Kén, genus och (o)hdlsa

En rapport om jamstalldhetsutmaningar i
svensk sjukvérd




Forord

Sverige dr utan tvekan ett av varldens mest jamstallda lander. Pojkar, flickor, man,
kvinnor och icke-bindra i alla &ldrar har &r 2025 samma rattigheter, skyldigheter
och méjligheter inom ménga av livets omrdden. Halso- och sjukvérdslagen1§ anger
att "Mélet med hdlso- och sjukvérden dr en god hélsa och en vérd pé lika villkor for
hela befolkningen. Varden ska ges med respekt for alla ménniskors lika vérde och
for den enskilda manniskans vardighet. Den som har det stérsta behovet av hélso-
och sjukvérd ska ges féretrade till vérden.”

Samtidigt som vi konstaterar att svenskarna dér lyckligt lottade ur ett interna-
tionellt perspektiv, ar det viktigt att uppmarksamma och samtala om de omré&den
och de situationer dér vi inte dr jamstallda. Féretradare for Astma- och Allergifér-
bundet, Skéldkortelférbundet och Sveriges Kvinnliga Lakares Férening kom under
fiolaret att goéra just det. Det blev valdigt givande samtal och vi bestémde oss dérfor
att tillsammans delta p& Forum jamstalldhet 2025 i férhoppningen om att kunna
inspirera fler att géra detsamma.

Har har vi samlat exempel pé jamstalldhetsutmaningar som drabbar kvinnliga
lékare och patienter, bland annat personer med allergisjukdomar och skéldkér-
telsjukdomar. Hor géirna av dig och dela med dig av vilka reflektioner du har efter
att ha last och kanske dven lyssnat p& vért panelsamtal pd Forum Jamstalldhet
2025. Mejla dé till info@astmaoallergiforbundet.se

Agnes Andreason
Vice ordférande Sveriges Kvinnliga Lékares Férening

Anna Bergkvist
Férbundsordférande Skéldkértelforbundet

Mikaela Odemyr
Forbundsordférande Astma- och Allergiférbundet
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Inte har val svensk sjukvard
nagra jamstdlldhetsproblem
att tala om?

Jo, det finns faktiskt en rad situationer i halso- och
sjukvarden dar mén och kvinnor énnuinte ar helt jém-
stallda. Mén far till exempel fler och mer avancerade
behandlingar, medan kvinnor oftare far diagnoser
med koppling till psykosocial problematik.

Kénsskillnaderna i varden har kartlagts i en rad rapporter. Bland annat har
Sveriges kommuner och regioner, SKR, och Jamstalldhetsmyndigheten gett ut
rapporter kopplade toll jamstalldhet och hélso- och sjukvérd.

SKR:s kunskapsaversikt (O)jamstalldhet i halsa och vard fran 2019 ger
exempel p& kénsskillnader i vérdtillgéng och vérdkvalitet i vérd som ges till
bade kvinnor och mdn och dar det darfor gér att géra jamfsrelser. Den visar
skillnader mellan kvinnor och man och hur stereotypa férestéliningar om kén
kan p&verka bemétande och medicinska bedémningar vid diagnostik och
behandling. Har framgédr tydligt att kén och kénsidentitet spelar roll och att det
utan tvekan finns jamstélldhetsutmaningar i den svenska hélso- och sjukvér-
den.

Exempel pa jamstdlldhetsutmaningar

»  Kvinnor f&rihégre utstréckning ospecificerade symtomdiagnoser med
hénvisning fill psykosocial férklaringsmodell, medan man utreds tills en
tydlig diagnos gér att faststalla.

e Man fér fler behandlingar, fler utredningar, mer avancerade och dyrare
behandlingar én kvinnor. Dessutom underbehandlas kvinnor oftare én
mén, bland annat vid hégt blodtryck.

e Kvinnor férilégre grad én mén ldkemedelsbehandling med bevisad
nytta.

e Kvinnor behandlas i léigre grad én man enligt de nationella riktlinjerna for
exempelvis hjart-karlsjukvérd, vilket leder till sémre éverlevnad. Kvinnor
far inte hjartstimulerare tillsammans med hjartsviktspacemaker i samma
utstrdckning som mdn, trots att behoven éar de samma.

*  Njursvikt, artros och gré starr ér exempel pé& diagnoser dar mén och kvin-
nor behandlas olika i v&rden trots att vardbehoven dr de samma.

e Kvinnor har mer ont och sdmre funktion fére rygg- och hjéftoperationer.

”Pojkar och man far inte
heller alltid tillgang till

halso- och sjukvard efter
behov.”
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Viktigt ér dock att se att Gven pojkar och mén inte alltid fér tillgé&ng till halso-
och sjukvard utifrén individuella behov. Ett sédant exempel dr vaccination mot
humant papillomvirus (HPV).

Vaccination av flickor ingér i vaccinationsprogrammet sedan 2010 och
omfattar alla flickor f6dda 1999 och senare. Vaccination av pojkar ingér férst
sedan 2020, men omfattar endast pojkar f6dda 2009 och senare. Detta trots
att vi vet att HPV-infektioner kan kopplas till en rad cancerformer som drabbar
b&de kvinnor och mén och att vaccination av pojkar éven minskar spridningen till
flickor och kvinnor.

Halsoparadoxen

Kvinnor lever ldngre men skattar sin hélsa sémre och har fler 8r med nedsatt
aktivitetsférmaga jamfért med mén. Man har en kortare medellivslangd, men
skattar sin hélsa som battre och har farre &r med nedsatt aktivitetsféorméga. Mén
ar dverrepresenterade i sjukdomar med hég dédlighet och kvinnor i kroniska
sjukdomar med péverkan pé livskvaliteten.

Enligt en undersdkning fran Jamstalldhetsmyndigheten 2022 uppgav 22
procent av kvinnorna i &ldern 16-29 &r att de led av svér éngslan, oro eller
&ngest. Fér man i samma éldersgrupp var siffran 9 procent. Kvinnor har generellt
sett hdlsosammare levnadsvanor an man, i den meningen att kvinnor oftare ér

normalviktiga, har hdlsosammare matvanor, rér pd sig mer och anvénder mindre
alkohol och droger @n man. Enligt Statistiska centralbyréns undersékning om
svenskars tidsanvandning lagger dock kvinnor betydligt mer tid pé& vardagligt
hushéllsarbete, som stddning, matlagning och tvattning én mén.
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Sjukdomar som gar att atgérda

Det finns vissa sjukdomar och dédsorsaker — lungcancer, cancer i matstrupen,
skrumplever och motorfordonsolyckor — som kan férhindras med hjélp av héalsopo-
litiska &tgarder och darfor kallas halsopolitiskt dtgardbara dédsorsaker. Samhallet
kan till exempel vidta &tgarder fér att minska rékning och alkoholkonsumtion. Det
ar betydligt vanligare att man én kvinnor dér av halsopolitiskt &tgardbara dédsor-
saker.

En annan typ av dédsorsaker som kan péverkas kallas fér sjukvérdsrelaterad
atgardbar dédlighet. Sjukvardsrelaterade insatser vid diabetes, blindtarmsinflam-
mation, stroke, gallstenssjukdom och livmoderhalscancer kan géra att ménniskors
liv réddas och forléings. Sammantaget dr dédligheten i dessa sjukdomar betydligt
hagre f6r man &n for kvinnor.

Skillnad i vardkonsumtion

Osika Fribergs doktorsavhandling Women'’s and Men'’s Health Care Utilisation
from a Cost Perspective frén 2018, visar att det finns stora skillnader mellan
kvinnor och mans sjukvardskonsumtion i Sverige. Kvinnor konsumerar 20 procent
mer hdlso- och sjukvérd jamfért med mén, enligt Fribergs avhandling. En stor

del av dessa merkostnader beror pd vérd i samband med att kvinnor féder barn.
Ytterligare en del kan férklaras av kvinnors hégre sjukvérdsanvandning vid psykisk
ohdlsa och sjukdomar i muskler och leder. Friberg visar vidare att mén konsumerar
betydligt mindre primarvérd jamfért med kvinnor, men mer specialistvérd, sarskilt i
aldre &ldersgrupper. Man konsumerar ocksé mer vérd f6r hjart- och karlsjukdomar
och cancer.

Den obetalda varden i form av partnervérd och egenvérd utgér en dold och
ofta kénssnedvriden subvention av den offentliga vérden. Hela 70 procent av alla
anhérigvérdare dr kvinnor, vilket paverkar deras hélsa och méjligheter i (arbets)
livet. Det ar fruar och sambos, men dven déttrar och svardottrar.

Allt detta sammantaget gér jamstalld hélsa och vard till ett s& komplext omré-
de, anser Friberg.

Hégre sjukfranvaro

Varfor ser det ut pd det har sattet? Kvinnors hdgre sjukvérdskonsumtion i samband
med psykisk ohdlsa och sjukdomar i muskler och leder kan delvis forklaras av kvin-
nors arbetsférhéllanden och livsvillkor. Det Gr ocksé belagt att maskulina normer
hindrar mén att séka vérd vid ohdlsa, om inte laget &r akut, enligt Friberg.

Man som arbetar i kvinnodominerade yrken blir utbrénda i samma utstréck-
ning som de kvinnliga kollegorna med samma yrke, enligt enligt en rapport frén
Statens beredning fér medicinsk och social utvérdering, SBU.

Sjukfrénvaron ar en viktig ekonomisk jamstélldhetsfréga. Den som riskerar
|&ngvarig sjukskrivning eller sjuk- eller aktivitetsersattning, riskerar ocksé lagre
inkomster och s& sméningom dven lagre pension. Under mé&nga &r har kvinnors
sjukskrivningar diskuterats som ett samhallsproblem. Kvinnors sjukpenningtal, det
vill séga antal dagar man varit sjukskriven med ersattning frén Férsakringskassan,
ar ndstan dubbelt s& hogt som mans: 12,8 dagar fér kvinnor jamfért med 6,7 dagar
for man. Forklaringar som diskuteras &r bland annat att kvinnor har andra arbets-
villkor &n mén och att de utfér en stérre andel obetalt hem- och omsorgsarbete.
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"Stereotypa forestallningar om kvinnor och man

kan leda till saval medicinska felaktigheter som
kvalitetsbrister i varden”.

& Astimo- och Allergiférbundet Sveriges Kvinnligo | 6kores | érening Skaldkartelforbundet



Hur uppstar ojcimstdilldhet i
varden?

Det finns méanga forskningsstudier som visar att stereotypa férestéllningar om
kvinnor och man kan leda till séval medicinska felaktigheter som kvalitetsbrister
i vérden. Aven forskning om sjukvérdsrédgivning pé telefon och via sé& kallad
Machine Learning eller Al, pekar mot att det finns risk f6r omotiverade skillnader
i hur méns och kvinnors respektive besvar uppfattas av vérden.

Nar diagnoser och behandlingar blir fel p& grund av okunskap om medi-
cinskt relevanta skillnader mellan kvinnor och mén eller p& grund av stereotypa
forestdllningar om kén, beskrivs det med begreppet genusbias. Ordet bias kan
dversdttas med partiskhet, snedvridning eller skevhet. Det finns olika former av
genusbias i varden. SKR:s kunskapséversikt (O)jamstalldhet i hélsa och vard tar
upp tre nérliggande, men &ndé olika former av bias.

Tre former av bias

e Attt 6verdriva eller skapa konsskillnader. Har tolkas kvinnors och méns be-
svdr olika utifrén stereotypa forestdllningar om kén. Att symptom uppfattas
olika beroende p& om patienten ar kvinna eller man ér ett sédant exempel.
Normer och férdomar gér att méns symptom tolkas som kroppsliga och
organiska, medan kvinnors symptom tolkas som psykiska eller psykosoma-
tiskt betingade. Detta leder bland annat till att kvinnor fér vénta léngre pé
diagnos f&r hjdrtarytmi och forskrivs mer psykofarmaka.

e Attbortse fran konsskillnader. En annan variant av genusbias ar den rakt
motsatta, att vara omedveten om eller bortse fran faktiska skillnader mellan
kénen och inte ta hdnsyn till kénsspecifika férhéllanden. Det ena kénet gérs
till norm for det andra.Till exempel ér en del av de vanligast anvanda ldke-
medel inte ens vetenskapligt testade pa kvinnors kroppar. Kvinnor &r ocksé
fortfarande underrepresenterade i forskning pa HIV/Aids, posttraumatiskt
stressyndrom, njursjukdomar och stroke. Fér méns del har riskerna med den-
na biasform diskuterats i samband med psykisk ohéilsa — ér diagnoskriterier-
na for depression i s& stor utstréckning utformade efter kvinnliga patienter
att man med psykisk ohdlsa underdiagnostiseras?

e Att goraindividen konstypisk. Trots att det finns kénsspecifika skillnader
ar det viktigt att inte betrakta kvinnor och mén som homogena grupper.
Da finns risk for ytterligare en variant av genusbias: att ldkaren tar med sig
vetskapen om pévisade kdnsskillnader och utgér ifréin det i métet med den
enskilda patienten, snarare dn att utgd ifrén individen. Riskerna med den
har typen av bias ér att sjukdomar inte upptdcks eftersom sjukdomen vanli-
gen inte drabbar kvinnor/man eller att behandlingen blir felaktig.

Jamstdalldhetsrapport 2025



Svensk arbetsmarknad
starkt konssegregerad

De tva mest uppmdarksammade formerna av kénssegregering p& arbetsmark-
naden ar den horisontella och den vertikala. Med horisontell kénssegregering
menas den segregering som uppstér pd grund av att kvinnor och man arbetar
inom olika yrken. Vertikal segregering innebér att kvinnor och mén &terfinns pd
olika nivéer i en organisation eller ett féretag. Dessutom finns en tredje, men
mindre omtalad form, némligen den interna segregeringen. Med den avses

de fall d& kvinnor och mén visserligen dr utbildade for samma yrke, exempelvis
lékare, men dér inriktningen, eller specialiteten, skiljer sig &t mellan kénen. Alla
dessa faktorer bidrar fill att den svenska arbetsmarknaden fortfarande é&r starkt
kdnssegregerad.

Kvinnors arbetsmiljo

Jamstalldhet dr en viktig arbetsmiljsfraga fér de som arbetar i sjukvarden.
Sveriges ldkarférbunds arbetsmiljrapport frén 2023 visar pd tydliga skillnader
mellan kvinnor och man i flera fragor. Fler kvinnor édn man langtar bort fran yrket
— kvinnor dnskar i stérre utstréickning att byta jobb, g& ner i arbetstid eller helt
ldmna yrket for att arbetsbelastningen dr fér hog. Lakarférbundets medlemmar
lyfter ocksd att riskbedémningar vid graviditet inte tas pa tillrdckligt stort allvar.
Flera tar dven upp vardens svérigheter med att erbjuda en arbetsplats som
fungerar for fordldrar — ndgot som i hégre utstréckning drabbar kvinnor an mén
dé& ansvaret f6r barn och familj vilar i hégre grad pé& kvinnor enligt flera undersok-
ningar. Arbetsgivarna inom vérden behéver ta stérre ansvar f6r kvinnors arbets-
milj bade for kvinnorna som arbetar i vérden, men ocksd fér att det p&verkar
patientsdkerheten.

Manligt kodat yrke

"Motherhood Penalty” ér ett begrepp for att beskriva hur kvinnor efter barnafs-
dande missgynnas karridirs- och [6nemdssigt. Svenska mammor och pappor har
fortfarande ett ojamstallt uttag av férdldraledighet och ledighet f6r vérd av sjukt
barn, dér mammorna tar ut de flesta dagarna. Svenska mammor arbetar oftare
deltid under smé&barnséren och de halkar efter i [6neutvecklingen under barnafs-
dande ér, trots att det gé&r emot férdldraledighetslagen.

Lakaryrket har historiskt varit ett manligt kodat yrke. Inom den sysselsatta
lakarké&ren dr konsfordelningen &r 2024 mycket j@amn, 51 procent kvinnor och 49
procent man, enligt Socialstyrelsen. Men det ér inte ovanligt att savél patienter
som kollegor i vérden lever kvar i en stereotyp bild av |ékaren som en man. Nér
kvinnliga lékare gér rond kan patienter exempelvis fréga "Nér kommer den rikti-
ga doktorn”. Eller nér kvinnliga lékare p& en akutmottagning sjdlva springer med
till exempel blodgas som ska anlyseras och dukar sina brickor med instrument,
medan manliga lakarkollegor servas och fér hjélp med den typen av arbetsupp-
gifter.
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Kvinnliga Idkare har

fortfarande ldgre
Ion dn sina manliga
kollegor pa mofsva-

rande befatfningar.

Enligt Statistiska centralbyrdns [6nestatistik fér 2023,
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Kort om kvinnor med skold-
kortelsjukdom

e Cirka en halv miljon behandlas fr skéldkortelsjukdom, ver 80% av dessa ar
kvinnor.

e Underfunktion i skéldkérteln, hypotyreos, ér en av de vanligaste kroniska
sjukdomarna, néstan en halv miljon svenskar fér behandling. Mérkertalet
tros vara stort.

o Skoldkorteln sitter under struphuvudet p& halsens framsida och tillverkar
livsviktiga hormoner som bland annat styr kroppens dmnesomsdttning. Brist
pd skoldksrtelhormon leder till att dmnesomsdittningen blir for lag.

*  Vanliga symtom ar trétthet, frusenhet, nedstémdhet, minnesproblem, vark
och infertilitet.

» Hypotyreos behandlas genom att ersdtta bristen p&d hormon med ldkemedel
som innehéller skéldksrtelhormon (Levaxin/Euthyrox). Behandlingen ar
oftast livsléng.
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Kort om kvinnor med astma
och allergi

e Astma dr en kronisk sjukdom som drabbar ungefdr 10 procent av befolk-
ningen. Astma &r ndgot vanligare hos kvinnor én hos mén.

e Deadllra flesta kan med ratt behandling leva besvarsfritt [dnga perioder.
Nar astma ger besvér i vardagen kallas den okontrollerad. Okontrollerad
astma @r 10 procent vanligare bland kvinnor an man.

o Luftvagsregistret visar att betydligt stérre andel flickor med astma 12-18
&r har okontrollerad astma (39 procent), jamfért med pojkar i samma élder
(25 procent).

o Flickor fér specialistvard fér matallergii lédgre utstréckning én jémndriga
pojkar, trots att matallergi férdelar sig jamt mellan kénen 0-18. Till exem-
pel far pojkar i Stockholm under 18 &r 25 procent mer specialistvérd for
matallergi én jamnériga flickor. Motsvarande siffra for Vastra Gétaland ar
35 procent och fér Ské&ne 30 procent.

Kort om kvinnliga lakare

e Jobbar deltid p& grund av arbetsbelastningen i hégre utstréck-
ning &n sina manliga kollegor.

o Arsjukskrivna pd grund av arbetsbelastningen i hgre utstréick-
ning én de manliga kollegorna.

o Utsatts i hogre utstréckning for diskriminering och krénkande
sdrbehandling.

e Fortfarande finns fler specialiteter med tydlig mandominans och
studier visar att trots att [dkarstudenter har samma ambitioner
om val av specialitet, uppstdr en segregering utifrén uppmunt-
ran, arbetsmiljd och majlighet att férena arbete och familjeliv.

o Kvinnliga specialistlékare, ST-lakare, AT-lékare och évriga ldkare
har alla en légre genomsnittlig mé&nadslén én sina manliga mot-
svarigheter, enligt Statistiska centralbyrdns l6nestatistik for 2023.
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