattningsvis beskriver underlagen, nir det giller
endometrios, att det behovs forskning om
mojliga mekanismer, forskning om behandling,
tidig diagnostik och insatser vid tidiga symtom.
I sitt enkdtsvar skriver Endometriosféreningen:

Forskningen bor ha ett helhetsperspektiv,
Sfokusera pa sjukdomens mekanismer och utveckla
bebandlingsmetoder, inklusive kirurgi. Modig
forskning behivs for verklig forindring och att
hbjilpa kvinnor som lider av kvinnosjukdomar

som t.ex. endometrios.

Vad giller menstruationsbesvir och gyneko-
logiska sjukdomar finns indikationer pa att
forskningen begrinsats pa grund av stigma,
vilket framkommit i bide den internationella
litteraturen och dialogmétet. Det dr viktigt med
forskning om dessa sjukdomar och besvir
samtidigt som det dr viktigt att forskningen
dven omfattar hilsofrdimjande aspekter av
sexuell och reproduktiv hilsa vilket inte minst
betonas i den nationella strategin f6r sexuell och
reproduktiv hilsa och rittigheter (SRHR,
Folkhilsomyndigheten 2020).
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4.1.2 SJUKDOMAR OCH HALSOTILLSTAND
SOM AR VANLIGARE BLAND KVINNOR

Det finns en rad sjukdomar och tillstind som ér
vanligare hos kvinnor, och dér det finns avgérande
kunskapsluckor. Det finns hir olika avgrinsningar
t6r vad som avses med “vanligare férekommande”
vilket betyder att underlagen kan ha utgitt frin
olika definitioner. I en studie som uppskattar och
jamfor finansieringen av forskning om sjukdomar
och hilsotillstind som ér vanligare bland kvinnor
respektive min definieras "vanligare” som att 60
procent eller fler av dem som har sjukdomen ska
tillhora ett av konen (Mirin, 2021). I underlagen
lyfts behovet av mer forskning om framfor allt
autoimmuna sjukdomar, rérelseorganens sjuk-
domar, benskorhet (osteoporos), samsjuklighet
och sa kallade funktionella somatiska symtom.

Flertalet autoimmuna sjukdomar dr vanligare
bland kvinnor in min. Totalt finns det 6ver
hundra autoimmuna sjukdomar som dr vanligare
bland kvinnor och 8o procent av de som diagnos-
tiseras med en autoimmun sjukdom 4r kvinnor.
Exempel p autoimmuna sjukdomar som i hogre
grad drabbar kvinnor dr multipel skleros (MS),
Sjogrens syndrom, systemisk skleros och
systemisk lupus erythematosus (SLE). Det finns
forskning som adresserat den bakomliggande
orsaken till den h6ga férekomsten bland kvinnor.
Orsaken dr dock dnnu inte ér helt klarlagd.

Flera av rorelseorganens sjukdomar, sisom
reumatoid artrit, artros och osteoporos ir ocksi
vanligare bland kvinnor 4n mén. Det har gjorts
framsteg inom forskningen vad giller dessa
sjukdomar pd senare tid, med framgingsrik
behandling av till exempel inflammatorisk
reumatisk sjukdom med biologiska likemedel.
For att denna utveckling ska fortsitta behovs
storre kunskap om de mekanismer som bidrar
till rérelseorganens sjukdomar sirskilt hos
kvinnor. Det behévs ocksd kunskap om hur
mekanismer skiljer sig mellan kénen for att
kunna utveckla jamlik vird och behandling.
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Aven om flera av dessa sjukdomar har en irftlig
komponent, som exempelvis reumatoid artrit,
kan de utlSsas i ett samspel med bade fysiska
och sociala miljéfaktorer. Tidigare forskning har
dven kunnat belysa livsstilsfaktorers betydelse for
dessa sjukdomar. Det finns fortfarande skillna-
der, exempelvis regionala, som inte kan forklaras
av nu kinda riskfaktorer.

Benskorhet eller osteoporos innebir att skelettet
urkalkas vilket gor att risken for frakturer kar.
Nir kvinnor gir igenom klimakteriet minskar
produktionen av ostrogen vilket paverkar
skelettet och gor det mer skort. Benskdrhet och
frakturer drabbar ofta ildre kvinnor. Till
exempel dr hoftfrakturer vanligare bland
kvinnor an min. Socialstyrelsens nationella
riktlinjer for rérelseorganens sjukdomar (2021)
nimner att med anledning av att benskorhet
frimst drabbar dldre kvinnor har sjukdomen
varit en typisk ligstatussjukdom vilket bidragit
till att det finns mindre forskning pa omradet.
Benskorhet dr ofta bide underdiagnostiserat och
underbehandlat. Eftersom benskoérhet delvis kan
forklaras av hormonella variationer 6ver tid finns
det skil till att genomfora fler longitudinella
studier som kan finga detta.

Samsjuklighet dr ett omride som dr i behov av
mer forskning, vilket framkommer av bade den
internationella litteraturen och dialogmotet.
Samsjuklighet drabbar oftare dldre personer och
kvinnor i hégre utstrickning dn méin. Personer
med samsjuklighet exkluderas ofta fran att delta
i kliniska studier vilket ocksa kan vara ett
bidragande skil till att dldre kvinnor som oftare
drabbas av samsjuklighet utesluts frin forskning.
Hir finns ett slags malkonflikt mellan att fa
bittre kunskap om specifika sjukdomar eller om
samsjuklighet. Att inkludera personer med
samsjuklighet i en studie far till £5ljd att studien
blir mer komplex, och dirmed betydligt storre
och dyrare att genomfora samt svarare att dra
tydliga slutsatser frin. Det finns ddrfor behov
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av riktade studier om samsjuklighet. Under
dialogmotet lyftes det dessutom att kvinnor
med samsjuklighet ofta hamnar mellan stolarna
i virden och mellan olika virdgivare.

Slutligen dr funktionella somatiska symtom
sasom fibromyalgi och IBS (irritable bowel
syndrome) vanligare bland kvinnor. Funktionella
somatiska symtom kan inte kopplas till en
specifik medicinsk sjukdom eller nagra sjuk-
domsmekanismer (Burton et al., 2020).
Livskvaliteten pd grund av dessa symtom
paverkas oftast mycket negativt och dessutom
ar risken for sjukskrivning och arbetsloshet
hoégre dn f6r personer med verifierbara sjuk-
domar (Rask, et al., 2017). I underlagen fram-
kommer vikten av att forska mer pa dessa
symtom. Forskningsbehoven kopplade till dessa
symtom handlar dels om att f6rbittra hante-
ringen av dem inom varden for att kunna
erbjuda adekvat behandling i tid, dels om att
forstd olika aspekter av symtomen bittre, sivil
biologiska som psykosociala. I rapportsamman-
stillningen dterges resultat frin en samman-
stdllning av systematiska 6versikter av SBU
(Statens beredning for medicinsk och social
utvirdering [SBU], 2019). I den konstateras att
det saknas oversikter som handlar om kvinnor
med smirttillstind. Oversikterna som SBU
kartlagt sirredovisar dock sillan kén vilket
medfor att kunskapsldget kan vara mer ofull-
stindigt och osikert dn det skulle behova vara.
I en kartliggning av finansieringen fran
forskningsfinansidren National Institutes of
Health (NIH) i USA framkommer det dven att
fler av dessa symtom, som kronisk trétthet och
huvudvirk ir underfinansierade (Mirin, 2020).

4.1.3 GRAVIDAS HALSA OCH FORLOSS-
NINGSVARD INKLUSIVE EFTERVARD
Sverige dr ett av de linder med lidgst modra-
dédlighet och hogst 6verlevnad bland nyfédda
barn i internationella jimforelser. I rapport-
sammanstillningen aterges resultat frin
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graviditetsenkiten 2022 (SKR, 2023). Nyforlosta
tordldrar ir over lag n6jda med sin f6rloss-
ningsupplevelse och den vard de fatt

pa BB, dven om det finns 6nskemal om mer
information och stod under den forsta tiden
efter forlossning.

Ett omrade med forskningsbehov som fram-
kommer i kartliggningen édr prekonceptionell
hilsa och ridgivning, vilket innebdr hilsa och
levnadsvanor f6re och under tidig graviditet.I
enkiten betonas vikten av att utveckla barnmors-
kemottagningarnas roll f6r bide forskning och
folkhilsoarbete. En utmaning kopplad till hilsa
och levnadsvanor fére och under graviditet
handlar om obesitas vilket 6kar risken for
graviditetskomplikationer. Ligesbeskrivningen
lyfter regionala och socioekonomiska skillnader
gillande 6vervikt och obesitas i samband med
graviditet. I den lyfts dven den 6kande trenden
av 6vervikt och obesitas under graviditeten,
vilken illustreras i Figur 1 dir de gréna staplar-
na visar pa si kallad normalvikt (Body Mass
Index, BMI 18,5—25,0) medan de roda och
orangea staplarna representerar 6vervikt
respektive obesitas.
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Figur 1. Kategorier

av body mass index
(BMI, i kg/m2) vid
graviditetsstart bland
kvinnor i Sverige,
1992-2021.
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[l BMI < 18.5

Not: Data for alla dldrar och antalet barn

som kvinnan fétt (pariteter) dr kombinerade
i figuren. Data fér Virmland saknas 2012 och
data for 690 fadslar fran Skdne saknas dr 2o21.

Genom Socialstyrelsens arbete med att ta fram
kunskapsstdd kopplat till forlossningsvirden
framkommer att det vetenskapliga underlaget
dnnu inte dr tillrickligt f6r att kunna veta vad
som hjilper gravida kvinnor med évervikt och
obesitas att hilla vikten inom det intervall som
rekommenderas under graviditeten (Social-
styrelsen, 2022). Under dialogmotet framfordes
dven att vissa kvinnor upplever brister i hur
barnmorskor kommunicerar kring évervikt
under graviditeten, att de fokuserar for mycket
pa BMI i stillet for att se till hela kvinnan,
hennes miende och hennes levnadsvanor.
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[]18.5 <BMI < 25

[ 25 <BMI <30 [0 BMI = 30

Resultaten baseras pd alla tillgdngliga data.
Datakdlla: Graviditeter, forlossningar och
nyfédda. Socialstyrelsens statistikdatabas
(data nedladdad 2023-07-31)

Enligt ligesbeskrivningen dr ddremot en positiv
trend kopplad till hilsa och levnadsvanor fore
och under graviditet att tobaksbruket under
graviditet minskar stadigt vilket illustreras i
Figur 2. Diremot ¢kar anvindningen av
nikotinsnus och e-cigaretter bland unga kvinnor
och det beh6vs mer forskning om sidant bruk
under graviditeten.

23


https://www.socialstyrelsen.se/statistik-och-data/statistik/statistikdatabasen/

Figur 2. Rokning och
anvandning av rokfri
. . qs 2
tobak vid graviditet 0
(%), 2000-2021.
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Not: Data for alla pariteter och dldrar dr
kombinerade i figuren. Data saknas for 690
fadslar fran Skdne dr 2021. Resultaten baseras

pd alla tillgingliga data.

Prevention och behandling av graviditetsrelate-
rade komplikationer samt eftervird med fokus
pa hur hilsan och virden efter forlossning kan
torbittras med ett lingre perspektiv dn ett dr dr
omréiden som lyftes pd dialogmétet och i flera av
underlagen. SBU har kartlagt vetenskapliga
kunskapsluckor inom olika omraden gillande
gravidas hilsa, exempelvis: olika behandlingar
vid extremt graviditetsillamaende, metoder f6r
identifiering av gravida med depression och/eller
angesttillstind och behandling av depression
under graviditet. Slutsatserna handlar om att
det antingen behévs fler systematiska Gversikter
som viger samman resultaten, eller att det
behdvs mer primirstudier.

SBU har dven prioriterat kunskapsluckor
tillsammans med relevanta aktorer. Sidana
prioriteringar av forskningsbehov finns vad
giller kejsarsnitt, graviditetsrelaterad bicken-
smirta samt prevention, diagnostik och be-
handling av f6rlossningsskador och f6rdjupning

pé omradet forlossningsskador hos kvinnan.
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Datakdlla: Graviditeter, férlossningar och
nyfdédda. Socialstyrelsens statistikdatabas
(data nedladdad 2023-09-01)

Niégra av de kunskapsluckor som prioriterades
hogst dr:

* Komplikationer bide fér kvinnan och
barnet som ir férknippade med kejsarsnitt,
i jamforelse med vaginal férlossning.

+ Effekten av ett sammanhillet standardiserat
vardforlopp vid graviditetsrelaterad bicken-
smirta, dir olika professioner samarbetar
for att rehabilitera kvinnor med graviditets-
relaterad biackensmairta.

* Diagnostik av forlossningsskador och att
inkludera gruppen kvinnor som 4r kéns-
stympade i forskning vad giller forskning om
prevention, diagnostik och behandling av
forlossningsskador.

* Betydelsen av arbetsmiljon f6r férlossnings-
skador och betydelsen av attitydforindringar
bland personal for vird och behandling av
forlossningsskador

* Effekten av kirurgi och utveckling av nya
kirurgiska metoder vid f6rlossningsskador.
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Forlossningsradsla dr ett omride dir det
vetenskapliga underlaget for att avgora effekten
av behandlingar for att minska radslan bedémts
vara for litet (Socialstyrelsen, 2022). Det finns
regionala skillnader i utbud av stodatgirder for
torlossningsridsla vilket skulle behova utredas
huruvida de ir befogade eller inte. En utmaning
kopplat till forlossningsridsla dr att forekomsten
ar hogre bland utrikesfédda dn bland svensk-
tédda vilket antyder att nuvarande strategier
tor identifiering och férdelning av stéd- och
behandlingsinsatser kanske inte dr tillrickliga
for att ge alla forlossningsridda samma hjilp.

Det finns dven andra skillnader gillande
todelseland och utfall av férlossningsvarden.
Nigot som beskrivs som sirskilt problematiskt
och oroande ir att kvinnor fédda i Afrika soder
om Sahara har en relativt sett hog médra-
dédlighet och hogre forekomst av graviditets-
komplikationer i svensk férlossningsvard.

En ytterligare utmaning dr barnmorskornas
arbetssituation som péverkar bemanningen i
forlossningsvarden vilket i sin tur kan leda till
patientsikerhetsrisker och ojimlikhet, vilket
lyfts i ett enkdtsvar frin Myndigheten for
vard- och omsorgsanalys.

4.2 Viktiga omraden
utanfor den fore-
slagna satsningen

4.2.1 FOLKSJUKDOMAR OCH FOLKHALSA
Forskningsbehov kopplade till folksjukdomar
och folkhilsa handlar om att bittre forsta hur
dessa sjukdomar manifesteras hos kvinnor, hur

de kan f6rebyggas i linje med folkhilsopolitikens
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mélomriden samt vilken diagnostik och behand-
ling som dr adekvat f6r kvinnor. De inkluderar
forskningsbehov om psykisk hilsa och ojamlik-
heter i hilsa, liksom att battre forstd skillnader i
férekomst av vissa symtom och sjukdomar. Sidan
forstielse skulle vara anvindbar for utformandet
av forebyggande arbete, diagnostik och behand-
ling. Till exempel lyfter Folkhdlsomyndigheten
vikten av att forsta hur sociala strukturer och
processer kopplat till genusnormer uppritthéiller
skillnaderna mellan kénen i forutsittningar till
en god psykisk hilsa. Kunskap om skillnader i
symtom och sjukdomar dr dessutom ett viktigt
steg i att utforma en mer jamlik vird.

Ett centralt behov f6r 6kad kunskap om kvinnors
torutsittningar, behov och sjukdomsbilder
omfattar ett stirkt kons- och genusperspektiv i
hilsoforskningen generellt. Behovet lyfts bade
frin svenska aktdrer och i den internationella
litteraturen. Det betyder till exempel att kvinnor
behover inkluderas i forskningen for att den ska
kunna generera kunskap om deras hilsa och
sjukdomar. I den internationella litteraturen
framhaills att konsuppdelad data och analys inte
ar tillrdckligt, utan att forskningsfrigor med
utgingpunkt i kvinnors villkor, méjligheter
och behov ocksi behover inkluderas.

I forskningsfinansiirernas uppdrag och arbete
med jimstilldhetsintegrering ingir ett konti-
nuerligt forbittringsarbete for att stirka

koéns- och genusperspektiv i forskningen.
Bide Forte och Vetenskapsradet har krav pa att
kéns- och genusperspektiv inkluderas i forsk-
ningen ndr sa dr relevant. Pi Forte inf6rdes det
i utlysningar 2016, medan det blev praxis fér
flera omréiden pé Vetenskapsradet 2020. Det
betyder att de férvintade effekterna i termer av
ny kunskap dnnu kan behova tid for att bli
mirkbara och inte minst for att hinna omsittas
i praktiken. En viktig del i forbittringsarbetet
kopplat till integreringen av kdns- och genus-
perspektiv i forskningen ér att f6lja upp och
utvirdera bade kortsiktiga och lingsiktiga
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effekter, bide med kvalitativa och kvantitativa
metoder. I vir omvirldsbevakning har vi sett
att ett liknande arbete pagér i andra linder,
bland annat finns ett forslag att infora ett
sddant krav i forskningsfinansieringen i Norge
och arbete pagir i England kring hur det ska
genomforas och {6ljas upp (se avsnitt 2.3). I arbetet
med att stirka kéns- och genusperspektiv har
dven ldrositena en viktig roll (se exempelvis
Sveriges lantbruksuniversitets vigledning och
Karolinska institutets webbsidor). Kénsupp-
delade analyser dr ett krav i offentlig statistik
och standard i befolkningsstudier.

En annan utmaning som lyfts i underlagen ir
ojamlikheter i hilsa inom gruppen kvinnor.
Framfor allt lyfts ojimlika livsvillkor bland
kvinnor beroende pa socioekonomi, fédelseland,
sexuell orientering, funktionsnedsittning eller
tillhérighet till en nationell minoritet. Bland
annat lyfts den sjunkande medellivslingden
bland kvinnor med enbart grundliggande
utbildning, den simre sjilvrapporterade hilsan
bland utrikes f6dda kvinnor, upplevelser av
diskriminering, hot och véld bland HBTQ-
kvinnor, 6kad férekomst av konsdysfori bland
flickor, psykisk ohilsa bland transpersoner, liga
inkomster bland kvinnor med funktionsned-
sittning samt strukturella hinder som forsvirar
forskning om nationella minoriteter. P4 ett
overgripande plan framférs behovet av forskning
om diskrimineringens lingsiktiga hilsokonse-
kvenser, studier 6ver lingre tid och forskning
som belyser processer av exkludering och
marginalisering och som kan undersoka sitt att
bryta och férindra sidana processer. Till detta
kan liggas de processer som skapar och vid-
makthiller sociala skillnader mer generellt och
som péverkar kvinnors liv och hilsa olika
beroende pi socioekonomisk position. Att arbeta
med intersektionella perspektiv i forskningen
om kvinnors villkor, méjligheter och hilsa ir
dirfor viktigt vilket ocksa betonas i underlagen.
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Vad giller de forskningsbehov som lyfts kopplade
till omradena folkhilsa och folksjukdomar finns
det redan pagaende satsningar och forsknings-
program som inkluderar dessa fragor. Forte har
till exempel fatt i uppdrag av regeringen att
genomfora en langsiktig satsning pa prevention
och folkhilsa vars inriktningsférklaring fokuse-
rar pé jamstilld och jimlik hilsa och de mél-
omréden for folkhilsan som finns utpekade i
folkhilsopolitiken. I sitt underlag till den kom-
mande forskningspropositionen féreslar Forte en
fortsatt finansiering av satsningen och att den
utokas fran 45 miljoner kronor per ar till 60
miljoner kronor per dr. Dessutom forslir Forte en
fortsatt satsning pa dldreomridet med en 6kning
av forskningsanslaget med 15—20 miljoner kronor
per ar under fyra 4r f6r att genomfora en riktad
satsning pé forskning om demens (Forte, 2023).

Andra pigiende forskningssatsningar som
skulle kunna stirka sitt fokus pa kvinnors hilsa
och sjukdomar dr Fortes nationella forsknings-
program om psykisk halsa och tillimpad vil-
tirdsforskning. I sitt underlag till den kom-
mande forskningspropositionen féreslar Forte
en dubblerad budget till det nationella program-
met om psykisk hilsa, frin 6o miljoner kronor
per ér till 120 miljoner kronor per ar.

I Fortes arliga utlysning av projektbidrag finns
flera beredningsgrupper pa omradet folkhilsa.
For att kunna finansiera fler projekt inom ramen
t6r den utlysningen foreslir Forte ett 6kat anslag
med 60 miljoner kronor per ir (Forte, 2023).
Utover dessa moéijligheter till forsknings-
finansiering pa Forte, driver Vetenskapsridet pa
uppdrag av regeringen nationella forsknings-
program som i viss min anknyter till folkhilsa
och folksjukdomar, sisom forskningsprogram
om migration och integration respektive
brottslighet. Dessutom utlyser Vetenskapsradet
arligen forskningsbidrag och forskartjinster
inom folkhilsovetenskap och psykisk (mental)

hilsa, samt finansierar forskarskolor inom
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psykiatri. Det forekommer dven att bidrag till
primirvardsforskning utlyses.

Vir sammantagna beddmning dr darfor att flera
mojligheter till finansiering redan finns kopplade
till de forskningsbehov som lyfts pd omradet
folkhilsa och folksjukdomar, dven om pagéende
satsningar i flera fall kan behova forstirkas. Det
ar dock viktigt att dessa behov integreras och
uppmirksammas i relevanta forskningsagendor
eller liknande styrdokument. Det ér ocksi
viktigt att ett kons- och genusperspektiv stirks
for att sikerstilla att kvinnors perspektiv och
forutsittningar, savil biologiska som sociala,
inkluderas i forskning om hilsa och sjukdomar
generellt. Hir har forskarsamhillet och ldro-
sdten ett sarskilt stort ansvar for att bidra till
onskvird forindring.

4.2.2 ETT JAMSTALLT OCH JAMLIKT
HALSO- OCH SJUKVARDSSYSTEM
Forskningsbehoven om halso- och sjukvérds-
systemet handlar om jimstélldhet och jimlikhet.
Jamstilld vard innebir att kvinnor och min i
samma utstrickning fir den vird de behéver, och
att virden hiller lika god kvalitet for bada konen.
Jamlik vérd innebir enligt Socialstyrelsen att
vird och behandling erbjuds pa lika villkor
oavsett alder, kon, sexuell liggning, funktions-
hinder, bostadsort, utbildning, social stillning,
fodelseland eller religion. Forutom att vard ska
ges pa lika villkor ska den ocksa vara god, vilket
innebir att den ska vara kunskapsbaserad, saker,
patientfokuserad, effektiv, jaimlik samt ges i
rimlig tid. Vird pé lika villkor 4r inte helt enkelt
att definiera, men ett vanligt sitt dr att det dr
behovet av vird som ska ligga till grund {6r val av
strategi for omhindertagande och behandlings-
alternativ. Kunskap om virdbehov dr pi sa vis
central for bade jamstilld och jamlik vird.
Forskningsbehoven som beskrivs i underlagen
kopplade till ett jamstillt och jamlikt hilso- och
sjukvirdssystem stricker sig frin skillnader i
diagnostik och behandling mellan kvinnor och
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min, till bristande kompetens och bristande
virdkedjor pi omréiden som sirskilt rér kvinnors
hilsa liksom upplevda brister i bemétandet.

Rapportsammanstillningen dterger resultaten
frin Socialstyrelsens dterrapportering av sitt
regeringsuppdrag om forlossningsvirden och
hilso- och sjukvird som ror kvinnors hilsa
(Socialstyrelsen, 2019). Dir stir det att virden vid
diabetes och hjirt-kirlsjukdomar inte alltid 4r
jamstilld. Till exempel har fler kvinnor d4n méin
med diabetes dven psykisk ohilsa. Det psykolo-
giska stédet i diabetesvirden anses inte heller
tillrickligt. I hjirt-kérlsjukvarden framkommer
ocksé omotiverade konsskillnader i diagnostik
och behandling. En méjlig forklaring, enligt
Socialstyrelsen, skulle kunna vara att kvinnor
inte uppticks i tid av sjukvdrden. Socialstyrelsen
anser att det behévs mer kunskap, framfor allt

i primérvirden, om symptombild och klinisk
profil £ér kvinnor f6r att kunna 6ka remitte-

ringen till adekvat behandling.

Resultaten fran dialogmétet och rapport-
sammanstillningen pekar pé brister i virdkedjor
ndr det giller kvinnors sexuella och reproduktiva
hilsa, och att det finns en osikerhet om det ar till
ungdomsmottagningen, médrahilsovirden,
virdcentralen eller specialistsjukvarden som
personen bor vinda sig. Rapportsamman-
stillningen dterger resultatet frin en analys som
SKR gjort for att belysa gap dir hilso- och
sjukvéirden kan utvecklas nir det giller kvinnors
sexuella och reproduktiva hilsa. Varden beskrivs
vara sirskilt svirnavigerad for personer som har
problem med sexuell lust och funktion, pre-
menstruellt syndrom (PMS), premenstruellt
dysmorfiskt syndrom (PMDS), klimakterie-
besvar samt stod och vird efter missfall eller
fosterddd inne i livmodern (intrauterin foster-
dod), efter forlossning och vid sexuellt vild.
Forsta linjens hjilp for vanliga gynekologiska
tillstind behover forbattras och rasistisk
diskriminering inom hilso- och sjukvarden
behover motverkas. I den internationella
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litteraturen lyfts utmaningen med att vissa
metoder overfors direkt frin specialistvirden
till primérvirden utan att ha anpassats till
forutsittningarna i primdrvarden.

Bade personal- och kompetensbrist 4r en annan
utmaning for hilso- och sjukvirdssystemet som
lyfts i de olika underlagen. Vissa professionella
kompetenser som paverkar kvinnors hilsa
behover starkas och de saknas helt i vissa delar
av landet, sdsom sexologisk kompetens. Férutom
att kvinnor generellt inte alltid upplever att deras
symtom och upplevelser tas pd allvar, upplever
dven andra grupper brister i bemé6tandet av
hilso- och sjukvirden, till exempel HBTQ-
kvinnor och samiska kvinnor. Detta framkom
i dialogmétet och rapportsammanstillningen.
Pi en 6vergripande nivd pekar underlagen pi
vikten av att hilso- och sjukvirden ska bygga
pa vetenskaplig kunskap och inte férdomar och
antaganden om hur kvinnor "dr”.

Vad giller dessa forskningsbehov som lyfts med
avseende pa utmaningar i hilso- och sjukvérd-
systemet gor vi bedomningen att de med f6rdel
skulle kunna inga i den satsning pa néra vird som
Forte foreslar i sitt underlag till den kommande
forskningspolitiska propositionen (Forte, 2023).
Forslaget dr att en sddan satsning bor omfatta
forskning med fokus pi kontinuitet, delaktighet
och tillginglighet liksom pa konsekvenser f6r en
mer jimlik och jimstilld vérd. Aven forskning
om effektiva arbetssitt och forskning med fokus
pa hilso- och sjukvirdens organisering, styrning
och ledning samt kompetensforsorjning foreslds
ingd i satsningen. Vi ser dven att det finns
mojligheter till finansiering av projekt i Fortes
arliga utlysning av projektbidrag inom omradet
vird och virdorganisation. Inom det finansieras
praktiknira forskning inom vird och omsorg
som utvirderar effekterna av olika virdveten-
skapligt grundade interventioner pé hilsan,
kartliggning av vardbehov, vardtillging och
virdutnyttjande samt tekniska 16sningar for att
torbittra vardprocesser, si kallad e-hilsa. For att
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kunna finansiera fler projekt inom ramen for sin
arliga utlysning av projektbidrag foreslr Forte
ett 6kat anslag med 60 miljoner kronor per ér.
Aven Vetenskapsridet finansierar forskning
inom vardvetenskap. Vetenskapsridet utlyser
drligen bidrag till forskning om vardens personal
och organisation sdsom evidensbaserad praktik,
hilsoekonomi, hilso- och sjukvardsorganisation
och angrinsande forskningsomriden.

Var sammantagna bedomning dr att flera mojlig-
heter till finansiering redan finns kopplade till de
forskningsbehov som lyfts kopplat till jamstallt
och jamlikt hilso- och sjukvardssystem. Det idr
dock viktigt att dessa behov integreras och
uppmirksammas i relevanta forskningsagendor
och liknande styrdokument, och att de medel
som Forte foreslar inom ramen f6r en satsning
pa nira vird (Forte, 2023) kan realiseras.

4.2.3 VALD OCH DESS KONSEKVENSER
FOR KVINNORS HALSA

Ett liv fritt frin vald dr en viktig forutsittning
t6r en god hilsa. Min uppger i hogre utstrick-
ning att de blivit utsatta f6r misshandel 4n
kvinnor (Brottsférebyggande ridet 2020)
medan diremot vald i nira relation, sexualbrott
och sexuella trakasserier dr mer vanligt fore-
kommande bland kvinnor. Vild forekommer

i sévil privata relationer som i arbetslivet, men
dven inom véirden dir kvinnor exempelvis
erfarit bristande respekt och behandling under
graviditet och forlossning. Ett av de sex
delmalen i den svenska jimstilldhetspolitiken
dr att mins vald mot kvinnor ska upphéora
eftersom det pekas ut som ett allvarligt jim-
stilldhetsproblem. Jimstilldhetsmyndigheten
arbetar tillsammans med flera andra myndig-
heter med frigan. Arbetet sker inom ramen f6r
den nationella strategin f6r att forebygga och
bekdmpa mins vild mot kvinnor, dir forbitt-
rad upptickt av vald dr en central malsittning
(Regeringens skr. 2016/17:10).
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Valdsforebyggande insatser dr temat f6r en
litteraturoversikt om vild i nira relationer och
hedersvild som Forte lit géra inom ramen for
ett regeringsuppdrag och som ingér i underlaget
till den hir kartliggningen. I den pekas en rad
forskningsbehov ut. Bland annat efterfrigas
mer forskning om véldsférebyggande insatser
utifrin teorier om samspelet mellan individ och
milj6, forskning som omfattar olika populatio-
ner och forskning om insatsers effekter. Forte
har dven gjort en litteratur6versikt som pekar
ut forskningsbehov om arbetslivsrelaterat vild
(Forte, 2020). Dessa forskningsbehov beskrivs
i avsnittet om arbetsliv (avsnitt 4.2.4).

Aven om vildsforebyggande arbete i sig kan
anses forebygga ohilsa beh6ver vi veta mer om
vildets konsekvenser pa hilsan och hur virden
bist kan hantera och lindra ohilsa som redan
uppkommit som en konsekvens av vild. Detta
var nigot som lyftes pa dialogmoétet och i méten
med referensgruppen. Varden vid sexuellt vild ar
en fraga som kartlagts av SKR och vars resultat
aterges i rapportsammanstillningen. Den visar
att sexuellt vald kan ge upphov till hilsomissiga
konsekvenser pa bide kort och ling sikt. Exem-
pelvis férekommer posttraumatiskt stressyndrom
(PTSD) i hog utstrackning bland personer som
sokt vird efter sexuellt vald. Studier pekar dven
pa att sexuellt vald medf6r en 6kad risk for
psykiatriska tillstind som étstérningar och
sjalvskadebeteenden, liksom somatiska tillstind
som fibromyalgi och kronisk buksmirta. SKR:s
kartliggning visar ocksi att virdbehoven
varierar med individens situation och forut-
sittningar men att virdens insatser kan minska
risken for att ohilsa utvecklas senare i livet.
Socialstyrelsen har fitt i uppdrag av regeringen
att genomfora insatser for att stodja en jaimlik
och kunskapsbaserad hilso- och sjukvard for
personer som har utsatts for sexuellt vald
(Regeringsbeslut S2023/00970). Slutredovisning
av uppdraget ska limnas till Socialdepartementet
senast den 15 december 2024.
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Forskning om valdsférebyggande arbete och
véldets konsekvenser pa kvinnors hilsa dr viktigt
inte minst for att komma nirmare det jimstalld-
hetspolitiska delmilet om att méns vild mot
kvinnor ska upphéra. I dterrapporteringen av
regeringsuppdraget om valdsforebyggande
arbete foreslir Forte en forskningssatsning pa
véld i nira relationer och hedersvald. Satsningen
toreslds bland annat omfatta preventiva och
stodjande/behandlande insatser till valds-
utsatta. Forte anser fortfarande att vild i nira
relationer och hedersvald ir en angelidgen friga
som skulle gynnas av en forskningssatsning och
efterfrigar dirfor en satsning pa 25 miljoner
kronor per ar i sex ér i sitt underlag till den
forskningspolitiska propositionen (Forte, 2023).
Var sammantagna bedémning ar att den
toreslagna satsningen pa vild i nira relationer
och hedersvald ticker in flera av de forsknings-
behov som beskrivits i det hir avsnittet. Under
forutsittningen att den satsningen realiseras
foreslar vi darfor att omridet inte bor inkluderas
i en satsning om kvinnors hilsa och sjukdomar.
Diremot kan fragan om vild inom férlossnings-
véirden vara relevant f6r den delen av satsningen
som dr inriktad pa f6rlossningsvard. Forsknings-
behov kopplade till vald i arbetslivet beskriver vi
i nésta avsnitt om just arbetslivets betydelse for
kvinnors hilsa och sjukdomar.

4.2.4 ARBETSLIVETS BETYDELSE FOR
KVINNORS HALSA OCH SJUKDOMAR
Arbetslivet framtrider som betydelsefullt for att
forstd och forbattra kvinnors hilsa. For kvinnor
generellt som grupp pekar rapportsammanstall-
ningen pa den segregerade arbetsmarknaden
som en viktig forklaring till skillnader i hilsa
och sjukdom mellan min och kvinnor, framf{ér
allt skillnader i besvir i rérelseorganen. Kvinnor
dgnar sig mer 4t repetitivt och monotont arbete
vilket relateras till besvir i nacke och skuldror,
och de arbetar oftare i ogynnsamma arbetsstill-
ningar eftersom arbetet inte anpassats tillrickligt
utifran kvinnors kroppar. En annan aspekt som
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rapportsammanstillningen lyfter dr att kvinnor
oftare vid sidan av forvirvsarbetet tar storre
ansvar for familj och hushéllsarbete. Frin
Forsakringskassans enkdtsvar:

Sjukfranvaron inom kvinnodominerade
vdlfirdstianster som vird, skola och omsorg har
under ling tid legat pd en hig nivd. Det finns
dven en utmaning i den bristande jamstillbeten
nadr det galler omsorg om barn och anhériga som
Sforstirker och vidmakthiller skillnaderna pa
arbetsmarknaden.

Diremot verkar den segregerade arbetsmark-
naden inte férklara den tydliga skillnaden i
sjukskrivning mellan min och kvinnor enligt
en rapport frin Riksrevisionen (Riksrevisionen,
2019). Kvinnor som diagnosticeras med en
lindrig eller medelsvar psykisk sjukdom ir
sjukskrivna 30 procent mer dn min vid samma
bedémning av arbetsférmégan. Skillnaden kan
heller inte forklaras av att kvinnor har saimre
hilsa 4n min.

De senaste aren har sysselsittningsgapet och
skillnader i arbetskraftsdeltagandet okat mellan
utrikes fodda kvinnor och utrikes fodda man.
Ar 2019 stod nistan var tredje kvinna fodd
utanfor Europa utanfor arbetskraften. Enligt
Jamstilldhetsmyndigheten (Jimstélldhets-
myndigheten, 2019) dr forskningen begrinsad
vad det giller orsakerna till att utrikes fodda
kvinnor stir utanfor arbetsmarknaden i visent-
ligt storre omfattning dn utrikes fédda méin
under den forsta tiden i Sverige. Dessutom
krivs mer forskning for att identifiera vilka
insatser som har haft storst effekt i forhillande
till malgruppen, och hur olika faktorers
betydelse forhiller sig till varandra. Det finns
behov av en férdjupad studie om utrikes fodda
kvinnors behov och situation i relation till
arbetskraftsdeltagandet som dven inkluderar
aspekter som valdsutsatthet, rasism och sexism.
I vir kartliggning framkommer dven att
utrikesfodda kvinnor oftare har simre arbets-
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forhallanden dn inrikes fodda kvinnor och ar
overrepresenterade i lagbetalda arbete.

Behovet av forskning om arbetslivet som forut-
sittning f6r kvinnors hilsa beror framf6r allt:

* Forskning som undersoker kopplingar
mellan kvinnors hilsa och sjukdomar och
arbetsmarknad, arbetsmilj6 och det obetalda
hem- och omsorgsarbetet. Framfor allt i
relation till psykisk ohilsa och sjukskriv-
ningar bland kvinnor.

* Forskning om hilsofrimjande och fére-
byggande insatser f6r att frimja vilmdiende
och motverka stress och utbrindhet.

* Forskning om sambandet mellan forsikrings-
systemen och stressrelaterad ohilsa.

Rapportsammanstillningen dterger resultaten
frin en forskningséversikt som Forte tit gora
inom ramen f6r det nationella programmet om
arbetslivsforskning som handlar om hot, vald
och trakasserier i arbetslivet. Den visar att
forskning behévs om hilsokonsekvenser av
genusbaserat véild, hilsokonsekvenser av vild

i arbetslivet inom skola och socialt arbete,
konsekvenser av stressrelaterad fysisk ohilsa
och mortalitet samt medierande och mode-
rerande faktorer i sambandet mellan vald i
arbetslivet och hilsoutfall. Den visar ocks3 att
det saknas kunskap om hur vild leder till
ohilsa, ifall hilsokonsekvenserna skiljer sig
mellan olika grupper i samhillet, och om
hilsokonsekvenser for personer som bevittnar
vild i arbetslivet utan att sjilva vara utsatta.

Vad giller forskningsbehov om arbetslivets
betydelse for kvinnors hilsa och sjukdomar
driver Forte ett nationellt forskningsprogram
om arbetsliv (Forte, 2022). Inom ramen for
programmet har flera utlysningar gjorts med
tokus pa kvinnors arbetsliv och arbetsmiljo.
Senast i utlysningen om sexdriga program-
bidrag dir "Kvinnodominerade yrken: fysisk
och psykosocial arbetsmilj6, kopplad till
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kvinnodominerade yrkens status och 16ner”
var en del av inriktningen. Var bedémning ir
att de forskningsbehov som lyfts i avsnittet om
arbetsliv redan ryms inom pagéiende satsning
och dirfor inte prioriteras i forslaget om en
sirskild forskningssatsning pa kvinnors hilsa
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och sjukdomar. I sitt underlag till den kommande
forskningspolitiska propositionen foreslar Forte
att det nationella forskningsprogrammet om
arbetslivsforskning bér fortsitta enligt vad som
tidigare aviserats, med en finansiering om

80 miljoner kronor per ar (Forte, 2023).
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5. KUNSKAPSUNDERLAG SOM
LIGGER TILL GRUND FOR
KARTLAGGNING OCH ANALYS

Huvudrapporten bygger pa kunskapsunderlagen
sammanstillda i Tabell 1 och inkluderar en
kartliggande litteraturoversikt, en ligesbeskriv-
ning utifrin hilsoutfall och hilsoindikatorer, en
sammanstillning av rapporter, en sammanstall-
ning av resultatet frin ett dialogméte, och en
enkdt. Hir beskriver vi underlagen évergripande
och sammanfattar kort de metoder eller ansatser
som underlagen bygger pa. For mer detaljerad
information hénvisar vi till respektive bilaga.

KARTLAGGANDE LITTERATUROVERSIKT
(BILAGA 1)

En kartliaggande litteraturéversikt genomfordes
av Anke Samulowitz, Vistra Gétalandsregionen,
i syfte att beskriva forskningsprioriteringar och
forskningsbehov pi omréidet kvinnors hilsa och
sjukdomar utifran internationell vetenskaplig
litteratur. Litteratursdkningarna avgrinsades till
artiklar pd engelska som publicerats mellan 2003
och 2023. Databaserna Scopus, PubMed och
Cinahl anvindes.

Urvalsprocessen resulterade i 183 artiklar om
forskningsbehov om olika dmnen pi omridet
kvinnors hilsa och sjukdomar. Dessa kartlades
utifrin dmnesomride och studiedeltagare
(malgrupper). Atta artiklar med ett overgripande
perspektiv pi forskningsbehov om kvinnors
hilsa och sjukdomar anvindes som utgings-

punkt for att kartligga forskningsbehov.
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SAMMANSTALLNING OCH ANALYS AV
SEKUNDARDATA (BILAGA 2)

Baserat pi offentligt tillgingliga data och
vetenskaplig litteratur om kvinnors hilsa gjorde
Ilona Griinberger tillsammans med kollegorna
Vivien Boldis och Agneta Cederstrom, Institu-
tionen f6r folkhilsovetenskap, Stockholms
universitet en ligesbeskrivning av kvinnors
hilsa och sjukdomar.

Datakillor inkluderar Socialstyrelsens databas,
det svenska medicinska fodelseregistret, Institute
for Health Metrics and Evaluation och Statistiska
centralbyrin. Rapporten inkluderar en beskriv-
ning av kvinnors hilsa och sjukdomar, nulige
och utvecklingen de senaste 10—25 aren, med
avseende pa dodlighet, sjuklighet, gravidas
hilsa, demografisk utveckling och ojimlikheter
i kvinnors hilsa och sjukdomar.

SAMMANSTALLNING AV RAPPORTER
(BILAGA 3)

Sammanstillningen gjordes av Maja Bodin,
Karlstads universitet. Rapporterna som ingr i
sammanstillningen ber6r kvinnors hilsa och
sjukdomar och har publicerats under de senaste
fem aren. Enstaka dldre rapporter med bibehil-
len hog relevans har inkluderats. Rapporterna
kommer framfér allt fran olika svenska myndig-
heter, men dven frin regionala och ideella
organisationer. Sammanstillningen innehaller
aven rapporter frin Eige (Europeiska jamstélld-
hetsinstitutet). Rapporterna har sokts fram via
myndigheters och organisationers hemsidor,
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samt via sdkmotorn Google. Sammanstillningen
kan inte garanteras vara heltickande for alla
publicerade rapporter om kvinnors hilsa och
sjukdomar under den aktuella perioden, men
resultatet 4r omfattande och inkluderar ett
brett spektrum av studier kopplat till olika
aspekter av kvinnors hilsa.

SAMMANSTALLNING AV RESULTAT FRAN
DIALOGMOTE (BILAGA 4)

Dialogmotet genomférdes av Forte i samarbete
med Vetenskapsradet viren 2023. Deltagarna
bestod till stor del av forskare och kliniskt
verksamma inom omraden kopplade till sexuell
och reproduktiv hilsa (SRHR), psykisk hilsa,
vild eller arbetsliv. En mindre andel deltagare
representerade civilsamhillesorganisationer,
med inriktning frimst mot SRHR och vild.
'Tvé deltagare angav att de var min och 61 att de
var kvinnor. Deltagarnas kunskaps- och
intresseomraden paverkar sammanstillningens
innehall. Bland annat diskuterades cancer och
hjartkirlsjukdomar forhallandevis lite och far
ddrmed litet utrymme i sammanstillningen
dven om det dr omriden som paverkar kvinnors
hilsa i stor utstrickning.

Dialogmotet delades upp i tvé delar, dir
deltagarna forst fick diskutera utmaningar och
kunskapsbehov tillsammans med personer frin
olika omriden. I den andra delen fick de diskutera
forskningsidéer och uppligg tillsammans med
personer som arbetar inom liknande omréiden
som de sjilva.

Dialogmoétet avslutades med nigra utvirde-
ringsfragor, dir det bland annat lyftes att det
var positivt att méta personer fran olika
omriden och organisationer men att de 6nskat
mer tid till att diskutera. En otydlighet som
lyftes var definitionen av "kvinna” i regerings-
uppdraget, och att det dr viktigt att inte forbise
transpersoners hilsa.
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Diskussionerna dokumenterades av medarbetare
frin Forte och Vetenskapsridet och samman-
stilldes i en rapport av Maja Bodin, Karlstads
universitet.

ENKAT (EJ SOM BILAGA)

Som ett komplement till dialogmaétet som hade
begrinsat med platser tog projektgruppen fram
en enkit i samverkan med referensgruppen.
Enkiten inneh6ll tvd frigor som liknade frigorna
pa dialogmétet, en om utmaningar pa omridet
och en om forskningsbehov.

Enkiten skickades till referensgruppen,
myndigheter med koppling till omridet, olika
funktioner pé regionerna, professionsorganisa-
tioner och civilsamhillesorganisationer. Enkit-
svaren har inte sammanstillts till en enskild
rapport och redovisas dirfér inte som bilaga.
I huvudrapporten har vi anvint enkdtsvaren for
att komplettera de 6vriga underlagen. I stort
bekriftar enkitsvaren de forskningsbehov som
framkommer i de 6vriga underlagen.
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7. BILAGOR

Kartliggande litteraturoversikt (bilaga 1)
Sammanstillning och analys av sekundirdata (bilaga 2)
Sammanstillning av rapporter (bilaga 3)
Sammanstillning av resultat frin dialogmoéte (bilaga 4)

Bilagorna finns att ladda ned p4 webbsidan for rapporten pé forte.se

Kvinnors hélsa och sjukdomar - Kartldggning och analys av forskningsbehov

36


https://forte.se/publikation/kvinnors-halsa-och-sjukdomar-kartlaggning-och-analys-av-forskningsbehov

www.forte.se


https://www.forte.se

	Sammanfattning
	Summary
	1. Inledning
	1.1 Kvinnors hälsa och sjukdomar
	1.2 Så har vi gjort

	2. Inramning av förslaget
	2.1 Tvärgående perspektiv och ansatser
	2.2 Nationella uppdrag inom kvinnors hälsa och sjukdomar
	2.3 Internationell utblick

	3. Förslag
	3.1 Satsningens inriktning
	3.2 Satsningens uppbyggnad

	4. Forskningsbehov identifierade i ­kartläggningen
	4.1 Områden att inkludera i en satsning
	4.2 Viktiga områden utanför den före­slagna satsningen 

	5. Kunskapsunderlag som ligger till grund för kartläggning och analys
	6. Referenser 
	7. Bilagor



