
Status i arbetet med tillgängligheten 
april 2023



Sammanfattning av arbetet med tillgängligheten i 
Västra Götalandsregionen (VGR) april 2023

Regionen klarar inte vårdgarantin inom första besök och operation, men vid en 
nationell jämförelse har regionen en måluppfyllelse som motsvarar 
genomsnittet.

Förvaltningarna periodiserar överenskomna planer för sin produktion under 
innevarande år. Koncernkontoret ser negativa avvikelser jan-april, främst inom:

‒ Första besök SV, motsvarande 4 veckors produktion

‒ Förstabesök SkaS, motsvarande 2 veckors produktion

‒ Operationer SÄS, motsvarande nästa 3 veckors produktion 

‒ Operation SU, motsvarande nästan 2 veckors produktion

Historiskt har det varit svårt att i efterhand ta igen förlorad produktion, särskilt 
inom operation



För att förbättra måluppfyllelsen till vårdgarantin är det centralt att 

sjukhusen löpande under året: 

‒ Genomför samtliga beställda volymer, dvs basvolymer och tillägg 

‒ Samverkar kring tillgänglig kapacitet 

‒ Nyttjar externa leverantörer enligt plan 

‒ Korrigerar felaktig information avseende data över väntande patienter 

Därtill är det centralt att vårdcentraler i första hand riktar remisser dit 
tillgängligheten är god



Rapporten visar det regionala perspektivet. Här kan du hitta mer detaljer:

‒ Väntetider: Vantetider.se

‒ För dig som har ett VGR ID finns möjlighet till fördjupning här

‒ Rapporten kommer utvecklas under året för att besvara nya frågeställningar

https://www.vantetider.se/
https://pbirs.vgregion.se/Reports_pbirs/powerbi/Sj%C3%A4lvbetj%C3%A4ning/VGR/Tillg%C3%A4nglighet/V%C3%A4ntetidsuppf%C3%B6ljning


Primärvård



Telefontillgänglighet, Vårdval Vårdcentral
”nollan”

Kontakt med primärvården samma dag mäts i telefontillgänglighet, nollan

Egenrapporterad data från varje vårdgivare inom vårdval vårdcentral

Varje telefonsystem kan göra egna inställningar avseende när kontakt är uppfylld – mörkertal avseende måluppfyllelse

Måluppfyllelsen under 2023, januari-april, varierar mellan 91%-94 %

Nationellt rapporteras data in 2 ggr/år. Under 2022 var telefontillgängligheten 89 % och 83 %

Nationellt pågår arbete om samsyn på vad som skall rapporteras in och plan finns att även inkludera alla digitala kontakter



Första linjen barn och unga med psykisk ohälsa

Första linjen består av verksamheter och funktioner som tar emot barn och unga som 
visar tidiga tecken på att må psykiskt dåligt – oavsett vad problemen beror på.

En person som kontaktar första linjen för ett nytt eller försämrat hälsoproblem har rätt 
till en medicinsk bedömning inom tre dagar.

Inrapportering görs av samtliga enheter som har tilläggsuppdrag ungas psykiska hälsa 
(tillgänglighet till UPH-team)



Vårdgaranti inom primärvård 
- medicinsk bedömning inom 3 dagar 

Vårdval Vårdcentral och Vårdval Rehab

Patienter som har ett nytt eller försämrat hälsoproblem omfattas 
av vårdgarantin inom primärvården

Enligt vårdgivarna är det hög måluppfyllelse inom båda vårdvalen, 
mätning av vårdgarantin visar endast hög måluppfyllelse inom 
vårdval vårdcentral

Samtliga vårdgivare har under uppföljningsdialog 2022 blivit 
uppmanade att validera inrapporterad data på väntetider.se



Medicinsk bedömning inom 3 dagar

Vårdval Vårdcentral och 
Vårdval Rehab

Under hösten 2022 har 
regionen genomfört insatser 
kopplat till att öka kvaliteten 
och säkerställa korrekt 
inrapporterad data från 
journalsystemen. Insatserna 
har gett positivt resultat 
avseende måluppfyllelse 
för båda vårdvalen

Rehabenheterna har en lägre 
måluppfyllelse, vilket kan 
förklaras av att samtliga 
patienter som är nya för 
enheterna bedöms omfattas av 
vårdgaranti motsvarande nytt 
hälsoproblem



Specialistvård



Utveckling av antal väntande första besök 
Västra Götalandsregionen 

Inom ramen för vårdgarantin är 
den yttersta gränsen för hur länge 
en patient får vänta på ett 
förstabesök 90 dagar inom 
specialistvården och 30 dagar inom 
Barn- och ungdomspsykiatri.

Regionen klarar inte vårdgarantin 
för första besök

Vid nationell jämförelse har VGR 
ungefär samma måluppfyllelse som 
rikssnittet

Samma åtta områden som 
föregående månad sticker ut vid en 
djupare analys som extra 
problematiska; Ögonsjukvård, Öron 
Näsa Hals, Ortopedi, Handkirurgi,  
Kvinnosjukvård, Diagnostik, Barn-
och Ungdomsmedicin och 
Internmedicin. Fokus på att lösa 
dessa områden ger stor effekt på 
VGR:s totala tillgänglighet

Patienter som väntar på första 
besök inom Sjukhusen i väster har 
generellt sett bättre tillgänglighet 
än övriga förvaltningarMOV= Medicinskt orsakad väntan

PVV= Patientvald väntan
Siffrorna inkluderar alla förstabesök även barn-, ungdoms- och vuxenpsykiatri



Utveckling av antal väntande operation 
Västra Götalandsregionen 

Inom ramen för vårdgarantin är den 
yttersta gränsen för hur länge en 
patient får vänta på en operation 90 
dagar inom specialistvården.

Regionen klarar inte vårdgarantin 
för operation

Vid nationell jämförelse har VGR 
ungefär samma måluppfyllelse som 
rikssnittet

Åtta områden sticker ut vid en 
djupare analys som extra 
problematiska; Ortopedi, 
Allmänkirurgi, Utprovning av 
hörapparat, Hjärtsjukvård, 
Kvinnosjukvård, Plastikkirurgi, Öron 
Näsa Hals och Ögonsjukvård. Fokus 
på att lösa dessa områden ger stor 
effekt på VGR:s totala tillgänglighet

Patienter som väntar på operation 
inom Sjukhusen i väster har 
generellt sett bättre tillgänglighet 
än övriga förvaltningar

MOV= Medicinskt orsakad väntan
PVV= Patientvald väntan



Utveckling av antal väntande första besök barn- och 
ungdomspsykiatri Västra Götalandsregionen

Den regionala vårdgarantin om 
30 dagar för förstabesök, 
fördjupad utredning och 
behandling inom barn- och 
ungdomspsykiatrin skiljer sig från 
övriga patientgrupper inom 
specialistvården.

Inom barn- och 
ungdomspsykiatrin pågår flera 
satsningar, dels på att faktiskt 
öka tillgängligheten genom en 
väg in, regional utredningsenhet, 
samt att ta fram ensade 
arbetssätt i regionen. 
Verksamheterna har i och med 
de förändrade arbetssätten 
anpassat registreringarna, vilket 
gör att köutvecklingen som syns 
inom förstabesök, utredning och 
behandling kan vara svåra att dra 
slutsatser kring.

Med tillgänglig data framkommer 
att patienter som väntar inom 
BUP på SV och NU har en bättre 
tillgänglighet till första besök än 
för patienter inom övriga 
förvaltningar

Lundströmsmottagningen ingår i BUP väntelista – 298 av dessa har väntat mer än 30 dagar, hade dessa exkluderats hade måluppfyllelsen varit 61% i regionen

MOV= Medicinskt orsakad väntan
PVV= Patientvald väntan



Utveckling av antal väntande utredning barn- och 
ungdomspsykiatri Västra Götalandsregionen

Inom ramarna för det 
regionala projektet för 
tillgänglighet inom barn-och 
ungdomspsykiatrin startar 
en regional utredningsenhet 
under våren för att 
ytterligare förbättra 
tillgängligheten till 
utredningar. Enheten tog 
emot sin första patient i 
februari 2023.

Nya registreringsrutiner 
kommer göra jämförelser 
svåra under 2023

Med tillgänglig data 
framkommer att patienter 
som väntar inom BUP på SV 
och SkaS har en bättre 
tillgänglighet till utredning 
än för patienter inom övriga 
förvaltningar

Lundströmsmottagningen ingår i BUP väntelista – en av dessa har väntat mer än 30 dagar vilket inte påverkar måluppfyllelsen



Utveckling av antal väntande behandling barn- och 
ungdomspsykiatri Västra Götalandsregionen

Tillgängligheten till 
behandling inom BUP i VGR 
är fortsatt låg sett till 30 
dagar.

Nya registreringsrutiner 
kommer göra jämförelser 
svåra under 2023

Med tillgänglig data 
framkommer att patienter 
som väntar inom BUP på NU 
och SU har en bättre 
tillgänglighet till behandling 
än för patienter inom övriga 
förvaltningar

MOV= Medicinskt orsakad väntan
PVV= Patientvald väntan



Utveckling av antal väntande utredning 
vuxenpsykiatri Västra Götalandsregionen

VGR har en regional vårdgaranti 
där den yttersta gränsen för hur 
länge en patient får vänta på en 
fördjupad utredning inom 
vuxenpsykiatrin är 90 dagar 
inom specialistvården.

Verksamheterna har i takt med 
utökat fokus för utredningarna 
arbetat med att kvalitetssäkra 
registreringar. Detta gör att 
köerna ser ut att växa medan 
det i själva verkat är så att 
fler patienter fångas i 
mätningen.

Med tillgänglig 
data framkommer att 
patienter som väntar inom 
vuxenpsykiatri på SU har en 
bättre tillgänglighet till 
utredning än för patienter inom 
övriga förvaltningar

MOV= Medicinskt orsakad väntan
PVV= Patientvald väntan



Utfall mot plan bas- och tilläggsvolymer Västra 
Götalandsregionen måluppfyllelse april 2023

Egen regi

Under månaden genomfördes färre första besök i 
regionen än planerat. Skillnaden i följsamheten är 
stor mellan olika vårdområden. Störst avvikelse till 
antal är inom gynekologi där endast 79% av 
planen genomfördes

Under månaden genomfördes återigen färre 
operationer än planerat i regionen. Störst 
avvikelse till antal är inom gynekologi där endast 
83% av planen genomfördes

Extern regi
Första besök avviker med drygt -380 skickade 
remisser under månaden där den största 
avvikelsen denna månad var inom gynekologi. 

Operation avviker med drygt -100 skickade 
remisser under månaden där den största 
avvikelsen denna månad var inom gynekologi. 

Måluppfyllelsen visar vecka 14-17 (april)



Första besök Västra Götalandsregionen april

Egen regi

Produktionen sett mot plan 
avviker för de områden som har 
stört tillgänglighetsproblematik. 
Urologi, Plastikkirurgi och 
Internmedicin producerar över 
plan av de områden som har 
störst utmaningar.

Extern regi

Under månaden följs planerna 
till köpt vård inom två av fjorton 
områden

Information om väntande är från 
gammal modell för 
väntetidsuppföljning



Operation/åtgärd Västra Götalandsregionen april

Egen regi

För områden som har störst 
tillgänglighetsproblematik har 
det inom Ortopedi, 
Allmänkirurgi, Kvinnosjukvård 
och Öron Näsa Hals utförts fler 
operationer än planerat under 
perioden.

Extern regi

Under månaden följdes 
leveransplanerna inom en av de 
sju områden där planer finns 
för köpt vård.

Information om väntande är 
från gammal modell för 
väntetidsuppföljning

* Inom övriga ögon redovisas felaktigt ögoninjektioner (som klassas som behandling i sammanhanget). Det kommer att justeras i takt med 
att registreringarna blir mer korrekta.

*



Samlad bild 
över väntande 
över 30/90 
dagar enligt ny 
modell för VGR 
oavsett utförare 
april



Utfall mot plan bas- och tilläggsvolymer NU-sjukvården 
måluppfyllelse april 2023

Egen regi

Under denna månad genomfördes totalt sett fler 
första besök än planerat för NU-sjukvården.

NU-sjukvården har fortsatt utfört fler operationer 
än planerat. 

Extern regi

Under månaden följdes plan för köpt vård inom alla 
områden inom första besök. 

Under månaden följdes plan för köpt vård inom ett 
av två områden. 

Kommentarer för områden med flest antal väntande

Förstabesök

Flest väntade patienter över vårdgarantins gräns 
återfinns även denna månad inom ortopedi. 40% av 
det antal patienter som väntat mer än 
vårdgarantins yttersta gräns återfinns inom 
ortopedi för NU-sjukvården. Under perioden 
utfördes färre besök än planerat i egen regi. Planen 
följdes för de remisser som skickades till privata 
utförare under månaden 

Operation

Flest väntande patienter över vårdgarantins gräns 
återfinns även denna månad inom ÖNH där fler 
operationer utförts i egen regi än planerat.

Måluppfyllelsen visar vecka 14-17 (april)



Utfall mot plan bas- och tilläggsvolymer Sahlgrenska 
Universitetssjukhuset måluppfyllelse april 2023

Egen regi

Under månaden genomfördes totalt sett fler 
första besök än planerat för SU.

Under månaden har SU har utfört färre 
operationer än planerat. 

Extern regi

Under månaden följdes plan för köpt vård inom 
tre av nio områden inom första besök. 

Under månaden följdes plan för köpt vård inom 
två av fem områden inom operation. 

Kommentarer för områden med flest antal väntande

Förstabesök

Flest väntade patienter över vårdgarantins gräns 
återfinns även denna månad inom 
ögonsjukvården. 18% av det antal patienter som 
väntat mer än vårdgarantins yttersta gräns 
återfinns inom ögonsjukvården för SU. Under 
perioden utfördes 3% färre besök än planerat i 
egen regi. Planen följdes för de remisser som 
skickades till privata utförare under månaden 

Operation

Flest väntande över vårdgarantins gräns 
återfinns inom övrig ortopedi. 20% av de antal 
patienter som väntar mer än vårdgarantins 
yttersta gräns återfinns inom övrig ortopedi för 
SU. Planen följdes till 98% under perioden för 
utförda operationer i egen regi. 

Måluppfyllelsen visar vecka 14-17 (april)

%



Utfall mot plan bas- och tilläggsvolymer Skaraborgs 
Sjukhus måluppfyllelse april 2023

Egen regi

SkaS utförde färre förstabesök än planerat i egen 
regi under månaden

För operation har SkaS genomfört fler operationer 
än planerat i egen regi under månaden. 

Extern regi

Under månaden följdes plan för köpt vård inom sex 
av åtta områden inom första besök

Under månaden följdes plan för köpt vård inom tre 
av fem områden för operation.

Kommentarer för områden med flest antal väntande

Förstabesök

Flest väntade patienter över vårdgarantins gräns 
återfinns även denna månad inom ortopedi. 55% av 
de som väntar mer än vårdgarantins yttersta gräns 
återfinns inom ortopedi på SkaS.  Under månaden 
utfördes 36% färre besök än planerat i egen regi och 
lika många remisser som planerat skickades till 
privata utförare under månaden 

Operation

Flest väntande över vårdgarantins gräns återfinns 
även denna månad inom proteskirurgi. 25% av de 
som väntar mer än vårdgarantins yttersta gräns 
återfinns inom proteskirurgin på SkaS. Under 
månaden utfördes 82% av planerat antal 
operationer i egen regi.

Måluppfyllelsen visar vecka 14-17 (april)



Utfall mot plan bas- och tilläggsvolymer Södra 
Älvsborgs Sjukhus måluppfyllelse april 2023

Inför införandet av Millenium är det av extra stor vikt att SÄS 
nyttjar all kapacitet som är möjlig i extern regi och utför 
planerade volymer i egen regi för att ha så lite kö som möjligt.

Egen regi
SÄS utförde färre förstabesök än planerat i egen regi under 
månaden
SÄS utförde färre operationer än planerat i egen regi under 
månaden. 

Extern regi
Under månaden följdes inte plan för köpt vård inom två av 
tio områden inom första besök
Under månaden följdes inte plan för köpt vård inom något 
områden för operation. 

Kommentarer för områden med flest antal väntande

Förstabesök

Flest väntade patienter över vårdgarantins gräns för första 
besök återfinns återigen inom ögonsjukvården 26% av  de 
patienter som väntat mer än vårdgarantins yttersta gräns 
för SÄS återfinns inom ögonsjukvården. Planen i egen regi 
genomfördes  till 95% och endast 81% av de planerade 
remisserna skickades till privata utförare under månaden. 

Operation

Flest väntande över vårdgarantins gräns återfinns återigen 
inom allmän kirurgi . 23% av de som väntat längre än 
vårdgarantins yttersta gräns återfinns inom allmän kirurgi 
för SÄS. 81% av planerat antal operationer utförts i egen 
regi och endast 69% av planen nyttjats i extern regi.

Måluppfyllelsen visar vecka 14-17 (april)



Utfall mot plan bas- och tilläggsvolymer Sjukhusen i 
väster måluppfyllelse april 2023

Egen regi

SV utförde återigen färre förstabesök än planerat i 
egen regi under månaden

SV utförde inte planen för operation i egen regi 
under månaden.

Extern regi

Under månaden följdes inte plan för köpt vård inom 
samtliga tre av fem områden för första besök

Under månaden följdes planen för köpt vård för 
operation

Kommentarer för områden med flest antal väntande

Förstabesök

Flest väntade patienter över vårdgarantins gräns för 
första besök återfinns inom ortopedi.  28% av de 
som väntat mer än vårdgarantins yttersta gräns på 
SV väntar inom ortopedi. 71% av planen 
genomfördes i egen regi och lika många remisser 
som planerat skickades till privata utförare under 
månaden 

Operation

Flest väntande över vårdgarantins gräns återfinns 
återigen inom allmän kirurgi. Över hälften av de som 
väntat mer än vårdgarantins yttersta gräns på SV 
väntar inom allmän kirurgi. 99% av planerat antal 
operationer utfördes i egen regi och hela planen för 
köpt vård.

Måluppfyllelsen visar vecka 14-17 (april)



Status i arbetet med tillgängligheten
april 2023

Privata vårdgivare



Sammanfattning – Privata vårdgivare VGR

Viktigt att notera på kommande sidor är att väntetiden är utifrån patientens 
väntetid och visar inte på hur länge patienten väntat hos respektive 
utförare.

Leverantörer som har tillgänglighetsavtal tar emot patienter som redan står 
på sjukhusens väntelistor för förstabesök eller operation, där patientens 
väntetid följer med till leverantörens utfall i denna mätning. Leverantören 
har i dessa fall 30 dagar på sig att ta emot patienten för att inte bryta mot 
VGRs avtal.

VGR använder andra regioners kapacitet och deras avtal, exempelvis region 
Stockholm. Denna redovisning visar de vårdgivare som har tecknade avtal 
med VGR



Utveckling av antal väntande privata vårdgivare 
för första besök

Under april följs planerna till 
köpt vård inom 2 av 14 
områden. Mest vård köps 
inom ortopedi och ögon som 
står för den största delen av 
de som väntat över 
vårdgarantins yttersta gräns. 
92% av leveransplanerna 
nyttjades under månaden

Vissa vårdgivare tar emot 
patienter direkt från 
Vårdcentraler och via 
egenremisser utan att det 
finns planer 

MOV= Medicinskt orsakad väntan
PVV= Patientvald väntan

September 2022 är första månaden då samtliga vårdgivare rapporterat in



Utveckling av antal väntande privata vårdgivare 
för operation/åtgärd

Antal patienter som väntar till 
våra privata vårdgivare ser ut 
att öka. Det beror bland 
annat på att fler leverantörer 
rapporterar sina köer till oss 
och inte nödvändigtvis på att 
fler patienter väntar på vård. 

Under april följdes plan för 
köpt vård inom 1 av 7 
områden där planer finns för 
köpt vård och kapacitet är 
säkrad i extern regi. 

Vissa vårdgivare tar emot 
patienter direkt från 
Vårdcentraler och via 
egenremisser utan att det 
finns planer 

MOV= Medicinskt orsakad väntan
PVV= Patientvald väntan

September 2022 är första månaden då samtliga vårdgivare rapporterat in



Fokusområde



Prognos statsbidrag ökad tillgänglighet i hälso- och 
sjukvården 2023

Prognosen för utdelning 
av statsbidrag ligger på 
380 mnkr för 2023, där 
310 mnkr är 
prestationsbaserad 
ersättning

Ackumulerat mars 
beräknas VGR ta del av 
169 mnkr, vilket är ca 60 
mnkr över 
prognosticerat utfall
‒ Beräkningarna baseras 

på prestationer som 
uppnåtts, där VGR 
presterat bättre än 
riksgenomsnittet och 
då får ta del av en 
bonuspott
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Inkomna remisser

Antal inkomna remisser till förvaltningarna har ökat med 10 % sedan 
2019 (exklusive internremisser) vilket är en ökning om 1,8% per år

Spridningen är stor inom regionen där SÄS haft ett minskat inflöde på 
-2% och SV en ökning på 20%

Av de inkomna remisserna har remisser från primärvården och 
egenremisser från regionens invånare under samma period ökat med 
17% vardera vilket är en ökning om 2% per år

Invånarna i VGR ökar med 0,5-0,8 % per år under perioden

→ Remissinflödet har ökat något mer än befolkningstillväxten


