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296 akuta oplanerade transporter 
2025
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År Antal Antal/vecka kommentar

2025 296 49,3 6 v mätperiod

2024 260 43,3 6 v mätperiod

2022 442 55,2 8 v Vara kommun 

deltog inte i mätningen, 

Falköping hade ett visst 

bortfall i registreringen

2021 617 77,1 8 v Essunga, Grästorp 

och Vara deltog inte

2020 585 73,1 Samtliga 8 v

2019 635 79,3 Samtliga 8 v
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Vilken kommun?
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Vänster axel + staplar - antal oplanerade transporter. 

Höger axel + graf - andel av befolkning per kommun som transporterats oplanerat

Series1 Series3



Boendeform
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Påsk 

2025
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Påsk 2025 men vardag 2024



Användes BViS?
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64%

36%

Användes BViS?

ja

nej

Vi processtöd har 

djupdykt i fritextsvaren 

på de som svarat nej, se 

följande tre slides
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Andra aktörer

psykiatri

Läkare har tagit beslut/vitalparametrar har tagits/gjort det man ska utan pappersunderlag

Anhöriga

Glömt/missat

Uppenbar/allvarlig sjukdom

omvårdnadspersonal

omvårdnadspersonal efter instruktion

patienten själv

oklart

Finns en plan som man följt

BViS borde rimligen använts

0 5 10 15 20 25 30 35

Vad har skett där de svarat NEJ på om BViS gjorts  - kategoriserat efter genomläsning

Series1

I Gröna rutor 

återfinns ärenden 

där vi efter 

genomgång inte 

tycker att man gjort 

”fel” för att man inte 

använt BViS eller 

där det till och med 

inte är tillämpligt 

med BViS!



Exempel

• Polistransport vid vårdintyg – BViS – tar inte upp psykiatriska parametrar

• Många ärenden är att ett provsvar inkommit som gör att transport ska ske – således oavsett BViS.

• Det finns ibland planer på att patienten ska in vid försämring, flera exempel finns på rigorös planering för 

just detta, som läkare deltagit i att ta fram

• En stor kategori är ”uppenbart att patienten behövde åka in akut”. I förklaringarna går det att läsa sig till att 

falltrauma, bröstsmärta och strokemisstanke är vanliga orsaker till detta. Ofta tar man vitalparametrar men 

man gör inte hela BViS.

• Ibland tar andra aktörer beslutet – ofta ambulans, läkare på sjukhus (även SSK) och ”sårsparken” nämns 

några gånger.
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Används BViS? Kvalitativ 
granskning

www.vardsamverkan.se/skaraborg/

23%

5%

64%

8%

Justerat utifrån fritextsvar

Gjort allt rätt ändå

borde gjort BViS

BViS har använts

Anhöriga eller närstående

Vi vill efter granskning 

”uppjustera” kommunens 

egenutvärdering av hur mycket 

BViS används.

I 23% av fallen hittar vi att man 

tagit kontakt med läkare, gjort 

vitalparameterundersökningar, 

följt upprättade planer mm.

Endast 5% är det oklart eller 

”dåligt” argumenterat för varför 

man inte gjort BViS.

De 8%där anhöriga eller patient 

själva ber om att få åka in eller gör 

det helt utan kommunens 

kännedom kan vi inte räkna med 

att det skulle kunna gå att göra 

annorlunda.



Fanns MVPL? Ny fråga för 2025
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Ibland skriver de att det inte 

hunnits göra någon för patienten 

är ganska ny i kommunal 

primärvård
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En MVPL är inte alltid 

vägledande.

Exempel på ”ignorerades” 

var när en palliativ patient 

ångrade sig om att dö 

hemma och sökte sig åter 

till sjukhus – behöver inte 

heller vara ”fel”

Exempel på ”delvis” kan 

vara att den var gammal 

men ändå gav lite 

vägledning

Flera gånger anges att den 

inte är vägledande då den 

inte tar upp just den 

eventualitet som ínträffat



Hur många av alla 296 blev inlagda 
i slutenvården?
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Inläggning på avdelning - MVPL

Kanske vågar man skicka 

hem dem med MVPL i 

större utsträckning – för att 

det finns en plan och 

personal runt dem?
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Inläggning på avdelning - MVPL

66%

34%

om den var vägledande, blev de kvar inneliggande då?

ja

nej

…och en vägledande plan 

kanske är en bra plan som 

man vågar lita på att den 

fungerar hemma?



Inläggning på avdelning - MVPL
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16%

84%

om det ej fanns MVPL -hur ofta blir patienten inlagd på 
vårdavdelning?

nej

ja

Patienter utan MVPL 

inlagda på avdelning i 

större omfattning – men är 

kanske inte så kända i 

någon huvudman då?
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