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Hälso- och sjukvårdspolitiska avdelningen 2019-12-02 HSN/1301/2019 
Annika Jonsson   
Tfn: 063-14 75 00   
E-post: annika.jonsson@regionjh.se  
 

Uppföljning kömiljard 

I bilagor 
Kort om regelverk och krav 
Bilaga 1. 

Minsta garanterat belopp Region Jämtland Härjedalen 
Bilaga 2. 

Tillgänglighet Primärvård 
Bilaga 3. 

Resultat oktober  

Utveckling Region Jämtland Härjedalen totalt 
I oktober 2019 väntade 97 fler av regionens patienter på ett första besök hos 
specialistvården än ett år tidigare. De som hade väntat mer än 90 dagar ökade ännu mer – 
med 126 personer, vilket sänkte tillgängligheten från 58 procent i oktober 2018 till 56 
procent i oktober 2019.  
 
Tabell 1: Oktober - resultat väntande till första besök Region Jämtland Härjedalen  
Region Jämtland Härjedalen - Väntande till första besök Okt 2018 Okt 2019 Förändring ett år 
Väntande totalt (exklusive patientvald väntan) 5 134 5 231 97 
Väntande över 90 dagar 2 170 2 296 126 
Vårdgaranti (andel som väntat kortare tid än 90 dagar) 58% 56% -2% 

 
Kön till behandling/operation ökade mellan 2018 och 2019 med 3 personer. Samtidigt 
minskade antalet som hade väntat mer än 90 dagar med 20 personer, vilket ledde till att 
tillgängligheten ökade med en procentenhet. Det innebär att Region Jämtland Härjedalen 
får vara med och dela på kömiljarden i steg 1. Det finns ännu inga slutgiltiga beräkningar på 
hur mycket det ger i pengar. För oktober så klarade de flesta regioner av steg 1 och beloppet 
blir därför mindre än om färre hade klarat kraven. Minsta belopp som regionen får utifrån 
sin andel av rikets befolkning är ca 1,9 miljoner kronor. 
 
Tabell 2: Oktober - resultat väntande till behandling Region Jämtland Härjedalen 
Region Jämtland Härjedalen - Väntande till behandling/ 
operation Okt 2018 Okt 2019 Förändring ett år 

Väntande totalt (exklusive patientvald väntan) 2 992 2 995 3 
Väntande över 90 dagar 1 435 1 415 -20 
Vårdgaranti (andel som väntat kortare tid än 90 dagar) 52% 53% 1% 
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Fördelning på områden/mottagningar 
En uppdelning av siffrorna på verksamhet visar att den största ökningen per oktober mellan 
åren avseende väntande över 90 dagar låg på hud, barn och unga vuxna, medicin och 
ortopedi. Detta visas i kolumn B. 
 
Tabell 3: Väntande till första besök oktober – fördelning på område/mottagning 

 
 
Som visas i kolumn C har genomgång av väntelistor och i viss mån extra mottagningsbesök i 
oktober resulterat i ökad tillgänglighet. Antalet väntande över 90 dagar minskade i oktober 
2019 med totalt med 747 patienter (- 25 procent) jämfört med en månad tidigare. Även på 
hud görs extrasatsningar på nybesök, men de kommer att synas i siffrorna först i november. 
 
Tabell 4: Väntande till behandling oktober – fördelning på område/mottagning 

 
 
Vid en jämförelse av totalt antal väntande på behandling är det bara kirurgi och ortopedi 
som hade färre väntande i oktober 2019 än oktober 2018, vilket syns i kolumn A. Om man 
jämför samtliga verksamheters antal väntande över 90 dagar (kolumn B), så har de antingen 
minskat jämfört med 2018, eller ökat med ett mindre antal än ökningen av det totala antalet 
väntande. Det medför att tillgänglighetssiffran förbättrats. Enda undantaget är öron, där 
antalet väntande över 90 dagar ökat mer (+170) än det totala antalet väntande (+95). 
Behandlingarna där rör utprovning av hörapparater.  
 
Jämför man antalet väntande över 90 dagar i oktober 2019 med situationen en månad 
tidigare i september, uppvisar dock alla verksamheter sjunkande siffror, även öron. Det visar 
att pågående arbete med att gå igenom och uppdatera väntelistor samt göra fler 
behandlingar ger effekt.  

A B C

Verksamhet
Väntande okt 
2018

Väntande okt 
2019

Förändring väntande 
mellan okt 2018 och 
okt 2019

Väntande > 90 
okt 2018

Väntande > 90 
okt 2019

Förändring väntande 
över 90 dagar mellan 
okt 2018 och ok 2019

Förändring väntande över 
90 dagar mellan sep 2019 
och okt 2020

Totaler 5061 5140 79 2170 2296 126 -747 
Barn- och 
ungdomsmedicin

118 130 12 9 4 -5 -9 

Barn och unga vuxna 138 116 -22 57 78 21 -22 
Hjärta och neurologi 210 198 -12 80 63 -17 -21 
Hud 404 884 480 90 535 445 29
Kirurgi 598 489 -109 178 128 -50 -110 
Kvinnosjukvården 477 391 -86 211 150 -61 -55 
Medicin 131 175 44 16 23 7 -17 
Ortopedi 984 1006 22 459 473 14 -150 
Psykiatri 151 88 -63 81 63 -18 -19 
Rehabilitering och 
reumatologi

25 26 1 1 0 -1 -1 

Ögon 994 943 -51 525 484 -41 -173 
Öron 831 694 -137 463 295 -168 -199 

A B C

Verksamhet
Väntande okt 
2018

Väntande okt 
2019

Förändring väntande 
mellan okt 2018 och 
okt 2019

Väntande > 90 
okt 2018

Väntande > 90 
okt 2019

Förändring väntande 
över 90 dagar mellan 
okt 2018 och ok 2019

Förändring väntande över 
90 dagar mellan sep 2019 
och okt 2020

Totaler 3319 3407 88 1507 1548 41 -564 

Kirurgi 789 768 -21 243 217 -26 -179 

Kvinnosjukvården 116 162 46 55 79 24 -6 
Medicin 33 42 9 10 20 10 -7 
Ortopedi 766 656 -110 362 245 -117 -197 
Ögon 323 391 68 110 90 -20 -118 
Öron 1286 1381 95 727 897 170 -56 
Övrigt 6 7 1 0 0 0 -1 
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Utveckling samtliga regioner 
Preliminärt resultat efter oktober visas i följande två tabeller. Tillgängligheten till första 
besök var högre än till behandling. Av de patienter som stod i kö för första besök hos 
specialistvården, hade 81 procent i snitt för riket väntat kortare tid än 90 dagar, medan 
motsvarande siffra för väntande till operation och behandling var 73 procent.  
 
Tabell 5: Preliminära resultat väntande till första besök oktober – samtliga regioner  

Oktober 2019 
Första besök Steg 1 Steg 2 Steg 3 Summa 

Tillgänglighet - andel 
väntande under 90 dagar 

Blekinge 0 0 0 0 75% 
Dalarna 14 190 263 0 0 14 190 263 82% 
Gotland 0 0 0 0 90% 
Gävleborg 0 0 0 0 62% 
Halland 0 0 0 0 90% 
Jämtland 0 0 0 0 56% 
Jönköping 17 828 559 6 526 841 5 299 140 29 654 540 90% 
Kalmar 12 089 277 4 425 753 0 16 515 030 91% 
Kronoberg 9 876 476 3 615 670 0 13 492 146 87% 
Norrbotten 0 0 0 0 61% 
Skåne 0 0 0 0 82% 
Stockholm 0 0 0 0 93% 
Sörmland 0 0 0 0 76% 
Uppsala 18 595 855 0 0 18 595 855 80% 
Värmland 0 0 0 0 68% 
Västerbotten 13 348 456 4 886 724 3 967 530 22 202 710 83% 
Västernorrland 12 127 966 4 439 916 3 604 766 20 172 649 69% 
Västmanland 13 534 980 4 955 009 4 022 970 22 512 959 89% 
Västra Götaland 0 0 0 0 77% 
Örebro 14 934 435 5 467 334 4 438 927 24 840 696 88% 
Östergötland 22 807 066 8 349 419 0 31 156 485 89% 
Summa  149 333 333 42 666 667 21 333 333 213 333 333 81% 

 
Fler regioner än i september klarade alla tre steg för att nå målen för väntande till första 
besök. Det innebär att fem regioner klarade att förbättra sitt resultat i oktober 2019 med 
mer än fem procentenheter jämfört med oktober 2018.  
 
Nästan alla regioner ser ut att ha klarat steg 1 när det gäller målen för väntande till 
behandling. Sifforna är fortfarande preliminära. Region Jämtland Härjedalen klarade det 
första steget med en förbättring på mellan en och tre procentenheter av tillgängligheten. Det 
exakta beloppet som det ger upphov till är ännu inte fastställt.  
 
Även när det gäller steg 3 klarade fler regioner kraven i oktober än i september. Totalt nio av 
tjugoen regioner klarade steg 3. 
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Tabell 6: Preliminära resultat väntande till behandling oktober – samtliga regioner 
Oktober 2019 

Behandling Steg 1 Steg 2 Steg 3 Summa 
Tillgänglighet - andel 
väntande under 90 dagar 

Blekinge 2 707 170 0 0 2 707 170 88% 
Dalarna 4 868 834 4 927 907 2 732 860 12 529 601 68% 
Gotland 1 004 466 1 016 653 563 803 2 584 922 89% 
Gävleborg 4 857 916 0 0 4 857 916 67% 
Halland 5 583 602 0 0 5 583 602 94% 
Jämtland 2 208 675 0 0 2 208 675 53% 
Jönköping 6 117 173 6 191 392 3 433 548 15 742 113 92% 
Kalmar 4 147 963 4 198 290 0 8 346 252 88% 
Kronoberg 3 388 726 3 429 842 1 902 081 8 720 649 86% 
Norrbotten 4 246 749 4 298 275 2 383 686 10 928 711 68% 
Skåne 23 093 168 0 0 23 093 168 69% 
Stockholm 39 740 625 0 0 39 740 625 88% 
Sörmland 4 996 051 5 056 668 2 804 267 12 856 986 78% 
Uppsala 0 0 0 0 70% 
Värmland 0 0 0 0 62% 
Västerbotten 4 580 000 4 635 569 2 570 739 11 786 309 71% 
Västernorrland 4 161 237 4 211 725 2 335 688 10 708 651 67% 
Västmanland 4 643 999 4 700 345 2 606 661 11 951 005 74% 
Västra Götaland 28 986 981 0 0 28 986 981 67% 
Örebro 0 0 0 0 69% 
Östergötland 0 0 0 0 72% 
Summa  149 333 333 42 666 667 21 333 333 213 333 333 73% 

Vidtagna åtgärder i november 
Områdena har fortsatt att se över möjligheterna att göra extrabesök i den dagliga 
verksamheten. 
 
För de enheter, där bemanningen inte motsvarar behovet, har det krävts extrasatsningar för 
att förbättra tillgängligheten:  

• Ögonmottagningen planerade in extra mottagningar i slutet av oktober samt i 
november för att göra sammanlagt ca 255 nybesök. Dessutom planerade de att göra 
80 katarakt- och 20-25 ögonlocksoperationer på helgmottagningar.  

• Vidare planerades 24 utprovningar av hörapparater utom ordinarie mottagningstid 
in. Dessa ingick i väntelistan till behandlingar.  

• På ortopedmottagningen har man tagit in extraresurser för att klara ytterligare 150 
nybesök.  

• På hudmottagningen har åtgärder vidtagits för att göra nybesök utöver ordinarie 
mottagningsverksamhet. 

• Två extra operationshelger planerades in samordnat mellan område kirurgi, 
ortopedi och kvinna. 

Påbörjad plan framåt för 2020 
Överenskommelsen mellan Sveriges kommuner och regioner (SKR, tidigare SKL) och 
regeringen om kömiljard 2020 kommer i december 2019 /januari 2020. Denna inväntas 
innan lokal handlingsplan för Region Jämtland Härjedalen tas fram.   
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SKR kommer under början av januari 2020 komma ut med rekommendation för lokal 
handlingsplan. Den lokala handlingsplanen bygger även på den nulägesredovisning som 
skickades in till SKR och Socialstyrelsen den 15 oktober. 
 
De två modellerna Förstärkt vårdgaranti Primärvård och Specialiserad vård kommer från 
2020 att ge ökad möjlighet till styrning och ledning av verksamheterna. Verksamheterna 
kommer kontinuerligt att få data på tillgänglighet utifrån ledtider inom hela vårdkedjan. 

Förstärkt vårdgaranti primärvård 
Projektet avslutas vid årsskiftet. De 21 regionerna kommer från 1 januari att leverera data till 
den nationella databasen för alla yrkeskategorier. Region Jämtland Härjedalen har i 
december fått testfiler accepterade och verksamheten kvalitetssäkrar nu utdata under 
december och januari. Det innebär att Region Jämtland Härjedalen klarar att leverera data 
och klarar intentionen i kömiljarden, att leverera produktionsdata för primärvården i skarpt 
läge 1 januari. Tillgängligheten för patienterna kommer att visas upp publikt januari 2020. 

Förstärkt vårdgaranti specialiserade vården 
Den 15 oktober startades en lokal och en nationell arbetsgrupp för förstärkt vårdgaranti 
inom den specialiserade vården. Den nationella arbetsgruppen har haft två möten och den 
lokala arbetsgruppen har haft tre möten, varav ett gemensamt med SKR i Östersund. 
Arbetet följer tidplanen och är i fas 4. Det innebär att en teknisk analys är färdigställd. 
Modellen utvecklas gemensamt av SKR och regionerna fram till 1 april 2020, då den ska gå i 
skarpt läge. Det är tre regioner som är testpiloter och de levererar nu data för december.  
Från januari 2020 finns möjlighet för övriga att börja leverera testfiler. I modellen ingår 
hela vårdutbudet, så även de som idag inte rapporterar kommer under 2020 att finnas med, 
exempelvis infektion, habilitering, smärtkliniker, rehabilitering etc. Även undersökningar 
kommer att redovisas. Ett lokalt arbete med information/utbildning planeras för 
verksamheterna. 
 
Akutmottagningarna kommer att ingå i denna mätning och bygger på samma mätpunkter 
som idag skickas in till Socialstyrelsen, väntetider på akuten. I den nya modellen kommer 
data att samlas in per månad, vilket ger kontinuerlig återkoppling. 

Första linjen – barn och unga, psykisk hälsa 0 -17 år 
Här kommer den manuella rapporteringen att avslutas vid årsskiftet, vilket innebär att 
Region Jämtland Härjedalen kommer att skicka mätpunkter i filer från 1 januari. 
Kvalitetssäkring pågår och rutiner skapas för detta. Arbetet kommer att vara klart innan 
årsskiftet. Tillgängligheten för patienterna kommer att visas upp via rapportering från barn- 
och ungdomspsykiatrin (BUP) och genom primärvården, den nya modellen. 
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Fördjupad utredning och behandling (BUP) 
Arbete pågår med rutiner, registrering och kvalitetssäkring gemensamt med verksamheten. 
Rapportering kommer att ske efter årsskiftet. Tillgänglighet för patienterna kommer att 
visas publikt från januari 2020. 

Inför kömiljard 2020 
Förhandlingar pågår fortsatt mellan SKR och Socialdepartementet. I dagsläget finns flera 
områden som eventuellt kommer bli prestationsbaserade: 

 Medicinsk bedömning inom primärvården – 3:an, kommer troligtvis också att ligga 
som en prestationsersättning. 

 Första besök och operation/åtgärd inom specialiserade vården blir en prestation 
även under 2020. 

 Återbesök kommer att vara en egen del – här diskuteras om den gamla modellen 
eller den nya kommer att gälla som mätmodell. För återbesök är det patientens 
måldatum som det mäts emot. 

 Behandling BUP och Fördjupad utredning BUP, kommer att vara två olika 
prestationer.  

 
Datumen är ännu inte helt klara för när de olika mätpunkterna kommer att ligga under 
2020.  
 
Det pågår en diskussion vad gäller det vårdutbud som mäts idag i den nationella databasen 
och för avvikelsen patientvald väntan. Vårdutbudet (fastställt av SKR gemensamt med 
regionerna) behöver revideras utifrån ny teknik/medicinering/behandling inom vården. En 
arbetsgrupp är tillsatt. Avvikelserna finns reglerade i en anvisning framtagen av SKR och 
regionerna och även denna kommer att revideras januari/februari 2020. 
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BILAGA 1 

Överenskommelser för 2019 
I juni 2019 träffades en överenskommelse mellan Sveriges kommuner och landsting (SKL) 
och regeringen om regler och villkor för en uppdaterad ”kömiljard”. I samband med detta 
beslut betalades 320 000 000 kronor av medlen ut till regionerna. Region Jämtland 
Härjedalen fick 4 075 153 kronor av dessa medel.  

Block 2 
Denna del av kömiljarden ingår i block 2, vars syfte är att utveckla regionernas rapportering 
och uppföljningen av väntetider till fler delar av vårdkedjan. Det innebär att väntetid 
planeras mätas för alla vårdkontakter i specialistvården, även de som sker med andra 
yrkeskategorier än läkare. Dessutom kommer återbesök, och andra åtgärder än operationer, 
t ex utredningar ingå.  
 
Enligt styrelsebeslut i 190827 ska det belopp som Region Jämtland Härjedalen fick i juni 
användas i sin helhet för förberedelser för att klara kraven i block 2 på  

• korrekt rapportering enligt uppsatta riktlinjer, och i tid, av väntetider varje månad 
(minsta svarsfrekvens 95 procent)  

• utveckling av rapportering av väntetider för primärvården utifrån kravet om 
förstärkt vårdgaranti, med skarp körning från 1 januari 2020 

• utveckling och implementering av en modell för uppföljning av fler väntetider inom 
den specialiserade vården (som beskrevs ovan)  med testfiler från 1 januari och 
skarp körning från 1 april 2020 

• deltagande i utvecklingsarbetet för patologi, ledtider, första linjen,  
• samt framtagande av nulägesrapport om förutsättningar, behov, utmaningar, 

möjligheter, styrkor, strategiskt arbete 2019 och 2020, egna insatser och åtgärder 
som regionen anser krävs för att uppnå hållbar och förbättrad tillgänglighet, t ex 
införande av digitala verktyg och förändrade arbetssätt och 

• hur man arbetar och strategiskt avser att arbeta för att patienter med kroniska 
sjukdomar ska få vård efter behov och i rimlig tid. 

 
Nulägesrapporten har tagits fram och skickades in till SKL 15 oktober. Den ingår som bilaga 
till denna rapport. Nulägesrapporten ska sedan ligga till grund för utvecklingen av en 
regional handlingsplan under 2020. 

Block 1 
Block 1 består av 1 280 000 000 kronor. Syftet är att ge extra medel till regioner som 
förbättrar sin tillgänglighet, eller som redan har en hög grad av tillgänglighet. Vid avgörande 
om en förbättring skett, mäts varje regions väntetider sep, okt och nov 2019 och jämförs 
med samma regions väntetider motsvarande månad 2018. Målet är att en större andel på 
väntelistan hösten 2019 ska ha väntat kortare tid än 90 dagar jämfört med motsvarande 
månad 2018.  
 
Beloppet på 1 280 000 000 kronor fördelas på  

• 640 000 000 kr för väntan till första besök 
• 640 000 000 kr för väntan på behandling 
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Båda beloppen fördelas på månaderna sep, okt, nov enligt nedanstående tabell: 
 
Tabell 7: Fördelning av kömiljard per steg och månad 

  Steg 1, 70% Steg 2, 20% Steg 3, 10 % Totalt 

Väntande till första besök 
sep 149 333 333 42 666 667 21 333 333 213 333 333 
okt 149 333 333 42 666 667 21 333 333 213 333 333 
nov 149 333 333 42 666 667 21 333 333 213 333 333 
Summa 448 000 000 128 000 000 64 000 000 640 000 000 

Väntande till behandling 
sep 149 333 333 42 666 667 21 333 333 213 333 333 
okt 149 333 333 42 666 667 21 333 333 213 333 333 
nov 149 333 333 42 666 667 21 333 333 213 333 333 
Summa 448 000 000 128 000 000 64 000 000 640 000 000 

Totalt        1 280 000 000 
 
De regioner som med 1 – 3 procentenheter ökar procentandelen av patienterna som väntat 
högst 90 dagar, får dela på 70 procent av 213 000 000 kronor. Även regioner som redan har 
hög tillgänglighet tar del av pengarna. Det gäller de regioner där minst 71 procent av de 
väntande har väntat högst 60 dagar på första besök eller behandling. 
 
De regioner som lyckas förbättra tillgängligheten med 3 - 5 procentenheter får dela på 
ytterligare 20 procent av 213 000 000 kronor. 
 
Slutligen får de regioner som lyckas förbättra tillgängligheten med mer än 5 procentenheter 
dela på de sista 10 procent av 213 000 000 kronor. 
 
Utbetalningarna av beloppen för sep - nov kommer att ske under 2019.  
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Bilaga 2 Minsta garanterat belopp Region Jämtland Härjedalen 
Beräkningsvillkoren för kömiljarden innebär att Region Jämtland Härjedalen skulle ha varit 
garanterad ett minsta belopp per månad enligt följande tabell, om man hade uppfyllt 
villkoren om ökning av tillgängligheten med 1, 3 och/eller 5 procentenheter. 
 
Tabell 8: Garanterad minsta utbetalning från kömiljarden om alla villkor uppfylls 
Väntande 1a besök Steg 1 70% Steg 2 20% Steg 3 10 % Summa steg 1 - 3 
sep 1 901 739 543 354 271 677 2 716 771 
okt 1 901 739 543 354 271 677 2 716 771 
nov 1 901 739 543 354 271 677 2 716 771 
Summa 5 705 218 1 630 062 815 031 8 150 312 
Väntande behandling Steg 1 70% Steg 2 20% Steg 3 10 % Summa steg 1 - 3 
sep 1 901 739 543 354 271 677 2 716 771 
okt 1 901 739 543 354 271 677 2 716 771 
nov 1 901 739 543 354 271 677 2 716 771 
Summa 5 705 218 1 630 062 815 031 8 150 312 
Garanterat minimibelopp om alla villkor 
uppfylls samtliga tre månader       16 300 624 

 
För november återstår ett möjligt minimibelopp om totalt ca 5,4 miljoner kronor förutsatt 
att tillgängligheten ökar med minst 5 procentenheter.  
  



 10(10)  

  

 

 
 

Bilaga 3 Tillgänglighet primärvården 
3:an – Första medicinsk bedömning inom tre dagar. Mål 100% 
 

 
 

O:an Telefontillgänglighet – besvarat telefon, rådgivning/tidsbokning 

 
 
Orange-markerade är privata vårdgivare. 
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