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Sammanfattning av arbetet med tillgängligheten 

i Västra Götalandsregionen
Mars 2026

• Samtliga utförare har i ansvar att säkerställa korrekt information om vårdgarantin, samt att vid behov 

hjälpa patienten vidare till annan vårdgivare.

• Primärvården fortsätter att hålla god tillgänglighet. 

• Tillgängligheten till vårdgarantin i VGR är fortsatt hög.

• Regionen utför alla planerade volymer på totalen inom både förstabesök och operationer. 

• Viss avvikelse finns i leveransplaner till annan vårdgivare, framför allt inom operation.

• Långväntare i regionen fortsätter att minska.

• Antalet barn som väntat på logoped i över ett år fortsätter att minska.

• Beläggningsgraden inom somatiken går åt rätt håll, men är fortsatt för hög (100%). Antalet 

disponibla vårdplatser är har ökat något jämfört med förra året. 

• Beläggningsgraden inom psykiatrin går år fel håll, och är för hög (97%). Antalet disponibla 

vårdplatser har ökat något jämfört med förra året. 

• Både inom somatik och psykiatri skiljer sig beläggningsgrad och situation mellan områden.



Vårdgarantiansvaret

• Operativa hälso- och sjukvårdsnämnden uppmanar samtliga 

utförarstyrelser inom hälso- och sjukvård att, i enlighet med sitt 

vårdgarantiansvar, säkerställa att korrekt information ges till 

patienten och att man aktivt hjälper patienten till vård hos annan 

vårdgivare.

– I de fall en patient omfattas av vårdgarantin ska förvaltningen aktivt 

hjälpa patienten till vård hos annan vårdgivare, utan extra kostnad för 

patienten.

– Val av vårdgivare är till för patienter som själva vill kunna göra ett aktivt 

val av vårdgivare. När patienten söker vård utifrån valfrihet innebär det 

ett större egenansvar samt kostnadsansvar för eventuella merkostnader 

som resor och boende. 
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Primärvård
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• Första månaderna 2026 har 93% 
av invånarna som sökt sig till 
primärvården (inom Vårdval 
Rehab och Vårdcentral) fått en 
medicinsk bedömning inom 0-3 
dagar. Det är jämförbart med hur 
vårdgarantin för medicinsk 
bedömning var under 2025.

• Västra Götalandsregionen ligger 
8 procentenheter över rikssnittet 
under februari 2026

Vårdgaranti inom primärvård –
medicinsk bedömning inom tre dagar
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Vårdgaranti inom primärvård –
medicinsk bedömning inom tre dagar



Första linjen barn och unga med psykisk 

ohälsa 
Medicinsk bedömning inom tre dagar, primärvård
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• Första månaderna 2026 ligger tillgängligheten för medicinsk bedömning 

inom Västra götalandsregionen på mellan 65% - 67 %.

• En minskning med 13 procentenheter jämfört med samma månad 

föregående år. I februari 2026 ligger Västra Götalandsregionen 11 

procentenheter under rikssnittet.



Specialistvård

Mars 2026
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Utveckling av den samlade tillgängligheten 

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

• Rapportering saknas för 

vissa vårdgivare, vilket kan 

innebära att den trend som 

syns inte stämmer. Det rör 

sig om ca 4 500 – 5 000 

patienter.

• Måluppfyllelsen till 

vårdgarantin är fortsatt 

bättre jämfört med samma 

period förra året.

• Antalet väntande patienter 

på totalen har minskat 

jämfört med samma period 

förra året.

*

*Rapportering saknas för vissa vårdgivare
MOV= Medicinskt orsakad väntan
PVV= Patientvald väntan



Utveckling av tillgängligheten inom 
första besök Västra Götalandsregionen

• Rapportering saknas för 

vissa vårdgivare, vilket kan 

innebära att den trend som 

syns inte stämmer. Det rör 

sig om ca 2 500 patienter.

• Tillgängligheten till första 

besök är fortsatt hög. Enligt 

bilden är tillgängligheten i 

nivå med högsta 

uppmätningen som gjorts 

sedan regionen började mäta 

på detta sätt i slutet av 

2020, men det går inte att 

säkerställa utan korrekt 

rapportering.

• Antalet väntande patienter 

på totalen är mindre än 

samma period förra året.

*Rapportering saknas för vissa vårdgivare
MOV= Medicinskt orsakad väntan
PVV= Patientvald väntan

*



Utveckling av tillgängligheten inom 
operation Västra Götalandsregionen

• Rapportering saknas för 

vissa vårdgivare, vilket kan 

innebära att den trend som 

syns inte stämmer. Det rör 

sig om ca 2 000 – 2 500 

patienter.

• Tillgängligheten till operation 

är fortsatt hög.

• Antalet väntande patienter 

på totalen är mindre än 

samma period förra året.

*

*Rapportering saknas för vissa vårdgivare
MOV= Medicinskt orsakad väntan
PVV= Patientvald väntan



Utfall mot plan bas- och tilläggsvolymer 
Västra Götalandsregionen måluppfyllelse 
Måluppfyllelse mars 2026 (vecka 1-14) Egen regi

• På totalen har man producerat mer än 100% av 

sina planer inom både förstabesök och operation.

• Produktionen för förstabesök är något högre än 

produktionen för samma period förra året.

• Produktionen för operationer är något lägre i år 

jämfört med samma period förra året.

Extern regi

• Regionen avviker mot leveransplan inom både 

förstabesök och operationer. 

• Procentuellt är avvikelsen störst inom operationer 

där det rör sig om små volymer. Avvikelsen för 

operationer är fortsatt störst inom gynekologi.

• Till antalet är avvikelsen störst inom förstabesök, 

främst inom ögonsjukvård.

• I flera 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. Hittills i 

år är följsamheten till leveransplanerna bättre än 

vid tidpunkten för uppmaningen, men volymerna är 

lägre vilket innebär att färre patienter flyttas tíll

annan vårdgivare. 



Produktionsutfall mot plan 2026
Första besök (vecka 1-14)

2026-04-20

• Måluppfyllelse till produktionsplan är bättre i år 

jämfört med förra året, då utfallet var 94%. 

Produktionstakten är på totalen också något 

högre än förra året.

• Störst positiv avvikelse till antalet finns fortsatt 

inom gynekologi och logopedi.

• Störst negativ avvikelse till antalet finns inom 

ögon och VUP. 

• I proportion till uppdragets storlek finns den 

största positiva avvikelsen inom logopedi. 

• I proportion till uppdragets storlek finns den 

största negativa avvikelsen inom lungmedicin.

• Leveransplaner till annan vårdgivare följs till 

94%. Störst avvikelse finns inom  ögonsjukvård 

och handkirurgi.



• Måluppfyllelse till produktionsplan är 

bättre i år jämfört med förra året, då 

utfallet var 100%. Produktionstakten 

är något lägre jämfört med samma 

period förra året.

• Avvikelser finns inom flera områden, 

men är små till i förhållande till 

uppdraget, förutom för rygg och 

obesitas. 

• Jämfört med samma period förra året 

har man i år utfört omkring 450 färre 

operationer. Den största skillnaden 

finns inom allmänkirurgi, där man 

gjorde 300 fler operationer under 

samma period 2025.
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Produktionsutfall mot plan 2026 
Operation (vecka 1-14)



Första besök:

• Alla sjukhusförvaltningar förutom SV och SKAS 

producerar över beslutade volymer på totalen. 

Både SKAS och SV har gjort fler förstabesök under 

perioden jämfört med förra året.

• Jämfört med förra året har alla sjukhus förbättrat sin 

måluppfyllelse till produktionsplan.

• Volymen i leveransplan är något lägre än samma 

period förra året. Måluppfyllelse till leveransplan är 

också något lägre jämfört med förra året då den var 

96%. 

Operation:

• Alla sjukhusförvaltningar förutom SÄS gör sina 

volymer på totalen. Avvikelsen är spridd över flera 

vårdområden men är störst inom övrig ortopedi. SÄS 

har genomfört fler operationer under perioden 

jämfört med förra året.

• Jämfört med förra året har SÄS, SKAS och SV 

förbättrat sin måluppfyllelse till produktionsplanen. 

Både SU och NU följer sina produktionsplaner till mer 

än 100%.

• Leveransplanerna för operationer är lägre i år 

jämfört med förra året, liksom måluppfyllelsen till 

planen.
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Produktionsutfall mot plan per förvaltning 

Första besök vecka 1-14

Operation vecka 1-14



Samlad bild över väntande över 365 dagar 

(långväntare) oavsett utförare mars 2026
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• Totalt finns det ca 8 100 

långväntare i regionen –

en minskning med ca 5 

100 patienter jämfört 

med samma månad 

föregående år.

• Antalet långväntare har 

minskat inom alla 

processteg sedan 

föregående månad.



Långväntande barn (0-19 år) inom logopedi
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• Antalet långväntande 

barn inom logopedi 

fortsätter att minska på 

sjukhusen.

• Per mars 2026 har ca 930 

barn väntat på logoped i 

över ett år på regionens 

sjukhusförvaltningar.

• Hos Regionhälsan är 

motsvarande siffra 150 

barn. 



Långväntande barn inom logopedi
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• Flest långväntande barn 

inom logopedi är 

femåringarna, följt av 

sex- och fyraåringar.

• Tillsammans står de för 

ungefär hälften av alla 

barn som väntat på 

logoped i över ett år.

• Skillnad i totalvolym 

jämfört med föregående 

bild beror på olika 

inkluderingskriterier.

Ålder
Antal patienter som 
väntat i mer än 365 

dagar

2 11

3 40

4 130

5 245

6 132

7 110

8 52

9 31

10 25

11 30

12 42

13 36

14 41

15 21

16 28

17 10

18 5

19 3

Totalsumma 992



Beläggningsgrad

Slutenvårdsplatser
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Beläggningsgrad inom somatisk slutenvård

• Den genomsnittliga 

beläggningsgraden i regionen i mars 

2026 är 100%. Det är en förbättring 

jämfört med samma period 

föregående år.

• Hade alla fastställda vårdplatser varit 

disponibla hade beläggningsgraden 

varit ca 90%.

• Skillnad mellan fastställda och 

disponibla vårdplatser i mars 2026 är 

258.

• Antalet disponibla vårdplatser har 

ökat med 46 platser jämfört med 

samma period föregående år.

(måltal 90%)

Mars 2026 per förvaltning



Beläggningsgrad inom psykiatrisk slutenvård

• Den genomsnittliga beläggningsgraden i 

regionen i mars 2026 är 97%. Det är en 

försämring jämfört med samma period 

föregående år.

• Hade alla fastställda vårdplatser varit 

disponibla hade beläggningsgraden varit 

ca 96%, vilket också är för högt. 

• Skillnad mellan fastställda och 

disponibla vårdplatser i mars 2026 är 6.

• Antalet disponibla vårdplatser har ökat 

med 17 platser jämfört med samma 

period föregående år.

(måltal 90%)

Mars 2026 per förvaltning



- Digitala vårdmöten med ljud och bild
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Andel digitala vårdmöten med ljud och bild av totalt antal 

besök, ackumulerat 
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• Andelen digitala vårdmöten med ljud och bild varierar mellan förvaltningarna och har varit relativt stabil över tid.
• Uppföljningen omfattar inte andra digitala verktyg, såsom chatt och egenmonitorering.

Källa: Indikatorkatalog VGR



Källa: Indikatorkatalog VGR

Andel digitala vårdmöten med ljud och bild av totalt antal 
besök, ackumulerat - barn och unga
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• Andelen digitala vårdmöten för barn och unga varierar mellan förvaltningarna.
• Skillnaderna indikerar att digitala arbetssätt har olika genomslag inom målgruppen.
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