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Uppdrag att strategiskt, langsiktigt och kontinuerligt félja upp och
féra dialog om héalso- och sjukvardens tillgénglighet

Regeringens beslut

Regeringen ger Socialstyrelsen 1 uppdrag att strategiskt, langsiktigt och
kontinuerligt f6lja upp och féra dialog om hilso- och sjukvéirdens
tillganglighet, med fokus pa vantetider och vérdkoet.

Socialstyrelsen ska inledningsvis ta fram en plan f6r hur myndigheten ska
utveckla en sadan uppféljning och dialog som avses i uppdtraget. Planen ska
direfter ligga till grund f6r myndighetens fortsatta arbete med uppdraget. I
planen ska Socialstyrelsen bland annat:

— besktiva hur myndigheten ska utveckla en samlad uppfoljning av hélso-
och sjukvardens tillginglighet som it strategisk, langsiktig och
kontinuerlig,

—  beskriva hur myndigheten ska folja upp regionernas handlingsplaner {6t
6kad tillganglighet och hur denna uppfdljning ska ligga till grund for
arliga dialoger mellan myndigheten och regionerna samt hut dessa
dialoger ska genomforas,

—  besktiva hur myndigheten ska utveckla sin digitala presentation och
analys av vintetidsdata sa att den blir kontinuerlig, latt tillginglig och
publik,

— analysera och limna forslag pa hur myndigheten kan ansvara for en
langsiktig insamling av data kopplat till belagda och disponibla vérd-
platser,

— beskriva hur myndigheten ska sikerstilla tillging till den expert-
kompetens som uppdragets genomforande kriver,
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— ange vilka verksamhetsmaissiga forutsittningar, t.ex. resurset, som
myndigheten behover f6r att kunna genomféra uppdraget, och

— analysera juridiska forutsittningar for att kunna genomféra uppdraget
och vid behov limna forslag pa forfattningsiandringar. Om forslagen
péaverkar den kommunala sjilvstyrelsen ska de sirskilda 6verviaganden
som gjorts 1 enlighet med 14 kap. 3 § regetingsformen redovisas.

Socialstyrelsen ska nir uppdraget utfors fora dialog med Inspektionen for
vard och omsorg (IVO), Myndigheten for vard- och omsorgsanalys, Sveriges
Kommuner och Regioner (SKR), regionerna, regionernas nationella system
for kunskapsstyrning, berérda professionsféreningar och patientorganisa-
tioner samt med partnerskapet for kunskapsstyrning inom hiélso- och
sjukvard.

Socialstyrelsen ska l6pande informera Regeringskansliet (Socialdepatte-
mentet) om hur arbetet med uppdraget fortskrider. Socialstyrelsen ska senast
den 15 oktober 2022 limna en delredovisning till Regeringskansliet (Social-
departementet) som innehiller myndighetens plan f6r hur myndigheten ska
utveckla en sidan uppfdljning och dialog som avses i uppdraget. Social-
styrelsen ska direfter drligen senast den 31 mars 2023 och 2024 limna del-
redovisningar av uppdraget till Regeringskansliet (Socialdepartementet),
exklusive den del av uppdraget som ror att félja upp Overenskommelsen om
okad tillganglighet 1 hilso- och sjukvarden. Den delen ska Socialstyrelsen
redovisa arligen senast den 30 augusti 2023 och 2024. Socialstyrelsen ska
senast den 31 maj 2025 limna en slutredovisning av uppdraget till Regerings-
kansliet (Socialdepartementet).

For uppdraget far Socialstyrelsen under 2022 anvinda 15 000 000 kronot
som ska redovisas mot det under utgiftsomrade 9 Hilsovard, sjukvird och
social omsorg for budgetaret 2022 uppforda anslaget 1:11 Prestationsbundna
insatser fOr att korta vardkOerna, anslagsposten 1 Insatser for att kotta vérd-
koerna. Medlen betalas ut engingsvis efter rekvisition till Kammatkollegiet
senast den 1 december 2022.

Medel som inte har anvints for avsett andamil ska dterbetalas senast
den 31 mars 2023 till Kammarkollegiet. Vid samma tidpunkt ska en
ekonomisk redovisning av anvinda medel limnas till Kammarkollegiet.

Redovisningar, rekvisition och dterbetalning ska héinvisa till diarienumret f6r
detta beslut.



Bakgrund

Langa vantetider har varit ett problem i svensk hilso- och sjukvird sedan
ling tid tillbaka. Skillnaderna 1 vintetider mellan regionerna och mellan olika
delar av hilso- och sjukvérden dr dessutom stora. Covid-19-pandemin har
aven inneburit betydande tillginglighetsutmaningar inom hilso- och sjuk-
varden da ett stort antal vardinsatser har behovt skjutas upp for att prioritera
omhindertagandet av patienter med covid-19 och annan akut vard.

Att 6ka tillgangligheten och korta vintetiderna till hilso- och sjukvarden
genomsyrar regeringens satsningar under mandatperioden. Av satsningarna
bor sarskilt nimnas 6verenskommelsen mellan staten och SKR om 6kad
tillgdnglighet 1 hilso- och sjukvarden, fortsittningen pa arbetet med
standardiserade vardfotlopp for cancer och inférandet av personcentrerade
och sammanhillna vardfétlopp for andra sjukdomar. Aven utvecklingen av
den nira virden, dir sirskilda medel avsitts for att stodja arbetet med den
forstirkta vardgarantin inom primirvarden, liksom 6verenskommelsen
mellan staten och SKR inom omréadet psykisk hilsa och suicidprevention dar
sarskilda medel avsitts for att korta kderna 1 barn- och ungdomspsykiatrin,
utgdr centrala delar av regeringens tillginglighetssatsningar. Flera insatser har
ocksa genomforts for att hantera de omedelbara tillganglighetsutmaningar
som uppstitt som en konsekvens av covid-19-pandemin, diribland stora
ekonomiska tillskott till regionerna for att omhanderta uppskjuten vérd.

Frin ett nationellt perspektiv finns det behov av att ta ett samlat grepp om
tillganglighetsomridet for att darigenom skapa forutsittningar for mer
andamalsenliga och kostnadseffektiva insatser pé saval nationell som lokal
niva. Arbetet med att 6ka tillgangligheten och korta vintetiderna maste t.ex.
kombineras med utvecklingen av den nira viarden. Den nira virden avser en
mer personcentrerad hilso- och sjukvard dir samarbetet och samverkan
mellan regioner och kommuner ér central. Malet med omstallningen av
hilso- och sjukvarden dr bland annat att patienten far en god, nira och
samordnad vard som stitker hilsan. Inférandet av nya arbetssitt inom
ramen for omstéllningen till nira vard syftar till att 6ka tryggheten och
sakerstilla ett omhandertagande sa nira patienten som mojligt, 1 syfte att
minska behovet av oplanerad och akut vard.

I augusti 2020 tillsatte regeringen Delegationen for 6kad tillganglighet i
hilso- och sjukvarden (S 2020:12). Delegationen har 1 uppdrag att bland
annat stodja regionernas arbete med att ta fram och genomféra regionala



handlingsplaner for 6kad tillganglighet, stodja ett effektivt resursutnyttjande
och kortare vantetider genom att informera om patienters valmojligheter,
stodja regionernas och kommunernas arbete med utvecklingen av en nira
och tillganglig vard, utreda en utdkad vardgaranti och limna forslag pa hur
6verenskommelsen om kémiljarden kan vidareutvecklas.

Delegationen hat 1 delbetankandet Vigen till 6kad tillganglighet — langsiktig,
strategisk och 1 samverkan (SOU 2021:59) den 30 juni 2021 limnat forslag
som pi olika sitt har biring pa statens roll 1 arbetet med en forbattrad
tillganglighet. Delegationen bedémer bland annat att staten bor ta ett storre
ansvar for uppfoljning, analys och utvirdering inom tillginglighetsomradet.
Vidare anser delegationen att tillganglighetsomradet 4r ett omrade dir en
regelbunden, lingsiktig och systematisk plan for uppféljning bor finnas.
Delegationen menar att den statliga uppfoljningen pa tillginglighetsomradet
bor utvecklas till att innefatta regelbunden och dterkommande uppféljning
och dialog med regionerna. Det ér viktigt att en utdkad statlig uppfoljning
utformas sa att den skapar 6kat intresse for lairande och starkare drivkrafter
till forandring 1 regionerna.

En forutsittning fOr att staten ska kunna stirka sin uppfoljning ér att det
finns tillgéng till relevant data for mer djupgaende analyser. Delegationen for
okad tillganglighet konstaterar, 1 likhet med flera tidigare utredningar och
myndighetsrapporter, att den nationella vintetidsstatistiken 1 Sverige inne-
héller brister som paverkar kvaliteten och diarmed tillférlitligheten 1 upp-
gifterna. Data om vintetider inom hilso- och sjukvarden behéver darfor
utvecklas och kvaliteten behéver forbittras for att mojliggéra mer relevanta
och nyanserade analyser och jamforelser. Den 9 september 2021 gav rege-
ringen Socialstyrelsen 1 uppdrag att utveckla myndighetens forutsattningar
for att samla in vintetidsdata med syfte att f6lja upp och analysera hilso- och
sjukvardens tillganglichet med fokus pé vantetider (52021/06332).

Regeringen har under 2022 dven beslutat om flera insatser och myndighets-
uppdrag i syfte att stddja regionernas arbete med att 6ka tillgingligheten.
Den 20 januari beslutade regeringen om nirmare 2 miljarder kronor 1
statsbidrag till regionerna som ska gé till riktade insatser fOr att hantera de
uppdimda vardbehov och forlingda vardkéer som har uppstatt under
pandemin (52022/00456). Regionerna far bland annat anvinda medlen till
att stirka sin produktions- och kapacitetsstyrning, t.ex. genom region-
gemensam kvalitetssikring av inflodet och visualisering av gapet mellan



behov, produktion och kapacitet. Den 27 januati beslutade regeringen att
teckna en overenskommelse med SKR om 6kad tillgianglighet i hilso- och
sjukvérden for 2022 (52022/00608). Overenskommelsen omfattar nirmare
3 miljarder kronor. Den 17 februati beslutade regetingen om drygt 423 mil-
joner kronor i statsbidrag till regionerna for att 6ka antalet vardplatser
(52022/01057). Den 3 mats gav regetingen Socialstyrelsen i uppdrag att
stodja och stirka regionernas produktions- och kapacitetsplanering samt
limna forslag pa malvirden fOr antalet vardplatser (52022/01373). Den

3 mars gav regeringen dven E-hilsomyndigheten 1 uppdrag att genomfora en
forstudie om hur ett nationellt vardsoksystem kan utvecklas, organiseras och
forvaltas (S2022/01372). Syftet ér att korta vintetiderna och anvinda hela
hilso- och sjukvardsystemets samlade kapacitet mer effektivt.

Narmare om uppdraget

Regeringen bedomer att den statliga uppfoljningen och analysen av halso-
och sjukvardens tillginglighet behover utvecklas och forbittras. Social-
styrelsen far dirfor 1 uppdrag att strategiskt, langsiktigt och kontinuerligt
folja upp och fora dialog om hilso- och sjukvardens tillgianglighet, med
fokus pé vintetider och virdkoer. Uppdraget ska ses som en del av statens
samlade arbete med att stirka den statliga uppféljningen pa tillganglighets-
omriadet. Syftet med uppdraget ar att:

— utveckla en utdkad statlig uppféljning pa tillganglighetsomradet och
dirigenom stirka forutsittningarna fOr att alla patienter ska fa vard 1
rimlig tid inom vérdgarantins grinser,

— genom en utokad statlig uppfoljning skapa okat intresse for lirande och
statkare drivkrafter till forandring 1 regionerna, och

—  bista regeringen med underlag i genomforandet av de hilso- och
sjukvirdspolitiska malen avseende tillginglighet.

Socialstyrelsen ska inledningsvis ta fram en plan f6r hur myndigheten ska
utveckla en sadan uppfdljning och dialog som avses med uppdraget.

Socialstyrelsen ska planera uppfoljningen utifran ett arshjul som beaktar
sévil statens som regionernas behov av en tidsmissig planeringscykel. I det
ingar att Socialstyrelsen ska beakta den administrativa bordan for regionerna
och atbeta for att samordningen mellan myndigheter och 6vriga aktorer
inom tillginglighetsomridet vidareutvecklas och blir mer dndamalsenlig.

Socialstyrelsen ska utveckla och utforma uppfoljningen sa att den omfattar:
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— den somatiska och psykiatriska varden,

—  primirvarden, inklusive den kommunala hilso- och sjukvirden, och den
specialiserade varden,

— uppdimda virdbehov och uppskjuten vard till £6ljd av covid-19-pande-
min,

— utvecklingen av belagda och disponibla vérdplatser,

— patienters erfarenheter och upplevelser av varden ur ett tillganglighets-
perspektiv, med fokus pa vintetider och virdkoer,

— atliga tillginglighetsdialoger med regionerna,

— overenskommelsen mellan staten och SKR om 6kad tillganglighet i
hilso- och sjukvarden, inklusive regionernas handlingsplaner f6r 6kad
tillganglighet, och

— andra aspekter som myndigheten bedémer limpliga.

Uppfoljningen ska, om det inte finns sirskilda skil daremot, mojliggora
jamforelser 6ver tid nom savil som mellan regioner utifran:

— vardgarantins tidsgrinser, inklusive mélsittningen om en forstarkt
vardgaranti for barn- och ungdomspsykiatrin,

—  kon, dlder och socioekonomisk status,

— virdomrade och diagnosomrade, dir vantetider for patienter med
kroniska sjukdomar samt omraden med mycket langa vintetider ska
belysas sarskilt, och

— andra aspekter som myndigheten bedémer som limpliga.

Arliga tillganglighetsdialoger — en central del i en utékad statlig uppféljning

Som en del av den utvecklade statliga uppfoljningen av hilso- och sjuk-
vardens tillginglighet ska Socialstyrelsen med start senast 2023 genomféra
arliga dialoger med regionerna utifrdn regionernas tillganglighetslage och
resultat 1 forhdllande till de regionala handlingsplanerna och vérdgarantings
tidsgranser. Dialogen syftar till att stodja och stimulera regionernas
utvecklings- och forandringsarbete for bittre tillganglighet genom att 6ka
mntresset for lirande och stirka drivkrafterna till férindring. Handlings-
planerna har tagits fram inom ramen for dverenskommelsen mellan staten
och SKR om ¢kad tillginglighet 1 hilso- och sjukvarden. Det ir frivilligt for
regionerna att ta del av medlen inom ramen for 6verenskommelsen. Sedan
6verenskommelsen om den nya, uppdaterade komiljarden inférdes 2019 har
samtliga regioner valt att drligen ta del av medlen och darigenom fétrbundit

sig till att arbeta 1 enlighet med 6verenskommelsen.



Vid planeringen och genomférandet av dialogen ska Socialstyrelsen beakta
forslagen frin Delegationen for dkad tillganglighet 1 hilso- och sjukvirden
(SOU 2021:59). Det innebir bland annat att dialogen ska utg ifran regioner-
nas handlingsplaner for 6kad tillginglighet och huruvida insatserna 1 hand-
lingsplanen har genomforts och hur resultatet 4r 1 forhallande till regionens
mal, samt 1 férhallande till de lagstadgade tidsgrinserna 1 vardgarantin.
Vidare bor dialogen ske vid platsbesok och Socialstyrelsen bor knyta till sig
expertkompetens i1 form av personer med kunskap inom produktions- och
kapacitetsplanering, vintetidsarbete, regional organisation, styrnings- och
ledningsfragor samt kliniskt verksamma representanter med erfarenhet av
t.ex. arbete 1 nationellt programomrade.

Félja upp éverenskommelsen om 6kad tillganglighet i halso- och sjukvarden

Uppfoljningen ska omfatta utvirdering och analys av 6verenskommelsen
mellan staten och SKR om 6kad tillginglighet 1 halso- och sjukvarden.
Socialstyrelsen ska t.ex. f6lja upp regionernas uppfyllnadsgrad av prestations-
krav samt sammanstilla och analysera de handlingsplaner och redovisningar
som regionerna ska limna om de vill ta del av medlen 1 6verenskommelsen. I
uppdraget ingar dven att fortsitta f6lja och analysera regionernas inrapporte-
ring av vintetidsdata till den nationella vintetidsdatabasen. Socialstyrelsen
ska sirskilt granska regionernas féljsamhet till framtagna riktlinjer och mallar,
samt géra en bedomning av rimligheten i de data som regionerna rappot-
terar. I uppdraget ingér dven att Socialstyrelsen ska limna forslag pa atgarder
som staten kan vidta i de fall regionerna inte har foljt anvisningarna eller
genomfort de insatser som anges 1 6verenskommelsen.

Enligt éverenskommelsen om 6kad tillganglighet 1 hilso- och sjukvarden
2022 ska SKR ge berorda myndigheter tillgédng till data fran vintetidsdata-
basen utifran respektive uppdrags behov och omfattning. SKR ansvarar dven
for att informera berérda myndigheter om uppféljningsmodeller och kun-

skap om hur datan sammanstalls.
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Kopia till

Statstidsberedningen/SAM

Finansdepattementet/BA, OFA K

Delegationen for 6kad tillganglighet i hélso- och sjukvarden (S 2020:12)
Inspektionen fér vard och omsorg, IVO

Kammarkollegiet

Myndigheten for vard- och omsorgsanalys

Samtliga regioner

Sveriges Kommuner och Regioner



