
Status i arbetet med 

tillgängligheten i 

november 2025

2025-12-19



2025-12-19

Sammanfattning av arbetet med tillgängligheten 

i Västra Götalandsregionen
november 2025

• Primärvården fortsätter att hålla god tillgänglighet. I denna rapport visas även tillgänglighet per kommun och delregional 

nämnd för medicinsk bedömning inom 3 dagar.

• Tillgängligheten i VGR slår rekord i november – både till första besök och operation, såväl som hela den samlade 
tillgängligheten.

• Långväntare i regionen har börjat eller fortsätter att minska på alla processteg. Framförallt inom operation, men nu 
även inom första besök syns en minskning från föregående år och föregående månad.

• Det är framförallt operationer/åtgärder som bidrar till den förbättrade tillgängligheten, som ökat avsevärt mycket 
(+16 procentenheter). Även tillgängligheten till första besök är förbättrad men inte i samma utsträckning (+6 
procentenheter). Tillgängligheten inom regionen ligger fortsatt över rikssnittet.

• Regionen utför nästan alla planerade volymer. Både produktionsutfall och måluppfyllelse till produktionsplan syns en 
stor förbättring. Dock avviker regionen inom leveransplaner till annan vårdgivare, framförallt inom områden där 
tillgängligheten i regionen är låg.

• Stor del av avvikelsen i egen regi beror på Sjukhusen i Väster (SV) då planerna är ambitiösa men förvaltningen har 
ändå ökat produktionsutfallet.

• Beläggningsgraden inom somatiken går åt rätt håll, men är fortsatt för hög (99%). Sedan 2022 är disponibla 
vårdplatser relativt konstant samtidigt som inskrivna patienter marginellt minskar. Det ger en lägre beläggningsgrad 
sedan 2022 – detta går dock långsammare än önskat.

• Utvecklingen av beläggningsgraden inom psykiatrin utvecklas åt fel håll och även den är för hög (99%). Både inom somatik

och psykiatri skiljer sig beläggningsgrad och situationen mellan områden. 



Primärvård
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Telefontillgänglighet Vårdval Vårdcentral 

- ”nollan”

• Tillgänglighet inom 0 dagar för medicinsk bedömning mäts inom telefontillgänglighet

• Under 2025 har regionsnittet för telefontillgänglighet legat mellan 91-94 %, som är 

jämförbart nivå med samma period 2024 

• Senaste året syns en variation på vårdcentralsnivå på mellan 65%-100%
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Vårdgaranti inom primärvård per oktober
2025-12-19

Måluppfyllelse till vårdgaranti för 

medicinsk bedömning inom 3 dagar 

per delregional nämnd - jan-okt.

Vårdval vårdcentral:

Måluppfyllelse till vårdgaranti för 

medicinsk bedömning inom 3 dagar 

per kommun – i oktober.

Vårdval Rehab:

Måluppfyllelse till vårdgaranti för 

medicinsk bedömning inom 3 dagar 

per kommun – i oktober.
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• Under 2025 har 92-93% av 

invånarna som sökt sig till 

primärvården (inom Vårdval

Rehab och Vårdcentral) fått en

medicinsk bedömning inom 0-3 

dagar

• Västra Götalandsregionen ligger 

mellan 4-9 procentenheter över

rikssnittet.

Vårdgaranti inom primärvård –
medicinsk bedömning inom 3 dagar



Andel listade som besökt vårdcentralen 

under senaste 12 månaderna
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• Andelen av invånarna i VGR som besök sin listade vårdcentral under 

senaste månaden (augusti) är 57,4%

• Över tid finns små förändringar och jämfört med samma period för 12 

månader sedan är resultatet 57,4%

• Variationer finns över regionen: 

• Norra området 61,6%

• Östra området 61,4%

• Södra området 61,2%

• Västra området 58,3%

• Göteborgs området 51,8%



Första linjen barn och unga med psykisk 

ohälsa 
medicinsk bedömning inom 3 dagar, primärvård
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• Under 2025 ligger tillgängligheten för medicinsk bedömning inom 

Västra götalandsregionen mellan 71-85%

• Västra Götalandsregionenen har de senaste 12 månaderna i snitt legat 

mellan 0-2 procentenheter under rikssnittet, eller 0-9 procentenheter 

över rikssnittet. Senaste månaden ligger Västra Götalandsregionen 3 

procentenheter under rikssnittet. 



Specialistvård
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Samlad bild över väntande över 365 dagar 

(långväntare) oavsett utförare november 2025
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MOV= Medicinskt orsakad väntan 

PVV= Patientvald väntan

• Totalt finns det ca 10 500 

långväntare i regionen –

en minskning mot samma 

period föregående år, 

samt mot föregående 

månad.

• Långväntare har börjat 

minska inom alla 

processteg.

• Logopedin finns i bilden 

inbakat i siffran för ÖNH 

och är i november ca 

1400 stycken, alla är 

barn.



Utveckling av den samlade tillgänglighet 

i regionen totalt (första besök, operation, utredning, behandling, undersökning)

• Den samlade tillgängligheten i 

regionen är rekordhög på 

73%. Sedan mätningen 

började göras på detta sätt i 

slutet på 2020 har den aldrig 

varit på 70% förrän i oktober 

2025.

• Med de beslutade volymerna 

inför 2025 är planen att 

tillgängligheten ska öka till 

74% (+10 procentenheter) till 

december 2025.

• I november har 

tillgängligheten förbättrats 

med 8 procentenheter.

• Prognosen är regionen minst 

kommer att nå målet i 

december.

• VGR ligger fortsatt över 

rikssnittet på alla mätningar 

förutom BUP behandling. 

Framförallt ligger VGR 

väsentligt över rikssnittet på 

BUP första besök.
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Utveckling av antal väntande inom 
första besök Västra Götalandsregionen

• Tillgängligheten till första besök 

är rekordhög. Den har inte varit 

över 70% sedan regionen 

började mäta på detta sätt i 

slutet av 2020.

• Tillgängligheten till första besök 

har förbättrats med 7 

procentenheter sedan förra året 

och ligger nu på 74%.

• Det är framförallt ÖNH och 

ortopedi som bidrar till den 

förbättrade tillgängligheten.

• Trots detta väntar fortfarande 

flest patienter inom ortopedi, 

ögonsjukvård och logopedi.

• Barn har generellt sämre 

tillgänglighet till första besök, 

jämfört med vuxna. Förutom 

läkare väntar de framförallt på 

logoped, optiker (ögon) och 

ortoptist (ögon) – där det är 

sämre tillgänglighet.

MOV= Medicinskt orsakad väntan
PVV= Patientvald väntan



Utveckling av antal väntande inom 
operation Västra Götalandsregionen

• Tillgängligheten till operation 

fortsätter att förbättras och har 

det senaste året förbättrats med 

16 procentenheter. 

• Även inom operation slår 

tillgängligheten nytt rekord i 

november på 84%. Senaste 

gången var i somras på 80%.

• Väntande över vårdgarantins 

yttersta gräns har halverats med 

ca 6/10 patienter - främst inom 

utprovning av hörapparat. Även 

inom ortopedi, gynekologi och 

kirurgi har det minskat rejält.

• Trots detta väntar flest patienter 

fortsatt inom ortopedi över 

vårdgarantins yttersta gräns 

inklusive långväntare.

MOV= Medicinskt orsakad väntan
PVV= Patientvald väntan



Utfall mot plan bas- och tilläggsvolymer 
Västra Götalandsregionen måluppfyllelse 
Ack november 2025 Egen regi

• Stor förbättring inom produktion egen 

regi, då både måluppfyllelse till plan och 

produktionsutfall ökat markant – totalt 

sett för regionen inom både första besök 

och operation.

• Detta speglas i den förbättrade regionala 

tillgängligheten.

Extern regi

• Regionen avviker mot leveransplan, en 

plan som dessutom är lägre jämfört med 

föregående år. 

• I majoriteten av fallen där avvikelse 

noteras förekommer även låg 

tillgänglighet, vilket innebär att regionen 

säkrat kapacitet för att förbättra 

tillgängligheten som inte nyttjats.

• På nämndens sammanträde i oktober 

uppmanade nämnden styrelsen för SU, 

SKAS och SÄS att säkerställa följsamhet 

till leveransplaner. Det syns ännu ingen 

effekt av detta. Avvikelserna beror på 

olika anledningar – i en del fall är det 

utmanade för verksamheterna att få 

patienter att tacka ja till lotsning.



Produktionsutfall mot plan i november 2025
Första besök

• Både produktionsutfall i antal och 

måluppfyllelse till produktionsplan är mycket 

bättre hittills i år jämfört med samma period 

2024 - detta speglas i den förbättrade 

tillgänglighet till första besök som syns för 

året.

• Regionen har lotsat något färre patienter till 

annan vårdgivare hittills i år jämfört med 

samma period föregående år och avvikelsen 

mot leveransplan är något större i år jämfört 

med föregående år.

• Majoriteten av de områden där 

leveransplanen avviker mot plan är det 

samtidigt dålig tillgänglighet och 

överproduktion i egen regi - Exempelvis inom 

urologi och ÖNH är avvikelsen ungefär lika 

stor som väntande över 90 dagar.
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• Både produktionsutfall i antal och 

måluppfyllelse till produktionsplan 

är mycket bättre hittills i år jämfört 

med samma period föregående år.

• Ungefär hälften av områden avviker 

något, men avvikelserna är små i 

förhållande till uppdraget.

• Även operations-remisserna avviker 

mot leveransplan, ffa. inom 

gynekologi (SU).

• Väntande inom gynekologi på SU är 

ffa. Patienter som inte kan 

omhändertas någon annan stans än 

SU, och många patienter har valt 

att vänta kvar på SU.
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Produktionsutfall mot plan i november 2025 
Operation



Första besök:

• Det är framförallt SV som avviker 

negativt mot plan. De har ökat 

produktionen, men planerna är fortsatt 

väldigt ambitiösa.

• SV når dock inte basvolymerna inom 

gynekologi & ÖNH.

• Även SKAS avviker mot plan, framförallt 

inom besök och operation ögon där de 

inte lyckas produceras basvolym. 

Samtidigt är det även SKAS ögon som 

står för stor del av avvikelse mot 

leveransplan.

Operation:

• Även inom operation avviker SV, trots 

ökat produktionsutfall. De når inte 

basvolym inom övrig ortopedi.

• Även SÄS avviker inom operation, ffa. 

Inom katarakt där SÄS når vårdgarantin.

2025-12-19Produktionsutfall mot plan i november 

2025 – Per förvaltning
Första besök

Operation



Beläggningsgrad

Slutenvårdsplatser
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Fortsatt hög beläggning inom somatiken i regionen • Den genomsnittliga beläggningsgraden i 
regionen i november 2025 är 99%. Det 
är en marginell förbättring jämfört med 
samma period föregående år – trots att 
den är fortsatt för hög.

• Hade alla budgeterade vårdplatser varit 
disponibla hade beläggningsgraden varit 
ca 88% - alltså under målet. Det innebär 
att planerade volymer i förhållande till de 
faktiska inflödet var bra på övergripande 
nivå i regionen.

• Eftersom regionen inte lyckats öppna alla 
planerade vårdplatser har 
beläggningsgraden blivit för hög. 
Beläggningsgraden och situationen 
skiljer sig dock stort mellan 
verksamhetsområden och avdelningar 
hos förvaltningar.

• För att nå en beläggningsgrad på 90% 
behöver antingen 

- inflödet minska med ca 9 % 
eller
- disponibla vårdplatser öka med ca 
10%
eller
medelvårdtiden minska med 9%
eller
- en kombination av ovan.

• Sedan 2022 är disponibla vårdplatser 
relativt konstant samtidigt som inskrivna 
patienter marginellt minskar. Det ger en 
lägre beläggningsgrad sedan 2022 –
detta går dock långsammare än önskat.

Beläggningsgrad somatisk slutenvård (måltal 90%)*

*Mätning av beläggningsgrad enligt nationell metod, enligt rapportering till SKR

november 2025 per förvaltning



Allt högre beläggningsgrad inom psykiatrin i regionen 
• Beläggningsgraden i regionen i 

november är nästan 98 % vilket är en 
ungefär samma period föregående år. 

• Hade alla budgeterade vårdplatser 
varit disponibla hade 
beläggningsgraden varit ca 97%. Alltså 
fortfarande för hög.

• För att nå en beläggningsgrad på 90% 
behöver antingen

-Inflödet minska med ca 8%
eller
-Disponibla vårdplatser öka med ca 9%
eller
- Medelvårdtiden minska med ca 8%
eller
- En kombination av ovan 

• Sedan 2020 har disponibla vårdplatser 
minskat, men i år är det fler disponibla 
jämfört med föregående år. Samtidigt 
har inskrivna patienter ökat något vilket 
ger en ökad beläggningsgrad över tid –
även om utvecklingen planat ut det 
senaste året.

• Utvecklingen av beläggningsgraden 
inom psykiatrin utvecklas åt fel håll även 
om det skiljer sig mellan områden även 
här.

Beläggningsgrad psykiatrisk slutenvård (måltal 90%)*

*Mätning av beläggningsgrad enligt nationell metod, enligt rapportering till SKR

november 2025 per förvaltning
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